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ELEKTRIK iSKENCESI uyGULANNus BiR OLGUDA
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Amag

Gézaltinda iskence uygulamalarina maruz kalindigi ve resmi adli raporlarda ise
iskenceden kaynaklanan bulgulara yer verilmedigi iddialanyla sik olarak
kargilagilmaktadir. Bu calismada iskence altinda alinan ifadelerin yarg: sireglerinde
gegersiz sayilabilmesi ve iskence yapan kamu gérevlilerinin saptanarak
yargilanabilmeleri igin en dnemli basamak olan resmi adli raporlarla ilgili olugan
memnuniyetsizlik oraninin saptanmasi ve bunun en aza indirilebilmesi igin gerekli
prosedirlerin neler olabileceginin arastinlmasi amaglanmstir.

Yéntem

Gézaltinda elektrik ve diger iskence uygulamalanna maruz kaldig iddiasi ile
Ocak 2001’de tedavi amaaiyla Turkiye Insan Haklan Vakh lzmir Tedavi Merkezi'ne
ve rapor dizenlenmesi icin lzmir Tabip Odasi'na bagvuran bir kisiye Istanbul
Protokoly ilkeleri dikkate alinarak yapilan muayene ve fetkikler sonucunda
hazirlanan alternatif adli rapor ile gézalh sirecinde dizenlenen resmi adli raporlar
kargilaghnlmighr, '

Resmi adli rapor sureglerine dair memnuniyetsizlik duzeyinin saptanmasi igin
Turkiye Insan Haklan Vakhi'na 1998 ve 1999 yillaninda tedavi amaciyla bagvurmus
hasta kayitlan retrospektif olarak incelenmistir.

*Dr, Turkiye Insan Haklar Vakfi izmir Temsilciligi
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Olgunun 6zelliklerinden yola gikarak hatali negatif adli raporlarin ve
memnuniyetsizligin nasil azaltilabilecegi, bu konuda Istanbul Protokoli’nin
sundugu olanaklar tartigilmighr.

Girig
iskence

Bir kisiden veya GgincU bir sahistan bilgi almak, o kisinin veya Uginci bir sahsin
itiraf etmesini saglamak, o kisiyi veya Gginci bir sahsi igledigi veya iglediginden
suphelenilen herhangi bir eylemden dolayr cezalandirmak, her tir ayinmciliktan
kaynaklanan herhangi bir nedenle séz konusu kisiyi veya Uginci bir sahsi
korkutmak veya zorlamak amaciyla, kamu gérevlisi veya resmi gorevli olarak
_hareket eden herhangi bir sahsin rizasi, emri veya géz yummasiyla, séz konusu
kisiye aci vermek veya canini yakmak kastyla yapilan zihinsel ve/veya fiziksel
~ herhangi bir hareket iskence olarak tanimlanmaktadir.t?

Dinyada igkencenin yasal oldugu higbir Glke bulunmamasina kargin 150°den
fazla Ulkede devlet goérevlileri tarafindan iskence ve kdts muamele yapildig,
bunlardan 70’den fazlasinda iskencenin yaygin veya sirekli oldugu, 80’den
fazlasinda ise 8lumle sonuglandig, iskencenin askeri diktatérliklerde ve otoriter
rejimlerde uygulandig kadar demokratik olarak nitelenen Glkelerde de yapildigi
belirtilmektedir. @ ’

iskence uygulamalan genellikle gézden uzak yerlerde gerceklestirildigi; iskence
yapan kisilerin korunmasi ve cezasiz birakilmasini saglayacak bir cabanin séz
konusu oldugu; haklannda yasal iglem baglahlan gérevlilerin ya hig ceza almadigi
ya da ¢ok azinin cezalandinldigi rapor edilmigtir. Resmi makamlara gére;
Ulkemizde 1995-1999 yillan arasinda yiritilen sorugturmalarda iskence ile
yargilanan 577 givenlik gérevlisinden yalnizca 10’y hakkinda cezai islem yapildigs
belirtilmektedir. @

iskencenin amac

“Iskencenin amaci, sadece bireylerin fiziksel ve duygusal yapilarnina zarar vermek
degildir; kimi durumlarda bitin bir toplumun iradesini ve onurunu da yok etmeyi
amaclar. insan olarak varolusumuzun anlamina ters distigu ve daha aydinlik
bir gelecek igin' umutlanmiza gélge disirdigu igin iskence, insanlik ailesinin
bitin Gyelerini ilgilendirir”. O :

iskence Yontemleri

Gok sayida iskence gérmis kisi ile yapilan gdriismelerden yola ¢ikarak saptanan
igskence ydntemlerinin cok cesitli oldugu, fiziksel ve ruhsal aci vermek igin hemen
her yolun kullanidigr izlenmektedir.
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iskence ve Hekim Sorumlulugu

Ulusal ve uluslararas bir cok belge iskenceyi bir insanlik sucu olarak tanimlamigtr.
Dunya Hekimler Birligi'nin Tokyo Bildirge’sinde gok net bicimde hekimin “iskence
vygulamasina ya da zalimce, insanhk digi- veya onur kinci islemlere ne olursa
olsun, destek vermeyecedini, géz yummayacadim ve katilmayacaginm”
vurgulamighr.®

iskencenin énlenmesinde &ncelikle onun insanda olusturdugu zaran bilimsel
ydntemlerle ortaya koyacak ve kanitlayacak meslek grubu olarak hekimlerin
rolinin &nemli oldugu vurgulanmaktadir. Hipokrat Andindan baglayarak
geligtirilen tim etik ilkeler, hekimlerin nesnel bilimsel degerler 151§inda gérev
yapmasinin gerekliligini dngérmekte ancak kimi hekimlerin bu etik ilkelere kars
vygulomalarin iginde yer alabildigi beliftiimektedir. ¥ ‘

Aksi tutumlarin da mevcut oldugu; iskencenin saptanmasi, kanitlanmasi ve rapor
haline getirilmesi igin yapilan aragtirma ve galismalarda da oldukga mesafe alindigi
belirtilmektedir. Adli Tip alaninda yapilan travma araghrmalan ve psikiyatri biliminin
travmatik stres alanindaki galigmalarinin yani sira ézellikle spesifik igkence
vygulamalarinin tespitine yénelik bilimsel galismalar bulunmaktadir. Anestezi
altinda domuzlara uygulanan elekirigin etkileri Gzerine Danimarka RCT ekibinin
gahgmalan, Lék ve arkadaglarinin falaka ve kiint travmanin kemik sintigrafisi ile
gosterilmesi ve elekirik iskencesinin cilt biyopsisi ile taninmasi, ¢alismalar bu
alanda yapilmig énemli calismalardir.©: 7.8 9.1011.12,13,14.15)

iskence ve Adli Tip

Turkiye'de 1980°den bu yana bir milyonun Gzerinde insanin iskence gérdigo
belirtilmektedir. 1990-2000 yillar arasinda Tirkiye insan Haklan Vakfi'na
bagvuran ve tedavisi dizenlenen iskence géren sayist 5719 kisidir. Bu rakam
sadece TiHV'ye tedavi amaciyla ulagabilen kisi sayisini géstermekte olup, gercek
rakamin gok yiksek oldugu séylenebilir. Buna kargin resmi adli raporlarda iskence
kelimesinin hi¢ kullanilmadigina dikkat ¢ekilmektedir. Gézalt sirecindeki
travmalara iligkin bilgileri dogru ve aynintil olarak igeren resmi adli raporlarin
son derece istisnai oldugu, adli raporlann iskencenin saptanmasi, kantlanabilmesi;
iskenceye karsi hukuki savagimi baslatabilmenin ilk basamagi, ve kamuoyu
baskisini artirabilmek igin de oldukca gerekli oldugu vurgulanmaktadir.*®

“Tibbi muayeneyi usuline uygun yapmamak ve igkence ve kdt0 muamele izlerini
gizlemek Dinya Hekimler Birligi'nin Cenevre Bildirgesi, Uluslararasi Hekimlik
Ahlaki ilkeleri, Tokyo B||d|rgeS|, Birlesmig Milletlerin Tibbi Etik ilkeleri ve Turk
Tabipleri Birliginin iskence ve K&to Muamele Gibi insan Haklari ihlalleri Kargisinda
Hekim Tutumu Genelgesi gibi ulusal ve uluslararasi metinlerde oldugu gibi Saghk
Bakanhigi'nin Adli Raporlar konusundaki genelgelerine de aykindir”.017
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Adli muayene ile ilgili yasal dizenlemelere géz atildiginda; Saglik Bakanhgi’nin
20 Eylul 2000 tarihli Adli Tabiplik Hizmetleri ve Adli Raporlanin Dizenlenmesi'ne
dair genelgesi bu konuda gikartilmig olan en son genelge oldugu ve konuyla
ilgili bugGne kadar gikarilmig tim genelgeleri yirirlokten kaldirdigi ve yeni bir
dizenleme &nerildigi anlagilmaktadir.'®

Bu genelgede hazirlanan standart 4 nisha ve 3 sayfadan olusan “Genel Adli
Muayene Formu” ve 3’er sayfadan olusan “Cinsel Saldin Muayene Formlan”nin
kullanilacagr belirtilmektedir. Genelgede, “hekimin hastay bizzat gérmesi ve
muayene etmesi”, “muayenenin uygun sartlar altinda, adli kolluk kuvvetleri
-mensuplarinin duymayacaklar ve gérmeyecekleri bir yerde yapilmasi”,
“...sorulmamig olmakla birlikte adli sorusturmanin boyutunu degistirebilecek
durumlarin da rapora yazilmas)”, “mevcut muayene ve laboratuar bulgular
kisi hakkinda kesin rapor dizenlemek igin yeterli degilse, kesin rapor
dizenlenmemesi, hastanin uygun merkeze sevkinin yapilmasi”, dizenlenen
raporun “birinci nishasinin talep eden kurum adina yetkili kisiye kapali ve
mUhirl0 olarak elden teslim edilmesi”, ikinci nishasinin “ilgili Cumhuriyet
Savcaihidi'na kapali zart iginde resmi kanalla iletilmesi”, “Gginct nishasinin il
Saglik Mudorlogiu’ne ayhk olarak génderilmesi?, “dérdinci nishanin

dizenleyen kurumda saklanmasi” istenmektedir.!1®
Alternatif Tibbi Rapor

Resmi adli muayene ve rapor dizenlenmesi uygulamalarinin yani sira alternatif
tibbi rapor dizenlenmesi ile ilgili galismalar da mevcuttur. lzmir Tabip Odasi
iginde 1989 tarihinde kurulan insan Haklan Muayene ve Rapor Komisyonu,
iskence gérdigi iddiasi ile bagvuran kisilere, Alternatif Tibbi Raporlar
dizenlenmektedir. Kisi, iskence gérmuigse iskence gérdigine iligkin bir sug
duyurusunda bulunmak, bunu belgelemek istiyorsa; resmi adli tip raporu
alamamigsa veya aldigi rapor eksik ya da hataliysa veya yazilan raporun igerigini
bilmiyor ya da kusku duyuyorsa, gerekli tim muayene ve tetkikleri tamamlanip;
objektif bir rapor olugturabilecek veriler elde edilebilirse alternatif tibbi rapor
dizenlendigi belirtilmektedir.(1624

istanbul Protokolu

Adana’da, 1996 yili Mart ayinda, Tirk Tabipleri Birligi (TTB) tarafindan
dozenlenen “Insan Haklan ve Tip Meslegi” isimli toplantinin sonrasinda, Birlesmis
Milletler tarafindan onaylanip Uye Glkeler tarafindan kullanilabilecek, canlilarda
iskence izlerinin saptanmas: igin bir iskence muayene protokolG Turkiye'den
TIHV, ATUD ve TTB'nin yer aldigi 15 ilkeden 40 kurulugu temsilen 75 uzmanin
katkisi ile 3 yil stren bir calisma sonrasi hazirlanmig ve BM'nin resmi belgesi
haline gelmistir.?"
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TARTISMA
Olgu

ﬁf)ykii: Erkek, 20 yasinda, 06 Ocak 2001 'de evinden Terdrle Micadele §ubea
polislerince gézaltina alinmig; 2 giin gézaltinda kalmis. 08 Ocak Pazartesi gini
.......... Asliye Ceza Mahkemesi’nde tutuksuz yargilanmak Uzere serbest birakilmis.
1Gézaltinda 3 kez sorguya alinmig, Ggincusiinde gézbagi da takilmak Uzere,
ayakta bekletme, giplak soyma, 1slak battaniye ile sarma ve elektrik uygulamasi,
kaba dayak, kollarindan kaldirarak askiya alma, haya burma, cinsel taciz, basingh
suile 1slatma ve sogukta bekletme, hiicrede tutma, tehdit, hakaret, onur kinci séz
ve davraniglar ile su ve tuvalet kisitlamasi gibi uygulamalara maruz kalmig. Elekirik
uygulamast; yere yahirip kol ve bacaklarina bastirarak islak battaniye ile sardiktan
sonra sad ayak serce parma@ina ve penise elekirot baglanarak yapilmig; bu
sirada zaman zaman islatiliyormus.

1. Adli muayene gézaltina alindiktan hemen sonra .......... Devlet Hastanesi Acil
Servisi'nde, polisler muayene odasinda iken, yakinmasinin olup olmadiginin
sorulmasi ve dig baki ile yapilmis.

2. Adli muayene 8 ocak 2001 ............ Saglk Ocagdi'nda, polisler disandayken
yakinmasi olup olmadiginin sorulmasi, dig baki ve fizik muayene ile dizenlenmis.
Adli muayene sirasinda elekirik yanigi oldugunu digindigi penis ve sag ayak
serge parmag@indaki lezyonu doktora gésterdigini ifade ediyor.

Yakinmalar: Bacaklar, sol diz, hayalar, gégus, kollar, omuz alt, sirt, boyun ve
belde agdn, penis ve sag ayak serce parmaginda yara, halsizlik, burun akintisi,
dksurik ve kinklik. -

Baki (10.01.2001): Farenks hiperemik, sag omuz 6n alt kisimda 1-2 cm’lik
heterojen solmakta olan ekimoz ve basingla hassasiyet, sol diz i¢ yukan kisimda
3-4 cm'lik heterojen solmakta olan ekimoz ve basingla hassasiyet, gene sol 6n
yan kisminda basingla hassasiyet, sag ayak 5. parmak sirtinda 0.1 cm
biOyikliginde, penis cildinde sag én yanda 0.1 cm biyukliklerinde olmak Uzere
ikincisi krutlu elekirik pikiiry izlenimini veren iki adet cilt lezyonu, her iki testiste
palpasyonla hassasiyet ve agri, sag biceps ve triceps kaslan basingla hassas,
omuz abduksiyonu ile sagda tricepste agr, boyun, ense, trapezius, paraverte-
bral, pektoral ve karin kaslan hareket ve basingla agrili, bel hareketleri agril ve
kisitl.

Ortopedi Konsultasyonu (10.01.2001): Sa§ omuz éniinde Deltoid
Uzerinde soluklagmis yaklagik 3-4 cm ¢apli ekimoz, sol uyluk distalinde vastus
medialis Gzerinde yaklagik 5 cm ¢apli soluklagmig ekimoz, peniste glansin 2 cm
proximalinde ve sag ayak 5. parmak dorsomedialinde 1 mm’lik batma izi {punktur),
(palpasyon ile g6g§Us, sirt, bel adaleleri agnl. y
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(.. A
Uroloji Konsultasyonu (10.01.2001): Peniste saj yanda deride zeri
kurutlu 1 mm’lik lezyon var (pikir). Sag epididim palpasyonla duyarli. Sol Grade
lll, sag Grade Il varikosel

Kani: 1- Penis sag yandaki deri lezyonu elekirik pikiri olabilir.

Psikiyatri Konsiltasyonu (11.01.2001): Zaman zaman irritasyonun
g6roldugu minimal anksiyete bulgulan yosadigr dugondlebilir.
Resmi Adli Raporu (..................Devlet Hastanesi-07.01.2001): Tom

giysiler gikanlip yapilan muayenesinde (genital orgonlar dahil) herhangi bir
darp-cebir izine rastlanmamigtir.

Resmi Adli Raporu (..............Saghk Ocad-08.01.2001): 08.01.2001

saat:11.10’da yapilan muayenesinde ekimoz gérilmedi, darp-cebir izi yoktur.

Patoloji Raporu (16.01.2001): Sa§ ayak 5. parmaktan génderilen deri
biopsisinde epidermis ve yukar dermada nekroz, papiller dermada ekstravaze
eritrositler, perivaskiler, hafif derecede mikst yangisal infiltrasyon izlenmistir.
Histopatolojik bulgular elekirik yanigiite uyumludur.

Skrotal Renkli Doppler Sonografik inceleme (11.01.2001): Bilat-
eral sant tip varikosel.

Dinamik Skrotal Sintigrafi (11.01.2001): Normal sinirlarda dinamik
skrotal bélge sintigrofisi.

TOm Vicut Kemik Sintigrafisi (11.01.2001): Normal sinirlarda tom viicut
kemik sintigrafisi.

YORUM

Yapilan konsiltasyonlar ve tetkiklerden elde edilen bulgular kiginin gézaltinda
kendisine yonelik olarok maruz kaldigini belirttigi uygulamalar ile ilgili ykisini
kuvvetle desteklemektedir.

SONUG

................... ‘in gézalhinda bulundugu sire icerisinde yagadigi ve maruz kaldigs
uygulamalara iligkin ve gézalh sireci sonrasindaki fiziksel ve ruhsal yakinmalarina
iliskin vermis oldugu anamnez, bu anamneze uygunluk gésteren ilk muayene,
Ortopedi, Uroloji, Psikiyatri Konsltasyonu muayeneleri bulgu ve sonuclan; cilt
biyopsisi patoloji sonucu géz éniine alinarak yapilan degerlendirmede kiginin
gézaltinda bulundugu sire icerisinde “insan eliyle olugturulmug fiziksel ve
Lpsikoloiik travma”ya maruz kaldi§ kanaatine varimigtir. )

Dinya Tabipler Birligi (WMA)'nin Ekim 1975 tarihli Tokyo Bildirgesi'nde igkence;
“yalniz bagina ya da bir yetkilinin emri alinda davranan bir ya da birden gok
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kiginin, bilgi edinmek, itiraf almak ya da bir bagka nedenle, kasitli, sistemli ya da
dustncesiz bigimde bir bagka kisiye zor kullanarak, ona fiziksel ya da ruhsal
yénden aci vermesidir” bigiminde tanimlanmugtr.

Bu tanimlama g6z énine alinarak; ..................... ‘in gézaltinda bulundugu sire
igerisinde iskenceye maruz kaldig kanaat olugmustur.

Olgu gézaltinda kaldigi iki gin siresi iginde iki kez adli muayeneye gétiriimigtor.
Gézaltina alindigi gece lige Devlet Hastanesi Acil Servisinde ndbetci pratisyen hekim
tarafindan yakinma sorulmasi ve dig baki ile yapilan muayene sirasinda givenlik
gUgleri de muayene odasindaymis. lkinci muayene ertesi gin ilcedeki bir saghk
ocaginda gérevli pratisyen hekim tarafindan yakinma sorulmasi, dig baki ve fizik
muayene sonrasi dizenlenmigtir. Bu sirada givenlik gicleri disarida beklemis, kisinin
hekime elektrik uygulamasini anlatmasi, penis ve ayak parmagindaki izleri
gosterdigini belitmesine kargin lezyonlar ve diger bulgular rapora yazilmamigtir
(Resim 1 ve 2). Ik resmi adli raporunda “tim giysiler ¢tkanlip yapilan muayenesinde
(genital organlar dahil) herhangi bir darp-cebir izine rastlanmamigtir”, 08.01.2001
saat:11.10"da yapilan ikinci muayenesinde “ekimoz gérilmedi, darp-cebir izi yoktur”
ibareleri diginda bir not bulunmamaktadir.

Her iki resmi adli rapor da adli tip uzmani olmayan hekimler tarafindan
duzenlenmigtir. Raporlarin 20 Eylil 2000 tarihli Saglik Bakanligi Genelgesi‘ne
uygun olmadigr gorilmektedir. ilk rapor, Genelge éncesinde kullanilan adli
muayene formudur ancak usuliine uygun olarak da doldurulmamighr. Olgunun
anlatimi ve raporun igeridi givenlik giglerinin muayene sirasinda ayni odada
bulundugunu, yakinma sorulmadan, ayrnintili fizik muayene yapilmadan raporun
hazirlandigini dogindirtmektedir.

Olgu ikinci resmi adli muayenenin igkence uygulamalar sonrasinda yapildig
belirtmektedir. Muayene istek yazisi dogrudan Emniyet Midirligi’nden ve “darp
edilip edilmediginin” yanitlanmasi istemi ile génderilmistir. Saglik Bakanligi’nin
adli muayeneyle ilgili 1995 yilinda yayinladigi genelgede “..raporun icerigi
hakkinda kolluk giglerinin bilgi sahibi olmamalarn igin gerekli énlemlerin
alinmasi” istenirken Ocak 2001 tarihinde, dogrudan bir Emniyet Midiri’nin
imzasiyla gelen muayene istek yazisi adli rapor olarak doldurulmugtur. Olgu
saglik ocaginda bir pratisyen hekim tarafindan yapilan muayene sirasinda
guvenlik giglerinin diganda bekledigini, ancak gérdigu iskenceden séz etmesi
ve lezyonlan géstermesine kargin rapora yaziimadigini belirtmektedir. Her iki
adli muayene de tibbi etik ilkeleri ve adli muayene ile ilgili yasal dizenlemelere
uygun degildir. ('8

Olguya, gézaltinda diuzenlenen iki resmi adli raporun gegmis yillardaki
dizenlemelere uygun hazirlandigi, Saglik Bakanhigi’nin son Genelgesi’nin pratik
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Resim 1 - Sag ayak 5.parmakta pikiir

Resim 2 - Peniste pikiir
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olarak uygulanmadigr gérilmektedir. Saptanan bulgular uluslararasi standartlara
yakin ¢ok sayida yasa ve genelgeye kargin, bunlara uyulup uyulmadiginin resmi
makamlar tarafindan takip ve kontrol edilmedigi, sirekli bir egitim yapiimadigini
disindurtmektedir.

Olgunun, gézaltinda gérdigund iddia ettigi iskencenin resmi adli raporlarda yer
verilmedigi dugUncesi ile alternatif adli rapor alabilmek amacyla lzmir Tabip Odasi'na
bagvurusu sonrasi ilk muayenesi yapilmig ve lezyonlarin fotografi alinmigtir. 1lk
muayene bulgularindan yola gikilarak ortopedi, Uroloji ve psikiyatri konsiltasyonlari
planlanmig, hemogram ve tam idrar tetkiklerinin yani sira skrotal dinamik sintigrafi,
tum viicut iskelet sintigrafisi, scrotal renkli doppler ultrasonografisi tetkikleri yapilmig
ve bilgilendirilmis onami alindiktan sonra sag ayak 5. parmak sirindaki pikirden
~ cilt biyopsisi alinarak patolojik incelemeye génderilmistir.

Patoloji raporunda; sag ayak 5. parmaktan génderilen deri biopsisinde
histopatolojik bulgularin elektrik yanigi ile uyumlu oldugu belirtilmigtir (Resim 3
ve 4). Sag ayak 5. parmak cildi ve penis cildinde saptanan pikir adi verilen
lezyonlanin ayni karakterde olmalan nedeniyle, cilt biyopsisi alinamayan bir viicut
bolgesi olan penisteki pikiirin de elekirik yam@i olma olasihg yoksek olarak
degerlendirilmistir. Diger tani ydntemleri ile spesifik bir bulguya rastlanmarmgtir.
Muayenelerde saptanan ekimotik cilt lezyonlan travma &ykisinu destekleyen
diger bulgular olarak degerlendirilmigtir.

Her bir konsiltasyonda muayene bulgulan ve tetkikler ilgili uzman hekim tarafindan
degerlendirmeye alinmig ve yorumlanmgtir. Tim veriler toplandiktan sonra kisinin
gozalt sirecinde kargilaghgini iddia ettigi uygulamalar ile yakinmalan,
muayenelerde elde edilen bulgular ve tetkik sonuglar her biri tek bagina ve digerleri
ile bir arada kargilagtinlmig ve uyum dereceleri saptanmistir. Sonucta elde edilen
verilerin kiginin gézaltinda kargilagh@ini iddia etfigi uygulamalarla yioksek derecede
vyumlu oldugu kanaati ile gézalt siirecinde iskence gérdiigi kanaatini belirten
alternatif adli rapor dizenlenmigtir. Raporun hazirlanma sirecinin “Birlegmis
Milletler iskence ve Diger Zalimane, insanlik Digi, Asagilayict Muamele ve
Cezalarnin Etkili Bigimde Sorusturulmasi ve Belgelendirilmesi icin El Kilavuzu-
istanbul Protokoli” ile uyumlu olmasina dikkat edilmistir.

istanbul Protokoli ve Elekirik $oku iskencesi

istanbul Protokoli icinde 6zel igkence ydntemleri sonrasi degerlendirme
bdliminde bu konuya yaklagim séyle dzetlenmigtir;

“Elektrik akimi viicudun herhangi bir yerine yerlestiren elekirotlar araciligi ile iletilir.
En yaygin kullanilan bélgeler eller, ayaklar, el ve ayak parmaklari, kulaklar,
meme uglan, dudaklar ve genital bélgedir. Enerji kaynag, el manyetosuyla galisan
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Resim 3 - Deri biopsisinde goriilen patolojik degisiklikler

Resim 4 - Deri biopsisinde goriilen patolojik degisiklikler
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veya goz-dizel ile galigan bir jenaratér, sebeke elektrigi, sok tabancasi veya
buyukbag hayvanlan gitmek igin kullanilan, sersemletici sok etkileri olon, hayvanlar
veya insanlara kargi kullanmak igin Urefilmig 6zel elektrogok cihazlan ve diger
elektrikli araglar olabilir.”"

iskencenin etkisini arthrmak, elektrik akiminin viicuda girig noktalanni genisletmek
ve saptanabilecek elekirik yaniklarini engellemek icin sik sik vicudun Gzerine su
dskulebilecegi veya gesitli jeller kullanilabilecedi bunun da elekirik akiminin etkisini
artiracad ancak elektrik akiminin giris noktasini genigleterek elekirik yanmigini
engelleyecegi beliilmektedir. Elekirik yamg izinin genellikle 1-3 mm ¢apinda,
kirmizi-kahverengi, dairesel bir lezyon oldugu, genellikle enflamasyon bulunmadig
ve hiperpigmente nedbeyle sonuglanabildigi s&ylenmektedir. Lezyonlarin ayirt
edilmesinin ¢ok gig oldugu, bu nedenle elekirik uygulanan cilt yizeylerinin dikkatle
incelenmesi &nerilmektedir.

Elektrik soku hasarlannda 8zgil ve yiksek derecede tani koydurucu mikroskobik
degisimler ortaya gikabilecegi ancak bunun saptanamamasinin elektrik soku
iskencesi yapiimadigi anlamina gelmedigi belirtilmektedir. Biyopsi ile tani koymaya
dayal klinik deneyim azhdi nedeniyle taninin givenilir bir 8yki alma ve flznk
muayene ile konulabilecedi vurgulanmaktadir.

Olgu; gézaltinda ¢iplak soyularak, viicuduna islak battaniye sanldiktan sonra
sad ayak serge parmag: ve penise elektrot ile elekirik verilmesi tanimlamaktadir.
iskence sonrasi ayak parmagi ve peniste olugan lezyon, literatirde tanimlanan
elektrik yanig lezyonu ile uyumludur. Bilgilendirilmis onam sonrasi gerceklestirilen
Punch Biyopsi ile sad ayak serge parmag izerindeki lezyonun patoloji sonucunun,
elektrik yamigi ile uyumlu olmasitaniyi kesinlestirmigtir, (19

swve

Resmi Adli Tip Raporlart Memnuniyetsizligi

Olguda ortaya gikan resmi adli muayene ve rapor sirecine dair
memnuniyetsizliginin benzer olgularda ne dizeyde oldugunun arastinimasi igin
Turkiye Insan Haklan Vakfi'na 1998 ve 1999 yilinda bagvuran kisilerin dosya
bilgileri retrospektif olarak dederlendirilmistir.

Turkiye insan Haklan Vakfinin 1998 ve 1999 yillarinda Tedavi ve Rehabilitasyon
Merkezleri'ne bagvuran 406’'si kadin, 916'si erkek toplam 1322 basvuru bir
arada incelendiginde,

eBasvurulanin % 54.1'inin (715 kisi) son olarak ayni yil igerisinde igkence
goérdigun,
01322 bagvurudan 711 kisi (% 53.8) son igkence sireci sonrasi, resmi

gérevlilerin inisiyatifi ile adli tabip kargisina ¢ikarnldigini, 580 kisi (% 43.9) ise
gdzalh sireci sonunda higbir sekilde adli tabip kargisina gikanlmadiklarini beyan
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ettikleri (31 olgunun dosy051hdo bilgi yoktu),

eAdli muayenesi yapilan 711 kisi icerisinde, 570 kisi (% 80.2) muayene sirasinda
guvenlik giglerinin muayene ortami disansina ¢ikanlmadigini, 568 kisi (% 79.9)
gerektigi gibi muayenesinin yapilmadigini, 511 kisi (% 71.9) bulgularla uyumly
rapor dizenlenmedigini belirttikleri,

*Gozalt sonrast adli prosedir icerisinde yapilan muayene sonucunda, iskence
gérmedigine dair rapor dizenlenen ya da adli tabip karsisina hi¢ cikanimayan
102 kisi (% 7.7) daha sonra kendisi girisimde bulunarak iskence gérdigini
tibbi raporla belgelemeyi basardigini ifade ettikleri saptanmighr. Rakamlarin
yuksekligi Resmi Genelgeler ve dizenlemelere kargin adli muayene sireglerinde
ciddi problemlerin yaganmakta olduguna isaret etmektedir.

Iskence gérduguny belirten kigilerin beyanlarinda resmi adli rapor dizenlenmesi
esnasinda karsilagilan olumsuzluklar neredeyse birbirinin aynisi gibidir. Resmi
adli muayeneler givenlik giglerinin yaninda yapilmakta, cogu zaman inspeksiyon
dahi yapilmadan dizenlenen raporlarda “...darp ve cebir izine rastianmamigtir”
notu diginda bir degerlendirme bulunmamaktadir. Adli rapor givenlik giglerine
acik olarak verilmekte, bir 6rnegi saklanmamaktadir. (19

Hekimin kisiyi muayene etmeden hatta bazen gérmeden rapor yazmasi, bulgular:
saptadigi halde belirmemesi gesitli nedenlere'baglanabilmektedir. Ik olarak hekimin
o anda endige ve korku yasayabilecegi, otoriteyle tarhgmaktan cekinebilecegi,
kendisine ve/veya yakinlarina olumsuz bir etki beklentisine girebilecegi
vurgulanmaktadir. Nitekim adli tip uygulamalarinda ve 6zellikle igkence olgularinin
degerlendirilmesinde karsilagilan &nemli sorunlardan birinin hekimlere y&nelik
baskilar oldugu; travmatik bulgular yazan hekimlerin dahi baskilarla kargi kargiya
kaldigi belirtilmektedir. Guvenlik giiclerinin muayene odasinda bulunmalarinin
yaratacadr psikolojik baskilanma kimi durumlarda agik tehditler seklinde hekime
ydnelebilmektedir. iskencenin belgelendigi adli raporlarda imzasi olan hekimler daha
sonra gesitli gerekcelerle gérevlerinden alinabilmektedir. #17)

Bilgisizlik diger bir neden olarak tanimlanmaktadir. Tip ve uzmanlik egitiminde,
surekli egitim programlarinda igskence ve tanisi ile ilgili neredeyse hig bilgi
verilmemektedir. Adli tip uzmanlarinin soyica yetersizligi nedeniyle adli raporlar
cogunlukla saglik ocaklarinda, devlet hastanelerinin acil servislerinde gérev yapan
pratisyen hekimler tarafindan verildigi; hp 6grenimi sirasinda tibbi etik ve adli tip
dersleri aracigryla gerekli egitimi alamayan pratisyen hekimlerin adli raporlarda
bigim ve igerik olarak hata yapabildigi belirtilmektedir. 17

Kald: ki igkence sonucu ortaya ¢ikabilecek zararlarn, adli tip uzmani veya adli
hekimlik alaninda ¢aligan bir hekimin tek bagina tani koyabilecegi bir klinik tablo
olmadigi hatia igkence yéntemleri nedeniyle hicbir bulgu saptanamayabilecegi
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vurgulanmaktadir. Resmi adli raporlara dayanilarak beraat karan verilebilecek
olan iskence davalan alternatif tibbi raporlarin kanit olarak sunulmasi ile farkls
sonuglanmghr. Alternatif Rapor galismalarinin yargi sireglerinde degerlendirmeye
alindigr &rneklerde -Yoksel Yagiz Davasi (AIHM), Kutlu-Sargin Davasi{(AIHM),
Baki Erdogan Davasi (Aydin Agir Ceza Mahkemesi) ve Manisa Davasi (Yargitay
Ceza Dairesi)- hatali negatif resmi adli raporlara karg kanit olarak kabul
edilmelerinin nedeni multidisipliner yaklagimla objekiif kamitlara dayali rapor
hazirlanmasidir. 1419

Hatal negatif adli raporlarin  bagka bir nedeni hekimin kéti niyeti olabilir. Bu
konuda hekim teorik olarak gayet bilgili, hatta konunun uzmani olsa da politik
digincelerini profesyonel meslegine kangtirarak Insan Haklan Evrensel Bildirgesi,
vluslararasi sézlegmeler ve bildirgeler, Anayasa ve diger i¢ hukuk metinlerini
gignemekten kaginmayabilecegdi vurgulanmaktadir. '7)

iskence gérdigu iddias ile sug duyurusunda bulunarak adli tibba sevk edilen
kisilerde iskencenin kanitlanmasi igin gerekli olan ileri tetkiklerin maliyetinin yoksek
olugu ve bunun ayni kisi tarafindan kargilanmak zorunda olmasi, sikayetgi olmaktan
vazgegilmesinin ve rapor dizenlenememesinin bir bagka nedeni olarak
belirtilmektedir. ??

Konunun bir bagka boyutu iskencenin ruhsal sonuglannin degerlendirilmesinde
yasanan sorundur. Fiziksel ve/veya psikolojik travmalarin tibbi olarak
belifenebilecegi; uygulamada siddetin hemen hemen yalnizca fiziksel siddet olarak
algllandigi ve degerlendirildigi belirtilmektedir. Oysa ki iskencenin fiziksel iz
birakmadan kisinin benligini parcalama amaci dikkate alinirsa, ruhsal
degerlendirmenin énemi anlagilacaktr. Adli muayene sireglerinde “darp ve cebir
muayene istemi” genellikle hatali ve eksik bir sekilde yalnizca fiziksel hasarlann
araghnimasi ve saptanmasi olarak algilanmasina kargin, gesitli travmalarda, fiziksel
belirtilerin kaybolmasina kargin psikoloijik/psikiyatrik belirtilerin varliklannin yillarca,
hatta yosam boyu sirdirdigo vurgulanmaktadir. Bu nedenle tim travma
iddialarinda psikiyatrik degerlendirmenin travmadan hemen ve 1-6 ay sonra
yapilmasi énerilmektedir.?3

iskence konusunda gerekli bilgi ve donanima sahip bir hekim grubunun
hazirlamasi énerilen yetkin bir adli raporun;

a.Anamnez (Tibbi 6yki)
Ozgegmis
- Olay ile ilgili anlatim {g&zalhinda uygulanan travmalarin niteligi)
- Travmalarin o sirada ne tir fiziksel ve psikolojik yakinmalara yol aghg

- Muayene daha geg ise muayene sirasindaki yakinmalan
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b.Fizik muayene

- Yakinmalara uygun muayene + tim sistem muayeneleri + hastanin
psikolojik durumu

c.Gerekli konsultasyonlar:

-Ornegin psikiyatri konsoltasyonu igskence olgularnnin olmazsa olmaz
kosuludur

d.Gerekli laboratuvar incelemeleri:

- Ornegin elektrik igkencesinde lezyondan biyopsi, falaka iskencesinde kemik
sintigrafisi vb.

e. Gerekgesi ile sonucu igermesi gerektigi séylenmektedir.
Oneriler

Olgu ve diger literatiir verileri degerlendirildiginde su anda uygulanan resmi adli
rapor sureglerinin iskencenin saptanmasi ve belgelenmesinde oldukga yetersiz
kaldigi gérilmektedir. Ozgil bir travma alani olarak iskencenin taninmasi ve
belgelenmesi konusunda bilgi ve tecriibelerin bir sentezi olan Birlesmis Milletler
Istanbul Protokoli, yapilmasi &nerilen tim diizenlemelerde referans kaynak olarak
_kullanilmalidir. Tip fakiltelerinde adli tip ve tibbi etik derslerinden baglayarak,
uzmanlik editimi ve strekli adli tip egitiminde iskence taninmasi ve belgelenmesi
egitim programlarina alinmalidir. Adli muayene ve rapor dizenlenmesi igin
hazirflanacak yasa, yénetmelik ve genelgelerde Protokol’e uygunluk kosulu
aranmalidir.

Adli muayene gérevi yapan tim hekimlere halen yirirlukte olan Saghk
Bakanhgi’'nin 20 Eylil 2000 tarihli genelgesinin Istanbul Protokoli ilkeleri ile
uyumlu olarak nasil uygulanacagi, iskencenin fiziksel ve ruhsal sonuglan
konularinda egitim verilmesi gerekmektedir. Bu egitimin verilmesi ve uygulamanin
denetlenmesi igin Turk Tabipleri Birligi, Adli Tip Uzmanlan Dernegi ve Tirkiye
Insan Haklan Vakfi gibi sivil toplum kuruluglarinin katkisimin alinmasi énemlidir.

Bu egitimin bir pargasi olarak, iskencenin ruhsal boyutu nedeniyle psikiyatrik
semptom ve sendromlar ile ilgili bilgiler verilmelidir. Hekimlerin kendilerine
basvuran olgularla ilgili olarak psikiyatri konsiltasyonu istemelerinin gerekliligi
vurgulanmaktadir. Adli hp ve psikiyatri alaninda ugraganlarin psikiyatrik
rahatsizliklarin degerlendirilmesinde kullanabilecedi, mutat istigale engel olma
surelerinin hesaplanacad bir tablonun olugturulmas &nerilerden biridir. 23

Adli raporlarin yeterliligi icin adli hekimlik standartlarinin geligtirilmesi
dnerilmektedir. Bu alanda yapilabilecek kimi dizenlemeler olarak;

o Devlet hastanelerinin binyesinde galisacak adli ip poliklinikleri,
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o Adli tip polikliniklerinde ¢alisacak birinci basamak adli hekimlik alaninda
egitilmis hekimler ve birlikte galisacaklan, gerektiginde danigacaklar poliklinik
sorumlusu adli tip uzmanlarn,

* Muayene olacak adli olgularin talebi oldugunda muayenede tibbi denetim
amaci ve gdzlemci sifati ile yer alabilecek bagimsiz hekimlik sistemi,

* Muayene bulgularinin hastanin aydinlatilmig onami alinmak kosulu ile gérsel
araglarla belgelenmesi (fotograf, video),

e Adli olgulann uygun ve giivenli (hastanin onurly, ézel yagam gizliligine &zenli
muayenesi ile hekim givenligini de gézetecek ortam) kosullarda muayene
edilebilecegi birimler,

e Adli raporlarin hekim ile taraflarin kargi kargiya gelmesini ve rapor yazimina
midahaleleri énleyecek bigimde givenli ve g|z||||ge dzen gosterilen kogullarda
yarg: sirecine katlmasi,

e Yarg: surecinde bagimsiz hekimlik sistemi ile gerceklestirilen denetimin ve
muayeneye iligkin gézlemlerin resmi adli rapor ile karsilastirmal
degerlendirmesinin standart bir modelin ilk basamaklarini olusturacag:
belirtilmektedir. 4

Adli muayene yapilan kisinin iskence g&rdigini belitmesi ya da bu yénde bir
suphe ortaya gikmasi durumunda, iskencenin saptanmasi ve belgelenmesinin bir
kamu hizmeti olmasi gerekliliginden yola gikarak kisiye yaphrilacak her torlo ileri
tani ydntemi ve tetkikin gideri devlet tarahindan kargilanmalidir.”

Sonug

En az gérinir fiziksel iz birakarak kiginin ruhsal bitonligune zarar vermek, iskence
géren Uzerinden tUm toplumu baski altina almak ve sindirmek igkence
uygulamalannin amaglanidir. Cok sayida kisiyi ilgilendiren bir halk saghg: problemi
olmasina kargin igkence, tip egitiminde hig yer verilmeyen, rutin adli muayenelerle
taninmasi ve belgelenmesi zor 6zgil bir travma bigimidir. Bu nedenle iskence
goérdigind belirten kigilerde resmi adli rapor memnuniyetsizligi oldukga yoksek
bulunmustur. Adli hekimlerin korku ve endiseleri, baski altinda tutulma ve kasit
gibi.nedenlerin de bu sonucta etken oldugu goriimektedir.

iskencenin &nlenmesi ve ortadan kaldinlmast icin &nce varliginin kabul edilmesi
ve iskence yapan kisilerin cezasiz kalmalarinin engellenmesi gerekmektedir. Bunun
icin en dnemli halka adli rapor sirecidir. iskencenin amaci ve etkilerinin bilinmesi,
spesifik iskence yéntemlerinin saptanabilmesi igin farkl uzmanlik alanlannin isbirligi
ile bazi tanisal girigimlerinin yapilmasi dnemlidir.

iskence olgularnda adli muayeneyi yapan hekimlerce, bilgisizlik yada korku
nedeniyle istemeden ya da bilingli olarak dizenlenen hatali negatif adli rapor
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sonuglari ile ilgili yuksek memnuniyetsizlik oraninin azaltilmas istanbul Protokold
ilkelerinin adli tip egitimi ve uygulamalar ile yarg: sireglerinde referans kabul
edilmesiyle mimkin olabilir.

_Iskencenin &nlenmesi konusunda adli fip alaninda yapilmasi gerekenler toplumda
yaygin olan siddet kiltirine karsi ¢aligmalar, iskence kargih kamuoyu duyarliginin
ve bilincinin arthnlmasi, iskence ve kéti muamele uygulayan ve onlara bu emri
veren kamu gdrevlilerinin mutlaka yargilanmasi ve cezalarin arthinilmas: gibi diger
dnlemlerle birlikte iglerlik kazanabilecektir. Aksi durumda her tirls ideal duzenleme,
tarhgmada dile getirilen iklim icinde iglevsiz kalacak ve iskence var olmaya devam
edecektir.
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