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OZET Amag: Bireysel silahlanmadaki artis, toplumsal bir sorundur. Calisma-
mizda Trabzon ilindeki silah ruhsati i¢in bagvuran kisilerin, silah ruhsati alma
nedenleri ile psikolojik belirti ve kisilik 6zelliklerinin sosyodemografik dzellik-
leri arasindaki iliskisinin aragtirilmasi amaglanmistir. Gereg ve Yontemler: Ka-
tilimetlara rutin klinik incelemelerin yani sira sosyodemografik veri formu ve
SCL-90 Psikolojik Belirti Tarama Testi uygulanmustir. Bulgular: Calismamizda
silah ruhsati almak isteyen ve poliklinigine basvuran 334 kisinin verileri deger-
lendirilmistir. Katilimeilarin yas ortalamasi 48,9+11,9 (21-76) dur. Silah ruhsati
alma nedeni olarak katihmcilarin 48’si (%14,4) kisisel hobi, 219’1 (%65,6) bi-
reysel giivenligini saglamak amagli oldugunu belirtmislerdir. Elli yas altinda, ilk
defa silah ruhsati alim istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksek saptanmistir
(p=0,032). Bekarlarda ve bosanmis olanlarda ilk defa silah ruhsati alma durumu
evlilere gore istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksek saptanmustir (p=0,001).
Elli yas ve tizeri katilimeilarin, 50 yas alti katilimeilara gére SCL-90-R tiim alt bo-
yutlarindan istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek puan aldiklar1 saptan-
mustir.  Cinsiyet agisindan degerlendirildiginde, kadinlarin anksiyete alt
boyutundan aldiklar1 puan, erkeklere gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek bulunmugtur. Medeni durum agisindan degerlendirildiginde, ek semp-
tomlar agisindan medeni durumu bosanmis olanlarin puani, bekarlara gore ista-
tistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek saptanmigtir. Meslek durumu agisindan
herhangi bir iste galismayanlarin serbest meslek sahibi olanlara gore depresyon,
ofke ve diigmanlik, genel 6lcek alt boyutlarindan aldiklart puan ile diger grubu-
nun memurlara gére psikotizm alt boyutundan aldiklar1 puan istatistiksel olarak
anlaml diizeyde yiiksek saptanmustir. Sonug¢: Bireysel silahlanma, tiim diinyada
6nemli bir halk saglig1 sorunudur. Bireysel silahlanmanin 6nlenmesinde silah ruh-
satt bagvurularinda sosyodemografik 6zellikler ve psikiyatrik ek semptomlarin
degerlendirilmesi onemli olabilir.

Anahtar Kelimeler: Silah ruhsati; psikolojik belirtiler; kisilik 6zellikleri

ABSTRACT Objective: The increase in individual armament is a societal issue.
Our study aimed to investigate the relationship between the reasons for obtaining
a gun license by individuals applying for a gun license in Trabzon province and
their psychological symptoms and personality traits with their sociodemographic
characteristics. Material and Methods: Participants underwent routine clinical
examinations, sociodemographic data collection, and SCL-90 Psychological
Symptom Screening Test. Results: Data from 334 individuals seeking a gun li-
cense and visiting the clinic were evaluated. The average age of the participants
was 48.9£11.9 (21-76) years. 48 participants (14.4%) stated personal hobby as the
reason for gun license application, while 219 (65.6%) mentioned it was for indi-
vidual security. Obtaining a gun license for the first time was significantly higher
in those under 50 years old (p=0.032). The situation of obtaining a gun license for
the first time was statistically significantly higher in singles and divorced indi-
viduals compared to married ones (p=0.001). Participants aged 50 and above
scored significantly higher on all SCL-90-R subscales compared to those under
50. When considering gender, females scored significantly higher than males in
the anxiety subscale. Regarding marital status, divorced individuals scored sig-
nificantly higher than singles in additional symptoms. In terms of occupation,
those not employed in any job scored significantly higher in depression, anger,
hostility, and overall scale subscales compared to self-employed individuals, and
in the psychoticism subscale compared to civil servants. Conclusion: Individual
armament is a significant public health issue worldwide. Sociodemographic char-
acteristics in gun license applications play a role in preventing individual arma-
ment.

Keywords: Gun license; psychological symptoms; personality traits

Correspondence: Ezgi SELCUK OZMEN
Trabzon Fatih Devlet Hastanesi, Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Klinigi, Trabzon, Tiirkiye
E-mail: selcukezgii@gmail.com

Peer review under responsibility of Turkiye Klinikleri Journal of Forensic Medicine and Forensic Sciences.

Received: 16 Mar 2024

Received in revised form: 03 Jun 2024

Accepted: 14 Jun 2024 Available online: 05 Jul 2024

2619-9459 / Copyright © 2024 by Tiirkiye Klinikleri. This is an open
access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).


https://orcid.org/0000-0002-2057-4947
https://orcid.org/0000-0002-9853-745X
https://orcid.org/0000-0002-9962-7908
https://orcid.org/0000-0001-6613-4317
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Giinlimiizde, bireysel silahlanma giderek artmak-
tadr. Insanlar eskiden avlanma ve beslenme gibi temel
ihtiyaglar i¢in kullandiklari silahlari artik giivenlik ama-
ciyla kullanarak gii¢c sembolii hiline getirmiglerdir.! Bi-
reysel silahlanma; devletlerin bireysel silahlanma
politikalari, silah kiiltiirleri, yasa dis1 silah sektoriiniin
hacmi ve teror orgiitlerinin varligina bagl olarak top-
lum igerisinde etkisini gostermektedir. Cinsiyet, yas,
gelir seviyesi, kirsalda veya kentte yasama ve giivenlik
algis1 gibi birgok faktor bireysel silahlanmayi etkile-
mektedir.? Erkekler, kadinlardan daha fazla silahlanir-
ken kirsal alanlarda yasayanlar, kentsel alanlarda
yasayanlara gore daha fazla silahlanmaktadir.’ Dolay1-
styla birgok bireysel ve toplumsal faktére dayanan bi-
reysel silahlanma, en genel anlamda sivillerin kanuni
bir hakka dayanip giivenlik, hobi faaliyetleri, aveilik ve
spor aticiligr gibi nedenlerle resmi yollardan silah sahibi
olmasi olarak tanimlanabilir.

Atesli silah sahibi olanlarin say1s1 arttikea, si-
lahla 6lim oranlar1 da artmaktadir.*¢ Cinayet giri-
simlerinin 6énemli bir kismu atesli silah kullanimini
icermektedir. Aile i¢i cinayetlerin de 6nemli bir kis-
minda atesli silahlar rol almaktadir.” Erkekler kadm-
lara gore daha c¢ok silahlandigindan, kadin ve
cocuklarin erkeklere kiyasla daha fazla siddet mag-
dur oldugu bilinmektedir. Evde silah bulundurulmas,
aile i¢i siddete ve suca neden olabilir veya durumu
daha da kotiilestirebilir.® Bireysel silahlanma konu-
sunda ¢alismalariyla 6ne ¢ikan Umut Vakfi’nin 2023
yil1 silahli siddet raporuna gore, basina yansiyan olay
say1s1 3.773 olarak belirtilmis ve bu olaylarda 2.318
kisinin 6ldtigl bildirilmigtir. Silahli siddet olaylari-
nin %85’inde atesli silahlar kullanilmigtir. 2022 y1-
linda en ¢ok siddet olaylarinin yasandigi bolgeler
arasinda Karadeniz Bolgesi dordiincii siradayken,
2023 yilinda Karadeniz Bolgesi, bolgeler bazinda en
¢ok olayin yasandigr ikinci bolge konumuna yiiksel-
mistir. Karadeniz Bolgesinde 2023 yilinda yasanan
555 silahli siddet olayinda 266 kisi 6ldiirilmis ve
517 kisi yaralanmistir.’

Silah edinme hakkz; belirli meslek gruplarina,
kamu gorevlilerine ve glivenlik riski tagiyan bireylere
verilmektedir.'” Sivillerin ordudan daha fazla silaha
sahip olmasi, bireysel silahlanmanin toplumsal bir
giivenlik sorunu héline geldigini gostermektedir.!!
Ulkemiz genelinde, T.C. I¢isleri Bakanligi Emniyet

Genel Miidiirltigii verilerine gore 2022 y1l1 i¢in top-
lam 627.765 tasima ruhsatl silah bulunmaktadir, ta-
sima ruhsatl silahlarin 185 bin 153 adedini ise can
giivenligi ve meslek mensubiyeti olan birden fazla edi-
nim hakki bulunan sivil vatandaslar olusturuyor.'? Ttirki-
ye’de sivillerde bulunan ruhsatsiz silah sayisi ise soru
isaretidir. Umut Vakfi Tiirkiye’deki ruhsatsiz silah say1-
sinin 2022 yili i¢in 36 milyon oldugu iddiasmnda bulun-
mustur. Bagimsiz arastrma kurulusu “Small Arms
Survey (SAS)”e gore 2017°de Tiirkiye’deki ruhsatsiz
silah sayist 10 milyon 749 bindir. igisleri Bakanlig: ve
Emniyet Genel Mudiirligii agiklamalar yaparak bu id-
dialar1 yalanlamigtir. Ancak resmi kaynaklardan ruhsatsiz
silah sayist ile ilgili bir aciklama bulunmamaktadir.
SAS’m 2022 yili verilerine gore sivillerde bulunan ruh-
satsiz silah sayisinda ise Tiirkiye diinyada yedinci, Avru-
pa’daise ilk siradadir. Tiirkiye’nin (10,7 milyon) ardindan
10 milyon silah ile Almanya gelmektedir.!* Bu da Tiir-
kiye’de bireysel silahlanma sorununun 6tesinde, kay1t
dis1 silahlanma sorunu oldugunu gdstermektedir. Do-
layisiyla silah kagake¢ilig1 ve ruhsatsiz silah kullani-
miyla miicadele edilmelidir.

Yirmi bir yagin1 dolduran her yurttas, yasal ola-
rak silah ruhsati1 alabilmektedir. Silah ruhsati basvu-
rularinda, saglik raporu alinmas: gereklidir. Raporlar
her 5 yilda bir yenilenir ve bu raporlarda kisinin ruhsat
alip alamayacag belirtilir.'* Tiirkiye’de yilda yaklagik
400.000 kisi silah ruhsati alabilmek amactyla muayene
olmaktadir.' Psikiyatrik ac¢idan silah ruhsati verilme-
yen durumlar, arasinda psikiyatrik hastaligi olanlar, ki-
silik bozuklugu olanlar, alkol ve madde kétiye
kullanim1 olanlar ve diirtii kontrol bozuklugu olanlar
bulunmaktadir.'® Bagvuru sahibinin 6fkesini kontrol
edip edemediginin kisilik analizi, 6z kiyim diisiincesi-
nin olup olmadigin derecelendirmesinin dikkatlice
yapilmasi gerekmektedir. Ruhsal olarak tan1 koydu-
racak diizeyde semptomlari olan kisilerin silah ruhsati
almamasi hem bireylerin kendi giivenligi hem de top-
lumun giivenligi agisindan olduk¢a 6nemlidir.!”

Silah ruhsati almak isteyen kisilerin muayenesi
ile beraber sosyal dlgiitlerin yeniden gdzden gegiril-
mesinin gerektigi, tehlikelilik degerlendirilmesinin
standart 6l¢iitlerle iyi yapilamadigi, silah ruhsati alimi
ile ilgili olarak standart néropsikiyatrik muayenenin
ve adli tibbi degerlendirmenin yeterli olmadig1 go-
rilmektedir. Cogu zaman rutin poliklinik hizmetinin



arasina sikistirilarak yapilan saglik kurulu muayene-
lerinde belirli standartlar olmamasi ve yeterli deger-
lendirmenin yapilamamasinin ¢esitli nedenleri vardir.
Bu nedenler arasinda; zaman kisitlilig, yiiksek is yo-
Sunlugu, kesitsel ve uzun vadeli takip eksikligi, ruh-
sal degerlendirmenin yetersizligi, hastane psikoloji
laboratuvarlarinin personel ve ekipman eksikligi,
olumsuz raporlar karsisinda gelen tehditler gibi bas-
lica nedenler bulunmaktadir.'®

Silah ruhsati bagvurularinda daha detayli incele-
meler yapilmasi ve klinik veya subklinik psikopato-
lojilerin tespitinde dikkatli olunmasi, atesli silahlarla
iligkili 6liim ve yaralanma olaylarinda azalmaya yar-
dimc1 olabilir. Silah ruhsati bagvuranlarinin profili-
nin bilinmesi, siddete egilimi olan durumlari
ongorebilmek i¢in psikiyatrik muayeneler sirasinda
onemlidir. Ulkemizdeki bireysel silahlanma ve si-
lahla islenen suclardaki artis gbz Oniinde tutuldu-
gunda, bu konuda yeni 6nlemlerin alinmasi 6nem arz
etmektedir. Ulkemizin farkli cografi bolgelerindeki
silahlanma durumunu agiklayan ¢aligmalara gerek
duyuldugu agiktir.

Bu ¢alismada, Trabzon ilindeki bir devlet hasta-
nesinde silah ruhsati alan kisilerin sosyodemografik
ozelliklerini, psikolojik belirti diizeylerini ve kisilik
ozelliklerini belirlemektir. Bu bdylelikle Karadeniz
bolgesindeki siddet olaylarindaki artis trendini anla-
maya yonelik bir adim olarak degerlendirilebilir.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TiPi VE POPULASYONU

Aragtirma tanimlayici tiptedir. Arastirmaya Trabzon
ilinde bir devlet hastanesinde 2022-2023 yil1 igeri-
sinde silah ruhsat1 almak isteyen ve bu amagla saglik
kurulu raporu almak iizere ruh ve sinir hastaliklar1 po-
liklinigine basvuran kisiler dahil edildi. Herhangi bir
orneklem se¢imi yapilmamis olup, belirtilen tarih-
lerde silah ruhsati almak iizere bagvuran ve uygun bu-
lunan tiim kigiler degerlendirilmistir.

ARASTIRMAYA DAHIL EDILME VE

DISLAMA KRITERLERI

Arastirmaya 18-65 yaslar arasindaki, okuryazar olan,
Olgekleri anlayip cevap verecek entelektiiel diizeyde
olan ve norolojik hastalig1 bulunmayan kisiler dahil

edilmigstir. Bu kriterleri karsilamayanlar aragtirmadan
dislanmistir.

ARASTIRMANIN VERI TOPLAMA YONTEMI

Aragtirma verileri 2022-2023 yillar1 arasinda silah
ruhsati almak iizere ruh ve sinir hastaliklari polikli-
nigine bagvuran kisilerin dosyalar1 taranarak retros-
pektif olarak toplanmistir. Aragtirma kapsaminda
katilimcilara ait sosyodemografik 6zellikler (yas, cin-
siyet, medeni durum, egitim diizeyi, meslek), silah
ruhsatin1 alma sekli (ilk defa alisi, yenileme), silah
ruhsati alma nedeni, psikiyatrik dykiisii ve psikiyatri
poliklinigine basvuru sayisi ile psikolojik belirti ta-
rama amactyla uygulanan SCL-90-R Belirti tarama
testi sonuglar1 kayit altina alinmigtir.

Belirti Tarama Listesi (SCL-90-R)

Leonard R. Derogatis ve ark. tarafindan 1977 yilinda
gelistirilen ve Tiirk¢e’ye uyarlanan, semptom kont-
rol listesi-90-revizenin (SCL-90-R), gecerlik ve gii-
venirligi test edilmistir. Psikolojik semptomlar1 ve
psikolojik sikintiy1 6lgmek i¢in kullanilan 90 mad-
deyi icermektedir. Hem toplum hem de tibbi veya zi-
hinsel saglik sorunlar olan kisilere uygulanabilmesi
amaglanmaktadir. SCL 90 R, dokuz temel semptom
boyutundan olusur. Semptom boyutlari su sekildedir:
somatizasyon, obsesif kompulsif bozukluk, kisiler-
arasi duyarlilik, depresyon, anksiyete, 6fke ve diis-
manlik, fobik anksiyete, paranoid diisiince ve
psikotizm. Ek maddeler skalasi, yeme bozukluklari,
uyku bozukluklar1 veya sugluluk duygusunu goste-
ren bir dizi semptomu kapsar. Her bir madde i¢in 0)
Hig, 1) Biraz ve 2) Sadece orta derecede, 3) Cok fazla
ve 4) Cok anlamina gelmektedir. Sorulara verilen ya-
nitlar toplanip, soru sayisina bdliinerek alt boyutlarin
puanlart belirlenebilmektedir. Zihinsel sorunlarin
onemli bir gostergesi olan GSI, her maddede alinan
ortalama puandir ve 0,00 ile 4,00 arasinda olabilir.
Testin degerlendirilmesinde, her bir alt grup i¢in he-
saplanan ortalama puanlar <0,5 ise bu durum “sorun
yok”; puanlar 0,5-0,99 arasinda ise bu durum “orta
diizeyde sorun”; puanlar >1 ise bu durum “belirgin
ruhsal sorun” olarak yorumlanmaktadir.'>'

Aragtirma izni

Arastirma igin Avrasya Universitesi Etik Kurulu ta-
rafindan (tarih: 14 Subat 2024; no: 2024-151) bagvu-



ruyla etik izin onay1 verilmistir. Arastirmanin biitiin
asamalarinda Helsinki Deklarasyon prensipleri dik-
kate alinmustir.

ISTATISTIKSEL ANALIZLER

Veri analizi asamasinda SPSS 23,0 istatistik paket
programi kullanildi. Degerlendirme sonuglarinin ta-
nimlayici istatistikleri su sekildedir: kategorik degis-
kenler i¢in say1r (n) ve yiizde (%), Ol¢iimsel
degiskenler i¢in ortalama (X), standart sapma (SS),
minimum, maksimum degerleri verildi. Olgiimsel de-
giskenlerin normal dagilimlar1 Shapiro-Wilk testi ile
incelendi. Verilerin normal dagilima uymadig: du-
rumlarda bagimsiz 2’1i gruplar arasinda Sl¢timsel de-
giskenlerin karsilastirilmasinda Mann-Whitney U
testi, 2’den fazla grupta ise Kruskal-Wallis testi kul-
lanild1. Kategorik degiskenler arasindaki iliski ki-kare
testi ile analiz edildi. Anlaml farklari kaynagini be-
lirlemek i¢in gruplar arasinda Bonferroni testi gibi
post hoc test istatistikleri kullamild1. Istatistiksel an-
lamlilik seviyesi olarak p<0,05 kabul edildi.

I BULGULAR

Arastirma kapsaminda, silah ruhsati almak isteyen ve
bu amagla saglik kurulu raporu almak {izere ruh ve
sinir hastaliklar1 poliklinigine bagvuran 334 kisinin
verileri degerlendirilmistir. Katilimcilarin yas ortala-
mas1 48,9+11,9 (21-76)’dur. Ug yiiz on yedisi
(%94,9) erkek, 17’si (%5,1) kadindir. Katilimcilarin
253’1 (%75,7) silah ruhsatin1 yenileme amaciyla bas-
vurmustur, 219’u (%65,6) giivenlik amaciyla silah
ruhsat1 almak istedigini belirtmistir. Katilimeilarin ta-
nimlayici 6zellikleri Tablo 1°de verilmistir.

SCL-90-R olgegi alt boyutlarindan ve genel
semptom indeksinden alinan puanlar >1 ise bu durum
“belirgin ruhsal sorun” olarak yorumlanmaktadir.
Buna gore silah ruhsati almak iizere bagvuranlarin
2’51 (%0,6) somatizasyon, 38’1 (%11,4) obsesif kom-
pulsif bozukluk, 15’1 (%4,5) kisileraras1 duyarlilik,
8’1 (%2,4) depresyon, 2’si (%0,6) anksiyete, 4’1
(%1,2) 6fke ve diismanlik, 1’1 (%0,3) fobik anksiyete,
2171 (%06,3) paranoid digiince, 7’si (%2,1) psikotizm,
19°u (%5,7) ek semptomlar alt boyutlar1 a¢isindan
belirgin ruhsal soruna sahip olarak belirlenmistir. Ka-
tilimeilarin SCL-90-R aldiklar1 puanlar ve dagilimi
Tablo 2’de sunulmustur.

TABLO 1: Katilimcilarin tanimlayici dzellikleri.
n %

Cinsiyet

Kadin 17 51

Erkek 317 949
Medeni durum

Evii 285 85,3

Bekar 42 12,6

Bosanmig 7 2,1
Egitim durumu

Ortaokul mezunu 115 34,4

Lise mezunu 135 404

Universite ve tizeri 84 25,1
Meslek

Isci 45 13,5

Memur 48 14,4

Serbest 155 46,4

Calismiyor 86 258
Ruhsat alim sekli

Yenileme 253 757

ilk defa alim 81 24,3
Ruhsat alma nedeni

Heves 48 14,4

Guvenlik 219 65,6

Devir 56 16,8

Diger " 33
Psikiyatrik dyki variigi

Var 55 16,5

Yok 279 83,5
Psikiyatri klinigine bagvuru sayis

Hig yok 279 83,5

Bir kere bagvuru 33 9,9

Birden fazla bagvuru 22 6,6

Arastirmada 50 yas altindaki katilimcilarin 53’
(%28.8), 50 yas ve iizeri katilimcilarin 28’1 (%18,7)
ilk defa silah ruhsat1 almakta olup, 50 yas altinda ilk
defa silah ruhsati alim istatistiksel olarak anlamli dii-
zeyde yiiksek saptanmistir (p=0,032). Kadinlarin
%152,9, erkeklerin ise %22,7’si ilk defa silah ruhsati
almakta olup, kadinlarda ilk defa silah ruhsati alim
erkeklere oranla istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek saptanmistir (p=0,008). Medeni durum ile ilk
defa silah ruhsati alim1 arasinda anlamli bir iliski bu-
lunmus olup, farkin kaynagini belirlemek iizere ya-
pilan ikili karsilastirmalarda bekar ve bosanmis
olanlarda evlilere kiyasla, ilk defa silah ruhsati alma
durumu istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek



TABLO 2: Katiimcilarin SCL-90-R aldiklari puanlar ve dagilimi.

Puan

X&SS (minimum-maksimum)

Somatizasyon 0,19+0,20 (0-1,3)
Obsesif kompulsif bozukluk 0,41+0,37 (0-1,9)
Kisileraras! duyarlilik 0,31+0,33 (0-2,1)
Depresyon 0,24+0,29 (0-1,6)
Anksiyete 0,12+0,19 (0-1,3)

Ofke ve diismanlik 0,12+0,19 (0-1)

Fobik anksiyete 0,08+0,15 (0-1)
Paranoid dustince 0,31+0,34 (0-2)
Psikotizm 0,15+0,23 (0-1,4)
Ek semptomlar 0,32+0,32 (0-2)

Genel semptom indeksi 0,23+0,21 (0-1,3)

<0,5 puan 0,5-0,99 puan 21,0 puan
n (%) n (%) n (%)
301 (90,1) 31(9,3) 2(0,8)
221 (66,2) 75(22,5) 38(11,4)
259 (77,5) 50 (18,0) 15 (4,5)
284 (85,0) 42 (12,6) 8(24)
313 (93,7) 19(5,7) 2(0,8)
314 (94,0 16 (4,8) 4(12)
325 (97,3) 8 (2,4) 1{0,3)
232 (69,5) 81(24,3) 21(6,3)
303 (90,7) 24 (7,2) 7(2,1)
255 (76,3) 60 (18,0) 19(5,7)
299 (89,5) 34 (10,2) 1{0,3)

saptanmistir (p=0,001). Diger tanimlayic1 6zellikler
ile silah ruhsati alim sekli arasinda ise anlamli bir
iliski saptanmamistir. Katilimeilarin tanimlayici 6zel-
liklerine gore silah ruhsati alim sekillerinin deger-
lendirilmesi Tablo 3’te sunulmustur.

Silah ruhsat1 almak i¢in bagvuran katilimcilarin
sosyodemografik ozellikleri ile SCL-90-R puanlart
arasindaki iliski incelendi. Elli yas ve tizeri katilim-
cilarin 50 yas altindakilere gére SCL-90-R tiim alt
boyutlarindan anlamli derecede yiiksek puan aldigi
belirlendi. Cinsiyet agisindan, kadinlarin anksiyete alt
boyutundan aldiklar1 puanlarin erkeklere gére anlamli
derecede yiiksek oldugu goriildii. Medeni durum agi-
sindan, bosanmig olanlarin ek semptomlar agisindan
bekarlardan anlamli derecede yiiksek puan aldig: tes-
pit edildi. Egitim diizeyine gore dtke ve diismanlik
alt boyutunda ilkokul mezunlarinin lise mezunlarin-
dan; psikotizm alt boyutunda ise ilkokul mezunlarinin
lise ve Universite/iistli mezunlarindan anlamli dere-
cede yliksek puan aldig1 gézlendi. Meslek durumuna
gore herhangi bir iste calismayanlarin serbest meslek
sahiplerine gore depresyon, dfke ve diismanlik ile
genel dlcek alt boyutlarindan aldiklar puanin ve me-
murlara gore psikotizm alt boyutundan aldiklar1 pua-
nin anlaml derecede yiiksek oldugu belirlendi (Tablo
4).

Silah ruhsat1 alim sekli ve nedenine gore SCL-
90-R alt boyutlar1 arasinda anlamli bir farklilik sap-
tanmadi. Veriler Tablo 5’te sunulmustur.

Psikiyatrik 6yki ve klinige basvuru sayisina
gore SCL-90-R alt boyutlar1 arasinda anlamli bir

TABLO 3: Katilimeilarin tanimlayici 6zelliklerine gére silah
ruhsati alim sekillerinin degerlendirilmesi.
Silah ruhsati alim sekli
ilk defaalimn (%) Yenilemen (%)  p degeri
Yas
<50 yas 53 (28,8) 131 (71,2) 0,032
50 yas ve lzeri 28 (18,7) 122 (81,3)
Cinsiyet
Kadin 9(52,9) 8 (47,1) 0,008*
Erkek 72(22,7) 245 (77,3)
Medeni durum
Evli 60 (21,1) 225 (78,9) 0,00172¢
Bekar 16 (38,1) 26 (61,9)
Bosanmig 5(714) 2(28,6)
Egitim durumu
ilkokul mezunu 24 (20,9) 91(79,1) 0,579
Lise mezunu 35(25,9) 100 (74,1
Universite ve {izeri 22 (26,2) 62 (73,8)
Meslek
isgi 6(13,3) 39 (86,7) 0,141
Memur 16 (33,3) 32 (66,7)
Serbest 36 (23,2) 119 (76,8)
Galigmiyor 23 (26,7) 63 (73,3)
Ruhsat alma nedeni
Heves 11(22,9) 37(77,1) 0,307
Guvenlik 48 (21,9) 171 (78,1)
Devir 19(33,9) 37 (66,1)
Diger 3(27,3) 8(72,7)
Psikiyatrik dyki variigi
Var 19 (34,5) 36 (65,5) 0,051
Yok 62(222) 217 (77,8)
Psikiyatri klinigine bagvuru sayisi
Hic yok 62 (22,2) 217 (77,8) 0,088
Bir kere bagvuru 13(39,4) 20 (60,6)
Birden fazla bagvuru 6(27,3) 16 (72,7)

*p<0,05; 2Evli vs. boganmis; "Evli vs. bekar.



farklilik tespit edilmedi. Veriler Tablo 6’da sunul-
mustur.

I TARTISMA

Bu caligmada, bir devlet hastanesi saglik kuruluna
silah ruhsat1 bagvurusunda bulunanlar sosyodemo-
grafik veriler, psikolojik belirtiler ve kisilik profilleri
acisindan incelendi. Katilimeilarin yas ortalamasi
48.,9°dur. Silah ruhsat1 bagvurusunda bulunanlarin yas
ortalamasi Torun ve ark. caligmalarinda 28,07; Topcu
ve ark.nin calismalarinda 60,5 olarak bildirilmis-
tir.!2 Ulkemizin literatiir analizi, yas dagilimimdaki
farkliliklari ortaya koymaktadir. Bunun nedeni, arag-
tirmalarin yapildigi topluluklarin birbirinden farkl:
olmasindan kaynakli olabilir.

Aragtirmaya gore silah ruhsatt almak i¢in bas-
vuranlarin yaklasik %95°1 erkek katilimcilardan olu-
suyor. Silah ruhsati bagvurularinin Diyarbakir’da
yapilan bir caligmada %97,3iinii; Sanliurfa’da yapi-
lan bir ¢aligmada %95,4’linii; Ankara’da yapilan bir
calismada ise %92 sinin erkek oldugu tespit edilmis-
tir.222 Arastirma, lilkemizde literatiirle tutarli ola-
silah
basvurularinin belirgin diizeyde yiiksek oldugunu
gostermektedir.

Arastirmada 253 (%75,7) katilimc silah ruhsati
yenileme talebinde bulunurken, 219°u (%65,6) 6nce-

rak erkeklerde kadinlara gore ruhsati

likli olarak gilivenlik nedeniyle silahl1 ruhsati almak
istedigini belirtmistir. Ulkemizde yapilan arastirma-
lara baktigimizda en yaygin silahlanma gerekgesi ola-
rak giivenlik ihtiyac1 gosterilmistir.2??> Ulkemizde
giivenlik ihtiyacinin silahlanma gerekcesi olarak
sikca gosterilmesi, toplumda yasanan gilivensizlik
duygusunun ve su¢ oranlarinin yiiksek olmasinin bir
sonucu olabilir. Bu durum, bireylerin kendilerini ve
sevdiklerini koruma ihtiyaci hissetmelerine ve dola-
yistyla silahlanmaya yonelmelerine neden olabilir.

Calismada 50 yas altinda ilk defa silah ruhsati
alimi, 50 yas ve {lizeri olanlar gore istatistiksel olarak
anlaml diizeyde yiiksek saptanmistir (p=0,032). Ka-
dinlarin 9’u (%52,9), erkeklerin 72’si (%22,7) ilk
defa silah ruhsati almakta olup, kadinlarda ilk defa
silah ruhsati alma oran1 erkeklere gore istatistiksel
olarak anlamh
(p=0,008). Bu durum Karadeniz bolgesi, 6zelinde

diizeyde yiiksek saptanmigtir

bolgenin silahla ilgili kiiltiirel faktorleri ve kadinlarin
zorlu cografi ortamlarda yasamak ve ¢aligsmak zo-
runda olmasi ile agiklanabilir.

Medeni durum ile ilk silah ruhsati alim1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki bulunmus olup,
bekarlar ile bosanmislar arasinda evli kisilere kiyasla
silah ruhsati alma egiliminin daha yiiksek oldugu
gozlemlenmistir (p=0,001). Silahlanma ve siddet
olaylarmin artmastyla insanlar kendilerini daha gii-
vensiz hissedebilirler.?* Bekarlar ile bosanmislar ara-
sinda evli kisilere kiyasla silah ruhsati alma
egiliminin daha yiiksek oldugu gézlemlenmistir.

Ayrica, silah ruhsati bagvurusunda bulunan ka-
tilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri ile psikolo-
jik degerlendirmeleri (SCL-90) arasinda cinsiyet
acisindan yapilan analizlerde, kadinlarin anksiyete
diizeyinin erkeklere gore istatistiksel olarak anlamli
derecede yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bu sonug
literatiirle uyumludur; pek ¢ok ¢alismada kadinlarin
anksiyete diizeylerinin erkeklerden yiiksek oldugu
gOsterilmistir.?*?* Kadinlardaki yiiksek anksiyete; ge-
nellikle biyolojik, psikolojik ve sosyal faktorlere
bagli olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu faktorler arasinda
hormonal degisiklikler, genetik yatkinlik, travmatik
olaylar, stres, sosyal baskilar ve toplumsal cinsiyet
rolleri gibi etmenler yer almaktadir.

Silah ruhsati bagvurusunda bulunan katilimecila-
rin, sosyodemografik 6zellikleri ile psikolojik deger-
lendirmeleri arasinda cinsiyet acisindan yapilan
analizlerde, kadinlarin anksiyete diizeyinin erkeklere
gore istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek ol-
dugu saptanmistir. Medeni durum agisindan deger-
lendirildiginde, ek semptomlar (uyku bozukluklari,
istah bozukluklar1 ve sugluluk ile ilgili belirtileri)
bakimindan bosanmig bireylerin puani bekarlara gore
istatistiksel olarak anlaml diizeyde yiiksek ¢ikmuistir.
Bosanmanin yasal, ekonomik, sosyal, patolojik ve ki-
sisel pek cok sonucu olabilir. Bir iligkinin sona er-
mesi duygusal olarak zorlayici olabilir ve boganma
siireci depresyon, ofke, sucluluk ve anksiyeteye
neden olabilir. Bu semptomlarin varligi durumunda,
dikkatlice incelenmesi ve varsa mevcut bir hastaligin
teshis edilmesi 6nemlidir, ¢iinkii anksiyete ve depre-
sif bozukluklar kendine zarar verme riskini artirabi-
lir 2
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Egitim seviyesi ve meslek durumu ile ilgili ya-
pilan analizde ilkokul mezunlarinin, lise mezunlarina
gore ofke ve diismanlikta daha yiiksek puan aldigi,
psikotizmde ise ilkokul mezunlarinin lise ve {iniver-
site mezunlarina gore anlamli derecede yiiksek puan
aldig1 belirlenmistir. Diger alt boyutlarda ise anlaml
bir farklilik saptanmamustir (Tablo 4). Ayrica, issiz
olanlarin serbest meslek sahiplerine gére depresyon,
ofke ve diigmanlikta daha yiiksek puan aldigi, memur-
lara gore ise psikotizmde anlamli derecede yiiksek puan
aldigi tespit edilmistir. Antisosyal kisilik 6zellikleri ge-
nellikle psikotizm, 6fke ve diigmanlikla iligkilendirilir
ve diigiik egitim seviyesi ile artan psikososyal sorunlar
arasinda baglant1 oldugu belirtilmektedir.?’” Bu nedenle,
antisosyal kisilik 6zelliklerine sahip bireylerin silah
ruhsat1 almasi riskli olabilir ¢iinkii sosyal iliskilerde
sorun yasama, empati eksikligi ve sug egilimi gibi 6zel-
liklere sahip olabilirler. Kisilik bozuklugu olan kisile-
rin siddet ile iligkili oldugu zorunlu klinik tedavi
sonrasinda yineleyici su¢ isleme oranlarinin %9,7 ol-
dugu bildirilmistir.?® Kisilerin siddet egilimleri deger-
lendirilirken 6nceki adli gegmisleri, alkol ve madde
kullanimi, ruhsal hastalik tanisi, kisisel 6zellikleri,
cevresel 6zellikleri gibi bir¢ok ruhsal faktor genis ve
ayrintil sekilde degerlendirilmelidir.?

Kisilik bozuklugu olan insanlar diger insanlara
gore diinyay1 ve gevrelerini daha tehditkar, daha teh-
likeli, sorunlar1 daha ¢6ziilmez ve biiyiik hissediyor
olabilirler. Bu da kisileri, bireysel giivenligini sagla-
mak amactyla silahlanmaya yoneltiyor olabilir. Daha
ayritili ruhsal degerlendirme, kisinin aile i¢i iligki-
leri, sosyal ¢evresine ait bilgiler alinabilir. Bir diger
secenek ise silah ruhsati basvurular i¢in bu alanda
profesyonellerden olusan, sahislarin hem tibbi du-
rumlarimni hem de sosyal iliskilerini inceleyen kurul-
lar olusturulabilir. Bu sekilde bireysel silahlanma
konusunda daha olumlu sonuclar elde edilebilir. Bi-
reysel silahlanmanin hem kisisel hem de toplumsal
olumsuz etkileri goz 6niinde bulunduruldugunda hem
literatiirde hem de yasal siireclerde yeni gelismelere
ve arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Aragtirma bir devlet hastanesine 2022-2023 yillari ara-
sinda silah ruhsat1 almak {izere bagvuran kisilerin veri-
leri lizerinden yapilmustir. Ayrica katilimeilara SCID-V

[Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
“DSM-5")] i¢in yapilandirilmis klinik goriisme] yapi-
lamamustir. Bu durum elde ettigimiz sonuglarin genel-
lemesi ve yorumlanmasini siirlamaktadir.

[l SONUG

Saglik kurullarinda ¢alisan psikiyatristlerin is yiikil
oldukca fazladir ve silah ruhsati bagvurularini detayl
bir sekilde degerlendirmekte zorluk yasandig: goriil-
mektedir. Aragtirmamizin sonuglarina gore, silah ruh-
sat1 alacak kisiler arasinda bekar, ilkokul mezunu ve
igsiz olanlarin psikotik, 6fkeli ve diigmanca 6zellikleri
diger gruplardan farklilik gostermektedir. Bu bulgu-
lar dogrultusunda, saglik kurullarinda silah ruhsati
alacak kisilerin, kapsamli psikiyatrik degerlendirme-
lerden gegirilmesinin gerekli oldugu disiiniilmekte-
dir. Ofke kontrol sorunu ve antisosyal kisilik
Ozelliklerine sahip bireylerin su¢ ve siddete meyilli
olmalari nedeniyle silah ruhsati almalarinin 6niine ge-
¢ilmesi gerekmektedir.

Kisilerin gegmis tiim tibbi ve su¢ kayitlari ile
sosyal inceleme raporlar1 gibi incelemelerin ruhsat
bagvurularinda degerlendirilmesi gereklidir. Ayni
evde yasayan kisilerin haberdarlig1 ve onay1, kisinin
tehlikelilik diizeyinin belirlenmesi, tibbi ve sosyal
saglik diizeyi, duyu bozukluklar1 ve norolojik defisit
acisindan da tam bir degerlendirme gerekmektedir.
Bagvuru sahipleri, herhangi bir psikiyatrik belirti bil-
dirmeseler bile, psikometrik testler araciligiyla dik-
katlice psikiyatrik semptomlar sorgulanmalidir.
Bireylerin ve toplumun ruh sagliginin korunmasi icin,
DSM-5 tani kriterlerini karsilayan semptomlarin de-
tayli bir sekilde sorgulanmasi énemlidir ve bunun i¢in
kapsamli psikometrik testler kullanilmalidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢aligma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin

¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-



ligi veya iiyeleri ile iligkisi, damigmanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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