A Kiterjesztett ongyilkossagok kriminologiai hattere

Reziimé

Jelen tanulmény az elkdvetd ongyilkossagaval vagy annak kisérletével végzddd emberolések,
azaz a Kkiterjesztett Ongyilkossagok tipusait, elézményeit, valamint jogi, szocioldgiai és
pszichologiai hatterét vizsgalja. A Kkiterjesztett ongyilkossagokkal kapcsolatosan a legfobb
megvalaszolando kérdés, hogy az emberdlésekhez vagy az ongyilkossdgokhoz sorolhatok-e
inkabb, vagy esetleg kiilon kategoéridt képeznek? A  problémaval foglalkozo
tudomanyteriiletek megkdzelitése nem egységes abban, hogy az elkovetésben milyen —
szociologiai vagy pszichologiai — tényezOk jatsszak a fOszerepet. A mas orszagokban
folytatott kutatasok és sajat vizsgalatunk eredményei alapjdn elmondhatd, hogy a kiterjesztett
ongyilkossag hatterében minden esetben sulyos mentalis problémak, leggyakrabban
depresszio all.

Criminological Background of Homicide-Suicides
Summary

The current paper examines the legal, sociological and psychological background of
homicide-suicides or attempted suicides, and covers their antecendents,causes and types. The
main question regarding this issue is whether homicide-suicides belong to the of homicides or
suicides, or forms an independent type. Research fields hold different views in determining
which factors — sociological or psychological — play the major role in perpetrating a suicidal
act. International researches conducted on the subject, as well as our own examinations prove
that severe mental problems — mostly depression — tend to turn up in the background of most
cases.

Bevezetées

A magyar pszichidtria meghatarozésa szerint kiterjesztett ongyilkossagrol akkor beszéliink, ha
egy személy mas személyt vagy személyeket, azok tudta és beleegyezése nélkiil ,,bevon” az
ongyilkossagba.' A nemzetkdzi szakirodalom mindezt azzal a kritériummal egésziti ki, hogy a
gyilkossag elkdvetésétol szamitott meghatarozott idon beliil — amely legtobbszor 24 orat
jelent — az elkovetd ongyilkossagot kovet el A kiterjesztett ongyilkossagok eléforduldsa
rendkiviil ritka, de szinte minden esetben széles korii médianyilvanossagot kap, amely az

crer

A Kkiterjesztett ongyilkossagokra vonatkozd {6 kérdés, hogy az emberdlésekhez vagy az
ongyilkossagokhoz sorolhatok-e vagy esetleg kiilon kategoriat képez? Egységes valasz erre —
véleményem szerint —nem adhato, mivel e cselekmény Gsszetettsége azt eredményezi, hogy az
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egyes ¢érintett tudomanyteriiletek a kiterjesztett ongyilkossdg mas-mas elemét emelik ki és
annak alapjan definidljak. Jogi értelemben mas ember megdlése — akar annak
beleegyezésével, akar az elkdvetd ongyilkossagaval is — biintetendd cselekmény, igy a jog a
kiterjesztett ongyilkossagot az emberdlés specialis — a Biintetd Torvénykonyvben egyébként
nem nevesitett — alakzatanak tekinti. A nemzetk6zi pszichidtriai szakirodalom a kiterjesztett
ongyilkossagot 0nallé fogalomként tartja szamon. A magyar pszichidtria tudoménya is
hasonloképpen vélekedik: bar az 6ngyilkossagok kozott targyalja e cselekményt, nem sorolja
sem a pszichotikus, sem a nem pszichotikus ongyilkossagokhoz, hanem kiilon kategoriaként
kezeli.”

A Kkiterjesztett 6ngyilkossagok kriminologiai elemzése foglalkozik azzal, hogy az elkovetok,
aldozatok, illetve a cselekmény karakterisztikaja kiilonbozik-e demografiai, szocialis,
egészségligyl hattér vonatkozasaban az emberdlések vagy az ongyilkossagok egyéb eseteitol.
Egy biztos azonban ¢és ett6l a jog sem tekinthet el: elkdvetdi oldalon mindenképpen
jelentkeznek olyan mentalis problémak, amelyek vizsgalata orvosi szakértelmet kivan és csak
ennek tiikrében rendezheto a biintetdjogi feleldsség kérdése.

Vizsgalatunk targyat az elkovetd Ongyilkossdgaval vagy annak kisérletével végz6do, tobb
ember sérelmére megvalositott emberolési tligyek biniigyi aktai képezték, tehdt azok a
kiterjesztett Ongyilkossagok, amelyek ,.csak” egy aldozatot koveteltek — legtobbszor a
hazastars/élettars megolése és ezutan az elkdvetd oOngyilkossaga, — nem szerepeltek a
mintankban. Az tgyek kozé bekeriiltek a pszichotikus és a nem pszichotikus elkdvetdk
cselekményei is.

Alébbiakban a Kkiterjesztett Ongyilkossag két elemének — az emberdlésnek és az
ongyilkossagnak — az emberolések egyéb eseteihez és az ,,0nallo” ongyilkossaghoz képest
fennall eltéréseire vonatkozo szakirodalmi allaspontokat foglalom Gssze.

Az ongyilkossagrol daltalaban

Az Ongyilkossag hatterét a tarsadalomtudoméanyok eltérden magyardzzak. A szocioldgiai
megkozelités az értékvesztettséget és elmaganyosodast, valamint az egzisztencialis és
parkapcsolati problémakat tartja az ongyilkossag elsédleges okainak. A kiils6, szocialis
kornyezetbdl szdrmazo6 koriilmények racionalis magyarazatnak tlinnek, de mégsem adnak
valaszt arra, hogy a hasonl6 problémaktol szenvedé emberek tobbsége miért nem vet véget
onkezével életének. Ezért semmiképpen sem hagyhatok figyelmen kivil azok a
személyiségbeli tényezok, amelyek eldsegitik, hogy az egyén az 6t érintd ,¢lettorténeti
megterhelésre, sorscsapasra ilyenfajta menekiiléssel, Onpusztitassal reagél.”4 Mivel az
ongyilkossag egyszerre tarsadalmi és egyéni szintli jelenség, megértéséhez a kiilonbozo
elméletek komplex figyelembe vétele sziikséges.

Az ongyilkossaggal kapcsolatos szociologiai elméletek Emile Durkheim és Robert K. Merton
tedriain alapulnak. Durkheim az 6ngyilkossagok emelkedését az anomias — értékvesztett —
allapotokkal, illetve az anomias tarsadalom kialakulasaval magyarazta, amelyek gazdasagi
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valtozasok — krizisek és fellendiilések — alkalmaval jonnek 1étre.” A megszokott életszinvonal
elvesztése ¢és a tarsadalmi kapcsolatok fellazulasdhoz, megvaltozdsahoz torténd
alkalmazkodasi képesség hianya Onsorsrontd ¢életmddhoz, Onpusztitd tevékenységekhez
vezethet.

Merton az anomia elméletet tovabbfejlesztette ¢€s altalanosabban fogalmaz. Eszerint
valamennyi deviancia — igy az 6ngyilkossag is — arra vezethetd vissza, hogy a valosagban a
rendelkezésre allo eszkdzok csak korlatozottan teszik lehetévé a normaknak valdo megfelelést.
Hidba gazdagodik a tarsadalom egésze, az egyre novekvd igények és a fennmarado
egyenl6tlenségek miatti fesziiltség a blindzés és mas devians viselkedések emelkedéséhez
vezet.

A szociologiai megkozelitések kozott emlithetjik azokat az elméleteket (szubkultira
elméletek), amelyek a bizonyos kulturalis vagy teriileti egységekben megjelend magas aranya
ongyilkossagi rata magyarazatanak a szocializaciés hatasokat — mintakovetés, utanzas —
tartjak az elsddleges rizikofaktornak.’

A pszicholdgiai elméletek a személyiségben rejld tényezdket teszik elsddlegesen feleldssé az
ongyilkossag elkovetéséért, azonban leszogezik, hogy a sikeres és a sikertelen dngyilkosok
személyisége jelentdsen eltér egymést(')l.8 Az ongyilkossagok hatterében gyakori a mentalis
megbetegedés, de — elvileg — ennek hianyaban is el6fordulhat. Annyi azonban bizonyos, hogy
a depresszids betegek kozott nagyobb aranyu az ongyilkossag, mint az atlagnépességben. Az
ongyilkosok személyiségjegyei rendkiviil sokfélék lehetnek, de van néhéany 4altalanos
jellemz6. Ilyenek a gatlasossadg és visszahuzodas, illetve a folyamatos kudarcokkal és
csalodéasokkal tarkitott szernélyiségfejlc'Sdés.9 Masok az infantilis személykozi viszonyokat
hangsulyozzak, amely alatt a bizonyos személyektdl valo lelki fiiggdséget értik. Ez elsdsorban
az elvarasok dominanciajaban, az egyenes kommunikécid és a kolcsondsség, egyenrangusag
hianyéban nyilvanul meg.'

Az ongyilkossaghoz vezetd folyamat szakaszai

Az 6ngyilkossé§ el6tti tiinetcsoport (preszuicidalis szindroma) fazisainak Erwin Ringel altali
meghatérozésal a kiterjesztett Ongyilkossagok nem pszichotikus elkdvetdi esetében is
hasonloan érvényesiil.

Elséként a személyiség besziikiilése kovetkezik be, amelynek soran a kiilsd, egzisztencidlis
lehetdségek kilatastalansaga az érzelmi élet egy iranyba torténd fejlédésével parosul. Ez az
egyetlen irany pedig az Onpusztitas felé mutat, az illeté gatoltta, passzivva valik. Az élet
eseményeit kizarolag negativan, egyoldaltan, torzitva latja, ezért ,,a személyiség végiil
egyforma, allanddéan ismétlédé gondolati folyamatok és tartalmak uralma ala keriil.”*? Az
emberi kapcsolatok besziikiilése sordn a meglévd kapcsolatok elértéktelenednek és
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szamszerien is csokkennek. Az értékszféra besziikiilése azt jelenti, hogy az egyént koriilvevo,
boldogsagot, 6romot okozo dolgokat, értékeket észre sem veszi vagy reakcioi szélsdségesek
(hirtelen, durva 6rom- és kinreakciok), illetve az értékitéletek erdsen szubjektivek lesznek és
az ,ertékobjektivalas” elmarad.”® A felsorolt beszikiiléseket kovetSen Iép fel az
agresszidgatlas jelensége, amikor az illetd az agressziv késztetéseit onmaga ellen forditja. E
magyarazat alapja Sigmund Freud pszichoanalitikus elmélete, amely szerint minden
ongyilkossdg valojaban megakadalyozott gyilkossdg. Ezen az alapon a kiterjesztett
ongyilkossag esetében az elkoveto a gyilkossagot és az ongyilkossagot egy egységként kezeli,
azaz a ,,személyiség a gyilkossag targyat a sajat, kitagitott én alkotérészeként értelmezi és €li
at.”!* A két fazis mellett fokozatosan eluralkodnak az ongyilkos fantdzidk. A bucsulevelekbol
kiolvashat6 onvadaskodas és a blindk magara vallaldsa ellenére vildgosan latszanak olyan,
akar nem tudatos szadndékok is, amelyek a kornyezet megbiintetésére, a hatramaradottak
¢letének megkeseritésére iranyulnak.

A Kkiterjesztett ongyilkossagrol szolo nemzetkozi kutatasok

Nem véletlen, hogy a kiterjesztett ongyilkossagok kutatasaval elsdsorban a pszichiatria
tudomanya foglalkozik. E cselekmények hatterében kivétel nélkiil jelen van valamilyen
mentalis megbetegedés vagy zavar, illetve a mar korabban is fennall6 pszichiatriai kezelés
vagy éppen annak elmaraddsa. Az ,,0nall6” ongyilkossagok szociologiai €s pszicholdgiai
hattere jelentés hasonléosdgokat mutatnak a kiterjesztett ongyilkossagéval. A pszichiatriai
korképek gyakori megjelenését ebben a korben a biintetdjogi birdsagi itéletek is tikrozik: az
eljaras az esetek tObbségében koros elmeallapot miatt felmentéssel zarul vagy a beszamitasi
képesség korlatozottsaga enyhe biintetést eredményez.

A kiterjesztett ongyilkossagot — dsszetettségébdl adoddan — a kutatasok egyfeldl a szandékos
emberdlés egyéb eseteivel, masfeldl az ,,6nalld” 6ngyilkossagokkal hasonlitottak 6ssze. Coid
(1983)"° kutatasanak eredményei alapjan két f6 torvényszertiséget allapitott meg:

1. Durkheim egyik alaptétele szerint, ahol tobb az ember6lés, ott kevesebb az ongyilkossag.
Coid ezt érvényesnek talalta a kiterjesztett Ongyilkossagok esetében is: ahol tobb az
emberdlés, ott kevesebb a kiterjesztett Ongyilkossdg. E tételt a pszichoanalitikus elméletet
kovetd kutatdsok is aldtdmasztottdk, miszerint az Ongyilkossdg az agresszid onmaga ellen
forditasa. Ahol tehat az emberdlés megvalosul, ott az agresszio kifelé vezetddik le, ezért nem
fordul az elkovetd 6nmaga ellen.

Nem mindenki értett egyet ezzel az allitdssal. Voltak, akik szerint az ember6lések és a
kiterjesztett ongyilkossagok el6fordulasa egyenes aranyban allnak egymassal: ahol magas az
emberdlések szama, ott a kiterjesztett ongyilkossagok is gyakrabban fordulnak el6. Ez a
megkozelités az oOlési ¢és az Ongyilkossagi cselekmények — ideértve a kiterjesztett
ongyilkossdgokat is — szamanak alakuldsat a l6fegyverekhez valdé hozzajutés
szabalyozasahoz, illetve a 16fegyver tartasanak elterjedtségéhez koti. ™
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Magyarorszag esetében Vviszont egyetérthetiink Durkheim megdllapitasaval: hazank a
Szandékos emberolések vonatkozasaban a vilag orszagai kozott viszonylag hatul allr’ mig az
ongyilkossdg eléforduldsa tekintetében elékeld helyet foglal el. ™

2. A Kkiterjesztett Ongyilkossagok ardnya az évek sordn stagnal, annak ellenére, hogy az
emberolések szama idor6l-idore valtozik. E megallapitast tamogatok szerint az emberdlések
zOmét csaladon kiviil, férfiak egymas ellen kovetik el, mig a kiterjesztett ongyilkossagok
partner vagy csaladtagok sérelmére valdsulnak meg és ritkasdguk miatt szamuk kevésbé
hullamzo.

E torvényszertiségeket tagadtak és a kiterjesztett ongyilkossagok csokkenésére hivtak fel a
figyelmet az Anglidban, Finnorszagban és Eszak-Amerikaban végzett felmérések eredményei
alapjan. A csOkkenés okait a pszichiatriai gyogyszerek fejlettségében és szélesebb kort
alkalmazéasédban, a kisebb csalddméretben, a valas vagy kiilonélés nagyobb tarsadalmi
elfogadottsdgaban, az egyediilallo  sziilok erdteljesebb anyagi ¢és  tarsadalmi
tamogatottsagaban, illetve a pszichiatriai kezelések konnyebb elérhetdségében latjak. ™

Magyarorszag tekintetében az elsé megallapitas bizonyult helytallonak: az altalunk vizsgalt
12 évben a , csaladmészarldasok™ ardnya stagnalt és eloforduldasuk az évek sordan nagyjabol
egyenloen oszlott el, évente koriilbeliil egy-két esettel, hangsulyozva, hogy az egy aldozatot
kovetelo kiterjesztett ongyilkossagok nem szerepeltek a vizsgalt cselekmények kozott.

Az Egyesiilt Allamok hét allamaban, 2003-2004-ben elkovetett, dsszesen 204 Kkiterjesztett
ongyilkossagrol szolo kutatas® a legfébb kérdésekben hasonlé eredményeket hozott. Az
elkovetdk 91,9 %-a férfi, mig az aldozatok 74,6 %-a nd volt. Az aldozatok 58 %-a az elkdvetd
jelenlegi vagy korabbi hazastarsa/élettarsa volt, mig az elkovetd gyermekei 13,7 %-ban
jelentek meg. A Kkiterjesztett ongyilkossagok esetében kétszer annyi volt a néi aldozatok
aranya, mint az emberdléseknél altaladban. Tovabbi eltérésként jelentkezett, hogy az
emberdlésekhez képest a kiterjesztett ongyilkossagok elkovetdi iddsebbek (25 %-uk 55 év
feletti), biintetlen el6¢letiiek és kevésbé jellemzd rajuk az alkohol vagy drogfogyasztas, illetve
befolyasoltsag a cselekmény idOpontjadban. A 15 évesnél fiatalabb gyermek aldozatokat
koveteld cselekmények elkdvetdi kdzott az anydk aranya kimagaslé volt (66 %). Az elkovetdk
11 %-a szenvedett biztosan elmebetegségben és 7 %-nak volt mar korabban is mentalis
problémdja, valamint 8,6 % feltételezhetden depresszids volt. Az elkovetés eszkozéiil
leggyakrabban l16fegyvert hasznaltak.

Cohen és munkatarsai hét év kiterjesztett ongyilkossagait vizsgaltak az Egyesiilt Allamokban,
Floridaban, mintajukba az ebben az iddszakban bekdvetkezett, 6sszesen 171 eset keriilt.?
Kutatasuk az idésebb — 55 év feletti — elkdvetdk vizsgéalatdra irdnyult, azonban specialis
jellemz6ik megéllapitasdhoz sziikséges volt az 55 évesnél fiatalabb elkdvetokkel torténd
Osszehasonlitds elvégzése. Mindkét korosztilyban leggyakrabban a hdazastars/élettars
sérelmére, a par férfi tagja altal elkdvetett emberdlések fordultak eld.
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Az idOsebbek tobbsége egyiitt ¢élt partnerével és a csaladfenntartd férj volt a leggyakoribb
elkovetd. A cselekmény hatterében altalaban idéskori megbetegedés és a gondoskodasi
képtelenségtdl valod félelem allt, illetve a partnerek kdzotti nagyobb korkiilonbség (16-17 év)
esetén a féltékenység is szerepet jatszott, hozzatéve, hogy mindkét esetkornél megjelent az
ezekbdl adddo depresszid vagy mas pszichés betegség.

A fiatalabb elkovetok kozott a ndi elkovetok magasabb aranyt képviseltek az idosebbekhez
képest, de az altaluk megvaldsitott kiterjesztett ongyilkossdgoknak tipikusan a gyermekeik
voltak az 4ldozatai. A kutatok szerint ennek magyarazata, hogy a nok altal férjiik/élettarsuk
sérelmére elkovetett Olési cselekményeknek éppen ellenkezd ok all a hatterében, mint a
férfiakénak, nevezetesen, hogy nem birjak tovabb fenntartani kapcsolatukat, végso
elkeseredésiikben végeznek partneriikkel ¢és jellemzéen nem kovetnek el utdna
('5ngyilkosS'élgot.22 Az 55 ¢év alatti férfiakndl a cselekmény idOpontjdban a parkapcsolatok
tobbsége mar felbomlott és legtobbszor a partner feletti kontroll elvesztése, valamint a
féltékenység vezetett a végzetes cselekményhez. Az alkoholos befolyasoltsag a fiatalabbaknal
38 %-ban fordult eld, mig az id6sebbeknél joval kevesebbszer (14 %). Mindkét csoport
elkovetdinek tobbsége diagnosztizaltan depresszidban szenvedett, de csak kevesen szedtek
gyogyszert betegségiikre.

Eltér-e tehat a kiterjesztett ongyilkossag az emberdlések vagy az Ongyilkossagok egyéb
eseteit6l? Nemzetkozi vizsgalatok és statisztikai mutatok®® e kérdésekre egyértelmiien igennel
valaszoltak. Jellegzetességeihez tartozik, hogy az elkovetd és az aldozat(ok) minél kozelebbi
hozzétartozoi egymasnak, annal nagyobb a cselekmény bekovetkezésének valoszinlisége; az
etnikai kisebbséghez tartozok kozott ritkdbban valosul meg; a léfegyver hasznalata
kiemelkedden magas ardnyu; a kiterjesztett ongyilkossagok elkdvetdi atlagosan idésebbek az
emberdlést elkovetokhoz és az ongyilkosokhoz képest. Hasonlosag, hogy az emberdlok és az
,,onallo” ongyilkosok jelentés része iS mentalis betegségben vagy zavarban szenved.
Ugyanakkor kideriilt, hogy a Kkiterjesztett Ongyilkosok koziil — betegségiik ellenére —
kevesebben alltak gyogykezelés alatt a masik két csoport tagjaihoz képest.

A Kiterjesztett ongyilkossdgokra vonatkozo sajat kutatdsi eredmények

2013-2014-ben végzett kutatasunk targya a Magyarorszagon 2000-2012. kozotti idészakban
jogerdsen lezart, valamint a nyomozas felfliggesztésével vagy megsziintetésével végzodo,
tobb ember sérelmére elkovetett szandékos emberdlést tartalmazod biniigyi aktak empirikus
vizsgalata volt.?* A t5bb ember halalat okozo emberdlések kozott talalhatok a kdznyelvben és
a médiaban csaladirtasként emlegetett Kkiterjesztett Ongyilkossagok is, igy ezek
megismeréséhez az emlitett blinligyi aktak elemzése valt sziikségessé.

Kutatasunkban minden olyan cselekményt a Kkiterjesztett oOngyilkossaghoz soroltunk,
amelynek eredményeképpen az elkdvetd egy megszakitatlan ,.cselekményfolyam” soran,
egyetlen akarat-elhatarozassal, 61ési cselekményt kovet el hozza kozel allok sérelmére, majd
onmagaval is végez. Megkiilonboztettiik az elmebetegségben szenvedd (pszichotikus) —
altalaban skizofrén — és a nem pszichotikus elkovetéket. Ez utobbi esetben is az 6lési
cselekmény iddpontjaban tudatbesziikiilt allapot allt fenn, legtobbszor sulyos depresszio miatt,
amely beszamitasi képességiikre is kihatott. Bar a koros elmedllapoti elkdvetoknél

? Daly és Wilson, (1988); Wilson és Daly, (1993); Bourget, Gagne és Moamai kutatésait idézi: Marieke C. A.
Liem — Dietrich Oberwittler: i.m., 207. o.
> Marieke C. A. Liem — Dietrich Oberwittler: i.m., 199-200. o.

? Nagy Lészl6 Tibor — Bolyky Orsolya: A tobb ember sérelmére elkdvetett emberdlések vizsgalata. Kutatasi
jelentés, kézirat, OKRI, 2013



legtobbszor szkizofrénidt diagnosztizaltak, a cselekményt megel6z6 iddszakban olyan negativ
események torténtek az életiikkben, amelyek racionalis magyarazatként is hozzajarultak tettiik
megvalositasahoz.

Kutatasi anyagunkban mindezek alapjan 19 tigyben fordult el6 kiterjesztett ongyilkossag (az
Osszes, altalunk vizsgalt tigy 9,3 szazaléka), amelybdl 10 ligyben az elkdvetd az emberdlést
kovetden sikeres Ongyilkossagot kovetett el, 9 iigyben pedig az Ongyilkossag kisérleti
szakaszban maradt ¢€s az elkovetokkel szemben biintetdeljaras lefolytatasara kertilt sor.”® Az
elkovetdk kozott 13 férfi és 6 nd szerepelt. Az elkovetdk atlagéletkora 42 év volt, amely —
akarcsak a kiilfoldi kutatdsokban — magasabb az egyéb szandékos emberdlések elkovetdinek
életkorahoz képest.”® A férfiak 30,8 %-a, a nék 66,7 %-a maradt életben, amely azt bizonyitja,
hogy a nok altal elkovetett cselekmények inkabb tekinthetdk segélykialtasnak (,cry for
help”), mint valodi 6lési és Ongyilkossagi szandéknak. Négy elkovetovel szemben szabott ki
bortonbiintetést a birdsag, mivel beszamitasi képességiik — bar korlatozott fokban, de —
fennallt. A tobbiek cselekményliket koros elmedllapotban — jellemzden hasadasos
elmezavarban (szkizofrénia) — kovették el, ezért Oket a birdsdg felmentette és egy kivétellel
kényszergyogykezelésiiket rendelte el. A kiterjesztett ongyilkossagok Osszesen 25 sértett
¢letét koveteltek és 20-an €lték tul a tragédiat.

A mintankba keriilt esetekrdl altalanossagban elmondhatd, hogy az 6lési cselekményeket
csaladtagok — hazastars/élettars, sziilo, illetve k6z0s vagy nevelt gyermekek —, valamint a
hazastars/¢lettars 0 partnere sérelmére valdsitottak meg. A férfiak korében a féltékenység
volt a leggyakoribb motivum, mig a néknél jellemzdéen az elkeseredettség ¢és a mellette
kialakult pszichotikus allapot vezetett a cselekmény véghezviteléhez. Az elkdvetdk sokszor
hagytak bucsulevelet, tettiikket gondosan eltervezték, el6készitették. Csupan harom elkovetd
allt alkoholos befolyasoltsag alatt a cselekmény id6p0ntjéban.27 A léfegyver hasznélata a
,nagy” mintankba keriilt esetekhez képest joval nagyobb aranyban jelent meg (36,8 %-ban,
mig nagymintaban csak 19,4 %-ban fordult eld).

Az egyetlen akarat-clhatarozasbol végrehajtott cselekménysor folyamatossagat bizonyitja,
hogy az elkdvetdk ongyilkossagukat — legtobb esetben — ugyanazzal az eszkozzel hajtottak
végre, mint az 61ési cselekményeket. Kivételt képeznek ez alol azok az ligyek, amelyekben az
ongyilkossag elhuzddo folyamat volt és az elkdvetd tobbféle eszkozt ,,hasznalt”.

A teriileti eloszlast illetden az altalunk vizsgalt ligyek tobbsége az orszag délkeleti részére
esett (Bacs-Kiskun, Békés, Csongrad, Jasz-Nagykun-Szolnok, Hajdu-Bihar megyékbe), amely
azonos az ,,0nallo” ongyilkossagok — immar 60-70 éve allandosult — eloszlasaval, az egyéb
emberdlések teriileti megjelenésétél viszont kiilonbozik.”® Korabbi kutatasok® szerint, az
adott teriilethez kothetd magas Ongyilkossagi rata nem magyarazhatd csupan tarsadalmi-

% Az életben maradt elkovetSk koziil egy férfi az igazsagiigyi elmemegfigyelésének ideje alatt halt meg.
Halalanak oka az iratokbol nem deriilt ki.

% A t5bb emberen elkdvetett emberdlést megvalésitok atlagéletkora 33,67 év volt. A szandékos emberdlést
elkovetdk atlagéletkora 2012-ben 35, 51 év, 2013-ban 36,15 év volt. forras: Tajékoztatd a 2012. évi biindzésrol.
Kiadja: Beliigyminisztérium és Legfobb Ugyészség

" A, nagymintiban” 46 % allt alkoholos befolyasoltsag alatt.

%8 A kutatas ,,nagymintajaban” a biincselekmény leggyakrabban a Févarosban, Jasz-Nagykun-Szolnok megyében
és B.A.Z. és Pest megy¢ben fordult eld. A fiatalkoru és fiatal felndtt emberdlést elkovetokrol szolo kutatasban a
teriileti megoszlas a kdvetkezoképpen alakult: Pest megye, Févaros, Szabolcs-Szatmar-Bereg megye. Tamasi
Erzsébet - Bolyky Orsolya - Sarik Eszter: Az ember6léshez vezet6 ut rizikofaktorai fiatalkoruak és fiatal
feln6ttek korében. Kriminoldgiai Tanulmanyok 51. kdtet, OKRI, 2014, 130-165. o.

9 Moksony Ferenc: Sziiletési régi6 és dngyilkossag: létezik-e az Snpusztitas teriileti szubkulturdja? Demogréfia
2-3, 2003, 204. o.



demografiai sajatossagokkal, mivel azok struktiraja folyamatosan valtozik. A hattérben
sokkal inkabb a helyi tarsadalom olyan sajatos norma- és értékrendszere allhat, amely az
ongyilkossagot, mint a nehéz élethelyzetek megoldasat fogadja el.

A kutatdas modszere

Az elemzéshez az ligyészségi, birdsagi és nyomozati iratokat hasznaltunk fel. Az ligyeket
blincselekményi, elkdvetdi és sértetti, elére meghatarozott valaszlehetdségeket tartalmazo
kérdodivek kitoltésével dolgoztuk fel. Elsésorban az elsé- és masodfoku itéletekre, valamint az
igazsagiligyi elmeorvos és pszichologus szakértéi véleményekre tamaszkodtunk. Mindezek
mellett figyelembe vettiikk a rendelkezésiinkre all6 mas buinligyi dokumentumokat is. Az
elkoveténél fennalld korabbi mentdlis problémdra, pszichiatriai kezelésre &ltaldban az
igazsagiligyl elmeorvos szakértéi véleménybdl, illetve az elmeorvos altal beszerzett
egészségligyi dokumentaciobol dertil fény.

A kiterjesztett ongyilkossdgok tipusai és eldforduldasuk a mintankban

A szakirodalom a kiterjesztett 6ngyilkossag tipusait az elkdvetd és az aldozat(ok) kozotti
kapcsolat alapjan alakitotta ki. Eszerint beszélhetiink a partner sérelmére, a gyermekek
sérelmére, a csalad (gyermekek €s partner) sérelmére, valamint a csalddon kiviili més személy
sérelmére elkOvetett emberolésrdl ¢és az elkdvetdnek ezt kovetden végrehajtott
6ngyilkosségér(')1.3o Alébbiakban e kategdridk mentén elemezziik az elénk keriilt tigyeket.

A partner sérelmére elkovetett kiterjesztett ongyilkossagok

Mintankban csak az egynél tobb aldozatot koveteld cselekmények szerepeltek, igy nem
elemeztiik a csak a partner sérelmére megvalodsitott kiterjesztett ongyilkossagokat, viszont a
partner és annak U1j parkapcsolata sérelmére tortént elkdvetések - miutan tobb aldozattal jartak
— bekeriiltek a mintankba (6 iigy).

A nemzetkozi kutatdsok nem soroljdk ide azokat az eseteket — és kutatasi anyagunk sem
tartalmazott ilyet, - amikor az idds, évtizedek ota egyiitt €16 par hallgatélagos megallapodast
kot arrol, hogy egyiitt, egy idében halnak majd meg (suicide pact), mert ilyenkor mindkeét fél
beleegyezését adja a halal el6idézéséhez. ! Hozza kell tenni, hogy a torvény szerint a sértett
beleegyezésével elkovetett 0Olés is bilincselekménynek mindsiil, azonban kriminolédgiai
értelemben, eltéro jellege miatt megkiilonboztetjiik a tobbi partnergyilkossagtol.

A legtipikusabbnak tekinthetd, féltékenységbdl elkovetett kiterjesztett Ongyilkossagokat egy
kivétellel — minden esetben férfi valdsitotta meg akkor, amikor az ¢letkozosségiik mar
megszakadt és a feleségnek/¢lettarsnak 0j kapcsolata lett. A ndéi aldozatok rendkiviil magas
aranya a parkapcsolatokban eléforduldé emberdléseknél (ligyek 64,6 %-aban a nd a sértett) és
altalaban a hozzatartozok sérelmére elkovetett erdszakos cselekmények kozott (49,8 %) is
jellemzd tényezd. A partnergyilkossagok elézményeként sokszor megjelenik a kordbbi
rendszeres bantalmazas, megalazas és az elkdvetd altal gyakorolt talzott kontroll.

0 Marzuk, Tardiff és Hirsch kutatasat idézi: Liem et al.: i.m., 200. o.
* Liemetal.: i.m., 201. o.



A gyermekekre Kiterjesztett ongyilkossdgok

A nemzetkdzi szakirodalom szerint a gyermekek megolése a masodik leggyakoribb fajtaja a
kiterjesztett ngyilkossagnak.’* E cselekménytipus elkovetdi kozott nék aranya relative
magas. Az elkdvetok jellemzden a vérszerinti sziilok, mostohasziild kevésbé fordul eld és az
ezzel foglalkoz6 kutatasok a mostohasziilo-nevelt gyermek kapcsolatat egyébként is mas
kategoriaba soroljak. Altaldban az elkoveté sziilék és az aldozattd valo gyermekek is
idésebbek, mint az ongyilkossag nélkiili gyermekgyilkossagoknal. Az elkdvetdkre altalaban
jellemzé a cselekmény eldtt is mar meglévé sulyos mentalis zavar vagy betegség
(szkizofrénia, bipolaris zavar, major depresszid), pszichiatriai kezelésen részvétel, korabbi
ongyilkossagi kisérletek, pszichozisok (pl.: hallucinacio) és a gyermekkel fennall6 abnormalis
kapcsolat.*

Resnick® a gyermekek sérelmére elkdvetett kiterjesztett ongyilkossagokat kategorizalta. Az
altruisztikus sziilok 6lési cselekményét a gyermek vélt vagy valds szenvedésének enyhitése
vezérli, illetve az is, hogy a sziild ongyilkossaga esetén ,,nem akarja gyermekét anya nélkiil
hagyni.” A pszichotikus elkdvetd a cselekmény idGpontjaban akut pszichozis allapotaban
cselekszik (pl.: hallucindl) és ésszeri magyardzat nélkiil vet véget gyermekei és Onmaga
¢letének. Vannak, akik a gyermekek megdlését a masik sziilén vald bosszudllas céljabol
kovetik el, ezzel 6rok szenvedést okozva az életben maradottaknak. Resnick megemliti azt az
esetet is, amikor a végzetes bantalmazds vagy elhanyagolds nem a gyermek életének
elvételére iranyul, azonban mégis igy végzodik és az eredmény lattan kovet el a sziild
ongyilkossagot.

Ugyancsak Resnick kutatasabol deriilt ki, hogy bizonyos esetekben miért marad el a sziil6k
ongyilkossaga, holott elézdleg részletesen eltervezték azt, illetve egyesek miért lesznek
ongyilkosok annak ellenére, hogy el6z6leg nem gondoltak ra. Resnick ezt az altruisztikus és a
pszichotikus elkdvetoknél figyelte meg €s azzal magyarazta, hogy a cselekmény el6tti
fesziiltség robbanasszerli kitérése a gyermekek megolésével levezetddott ¢és az
ongyilkossaghoz mar nem maradt ,kell6” agresszi6. Mig mésoknal, a pszichotikus allapot
elmultaval, miutdn raébredt cselekménye szornyliségére, ennek elviselhetetlensége miatt
vetettek véget életiiknek.

Friedman és munkatdrsai kutatasukban® harminc, sziilék — 10 anya és 20 apa — altal
megvalositott kiterjesztett ongyilkossaggal végz6do tigyet vizsgaltak. Eredményeik szerint az
apak kétszer annyian valdsitottdk meg a cselekményt, mint az anydk. Az elkdvetdk
atlagéletkora 36 év, az aldozatoké 7,1 év volt. Az elkdvetdk tobbsége (60-75 %) fehér,
hazassagban €16 sziil6 volt, az apak 90 %-a, az anyak 30 %-a rendelkezett munkaviszonnyal.
Hozz4 kell tenni azonban, hogy az apdk 30 %-a vesztette el a bilincselekmény el6tt

%% A nemzetkozi szakirodalom és kutatasunk sem sorolta ide a sziilés utan kozvetleniil, a sziild nd altal elkdvetett
Ujsziilott gyermek megolésének eseteit, mivel ennek kriminolédgiai hattere abszolut eltér a gyermekek sérelmére
megvalositott kiterjesztett ongyilkossagokétdl. Ez utobbi cselekmény esetén a gyermekek atlagéletkora is azt
mutatja, hogy a sértettek tipikusan ,,id6sebb” — leggyakrabban 6-10 éves — gyermekek.

* Philip J. Resnick: Child Murder by Parents: A Psychiatric Review of Filicide. In: Susan Hatters Friedman —
Debra R. Hrouda — Carol E. Holden — Stephen G. Noffsinger — Philip J. Resnick: Filicide-Suicide: Common
Factors in Parents Who Kill Their Children and Themselves. Journal of the American Academy of Psychiatry
and the Law, Vol. 33, 2005/4, 497. o.
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kozvetleniil a munkdjat vagy csuszott alacsonyabb statuszba. A sziilok jellemzden biintetlen
elééletiick voltak és alkohol- vagy drogprobléma sem meriilt fel velilk kapcsolatban. Az
elkovetdknek csupan 27 %-anal mutattak ki alkoholt vagy mas szerhasznalatot az elkdvetés
idépontjaban. Az apak 65 %-a kisérelte meg megdlni feleségét is, mig a ndk koziil senki nem
probalkozott a férj sérelmére torténd elkovetéssel. Az elkovetés eszkoze dontd tobbségben
(75%) 16tegyver volt. Az aktdk szerint kordbban nem fordult elé bantalmazas a csalddokban.
A sziilok 80 %-anal azonositottak mentélis betegséget. Gyogyszeres kezelést foként az anyak
kaptak (anyak 70 %-a, apak 30 %-a). A cselekmény motivuma leggyakrabban a gyermekek
,,szeretetbol és szanalombol” torténd megdlése volt. Az elkdvetd sziillok 7 %-anal allt fenn
pszichozis a cselekmény idépontjaban.

Az altruisztikus kiterjesztett ongyilkossagok hatterében sokszor a tulfélto, tilszeretd anya all.
A gyermek feletti talzott birtoklas és féltés Nock és Marzuk®” szerint egy ideig kompenzélja a
mar korabban felmertilt gyilkos gondolatokat, azonban a cselekmény megvaldsitdsakor mar a
sziil6 a gyermekét sajat maga kiterjesztésének tekinti. E javarészt elkeseredés, krizis motivalta
cselekmények elkovetdinél depressziot®® vagy depressziv pszichopatids személyiséget
diagnosztizaltak.*

Kutatdsunkban a kizarolag gyermekek sérelmére megvalositott kiterjesztett ongyilkossadgokat
(5 ligy) 4 anya és egy apa valositotta meg, valamennyien biintetlen eldéletliek voltak. A
sértettek atlagéletkora 8,7 év volt, amely egybecseng mas kutatdsok eredményével, amely
szerint a kiterjesztett ongyilkossagok gyermek aldozatai tipikusan 14 évesnél fiatalabbak.

Az apa szkizofrénia miatt téveszméktol hajtva kisérelte meg megolni gyermekeit és sajat
magat, 3 anya pedig clkeseredettségében kisérelte meg a Kkiterjesztett 6ngyilkossagot. A
negyedik anya tudomast szerzett arr6l, hogy férje hazassagon kiviili szerelmi viszonyt tart
fenn, ezért a férje iranti bosszutdl vezérelve I6tte le 3 gyermekét és Onmagat egy
vadaszpuskaval. E cselekmény azért figyelemre méltdo, mert a féltékenység motivalta
kiterjesztett ongyilkossagok egyébként tipikusan férfiakhoz kothetok.

Az altruisztikus anydk mindegyike életben maradt, ketténél a gyermekeknek sem esett bajuk,
de a harmadik esetben a harom — egyébként orokbefogadott — gyermek koziil egy életét
vesztette. Ez utobbi elkovetd beszamitasi képessége stlyos fokban korlatozott volt
depresszioja okozta tudatsziikiilt allapota miatt, azonban a birdsag igy is 5 év bortonbiintetésre
itélte. A kozepes fokban korlatozott beszamitéasi képességii elkdvetdt 4 év szabadsagvesztésre
iteltek, mig a teljes beszamitasi képességli anya felfiiggesztett szabadsagvesztés biintetést
kapott. A kiszabott biintetések mértékének meghatarozasdban nagy valdsziniiséggel a
cselekmény véghezvitelének modja jatszhatott szerepet.

,, Csalddirtasok” (a masik sziil6 és a gyermekek megolése)

A partner és a gyermekek megolését a nemzetkozi szakirodalom szerint kizardlag férfiak
kovetik el. Kozottiik nagy aranyban fordul eld szkizofrénia vagy sulyos depresszid,

¥ Nock, MK — Marzuk PM: Murder-suicide: phenomenology and clinical implicatios, in The Harvard Medical
School Guide to Suicide Assessment and Intervention. Jacobs DG., San Francisco: Jossey-Bass Publishers, 1999.
Idézi: S. H. Friedman et al.: i.m., 503. o.

% Olyan allapotok, ,,amelyek sulyos életesemények kovetkezményei, olyannyira, hogy a kéros tiinetek kiilonds
pszichés sériilékenység nélkiil is kialakulhatnak. A tiineteket tehat a kivalto életesemények (traumak,
katasztrofak, stb.) determinaljak.” In: Tringer Laszlo: i. m., 309. o.

% Hifner és Boker, Rasch, Stumpfl, Schrappe, Witter-Luthe, stb. idézi: Huszar I. — Kovacs L.: Affektiv zavarok.
In: Kuncz E. (szerk.): i.m., 127. o.
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ongyilkossagi gondolatok, kevesen biintetett elééletiiek, illetve esetiikben jellemzéen nem
beszélhetliink a csaladtagok korabbi bantalmazasar6l sem. Gyakoriak viszont a csaladi
konfliktusok vagy a szétkoltozés, valas miatti dith. A ,,csaladirtokat” két tipusba soroljak: az
egyik a ,,vadolo” tipus, akit a felesége részérdl valamilyen sérelem ért és egyébként is
eléfordul kozottik erészakos cselekmény. A masik tipus a ,lehangolt” elkovetd, aki
depresszidja miatt levert és szomoru, a csaladjat €s Onmagat fenyegetd katasztrofa
eljovetelétdl tart, amely ellen az egyetlen kit a csalad és onmaga megolése. Ez utobbiak
cselekménye az altruisztikus kategdridhoz all kozelebb.*

Az éltalunk vizsgalt iigyekben a hazastarsra és a gyermekekre kiterjesztett ongyilkossagokat
elkovetdk — egy kivétellel — férfiak voltak (4 tigy), akik jellemzden szkizofrénidban
szenvedtek, igy cselekményiiket pszichotikus allapotban valdsitottdk meg. Amennyiben
¢letben maradtak, koros elmeéllapot miatt felmentették dket és — a n6i elkdvetdt leszdmitva —
kényszergyogykezelésiiket rendelték el. Altalanossagban elmondhatd, hogy ezeket a
cselekményeket komoly jelzések eldzték meg, amelyek figyelembe vétele esetleg
megeldzhette volna a tragédia bekdvetkezését.

Az egyik esetben a haziorvos a biincselekményt megeldzé napon a mdr napok ota fesziilt,
szorongo elkovetonek nyugtatot adott, de korhdazba nem utalta, annak ellenére, hogy mar
akkor is felesége és 9 éves fia megolésével fenyegetézott. Masnap reggel bekovetkezett az
olési cselekmény, de az ongyilkossag sikertelen maradt. Az elkovetot felmentették koros
elmedllapota miatt.*™

Egy masik ligyben az apa sikertelen ongyilkossdagi kisérletét kovetéen egy fejszével feleségét
és ket gyermekét megalte, majd brutdlis ongyilkossdg kovetkeztében életét vesztette. Kideriilt,
hogy mar honapok ota észlelt magan mentdlis valtozasokat, haromszor jart pszichologusnal
és az interneten is pszichés betegségekkel kapcsolatos oldalakat olvasott. Kornyezete is

r”

észrevett rajta kisebb valtozdsokat, de ezeknek nem tulajdonitottak jelentoséget.42

Mas rokonra vagy kiviilallora kiterjesztett ongyilkossagok

Kutatdsunkban a mas rokonra vagy kiviilallora elkovetett kiterjesztett ongyilkossagok
elkovetdi jellemzoen férfiak és motivumuk a bosszii azzal, amikor a szeretett személy —
példaul sziild, nagysziil6 — és sajat maga megolésével ,,biintet”. Ezt rendszerint btcsulevélbe
foglalva a bosszu alanyanak tudomasara is hozzak.

Példa: a ferfi elkoveto egy-két éve munkanélkiilikent élt, feleségével kapcsolata megromlott,
fizikai bantalmazas nem tortént. A kialakult helyzet elviselhetetlensége miatt a feleség a két
gvermekiikkel elkoltozott otthonrol. Az elkoveté nem tudta elfogadni felesége dontését, ezért
bosszubol a felesége sziileit vadaszfegyverével agyonlotte, majd a felesége hazanak udvaran
onmagaval is végzett. 43

Osszefoglalva a magyar kutatasi eredményeket, a kiterjesztett dngyilkossagokrél elmondhato,
hogy a tettesek beszdmitasi képessége korlatozott volt vagy hianyzott. A koros elmeallapota

“* Friedman et al.: i.m., 502. o.

! Komérom-Esztergom Megyei Birosag, 15.B.227/2005.

“2 Gy6r-Moson-Sopron Megyei Rendér-fokapitanysag, 79/2010. bii.
3 Békés Megyei Rendér-fokapitanysag, 73/2001. bii.
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elkovetdk skizofréniaban szenvedtek, gyermekeik €s hazastarsuk voltak az aldozatok. A
masik leggyakoribb esetkor a tipikusan ndi elkovetokhoz kapcesolathat6 altruisztikus motivum
volt, amely mdogott kilatastalan élethelyzet, elkeseredés allt. Férfiaknal a f6 inditook a
féltékenység volt.

Az €p elmeallapotl elkdvetdk rovid tartamu végrehajtandd szabadsagvesztés biintetést kaptak,
kivéve egy esetet, amikor felfiiggesztett szabadsagvesztére itélték a vadlottat. Az itéletek
rendelkeztek az elitélteknek a biintetés végrehajtasanak ideje alatti pszichiatriai kezelésiikrol.

Osszegzés

A nemzetkdzi szakirodalomban emlitett kutatasok €s a magyar vizsgalat eredményei alapjan
is arra a kovetkeztetésre juthatunk, hogy a kiterjesztett ongyilkossagok jogi szempontbol
egyértelmiien az ember6lésekhez sorolandok, azonban pszichiatriai szempontbol a valaszt a
cselekmény motivuma alapjan differencialnunk kell. Eszerint, az altruisztikus valtozat az
ongyilkossagokhoz 4all kozelebb, tekintettel arra, hogy az elkovetd tudatdban Onmaga a
sértettekkel egy egységben jelenik meg, mig a bosszibol elkovetett kiterjesztett
ongyilkossagok kifejezett célja a masik ember megdlésével vald szenvedés okozésa, ezért
ezek a masokra iranyuld agressziv cselekményekhez tartoznak, igy az emberdlésekhez
kothetd.

A kiterjesztett ongyilkossdgok jellegzetességei, kategoriai az egyes orszagokban nagyfoku
hasonlésdgot mutatnak. Az elkdvetdk dontd tobbsége férfi, mig az aldozatok jellemzden ndk,
akik az elkovetokkel hazastarsi vagy élettdrsi viszonyban ¢éltek. A férfi elkdvetdk
cselekményének inditboka legtobbszor féltékenység vagy a partner elvesztésének
elviselhetetlensége, mig a ndket inkabb az 6ket koriilvevo kilatastalan élethelyzet hajtotta. A
férfiak elsdsorban partneriiket vagy partneriiket €¢s gyermekeiket, mig a ndk szinte kivétel
nélkiil gyermekeiket 6lték meg, miel6tt onmagukkal is végeztek. Mindkét nemnél tipikusnak
tekinthetd a depresszio jelenléte, amelyet mar korabban diagnosztizaltak, de a kezelése
elmaradt.

Az eurépai orszagokban és az Egyesiilt Allamokban az elkdvetés eszkoze legtobb esetben a
16fegyver volt, Magyarorszagon is szignifikdnsan magasabb ardnyban jelent meg a 16fegyver
hasznalata, mint mas emberdléseknél, amely a biincselekmény befejezettségében és az
ongyilkossag sikerességében is nagy szerepet jatszhatott. A Iléfegyver alkalmazédsanak
gyakorisdga Osszefliggést mutatott az adott orszag léfegyver megszerzésére és tartasara
vonatkozé szabalyozasdval €s az ennek eredményeképpen megvaldsuld l6fegyver-birtoklas
elterjedtségével.

A Kkisérleti szakaszban maradt cselekmények sértettjei, illetve a sértetté nem valt, de tovabb
¢l6 csaladtagok esetében bekovetkez0 masodlagos viktimizaciorél nem beszélnek a
vizsgalatok, annak ellenére, hogy a bilincselekmény koriilményeinek, elézményeinek feltarasa
is nagyrészt tliik szarmazo informacidkon alapulnak.
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