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OZET

KURSUN, Fatih. “Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Algiladiklar: Stres Ve

L]

Depresyon Diizeyleri Arasindaki Iliskinin Sosyal Hizmet Agisindan Incelenmesi”,
Yiksek Lisans Tezi, Ankara, 2021.

Tirkiye’de cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin adli ve tibbi islemlerinin tek
seferde alaninda uzman kisiler tarafindan yapilmasi amaciyla 2010 yilinda Cocuk
Izlem Merkezleri (CIM) kurulmustur. Cocuk Izlem Merkezlerinde ¢ocuklarin adli ve
tibbi islemleri yapilip, cocuklarin ihtiyaglarina uygun sosyal hizmet miidahaleleri
gerceklestirilmektedir.

Bu arastirma cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarin stres ve diizeylerini ortaya
koyma, cocuklarin stres ve depresyon diizeylerini etkileyen faktorleri inceleme ve
cinsel istismara maruz kalan ¢ocugu sosyal hizmet yaklagimlar1 c¢ergevesinde
degerlendirmeye odaklanmaktadir.

Arastirmanin 6rneklemini; Samsun Cocuk izlem Merkezi’nde adli ve tibbi islemleri
2018-2019 yillarinda yapilmis olan, yaslari 12-18 arasinda degisen ¢ocuklarin
dosyalar1  olusturmaktadir. Arastirmada veri toplama aract olarak “Yar
Yapilandirilmis Veri Toplama Formu”, “Algilanan Stres Olgegi ve “Beck Depresyon
Olgegi” kullanilmistr.

Aragtirmanmn  ydntemi nicel arastirma deseniyle hazirlanmistir. Cocuk Izlem
Merkezinde ifade islemleri yapilan ¢ocuklarin dosyalarina ait gozleme dayandigi igin
ozl itibariyle kesitsel bir arastirmadir. Arastirma, 2018-2019 yillarina ait Samsun
Cocuk Izlem Merkezinde ifade islemleri yapilan tiim gocuklarin dosyalar1 arastirmanin
evreni olmasi dogrultusunda retrospektif bir yontemle ele alinmistir. Arastirma
kapsaminda 114 cinsel istismar magduru ¢ocugun dosyasina ulagilmistir.

Aragtirma sonuglari sistematik bir dizin ¢er¢evesinde olusturulmustur. Arastirmanin en
onemli sonuclarindan bazilari; kardes sirasinin cinsel istismara maruz kalmada etkili
oldugu, kardes sirasinin cinsel istismar tiiriiyle anlamli bir sekilde farklilik gosterdigi
ve kardes sirasinin cinsel istismarin etkileri acgisindan da 6nemli oldugu, arastirma
kapsaminda ele alinan dosyalarda ensest dosya sayisinin da arastirmada anlamli

biiyiikliikte oldugudur.

Anahtar Sozciikler Ensest, Depresyon, Stres, Cinsel Istismar, Sosyal Hizmet,
Cocuk Izlem Merkezi
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ABSTRACT

KURSUN, Fatih. “A Study of the Perceived Stress and Depression Levels of Children
Who Are Exposed to Sexual Abuse in Terms of Social Work”, Master’s Thesis,
Ankara, 2021.

In order to carry out forensic and medical procedures in children exposed to sexual
abuse by experts in the field in one go, Child Monitoring Centers in 2010 (CiM) was
established. In Child Monitoring Centers, forensic and medical procedures of children
are carried out and social service interventions suitable for children's needs are carried
out. This research focuses on revealing the stress and stress levels of children exposed
to sexual abuse, examining the factors affecting the stress and depression levels of
children, and evaluating the child exposed to sexual abuse within the framework of
social work approaches.

The sample of the research; In Samsun Child Monitoring Center, the files of children
between the ages of 12-18 whose forensic and medical procedures were carried out in
2018-2019. In the study, "Semi-Structured Data Collection Form", "Perceived Stress
Inventory” and” Beck Depression Inventory "were used as data collection tools. The
method of the research was prepared with a quantitative research design. In essence, it
is a cross-sectional study as it is based on observation of the files of children whose
expression procedures are performed in the Child Monitoring Center. Since the
universe of the study was the files of all children whose expression procedures were
performed in Samsun Child Monitoring Center between 2018 and 2019, these files
were handled with a retrospective method.Within the scope of the research, the files of
114 child victims of sexual abuse were reached.

The research results were created within the framework of a systematic index. Some of
the most important results of the research are; The order of siblings is effective in
exposure to sexual abuse, the order of siblings differs significantly from the type of
sexual abuse, and the order of siblings is also important in terms of the effects of
sexual abuse, and the number of incest files in the files considered within the scope of

the study is also significant.

Keywords Incest, Depression, Stress, Sexual Abuse, Social Work, Child Monitoring

Center
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GIRIS

Cocuklarin cinsel ve fiziksel istismar1 konusuna ilk kez 1860°’de Paris Tip
Akademisi’nde Tardieu deginmistir. Caffey 1946°de “Caffey Sendromu” ve Kempe
1961°de “Hirpalanmis Cocuk Sendromu” kavramlarini literatiire kazandirmiglardir.
Helfer ve Kempe ¢ocuk istismarini 1972°de ¢ocugun bakimini saglayanlar {izerinden
tanimlamistir. Tanimlarinda istismari; ebeveynlerin ya da ¢ocuga bakmakla yiikiimlii
kisilerin gerceklestirdigi veya ihmal edilen sorumluluklar sonucunda, ¢ocuklara kaza
dis1 nedenlerle zarara ugramasi seklinde ifade etmislerdir. Garbarino ve Gilliam (1980)
¢ocuga uygulanan tiim uygun olmayan ve olumsuz davranisin, konunun uzmanlarinca

tespit edilmesi gerektigini ifade etmistir (Dokgoz ve Afsin, 2004: 313).

Her yastan, irktan, etnik kokene ve ekonomik ge¢mise sahip ¢ocuklar cinsel istismara
aciktir (NCTSN, 2009). Diinya Saglik Orgiitiiniin (2002) raporuna gore; diinyada 73
milyon erkek ve 150 milyon kiz ¢ocugu cinsel istismara maruz kalmistir. 2009 yilinda
22 iilkede yapilan 5 analiz ¢aligmayla “genel uluslararasi rakamlar” olarak tahmin

edilen caligma bulgulari:

e Diinya genelindeki erkek cocuklarin %7,9’u ve kiz cocuklarin %19,7’si 18
yasindan once cinsel istismara maruz kalmaktadir.

e En yiiksek oran %34,4 ile Afrika cinsel istismar olaylarin en fazla goriildiigi
ilkedir.

e Avrupa, Amerika ve Asya’da sirasiyla 9%9,2, %10,1 ve %?23,9 ile cinsel

istismar olaylar1 goriilmiistiir.

Cocuk istismar1 ve ithmali Tiirkiye’ de tip ve kamuoyu gilindemine yeni giren bir
alandir. Cocuklarin korunmasi amaciyla olusturulan ilk kurum Sosyal Hizmetler
Cocuk Esirgeme Kurumu’dur. Cocuga uygulanan istismar aslinda uzun yillardan beri
var olmasina ragmen, son yillarda daha fazla giindeme gelmeye baslamistir (Polat,
2007). Ulkemizde ¢ocuklara yonelik diizenlemeler yeni olmasina ragmen kamuoyunun
ve alanda c¢aligmalar yapan uzmanlarin da ilgisini ¢ekmeye baslamistir. Genel
anlamiyla istismar, ancak 6zellikle cinsel istismar, konuya iliskin hassas ¢aligsmalarin

ana basliklarini olusturmaktadir (Keser, 2011). Cocuklarin her tiirlii kotii muameleden



korunmasini i¢eren “Cocuk Haklarina Dair So6zlesme” Tiirkiye’nin de dahil oldugu
197 iilke tarafindan imzalanmis ve 2 Eyliil 2010°da yasa statiisiine kavusmustur.
Tirkiye’de konuyla ilgili vyiriitilen g¢alismalarin sayisinda son donemlerde artis

olmaya baslamistir. Ancak konunun hassasiyet ve Oonemi gbz Oniine alindiginda

arastirma sayisinin artmasina gereklidir- (Bakir ve Kapucu, 2017).

Tiirkiye’de 27 ilde 30 Cocuk izlem Merkezi mevcuttur. Ocak 2011-Mayis 2011
tarihlerinde Cocuk Izlem Merkezlerine iilke genelinde 21.068 vaka temas etmistir.
Vakalarin %851 kiz, %15°1 erkektir. (Polat, 2018:2)



1. BOLUM
ARASTIRMANIN TASARIMI

1.1.ARASTIRMANIN PROBLEMI

Cinsel istismara maruz kalmis olmak cocuklarin fiziksel ve ruhsal sagligina, yasam
kalitesine, sosyal islevselligine ¢ok biiyiik zarar vermekte, tim hayati boyunca ¢ocuk
bu travmanin izlerini tagimaktadir. Yapilan arastirmalar cinsel istismara maruz kalmis
olan cocuklarin sonraki siirecte yapilan degerlendirmelerinde biiylik bir kisminin ruh
sagliginin  bozuldugu bulgularmi saptamigtir (Simsek ve ark, 2015). Cocukluk
doneminde yagsanan ruhsal bozukluklar cocuklarin normal psikolojik gelisimini
olumsuz etkilemektedir. Bu durum da kisinin eriskin dénemde de sorunlar
yasamalarina sebep olmaktadir (Dursun ve ark, 2015:2). Istismarci ve cocuk
arasindaki yakinlik ¢ocugun yasayacagi ruhsal bozuklugu artirmaktadir (Russel 1986,
Kaplan 1996). Cocukluk caginda cinsel istismara maruz kalmis olan ¢ocuklarin cinsel
istismara maruz kalmayan cocuklara gore 3,65 kat daha fazla profesyonel yardim
aldiklar1  bilinmektedir. Cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarin kisilik
bozukluklarinin, diger ruhsal bozukluklarin daha fazla goriildiigii (Testa ve ark. 2005,
Cutajar vd., 2010) ve intihar diisiincelerinin ve intihar girisimlerinin de digerlerine
gore fazla oldugu tespit edilmistir (Soylu ve Alpaslan, 2013). Gorker ve arkadaslari
(2000) cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda; ““ En sik rastlanan ruhsal bozuklugun
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) tanis1 oldugu; borderline kisilik bozuklugu
saptanan kisilerde %70-80 oraninda, ¢ogul kisilik bozuklugu saptananlarda ise %85-90

2 ¢

oraninda ¢ocukluk caginda cinsel istismar 0ykiisii oldugu” ‘nu sdylemektedir.

Diinyanin biitiin {lkelerinde goriilen ve kiiresel bir gercek olan c¢ocugun cinsel
istismar1 herhangi bir sosyo-ekonomik diizeyde ve herhangi bir yas grubunda
goriilebilmektedir. Cocugun cinsel istismarinda istismarcilar ¢ogunlukla yabancilar
degil, ¢ocugun tanidig1 ve giivendigi eriskinlerdir. Cocuk cinsel istismari, kisa ve uzun
donemde psiko-sosyal ve fiziksel acilardan agir izler birakan, ¢ocugun yasam
kalitesini, sosyal islevselligini ve yasam doyumunu olumsuz etkileyen ciddi bir sosyal
problemdir. Bu aragtirmada ¢ocuk istismar1 kapsaminda cinsel istismar ele alinacaktir.

Cocuk Izlem Merkezlerinde goriismeleri yapilan cinsel istismara maruz kalmis



cocuklarin; stres ve depresyon diizeylerinin ne derecede oldugu, stres ve depresyon
diizeylerini etkileyen ikincil etmenlerin neler oldugu, aile yapilarinin ve demografik
gostergelerin  stres ve depresyon iizerinde ne derece etkili oldugu daha Once
incelenmemistir. Cinsel istismar ¢ocuklar iizerinde daha travmatik ve uzun siireli

etkiler birakmaktadir.

1.2. ARASTIRMANIN AMACI

Bu arastirmada temel amag; 2018-1019 yillar1 arasinda Cocuk Izlem Merkezinde ifade
islemleri yapilan cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklar ve istismar dykiilerine ait bazi
ozellikler ile depresyon ve stres arasindaki iliskinin geriye doniik incelenmesidir.
Aragtirmanmn  belirlenen bu temel amaci dogrultusunda, Samsun CIM’de ifade
islemleri yapilan cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ifade asamasindan itibaren
olusturulan kurum dosyalar1 iizerinden c¢ocuga iliskin sosyo demografik bilgiler,
ailesinin sosyo demografik bilgileri, istismar Oykiilerinin igerigine iliskin bilgiler
(cinsel istismarin siiresi, sikligi, istismara eslik eden hediye, tehdit), istismarciya ait
sosyo demografik bilgiler, cocugun depresyon diizeyine iliskin bilgiler, cocugun stres
diizeyine iliskin bilgiler, ¢ocuk hakkinda talep edilen tedbir kararlar1 ve bunlarin
depresyon ve stres diizeyi arasindaki iliskilerine bakilacak olan 6zellikleri

olusturmaktadir. Bu amaclar dogrultusunda asagidaki sorulara cevaplar aranmistir.

Aragtirmanin amaci goz iiniinde bulundurularak hazirlanan alt amaclar asagidaki gibi

ifade edilmistir.

1. Cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklar ve ailelerin Sosyo-demografik 6zellikleri
nedir?

2. Cinsel istismar olayina ve istismarcilara ait 6zellikler nelerdir?

3. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuktaki davranig degisiklikleri nelerdir?

4. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin depresyon ve stres diizeylerini etkileyen

faktorler nelerdir?



1.3.ARASTIRMANIN ONEMIi

Cinsel istismar, i¢inde bir¢ok istismar tiiriinii barindiran ¢ocuk, aile ve toplum ruh
sagligin1 olumsuz etkileyen birgok problemi de beraberinde getirmesi nedeniyle

tizerinde dnemle durulmasini gerektiren bir konudur.

Cinsel istismar mahrem bir nitelik tasimasi dogrultusunda genellikle ¢ocugun igsel
diinyasinda ya da aile i¢inde saklanma davranis1 getiren bir olaydir. Cinsel istismar
tilkemizde sosyal hizmet bakis acistyla ¢cok fazla ele alinmayan konular arasindadir.
Bu aragtirmayla birlikte c¢ocuklarin i¢inde bulunduklart bu travmatik durum
dogrultusunda ne kadar etkilendiklerini belirleyebilmek ve ¢ocuklarin cinsel istismara
maruz kalmasindaki tiim risk etmenlerini belirmek ¢ocugun cinsel istismarini

Onleyebilme konusunda 6nem tasiyacagi digiiniilmektedir.

Yapilan literatiir taramalar1 dogrultusunda cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin
sosyo-demografik ozellikleri ve klinik tablolarna iligkin bir ¢ok aragtirma vardir.
Ancak Cocuklarin cinsel istismar1 klinik ozellikleri agisindan 6nem arz etmekle
birlikte koruyucu onleyici politikalar gelistirebilmek amaciyla sosyal hizmet bakis
agistyla psiko-sosyo-kiiltiirel acidan da ele alinmasi gereken bir konudur. Alan yazida
cocuklarin cinsel istismarin1 sosyal hizmet bakis acisiyla ¢ok boyutlu ele alan

arastirmalarin sinirli olmasi, yapilan aragtirma agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir.
1.4 ARASTIRMANIN VARSAYIMLARI

Aragtirmada kabul edilen temel varsayimlar asagida yer verilmektedir:
1. Cinsel istismar ¢ocuklar1 olumsuz yonde etkileyen travmatik bir olaydir.
2. Cinsel istismar ¢ocuklarmm ruh saglhigmni ve sosyal islevselligini olumsuz
etkilemektedir.
3. Cinsel istismara maruz kalan gocuklar cinsel istismara maruz kalmayan
olmayan kiyasla daha fazla problem yasamaktadir.
4. Cinsel istismar cocuk, ailesi, yakin c¢evresi vb. unsurlarla ¢ok boyutlu ele

alinmas1 ve degerlendirilmesi gereken bir sosyal sorundur.



1.5, ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirma su smirliliklar: igermektedir;

1. Arastirma, 2018-2019 yillar1 arasinda Samsun ilinde bulunan Cumhuriyet
Savciliklar tarafindan cinsel istismara maruz kalma siiphesiyle Cocuk Izlem
Merkezi gonderilen ¢ocuklarin dosyalariyla sinirhidir.

2. Arastirma, kapsaminda olan Algilanan Stres Olcegi ve Beck Depresyon
Olgeginin 12 yas ve iizeri ¢ocuklara uygulanabilir olmas1 nedeniyle 12-18 yas
grubundaki ¢ocuklarin dosyalartyla sinirlidir.

3. Arastirma, Algilanan Stres Olgegi ve Beck Depresyon Olgegini doldurma
acisindan ¢ocuklarin menteal retardasyonun olmamasi ve goniilliik esasiyla

Olceklerin doldurmastyla sinirhidir.



2. BOLUM
KURAMSAL CERCEVE
2.1. COCUGUN iHMAL VE iSTiSMARI

Cocuk istismar1 ve ihmali kavramlar siklikla karistirilmaktadir. thmal ve Istismar
kavramlarin1 ayirict nokta istismarin aktif, ihmalin ise pasif davraniglardan
olugmasidir. Bir olayin istismar olarak tanimlanabilmesi i¢in olayin tekrarlanmasi,
kasith olmasi, cocugun fiziksel, zihinsel, sosyal gelisimini ve sagligin1 olumsuz
etkilemesi gerekmektedir (Kazez, 2010:14). Ihmalin; duygusal, fiziksel, tibbi ve
ekonomik ihmal gibi farkli boyutlart bulunmaktadir. Duygusal ihmal ¢ocugun
duygusal ve psikolojik olarak tanimlanan ihtiyaglarina cevap verilmemesidir. Fiziksel
thmal c¢ocuklarin beslenme, barinma ve kiyafet gibi temel ihtiyaglarinin
karsilanmamasidir. Tibbi ihmal ¢ocuklarin tedavilerinin geciktirilmesi, takip
edilmemesi ya da tedavileri dogrultusunda gerekli medikal takiplerinin
yapilmamasidir. Genel olarak cocuklarin ihmalinin; yeterli beslenmemesi, pis ve
sagliksiz ortamlara maruz birakilmasi, sagliksiz beslenmeleri, kirli elbiseler
giydirilmesi, saglik, tedavi gereksinimlerinin sunulmamasi seklinde olmaktadir (Hove,
2005: 111).

Diinya Saglik Orgiitii (1999) cocuk istismari tanimi ise “Cocugun, saghgmi, fizik
gelisimini, psiko-sosyal gelisimini olumsuz yonde etkileyen bir yetigkin, toplumu veya
iilkesi tarafindan bilerek veya bilmeyerek yapilan davranislar ¢ocuk istismari olarak

kabul edilir.” seklindedir.

“Cocuk Istismar1” tanimlar1 kiiltiirler ve toplum yapisina bagh olarak degismekte ve
bu durum genel bir tanim yapmay: zorlastirmaktadir. Ulkelerin kiiltiir yapilari,
gelenekleri ve inanislart her toplumun kendine 6zgii ¢ocuk istismar1 uygulamalarini
getirmektedir. Ulkemizde bir dini inamis ve gelenek olarak goriilen “bebeklerin
kundaklanmasi, erkeklerin slinnet edilmesi,” gibi uygulamalar birgok {ilkeye gore
cocuk istismari olarak degerlendirilmektedir. Bunun disinda ¢ocuk istismarinin
tanimlanmasinda farkli disiplinlerin mesleki bakis agilarinin da etkileri vardir. Ornegin
bir hukukguya gore cocuk istismari istismar edenin niyetine gére yorumlanabilirken,

¢ocukla c¢alisan bir meslek elemani ¢ocuk tizerindeki duygusal ve ruhsal etkilerine



gore ¢ocuk istismarini tanimlamaktadir (Pelendecioglu ve Bulut, 2009: 50). Bu durum
da gocuga kars1 gerceklestirilen bir davranisin normal bir davranis ya da ihmal veya
istismar davranisi olarak degerlendirilmesinde zorluklara yol agabilmektedir (Berkmen
ve Okray 2015: 243). Istismar davranisi ¢ocuk tarafindan algilanmayabilmekte ya da
yetigkin tarafindan bilingli olarak yapilmamis olabilmektedir (Polat, 2007:27).

Aile icinde olan fiziksel ve erken c¢ocukluk travmalar, genel kiiltiir kaliplari
dogrultusunda biiylik dl¢iide toplum goziinde ¢ocuk istismari olarak goriilmemektedir.
Bu da ¢ocuk istismarinin goriilme siklig1 hakkinda herhangi bir literatiir bilgisi ortaya
cikarmaktaki en biiyiik zorluktur. Mevcut olan veriler ise bu sorunu yeterince
anlamaya ve analiz etmeye olanak saglamamaktadir. Istismarin karmasik tanimi ve
tespit sorunu gibi nedenler iilke igi ve {lilkeler arasi karsilastirmayi onlemektedir
(Pereda vd., 1994:332).

Cocuklarin iyi-kotii niyet ayrimi yapamamasi, kisilere kolay giiven duymasi, kolay
korkutulabilir olmasi ve kolay kandirilabilir bir grup olmasi nedenleriyle ¢ocuklar
istismara ¢ok agiklardir. Ulkemizde ve diinyada ergenlik donemindeki kizlar cocuklar
biiyiik bir oranla erkek gocuklara gére cinsel istismara daha ¢ok maruz kalmaktadir.
Cocukluk donemiyle 6n ergenlik donemi arasinda bulunan ¢ocuk grubunda ise kiz
cocuklart kadar erkek cocuklarin cinsel istismara maruz kaldiklar1 uygulayicilar
tarafindan gézlemlenmektedir. Bunun nedeni olarak da bu yas grubunda heniiz fiziksel
ve cinsel bir kimlik gelisiminin olusmamis olmasi sdylenebilmektedir. Cocuklarin
kendilerini suglu hissetmeleri, korku ve utan¢ duymalari, ailelerinin kendilerine
inanmayacaklarin1 diisiinmeleri nedenleriyle cocuklar tekrar tekrar istismara maruz

kalmaktadir.
2.2.1.istismar Tiirleri

Cocugun basmna gelen istismar durumu “cocuk istismari, ithmali” ya da “c¢ocuga
yonelik kotii muamele” gibi farkli basliklar altinda tanimlansa dahi vurgulanan temel
durum gocugun basina gelen bu istismar davranisit nedeniyle istismara maruz kalmig
olmast ve farkli acilardan zarar gormesidir. Bu dogrultuda istismar farkli bagliklar

altinda degerlendirilmektedir.



2.2.1.1.Fiziksel Istismar

Acehan ve arkadaslari, (2013) fiziksel istismar1 “18 yasindan kiiglik bir ¢ocugun,
ebeveynleri/bakimmdan sorumlu birisi tarafindan viicut saghigina zarar verecek
bi¢imde fiziksel hasara ugramasi, yaralanmasi/yaralanma riski bulunmasi” olarak
tanimlamaktadir. Viicutta goriilen g¢iiriikler, ¢izikler, yaniklar, kirik kemikler,
lezyonlar, tekrarlanan “kazalar” ve fiziksel yaralanmaya neden olabilecek olaylar
fiziksel istismar olarak tanimlanmaktadir. Cocuk disiplin sekilleriyle fiziksel istismar
ayrimi ¢cogu iilke ve kiiltiirde ¢ok ince bir ¢izgide tanimlanmaktadir (Abbasi vd., 2015:
354-355).

Tiirkiye’de ¢ocuklarin fiziksel siddete maruz kalmalarina iliskin bir ¢alismaya gore; 7-
14 yas arasindaki kiz ¢ocuklarinin en fazla ebeveynleri, 6gretmenleri ve agabeyleri
tarafindan siddete maruz kaldiklar1 tespit edilmistir. Ayn1 yas grubu erkekleri ise,
arkadaglari, 6gretmenleri babalari ve yabanci biri tarafindan fiziksel siddete maruz
kaldiklar1 goriilmiistiir. Arastirma verilerine gore; 15-18 yas araliginda, az sayida kiz
cocugu fiziksel istismara maruz kaldigi, istismarcilarin daha ¢ok babalar1 ve
ogretmenleri oldugu, ayni yas dilimindeki erkek ¢ocuklarin daha fazla baba, arkadas
ve tammmadigr kisilerce fiziksel istismara maruz kaldigi goriilmistir. “Tlrkiye’de
Cocuk Istismari ve Aile I¢i Siddet Arastirmasi” na (2010) gore tiim yas gruplarinda ise
annelerin kullandigi “terlik atma” en fazla goriilen fiziksel istismar yontemi olarak

rapor edilmigtir.
2.2.1.2.Duygusal Istismar

Duygusal istismar cocuklarin g¢evrelerindeki yetigskin bireyler tarafindan g¢ocugun
kisiligine zarar veren, duygusal ve ruhsal gelisimini olumsuz etkileyen davranislarin
tiimii olarak tanimlanmistir (Taner ve Gokler, 2004: 85). “Tiirkiye’de Cocuk Istismar1
ve Aile I¢i Siddet Arastirmasi” na gore en cok karsilasilan duygusal istismar
yontemleri; “ hakaret etmek, alay etmek, lakap takmak, tehdit etmek, bagirmak, fikrini
sormamak, baski yapmak, kiiciik diisirmek, suclamak, bagkalariyla kiyaslamak”
olarak rapor edilmistir. Ayn1 aragtirma sonucuna gore; annelerin ¢ocuklara babalardan
daha fazla duygusal istismarlar uyguladiklari tespit edilmistir (Tiirkiye’de Cocuk

Istismar1 ve Aile I¢i Siddet Arastirmasi, 2010:19). istismarin diger tiirleri olan cinsel
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ve fiziksel istismara bakildigi zaman; duygusal istismarin sonuglar agisindan bu iki

istismar tiirtinii de kapsadig: diistintilmektedir (Carpenter vd., 2009: 75).
2.2.1.3.Cinsel Istismar

Cinsel istismar, c¢ocugun tam olarak algilayamadigi, anlamlandiramadigi,
onaylamadigi, onaylamasinin miimkiin olmadigi, fiziksel gelisim agisindan hazir
olmadigr veya toplumun kurallarina veya sosyal tabularma aykiri olarak cinsel
aktiviteye dahil edilmesidir. Cinsel istismar ¢ok farkli cinsel eylemler igerebilir.
Fiziksel temasin olmadig: cinsel igerikli sozler, cinsel organlart gosterme, pornografik
materyal gosterme, rontgencilik gibi eylemlerden, vajinal, oral veya anal penetrasyona
kadar degisebilen genis bir spektrumda goriilmektedir. Cocuk tarafindan taninan ve
giivenilen bir kisi ile ¢ogunlukla uzun siireli bir istismar siireci seklinde ortaya
cikmakta, siklikla da gizli kalmaktadir (Dubowitz vd., 2005: 99). Amerikan insan
Birligi Cocuk Dairesi, (2003) verilerine gore cinsel istismara ugrayan ¢ocuk sayisinin

arttig1, iki ytiz yirmi bin gocugun cinsel istismara ugradigini tahmin etmektedir.

Cocuklarin cinsel istismari olgusu yiiz yillardir bilinen bir olgu olmasina ragmen son
yillarda bu konuda tartismalar ve arastirmalar ortaya cikmaktadir. Ulkelerin
gelismislik diizeyine gore cinsel istismarin giin yiiziine ¢ikip ¢ikmama durumu ve
koruyucu-onleyici ¢aligmalarin varligi degiskenlik gostermektedir. Cocuklarin cinsel
istismar1 ¢ok boyutlu ele alinmasi gereken karmagik travmatik bir yasam deneyimidir.
Cinsel istismar kavrami ¢ocugu bastan ¢ikartma, korkutma, oyun oynama, saldiri,
sarkintillk yapma gibi yollarla cinsel kimlik gelisi tamamlanmamis c¢ocugun bir
yetiskince kullanilmasi seklinde tanimlanmaktadir (Aktepe, 2009:95). Cinsel istismar
denildiginde akla “taciz” ve “tecaviiz” kavramlar1 gelmektedir. Ancak cocuklarin
maruz kaldiklar1 cinsel istismar tiirlerine gére dokunma eylemi yoluyla gerceklesen
cinsel istismar ve dokunma eylemi olmaksizin gergeklesen cinsel istismar olarak
ayrilmaktadir. Cinsel istismar kavrami icinde bir grup cinsel aktiviteyi
barmdirmaktadir. Bunlar, cinsel iliski yoluyla, cinsel iligskiye zorlama, haz almak i¢in
dokunma, oral-genital temas, teshircilik veya ¢ocuklarin cinsel haz almak amaciyla bir
cinsel faaliyet amaciyla kullanma, pornografiye maruz birakma ve ¢ocugun fuhus ya
da pornografi i¢cinde kullanilmasidir (Puntam, 2003:269-270). Cinsel istismar olaylari

bircok toplumda hem istismara ugrayan kisi hem de istismara maruz kaldigini bilen
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kisiler tarafindan dahi gizlenen bir durumdur. Bu gizli kalma durumu cinsel istismar
vakalarmin biiyiik oranda adli makamlara bildirilmemesi ile sonu¢lanmaktadir. Bu
durum da cinsel istismarla ilgili net sayilara ulasmayi zorlastirmaktadir. Cinsel
istismarla ilgili yapilan arastirmalarda Avrupa’da 16 ‘dan kiiciik yasta cinsel istismara
maruz kalma orani kizlarda %6 ile %16 araligindayken, erkeklerde bu durum %1 ile
%15 araliginda saptanmistir. Ulkemizde 389 14-18 yas aralifindaki ogrencilerle
yapilan bir arastirmada arastirmaya katilan 6grencilerin %10,7’sinin cinsel istismara
maruz kaldigi; Tiirkiye’de eriskinlere yonelik benzer bir ¢alismada ¢ocukluk ¢aginda
cinsel istismara maruz kalmis olma durumunun %2,5 olarak saptandigi, yirmi iilkenin
verileri dogrultusunda yapilan bir meta-analiz ¢alismasinda cinsel istismara maruz
kalan kizlarin %19,7, erkeklerin ise %7,9 oldugu bildirilmistir (Ayraler ve
dig.,2015:295). Cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin %80’inin ¢ocugun bildigi bir
mekanda ve bilinen-taninan kisilerce istismara maruz kalmistir. Biiyiik oranda da
tehditle, madde kullandirilarak ya da g¢ocuklarin sevdigi seyleri vermek suretiyle

kandirilarak gergeklesmistir (Ceylan ve dig., 2009:132).
2.2.2.Eylemin Niteligine Gére Cinsel istismar Tiirleri

Cinsel istismar sadece ¢ocugun bedenine ya da cinsel organlarina yonelik dogrudan
fiziksel temas ile gergeklestirilen eylemleri kapsamamaktadir. Cocuklarin cinsel
istismar1 ¢ocugun Ozel bolgelerine ya da ¢ocukta kotii bir his uyandiracak sekilde
gerceklestigi  gibi cocugun viicut biitiinliigline temas dokunmalar, teshircilik,
rontgencilik, ¢ocugu haz amaciyla ve c¢ocugun pornografik materyal olarak

kullanilmasi da ayn1 kapsam i¢inde degerlendirilmektedir (Landolt vd., 2016).
2.2.2.1.Dokunma Eylemi Olmaksizin Gergeklesen Cinsel Istismar Davranislari

e Cinsel icerikli konusma

e Pornografik materyal gostermek
e Rontgencilik

e Teshircilik

e Istismar veya cinsel iliskiye dogrudan tanik olmak
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2.2.2.2.Dokunma Yoluyla Gergeklesen Cinsel istismar Davranislari

e (Cocuga cinsel amagli dokunma
e Cocugu cinsel amagh istismarciya dokunmaya zorlama
e Cocugun fuhusa zorlanmasi

e Oral, anal veya vajinal penetrasyon (Polat, 2007)

Arastirmalara gostermektedir Ki, ¢ocukluk déneminde en ¢ok goriilen cinsel istismar
tipi mastiirbasyon ve penetratif eylemlerdir. Sonraki sirada teshircilik, uygun olmayan
oksama ve dokunma davranislart yer almaktadir. Cocuklar cinsel istismara %51
oraninda dokunma eylemi olmaksizin maruz kalirken, %5’inde anal veya vajinal

bolgeye temas olmak suretiyle cinsel istismara maruz kalmistir (Oaksford ve Frude
2001).

2.2.3.Cocuga Yonelik Cinsel Istismar Tiirleri

Hangi davraniglarin cinsel istismar hangi davranislarin ise cinsel istismar olmadigina
yonelik anlagsmazliklar mevcuttur (Moore, 2005). Jarvis Copeland ve Walton (1998),
cocuk cinsel istismarmin farkli sekiller agisindan ayristirma yapmanin gerekli

oldugundan bahsetmistir.
2.2.3.1.Aile I¢i Cinsel Istismar: Ensest

Polat (2007) Ensest’i “evlenmeleri, ahlakca, hukuk¢a, dince yasaklanmis yakin akraba
olan kadn ile erkegin cinsel iliskide bulunmalar1” olarak tanimlamistir. Tiirk Ceza
Kanunu (2004) ensest cinsel iliskiyi “Tiirk Medeni Kanun’a gore evlenme yasagi
bulunan kisilerin gergeklestirdikleri cinsel eylem” olarak tanimlarken; ensest cinsel
iliskide taraflarin sikayetlerinin aranmaksizin agirlagtirilmis  bir su¢ olarak
vurgulamaktadir. Tiikk Medeni Kanun’u evlenmeleri yasak olan kisileri:

1-) “Ust soy ile alt soy arasinda; amca, dayi, hala ve teyze ile yegenleri
arasinda,”

2-) “Kayin hisimligi meydana getirmis olan evlilik sona ermis olsa bile,
eslerden biri ile digerinin iistsoyu veya altsoyu arasinda,”

3-) “Evlat edinen ile evlatligin veya bunlardan biri ile digerinin altsoyu ve esi

arasinda,” seklinde tanimlamaktadir.
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Yapilan bazi aragtirmalarda ensest cinsel istismar olgularinda annenin roliiniin biiyiik
oldugu, annenin ¢ocuguna karsi1 yeterince koruyucu ve kollayict olmadigi, ekonomik
bagimsizliklarinin olmadigi, esine kars1 gelebilecek yardim isteyecek bilgi ve beceriye
sahip olmadiklar1 bu nedenle de cinsel istismar1 gormezden geldikleri belirtilmektedir

(Ibiloglu vd., 20018, Romans vd. 1997, Polat 2000, Erdogan vd., 2011).

Cocuklar genellikle bir tanidiklar tarafindan cinsel istismara maruz kalmakta olup
istismarct ¢ocugun ailesinden ya da akrabalarindan biri de olabilmektedir. 1980
yilinda Amerikan Saglik, Egitim ve Koruma Boliimii “aile i¢inde anne-baba figiiriine,
giiciine ve otoritesine sahip kisilerin gocugu cinsel istismar etmesini” “ensest” olarak
tammlamistir. Ulkemizde de bu durum kanunen kan bagi aranmaksizin evlenmeleri
yasak olan kisilerin cinsel eylemleri “ensest” olarak tanimlanmaktadir. Diinyanin
bir¢ok yerinde oldugu gibi iilkemizde de ensest cinsel istismarlar ¢ogunlukla gizli
kalmakta ya da agiga kavusma siireci ¢ocuk i¢in ¢ok zor bir siire¢ icermektedir
(Bozbeyoglu, 2009). Aile i¢i cinsel istismar olgularinin degerlendirildigi bir
arastirmada 43 olgunun 15’inde (%34,9) istismarci 6z baba iken diger istismarcilar
sirasiyla iivey baba (s=7, %16,3), kuzen (s=4, %9,3), agabey (s=3, %7,0), amca-day1
(s=1, %2,3), enistedir (s=1, %2,3). Ensest olgularinin 12’sinde (%27,9) istismarcinin
‘diger akrabalar’ oldugu saptanmistir (Gencer ve dig., 2016:60). Cocugun sevilen ve
giiven duygusunu olusturdugu bir yakini tarafindan cinsel istismar edilmesi, ¢ocukta
0z giiven kaybina, istismarcist tarafindan ihanete ugramis hissetmesine neden
olmaktadir (Cegen, 2007:5). Ensest olgularda ¢ocukla istismarcisi arasinda bir giiven
iligkisinin olmasi ¢ocugun istismari fark etmesini ve anlatmasimi engellemektedir.
Cinsel istismar olaylarinda olay lizerinden gegen siireye gore aile dis1 cinsel istismar
ile aile i¢i cinsel istismar olgular1 karsilastirildiginda; Aile dis1 cinsel istismarda adli
mercilere bagvurma siiresi 14.2+13,6 ay iken aile i¢i “ensest” olgularda bu siirenin
22.3+22,2 ay oldugu sonucuna ulasilmistir. Ensest vakalarinda olaymn iistiinden gegen
zamanin, aile dis1 cinsel istismar vakalarina gore uzun oldugu, ensest vakalarin daha

gec ortaya ¢iktig1 sonucuna ulasilmistir (Gencer ve dig., 2016:60).
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2.3. CINSEL iSTiSMARIN RiSK FAKTORLERI

Her ne kadar higbir ¢ocuk i¢in kesin bir sey sdylenemese de cinsel istismar riskini
arttiran veya azaltan birtakim faktdrler mevcuttur. Cocuk cinsel istismarini etkileyen
bu durumlar ¢ocukla ilgili, aileyle ilgili ve toplumla ilgili baz1 6zellikler risk faktorleri

olarak degerlendirilmektedir.
2.3.1.Cocukla ilgili Risk Faktorleri

Cinsel istismar acisindan g¢ocukla ilgili risk faktorleri degerlendirildiginde cinsiyet
onemli bir faktdrdiir. Istatistikler incelendiginde kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklarindan
5 kat daha fazla cinsel istismara maruz kaldig1 goriilmektedir (dtl.com).

Cinsel istismar her yastan ¢ocuklarin maruz kalabilecekleri bir durum olsa da belli yas
araliklarinda ¢ocuklar daha fazla risk altindadirlar. Cocuklarin en fazla cinsel istismara
maruz kaldig1 yas araligi 7-13 yastir. Ancak cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin
%?20’den fazlas1 8 yasindan once cinsel istismara maruz kalmistir (dtl.com).

Cinsiyet ve yas birlikte degerlendirildiginde erkek c¢ocuklar agisindan durum
degerlendirildiginde ¢ocugun cinsel istismara ugradigi yasin 6nemli bir rol oynadigi
goriilmistiir. Cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarin yaslart incelendiginde 12- 17
yas grubundaki cocuklarin %8’i, 12 yas altindaki g¢ocuklarin ise %2 ’si erkek
cocuklardir (dtl.com).

Diger suglara tanik olan ya da maruz kalan ¢ocuklarin cinsel istismara ugramasi daha
olasidir. Kirsal kesimde yasayan ¢ocuklarin cinsel istismara maruz kalma riskleri 2 kat
daha fazladir. Sosyo-ekonomik durumu diisiik hanelerde yasayan g¢ocuklar, cinsel
istismara 3 kat daha fazla maruz kalmaktadir (dtl.com). Diisiikk sosyo-ekonomik diizey
cinsel istismar icin risk faktorii olarak degerlendirilse de ithmal ve fiziksel istismar i¢in
daha yiiksek risk tasimaktadir (Putnam, 2003).

Cinsiyet ve yasa ek olarak cocugun engellilik durumunun olup olmamasi, istenmeyen

cocuk olmasi da cocukla ilgili risk faktorleri arasinda yer almaktadir (Yilmaz, 2009).
2.3.2. Ailesel Risk Faktorleri

Aile yapisi, ¢ocuklarin cinsel istismarinda en 6nemli risk faktoriidiir. Ebeveynleriyle

birlikte normal bir hayata sahip olan ¢ocuklar dahi bu risk faktoriinii tasimaktadir,
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Risk faktorii tivey ebeveynlerin veya tek ebeveynli ailelerin oldugu durumlarda
artmaktadir.

Her iki ebeveyni ile birlikte yasayamayan (kurum bakimi altina olan veya evlat
edinmis olan) ¢ocuklar, iki ebeveyni ile birlikte yasayan ailelere gore 10 kat daha fazla
risk altindadir. Ebeveynleri herhangi bir iste ¢calismayan cocuklar i¢in risk faktorii 3’e

katlanmaktadir. (dtl.com).

Ebeveynlerin egitim diizeyleri, pargalanmis aile, ebeveynler aras1 uyum sorunu, madde
kotiiye kullanimi, genis aile yapisi, geng yasta anne baba, deneyimsiz anne baba,
istenmeyen gebelik, erken yasta siddete maruziyet, yetersiz dogum o&ncesi bakim,
fiziksel ya da ruhsal hastalik, diisiik sosyo-ekonomik durum, yiiksek stres diizeyleri,
aile i¢i siddet gibi durumlar gocugun cinsel istismara maruz kalmis olup olmamasinda

riski etkileyen faktorlerdir (Y1lmaz, 2009; Polat, 2007; Oztiirk, 2007).

Aile i¢i cinsel istismara ugramis ¢ocuklarin %57 sinin par¢alanmis aile yapisina sahip
oldugu, bunlarin iginde de en yiiksek yiizdenin de evde {ivey babanin ya da iivey baba
roliinde gayri resmi bir birlikteligin oldugu ve evde tek annenin oldugu durumlardir.
Aile i¢i cinsel istismarda evde bir livey baba olmasinin, biyolojik babaya oranla
cocugun cinsel istismara maruz kalma riski agisindan alt kat daha arttiran bir
durumdur. (Lucatero AG ve dig., 2008:188). Ayrica Topbas (2004) ailesel risk
faktorler arsinda; ¢ok cocuklu ailenin ¢ocugu olmak, ¢ok gen¢ anne olmak, iivey
ebeveynle yasayan c¢ocuk, egitimsiz ebeveyne sahip olmak, aile i¢i ge¢cimsizligin bas
gostermesi, istenmeyen gebelik sonrast dogan gocuk, kendisi de cinsel istismara maruz

kalan bir kisinin gocugu olmayu ailesel risk faktorler arasinda degerlendirmistir.

Green (1996), aile ici cinsel istismarin ortaya ¢iktigr islevselligi bozuk olan aileler
olarak tanimlanmakta olup bu ailelerde “Baskin ve kosulsuz séz tutma isteyen ana
baba modeli, Cinsel sorunlar, Sosyal izolasyon, Rol ¢atismast, Yadsima” gibi cinsel

istismara neden olan ¢esitli patolojiler oldugunu vurgulamistir.
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2.3.3. Toplumsal Risk Faktorleri

Toplumsal risk faktorleri arasinda; toplumda ¢ocugun degerinin azalmasinin, sosyal
esitsizliklerin olmasi, toplumsal olarak siddete hosgoriiyle bakilmasi, medya siddetinin
varlig1, organize siddetin varligi (savaglar vb.) su¢ oranin yiiksek olmasi, sosyal
servislerin azlig1, yoksullugun yaygin ve igsizlik oraninin fazla olmasi yer almaktadir

(Yilmaz, 2009; Deveci, Acik, 2003).

Cesitli faktorler cocuklarda farkli tiir ve boyutlarda istismara yol a¢gmaktadir. En
onemli faktor ise ¢ocuklara karsi yapilan bu davranisin istismar olarak tanimlanip
tanimlanmadigidir. Bu durum ise toplumun iginde bulundu sosyo-ekonomik duruma
ve toplumlarin kiiltiirel yapisina degisiklik gostermektedir. Heidin (2000) cinsel
istismarin herhangi bir sosyal yapiyla veya sosyoekonomik diizeyle iliskilendirememis
ve her toplumda goriilebilecegini belirtmistir (Topbas, 2004:79). Bir¢ok toplumda
cinsel istismarin kiiltiirel tolerans farkliliklarinin, fiziksel cezalarin normal
kargilanmasinin, ebeveynler arast catigmalarin, huzursuz aile ortaminin, {ivey
ebeveynle yasamanin, ruhsal ve bedensel sagligin bozuk olmasi durumlarinin cinsel
istismarin olas1 nedenleri arasinda yer almaktadir. Ulkemizde ise; yoksulluk ve gok
cocuklu aile yapisi, ataerkil-genis aile yapisi, diisiik egitim diizeyi, mesrulasmis ¢ocuk
ve kadin siddeti, cinsiyet ayrimcilii, erken evlilikler cinsel istismarin riskini

arttirmaktadir (Tirali ve dig., 2013:154).
2.4. CINSEL ISTISMARIN COCUK UZERINDEKI ETKILERI
2.4.1.Cinsel istismarin Cocuk Uzerindeki Etkileri

Cocuga yonelik cinsel istismara iligkin literatiirler tarandiginda, cinsel istismarin
cocuk {lizerinde yogun izler biraktigi goriilmektedir. Cinsel istismarin bazi tiirleri
ozellikle ruh saghigr acisindan diger istismar tiirlerine gore daha kalict sonuglar
dogurabilmektedir. Cocugun yasi, gelmislik diizeyi, bilissel gelisimi ve cinsel
istismarin boyutu etkilenme diizeyini belirleyen faktorlerdir. Cocuk ile istismarci
arasindaki yas farkinin fazla olmasi, istismarcinin aile icinden veya tanidik olma
durumu cinsel istismarin ¢ocuk tizerindeki travmay1 arttiran faktorlerdir (Alparslan,
A.H. 2014).



17

Cocugun gelisimini, giivenligini ve iyilik halini tehdit eden kosullarin erken fark
edilmesi, koruyucu ve oOnleyici faaliyetlerin baglatilmasina iligkin olarak sosyal
hizmet, egitim, saglik ve adalet kurumlar1 6nem tasimaktadir. Bu dogrultuda cinsel
istismart dogru degerlendirebilecek ve miidahale edebilecek okul sosyal hizmet
uzmanina, psikolojik danigmanina, 6gretmen, psikiyatrist ve doktora ihtiya¢ vardir

(Glimiis, A.E. 2017).
2.4.1.1.Cocuktaki Fizyolojik Etkileri

Cocugun cinsel istismarinda fiziksel belirtiler 6nemli rol oynamaktadir. Ancak tek
basma fiziksel belirtilerin yeterli oldugu diisiiniilmemelidir. Ciinkii cinsel istismar
eylemi ¢ocuga herhangi bir sekilde fiziksel zarar vermeden ya da dokunma olmaksizin
dahi gergeklesebilir. Cinsel istismar eylemleri ¢ogu zaman bulgu tasimayan ¢ocuklarin
sOylemedikleri ya da sOylemeyi erteledikleri bir durumdur. Hekimlerce yapilacak
muayene sonuglarinda elde edilebilecek bulgulari su sekilde siralanabilmektedir;
“genital bolgedeki siyriklar, genital bolge kagsinmalari-agrilary, ywrtilmis himen yapist,
vajen veya makat kanamasi, perine yirtigi ya da ekimozlari, yiiriime ve oturmadaki
giicliikler, cinsel yolla bulasan hastaliklar, tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonlari, penis
iltihabt veya vajen akinti” durumlarinda cinsel istismardan sliphe edilmelidir

(Alparslan, 2014).
2.4.1.2.Cocuktaki Psikolojik Etkileri

Cinsel istismar eylemi genel ruhsal iyilik hali iizerinde olumsuz bir etkiye sahiptir.
Aragtirmalar cinsel istismar ile travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB), anksiyete
bozuklugu, depresif bozukluk, yeme bozukluklari, cinsel bozukluklar, kisilik
bozukluklar1 ve madde bagimlilig1 gibi ciddi ruhsal bozukluklar arasinda gii¢lii bir
bagin oldugunu gostermektedir (Horowitz, vd., 2001). Cinsel istismarin ayrica
cocuklarda borderline kisilik bozukluguna, paranoid ve obsessif kompulsif

bozukluklarada 6nemli derecede etkiledigi saptanmistir (Ratican, 1992).

Hall ve Hall (2011)’e gore ¢ocuklarin cinsel istismarinda depresyon en yogun
psikiyatrik oldugunu ve depresyonun yogun kronik degersizlik duygusu ve sosyal

izolasyon davranisindan kaynaklanabilecegini belirtmistir. Cogu cinsel istismara
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maruz kalan ¢ocuklarin depresif belirtileri arasinda ¢ogu zaman degersizlik duygusu,
intihar diisiincesi, uyku bozukluklar1 ve yeme bozukluklari saptanmistir (Ratican,
1992). Baldwin (1990)’in 100 ¢oklu kisilik bozuklugu vakasinda yapmis oldugu

calismada %83 {iniin ¢ocuklukta cinsel istismara maruz kaldigini tespit etmistir.

Cinsel Istismar eylemi sonrasinda gocuklarda gelisen ruhsal sorunlarin siddet etkisi;
cocugun yasina, ruhsal gelisimine, cinsel istismar olaymnin sikligia, ¢ocuk igin
tasidigr anlama, cinsel istismar olayimin siiresine, cinsel istismar eyleminin niteligine
(dokunma olmadan gerg¢eklesmesi, penetrasyon igerip igermeme), maruz kalinan cinsel
istismar eyleminin sekline (oyun niteligine, baski kurulmasi ve direncin kirilmasina,
siddet icermesine) bagli olarak degisebilmektedir (Nasiroglu, 2014). Cocuklarin
korkutulmalarina, istismarcinin yakinlik durumuna, ¢ocugun ebeveynlerini kaybetme
korkusuna ve sugluluk hissine gore cocuklar tekrarlayan cinsel istismarlara maruz
kalmaktadir (Brown ve Anderson, 1991). Cinsel istismara maruz kalmis ¢ocuklarda
yayginlikla cinsel igerikli oyunlar oynama egiliminin artmas: goriilmektedir.
Aragtirmalar cinsel istismara maruz kalanlarin, arkadaglariyla cinsel igerikli oyunlar

daha ¢ok oynadiklarini tespit etmistir (Navalta vd., 2010).

Istismarc1 ile cinsel istismara maruz kalmis olan ¢ocugun yakmligmin gocugun
yasayacagi psikiyatrik bozuklugu etkiledigi bilinmektedir (Kaplan, 1996). Cocukluk
caginda cinsel istismara maruz kalmis olanlarin olmayanlara gore 3,5 kat daha fazla
psikiyatrik yardim aldiklari, cinsel istismara maruz kalanlarin en fazla kisilik
bozuklugu tanisi1 aldigi (Testa ve ark., 2005), intihar diisiincelerinin ve girisimlerinin
de oldukga fazla oldugu tespit edilmistir (Soylu ve Alpaslan 2013). Cinsel istismara
maruz kalan g¢ocuklarda en sik Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) tanisi
goriildiigl tespit edilmis; borderline kisilik bozuklugu tanisi alan kisilerde %70-80,
cogul kisilik bozuklugu tanisi alanlarda ise %85-90 oraninda ¢ocukluk ¢aginda cinsel

istismar Oykiisii saptanmistir (Gorker vd., 2000).
2.4.1.3.Cocuktaki Davranigsal Etkiler

Cinsel istismara maruz kalmis ¢cocugun davranislar1 ucari, asir1 abartili veya tutarsiz
oldugu yoniindedir. Cocuk tanimadig1 ¢evresine kars1 anormal davraniglar icindeyken

bazen de ige kapanik asir1 problemli davranislar i¢inde bulunabilir (Eksi, 1999; 535).
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Polat (2000)’e gore cocukluk déneminde cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yas

gruplarina gore gosterdigi degisiklikleri su sekilde gruplandirmaktadir;

0-3 Yas Yabancilardan korkmaktadir uyku ve beslenme diizeninde ve giysi degistirme
sirasinda problem c¢ikar

3-6 Yas Konusma ve fiziksel davraniglar bakimindan bebek gibi davranirlar. Kendini
ifade etmede sorunlar yasar, i¢ine kapaniktir ve anneye daha ¢ok bagimlidir. Eniirezis,
enkopresiz, uyku ve beslenme sorunu, cinsel oyun ve mastiirbasyon davranis1 goriiliir.

6-12 Yas Sosyal g¢evreden koparak tek kisilik bir diinya yaratmak, evden ya da
okuldan sebepsiz uzaklasmak, uyku sorunu, 6grenme problemi, obresif kompiilsiyon,
otoagresyon, kendinden kiiclik c¢ocuklara cinsel istismar, sebepsiz aglama, asiri
hassasiyet, karin ve bas agrilariyla huzursuz davranislar gosterir.

13-18 Yas Bagimlilik yapan madde aliskanligi, fobiler, otoagresyon, evden, okuldan
uzaklagma, istismar egiliminde olma, obresif kompiilsiyon, asir1 sinir, beslenme ve
uyku diizensizligi, yakinliktan (duygusal ve fiziksel) kaginma, rastgele cinsel
iligskilerde bulunma, psikoz, kendine zarar verme egiliminde bulunma vb. gézlemlenir.

Cocugun ruhsal ve sosyal davraniglarinda, giinliik normal davranisinin disinda kaygi

ve endise ya da farkli yas gruplar1 davranislar sergilenmektedir (Eksi, 1999: 536).

2.4.1.3.1. Cocukta Yeme Bozukluklari

Cocukluk donemi cinsel istismar travmalarinin agir psikolojik sorunlara neden oldugu
ve var olan psikolojik sorunlar1 agirlastirdigi; bu travmalarin yeme bozukluklariyla
diger ruhsal bozukluklara gore daha fazla iliskili oldugunu gdsteren "bircok caligsma
bulunmaktadir (Molendijk ve dig. 2017:1404). Yeme bozuklugunun gelisiminde biyo-
psiko-sosyal faktorlerle birlikte travma dykiisiiniin niteliginin 6nemli rol oynadigi ileri
siiriilmektedir. Ozellikle yeme bozukluklarinin erken yasta ortaya ¢ikmasinin cocukluk
doneminde yasanan travmalarla iligkili olduguyla ilgili 6n goérii dogrultusunda
¢ocukluk cagi travmalariyla ilgili birgok arastirma mevcuttur. Tung (2019) ‘un yapmis
oldugu bir ¢aligma sonucuna gore; cinsel istismara maruz kalma diizeyinin artmasinin
yeme tutumlarint daha fazla bozdugu, bu bireylerin diyet yapmakta zorlandiklar

sonucuna ulagmustir.
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2.4.1.3.2. Cocukta Kendine Zarar Verme

Kendine zarar verme davranisini tanimlamadaki iki temel kriter kisinin kendi iste8iyle
yapiyor olmasi ve kendini 6ldiirmek gibi bir arzusunun olmamasidir. Kendine zarar
veren kisi gergeklestirdigi eylemin farkinda olup bu eylem sonucunda kendilerinin
“rahatlattigini, sakinlestirdigini” dile getirirler. Dolayisiyla kendine zarar verme
davranisindaki temel amag kisinin i¢inde bulundugu olumsuz duygu durumundan bu
davranig araciligiyla kurtulmaktir(Herpetz vd, 1997). Kendine zarar verme
davraniglarin yas olgusu risk etmelerinden bir tanesidir. Ergenlik doéneminde
cocuklarin bilissel diizeylerinin heniiz yeteri kadar gelismemesi, kiz ¢cocugu olmak ve
aile destegi kendine zarar vermede risk faktorleri arsindadir(Shaffer 1981). Ergenlik
doénemindeki ¢ocugun biyo-psiko-sosyal degisimiyle ¢ocuk strese daha duyarli hale
gelir. Yapilan arastirmalarda ergenlik doneminde cinsel istismara maruz kalan kiz
cocuklarin duygusal acilarini bastirmak igin ilerleyen donemlerde kendilerine zarar
verme davranist gelistirdikleri ve ensest vakalarin utandiklar1 i¢in kendilerine zarar

verdikleri saptanmustir (Klomek vd., 200).

2.5. DEPRESYON

Depresyon kisinin duygu, diisiince ve davranislarini etkileyen ve bunlarin tiimiinii
degistiren, kisinin ayn: zamanda beden sagligini da etkileyen tibbi bir durumdur.
Depresyonda olma duygusu kendisini farkli sekillerde gosterir. Cogu ¢ocuk
duygularinin ifade etmekte zorluk yasar, hissettiklerini disa vurmada yogun bir ¢aba
harcarlar. Duygularini disa vuramayan ¢ocuklar1 anlamanin baslica yolu davraniglarini
anlayabilmekten gecer. Cocukluk depresyonunda olumsuz ya da yikici davraniglar
hemen hemen her giin, glin boyu ortaya ¢ikar ve bu durum haftalarca siirebilir.
Depresyondaki ¢ocuk stirekli hastaymis gibi goriiniir, okula gitmek istemeyebilir,
okuluyla, cevresiyle sorunlar yasarlar, siirekli olumsuz tepki verirler. Cocuklarda
travmatik olaylar sonucu gelisen depresyonlarda g¢ocuklar umutsuzluk batagina
saplanabilirler, 6liim diislincesiyle bogusup intihar1 diisiiniirler. Ergen ¢ocuklarda en

sik karsilasilan 6liim nedeni intihardir (Kéroglu 2006).
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Duygusal Degisiklikler
Depresyonun onde gelen belirtisi duygusal degisikliklerdir. Depresyonda olan kisi
kendisini sik sik {iziintiilii ve ¢aresiz hissedebilir, kisinin benlik saygisi1 ve 6zgiliveni bu
donemde diisebilir. Cogu zaman depresyonda olan kisi kendisini ¢evresinde olup biten

olumsuz olaylarin sorumlusu olarak hisseder.

Diistinsel Degisiklikler
Depresyon kisginin biligsel aktivitelerinde bozukluk yaratabilir, diisiince siirecini
bozabilir. Kisi belli bir konu {izerinde yogunlagsmakta zorluk yasayabilir, karar
vermekte zorlanabilir, giinliik is aktivitelerini yapmak zorlasir ve bunlar bir yiik haline

gelebilir.

Bedensel Degisiklikler
Depresyon kisinin bedensel iglevini bozabilir. Genellikle uyku ve yeme bozukluklari
ortaya ¢ikabilir, ¢ok yemek yiyebilir ya da ¢ok istahsiz olup kilo kaybedebilir.
Depresyondaki kisilerin igsel giicii de tiikenebilir. Kisiler kendilerini agirlagmis,

yorgun hissedebilirler, tiikenmislik duygusu i¢inde olurlar.

2.6. STRES

Kokenini Latince “Stringere” kelimesinden alan ve “sikica sarmak, sikmak,
sikistirmak ve baglamak” gibi anlamlara gelen stres en genis anlamda kisinin
cevresinin talepleri dogrultusunda verilen tepki olarak agiklanmaktadir (Benjamin
Stora, 1992). Psikolojik stres ise, kisinin iyilik haline etki eden degerlerin, ¢evresinden
gelen talepler dogrultusunda bas etme yollarin1 zorladigi durumlar olarak
tanimlanmaktadir(Lazarus ve Folkman, 1984). Bireyler, sahip oldugu bilgi ve
becerileri dogrultusunda toplumsal kosullara bilingli ve bilingsiz bir sekilde uyum
saglama ¢abasi icindedir. Uyum saglama ¢abasi icinde bireyin “zorlanma ve
yiiklenme” durumu da stres olarak ifade edilmektedir(Koknel, 1998). Ozetle stres,
bireyin zorlamalar ve tehditler dogrultusunda verdigi uyum tepkisi olarak

nitelendirilebilir (Baltas ve Baltas, 2000).

Hans Selye “Genel Uyum Belirtisi” olarak nitelendirdigi stresi; “alarm, direng ve
tilkenme” donemi olarak ii¢ ana hatta ele almistir. Alarm donemi kisinin dis uyaricilart

stres olarak algiladigi donem oldugunu, kisinin bu donemde bagimsiz faaliyetlerini
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devreye sokarak kendini korumaya hazirlar. Alarm déneminde kisi algilanan stres ile
bas edebilecekse bag etmesi, bag edemeyecek ise kisinin dengesini yeniden saglamaya
caligmasidir. Stres durumuyla kisi uyum saglayabilmis ise burada direng ortaya
cikmaktadir. Diren¢ doneminde kisi eger basarili bir sekilde stres durumuyla uyum
saglamis ise denge saglanir. Diger yandan stres yaratan olayin ciddi olmas1 veya uzun
siire etkisini korumasi kisinin direncini ve enerjisini tiiketecektir (Baltas ve Baltas,
2000).

2.7. CINSEL ISTISMARA MARUZ KALAN COCUKLARLA SOSYAL
HiZMET MUDAHALESI

2.7.1. Ekolojik Sistem Yaklasimi

1960’11 yillara kadar kisilerdeki duygusal ve/veya davranissal sorunlari, kisilerin igsel
yasantilarint 6n plana alarak, ruhsal rahatsizlik olarak kabul edem medikal model
mesleki uygulamalarda hakim yer tutmus ancak sonraki siirecte kisinin g¢evresi iginde
degerlendirilmesinin gerektigini, ortaya c¢ikan sorunlarda kisinin ¢evresinin de etkisi
oldugunu vurgulayan “cevresi i¢inde birey” anlayis1 daha baskin hale gelmeye
baslamistir. Bireyin g¢evresi icinde degerlendirilmesi, sorunu miiracaat¢ilarin iginde
aramasi yoluyla sorun dogrultusunda kisinin su¢lanmasina (blame the victim) neden
olan medikal modelden uzaklasilmasina ve ‘“gevresi i¢inde birey” bakis agisiyla
sorunlarin ¢ok boyutlu ve biitiinciil bir bigimde ele alinmasina olanak saglamistir
(Acar ve Acar, 2002). Ekolojik sistem yaklagiminin sosyal hizmet uygulamalarinda
yer almast 1979’da Carel Germain tarafindan “uyum dengesi (goodness of fit)”
seklinde tanimladigi kisinin gevresi ile arasindaki uyumun Onemini vurgulamasi
sonucunda olmugtur (Turan, 1999). Bu dogrultuda yaklasimin en temel 6gesi “cevresi
icinde birey” kavramidir (Ashman ve Zastrow, 1990). Yaklasimin en temel varsayimi
da kisi ise ¢evresi arasinda meydana gelen karsilikli etkilesimler (interaksiyonlar)
gelistirilirse kisinin ¢evresinde meydana gelen degisimlere daha kolay uyum
saglayabilecegi yoniindedir (Ashmann ve Hull, 1999). Ekolojik sistem yaklagiminda
amag¢ kisinin cevresi ile uyumunu degerlendirip bu uyumun diizeyini artirmak i¢in
birey ve ¢evre ile uygun miidahalelerde bulunmak, bu sirada da hedef grubun stresini
azaltmak ve olumlu gelisim saglayarak degisimi desteklemektir (Teater, 2014).

“Sosyal cevre” kavrami da kisi ile cevresi arasindaki “interaksiyon”un
y
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tanimlanmasinda O6nemli bir islevi olan ekolojik sistem yaklagimi iizerinden inga
edilmistir (Ashmann ve Hull, 1999). Bu dogrultuda kisi ile gevresi arasinda
olusturulacak uyum aracilifiyla sadece bireydeki degil ailedeki ve toplumdaki
problemler o6nlenebilmekte, farkli sistemler arasindaki islevsel eksiklikler
giderilebilmektedir (Danis, 2006).

Bronfenbrenner (1997)’e¢ ekolojik sistem yaklasiminin dort diizeyde bileseni
bulunmaktadir. Bunlar; kisinin is, okul, ev gibi mevcut ortami olan mikrosistem;
komsu, toplum gibi mikrosistemlerden olusan mezzosistem; kamuya ait kurumlar gibi
bireyi dogrudan kapsayan sosyal yapilarin olusturdugu ekzosistem; ekonomik/siyasal
ideolojilerin, baskin inanglarin olusturdugu kiiltiirii kapsayan Oriintiilerin olusturdugu

makrosistemdir (DeVylder, 2012).

Genel sistem kuraminin bir bigimi olan ve kisiler ile ¢evreleri ve aralarindaki iliskiyi
anlamay1 odagma alan ekolojik sistem yaklasiminda birinci odak; kisinin gelisim
kapasitesinin, sorunlarla bag etme becerisinin ve sorunlarin ¢éziimiinde sosyal gevre
sistemlerinin arastirilmasi, ikinci odak; miiracaatgilarin bu sistemlerle olan etkilesimi
ve ihtiya¢ duyulan kaynaklarla baglantisi, hizmet ve firsatlarla olan iliskisidir. Kisinin
cevresi ile olan iligkisi onun gelisimi agisindan firsatlar yaratabilecegi gibi engelleyici

de olabilmektedir (Duyan, 2010)

Insanlar bio-psiko-sosyal boyutlar1 olan kiiltiirel varliklardir. Dolayisiyla her bir birey
davraniglariyla ¢evresini etkilemekte, ayn1 zamanda da i¢inde bulundugu ortamda
cevresindeki sistemlerden de etkilenmektedir (Ashman ve Hull, 1999). Insanlar sahip
olduklar aktif ve dinamik iletisim ve etkilesim siiregleri yoluyla pozitif ya da negatif
yonde degisim, gelisim gostermektedirler. Kiside meydana gelen davraniglar, bio-
psiko-sosyal gelisimi kisinin i¢inde bulundugu cevrede etkilendigi sistemlerle olan

etkilesimlerinin yoniine gore degismektedir (Danig, 2006).

Ulusal ¢alismalarda cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklar ve ebeveynlerinin
goziinden, istismar siirecinde ¢evresi ve sistemlerle olan etkilesimlerinin
degerlendirildigi nitel c¢aligmalarla karsilasilamamig, uluslararasi degerlendirme

yapildiginda ise cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin siireclerini nasil yasadiklarina
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iliskin ¢ok boyutlu degerlendirme yapan ¢aligmalarin ¢ok sinirlt oldugu goriilmiistiir

(Pasli, 2017)
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3. BOLUM
YONTEM

Bu boliimde arastirmanin modeli, verilerin elde edildigi evren ve Orneklem, veri
toplama araglari, veri toplama siireci, verilerin islenmesi ve ¢oziimlenmesine iliskin

bilgiler yer almaktadir.

3.1. ARASTIRMANIN MODELI

Arastirma cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ifade asamalarindaki adli
dosyalarinin igeriginin sosyal hizmet bakis acisiyla incelemesi iizerine egrilmistir.
Arastirmayla birlikte cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ifade asamasindaki adli
dosyalar incelenerek cocuga iliskin bilgiler, ailesinin sosyo demografik bilgileri,
istismar Oykiilerine iliskin bilgiler, istismarciya ait bilgiler, ¢ocugun depresyon
diizeyine iliskin bilgiler ve g¢ocugun stres diizeyine iliskin bilgiler belirlenmeye
calisilmigtir. Arastirmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin dosyalarin analizi

nicel arastirma yontemi kullanilarak ele alinmistir.

3.1.2. Nicel Arastirma Yontemi

Aragtirma kapsaminda ¢ocuga ait adli dosyalar icerisinde yer alan evraklarda ¢cocuk ve
ailesi hakkinda var olan sosyo demografik bilgilerin, istismarciya ve istismar olayina
ait ozelliklerin, depresyon ve stres Ol¢eklerindeki kodlamalarin tek tek taranmasi ile
elde edilen niceliksel veriye dair bilgilere yer verilmistir. Bu ¢alismada 2018-2019
yillar1 arasinda Cocuk Izlem Merkezinde ifade islemleri yapilan cocuklarin
dosyalarina ait gbzleme dayandigi igin 6z itibariyla kesitsel bir arastirmadir. Kesitsel
Arastirma (Cross-sectional) : Bir olgunun ya da orneklemin belirli bir zamandaki
halini gozlemlemeyi iceren arastirmalar kesitsel arastirmalar olarak adlandirilir.
Kesitsel arastirmalar, tanimlayic1 6zellik tasiyabilecekleri gibi, kiyaslayic1 amaglar da
tastyabilirler. Bu aragtirmalarda, maruziyet ve etki 6l¢ilimleri ayn1 anda yapilir. Bundan
dolay1, kesitsel arastirma diizeninde nedensel Ogeden etkilenim donemine ait
gozlemler bulunmadigindan, ancak olas1 etyolojik nedenlerin ‘“varsayimlarinin”
olusturulmasinda temel olarak kullanilirlar (Metinas ve Atalay 2019:11) Arastirma,
2018-2019 yillarina ait Samsun Cocuk Izlem Merkezinde ifade islemleri yapilan tiim

cocuklarin dosyalar1 arastirmanin evreni olmasi dogrultusunda retrospektif bir



26

yontemle ele alnacaktir. Retrospektif Arastirma (Oncesine Gore Durum Tespiti
Arastirmalari): Gegmige toplanan verilere bakarak c¢alismanin basinda belirtilen
amaclar arastiran arastirmalardir (Powell, 2015:675). Bu calisma ayn1 zamanda hem

tanimlayict hem de kiyaslayici 6zellik de tagimaktadir.
3.2. ARASTIRMANIN CALISMA EVRENI

Arastirmanin evreni Samsun ili Cocuk Izlem Merkezindeki olan cinsel istismara
maruz kalmis olan ¢ocuklarin ifade dosyalaridir. Arastirmanin 6rneklemi belirlenirken
aragtirma kapsaminda ele alinan Algilanan Stres Olgegi ve Beck Depresyon Olgeginin
kullanilmasma Cocuk Izlem Merkezinde 2018 yili itibariyle baslanmis olunmasi ve
2020 yihi itibariyle de bu arastirmaya baslanmis olmasi nedenleriyle; arastirmanin
orneklemini 2018-2019 yillar1 arasinda Samsun Cocuk izlem Merkezinde bulunan
Cumbhuriyet Savciliklar tarafindan cinsel istismara maruz kalma siiphesiyle Cocuk
Izlem Merkezine ifadeleri alinmak iizere gonderilen ve ifade islemleri tamamlanmis,
Algilanan Stres ve Beckdepresyon Olgegini doldurmus olan cocuklarm 114 adli
dosyadan ibarettir.

Dislama kriteri; Arastirmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklara goniilliiliik esas1
dogrultusunda uygulanan Algilanan Stres Olgegi ve Beck Depresyon Olgegini hig
doldurmamis c¢ocuklarin, 12 yas altinda olan ¢ocuklarin ve mental retardasyon tanisi

alan ¢ocuklarin toplam 210 dosyast arastirma dist birakilmistir.

3.3.ARASTIRMADA KULLANILAN OLCME ARACI

Bu arastirmada ii¢ temel veri toplama araci kullanilmistir;

Birinci veri toplama araci, “yari yapilandirilmis soru kagidi” ‘dir. Yar1 yapilandirilmis
soru kagidi sirasiyla ¢ocuk ve ailenin sosyo-demografik 6zelliklerine yonelik sorular,

cinsel istismar olayina iligkin sorular ve istismarciya iliskin sorular yer almaktadir.

Ikinci veri toplama araci, “Beck Depresyon Olgegi”dir. 1961 yilinda Beck tarafindan
gelistirilen “Beck Depresyon Olgegi (BDO)”, depresyonda goriilen somatik, duygusal,
bilissel ve motivasyonel belirtileri dlgmektedir. Olgegin asil amaci depresyon tanis
koymak degil, depresyon belirtilerinin derecesini objektif olarak belirlemektir. Beck

Depresyon Olgegi arastirma kapsaminda Cocuk Izlem Merkezine gelen ¢ocuklarmn
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depresyon derecelerini ortaya koyabilecek diizeyde giivenilirlik ve gegerliligi yapilmis

bir Olgektir.

Uciincii veri toplama araci, “Algilanan Stres Olgegi” ‘dir. Cohen, Kamarck ve
Mermelstein tarafindan 1983 yilinda gelistirilen 6lgek 12 yas tistiindeki her bireyin,
stres diizeyini, katilimcilarin hayatin1 hangi diizeyde tahmin edilemez, kontrolsiiz ve
asir1 yiikli algiladigini degerlendirmektedir. Olgekten alinan yiiksek puan algilanan
stres diizeyinin yiiksek oldugu anlamma gelmektedir. Yerlikaya ve Inang (2007)
tarafindan gecerliligi ve giivenilirligi yapilmis bir 6lgek olan Algilanan Stres Olgegi
Cocuk Izlem Merkezi’nde ifade islemleri yapilan cocuklarin algiladiklar1 stres

diizeylerini ortaya koyabilecek diizeyde bir dlgektir.

3.4. VERI TOPLAMA SURECI

Arastirma  kapsaminda “Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulundan” etik onay ve SBU Samsun Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nden veri toplamak i¢in izin alinmustir. izinler alindiktan sonra Cocuk Izlem
Merkezinde arsiv bolimiinde yer alan 2018-2019 yillarina ait olan tiim dosyalardan
taranarak 12 yas altinda olan, mental retardasyonu bulunan ve Ol¢ek doldurmak

istemeyip 6l¢ek doldurmamis olan ¢ocuklarin dosyalari arastirma disinda birakilmistir.

Aragtirmanin basinda Orneklem i¢in dosya sayisi net tespit edilemediginden sayi
belirlenememis, tam sayim yapilmasi planlanmistir. Arastirma, yapilan tam sayim

dogrultusunda arastirma kapsaminda olan 114 dosyadan ibarettir.

Dosyalarin belirlenmesinden sonra tiim dosyalar sira ile aragtirma i¢in hazirlanan yari
yapilandirilmis soru kagidi 1s18inda tek tek incelenmistir. Arastirma kapsaminda dosya
iceriginde; bir adet cocukla adli goriisme yapan meslek elemani tarafindan hazirlanmis
cocukla yapilan adli goriismenin detaylandirildigi ve c¢ocuk hakkinda 6znel bir
degerlendirmenin yapildig1 Adli Goriisme ve Degerlendirme Formu, bir adet ¢ocugun
ailesiyle aile goriismesi yapan meslek elemani tarafindan hazirlanmis, ¢ocugun
ailesine iliskin bilgilerin yer aldig1 Aile Gériisme ve Degerlendirme Formu, cocukla
yapilan gorligmeyi izleyen; Cumhuriyet Savcisi, Baro tarafindan gorevlendirilen
cocugun avukati, cocugun ailesiyle gériisme yapan meslek elemani (aile goriigmecisi),

cocukla goriisme yapan (adli goriismeci) ve ¢ocugun ifadesini yazan katibin hazirlamis
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oldugu ¢ocugun beyaninin yer aldigi Magdur Ifade Formu, g¢ocugun doldurdugu
Algilanan Stres ve Beck Depresyon Olgekleri, ¢ocuk hakkinda diizenlenmis Niifiis

Kayit Ornegi Belgesi ve Polis Tutanak’ larina ulasilmistir.

Cinsel istismar konusunun hassasiyeti ve gizlilik ilkesi dogrultusunda gocuga ait
dosyadan herhangi bir kisisel bilgi alinmamis, hazirlanan soru kagidina cevaplar
isaretlenmis, algilanan stres 6l¢egine ve beck depresyon 6l¢egine ait olan kodlamalar
not alindiktan sonra dosyalar tekrar arsive kaldirilmistir. Aragtirma kapsaminda
olusturulan yar1 yapilandirilmis soru kagidi dogrultusunda dosyalar taranmis, sorulara
iligskin bilgilere genel olarak Adli Gériisme ve Degerlendirme Formu ve Aile Gériisme

ve Degerlendirme Formu’ndan ulagilmistir.

3.5 ARASTIRMANIN ISTATIiKSEL VERI ANALIZi

Yari yapilandirilmis soru kagidindan elde edilen veriler, Beck Depresyon Olgegi Ve
Algilanan Stres Olcegi elde edilen nicel verilerin analizi “Statistical Package for
Social Sciences (SPSS) 17.0” kullanilarak ¢6ziimlenmistir. Verilerden tanimlayici
veriler “Frekans Analizi” yontemiyle degerlendirilmistir. iliskisel verilerin analizinden
once verilerin normallik analizi yapilmis, normal dagilan verilerin analizi yapilirken “t
testi” ve “ANOVA/F testi” analizleri kullanilmis, normal dagilmayan verilerin
analizleri ise “Kruskal Wallis” ve “Mann Whitney U” analizi ile degerlendirilmistir.
Elde edilen bulgular %95 giiven araliginda, %5 anlamlililk diizeyinde

degerlendirilmistir.

3.6. SURE VE OLANAKLAR

Bu kisimda, aragtirma ile alakali ilgili zaman planina ve maliyet ve maddi destege

yonelik bilgilere yer verilmektedir.

Arastirma kapsaminda 18 Agustos 2020 tarihinde etik kurul izni ic¢in “Hacettepe
Universitesi Girisimsel Olmayan Etik Kurulu’na” ve sonrasinda SBU Egitim ve
Aragtirma Hastanesi’ne bu arastirma yapilmasi i¢in izin basvurusunda bulunmustur.
Bu siirecte arastirmanin alt yapist olusturulmaya baslanmis ve literatiir taramalari
yapilmigtir. 12 Eyliil 2020 tarihinde kurum izni “etik onayin ibrazi sonrasinda izin

verilmek {izere” alinmis ve 06 Ekim 2020 tarihinde Etik Onay alinmustir. Izinler



29
alindiktan sonra Ekim ayinda veriler toplanmistir. Kasim ve Aralik aylarinda da
arastirmanin tiim igerigi hazirlanarak goézden gegirilmistir.

Aragtirmaya iliskin tiim maliyet arastirmaci tarafindan karsilanmistir, maliyet

konusunda herhangi bir destek alinmamustir.



4.1.BULGULAR

Cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin algiladiklar1 stres ve depresyon diizeyleri

arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan ¢alismanin bulgularina asagida

verilmigtir.

4.2.TABLOLAR

4.2.1.Cinsel listismara Maruz Kalan Cocuklar ve Ailelerinin Sosyo-
Demografik Ozelliklerine Dair Bulgular
Bu boliimde cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yas, cinsiyet, ikamet edilen yer,
egitim durumlari, kardes sayilari ile ¢ocuklarin anne ve babalarinin yas, egitim, is,

gelir durumlari, aile yapilari, anne babanin evlenme bigimleri, evlilik sayilar1 gibi

4. BOLUM
BULGULAR VE YORUM

sosyo-demografik bulgulara yer verilmistir.

Tablo 1 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklari Tanitic1 Bilgiler

Degiskenler N %
Yas 12-14 yas 45 39,5
15-17 yas 69 69,5
Yas Ortalamasi X+£SD = 14+1,3 (Min-Max=12-17)
Cinsiyet Kiz 111 97,4
Erkek 3 2,6
Sehir Merkezi 39 34,2
Ikamet Edilen Yer | ilce 56 49,1
Koy 19 16,7
Okula Gitme Evet 104 91,2
Durumlari Hayir 10 8,8
Koti 49 47,1
Drul Basars Orta 42 40,1
Iyi 10 12,5
Okuldan Kacma | Evet 36 34,6
Davranist Hayir 68 65,4

Tablo 1’de cocuklara ait sosyo-demografik ozelliklere yer verilmistir. Arastirma

kapsaminda incelenen dosya bilgilerine gére cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
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%97,4’1iniin kiz, %2,6’smin erkek cocuk oldugu, %69,5’inin 15-17, %39,5’inin de 12-
14 yas araliginda oldugu, yas ortalamalarmin da 14+1,3 yas oldugu saptanmistir.
Cocuklarin %49,1°1 ilgede, %34,2’si sehir merkezinde, %16,7’si de koyde ikamet
etmektedir. Egitim durumu agisindan %91,2’sinin egitimine devam ettigi, %8,8’inin
okula devam etmedigi, %47,1’inin okul basarisinin koétii, %40,1’inin orta diizeyde,
%12,5’inin de 1iyi diizeyde oldugu, c¢ocuklarin %65,4’linlin okuldan ka¢ma
davraniginin - olmadigi, %34,6’sinin  ise okuldan ka¢ma davranisinin oldugu
goriilmistiir. Bu dogrultuda 12-17 yas grubu iginde bulunan kiz ¢ocuklarinin erkek
cocuklarma gore daha yiiksek oranda cinsel istismara karsi risk atlinda olduklari,
cocuklarin i¢cinde bulundugu yasin da cinsel istismar bazinda yiiksek bir faktdr oldugu
anlagilmaktadir. Cinsel istismarin il¢e/kdy/kasaba gibi daha kirsal ve birincil iliskilerin
daha fazla oldugu bolgelerde sehir merkezlerine gore daha fazla oldugu soylenebilir.
Isik vd (2019:54)’lin yaptig1 bir ¢alismada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
%80,3’liniin kiz ¢ocugu, tim ¢ocuklarin yas ortalamasinin 13,2+3,6 oldugunu,
cocuklarin %77’inin il ve ilce merkezinde ikamet etmekte oldugunu saptamistir.
Demir (2008:29)’in yaptig1 ¢alismada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yas
ortalamalarinin 13,9422 oldugu, %63,3’ilinlin il merkezinde yasadigin1 saptamistir.
Bilginer vd., (2013:58)’1 yaptiklar1 ¢calismada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
yas ortalamalarimin 14+1,0, %32,6’sinin  egitim durumunun orta Ogretim c¢agi
oldugunu, ¢ocuklarin %35,1’inin sehir merkezi, %33,0’in ilge merkezinde yasadigini
saptamistir. Goker vd., (2010:17)’in yaptiklar1 ¢alismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin %69,4’lUniin kiz ¢ocugu oldugu, %75,8’inin kirsal kesimde yasadigini
saptamistir. TUIK 2014,2015,2016 ve 2017 verilerine gore cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuklar sirasiyla; %71, %73, %68 ve %72’si 15-17 yas araliginda, %29, %27,
%32 ve %28’inin de 12-14 yas araligindadir. Buna gore calisma kapsaminda elde
edilen bulgularm TUIK verileriyle paralel oldugu ve 15-17 yas araligindaki ¢ocuklarin
cinsel istismara karsi daha fazla risk altinda olduklari, ¢ocuklarin i¢inde bulundugu
yasin cinsel istismar bazinda yiiksek bir risk faktorii oldugu sonucuna ulasilmigtir.
Simsek ve Gengoglan (2014:168) arastirmalarinda ¢ocuklarin cinsel istismara ugrama
yasinin ortalama 13,29+3,15 oldugu, %63,1’inin il merkezinde yasadigi sonucuna
ulagmistir. Isik vd., (2019:54)’in yaptiklar1 arastirmada cinsel istismara maruz kalan

cocuklarin yas ortalamalarmin 13,2+3,6, %80,3’{iniin kiz cocugu oldugu, %82’sinin
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orgiin egitime devam ettigi, %43,2’sinin il merkezinde yasadigi sonucuna ulagmistir.
Alikasifoglu (2006) {iniversite 6grencilerinin ¢ocukluk ¢aginda cinsel istismara
ugrama sikligini ele aldig1 bir arastirmada, iiniversitede bulunan ve arastirmaya katilan
kiz g¢ocuklarinin %95,7’sinin ¢ocukluk ¢aginda cinsel istismara maruz kaldigi
sonucuna ulagsmigtir. Dénmez ve ark. (2014:45) ‘nin cinsel istismara maruz kalan
cocuklara yonelik yaptigi bir arastirmada g¢ocuklarin %73 liniin kiz ¢ocugu, yas
ortalamalarinin 12,5543,38 oldugunu, %59,1’inin ilkdgretim egitimine devam ettigini
saptamigtir. Cocuklarin egitim durumlari incelendiginde biiylik oranda orgiin/uzaktan
zorunlu egitimlerine devam ettikleri ancak okul basarilarinin ayni oranda orta ya da
kotii oldugu goriilmiistiir. Zorunlu egitimin 12 yil olmasinin etkisiyle Tablo 1 her ne
kadar ¢ocuklarin egitimlerine devam ettikleri yoniinde istatistiksel bilgi vermis olsa da
cinsel istismara maruz kalmig olan ¢ocuklarin damgalanma ve sugluluk hissiyatlari
dogrultusunda kendilerini yalitilmis ve toplum tarafindan diglanmis hissetmeleri;
okuldan kagma, sosyal izolasyon, i¢ce kapanma gibi davranislari beraberinde
getirebilmektedir. Cinsel istismara maruz kalan gocuklarin her ne kadar egitimlerine
devam ettikleri yoniinde istatistiksel bulgu olsa da egitim siirecinde cinsel istismarin
travmatik sonuglari dogrultusunda zorlandiklari, egitimlerini yarida birakmak zorunda
kaldiklar1 ya da sembolik olarak okuyor gériindiikleri diisiiniilmektedir. Oztiirk (2009)
cocugun cinsel istismari ve aileyle ¢alisma makalesinde; cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin yasadig: travmatik dinamiklerden biri olan damgalanma sonrasinda toplum
tarafindan kendilerini yalitilmis ve toplumun disina itilmis hissettiklerini, bu hissiyatin
sonrasinda da bu c¢ocuklarin toplumsal normlara aykir1 davranis big¢imlerine

yoneldiklerini belirtmistir.
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Degiskenler N %
Tek ¢ocuk 4 3,5
Iki kardes 32 28,1
Cocugun kardes U(f kardes 42 36,8
say1st Dort kardes 21 18,4
Bes kardes 5 4.4
Alt1 ve tlizeri
kardes 10 8.8
En biiyiik cocuk 48 42,1
Cocugun En kiiciik cocuk 49 43,0
kardesleri Ortanca ¢ocuk 9 7,9
arasindaki yeri Tek cocuk 4 3,5
Diger 4 3,5

Tablo 2’de cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin kardes sayilarina dair bilgilere yer
verilmistir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %36,8’inin ii¢ kardes, %28,1’inin
iki kardes, %18.,4’1lintin dort kardes, %8.8’inin alti ve daha fazla kardes, %4,4’liniin
bes kardes, %3,5’inin de tek ¢ocuk oldugu saptanmistir. Cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin %43°1 en kiiciik cocuk, %42,1°1 en biiyiikk cocuk, %7,9’u ortanca ¢ocuk,
%3,5’1 tek ¢ocuktur, %3,5’1 de diger grubunda yer almaktadir. Yogun olarak iki, ii¢ ve
dort kardesli cocuklarin cinsel istismara maruz kalmasi, ¢cok c¢ocuklu aile yapisinin
cinsel istismar icin bir risk faktorii olabilecegi sdylenebilir. Istismara maruz kalan
cocugun kardesler arasinda; yiiksek oranda en biiylik ya da en kiiciik cocugun olmasi,
cinsel istismara maruz kalmada kardes sirasinin biiyiik risk faktorii oldugu ile dikkat
¢ekici bulunmustur. Bosede (2011)’in Nijerya’da yaptig1 12 okul taramasi sonucunda
ulastig1 695 cinsel istismara maruz kalmis olan ¢ocugun analizinde en biiyiik ve en
kiiclik cocuklarin diger gocuklara gore daha fazla cinsel istismara maruz kaldigini
saptamistir. Metin (2010:54) yaptig1 ¢caligmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
%25,9’unun tek ¢ocuk olduklari, %39,8’inin de en biiyiik cocuk oldugunu saptamistir.
Inan (2010:68) yaptig1 ¢alismada cinsel istismara maruz kalan cocuklarin %35,4’iiniin
ic kardes olduklar1 sonucuna ulagmistir. Simsek ve Gengoglan (2014:169) yaptiklar
calismada cinsel istismara maruz kalan cocuklarin %49,2’sinin en biiyiik ¢ocuk
oldugunu saptamistir. Isik vd., (2019:54) yaptiklar1 aragtirmada cinsel istismara maruz

kalan ¢ocuklarin %36,6’sinin iki kardes olduklarini saptamistir. Er (2010:39)’in cinsel
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istismara maruz kalmis ¢ocuklarin dosyalar1 {izerinden yaptig1 arastirmasinda

cocuklarin %78’inin 1 ila 3 kardes olduklarin1 saptamistir.

Tablo 3 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Anne ve Babalarmin Sosyo-
Demografik Ozelliklerine Dair Bilgiler

Anne Baba

Degiskenler
N % N %
28-35 26 22,8 5 4.4
Yas 36-45 58 50,9 53 46,3
Dagilimi | 46-55 25 21,9 51 44,7
55 ve Usti 5 4.4 5 4.4
doe‘fg“ﬂr'yazar 9 7.9 6 5,3
Egitim | jikokul 89 78,1 85 74,6
Diizeyleri o okul 14 123 18 158
Lise 2 1,8 5 4,4
Ev Hanim 97 85,1 0 0
Issiz 0 0 20 17,5
Meslek | Issi 17 14,9 18 15,9
Dagilimi | Insaat Isgisi 0 0 60 52,5
Memur 0 0 4 3,5
Esnaf 0 0 9 7,9
Diger 0 0 3 2,6

Tablo 3’de aragtirma kapsaminda dosya bilgileri incelenen cinsel istismara maruz
kalan cocuklarin anne ve babalarinin sosyo-demografik ozelliklerine yer verilmistir.
Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ailelerinin %46,3’{inlin 36-45 yas araliginda,
%44,7’sinin 46-55 yas araliginda, %4,4’linlin 28-35 yas araliginda, %4,4’linlin de 55
yas ve ustii oldugu, ailelerin %74,6’sinin ilkokul mezunu, %15,8’inin ortaokul
mezunu, %5,3’linlin okuma yazma bilmedigi, %4,4’linlin de lise mezunu oldugu
gorilmiistiir. Babalarin %68,4°1 is¢i grubunda yer almakta, %17,5°1 herhangi bir iste
calismamakta, %7,9’u esnaf, %3,5’i memur, %2,6’s1 diger meslek grubunda yer
almaktadir. Annelerin, %85,1’1t ev hanimi olup, %14,9’u is¢i olarak bir iste
calismaktadir. Vural ve ark. (2013) yaptiklar1 ¢aligmada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin babalarinin %51,7’sinin is¢i oldugunu, annelerinin %80,6’simin ise ev

hanimi oldugunu tespit etmistir. Metin (2010:57)’un Mersin Universitesi Cocuk
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Psikiyatri Poliklinigine basvuran olgularin incelemesinde cinsel istismara maruz kalan
olgularin annelerinin ortalama yaslarimin 38,944+7.52, babalarinin ortalama yaslarini
43.88+8.34 olarak saptamistir. Dogan (2009:34)’1n yaptig1 ¢alismada cinsel istismara
maruz kalan c¢ocuklarin %64,5’inin annesinin ilkokul mezunu babalarin %61,3’liniin
ilkoklu mezunu oldugunu, annelerin ortalama yasinin 38,0’, babalarin ortalama yasini
44,9 oldugunu saptamistir. Temeloglu vd., (2016:22)’nin Kocaeli Cocuk Izlem
Merkezine basvuran cinsel istismara maruz kalan cocuklarin dosyalar1 tizerinden
yaptiklar1 ¢alismada ¢ocuklarin annelerinin ortalama yaslarinin 38 oldugu, %63 {iniin
egitim diizeyinin ilkokul mezunu olup %75’inin ev hanimi olduklari, babalarin
ortalama yaslariin 44 olup, %53’iniin egitim diizeyinin ilkokul mezunu olup,
%352’1nin is¢i olduklart sonucuna ulagmistir. Sarican (2016:57)’1n yaptig1r calismada
cinsel istismara maruz kalan cocuklarin annelerinin %46’simin egitim diizeyinin
ilkokul, %66’nin ev hanimi oldugu, babalarinin %34 {iniin egitim diizeyinin ilkokul,
%A44’tiniin ise ig¢i oldugu sonucuna ulagsmistir. Soylu ve Ayaz (2013:139)’in
Gaziantep bolgesinde yaptiklar1 calismada cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin
annelerinin  %85,4’linlin okur yazar olmadigi, babalarinin %58,3’{iniin egitim
diizeyinin ilkokul mezunu oldugu, babalarinin %64,6’sinin is¢i olarak calistigi
sonucuna ulagmistir. Simsek ve Gengoglan (2014)’1n yaptiklari arastirmalarinda cinsel
istismara maruz kalan c¢ocuklarin annelerin yaglarinin ortalama 37,51+6,75 ve
%53,8’inin ev hanimi oldugu, babalarin yaslarinin ortalama 41,74+6,97 oldugu ve
babalarin sadece 1 tanesinin herhangi bir iste calismadig1 sonucuna ulagmstir. Isik vd.,
(2019:55)’in  yaptiklar1 arastirmada cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarin
annelerinin yaslarinin ortalamasimin 38,5+6,4, oldugu, %68’5’inin egitim diizeyinin
ilkokul mezunu oldugu, %§80,8’inin ev hanimi oldugu, babalarin yaslarinin
ortalamasinin 42,4+7,1, %62,9’unun egitim diizeyinin ilkokul mezunu, %37,1 inin is¢i
oldugu sonucuna varmustir. Ko¢ ve ark (2012) Ege Universitesi Cocuk Koruma
Biriminde yaptig1 bir arastirmada; annelerin %68,58’inin babalarin  %78,8’inin
ilkokul, annelerin %11,2’sinin babalarin 5,6’sinin ortaokul, annelerin %11,2’sinin
babalarin %12,4’Untin lise, annelerin %9’unun babalarin %3,4’linlin tiniversite
mezunu oldugu sonucuna ulasmistir. Demir (2008:30)’in yaptig1 ¢alismada cinsel
istismara maruz kalan ¢ocuklarin annelerinin %86’ 1nin egitim diizeyinin ilkdgretim ve

alt1, babalarinin %76,7’sinin egitim diizeyinin ilkokul ve alt1 oldugunu saptamstir.
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Goker vd., (2010:17)’in Karadeniz Teknik Universitesi T1p Fakiiltesi Cocuk Psikiyatri
poliklinigine basvuran cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin sosyo demografik
Ozelliklerine iliskin calismalarinda, cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarin
annelerinin %87,1’inin ev hanimi, babalarin %85,5’inin herhangi bir iste ¢alistiklart
saptamistir. Ozdemir ve ark.(2014) yaptig1 bir arastirmada annelerin %74,2’inin
ilkokul mezunu, babalarin da %62,7’sinin ilkokul mezunu oldugunu saptamistir.
Cocuklarin ailelerinin egitim diizeylerinin ilkokul diizeyinde yogunlagmasi ve yogun
olarak annelerin ev hanimi, babalarin ise ingaat is¢isi olmalar1 ve genellikle il diginda
calistyor olmalari, bu ailelerin ¢ocuklarinin tek bir ebeveyn tarafindan biiyiitiildiigiini
gosterebilmektedir. Bu dogrultuda is¢i ebeveynin ¢ocuklar i¢in cinsel istismar

acisindan bir risk faktorii olabilecegi diisliniilmektedir.

Tablo 4 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocuklarm Iginde Yasadiklar1 Ailelerinin
Ozelliklerine Dair Bilgiler

Degiskenler N %
Cocuklarin Evet 107 93,9
aileleriyle birlikte
yasama durumlari | HayIr / 6.1
. Cekirdek Aile 23 20,2
GCocuklanmnaaile "o a0 64 56.1
yapilari
Pargalanmis Aile 27 23,7
T ——
Anne ve babalarin ev(;irll:ﬁu st 60 52,6
evlenme bigimi "go o el Evlilik 54 474
Annenin Evlilik | flk Evliligi 110 96,5
Say1st ikinci Evligi 4 3,5
Babanin Evlilik | {lk Evliligi 108 94,7
Say1st ikinci Evligi 6 5,3
0-1000 TL 2 1,8
o 1000-2000 TL 33 28,9
Ailenin Gelir 2000-3000 TL 45 39,5
Durumu
3000-4000 TL 27 23,7
4000 TL ve tizeri 7 6,1

Tablo 3’de cinsel istismara maruz kalan gocuklarin iginde yasadiklari ailelerinin
Ozelliklerine dair bilgilere yer verilmistir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin

%93,9’unun aileleriyle birlikte yasadigi, %6,1’inin ailesiyle birlikte yasamadigi,
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%356,1’inin genis aile yapisina sahip oldugu, %23,7’sinin parg¢alanmis aile yapisina,
%20,2’sinin de ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu, cocuklarin ebeveynlerinin
%52,6’smin goriicli usuliiyle evlilik yaptigl, %47.4’liniin de severek evlilik yaptigi
sonucuna ulasilmistir. Dogan (2009:32) yaptigi ¢alismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin %80,6’sinin ailesiyle birlikte yasadigini, %19,4’{inlin de bir kurumda
kalmakta oldugunu ya da akrabasinin yaninda yasadigini saptamustir. Inan
(2010:68)’1n cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin mahkeme dosyalari1 tizerinden
yaptig1 ¢aligmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %82,8’inin ailesiyle birlikte
yasadigini, cocuklarin ailelerinden %37°5’inin toplam gelirlerinin 1000 TL ile 1500
TL arasinda oldugunu (2010 yili asgari iicret 760,50 TL TUIK verileri) saptamustir.
Temeloglu vd., (2016:22)’nin yaptig1 calismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin anne ve babalarin %48’inin goriicii usulii evlendikleri, %78 inin ilk evliligi
oldugu sonucuna ulasmistir. Sarican (2016:52)’1in yaptig1 ¢alismada cinsel istismara
maruz kalan ¢ocuklarin %90,0’1nin aile yaninda yasadigini saptamistir. Soylu ve Ayaz
(2013:139)’1n Gaziantep bolgesinde yaptiklar1 calismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin ailelerin %75’inin gelirlerinin “asgari iicret veya asgari iicretin altinda”
oldugunu saptamistir. Demir (2008:29)’in Bursa ilinde yaptigi calismada cinsel
istismara maruz kalan g¢ocuklarin %60’mnin ailelerinin gelirinin “asgari ticret veya
asgari ticretin altinda” oldugu belirtmistir.  Bilginer vd., (2013:58)’in yaptig1
calismada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %64,9’unun ailesinin gelirinin 500
TL ile 1000 TL arasinda oldugunu, (TUIK verilerine gére 2013 yili asgari iicret
968,60 TL) cocuklarin %83,7’sinin ailesiyle birlikte yasadigini saptamistir. Goker vd.,
(2010:17)’in yaptig1 caligmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %75,8’inin
cekirdek aile yaninda yasadigy, ailelerinin %51,6’sinin gelir diizeyinin 500 TL ile 1000
TL arasinda oldugu (TUIK verilerine gore 2010 y1l1 asgari iicret 760,50 TL) sonucuna
varmistir. Kiintay ve Erginsoy (2005: 104)’un cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarla
yaptig1 calismada g¢ocuklarin %92,7’sinin her iki ebeveyni ile birlikte yasadigi,
%35’inin ise anne veya babanin biriyle yasadigi, ailelerin %39,5’inin 2000-3000 TL
gelir arasinda, %28,9’unun 1000-2000 TL gelir arasinda, %23,7’sinin 3000-4000 TL
gelir arasinda, %6,1’inin 4000 TL ve iizeri gelire ve %1,8’inin 0-1000 TL gelir
arasinda bir gelire sahip oldugu sonucuna ulagsmistir. Donmez ve ark. (2014) yaptig1

bir arastirmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ailelerinin %73’{inlin asgari



38

ticret veya altinda, %25,6’sinin asgari ticret ile 3000 TL gelir arasinda ve %1,4 {iniin
de yiiksek gelir, 3000 TL’nin iistiinde ekonomik gelire sahip oldugu sonucuna
ulagsmistir (2014 yili asgari iicret 1071 TL’dir). Isik vd., (2019:54) yaptiklari
arastirmada cinsel istismara maruz kalan g¢ocuklarin %78,7’sinin ailesiyle birlikte
yasadigini saptamistir. Cocuklarin aile sekilleri incelendiginde ¢ogunun genis aile
yapisina sahip oldugu gorilmistiir. Paine (2002) Geleneksel aile yapisi cinsel
istismarin ortaya c¢ikmasii engelleyici bir faktdrdiir bulgusunu bulmustur. Ancak
aragtirma dogrultusunda cinsel istismara maruz kalan ¢ogunun genis aile yapisina
sahip oldugu sonucuna ulagilmigtir. Edinilen deneyimler dogrultusunda geleneksel
aile yapisina sahip ailelerin goriismelerinde “biz hep televizyonda bdyle seyler
goriiyorduk, benim c¢ocugum yalan sdyler, cocugum arkadas c¢evresinden
etkilenmistir” gibi sOylemlerle ailelerin cinsel istismart kendi aile yapilarina
yakistiramadiklari, 6zellikle ensestte ailenin ¢ocuklarindan ziyade istismarcilarla ilgili
yogun kaygi yasadiklari, “yapmaz Oyle sey, yasli adam, ne ara yalniz kalmiglar ki
olmamistir boyle bir sey, cocugum hep benim yanimdadir” gibi sdylemlerin oldugu
gorilmiistiir.

4.2.2 Istismarciya ve Cinsel Istismar Olayina Dair Bulgular

Bu boliimde cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin istismarci sayisi, istismarcinin
yasi, ¢ocuk ile istismarcinin yakinligi, yasanan olayda tehdit ve hediyenin varligi,
cinsel istismarin tekrarlanma sayisi, cinsel istismarin ortaya ¢ikmasina iliskin bildirim
yapan kisi, olayin ilk paylasildig kisi, olay ile bagvuru zamani arasinda gecen siire

gibi istismarciya ve cinsel istismar olayina iliskin bulgulara yer verilmistir.
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Tablo 5 Istismarciya Dair Bilgiler

Degiskenler N %

Bir kisi 94 82,5

Olayda gecen Ikl kl‘sl‘ 13 114

istismarct sayis1 | US kisi 3 2,6
D.o'rt ve uzerl 4 35
kisiler

Istismarcilarin _ . _

Yas Ortalamast X+£SD = 33+13,7 (Min-Max=15-65)
15-17 yas 13 11,4
18-25 yas 33 28,9

. 26-35 yas 15 13,2

Istismarcinin yas1
36-45 yas 26 22,8
46-55 yas 22 19,3
56-65 yas 5 4.4
Babasi 20 17,5
Agabey/Kardesi 11 9,6
Dayis1 2 1,8
Enistesi 1 0,9

Istismarda Sevgilisi (BIargk 19 16,7

.. tanimladig kisi

bulunan kisi ile >

cocugun yakinligi Tanidigt 23 20,2
Yabanci 7 6,1
Magdura Hizmet 16 14.0
Veren calisan
Arkadas1 6 53
Kuzeni 9 7,3

Tablo 5’te arastirma kapsaminda dosyalari incelenen cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin istismarcilarina dair bilgilere yer verilmistir. Cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin istismarcilarina iligkin bilgiler degerlendirildiginde c¢ocugun anlatmis
oldugu olaydaki istismarcilarin %82,5°1 bir kisi, %11,4’1 iki kisi, %3,5’1 dort ve {izeri
kisi, %2,6’s1 ise ii¢ kisidir. Cocuklarin yasamis olduklari olayda istismarcilarin
%20,2’s1 bir tamidigi, %17,5’1 babasi, %16,7°si sevgilisi, %14’ ¢ocuga hizmet
vermekte olan bir galisan, %9,6’s1 agabeyi/kardesi, %7,3’li kuzeni, %6,1’i yabanci bir
sahis, %5,3’ii bir arkadasi, %1,8’i dayis1 ve %0,9’u enistesidir. Istismarcilarin
%28,9’u 18-25 yas araliginda, %?22,8’1 36-45 yas araliginda, %19,3’0 46-55 yas
araliginda, %13,2’si 26-35 yas araliginda, %11,4’4 15-18 yas araliinda, %4,4’1 de
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56-65 yas araligindadir. Istismarcilarm ortalama yasi 33 olarak bulunmustur. Uytun
vd. (2016) ¢ocuk psikiyatri poliklinigine bagvuran ¢ocuklardan cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuklarin dosyalar1 lizerinden yaptig1 calismasinda; istismarcilarin %24,7’sinin
19-25 yas araliginda, %14,9’unun 15-18 yas araliginda, %7,6’sinin 26-35 yas
araliginda, %6,1’inin 36-45 yas aralifinda, %4,1’inin 15 yas alt1, %2,3’iliniin 46-55 yas
araliginda ve %0,9’unun ise 55 yas ve lizeri oldugu sonucuna ulagsmistir. Tiras vd.
(2009) tglincii basamak bir saglik kurulusunda ¢ocuk ihmal ve istismari tanisi alan
olgularin degerlendirildigi calismada cinsel istismarda bulunan saldirganlarin yas
ortalamalarini 28 oldugu ve ¢ogunlukla bir kisi tarafindan istismara maruz kaldiklar
sonucuna ulagmustir. Imren vd. (2013) yaptiklar1 arastirmaya gore cinsel istismara
maruz Kkalan ¢ocuklarin istismarcilar; %35,2°si tanimadigi biri, %25,2’si sevgilisi,
%13,7’si1 ¢ekirdek aile bireyi olan baba ve agabeyi, %10,7’si amca, dayi, kuzen, dede
gibi yakin akrabalari, %6,8’1 komsusu, 6gretmeni, okul personeli gibi bir tanidigi,
%2,3’ii iivey babasidir. Metin (2010:67)’mn Mersin Universitesi Cocuk Psikiyatri
Poliklinigi’ne bagvuran ¢ocuklardan cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin dosyalari
tizerinden yaptigi caligmada; istismarcilarin ortalama yasimi 27.71+£13.14 olarak
saptamis, cocuklarin yasadiklar1 olaylarin %84,1’inde bir istismarct oldugunu,
%66,2’sinde istismarcilarin ¢ocuklarin tanidigr bir kisi oldugunu saptamistir. Simsek
ve Gengoglan (2014)’1n yaptiklar: aragtirmalarinda istismarcilarin yas ortalamalarimin
30,59£11,61 oldugunu ve istismarcilarin %56,9’unun ¢ocugun tanidig: biri oldugunu
saptamistir. Erdogan vd., (2011:57) Tiirkiye’nin dort farkli bolgesindeki ¢ocuk ve
ergenlere cinsel tacizde bulunan kisilerin karakteristik 6zelliklerine iliskin ¢alismada,
cinsel istismarcilarin yas ortalamasini 28.2+12.1 %78,0’mnin ¢ocugun bir tanidigi

oldugunu saptamaigtir.



41

Tablo 6 Cinsel Istismar Olayma Dair Bilgiler

Degiskenler N %
Cinsel istismar Aile igi 43 37,7
olaymnin kim
tarafindan Aile dis1 71 62,3
gergeklestigi
Yasanan olayda Evet 42 36,8
tehdit olup
olmadig1 Hayir 72 63,2
Yasanan olayda bir | Evet 31 27,2
hediyenin olup
olmadig1 Hayir 83 72,8
Istismarcinin evi 63 55,3
Istismarcinin 8 7.0
aract
Olayin yasandigi Metruk bina/ev 8 7,0
yer Ormanlik
alan/bahge/park 16 14,0
Okul, Cami 9 7,9
Sokak arasi-yol 10 8.
kenar1
Bir kere 45 39,5
Iki kere 19 16,7
Cinsel istismarin Ug kere 5 4.4
tekrarlanma sayis1 | 4-5 kere 20 17,5
10’dan fazla,
sayisinin 25 220
hatirlanmadig1

Tablo 6’da cinsel istismar olayina iliskin bilgilere yer verilmistir. Cinsel istismar
olayina dair bilgiler degerlendirildiginde; ¢ocuklarin maruz kaldiklari cinsel istismarin
%62,3’1iniin aile dis1, %37,7’sinin ise aile i¢i oldugu, yasanan olaylarin %63,2’sinde
herhangi bir sekilde tehdit icerikli s6z olmadigi, %36,8’inde ¢ocuklarin tehdide maruz
kaldig1 gortilmiistiir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %72,8’inin istismarcilar
tarafindan herhangi bir sekilde hediye almadiklari, %28,2’sinin ise istismarcilar
tarafindan hediye aldiklari, ¢ocuklarin maruz kaldiklar1 cinsel istismar olaylarinin
%355,3 1iniin istismarct sahsin evinde, %14,0’min ormanlik/bahge/park gibi halka acik
alanda, %38,8’inin bir sokak arasinda veya yol kenarinda, %7,9’unun bir okullarda ve
camilerde, %7,0’nin istismarci sahsin aracinda ve %7,0’nin da metruk bir bina/ev de

gerceklestigi sonucuna ulasilmistir. Cocuklarin maruz kaldiklar1 cinsel istismarin
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tekrarlanma sayisina bakildiginda; %39,5’inin bir kere, %22,0’1nin 10’dan fazla ya da
sayis1 hatirlanmayacak kadar fazla tekrarlandigi, %17,5’inin 4-5 kere, %16,5’inin iki
kere, %4,4’liniin de 3 kere tekrarlandig1 goriilmiistiir. Cocuklarin yasadiklar1 olaylarin
¢ok boyutlu oldugu goriilmiistiir. Istismarcilarin aile icinden olmasi, istismarcilar
tarafindan tehdit unsurunun varligi ve hediye verme gibi durumlarin olmasi cinsel
istismarin ortaya ¢ikmasina engel olabilmekte ve istismarin sakli kalmasinin da
cocuklarin birden fazla kez cinsel istismara maruz kalmasi sonucunu dogurdugu
sdylenebilir. Metin (2010:63)’mn Mersin Universitesi Cocuk Psikiyatri Poliklinigi’ne
basvuran ¢ocuklardan cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin dosyalari {izerinden
yaptig1 calismada cinsel istismar olaylariin %37,3’liniin istismarciya ait bir evde
gerceklestigini, ¢ocuklarin yasadigi cinsel istismar tiirliniin %21,0’1n1in aile i¢i cinsel
istismar oldugunu, yasanan cinsel istismarlarin %56’smin bir kere gerceklestigini
saptamugtir. Isik vd., (2019:54)’in yaptiklar1 arastirmada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin %51,9’unun bir kere cinsel istismara maruz kaldig1 ve istismar olaylarinin
%82’sinin aile dis1 oldugu sonucuna ulagmistir. inan (2010:76)’1n yaptig1 calismada
cocuklarin maruz kaldiklar1 cinsel istismar eylemlerinin %?22,5’inin istismarcinin
evinde, %13,2’inin ise tarla, bah¢e, ormanlik alan gibi acik bir alanda gercgeklestigi,
yasanan olaylarin %77,5’inde istismarci tarafindan herhangi bir tehdit icerikli soz
olmadigi, %?22,1’inde istismarcilar tarafindan tehdit edildigi sonucuna ulagmistir.
Yiice ve ark. (2015) yilinda yapiklar1 bir ¢alismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin tehdit edildigi, para oyuncak veya seker gibi seylerle kandirilarak istismar
edildikleri sonucuna ulagmistir. Demir (2008:29)’in yaptigi calismada c¢ocuklarin
%66,6’sinin istismarct tarafindan tehdit ve siddete maruz kaldigini, %26,7’sine
istismarcisi tarafindan bir hediye verildigini, ¢cocuklarin %63,3’linlin bir kere cinsel
istismara maruz kaldigini saptamistir. Vural vd. (2013) cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin klinik ozellikleri ve sosyo-demografik o6zelliklerini degerlendirdigi
calismasinda; istismarcilar %29,5 oraninda aile iginden, %70,5 oraninda ise aile
disindan biridir. Dénmez (2014) calismasinda cinsel istismar olaylarinin %59,5’inin
bir kere gerceklestigi, %40,5’inin ise bir den fazla gerceklestigi sonucuna ulagmistir.
Urazel (2017) ¢ocuk ve ergen cinsel istismarlarini degerlendirilmesi c¢alismasinda
cinsel istismarin %75 oraninda bir kere gergeklestigini, %25 oraninda da birden fazla

sayida gerceklestigini saptamistir. Simsek (2014)’in yaptigl cinsel istismara maruz
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kalan ¢ocuklarda istismar siiresi ve sikliginin travmatik belirtileri calismasinda %46,2
oraninda cinsel istismarin birden fazla gerceklestigi sonucuna ulagsmistir. Erdogan vd.,
(2011:57)’1mm  yaptig1 c¢alisgmada istismarcilarin  %21,3’linlin ¢ocuklara hediye

kapsaminda herhangi bir sey verdiklerini saptamustir.

Tablo 7 Cinsel Istismar Olaymin Ortaya Cikmasina Dair Bilgiler

Degiskenler N %

Aile Bildirimi 35 30,7

Bildirimi Yapan gﬁg?rlfrlnnlm 25 219

Kisi R_eh‘t_)e_r Qgretmen 47 41,2
Bildirimi

Saglik Personeli 7 6,1

Anne 18 15,8

Cocugun olay1 Abla/Kardes 6 53

anlattig1 ilk kisi Arkadas 43 37,7

Ogretmen 22 19,3

Rehber Ogretmen 25 219

1-2 giin 11 9,6

3-7 giin 19 16,7

1 hafta-1 ay 8 7,0

Olay ile basvuru 1-3ay 5 44

giinii arasindaki | 3-6 ay 10 8,8

stirenin dagilimt | 6 ay-1 yil 17 14,9

1-2 yil 16 14,0

2-3 yil 11 9,6

3 yil ve tizeri 17 14,9

Tablo 7’de cinsel istismar olaymin ortaya ¢ikmasina iligkin bilgilere yer verilmistir.
Cinsel istismar olayinin ortaya ¢ikmasina dair bilgiler degerlendirildiginde ¢ocuklarin
yasamis olduklar1 cinsel istismar olaymin 9%41,2’sinin  bildirimini rehber
ogretmenlerinin yaptigl, %30,7’sinin bildirimini ailesinin yaptigi, %21,9’unun
bildirimini kendisinin yaptigi, %6,1’inin bildiriminin de saglik personeli tarafindan
yapildigr goriilmistiir. Cocuklar yasadiklar1 cinsel istismart ilk kez %37,7’si bir
arkadasina, %21,9’u rehber 6gretmenine, %19,3’1 O0gretmenine, %15,8’1 annesine,
%35,3’1 de ablasina/kardesine anlatmistir. Cocuklar cinsel istismara maruz kaldiktan

sonra %16,7’si 3-7 giin, %14,9’u 6 ay 1 yil, %14,9’u 3 yil ve iizeri, %14°4 1-2 yil,
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%9,6’s1 2-3 yil, %9,6’s1 1-2 giin, %8,8’1 3-6 ay, %7’si 1 hafta 1 ay, %4,4’i 1-3 ay siire
zarfinda bildirimleri adli makamlara farkli yollarla ulasilmistir. Isik vd., (2019:54)’in
yaptiklar1 arastirmada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %36,9’unun ilk kez
annesine, %35,5’inin ise bir arkadasina cinsel istismar olayini anlattigini, ¢ocuklarin
%77,6’smin kendi ifadesiyle cinsel istismar olaymin ortaya c¢iktifini saptamistir.
Metin (2010:67)’mn Mersin Universitesi Cocuk Psikiyatri Poliklinigi’ne bagvuran
cocuklardan cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin dosyalariyla yaptig1r calismada
¢ocuklarin cinsel istismara maruz kaldiktan sonra ki adli makamlara olan
basvurularina kadar gecen siirenin 241.14+441.77 (8 ay 1 giin) giin olarak saptamuistir.
Demir (2008:29)’in yaptigi calismada cinsel istismara maruz kalan cocuklarin
%50’sinin ilk 1 hafta i¢cinde herhangi bir kisiye anlattigini saptamistir. Dilillo ve Long
(1999) cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin dosyalariyla retrospektif yaptigi bir
calismasinda; cinsel istismarin %46,9 oranla 1 ay ya da daha az siire sonucunda ortaya
ciktigini, %36,7 oranla 6 aydan fazla slirede ortaya ¢iktigini, %16,3 oranla da 1 ay ile
6 ay arasinda ortaya ¢iktigini belirtmistir. Cocuklarin yasamis olduklar1 olaylarin fark
edilmesi, ¢ocuklarin bu olaylar1 anlatiminin kolaylastirilmasi i¢in ¢ocugun ¢evresinin
onemli oldugu, c¢ocuklarin yasamis olduklari olaylar1 6zellikle kendilerine yakin
bulduklari, arkadas, 6gretmen, rehber 6gretmen gibi kisilere anlattiklar1 ve yogunlukla
bu kisilerin yasal bildirimde bulunduklar1 sdylenebilir. Cocuklar cinsel istismar1 ¢esitli
sekillerde ¢evrelerine anlatma davranisi i¢indedirler. Ancak cinsel istismarin sugluluk
hissi yaratmasi, ¢ocugun istismarci tarafindan tehdit-hediye gibi c¢esitli yollara
direncinin kirilmasi ¢ocuklarin cinsel istismar1 anlatmasini ¢ogu zaman oldugundan
daha fazla zor bir hale getirmektedir. Cinsel istismar yasandiktan sonra, ¢ogu zaman,
cocuklarin bu olay1 anlatabilmesi bir siire¢ almakta ve ¢gocugun ¢evresinin bu noktada

¢ok 6nemli bir rol oynadigi diisiiniilmektedir.

4.2.3.Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuktaki Davranis Degisikleri ve
Talep Edilen Tedbir Kararlarina Dair Bulgular
Bu boliimde cinsel istismara maruz kalan ¢cocuklarda madde kotiiye kullanimi, kendine
zarar verme davranislarinin olup olmadigi, cocuklarda meydana gelen davranis
degisiklikleri ile ailelerinin bu degisiklikleri fark edip etmedikleri, ¢ocuk hakkinda
Cocuk Koruma Kanunu kapsaminda talep edilen tedbir kararlarina dair bulgulara yer

verilmistir.
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Tablo 8 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocukta Gelisen Davrams Degisikliklerine
Dair Bilgiler

Degiskenler N %

Madde Koétiiye Evet 32 28,1
Kullanimi Haylr 82 71,9
Cocuktaki Evet 72 63,2
Kendine Zarar
Verme Davranisi Hayir 42 38,8
Varlig1

Tirnak Yeme 14 11,9
Cocuktaki Davranlsl
Kendine Zarar Injt.lhar GII'lSlm‘l 34 29,0
Verme Davranis Viicuduna Kesiler 65 556
Bigimleri Atma

Kaglarini1 Yolma

4 3,5

Davranisi
Ailenin Fark Evet 93 81,6
Ettigi Cocukta
Ortaya Cikan
Davranis
Degisikliklerinin | HaY1r 21 18,4
Varlig1

Ice Kapanma 42 175
Cocuktaki Evden Kagma 38 15,8

ocuktaki e

Davranis \Ijendme Zarar 65 26,9
Degisiklikleri erme

Uykudan Kabus 20 8,3

Gorerek Uyanma

Ani Ofkelenmeler 76 31,5

Tablo 8’de cinsel istismara maruz kalan c¢ocuklarda meydana gelen davranig
degisikliklerine dair bilgilere yer verilmistir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
madde kullanim1 ve kendine zarar verme davraniglart degerlendirildiginde;
%71,9’unun madde kullanimiin olmadigi, %28,1’inin maddeyi kotiiye kullandig,
%63,2’1sinin en az bir kere kendisine zarar verdigi, %38,8’inin ise kendisine zarar
vermedigi, kendine zarar verme davranis bigimlerinden %55,6 oraninda viicuda kesiler
atildigl, %29 oraninda intihar girisiminin oldugu, %11,9 oraninda tirnak yeme
davraniginin oldugu, %3,5 oraninda da kas yolma davranislarinin oldugu goriilmiistiir.
Ailelerin %81,6’s1 ¢ocuklarinda son zamanlardaki davranis degisikliklerini fark etmis,

%18,4°1 ise ¢ocuklarinda herhangi bir davranis degisikligi fark etmemistir. Ailelerin
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cocuklarinda fark ettikleri davranis degisiklikleri arasinda ise %31,5 oraninda ani 6fke
patlamalar1 yasama, %26,9 oraninda kendine bir bigimde zarar verme, %17,5 oraninda
ice kapanma, %38,3 oraninda uykularindan kabuslar gorerek uyanma yer almaktadir.
Imren (2013)’in cinsel istismara maruz kalan ergenlerde klinik &zellikler ve intihar
girigimiyle ilgili risk etmenleri calismasinda intihar girisiminde bulunan tim
cocuklarin kiz c¢ocugu oldugunu ve c¢alisma kapsaminda degerlendirilen tim
cocuklarin %21’inin intihar girisiminin oldugunu; baba, agabey, dede, dayi, amca,
amca oglu, iivey baba, erkek arkadas gibi yakin g¢evresi tarafindan cinsel istismara
maruz kalanlarin intihar girisimi oraninin ise %23,9 oldugunu vurgulamistir. Zoroglu
vd., (2001:73) Tiirkiye genelinde cocukluk donemi istismar ve ihmalinin olasi
sonuglar1 ¢alismasinda cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %21,4’tind kendine
zarar verme davranisinin oldugu %45,6’smin intihar girisiminde bulundugunu
saptamigtir. Demir (2008:30)’in yaptigi calismada cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin  %40’min kendilerine zarar verme davranisindan intihar girisiminin
oldugunu saptamistir. Sullivan vd. (1991) travma sonrasi g¢ocuklar ve ailelerin
davraniglar1 kitabinda cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin herhangi bir psikiyatrik
tan1 almasalar dahi bircogunda 6tke nobetleri, uyku bozukluklari, yeme bozukluklar
gibi davranis degisiklikleri gosterebileceklerini belirtmistir. Cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuklarin davranislarinda yiiksek oranda degisiklikler oldugu, ailelerin yiiksek
oranda bu davranis degisikliklerini fark edebildikleri, cocuklarin yogun 6fke nobetleri
yasadiklari, kendine zarar verdigi sonuclariyla birlikte cinsel istismarin ¢ocuklarin
psikolojilerini ¢ok fazla olumsuz etkiledigi, beden algilarim1 bozdugu ve benlik
diizeyini etkiledigi soylenebilir. Ailelerin genel olarak ¢ocuklarindaki davranis
degisikliklerini fark edebildigi ancak cinsel istismarin kabul edilmesinin, fark
edilmesinin ¢ok zor oldugu, “bizim toplumuzda olmaz” gibi bir alginin yerlesmis
olmas1 dogrultusunda ailelerin bu davranis degisikliklerini fark etse dahi ¢ocuklarina

kars1 herhangi bir koruyucu/6nleyici bir yaklagim i¢ine girmedikleri diisiiniilmektedir.
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Tablo 9 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklar Hakkinda “5395 Sayili Cocuk
Koruma Kanunu” Kapsaminda Alinan Tedbir Kararlarina Dair Bilgiler

Degiskenler N %
Cocuk Hakkinda | Evet 102 89,5
Talep Edilen
Tedbir Karar Hayir 12 10,5
Varlig1
Egitim 2 1,2
Tedbir Kararinin | Danigmanlik 17 10,3
Tura Saglik 88 53,8
Bakim 56 34,2

Tablo 9°da arastirma kapsaminda dosyalar1 incelenen ¢ocuklar hakkinda yasadiklari
cinsel istismar olay1 sonrasinda Cocuk Koruma Kanunu kapsaminda alinan tedbir
kararlarina dair bilgilere yer verilmistir. “5395 Sayili Cocuk Koruma Kanunu”
kapsaminda alinan tedbir kararlarina iliskin bilgiler degerlendirildiginde; ¢ocuklarin
%89,5°1 hakkinda herhangi bir tedbir kararinin talep edildigi, %10,5’1 hakkinda talep
edilmedigi; talep edilen tedbir kararlarindan %53,8’inin saglik tedbir Kkarari,
%34,2’sinin bakim tedbir karari, %10,3’tinlin danismanlik tedbir karar1, %1,2’sinin de
egitim tedbir karar1 oldugu saptanmistir. Karatas vd., (2020:120)’mn yaptiklar
calismada cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin %68,5’ine danismanlik tedbir karari
verildigi, %56,2’sine saglik tedbir karar1 verildigi, %36,4’ine bakim tedbir karari

verildigi sonucuna ulagmistir.

4.2.4.Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Depresyon ve Stres
Diizeyleri ile Sosyo-Demografik Ozelliklerinin iliskisine Dair Bulgular
Bu béliimde cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin Beck Depresyon Olgegi ve
Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlar ile bu puanlarm g¢ocuklarin yas, cinsiyet,
ikamet yeri, aile yapilari, kardesleri arasindaki yeri gibi sosyo-demografik

ozelliklerinin iligkisine dair bulgulara yer verilmistir.
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Tablo 10 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Beck Depresyon Olgegi ve
Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puan Bilgileri

N %
Hafif Diizeyde Depresif
—_ 5 4.4
Beck Belirtiler
Depresyon Ort:_;l I_)uzeyde Depresif 39 34,2
Oloedi Belirtiler
cc8 Siddetli Diizeyde 0 614
Depresif Belirtiler ’
Algilanan Algilanan Stres Olcegi X +SD . _
Stres Olgegi | Dagilimi 29,017+7,398 Min=11,00 Max=47,00

Tablo 10°da cinsel istismara maruz kalan gocuklarin Beck Depresyon Olgegi ve
Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puan bilgilerine yer verilmistir. Beck Depresyon
Olgeginden alinan puan dagilimina gore gocuklarin %61,4’iiniin siddetli diizeyde
depresif belirtiler gosterdigi, %34,2’sinin orta diizeyde depresif belirtiler gosterdigi,
%4,4’linilin de hafif diizeyde depresif belirtiler gosterdigi goriilmiistiir.

Algilanan  Stres Olgeginden alinan puan dagilimina gére, cocuklarm ASO
puanlamasindan en az 11 en ¢ok 47 puan aldiklari, ortalama puanlarinin ise 29,017

oldugu goriilmiistiir.

Tablo 11 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Cinsiyetleri ile Beck Depresyon
Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar Puanlarin Iliskisi

N X+SD t P

Beck Kiz 111 33,50+9,942

D 2,283 0,014
CPIESYON 1 ek 3 20,330,577

Olgegi

Kiz 111 29,24+87,366

Algllfman ,2,008 0,068
Stres Olgegi Erkek 3 20,661,154

p<0,05

Tablo 11°de arastirma kapsaminda cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklara uygulanan
Olcekler ile ¢ocuklarin cinsiyetleri arasinda iliski olup olmadigina yer verilmistir.
Cocuklarin cinsiyetleri ile Beck Depresyon Olgeginden aldiklari puanlarin iliskisi
degerlendirildiginde anlamli bir iliski bulunmustur. Kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklara
gore daha fazla depresif belirtiler gosterdigi tespit edilmistir. (p<0,05). Oztiirk vd
(2017), Ozdemir vd ( 2014) ve Goker (2010) yaptiklar1 ¢alismalarda kiz cocuklarinim

erkek ¢ocuklara gore daha fazla psikiyatrik bozukluklar sergiledikleri, bunun nedeni
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olarak da kiz ¢ocuklarinin kendilerini daha rahat ifade edebildikleri, cinsel istismara
maruz kalan erkek cocuklarin ise bunu escinsellikle nitelendirilebilecek bir durum
olarak gordiikleri ve erkeklige yakismayacak bir davranis olarak degerlendirdikleri
icin kendilerini ifade etmekte isteksiz olduklarindan kaynaklanabilecegi olarak
aciklamaktadir. Toplumumuzda sadece kiz cocuklarin cinsel istismara maruz
kalabilecegi algisi olmasi nedeniyle de cinsel istismar erkek c¢ocuklarina toplum
tarafindan da yakistirilmayacak bir durumdur. Bu durum erkek ¢ocuklarin yasadiklari
cinsel istismar olaylarinin gizli kalmasina ya da kendilerini rahat ifade edebilmesini

engelledigi diisiiniilmektedir.

Tablo 12 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocuklarin Yas Araliklariyla Beck Depresyon
Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin liskisi

N X +SD
t P
Beck 12-14 45 32.24+10.645
- 760 0,449
Depresyon 15-18 69 33,7449,649
Olgegi
12-14 45 | 29.1333+8.170
Algllfman ,130 0,897
Stres Olgegi | 15-18 69 | 28942046910
0<0,05

Tablo 12°de arastirma kapsaminda cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklara uygulanan
Olgekler ile ¢ocuklarin yaslar1 arasinda iliski olup olmadigina yer verilmistir. Beck
Depresyon Olgegine gore; 12-14 yas grubu ¢ocuklarin ortalama 32,24 puan, 15-18 yas
grubu ¢ocuklarin ortalama 33,74 puan aldiklari, Algilanan Stres Olgegine gore; 12-14
yas grubu ¢ocuklarin ortalama 29,1333 puan, 15-18 yas grubu g¢ocuklarin ortalama
28,9420 puan aldiklar1 sonucuna ulasilmistir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
yas araligiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olceginden aldiklar1 puanlar

arasindaki iligki degerlendirildiginde anlamli bir iliski bulunamamaistir (p>0,05).
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Tablo 13 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocuklarin fkamet Ettikleri Bolgeyle Beck
Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin iliskisi

N X +SD F P

Beck Sehir Merkezi 39 30,03+9,980
Depresyon Ilge 56 34,45+9,641 3,100 0,049

Olgegi Koy 19 35,74+10,219

Sehir Merkezi 39 25,717+6,215

Algilanan i
. Iige 56 29,767+7,760 8,850 0,000
Stres Olgegi
Koy 19 33,578+5,550
p<0,05

Tablo 13’te cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin ikamet ettikleri bolgeyle Beck
Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarin iliskisine yer
verilmistir. Cocuklarin ikamet ettikleri bolge ile Beck Depresyon ve Algilanan Stres
Olgegi sonuglar1 arasindaki iliski degerlendirildiginde anlamli bir iliski bulunmustur
(p<0,05). Yasanilan yerin koy, ilce veya sehir merkezi olmasinin ¢ocugun stres
diizeyine ve depresyon diizeyine etkisi oldugu goriilmiistiir. ilge ve koyde ikamet
ediyor olmanin sehir merkezine gore depresyon ve stres diizeyinde daha fazla etkili
oldugu saptanmustir. Kirsalda birincil iligkilerin daha yaygin olmasimnin, istismar
sonras1 siiregte ailelerin ¢ocugu koruma noktasinda giic ve kaynaklarinin yetersiz
kalmasinin ¢ocugun yasadigi olay dogrultusunda hissettigi stres ve baskiy1 arttirici bir
faktor oldugu diisiintilmiistiir. Sehir merkezlerinde istismar sonrasi siirecte cocugu

korumanin daha kolay oldugu gézlemlenmistir.

Tablo 14 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocugun Yasamis Oldugu Bélgeyle Yasanan
Cinsel Istismar Tiirii Arasindaki Iliski

Yasanan Cinsel Istismar 5
Tiiru
Aile Tci Aile Dis1
Sehir Merkezi 9 30
: ' ,002
Ikamet edinilen Bolge | Ilge 23 33
Koy 11 8

p<0,05
Tablo 14’te cinsel istismara maruz kalan ¢ocugun yasamis oldugu bolgeyle yasanan

cinsel istismar tiirii arasindaki iliskiye yer verilmistir. Cocugun yasamis oldugu bolge



51

ile yasanan cinsel istismar olaymin tiirli arasindaki iligki incelendiginde; sehir
merkezinde yasayanlarin biiylik bir boliimiiniin aile disindan biri tarafindan cinsel
istismara maruz kaldigi, ilge ve kdylerde yasayanlarin ise biiylik oranda aile iginden

biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldig1 goriilmiistiir.

Tablo 15 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Aile Yapilariyla Beck Depresyon
Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar Puanlarin fliskisi

N Mean
Rank Sd. X2 KW P
Beck Cekirdek Aile 23 66,96
Depresyon | Genis Aile 64 | 54,02 |10,035| 2,253 | 2,599 | 0,273
Olgegi | parcalanmis Aile 27 | 57,70
Algilanan Cekirdek Aile 23 40,33
Stres Genis Aile 64 | 60,84 | 7,398 | 8,871 | 8,005 | 0,018
Olgegi Parcalanmis Aile 27 | 64,22
p<0,05

Tablo 15’te cinsel istismara maruz kalan gocuklarin aile yapilariyla Beck Depresyon
Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarin iliskisine yer verilmistir.
Cocuklarin aile yapilarina gore depresyon ve algilanan stres diizeyleri arasindaki iligki
degerlendirildiginde aile yapisi1 ile algilanan stres arasinda anlamli bir iligki
bulunmustur. Parcalanmis aile yapisina sahip olmanin ¢ekirdek aile yapisina ve genis
aile yapisina sahip olmaya gore algilanan stres diizeyinde anlamli bir farklilik
gosterdigi sonucuna ulasilmistir. (p<0,05) Bu dogrultuda cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin aile desteginin stres faktoriinii azaltici bir etkisi oldugu sonucuna

ulasilmustir.

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin aile yapilar1 ile Beck Depresyon Olgeginden

aldiklar1 puan arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir (p>0,05).
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Tablo 16 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocuklarin Kardesleri Arasindaki Yeriyle
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin iliskisi

N X +SD F P

En biiyiik ¢ocuk 48 28,98+7,617
Beck Ortanca ¢ocuk 9 35,22+8,899

De_presyon En kii¢iik ¢cocuk 49 36,04+10,882 | 6,339 0,00
Olgegi Tek gocuk 4 29,008,287
Arada kalan ¢ocuk 4 29,90+7,838
En biiyiik cocuk 48 27,56+9,099
Ortanca ¢ocuk 9 31,44+4,126

Algilanan En kii¢iik ¢cocuk 49 28,87+6,250 0,897 0,468
Stres Olgegi | Tek gocuk 4 30,25+1,707
Arada kalan ¢ocuk 4 29,25+5,058

p<0,05

Tablo 16°da cinsel istismara maruz kalan ¢ocugun kardesler arasindaki yeriyle Beck
Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarin iliskisine yer
verilmistir. Cocuklarin kardesler arasindaki yeriyle Beck Depresyon ve Algilanan
Stres Olgeginden aldiklar1 puanlar arasindaki iliski degerlendirildiginde g¢ocuklarin
kardesleri arasindaki yeri ile depresyon diizeyi arasinda anlamli bir iligki bulunmustur
(p<0,05). Ailedeki en biiyiik ve en kiigiik ¢ocuklarin diger ¢ocuklara gore cinsel
istismara daha fazla maruz kaldiklar1 gériilmiis, en kiigiik ¢ocuklarin yasamis olduklar
istismar olaylar1 dogrultusunda en fazla depresif belirtiler gosteren grup olduklari
saptanmistir. Bosede (2011)’in Nijerya’da yaptig1 12 okul taramas1 sonucunda ulastigi
695 cinsel istismara maruz kalan ¢ocugun analizinde en kii¢iik ¢ocuklarin daha agir

cinsel istismara maruz kaldigin1 saptamistir.

Cocuklarm kardesler arasindaki yeriyle Algilanan Stres Olgeginden alinan puanlar

arasinda anlamli bir iligki bulunamamastir. (p>0,05)
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Tablo 17 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocugun Kardesleri Arasindaki Yeriyle

Yasanan Cinsel Istismar Tiirii Arasindaki iliski

Yasanan Cinsel Istismar
o _es P
Tiiri

Aile i¢i Aile Dis1

En Biiytik Cocuk 5 43
Cocugun Kardesleri En Kiigiik Cocuk 28 21 -
ocugun Kardesleri |

Arasindaki Yeri Ortanca Cocuk 6 3
Tek Cocuk 0 4
Diger Cocuk 4 0

p<0,05

Tablo 17°de cinsel istismara maruz kalan ¢ocugun kardesleri arasindaki yeriyle
yasanan cinsel istismar tiirli arasindaki iliskiye yer verilmistir. Cocuklarin diger
kardesleri arasindaki yerleri ile yasanan cinsel istismar tlirli arasindaki iligki
incelendiginde; en biiylik ¢ocuklarin ¢ok yiliksek oranda aile digindan biri tarafindan
cinsel istismara maruz kaldigi, en kiiciik ¢ocuklarin diger kardeslere gore yiiksek
oranda aile i¢inden biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldig1 ayn1 zamanda da aile
disindan da cinsel istismara maruz kaldiklar1 goriilmiistiir. Adler’in dogum sirasi
teorisine gore; ailelerin biiyilk cocuklardan beklentileri ¢ok fazla olmakta, biiyiik
cocuklara ¢ok fazla sorumluluk yiiklenmekte, aile icindeki bu karakteristik 6zellikleri
dogrultusunda biiyiik ¢ocuklar istismara en agik ¢ocuklar olmakta ve bu ¢ocuklar

tizerinde olusturulan beklentiler ¢ocuklari aile disina itmektedir. (Bosede 2011:453)

4.2.5.Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Depresyon ve Stres

Diizeyleri ile Cinsel Istismar Olayinin Baz1 Ozelliklerin iligkisine Dair Bulgular

Bu boliimde cinsel istismara maruz kalan cocuklarin Beck Depresyon Olgegi ve
Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlar ile yasadiklari istismar tiirii, cinsel
istismarin tekrarlanma sayisi, cinsel istismarin yasandigi yer, cinsel istismarin ortaya

cikisina kadar gecen siire gibi bilgilerin iliskisine dair bulgulara yer verilecektir.
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Tablo 18 Cinsel istismara Maruz Kalan Cocuklarin Yasadiklar1 Istismar Tiiriiyle Beck

Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin liskisi

N X +SD F P
Beck Aile I¢i 43 41,53+7,857
Depresyon 83,358 0,00
. ) Aile Dis1 71 28,07+7,493
Olgegi
Algilanan Aile Ici 43 30,18+6,340
. 1,733 0,191
Stres Olgegi Aile Dis1 71 28,30+7,931
p<0,05

Tablo 18°de cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yasadiklari istismar tiiriiyle Beck

Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarm iliskisine yer

verilmistir. Yasanan istismar tiiriiyle Beck Depresyon Olgeginden alman puanlarin

iligkisi degerlendirildiginde anlamli bir iliski bulunmustur. Aile ig¢i (ensest)

gerceklesen cinsel istismarlarin aile dis1 gergeklesen istismarlara gore ¢ocuklarda daha

depresif etkiler biraktig1 sonucuna ulagilmistir. (p<0,05). Goker vd., (2010)’in cinsel

istismara maruz kalan ¢ocuklarin klinik 6zellikleri iizerine yaptig1 aragtirmada en ¢ok

ensest istismara maruz kalan klinik tabloda yiiksek puanlar aldigi ve tedaviye en zor

cevap veren grup olduklarini belirtmistir.

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarm Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlar

ile yasanan istismar tiirii arasinda anlaml bir iligki bulunamamaistir. (p>0,05)
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Tablo 19 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarm Yasadiklar1 Cinsel Istismarmn
Tekrarlanma Sayisiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden
Aldiklar1 Puanlarm [liskisi

N X +SD F P
Bir kere 45 26,87+7,671
Iki Kere 19 34,58+7,136
Beck I"J(; Kere 5 38,80+3,271
Depresyon Ucten Fazla 7 27,14+7,690 13,768 0,00
Olgegi Besten Fazla 13 36,38+9,786
Ondan Fazla,
Sayisini 25 42,244+8,80
hatirlamiyorum
Bir kere 45 29,5546,930
Iki Kere 19 31,05+7,129
Uc Kere 5 21,40+3,361
Algilanan Ucten Fazla 7 23,85+9,441 2,783 0,219
Stres Olgegi Besten Fazla 13 31,92+7,342
Ondan Fazla,
Sayisini 25 27,96+7,144
hatirlamiyorum
p<0,05

Tablo 19°da cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yasadiklar1 cinsel istismarin
tekrarlanma sayisiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklari
puanlarin iligkisine yer verilmistir. Yasanan cinsel istismarin tekrarlanma durumu ile
depresyon ve stres diizeyleri arasindaki iliski incelenmistir. Yapilan istatiksel analiz
sonucunda yasanan cinsel istismarin tekrarlanma durumunun depresyon diizeyine
anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmistir. (p<0,05). Yasanan istismarin
tekrarlanma sayis1 arttikga depresyon diizeyinin de arttigi goriilmiistiir. Donmez
(2014) ve Urazel (2017) yaptiklart ¢aligmalarda istismarin birden fazla sayida cinsel
istismara maruz kalmis cocuklarin daha depresif belirtiler sergiledigi sonucuna
ulasmigladir. Kim vd (2011), Crowley (2002), Hebert (2006)’in yaptiklart cinsel
istismar olaylarinin fazlalig1 ile depresyon diizeyleri arasinda anlamli bir iligki
bulmuslardir. Cocuklarin yasadiklari cinsel istismar olaylarinin fazlaliginin depresyon

diizeyini etkiledigi goriilmektedir

Yasanan istismar tiirii ile algilanan stres Ol¢egi arasinda anlamli bir iligki

bulunamamastir. (p>0,05)
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Tablo 20 Cinsel istismarm Tekrarlanma Sayisiyla Yasanan Cinsel Istismar Tiirii

Arasindaki Tliski
Yasanan Cinsel Istismar
- P
Tiiri
Aile I¢i Aile Dis1
1 kere 2 43
2 kere 5 14
Cinsel 3 kere 5 0
Istismarin 4-5 kere 4 3 ,000
Tekrarlanma 5 ile 10 arasinda 9 4
Sayist
10°dan fazla,
sayisini 18 7
hatirlamiyorum
p<0,05

Tablo 20’de ¢ocugun yasadigi cinsel istismarin tekrarlanma sayisi ile yasanan cinsel

istismar tiirii karsilagtirllmistir. Cinsel istismarin tekrarlanma sayisinin fazla oldugu

durumlarda c¢ocugun aile i¢inden biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldigi,

cocugun aile disindan biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldigr durumlarda cinsel

istismarin tekrarlanma sayilarinin daha az oldugu goriilmiistiir.

Tablo 21 Cinsel Istismarin Yasandigi Yer ile Cinsel Istismara Maruz Kalan
Cocuklarm Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin

Miskisi
N Mean
Rank | Sd. X2 KW P
Istismarcinin Evi 63 | 70,46
[stismarcinin Aract 8 34,31
Beck Metruk bina/ev 8 43,63
Depresyon | Ormanlik 5 155431 23,049 | 0,00
Olgegi Alan/Park/Bahge/Tarla 16 44,22
Okul-Cami 9 34,00
Sokak/Cadde aralari 10 47.90
[stismarcinin Evi 63 59,55
Istismarcinin Aract 8 34,38
Algilanan | Metruk bina/ev 8 27,38
Stres Ormanlik 5 | 13,034 | 18,885 | 0,002
Olgegi | Alan/Park/Bahge/Tarla 16 | 6659
Okul-Cami 9 46,39
Sokak/Cadde aralar1 10 82,65

p<0,05
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Tablo 21°de cinsel istismarin yasandigi yer ile cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar puanlarin iliskisine
yer verilmistir. Aragtirma kapsaminda 6l¢gek uygulanan cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin Beck Depresyon ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklari puanlarm cinsel
istismarin yasadig1 yere gore anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek
amaciyla yapilan Kruskal Wallis-H sonucunda istismarin yasandig1 yere gore yasanan
depresyon diizeyi ve algilanan stres diizeylerinin arasinda anlamli iligki bulunmustur
(p<0,05). Cocuklardaki depresyon diizeyinin istismarin istismarcinin evinde yasandigi
durumlarda daha yiiksek oldugu goriilmistir. Cocuklarda algilanan stresin ise
istismarin sokak/cadde aralarinda yasandigt durumlarda daha yiiksek oldugu

gOriilmiistiir.
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Tablo 22 Istismarin Ortaya Cikis Siiresiyle Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar Puanlarin fliskisi

N X +SD F P
1-2 giin 11 23,36+9,563
3-7 glin 19 28,32+5,898
1 hafta-1 ay aras1 8 34,13+6,058
Beck 1-3 ay arasi 5 32,20+9,497
Depresyon | 3-6 ay arast 10 29,90+7,838 9,562 0,00
Olgegi 6 ay-1 yil aras1 17 34,94+8,849
1-2 y1l aras1 16 40,50+8,548
2-3 yil aras1 11 25,45+6,039
3 yil ve tlizeri 17 42,88+8,506
1-2 giin 11 27,72+6,341
3-7 glin 19 30,84+9,317
1 hafta-1 ay arasi 8 30,75+5,147
1-3 ay arast 5 31,80+11,122
Algilanan | 3-6 ay arasi 10 32,80+4,077 1,675 0,113
Stres Olgegi | 6 ay-1 yil aras1 17 27,05+6,814
1-2 y1l aras1 16 26,12+6,438
2-3 yil aras1 11 25,36+9,636
3 yil ve tlizeri 17 31,00+4,987

p<0,05

Tablo 22’de istismarin ortaya ¢ikis siiresiyle cinsel istismara maruz kalan gocuklarin
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarin iliskisine
yer verilmistir. Cinsel istismarin ortaya ¢ikis siiresiyle Beck Depresyon ve Algilanan
Stres Olgeginden alman puanlar arasindaki iliski incelenmis, yapilan istatistiksel analiz
sonucunda cinsel istismarin tlizerinden uzun siire ge¢mesinin depresyon diizeyi
tizerinde anlaml bir etkisinin oldugu sonucuna ulasilmistir. (p<0,05). Cinsel istismar
olaymin ortaya ¢ikis siiresinin uzamasinin ¢ocugun depresyon diizeyini arttirdigi tespit

edilmistir.



Cinsel istismarin ortaya cikis siiresiyle cocuklarin Algilanan Stres Olgeginden aldiklart

puanlar arasinda anlamli bir iligki bulunamamustir. (p>0,05)

Tablo 23 Cinsel Istismarin Ortaya Cikisina Kadar Gegen Siireyle Yasanan Cinsel

Istismar Tiirii Arasindaki liski

Yasanan Cips.e‘zl Istismar P
Tiiri
Aile Ici Aile Dis1

1-2 giin 0 11
3-7 glin 0 19
1 hafta-1 ay arasi 2 6

Olayin Ortaya 1-3 ay arasi 2 3 000
Cikisina Kadar 3-6 ay arasi 1 9
Gegen Stire 6 ay-1 yil arasi 7 10
1-2 yil aras1 11 S
2-3 yil arasi 6 S
3 yil ve tizeri 14 3

p<0,05

Tablo 23’te cinsel istismarin ortaya c¢ikisina kadar gecen siireyle yasanan cinsel
istismar tiirii arasindaki iligkiye yer verilmistir. Cinsel istismar olayinin yasandigi
zamandan adli mercilere bagvurulana kadar gegen siireyle yasanan cinsel istismarin
tiirii karsilagtirildiginda; olayin ortaya ¢ikisinin 1 yila (1-2 giin, 3-7 giin, 1 hafta-1 ay
arasi, 1-3 ay arasi, 3-6 ay arasi) kadar siirdiigii durumlarda ¢ocuklarin yiiksek oranda
aile dis1 biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldigi, bu siirenin 1 yilin lizerinde
oldugu durumlarda c¢ocuklarin aile icinden biri tarafindan cinsel istismara maruz
kaldig1 gortilmistiir. Elde edinilen bu sonu¢ ¢cocugun aile i¢inden biri tarafindan cinsel
istismara maruz kaldig1 durumlarda cinsel istismarin ¢ogunlukla gizli kaldigi

yoniindeki literatiir bilgisini desteklemektedir.

4.2.6.Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Depresyon ve Stres
Diizeyleri ile Istismarciya ve Cocuga Ait Bazi Ozelliklerin Iliskisine Dair
Bulgular
Bu béliimde cinsel istismara maruz kalan gocuklarin Beck Depresyon Olgegi ve
Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarm istismarcinin yakinligi, istismarcinin
yas aralig1 ve ¢ocuklarda kendine zarar verme davranisi ile iliskisine dair bulgulara yer

verilecektir.
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Tablo 24 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Istismarcilarmin Yakimlig ile
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar Puanlarin fliskisi

NG| peal | sd | ox2 | Kw P
Baba 20 90,50
Agabey 11 104,14
Day1 2 84,00
Eniste 1 91,00
Sevgilisi 19 36,89
Beck Tanidig1 23 40,20
Depresyon | Yabanci 7 58,00 9 55,431 | 66,744 0,00
Olgegi Magdura
Hizmet
Veren 16 45,59
Calisan
Arkadas 6 24,50
Kuzen 9 48,06
Baba 20 57,63
Agabey 11 76,50
Day1 2 64,25
Eniste 1 39,00
Sevgilisi 19 45,55
Algilanan | Tanidig1 23 46,37
Stres Yabanci 7 76,21 9 13,034 | 13,217 0,153
Olgegi Magdura
Hizmet
Veren 16 60,53
Calisan
Arkadas 6 74,92
Kuzen 9 56,67
p<0,05

Tablo 24°te cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin istismarcilarinin yakinhigi ile Beck

Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarin iliskisine yer
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verilmistir. Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgegi sonuglarmimn
istismarcilarin ¢ocuklarla olan yakinlik diizeyine gore anlamli bir farklilik gdsterip
gostermedigini belirlemek amaciyla yapilan Kruskal Wallis-H analizi sonucunda
istismarcilarin yakinlig1 ile Beck Depresyon Olgegi sonuglar1 arasinda anlamli bir
iliski bulunmustur. Istismarcinin ¢ocuk ile yakinhik diizeyinin ¢ocugun depresyon

diizeyini arttirdig1 sonucuna ulasilmstir. (p<0,05)

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin istismarcilarinin yakinligi ile Algilanan Stres

Olgegi sonuglari arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir. (p>0,05)

Tablo 25 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarin Istismarcilarmin Yas Araligiyla
Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden Aldiklar1 Puanlarin Iliskisi

Mean
N Rank Sd. X2 KW P
15-17 yas 13 41,62
18-25 yas 33 55,30
Beck  [96.35yas | 15 54,17
Depresyon 10,035 | 14,511 | 8,399 | 0,136
Olcesi 36-45 yas 26 71,83
46-55 yas 22 57,00
56-65 yas 5 51,00
15-17 yas 13 52,35
18-25 yas 33 61,61
Algilanan
26-35 yas 15 46,73
Stres 7,398 | 4,927 | 6,064 | 0,300
N ) 36-45 yas 26 54,21
Olgegi
46-55 yas 22 59,52
56-65 yas 5 84.30
p<0,05

Tablo 25°te istismarcinin yas araligiyla cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin Beck
Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden aldiklar1 puanlarm iliskisine yer
verilmistir. Istismarcilarin yas araliklariyla ¢ocuklarin Beck Depresyon Olcegi ve
Algilanan Stres Olgeginden aldiklari puanlar arasindaki iliski incelenmis,
istismarcilarin yas araliklariyla ne depresyon diizeyi ne de stres diizeyi arasinda

anlamli bir iliski bulunmamastir. (p>0,05)
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Tablo 26 Cinsel Istismara Maruz Kalan Cocuklarda Kendine Zarar Verme
Davranisinin  Varligiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden
Aldiklar1 Puanlarin Iliskisi

N Mean Rank Sd. U P

Beck Evet 72 66,26 4770,50

Depresyon 881,500 | 0,000
Olcesi Hayir 42 42,49 178450
Algilanan Evet 72 56,92 4098,00

. 1470,000 | 0,805
Stres Olgegi | Hayir 42 58,50 2457,00

p<0,05

Tablo 26°da cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda kendine zarar verme davranisinin
varligiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olceginden aldiklar1 puanlarm
iligkisine yer verilmistir. Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda kendine zarar verme
davramisinin  varligiyla Beck Depresyon Olgegi ve Algilanan Stres Olgeginden
aldiklar1 puanlar arasindaki iliski incelenmis, cocuklarda kendine zarar verme
davraniginin varligiyla depresyon diizeyleri arasinda anlamli bir iligki bulunmustur.
(p<0,05) Cocuklardaki depresif duygu durumunun var olmasmin, g¢ocuklarda

kendilerine zarar verme davranigini gelistirdigi saptanmistir.

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda kedine zarar verme davraniginin varligiyla
algilanan stres 6lgeginden aldiklar1 puan arasinda anlamli bir iligki bulunamamaistir.

(p>0,05)
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5. BOLUM
SONUC VE ONERILER
5.1. SONUC

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin algiladiklar1 stres ve depresyon diizeyleri
arasindaki iliskiyi degerlendirmek, cocuklarin algiladiklart stres ve depresyon
diizeylerini etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla ¢ocugun ve ailesinin bilgilerinin

yer aldig1 114 dosya taranmustir.

Yapilan tarama ve analizler sonucunda kiz ¢ocuklarin biiyiik oranda erkek ¢ocuklardan
daha fazla cinsel istismara maruz kaldiklari, en kii¢iik yasin 12 yas en biiylik yasin ise
17 yas oldugu, ortalama yasin 14+1,3 oldugu, c¢ocuklarin cogunun 15-18 vyas
araliginda oldugu, bu yas grubunun kiz ¢ocuklarin cinsel istismari agisindan risk
faktorii oldugu saptanmistir. Cocuklarin biiyilk ¢cogunlugunun egitimlerine devam
ettigi ancak egitim basar1 seviyelerinin genellikle kotii diizeyde oldugu ve
cogunlugunun okuldan kagma davranisinin oldugu sonucuna varilmistir. Cocuklarin
egitimdeki basar1 diizeyinin diigmesinin nedenlerinden biri olarak cinsel istismarin

diisiiniilmesi gerektigi sdylenebilir.

Cocuklarin ailelerinin 36-45 yas araliginda, biiylik ¢cogunlugunun ilkokul mezunu
oldugu, annelerin biiylikk ¢ogunun ev hanimi, babalarin ise is¢i oldugu, ailelerin
yogunlukla ilgede yasadigi saptanmistir. Cocuklarin ¢ogunlugunun aileleriyle birlikte
yasadig1, cocuklarin birlikte yasadigi ailelerin genis aile yapisina sahip oldugu,
cocuklarin ebeveynlerinin ¢ogunlukla goriicii usulii evlilik yaptigi, ailelerin ortalama
2000-3000 TL civarinda bir gelire sahip oldugu sonucuna ulasilmistir. Ailelerin egitim
durumlari, ikamet ettikleri bolge yapist ve aile yapisi gibi faktorlerin cinsel istismarla

karsilagmada risk etmenleri olabilecegi diisliniilmiistiir.

Cocuklarin ¢ocugunun ti¢ kardes oldugu, kardesler arasinda en fazla cinsel istismara
maruz kalanlarin en biiyiik cocuk ve en kiigiik ¢ocuk oldugu, biiyliik cogunlugunun
madde kullandig1, cogunun en az bir kere kendisine zarar verdigi, kendine zarar verme
davranigindan en c¢ok viicuduna kesiler attiklari, ailelerin biiyiik ¢ogunlugunun
cocuklarda son zamanlarda meydana gelen davramis degisikliklerinin farkinda

olduklari, en ¢ok c¢ocuklarimin aniden O6fkelenmelerinin oldugunu belirttikleri
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goriilmistiir. Cinsel istismar agisindan, ¢ok kardese sahip olmanin, ailenin biiyiik
cocugu ve kiiciik cocugu olmanin risk faktérii olabilecegi ve ¢ocukta kendine zarar
verme davraniginin varliginin cinsel istismar1 diisiindiirebilecegi saptanmistir. Ayrica
ailelerin ¢ocuklarinda davranis degisikliklerinin farkinda oldugu ancak cinsel

istismardan siiphelenmedikleri sonucuna varilmistir.

Cocuklarin ¢ogunlukla aile disindan biri tarafindan cinsel istismara maruz kaldigi,
cogunlukla istismarin bir kere cinsel istismar maruz kaldiklari, yasanan cinsel
istismarin ¢ogunda herhangi bir tehdit igerikli s6z ve hediye/para teklifi olmadig,
cinsel istismarin ¢ogunlukla istismarcilarin evinde gergeklestigi saptanmistir. Cocugun
yasanan cinsel istismar1 ¢ogunlukla ilk kez bir arkadasi/yakin tanidigiyla paylastigi,
olay yasandiktan sonra yaklasik 3-7 giin i¢inde ¢ogunlukla rehber Ogretmenler
tarafindan yasal bildiriminin yapildig1 sonucuna ulasilmistir. Okul 6gretmenlerinin
cinsel istismar1 ortaya ¢ikartmada Onemli bir faktor oynadiklari ve g¢ocugun yakin

cevresinin cinsel istismari ortaya ¢ikartmada 6nemli bir faktor oldugu sdylenebilir.

Cocuk Izlem Merkez’inde gérevli meslek elemanlari tarafindan cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuklarmn biiyiik cogunlugu hakkinda en az bir tedbir karari talebinde bulunmus
ve ¢ogunlukla saglik tedbiri talebinde bulunduklari saptanmistir. Cinsel istismarin,
cocuk tizerindeki bilinen travmatik etkileri dogrultusunda, ¢ocukla ilgili biiyiik oranda
tedbir karar1 alinmasi ve gocugun psikiyatrik takibinin yapilmasi gereken dénemli bir

thmal tiirii oldugu sdylenebilir.

Yasanan cinsel istismar olaymin biiylik cogunlugunun tek bir istismarci tarafindan
gerceklestirildigi, istismarcilarin yas ortalamalarinin 33 oldugu, istismarcilarin
cogunlukla 18-25 yas araliginda olduklar1 ve istismarcinin ¢ogunlukla ¢cocugun bir
tanidig1 oldugu saptanmistir. Cinsel istismarin ¢ogunlukla ¢ocugun cevresinden bir
yetiskin tarafindan gerceklestigi literatlir bilgisiyle uyumlu oldugu sonucuna

varilmistir.

Cocuklarm doldurmus olduklari Beck Depresyon Olgegi degerlendirildiginde
cogunlugunun siddetli diizeyde depresif belirtiler gosterdigi, Algilanan Stres Diizeyi
Olgeginden aldiklar1 puanlarm en az 11 puan en fazla 47 puan, ortalama puanlarinin

ise 29,017 oldugu, kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklarina gore aldiklar1 depresyon puanin
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daha yiiksek oldugu, cocuklarin yas gruplarina goére depresyon ve stres diizeyleri
arasindaki iligski incelendiginde anlamli bir iliski bulunamadigi saptanmistir.
Cocuklarin yas farkliliklarina gore algiladiklar1 stresin veya depresyon diizeylerinin

degismedigi saptanmistir.

Istismarcilarin  ¢ocuk ile olan yakmlik diizeyine gore cocuklarin depresyon
diizeylerinin anlamli bir sekilde arttig1, istismarcinin abi/kardes ve baba gibi ¢ekirdek
aile bireylerinin oldugu cocuklarin Beck Depresyon Olgeginden en yiiksek puanlar
aldiklari, buna paralel olarak aile i¢i yasanan istismar tiirlerinde de cocuklarin
depresyon diizeylerinin diger istismar tiirlerine gére anlamli derecede yiiksek oldugu,
yasanan cinsel istismarin tekrarlanma durumunun ¢ocuklarin yasadiklari depresyon
diizeyine anlamli bir etkisinin oldugu, cinsel istismar olaymin yasandigi mekaninin da

cocugun depresyon diizeyine ve stres diizeyine etkisi oldugu saptanmustir.

Aile i¢inde en kiiglik c¢ocuklarin yasadiklari cinsel istismar olayr dogrultusunda
depresyon dlgeginden aldiklar1 puanlarinin anlamli bir sekilde yiiksek oldugu, yasanan
istismarin ortaya ¢ikis sliresinin uzamasinin ¢ocugun depresyon diizeyini arttirdigy,
uzun siire ortaya ¢ikmayan cinsel istismar olaylarinin, ¢ocuklarin istismarcistyla ayni
ortamlarda bulunmasina ve tekrar tekrar cinsel istismara maruz kalmasina neden
olacagi disiilmektedir. Depresyon ve kendine zarar verme davranislarinin karsilikli
etkiye sahip oldugu, cocuklardaki depresyon diizeyinin yiliksek olmasinin kendilerine

zarar verme davranisiyla anlamli bir iliskisi oldugu saptanmuistir.

5.2. ONERILER

Arastirma Karadeniz Bolgesinin biiylik sehirlerinden biri olan Samsun ilinde
yapilmustir. Biiyliksehir olan Samsun ilinin hem kirsal bir yapiya hem de kozmopolit
bir yapiya sahip olmasinin elde edinilen sonuglarin niteligini = arttirdiginm
diistiniilmektedir. Arastirma cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin, istismarcilarin ve
bu cocuklarin yasadiklart depresyon&stress diizeylerini, bu diizeylere etki eden
faktorleri belirlemekte ve sosyal hizmet bakis agisiyla ele almaktadir. Yapilan ulusal
ve uluslararasi literatiir taramasinda cinsel istismar ile ilgili medikal bakis agisiyla
yapilan bir¢ok arastirma oldugu ancak cinsel istismara maruz kalan ¢ocugu ve

cevresini ekolojik bakis agisiyla degerlendiren ¢alismalarin ¢ok sinirli oldugu
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goriilmiistiir.  Arastirma sonucunda elde edilen veriler ve Oneriler ¢ocugun cinsel
istismar1 ile ilgili koruyucu ve Onleyici ¢alismalar gelistirilmesi amaciyla ileriki

calismalara 6rnek olacak niteliktedir.

5.2.1.Mikro Diizeyde Oneriler

Cinsel istismar kavrami toplumumuzda “bir ailenin basina gelebilecek en kotii olay”
olarak nitelendirilmektedir. Ayni sekilde Tiirk Ceza Kanunu’nda c¢ocugun cinsel
istismar1 suclarinin yargilamalar1 “kasten adam 6ldiirme sucu, yagma sucu, nitelikli
dolandiricilik sugu, adam 6ldiirmeye sebep olma sugu” gibi en agir cezalar1 gerektiren
suglarin yargilamalarinin yapildigi agir ceza mahkemelerinde yapilmaktadir. Her ne
kadar aileler ¢ocuklarindaki birtakim davranis degisikliklerini fark etseler dahi bu
degisiklige sebep olarak cinsel istismar akillarina gelmeyebilmekte ya da bunu en son
ihtimal olarak diisiinebilmektedirler. Bu dogrultuda ailelerin cinsel istismar ile ilgili
farkindalik diizeylerinin arttirilmasi ve riskli ¢ocuk grubunda yer alan g¢ocuklarin

ailelerine yonelik danismanlik yapilmasi dnerilmektedir.

Arastirma kapsaminda kirsal bolgede yasayanlar ailelerinde halen geleneksel aile
yapisinin devam ettigi, egitim diizeylerinin ve sosyo-ekonomik durumlarinin diisiik
oldugu anlasilmistir. Kirsal kesimde halen genis aile yapisinin devam etmesi, bir¢ok
ailenin sosyo-ekonomik olarak giiclenememesi cinsel istismar agisindan risk
faktoriidir. Bu dogrultuda kirsal bolgelerde risk faktorlerine iliskin taramalar
yapilmasi, belirlenen her bir ailenin sosyal olarak iglevsel hale getirilmesi, ailelerin
sosyo-ekonomik olarak giiglendirilmesi ve bu ailelere yonelik koruyucu ve 6nleyici

sosyal hizmet uygulamalarinin gelistirilmesi 6nerilmektedir.

Okul, cocuklarin hayatlarinin ¢ok biiyiik bir parcasidir ve ayni zamanda toplumdaki en
onemli faaliyetlerden biri olarak goriilmektedir. Okul, cocuklarin hayatlarini etkilemek
icin biiyiik bir firsata sahiptir. Bu nedenle okul ¢ocuklarin cinsel istismara ugramasini
Oonleme c¢aligmalarinin yapilabilmesi ig¢in en uygun yerlerden birisidir. Cocuklarin
orgilin egitimlerinden kopmalarina engel olan faktorlerin analiz edilerek bu faktorlerle
ilgili onleyici ¢alismalar yapilmasi, okullarda yapilan taramalar sonucunda riskli

grupta yer alan ¢ocuklar1 ve ailelerini biitiinciil bir yaklasimla ele alacak sosyal hizmet
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miidahalesi ve bunu gergeklestirecek bir sosyal hizmet uzmaninin okullarda bulunmast

amaciyla, her okulda bir sosyal hizmet biirosunun olmasi dénerilmektedir.

5.2.2.Mezzo Diizeyde Oneriler

Cocugun cinsel istismariyla ilgili yapilan birgok arastirmada cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuklarin ortalama yaslarmmin erken ergenlik doneminde (13-14) oldugu
anlasilmaktadir. Cocuklarin cinsel istismar ac¢isindan en riskli grup olan bu donemdeki
cocuklara yonelik okullarda temel cinsel egitim, ihmal, istismar gibi g¢ocuklarin

kendilerini koruma becerilerini gelistirecek egitimler verilmesi onerilmektedir.

Ensest cinsel istismar vakalariyla ilgili olarak ¢ocugun aile i¢indeki yeri ve ailenin
biitiinligliniin  korunmasi amaciyla aileyle calisarak; aile sisteminin yeniden
yapilandirilmasi, aile sistemini giiclendirilmesi, sistemlerin islevsel hale getirilmesini

saglamak onerilmektedir.

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin okul, aile ve yakin ¢evre gibi cinsel istismar
olaymin o6grenildigi sistemler ¢ocugun sosyal islevselligini etkilemektedir. Sosyal
hizmetin meta teorileri gercevesinde degerlendirilerek (ekolojik, sistem yaklagimi,
giiclendirme ve baski karsitt uygulama) cinsel istismara maruz kalmis olan ¢ocuklarin
aileleri, okullar1 ve yakin g¢evresiyle olan iliskisinin hak temelli olarak sunulmasinin

saglanmas1 Oonerilmektedir.

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin maruz kaldiklari cinsel istismar olaylarint en
cok Ogretmen ve rehber Ogretmenlere anlattiklart goriilmiistiir. Bu dogrultuda

okullarda farkindalik saglayict egitimlerin arttirilmasi onerilmektedir.

Aragtirmada en kiigilk ve en biiyiik ¢ocuk olmanin diger c¢ocuklara goére cinsel
istismara maruz kalmada daha fazla risk olusturdugu bulunmustur. Dogum sirasinin
istismar ac¢isindan anlamli olmasi nedeniyle ailelere cocuk yetistirme konusunda

egitimler ve danigmanlik hizmeti verilmesi 6nerilmektedir.
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5.2.3.Makro Diizeyde Oneriler

Cinsel istismara maruz kalan cocugun cevresiyle ilgili risk faktorleri belirlenerek
cinsel istismara etki eden ¢evresel faktorlerin etkisinin en aza indirilmesini saglayacak,

cocugu ve aileleri koruyacak politikalar iiretilmesi onerilmektedir.

Kiiltiirel normlar ¢ergevesinde cocuk yasta evliliklerin Oniine gecilmesini saglayacak
bilgilendirici ve caydirict politikalarin  gelistirilmesi ve  yayginlastirilmasi

onerilmektedir.

Aragtirmalar daha ¢ok diisiik egitim diizeyine sahip ailelerin ¢ocuklarinin cinsel
istismara maruz kaldigim1i gostermektedir. Yoksullukla miicadele kapsaminda
politikalar  gelistirilerek ailelerin ekonomik olarak giliglenmesini saglamak

onerilmektedir.

Arastirma bulgularina gore istismarcilarin kimliginde baba ensestinin sayisinin diger
aile tliyelerine gore daha fazla oldugu sonucuna ulasilmigtir. Ayni1 zamanda cinsel
istismara maruz kalan c¢ocuklarin babalarmin ¢ogunlukla il diginda is¢i olarak
calistiklar1 goriilmiistiir. Cocuklar ile babalar arasinda babalik iligkisinin gelistirilmesi
ve giiclendirilmesi amaciyla “babalik™ egitimleri planlanarak, tiim babalara ve baba

adaylarina egitim verilmesi 6nerilmektedir.

Arastirma bulgularinda kirsal kesimde ensest olgularin fazla oldugu ve ensest
olgularinda cinsel istismarin tekrarlanma sayisinin daha fazla oldugu, cinsel istismarin
ortaya ¢ikis siiresinin uzun oldugu olgularin ensest olgular oldugu goriilmiistiir. Bu
dogrultuda kirsal kesimlerde aile ve ¢cocuklarin kolay ulagim saglayabilecekleri “sosyal
hizmet danigsma biirolar1” kurulmasi veya “istismar danisma ve bilgilendirme hatlari

kurulmast, var olan hatlarin bilinirliliginin arttirilmasi1” 6nerilmektedir.
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EK 1: TARAMA FORMU

1. Cinsiyeti: Kiz() Erkek()

2. Dogum Yeri.................oooiiiiiinn.

3. Dogum Tarihi: ..../..../....

4. Tkamet Adresi: Sehir Merkezi ( ) Tlge () Koy ()

5. Okula Gitme Durumu: Evet() Hayir()

6. Okul Basan Diizeyi: Kotii( ) Orta() Iyi()

7. Okuldan Kacma Davramsi: Evet( ) Hayir()

8. Aile Birlikte Mi Yasiyor: Evet( ) Hayir()

9. Annenin Yasi:

10. Annenin Egitim Durumu:

11. Annenin Meslegi: Ev Hanimi ( ) Isci( ) Memur ( ) Emekli ( )Diger.......
12. Babanin Yas1:

13. Babanin Egitim Durumu:

14. Babanin Meslegi: Issiz (). Is¢i ( ) Emekli ( ) Memur ( ) Esnaf ( )

15. Anne Ve Babanin Evlenme Tarihi:

16. Anne Ve Babanin Evlenme Sekli:

17. Annenin Evlilik Durumu: ilk Evliligi ( ) ikinci Evliligi ( ) Diger............
18. Babamn Evlilik Durumu: Ik Evliligi ( ) Ikinci Evliligi ( ) Diger............
19. Aile Yapisi: Genis Aile () Cekirdek Aile () Par¢alanmig Aile ()

20. Bosanmus ise Bosanma Tarihi:

21. Cocuklarin Velayet Durumu: Anne( ) Baba () Kurum Bakmu () Diger........
22. Evdeki Kardes Sayisi:

23. Kardesler Arasindaki Durumu: En Biiyiik Cocuk ( ) Ortanca Cocuk ( ) En

24. Aile Ile Birlikte Yasamiyorsa Nerede Kahyor:...................

25. Sigara Kullanim: Evet( ) Hayir()

26. Kendine Zarar Verme Davranisi : Evet() Hayir()

27. Kendine Zarar Verme Sekli : Tirnak Yeme () Intihar Girisimi ( ) Viicuduna
Kesiler Atma () Kas Yolma () Diger.......
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28. Cocukta Fark Edilen Davrams Degisiklikleri: Ice Kapanma ( ). Evden
Kagma. ( ). Kendine Zarar Verme ( ). Altim1 Islatma ( ). Uykudan Kabus
Gorerek Uyanmalar (). Ofkelenme ( )

29. Hakkinda Ahnmis Daha Onceki Tedbir Karari: Egitim () Saglik ()
Danigsmanlik () Bakim ()

30. Hakkinda Talep Edilmis Tedbir Karari: Egitim () Saglik () Danismanlik (
) Bakim ()

31. Bildirim Kisisi: Aile Bagvurusu ( ) Kendi Bagvurusu ( ) Resmi Kurum Bildirimi
() Saglik Personeli Bildirimi () Kolluk Bildirimi ()

32. Yasamlan Cinsel Istismarin Niteligi : Temas Iceren Cinsel Istismar ()
Temas Igermeyen Cinsel Istismar ()

33. Tehdit Varhgi : Evet () Hayir ()

34. Cinsel Istismar1 Anlattigy Kisi/Kisiler: Anne ( ) Baba () Abla/Abi-Kardes ( )
Arkadas ( ) Ogretmen ( ) Diger ()

35. Maruz Kahinan Cinsel Istismar Sayisi:

36. Maruz Kalinan Cinsel Istismar ile ifade giinii arasindaki siire :

37. Cinsel Istismar Eden Kisi Sayisi :

38. Cinsel Istismar Eden Kisinin Yasi:

39. Cinsel Istismar Eden Kisinin Cocuk ile Yakinhg:

40. Cinsel Istismarin Yasandigi Mekan:

41. Yasanan Cinsel Istismar Tiirii: Ensest ( ) Ailelci( )  Aile Disi( )

42. Ailenin Tkamet Ettigi Konutun Miilkiyet Durumu: () Kira () Ev Sahibi
43. KiraBedeli: ......................

44, Konut  Tipi: ()Apartman Dairesi () Miistakil Ev( ) Diger...........
45. Yasanilan Evin Oda Sayisi:

46. Cocugun Kendine Ait Odas1 Var Mi?: ()Evet ( )Hayir

47. Ailenin Ortalama (Toplam) Gelir: ...,
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EK 2: ALGILANAN STRES OLCEGI

Asagidaki sorular son bir ay i¢indeki diislinceleriniz ve duygularinizla ilgilidir. Her bir
soruda sizden bu dislinceyi ya da duyguyu ne siklikta yasadiginizi belirtmeniz
istenmektedir. Baz1 sorular birbirine benzer gibi goriinse de aralarinda farkliliklar
vardir ve her soruyu ayr bir soru olarak degerlendirmeniz gerekmektedir. Sorulari
yanitlarken son bir ay i¢inde ne sikilikta bu sekilde diisiindiigiinlizii ya da hissettiginizi
hesaplamaya calismak yerine soruyu okuduktan sonra seg¢enekler arasinda en uygun
gordiiglinliz tahmini isaretlemeniz daha uygun olacaktir.

>
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1. Son bir ay i¢inde, beklenmedik sekilde gerceklesen
olaylardan dolayi ne siklikta iiziildiiniiz?

2. Son bir ay i¢inde ne siklikta, yasaminizdaki 6nemli seyleri
kontrol edemediginizi hissettiniz?

3. Son bir ay i¢inde kendinizi ne siklikta, gergin ve stresli
hissettiniz?

4. Son bir ay i¢inde, yagsaminizdaki can sikict durumlarla ne
siklikta basarili bir bigimde bas ettiniz?

5. Son bir ay i¢inde ne siklikta, yasaminizda meydana gelen
onemli degisikliklerle etkili bir bigimde basa ¢iktiginizi
hissettiniz?

6. Son bir ay i¢inde ne siklikta, kisisel sorunlarinizla bas etme
yeteneginizden emin oldunuz?

7. Son bir ay i¢inde ne siklikta, islerin istediginiz gibi gittigini
hissettiniz?

8. Son bir ay i¢inde ne siklikta, yapmak zorunda oldugunuz
her seyin iistesinden gelemeyeceginizi diislindiiniiz?

9. Son bir ay i¢inde yagaminizdaki rahatsiz edici olaylari ne
siklikta kontrol edebildiniz?

10. Son bir ay iginde ne siklikta, yasaminizdaki olaylara hakim
oldugunuzu hissettiniz?

11. Son bir ay i¢inde, kontroliiniiz disinda gerceklesen
seylerden dolayi ne siklikta 6fkelendiniz?

12. Son bir ay iginde ne siklikta, iistesinden gelmek zorunda
oldugunuz seyler iizerinde diislindiiniiz?

13. Zamaninizi nasil gecirdiginizi son bir ay i¢inde ne siklikta
kontrol edebildiniz?

14. Son bir ay i¢inde ne siklikta, giigliiklerin, tistesinden
gelemeyeceginiz kadar cogaldigini hissettiniz?
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EK 3: BECK DEPRESYON OLCEGI

Saymn cevaplayici asagida gruplar halinde ciimleler verilmektedir. Oncelikle her
gruptaki ciimleleri dikkatle okuyarak, BUGUN DAHIL GECEN HAFTA icinde
kendinizi nasil hissettigini en iyi anlatan ciimleyi se¢iniz. Eger bir grupta durumunuzu,
duygulariniz1 tarif eden birden fazla ciimle varsa her birini daire igine alarak
isaretleyiniz.
A- 0. Kendimi iiziintiilii ve sikintili hissetmiyorum.

1. Kendimi {liziintiilii ve sikintil1 hissediyorum.

2. Hep lziintiili ve sikintiliyim. Bundan kurtulamiyorum.

3. O kadar {iziintiili ve sikintiliyim ki artik dayanamiyorum.

. Gelecek hakkinda mutsuz ve karamsar degilim.

Gelecek hakkinda karamsarim.

Gelecekten bekledigim higbir sey yok.

Gelecegim hakkinda umutsuzum ve sanki hi¢bir sey diizelmeyecekmis
gibi geliyor.

whE e

C- 0. Kendimi basarisiz bir insan olarak gérmiiyorum.

. Cevremdeki bir¢ok kigiden daha ¢ok basarisizliklarim olmus gibi
hissediyorum.

Gegmise baktigimda basarisizliklarla dolu oldugunu goriiyorum.
Kendimi tiimiiyle basarisiz biri olarak goriiyorum.

[EEN

wmn

. Bircok seyden eskisi kadar zevk aliyorum.
Eskiden oldugu gibi her seyden hoslanmiyorum.

. Artik hi¢cbir sey bana tam anlamiyla zevk vermiyor.
Her seyden sikiliyorum.

WN P S

. Kendimi herhangi bir sekilde suclu hissetmiyorum.
Kendimi zaman zaman suglu hissediyorum.

. Cogu zaman kendimi su¢lu hissediyorum.

Kendimi her zaman suglu hissediyorum.

WP S

. Bana cezalandirilmisim gibi geliyor.
Cezalandirilabilecegimi hissediyorum.
Cezalandirilmayi bekliyorum.
Cezalandirildigimi hissediyorum.

w2

. Kendimden memnunum.

Kendi kendimden pek memnun degilim.
Kendime ¢ok kiziyorum.

Kendimden nefret ediyorum.

wh ko

H- 0. Bagkalarindan daha kétii oldugumu sanmiyorum.
1. Zayif yanlarin veya hatalarim i¢in kendi kendimi elestiririm.
2. Hatalarimdan dolay1 ve her zaman kendimi kabahatli bulurum.
3. Her aksilik karsisinda kendimi hatali bulurum.
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0. Kendimi 6ldiirmek gibi diisiincelerim yok.

1. Zaman zaman kendimi 6ldiirmeyi diisiindiigiim olur. Fakat
yapmiyorum.

2. Kendimi 6ldiirmek isterdim.

3. Firsatin1 bulsam kendimi 6ldiirtirdim.

0. Her zamankinden fazla icimden aglamak gelmiyor.

1. Zaman zaman i¢indem aglamak geliyor.

2. Cogu zaman agliyorum.

3. Eskiden aglayabilirdim simdi istesem de aglayamiyorum.

0. Simdi her zaman oldugumdan daha sinirli degilim.

1. Eskisine kiyasla daha kolay kiziyor ya da sinirleniyorum.

2. Simdi hep sinirliyim.

3. Bir zamanlar beni sinirlendiren seyler simdi hig sinirlendirmiyor.

0. Baskalar ile goriismek, konusmak istegimi kaybetmedim.
1. Bagkalar ile eskiden daha az konusmak, gériismek istiyorum.
2. Bagkalari ile konugma ve goriisme istegimi kaybetmedim.

3. Hic¢ kimseyle konusmak goriismek istemiyorum.

M. 0. Eskiden oldugu gibi kolay karar verebiliyorum.

1. Eskiden oldugu kadar kolay karar veremiyorum.
2. Karar verirken eskisine kiyasla ¢ok giigliik ¢ekiyorum.
3. Artik hi¢ karar veremiyorum.

N- 0. Aynada kendime baktigimda degisiklik gormiiyorum.

1. Daha yaslanmis ve ¢irkinlesmisim gibi geliyor.
2. Gorlinlisiimiin ¢ok degistigini ve ¢irkinlestigimi hissediyorum.
3. Kendimi ¢ok c¢irkin buluyorum.

O- 0. Eskisi kadar iyi ¢calisabiliyorum.

1. Bir seyler yapabilmek i¢in gayret gdstermem gerekiyor.
2. Herhangi bir seyi yapabilmek i¢in kendimi ¢cok zorlamam gerekiyor.
3. Higbir sey yapamiyorum.

P- 0. Her zamanki gibi iyi uyuyabiliyorum.

1. Eskiden oldugu gibi iyi uyuyamiyorum.

2. Her zamankinden 1-2 saat daha erken uyaniyorum ve tekrar
uyuyamiyorum.

3. Her zamankinden ¢ok daha erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum.

R- 0. Her zamankinden daha ¢cabuk yorulmuyorum.

1. Her zamankinden daha ¢abuk yoruluyorum.
2. Yaptigim her sey beni yoruyor.
3. Kendimi hemen higbir sey yapamayacak kadar yorgun hissediyorum.

S- 0. istahim her zamanki gibi.
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1. Istahim her zamanki kadar iyi degil.
2. Istahim ¢ok azald.
3. Artik hi¢ istahim yok.

T- 0. Son zamanlarda kilo vermedim.
1. Iki kilodan fazla kilo verdim.
2. Dort kilodan fazla kilo verdim.
3. Alt kilodan fazla kilo vermeye calistyorum.

U- 0. Saghgim beni fazla endiselendirmiyor.
1. Agn, sanci, mide bozuklugu veya kabizlik gibi rahatsizliklar beni
endiselendirmiyor.
2. Sagligim beni endiselendirdigi i¢in baska seyleri diistinmek zorlasiyor.
3. Sagligim hakkinda o kadar endiseliyim ki bagka hicbir sey
diisiinemiyorum.

V- 0. Son zamanlarda cinsel konulara olan ilgimde bir degisme fark
etmedim.

1. Cinsel konularla eskisinden daha az ilgiliyim.
2. Cinsel konularla simdi ¢ok daha az ilgiliyim.
3. Cinsel konular olan ilgimi tamamen kaybettim.



EK 5: OZGECMIS

Kisisel Bilgiler
Adi1 Soyadi

Dogum Yeri ve Tarihi

Egitim Durumu

Lisans Ogrenimi

Yiiksek Lisans
Ogrenimi

Bildigi Yabanci Diller

Is Deneyimi

Stajlar

Cahstig1 Kurumlar

Tletisim
E-Posta Adresi

Juri Tarihi
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