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BEYAN

Bu tezin yazilmasinda bilimsel ahlak kurallarina uyuldugunu, baskalarinin
eserlerinden yararlanilmast durumunda bilimsel normlara uygun olarak atifta
bulunuldugunu kullanilan verilerde herhangi bir tahrifat yapilmadigini, tezin
herhangi bir kisminin bu iiniversite veya baska bir {iniversitedeki bagka bir tez

caligmasi olarak sunulmadigini beyan ederim.

Yasemin KILIC

23.12.2016



OZET

Bu ¢aligmada, cinsel istismar nedeni ile Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig:
bilinyesinde korunma altina alinan cinsel istismar magduru kiz ¢ocuklarinin cinsel
istismar magduru olmayan kiz cocuklarla karsilagtirllmasi ve sosyo-demografik
ozellikleri ile psikolojik belirtileri bakimindan risk faktorlerinin belirlenmesi
amaclanmistir. Bu amagla 11-18 yas arasi ¢ocuklarin bulundugu Konya CODEM’ de
kalan cinsel istismar magduru 40 kiz cocugu ile; Konya ili Meram ilgesi sinirlari
iginde bulunan cinsel istismar magduru olmayan (CODEM’de kalmamis, kalmayan)
11-18 yas aras1 50 kiz ¢ocuguna Kisisel Bilgi Formu, Kisa Semptom Envanteri,
Ergenler i¢in Ruhsal Sorunlar Tarama Olcegi uygulanmustir. Karsilastirma grubuna
ek olarak Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi alt boyutu olan cinsel istismar sorulari
sorulmus, cinsel istismara ugradigi tespit edilen cocuklar arastirma dis1 kabul
edilmistir. Boylelikle 3 ¢ocuk kontrol grubundan ¢ikarilmistir.

Aragtirmada veri toplama araclari ile elde edilen bilgilerin ¢éziimlenmesi i¢in
SPSS 20 versiyonu kullanilmistir. Verilerin analizi i¢in betimleyici istatistiklerle
birlikte ki kare testi ve bagimsiz 6rneklemler igin t testi ve tek yonlii varyans analizi
kullanilmustir.

Aragtirma bulgularina gore, cinsel istismar magduru ergen kiz ¢ocuklarinda
egitim seviyesinin daha diislik oldugu, 6rgiin egitime devamin daha az oldugu, daha
yuksek diizeyde zararli aligkanliklara sahip olduklari, intihar girisimi ve kendine

zarar verme distlincesinin diger gruptan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Ayrica



tim ¢ocuklarin ailelerinin sosyo-kiiltiirel-ekonomik 06zellikleri bakimindan elde
edilen bulgulara bakildiginda cinsel istismar magduru ¢ocuklarin anne ve babalarinda
bir hastalik olmasi, anne ve baba egitiminin diisiik olmasi, babanin c¢alismiyor
olmasi, annenin bir geliri olmamasi, babanin gelirinin diisiik olmasi, babanin zararh
aligkanliklara sahip olmasi, 6rnegin sigara, alkol, uyusturucu kullanmasi, ¢ocuklarin
anne ve babalarn ile goériismiiyor olmalari, anne babanin birlikteliginin az, bosanmis
ailelerin de baska bir evlilik yapma oraninin diisiik olmas1 risk faktorleri olarak
ortaya ¢ikmaktadir. Diger yandan anne babalarimin yaninda kalmayanlarin, tivey
anne veya baba, akraba ve yurt ve kurumda yetisme oranlarinin istatiksel olarak daha
yiksek oldugu goriilmektedir. Psikolojik  belirtiler acisindan iki  grup
karsilastirildiginda; cinsel istismar magduru kiz ergen ¢ocuklarin somatizasyon,
kendine zarar verme toplam puan ortalamalar1 agisindan karsilastirma grubuna gore
istatiksel olarak yiiksek oldugu goriilmektedir. Tiim bulgular ¢ocuklara yonelik
cinsel istismar1t onlemede alinabilecek dnlemlere 151k tutmast bakimindan literatiir

bulgular ile ele alinarak tartigilmigtir.

Anahtar kelimeler: cinsel istismar, ergen, cinsel istismar magduru, ruhsal sorunlar,

sosyo-demografik ozellikler



ABSTRACT

This study aims to investigate risk factors in terms of socio - demographic
characteristics and psychological problems in girls taken under protection due to
sexual abuse by the the Ministry of Family and Social Policies comparing to non-
victims adolescent girls. The subjects of the study comprises of 40 female children
between the ages 11-18 who are sexual abuse victims staying in Konya CODEM
and 50 female children between the same age group-11-18 ages- who are non victims
of sexual abuse and they don’t stay in CODEM. Personal Information Form,
Relationship Scales Questionare and Brief Symptom Inventory (BSI), Psychological
Screening Test for Adolescents were implemented to the participants of the study.

In order to analyze the data, the SPSS 20 version was used. For analyzing
data, in addition to descriptive statistics, Chi-Square Test has been used and t-test for
the independent samples and one way ANOVA.

According to the results of this research, victims of sexual abuse group
more low education level, having bad habits, suicidal attempts, self-harm thoughts
are more statistically higher than the comparison group. In addition, when we look at
the socio-cultural-economic characteristics of the families obtained in our findings,
we can see that there is an illness in the mother and father, a low education level of
the parents, a failure of the father's work, a loss of the mother's income, low income
of the father determine sexual abuse risk factors. and also that are the risk factors if

children do not contact their mother and father, and if they have divorced parenting,



and if that divorced families have a lower rate of other marriages, these are risk
factors of sexual abuse. Bringing up rates of the children who grow without parents
but grow with step mother or step father, relatives and in dorm and foster home are
significantly higher than adolescent girls in the comparison group. When comparing
the two groups in terms of mental health problems, victims of sexual abuse
adolescent girls are statistically higher to score of somatization, self-harm.
According to all findings, the prevention of sexual abuse to children is discussed

with reference to the literature findings.

Key Words: sexual abuse, adolescent, victims of sexual abuse, mental health

problems, socio- demographic characteristics
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Tez ¢alismam swrasinda gosterdigi destek ve yardimlart igin tez danigsmanim Yrd.
Doc¢. Dr. Nevin KILIC a;

Calismami yapmama miisaade eden T.C. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi 'na,
Konya CODEM ailesine;

Calismaya goniillii olarak katilan ¢ocuklara,

Tez konusunda yardimlart icin FSMVU Sosyal Bilimler Enstitiisii calisanlarina,
Manevi desteklerini benden hig esirgemeyen, tezim konusunda beni cesaretlendiren
dostlarima, BAU kardesligine, mesai arkadaglarima;

Her zaman sevgiyle yanimda olan ve yardimlarini esirgemeyen annem Hacer
BAYRAKCIya , babam Hasan BAYRAKCI ya, kardeslerim Melike ve Kiirsat’a;
Verdikleri sevgi ve giicle beni yiireklendiren Sevgili esim Semih’e ve camimdan bir
parga olan, cennet kokulu oglum Ali Emir’e;

Sonsuz tegekkiirlerimi sunuyorum....
Yasemin KILIC

2016, KONYA

Vi



ICINDEKILER

OZET
ABSTRACT
TESEKKUR
KISALTMALAR LISTESI
TABLOLAR LISTESI
EKLER LISTESI
BOLUM I
GIRIS
1.1. Cinsel Istismar
1.1.1. Cinsel istismar Tanim
1.1.3. Cinsel Istismar Magduru Cocuk-Ergen
1.2 Hukuksal Yap1
1.2.1. Uluslararas1 Hukuki Cerceve
1.2.2. Tiirkiye’de Cocuk Cinsel Istismarina Yonelik Hukuki Yapi
1.2.2.1. 2828 Sayih Sosyal Hizmetler Kanunu ve 5395 Cocuk Koruma
Kanunu’na gore cocuk hakkinda koruyucu ve onleyici tedbirler alinmasi
1.2.2.2. Medeni Kanun
1.2.2.3. Tiirk Ceza Kanunu
1.3. Cinsel Istismar Magduru Cocuklar ve Sosyo-demografik Ozellikleri
Alaninda Yapilmis Arastirmalar
1.4. Cinsel Istismar ve Psikolojik Belirtiler Alaninda Yapilan Arastirmalar
BOLUM II
YONTEM
2.1. Arastirmanin Yontemi
2.2. Orneklem
2.3. Veri Toplama Araclar
2.3.1. Kisisel Bilgi Formu

viii

iii

vii

xi

xii

NN N e -

12
13
14

17
18

20
24
29
29
29
30
31
31



2.3.2. Kisa Semptom Envanteri
2.3.3. Ergenler icin Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi
2.3.5 Cocukluk Cagi Travmalari Olcegi-Cinsel istismar Alt Boyutu
2.4. Verilerin Analizi
BOLUM III
BULGULAR
3.1. Sosyo-Demografik Ozelliklere ait Bulgular
3.1.1 Olgu ve Karsilastirma Grubuna Ait Sosyo-demografik Bulgular
3.1.2. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ailelerine ait Sosyo-demografik
Bulgular
3.1.3. Cinsel istismar Magduru Ergenlerin Olay Oykiisiine Ait Bulgular
3.2. Kullanilan Olgeklerin Giivenilirlik Analizi Bulgulari
3.3 KSE ve ERST Olgeklerine ve alt dl¢eklerine ait Korelasyon Katsayilarina
Dair Bulgular
3.4. Psikolojik Belirtilere Ait Bulgular
3.4.1. Cinsel istismar Grubunun Psikolojik Belirtilerine Ait Bulgular
TARTISMA
KAYNAKLAR
EKLER

32
32
33
34
35
35
35
35

38
45
47

48
50
52
58
67
72



KISALTMALAR LISTESI

ASPB
BiRDEF
BM
CiMm
CKK
CODEM
DEHB
DSM-V
ERST
KSE
TCK
TMK

TSSB

: Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig1

: Bireysel Risk Degerlendirme Formu

: Birlesmis Milletler

: Cocuk Izlem Merkezi

: Cocuk Koruma Kanunu

: Cocuk Destek Merkezi

: Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu
: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fifth Edition
: Ergenler icin Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi
: Kisa Semptom Envanteri

: Tiirk Ceza Kanunu

: Tiirk Medeni Kanunu

: Travma sonrasi stres bozuklugu



TABLOLAR LISTESI

Tablo 1: Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Yas Degiskeninin Betimleyici
Istatistik Degerleri

Tablo 2: Olgu ve Karsilagtirma Grubuna ait Yas Degiskeninin Dagilimi
Tablo 3: Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Sosyo-Demografik Bulgular
Tablo 4: Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Zararli Aligkanlik Tiirii
Bulgular1

Tablo 5: Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine Ait Genel
Bulgular

Tablo 6: Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine Ait Sosyo-
Ekonomik Bulgular

Tablo 7: Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine ait Zararl
Aligkanlik ve Sabika Kaydina Dair Bulgular

Tablo 8: Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ailelerine Ait Sosyo-
Demografik Bulgular

Tablo 9: Olgu ve Karsilagtirma Grubunu Yetistiren Kisiye Dair Bulgular
Tablo 10: Cinsel Istismar Magduru Kiz Cocuklarmin Olay Oykiisiine ait
Bulgular1

Tablo 11: Saldirgana ait Bulgular

Tablo 12: Cinsel Istismar Magduru Kiz Cocuklarinin Gebelik Oykiisiine
ait Bulgulari

Tablo 13: Kullanilan Olgeklerin Cronbach Alfa Giivenilirlik Katsayilari
Tablo 14: KSE Ve ERST Olgekleri ve Alt Olgeklerinin Korelasyon

Katsayilarina Dair Bulgular

SAYFA
NO

xi

35

35

37

37

38

41

42

43

44
45

46
47

48
49



Tablo 15: KSE Alt Olgekleri Toplam Puaninin Olgu ve Karsilastirma
Grubu Ac¢isindan Farkli Gruplar i¢in T- Testi Analizi ile Karsilagtirma
Sonuglart

Tablo 16: ERST Alt Olgekleri Toplam Puanmin Olgu ve Karsilastirma
Grubu Agisindan Farkli Gruplar i¢in T- Testi Analizi ile Karsilagtirma
Sonuglari

Tablo 17: KSE ve ERST Alt Olgekleri Toplam Puanlarmin Cinsel
Istismar Magduru Grupta Zararli Aliskanliga Sahip Olma Agisindan Farkl
Gruplar i¢in T- Testi Analizi ile Karsilagtirma Sonuglari

Tablo 18: KSE ve ERST Alt Olgekleri Toplam Puanlarmin Cinsel
Istismar Magduru Grupta Intihar Girisiminde Bulunma Agisindan Farkl
Gruplar i¢in T- Testi Analizi ile Karsilagtirma Sonuglari

Tablo 19: KSE ve ERST Alt Olgekleri Toplam Puanlarmin Cinsel
Istismar Magduru Grupta Intihar Diisiincesine Sahip Olma Agisindan
Farkli Gruplar i¢in T- Testi Analizi ile Karsilagtirma Sonuglari

Tablo 20: KSE ve ERST Alt Olgekleri Toplam Puanlarmin Cinsel
Istismar Magduru Grupta Kendine Zarar Verme Diisiincesine Sahip Olma
Acisindan Farkli Gruplar icin T- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuglari
Tablo 21: Arastirma Alt Olcekleri Toplam Puanminin Cinsel Istismar
Magduru Grupta Kendine Zarar Verme Girigimi Agisindan Farklt Gruplar

icin T- Testi Analizi ile Karsilagtirma Sonuglari

xii

51

51

53

54

55

56

57



EKLER LiSTESI

SAYFA

NO

EK 1.Arastirma grubu i¢in Kisisel Bilgi Formu 73
EK 2. Karsilagtirma Grubu i¢in Kisisel Bilgi Formu 76
EK 3. Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi-Cinsel istismar alt boyutu 78
EK 4. Kisa Semptom Envanteri 79
EK 5. Ergenler I¢in Ruhsal Sorunlari Tarama Olgegi 81
EK 6. Arastirma Grubu i¢in Bilgilendirilmis Onam Formu 82
EK 7. Karsilagtirma Grubu i¢in Bilgilendirilmis Onam Formu 83
EK 8. Olgu ve karsilastirma grubunda arastirmaya dahil edilmeyen 84

Korelasyon tablolar1

xiii



BOLUM I

GIRIS

Cocuk istismar1 tiirleri igerisinde tespit edilmesi en zor olani cinsel
istismardir. Kapali bir toplum olan iilkemizde cinsel istismar olaylarinin oldugundan
az goriildiigii disiiniilmektedir (Aktepe, 2009). Giderek artan vaka sayilariyla tiim
toplumu etkileyen bir halk sagligi sorunu haline gelen ¢ocuk istismar1 ve ihmali, ayni
zamanda cocugun gelisimini olumsuz etkilemektedir. Ozellikle ensest, aile iginde
gerceklesmesi bakimindan en gizli kalan olgudur ve cocukta biraktigi etkiler
bakimindan istismar tipleri igerisinde en agir1 olanidir. Cinsel istismar konusunun
cocugun iizerinde biraktigi uzun siireli etkilerden dolayr da arastirilmasi onem
kazanmaktadir. Cinsel istismar sonucunda bireyde uzun siire etkisini {izerinden
atamayacag1 zedelenmis cinsellik, c¢aresizlik, utang, sugluluk gibi duygularin
gelismesine neden olur. Ek olarak bu durum, ¢ocuklarda yetiskinliklerinde de devam

eden psikosomatik bozukluk, cinsel sorunlar, intihar, madde kullanimi1 gibi sorunlara

yol agmaktadir (Polat, 2007a).

Cinsel istismar alanindaki arastirmalarda,  uygulanan sosyal hizmet
modelleri, cocuga yaklasim, tedavi siiregleri ve adli siiregler igerisindeki
mekanizmalar1 bir biitiin olarak icine alan ve bu alanda uygulamalara yon verecek

aragtirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Son yillarda bu konuda yapilan arastirmalarin



da artmasiyla, cinsel istismarin iilkemizdeki yayginliginin azimsanmayacak
oranlarda oldugu ortaya c¢ikmistir. Arastirmalarin artirilarak literatiire katkida

bulunmasi gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir.

Bu amacla yola cikilan c¢alismada, cinsel istismar problemi magdurlar
acisindan ele alinmis, cinsel istismar magduru olan ve olmayan ¢ocuklar, sosyo-
demografik 6zellikleri ve psikolojik belirtiler acisindan karsilastirilmistir. Elde edilen
bulgularla, cinsel istismar magduru ¢ocuklain sosyo-demografik o6zellikler ve
psikolojik belirtiler bakimindan risk faktorii olabilecek yanlart ortaya koyularak
alinmasi gerekli onlemlere ve psiko-sosyal destek ¢alismalarina katkida bulunmak da
amaclanmistir. Bu arastirmayla cinsel istismar konusuna dikkat c¢ekmek, risk
faktorlerini belirlemek ve cinsel istismar magduru ¢ocuklarda psikiyatrik 6zellikleri

belirleyerek erken 6nlem ve miidahalelere bilimsel katki saglamaktir.

Bu amaglar dogrultusunda dncelikle cinsel istismar konusunda genel bilgiler
aktarilacak, tilkemizdeki uygulamalar ve hukuki yapr hakkinda bilgiler verilecek,
devaminda cinsel istismar, sosyo-demografik ozellikleri ve psikolojik belirtileri

lizerine yapilmis ¢alismalardan bahsedilecektir.
1.1. Cinsel istismar
1.1.1. Cinsel istismar Tanimi

Cinsel istismar, ¢cocuk istismart tipleri igerisinde ¢ogunlukla gizli kaldig: i¢in
saptanmast en zor olanidir ve kisa ve uzun siireli etkileri bakimindan da ¢ok
onemlidir (Polat, 2007a). Cinsel istismar kavrami ¢ocugun veya ergenin, bir eriskin
tarafindan cinsel arzu ve gereksinimlerini karsilamak i¢in gii¢ kullanarak, tehdit ya
da kandirma yolu ile kullanilmasi olarak tanimlanmaktadir. Cinsel istismardan s6z

2



ederken cocuk ve erigkin arasindaki cinsel aktiviteyle birlikte, iki ¢ocuk arasinda
yasanan cinsellikte yas farkinin 4 yas ve {istii oldugu durumda cinsel istismar oldugu

sOylenebilir (Aktepe, 2009).

Yasalara gore cinsel istismar 18 yasindan kiiclik kisilerde herhangi bir
eriskin tarafindan cinsel uyarim amaciyla yapilmis herhangi bir eylemi
kapsamaktadir. Yasalarda 18 yasindan kiiciiklerin olgunlasmamis oldugu kabul

edilmekte ve istismarci ve magdur arasindaki yasa deginilmemektedir (Polat, 2007a).

Kempe’ye gore (1978) cinsel istismar daima gelisimsel bir bakis agisiyla
degerlendirilmelidir. Cocugun gelisim donemleri dikkate alindiginda cinsel istismar
en basta cocugun gelisimini etkilemektedir. Kempe (1978) cinsel istismar,
“...gelisimsel olarak olgunlasmamis cocuklarin ve ergenlerin cinsel aktivitenin ne
oldugunu anlamadan ve kendi rizalar1 olmadan yetigkin biri tarafindan cinsel doyum
i¢in cinsel iliskide kullanmalaridir.” seklinde tanimlamistir. Cocuk istismar tanimi,
Oonlemi ve miidahale yontemlerine katkilarindan dolayr Nobel &diilii alan Kempe
(1978) cinsel istismar taniminda gocugun veya ergenin rizasit olmamasi, ve eriskin

tarafindan cinsel haz amaciyla kullanilmasi kriterlerine deginmistir.

Cinsel istismar genital bdlgeleri elleme, teshircilik, rontgencilik,
pornografiden 1rza ge¢cmeye kadar siddet igceren ya da igcermeyen ¢ok genis
yelpazedeki davraniglari kapsamaktadir. Coulborn Foller (1989) farkli gelisimsel
asamalara ait insanlar arasinda daha iist gelisimsel asamada olanin cinsel tatmin i¢in
yaptig1 her tlirlii faaliyetin cinsel istismarin kapsamina girecegine deginmistir (akt.

Polat, 2007a). Cinsel istismar tanim1 genis bir ¢er¢evede tanimlanmaktadir. Cinsel



organi teshir, kucagina oturtma, ve 1rza ge¢cmeye kadar uzanan bir alanda cinsel

istismardan bahsedilmektedir (Polat, 2007a)

Psikiyatride tani1 kriteri olarak kullanilan DSM-V’e gore cinsel istismar ve

cocuk istismart “gocuga bedensel somiiri” “cocuga cinsel somiiri” ve “gocugu

boslama” seklinde kategorilere ayrilmistir. Bu kategorilerin tani kriterleri sdyledir:

Cocuga bedensel somiirii “ana baba, bakim veren ya da c¢ocugun
sorumlulugunu tasiyan bagka biri tarafindan istenerek uygulanan
kiiciik yara ve berelerden agir kiriklara ve Oliime dek uzanan bir
aralikta yumruklama, dévme, tekmeleme, 1sirma, sallama, atma,
bicaklama, bogma, vurma, yakma yoluyla ya da baska bir yontemle

¢ocugun yaralanmasina yol agma.”

Cocuga cinsel somiirii “ana baba, bakim veren ya da cocugun
sorumlulugunu tasiyan baska biri tarafindan, cinsel doyum saglamak
icin ¢ocugu herhangi bir cinsel eyleme katmasin1 kapsar. Cinsel
sOmiirii, ¢ocugun cinsel organlarin1 oksama, igine girme, ensest, zor
kullanarak cinsel iligki kurma, oglancilik, acik sacik goriinme gibi
etkinlikleri kapsar. S6zgelimi, ¢ocukla somiirgen arasinda dogrudan
bedensel bir dokunus olmadan, ¢ocugu, baskalarinin cinsel doyumu
icin birtakim eylemlere zorlama, kandirma, ayartma, goziinii korkutma

ya da baski altinda tutma da bu kapsam i¢indedir.”

Cocugu boslama (ihmal) “cocugun ana babasindan birinin ya da baska
bir bakim verenin, ¢ocugun yasina uygun temel gereksinimlerinden

kargilamaktan uzak, dolayisiyla ¢ocuga bedensel ya da ruhsal bir



kotiiliiglin dokunmasiyla ya da dokunabilecek olmasiyla sonuglanan
dogrulanmis, ya da yapildig1 sanilan gereken ilgiyi géstermeme ya da

boslama davranislar olarak tanimlanir.”

Ozetle DSM-V de cinsel istismarin, bakim veren kisi tarafindan yapilmasi ya
da onun buna sebebiyet vermesi, ve kisinin cinsel haz amaciyla yapilan eylemleri
kastettigi anlasilmaktadir. Saglik kurulusunda tespit edilen her cinsel istismar olgusu
adli vaka olarak degerlendirilmekte, cinsel istismarin yayginligi adli vakalara

yansidigi kadariyla bilinmektedir.

Cinsel istismarin iilkemizde yayginhigi i¢cin Adalet Bakanlig1i verilerine
bakildiginda, ¢ocugun cinsel istismarina yonelik sadece 2015 yilinda 16.957, 2005-
2015 yillar1 aras1 toplam 24.983 sug¢ davasi bulundugu goriilmektedir. Bu konuda en
¢ok Marmara bolgesinde dava acildig1 da goriilmektedir. Cocugun cinsel istismarina
yonelik agilan dava sayilar1 yillara gore degiskenlik gostermektedir. En diisiik dava
sayisinin 4474 dosya ile 2007 yilinda, en yiiksek dava sayisinin ise 2011 yilinda
23320 oldugu goriilmektedir (T.C. Adalet Bakanligi Adli Sicil ve Istatistik Genel

Miidiirliigii, 2015).

Adalet Bakanligi’'nin 2014 verilerine gore, her ay adli tip kurumuna ortalama
650 ¢ocuk cinsel istismar1 vakas1 gonderiliyor (Cocuk Istismarma Yénelik Rapor,
2016) . Siddeti Onleme ve Rehabilitasyon Dernegi ve Acibadem Universitesi Sug ve
Siddetle Miicadele Uygulama ve Arastirma Merkezi’nin Cocuk Istismarma Yonelik
Rapor’un da yer alan hizli arsiv taramasinda, 2013’te sekiz, 2014°te yedi, 2015’te ise
bes haberin yer aldig1 2016 yilinin ilk 3 ayinda ise ii¢ haberin yer aldig1 belirtilmistir

(Cocuk Istismarina Yonelik Rapor, 2016).



Veriler agisindan Onemli bir kaynak da cinsel sOomiirii kavramindan
gelmektedir. Cinsel somiirii  siklikla “istismar” yerine kullanilan bir terimdir.
Cocuklarin kisilikleri yok sayilarak, iliskiye zorlanmalari, ¢ocuk veya ergen olan
kurbanin, istismarci ile ayni diizeyde sayilip bir cinsel partner haline getirilmesi
sOmiiriidiir. Cinsel sOmiiri cinsel istismar kavrami yerine kullanilmasina karsin,

cinsel somiirii, cinsellik yoluyla para kazanmay1 da igerir (Polat, 2007a).

Diinyada genel olarak, cinsel amagli insan ticareti hemen hemen tim
iilkelerde goriilmektedir. Ancak insan ticaretinin giiniimiizde en yogun oldugu
bolgeler Latin Amerika, Afrika ve Kuzeydogu Asya tlkeleri olup 1990’ yillardan
itibaren Dogu Avrupa ve eski Sovyetler Birligi iilkeleri 6n plana c¢ikmustir.
Magdurlar ise ¢cogunlukla kadinlar ve ¢ocuklardir (Tiirk Hukukunda Insan Ticareti
Sucu El Kitabi, 2009; 30). Bu veriler cinsel istismarin yayginligini géstermektedir.
Cinsel istismarin yaygmlig bilinenden daha fazla oldugu gizli kalindig

bilinmektedir (Aktepe, 2009).
1.1.2. Cinsel istismar Tiirleri

Cinsel istismar tiirlerini Coulborn Foller (akt. Polat, 2007a) 7 kategoride

siniflandirmustir :

a. “Temas i¢ermeyen cinsel istismarlar: Cinsel igerikli konullma, tehircilik ve
rontgenciliktir.
b. Cinsel dokunma: Viicudun 6zel bolgelerine ( gogiisler, vajina, penis, kalcalar,

aniis ve perineal bolgeler) dokunmadir.



c. Oral-genital cinsellik: Istismarcinin ¢ocugun genital organlarini yalamas,
Opmesi, emmesi, 1sirmast ve g¢ocugun oral yoldan kendisiyle birlesmesini
saglamasi seklindedir.

d. Interfemoral iliski (Irza tasatti): Cinsel birlesmenin olmadigi, siirtiinmenin
oldugu istismar seklidir.

e. Cinsel penetrasyon (Irza gecme): Genital ilillki, anal iliski, objelerle
penetrasyon ve parmakla penetrasyon [Ieklinde olabilir.

f. Cinsel somiirii: Cocuk pornografisi ve ¢ocuk fuhsunu kapsar” .

g. Baska istismar tiirlerini de igeren cinsel istismar: Diger istismar tiirlerinin

cesitleri ve kombinasyonlar1 seklinde olan cinsel istismar tiiriidiir.

Kurban ve istismarcinin yakinligina gore ise cinsel istismar aile i¢i ve aile dis1
olarak da ikiye ayrilabilir. Aile i¢i cinsel istismar diger adiyla ensest, aile ici ya da
akrabalar arasi iliskilerden yararlanilarak gerceklestirilen ve yasal olarak
evlenmelerine izin verilmeyen kisiler arasinda gergeklesen cinsel eylemler olarak
tanimlanir. Oz anne baba olabilecegi gibi, {ivey anne baba ile de gerceklesen cinsel
eylemlerde ensest olarak kabul edilir. Aile dis1 cinsel istismar ise ¢ocuk ile cocugun
giivenini kazanmis yabanci biri arasinda gerceklesen her tiirlii cinsel eylemdir (Polat,

2007a).
1.1.3. Cinsel Istismar Magduru Cocuk-Ergen

Cocuklarda cinsel istismarin varlig1 ¢ogunlukla rastlantisal olarak fark edilen
bir olgudur. Bu olgunun ortaya ¢ikmasi, fiziksel bir yaralanmayla saglik kurulusuna
basvuran ¢cocugu hekimin fark etmesi veya ¢ocugun nadiren de olsa bu olayi, olayla

baglantis1 olmayan bagka bir sahsa aktarmasi, gebelik durumunda karin agrisi ya da



adet kesilmesi sikayetleriyle hekime basvurmasi yoluyla olabilmektedir. Woodleng
ve Kossoris yaptiklari bir arastirmada kiz ¢ocuklarinin dortte birinin cinsel istismara
maruz kaldigimi fakat bunlarin yaklasik yarisinin bildirildigini gostermislerdir. Bu
sonu¢ c¢ocuklarda cinsel istismarla alakali olarak toplumsal bir bilingsizlik ve

duyarsizlik s6z konusu oldugunu giin yiiziine ¢ikarmaktadir (akt. Polat, 2007a).

Cinsel istismar1 tibbi muayenede ele veren en 6nemli bulgu ¢ocugun sozlii
veya gorsel ifadesidir. Bununla beraber belirgin klinik bulgular olarak saglik
kuruluglarinda yapilan serolojik testler (genital floraya ait olmayan bakteri-mantar
tiremesi), anal fissiir gelisimi, farengeal bulgular olabilmektedir. Belirgin olmayan
bulgular olarak cocukta idrar-gaita kacirma, okul basarisizliklari, korkulu riiya
gorme, depresyon-ice kapanma veya tersi olarak saldirgan davraniglar, anormal
cinsel davraniglar olabilir. Ancak higbir bulgunun goriilmedigi vakalar daha
sikliktadir. Higbir semptom gostermemesi cinsel istismar olgusu olmadigi anlamina
gelmez. Erkeklerde cinsel istismar genellikle iz birakmamakla birlikte genital
organlarda siyrik, 1sirik izleri, 6dem, anal fissiir gelisimi bu bulgulara dahil

olabilmektedir (Polat, 2007a).

Cinsel istismar diislindiiren durumlarda hasta 0ykiisii hassas ifadelerle cocugu
tirkiitmeden alinmali, ¢cocugun ifade etmekten kagindigi durumlarda bizi ipuglarina
gbtiiren yonlendirici  sorular sorulmalidir. Muayeneden once c¢ocugun yasi
elveriyorsa c¢ocuktan, elvermiyorsa ebeveyninden aydinlatilmis onam alimmalidir.
Cocugun izin vermedigi durumlarda muayene yapilmamalidir. Muayene ek bir saglik
personeli ve miimkiinse anne ile birlikte yapilmalidir (Halverson, Elliott, Rubin &

Chadwick, 1993). Ejakiilasyon (bosalma) diisiiniilen vakalarda en ge¢ 10 giine kadar



vajinadan Ornek alinmalidir zira sperm rahim agzinda en fazla 10 giin
kalabilmektedir. En ideal olanmi ise istismardan sonraki 72 saat i¢inde alinan
orneklerdir. Himen (kizlik zar1) acikligi ergen kizlarda Icm civari beklenir. Ergen
kizlarda 1.5 cm'i asmis himen agiklig1 muayenede cinsel istismar diisiindiiren énemli
bir destekleyici bulgudur. Istismarda gériilen himen yirtig1 asimetrik ve siklikla anal
bolgeye dogru yayilim gdsterir. Istismarin {izerinden zaman ge¢misse bu bolgede

kabuklanmis yara dokusu da goriilebilmektedir (Polat, 2007a).

Sonug itibariyle cinsel istismar teshisi ge¢ kalinmasi durumunda agir kalici
hasar birakabilmekle birlikte hafif stipheli olgularda yanlis koyulan bir teshis ailenin
ve ¢ocugun toplum tarafindan damgalanmasina yol agabilmektedir. Bu agidan cinsel
istismar disiplinlerarast yaklasim gerektiren bir olgudur ve bu konuda ¢alisan
uzmanlara agir sorumluluklar diismektedir (Polat, 2007a). Bu amagla iginde
cumhuriyet savcisi, adli tip uzmani, adli goriismeci, psikolog, avukat, sosyal hizmet
uzmani ile faaliyet gdsteren Cocuk Izlem Merkezleri (CIM) kurulmustur. CIM’ler
cocuklarin cinsel istismara maruz kaldigmma dair bilginin kolluk kuvvetlerine
ulagsmasinin ardindan, savcinin talimati ile ¢cocugun ifadesinin uzmanlarla birlikte
alinmasi, gerekli ise merkezden c¢ikarilmadan muayenenin yapilmasi gibi gerekli
ispat araglarinin bir araya getirilmesini, magdur ¢ocuga psikolojik olarak daha fazla
zarar vermeden yapilmasini saglamak ic¢in kurulmustur. Bagbakanlik tarafindan
hazirlanarak 4 Ekim 2012 tarih ve 28431 Say1 ile Resmi Gazete yayimlanarak
yirtirliige girerek kurulmustur. Bu kuruluslar saglik bakanlig1 biinyesinde olup, 20
ilde faaliyet gostermektedir (Cocuk Izlem Merkezi Genelgesi, 2012). Bu sekilde
¢ocugun ikinci bir travma yasamasinit onlemek icin ifadesinin bir kerede alinmasi

amaglanmaktadir. Bu kuruluslarda ¢cocuga gerekli rehberlik ve danigsmanlik hizmeti
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de verilmektedir. CIM’de ifade alma odasi, muayene odasi, dinlenme odas1 ve gocuk
magdurlart bir gece misafir edecek sekilde yatak odasi da bulunmaktadir. Ayrica
mahremiyeti saglamak amaciyla bu kuruluslarin yeri gizli tutulmaktadir (Cocuk
Izlem Merkezleri Tiirkiye Raporu, 2015). Adli siiregten gecen cinsel istismar
magduru cocuk veya ergen 5395 sayili ¢ocuk koruma kanuna gore bakiminda
sorumlu kimseler bu gorevi yerine getiremeyecekse, cocugun psikososyal destege
ihtiyaci varsa, veya g¢ocugun can giivenligi riski varsa koruma ve bakim altina alinir.
Cinsel istismar magduru ¢ocuk veya ergen 11-18 yas arasindaysa, Aile ve Sosyal
Politikalar Bakanligi’nin su¢ magduru ¢ocuklar i¢in ihtisaslagsmis olan Cocuk Destek

Merkezlerine yerlestirilir.

Aragtirmanin alanin1 2012 yilinda ASPB’deki yeni yapilanmanin bir sonucu
olusan 2015 yilinda Bakim Sosyal Rehabilitasyon Merkezi’nden adi Cocuk Destek
Merkezi’ne degisen, cinsel istismar nedeni ile korunma altina alinan kiz ¢ocuklari

olusturmustur.

TMK ve TCK ile cinsel istismar suguna dair ceza ve hiikiimler belirtilmistir.
Gerek bu maddeler, gerekse Tiirkiye’nin taraf oldugu uluslararasi sézlesmeler geregi
cinsel istismar magduru ¢ocuklarin korunmasina yonelik kuruluslar bulunmaktadir.
Bu kuruluslar sadece cinsel istismar magduru ¢ocuk disinda, suga siirliklenmesi, sug
magduru olmasi veya sokakta sosyal tehlikelerle karsi karsiya kalmasi sebebiyle
korunmaya muhtag¢ ¢ocuklart da kapsayacak sekilde diizenlenmistir. Bu kuruluglarin
genel adi Cocuk Destek Merkezi’dir. Her kurulusun ihtisas alani yas, cinsiyet, ve
magduriyet, suca siliriklenme ve sokakta yasama durumlarina gore ayrilmistir

(CODEM Yonetmeligi, 2. Boliim, Madde 4). Bu kuruluslarda ¢ocuga psiko-sosyal
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destek verilmesi, egitime devam etmesi, mesleki beceriler kazanmasi, ailelerin psiko-
sosyal destek siirecine katilimlarinin saglanmasi gibi temel esaslar1 vardir. Ayrica
cocuklarin yasadiklari olayin mahremiyeti, can giivenligi riski gibi nedenlerle bu
kuruluslarin yerinin gizli tutulmasi da genel esaslarindandir (CODEM Y 6netmeligi,

2. Boliim, Madde 4).

Kuruluglarda ayrica gebe g¢ocuklara ve 18 yas alti olup bebegi olan ve
korunmaya muhtag olan ¢ocuklara da hizmet verilmekte olup ve madde 4 teki genel

esaslar bu cocuklar icin gegerlidir (CODEM Y 6netmeligi, 2. Boliim, Madde 5).

Merkezlerde kalan c¢ocuklara CODEM yonetmeliginin 2. Bolim 14.
Maddesi’ne dayanarak psiko-sosyal destek verilmektedir. Psiko-sosyal destek
programi her ¢ocuk i¢in bireysel olup, ailenin de katilimi1 saglanmakta ve ¢ocugun
psikiyatrik destege ihtiyact varsa saglik kuruluslarindan destek alinmaktadir.
Cocugun psiko-sosyal destek programini tamamlamasi durumunda durumunun
yeniden degerlendirilip, aileye doniisii, ya da durumuna uygun herhangi bir sosyal

hizmet modelinden yararlanmasi yine 14. Madde esas alinarak uygulanmaktadir.

Cocuk Destek Merkezine kabulii yapilan her g¢ocuga Anka Cocuk Destek
Programi ¢ergevesinde psikososyal destek verilmektedir. Her ¢ocugun bir danigmani
vardir. Danigmanlar psikolog, 6gretmen, ¢ocuk gelisimci, sosyal ¢alismaci olabilir.
Danigman tarafindan ilk 10 giin i¢cinde ¢ocuga bireysel ihtiya¢ ve risk degerlendirme
(BIRDEF) formu doldurulmaktadir. Bu formla ¢ocuga uygulanacak psikososyal
destek programinin igerigi belirlenmekte ve formun igeriginde ¢ocugun merkeze
gelis sekli, gelis nedeni, ¢ocugun egitim durumu, ailenin ekonomik durumu, yasadigi

yer, arkadas iligkileri, fiziksel durumu, ruhsal durumu, madde kullanim durumu,
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istismar ve suga siiriiklenme durumu, kisisel 6zellikleri, davranis sorunlar1 ve ailevi
Ozelliklerine iliskin konular hakkinda bilgiler bulunmaktadir. Form sonrasi ortaya
cikan ihtiya¢ ve risklere gore ¢ocuga ve ailesine grup calismalari ve bireysel
danismanlik hizmeti verilmektedir.
Evden kagma, kendine zarar verme davramisi, intihar, istismar magduru, kriz
yonetimi, krize miidahale ve travma konularinda c¢ocuklara bireysel danigsmanlik
uygulanmaktadir. Grup caligmalar ise kisisel gelisim ve saglikli yasam, duygusal
diizenleme, kisilik gelisimi, bagimlilik ve gebelik olmak tlizere 5 boliim ve 68
oturumdan olugmaktadir. Her bir oturum 45 dk slirmektedir. Kisisel gelisim ve
saglikli yasam modiilleri tiim ¢ocuklara uygulanirken, suca siiriiklenme, istismar
magduru olma, madde bagimliligi, gebelik, 6tke kontrolii, diirtli bozuklugu wvb.
durumlara gore uygulanan modiiller ¢ocuklarin bireysel farkliliklar1 ve ihtiyaglari
dikkate almarak uygulanmaktadir. Aile ile ¢alismada oOncelikle ailenin ¢ocugun
giivenligini tehlikeye atacak bir eylemde bulunma riski bulunup bulunmadigi
degerlendirilmektedir. Cocugun ailesi ile goriisme yapilmasina engel bir durum
olmamast halinde ailenin de katilimi saglanarak sozlesme yapilmaktadir. Program
kapsaminda; ailelere, cocuk aile iliskisinin giiclendirilmesi, etkin ebeveynlik
becerileri, suca siiriiklenen, madde bagimlis1 ve istismar magduru ¢ocuga yaklagim
konularinda bireysel danismanlik yapilmaktadir. Her {i¢ ay sonunda degerlendirilen
cocuk veya ergen hakkinda ailesine tekrar doniisii, farkli bir sosyal hizmet
kurulusuna nakli veya programa devami belirlenmekte boylece ¢ocuga uygun sosyal

hizmeti verilmektedir (Anka Cocuk Destek Programi, 2015).

1.2 Hukuksal Yap1
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1.2.1. Uluslararasi Hukuki Cerceve

Birlesmis milletlerin Cocuk Haklarina Dair So6zlesmesinin, ilk ii¢
maddesinde, 18 yasina kadar herkesin ¢ocuk olarak kabul edilecegi, devletin kendi
yetkileri altinda bulunan her ¢ocuga, kendilerinin, ana babalarinin veya yasal
vasilerinin sahip olduklari, 1k, renk, cinsiyet, dil, siyasal ya da baska diisiinceler,
ulusal, etnik ve sosyal koken, miilkiyet, oziirliiliikk, dogus ve diger statiiler nedeniyle
hi¢cbir ayrim gozetilmeksizin tanir ve taahhiit edeceklerini ve her zaman c¢ocugun
yuksek yararinin diigiinlilecegi konusuna deginilmistir. Madde 19°da “Bu
Sozlesmeye Taraf Devletler, cocugun ana-babasinin ya da onlardan yalnizca birinin,
yasal vasi veya vasilerinin ya da bakimini iistlenen herhangi bir kiginin yaninda iken
bedensel veya zihinsel saldiri, siddet veya suiistimale, ihmal ya da ihmalkar
muameleye, 1rza gegme dahil her tiirlii istismar ve kotii muameleye karst korunmasi
icin yasal, idari, toplumsal, esitsel biitiin 6nlemleri alacaklardir. Bu tiir koruyucu
Onlemler, burada tanimlanmis olan ¢ocuklara kotii muamele olaylarinin 6nlenmesi,
belirlenmesi, bildirilmesi, yetkili makama havale edilmesi, sorusturulmasi, tedavisi
ve izlenmesi icin gerekli bagka yontemleri ve uygun oldugu takdirde adliyenin ise el
koymasi oldugu kadar durumun gereklerine gore ¢ocuga ve onun bakimini iistlenen
kisilere, gereken destegi saglamak amaci ile sosyal programlarin diizenlenmesi igin

etkin usulleri de igermelidir.” seklinde hiikiim bulunmaktadir.

2000 yilinda New York’ta imzalanan Cocuk Haklarina Dair S6zlesmeye Ek
Cocuk Satisi, Cocuk Fahiseligi ve Cocuk Pornografisi Ile Ilgili Ihtiyari Protokol de,
cocuklarin ticari cinsel somiirliniin magduru olmamasi i¢in bu alandaki her tiirli

faaliyetin Taraf Devletler tarafindan yasaklanacagimi (Maddel-3), “kiz ¢ocuklarinin
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cinsel agidan istismar edilenler arasinda orantisiz 6l¢iide temsil edildiklerini” (Madde
8) bu amagla cinsel istismarin magduru olan ¢ocuklarin hak ve c¢ikarlarinin
korunmasi, onlarin hukuki siirecte desteklenmesi ve Orselenmemesi i¢in ulusal
yasalara uygun Onlemlerin alinmasinin gerektigi ifade edilmektedir. Tiirkiye bu
protokolii 2001 yilinda imzalamistir (Cocuk Satisi, Cocuk Fahiseligi ve Cocuk

Pornografisi Ile Ilgili Ihtiyari Protokol Ik Ulke Raporu)
1.2.2. Tiirkiye’de Cocuk Cinsel Istismarina Yonelik Hukuki Yapi

Cocuk haklarmin korunmasina iligkin kurallar, Anayasa’da yer alan temel
ilkelerin yaninda, esaslar1 bakimindan medeni kanun ile diizenlenmektedir. Cocugun
kisi olarak toplum i¢inde statiisii Medeni Kanun ile belirlenmistir. Cocuk haklarinin
ihlal edilmesi halleri ile ihlal hareketlerinin yaptirimlar1 Tiirk Ceza Kanunu’nda yer

almaktadir.

1.2.2.1. 2828 Sayih Sosyal Hizmetler Kanunu ve 5395 Cocuk Koruma

Kanunu’na gore cocuk hakkinda koruyucu ve onleyici tedbirler alinmasi

2828 sayili kanun kapsaminda yapilan “korunmaya muhta¢ ¢ocuk™ tanimi
“beden, ruh ve ahlak gelisimleri veya sahsi giivenlikleri tehlikede olan, ana ve/veya
babasiz, ana ve/veya babasi belli olmayan, ana ve/veya babasi tarafindan terk edilen”
ve “ana veya babasi tarafindan ihmal edilip; fuhus, dilencilik, alkollii igkileri veya
maddeleri kullanma gibi her tiirlii sosyal tehlikelere ve kotii aliskanliklara karsi

savunmasiz birakilan ve bagibosluga siiriiklenen” seklindedir.

CKK’da ise korunmaya ihtiyact olan ve suca siiriiklenen c¢ocuklarin
korunmasi, haklarin ve esenliklerinin giivence altina alinmasina iliskin usulleri ve
esaslar1 icermektedir. Bu kategorideki ¢cocuk “bedensel, zihinsel, ahlaki, sosyal ve
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duygusal gelisimi ile kisisel giivenligi tehlikede olan, ihmal veya istismar edilen ya

da su¢ magduru ¢ocuk™ olarak tanimlanmistir.
Bu kanunun ¢ocugun haklarinin korunmasi amaciyla temel ilkeleri:

“a) Cocugun yasama, gelisme, korunma ve katilim haklarinin giivence altina

alinmasi,
b) Cocugun yarar ve esenliginin gozetilmesi,
¢) Cocuk ve ailesinin herhangi bir nedenle ayrimciliga tabi tutulmamasi,

d) Cocuk ve ailesi bilgilendirilmek suretiyle karar siirecine katilimlarinin

saglanmasi,

e) Cocugun, ailesinin, ilgililerin, kamu kurumlarinin ve sivil toplum

kuruluslariin isbirligi i¢cinde ¢aligmalari,
f) Insan haklarma dayal, adil, etkili ve siiratli bir ustl izlenmesi,

g) Sorusturma ve kovusturma siirecinde ¢ocugun durumuna uygun O6zel

ihtimam gosterilmesi,

h) Kararlarin alinmasinda ve uygulanmasinda, cocugun yasina ve gelisimine
uygun egitimini ve Ogrenimini, kigiligini ve toplumsal sorumlulugunu
gelistirmesinin desteklenmesi,

1) Cocuklar hakkinda 6zgiirligii kisitlayici tedbirler ile hapis cezasina en son

care olarak bagvurulmasi,
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j) Tedbir karar1 verilirken kurumda bakim ve kurumda tutmanin son g¢are
olarak goriilmesi, kararlarin verilmesinde ve uygulanmasinda toplumsal

sorumlulugun paylasilmasinin saglanmasi,

k) Cocuklarin bakilip gozetildigi, tedbir kararlarinin uygulandigi kurumlarda

yetiskinlerden ayr1 tutulmalari,

1) Cocuklar hakkinda yiiriitiilen islemlerde, yargilama ve kararlarin yerine
getirilmesinde kimliginin bagkalar1 tarafindan belirlenememesine yonelik
onlemler alimmas1” ilkeleri gozetilerek hem suca stiriiklenen, hem de sug
magduru olsun ya da olmasin korunmaya ihtiyac1 olan cocuga koruyucu

hiikiimler getirmistir (2828 say1 ve 24/05/1983 Sosyal Hizmetler Kanunu).

5395 sayili kanun kapsaminda koruyucu ve 6nleyici tedbirler;

“a) Danigmanlik tedbiri, gocugun bakimindan sorumlu olan kimselere ¢ocuk
yetistirme konusunda; ¢cocuklara da egitim ve gelisimleri ile ilgili sorunlarinin

¢oziimiinde yol gostermeye,

b) Egitim tedbiri, cocugun bir egitim kurumuna giindiizlii veya yatili olarak
devamina; is ve meslek edinmesi amaciyla bir meslek veya sanat edinme
kursuna gitmesine veya meslek sahibi bir ustanin yanina yahut kamuya ya da

ozel sektore ait igyerlerine yerlestirilmesine,

¢) Bakim tedbiri, ¢ocugun bakimindan sorumlu olan kimsenin herhangi bir
nedenle gorevini yerine getirememesi halinde, ¢ocugun resmi veya Ozel
bakim yurdu ya da koruyucu aile hizmetlerinden yararlandirilmasi1 veya bu

kurumlara yerlestirilmesine,
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d) Saglik tedbiri, ¢ocugun fiziksel ve ruhsal sagliginin korunmasi ve tedavisi
icin gerekli gegici veya siirekli tibbl bakim ve rehabilitasyonuna, bagimlilik

yapan maddeleri kullananlarin tedavilerinin yapilmasina,

e) Barinma tedbiri, barinma yeri olmayan cocuklu kimselere veya hayati
tehlikede olan hamile kadinlara uygun barinma yeri saglamaya,”
hiikiimleriyle fiziksel siddet ya da baska nedenlerle korunmaya muhtag ¢ocuk
oncelikle aile ortami iginde korunmasinmi saglamaya yonelik tedbirleri

ongormektedir” (5395 say1 ve 03/07/2005 Tarihli Cocuk Koruma Kanunu).

Her iki kanun metninde de bir nedenle korunma ihtiyaci olugmus, riskli

davranislara ve suca siiriiklenmis cocuklardan bahsedildigi goriilmektedir.
1.2.2.2. Medeni Kanun

TMK’ya (2001) gore erginlik; Madde 11 belirtilmistir.-*“ Erginlik onsekiz yasin
doldurulmasiyla baglar. Evlenme kisiyi ergin kilar.- Kisinin 18 yagindan 6nce ergin
olmasini saglayan nedenler arasinda evlilik gelmektedir, Madde 12’ye gore “Onbes
yasin1 dolduran kiiciik, kendi istegi ve velisinin rizasiyla mahkemece ergin
kiliabilir.” Maddesi de yer almaktadir. Madde 124’e gore “Erkek veya kadin onyedi
yasini doldurmadik¢a evlenemez. Ancak, hakim olaganiistii durumlarda ve pek
Oonemli bir sebeple onalt1 yasin1 doldurmus olan erkek veya kadinin evlenmesine izin
verebilir. Olanak bulunduk¢a karardan once ana ve baba veya vasi dinlenir.”
Seklinde hiikiim bulunmaktadir. Bu maddelere gore olagan iistlii durumda 16 yasinin

doldurulmasi durumunda da evlenebilir.

TMK Madde 129 ile aile iginde cinsel istismarini onlemek amaci ile de
asagida belirtilen kisiler arasinda evlenmeyi yasaklanmistir:
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“1. Ustsoy ile altsoy arasinda; kardesler arasinda; amca, day1, hala ve teyze ile

yegenleri arasinda;

2. Kaymn hisimligi meydana getirmis olan evlilik sona ermis olsa bile,

eslerden biri ile digerinin {istsoyu veya altsoyu arasinda;

3. Evlat edinen ile evlathigin veya bunlardan biri ile digerinin altsoyu ve esi

arasinda”

TMK’da, Madde 340’da “Cocugun menfaati ve gelismesi tehlikeye diistigii
takdirde, ana ve baba duruma g¢are bulamaz veya buna giigleri yetmezse hakim,
¢ocugun korunmasi i¢in uygun Onlemleri alir.” yer almaktadir. Bu madde ile
cocugun ebeveynleri tarafindan belirli nedenlerle ¢ocugun aile i¢inde korunamamasi
ve gelisiminin tehlikeye diismesi halinde ¢ocuklarin koruma altina alinabilecegi

isaret etmistir.
1.2.2.3. Tiirk Ceza Kanunu

TCK’da c¢ocugun cinsel istismarin1 Onlemeye yonelik bir¢ok hiikiim
bulunmaktadir. Madde 103 “Cocuklarin cinsel istismar1” ve Madde 104 “Resit
olmayanla cinsel iligki” , Madde 105 “cinsel taciz’, Madde 225 ‘“hayasizca
hareketler”, Madde 226 “miistehcenlik”, Madde 227 “Fuhus” olmak {izere 8 ayri

madde halinde diizenlendigi goriilmektedir.

Madde 103: “15 yasim1 tamamlamamis veya tamamlamis olmakla birlikte
fiillin hukuki anlam ve sonuclarini algilama yetenegi gelismemis olan ¢ocuklara ve
diger cocuklara kars1 sadece cebir, tehdit, hile veya iradeyi etkileyen baska bir
nedene dayal1 olarak gerceklestirilen her tiirlii cinsel davranisin ii¢ yildan 8 yila

kadar hapis cezasi ile cezalandirilir” hitkmii bulunmaktadir.
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Madde 104 “cebir, tehdit ve hile olmaksizin, 15 yasini bitirmis olan ¢ocukla
cinsel iliskide bulunan kisinin sikayet iizerine alt1 aydan iki yila kadar hapis cezasi

cezalandirilir” hikmi bulunmaktadir.

Madde 105 “bir kimseyi cinsel amacli olarak taciz eden kisi hakkinda
magdurun sikayeti iizerine ii¢ aydan iki yila kadar hapis cezasmna ve adli para
cezasina hiikkmolunur” maddesinde, ayrica cinsel tacizin tanimi da yapilmaktadir:
madde ““ Cinsel taciz kisinin viicut dokunulmazliginin ihlali niteligi tasimayan cinsel
davranislarla gercgeklestirilebilir. Cinsel taciz ahlak temizligine aykir1 olarak

magdurun rahatsiz edilmesinden ibarettir.” seklindedir.

Madde 225 “Alenen cinsel iliskide bulunan kisi veya teshircilik yapan kisi alt1

aydan bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.” seklindedir.

Madde 226 :

“l) a) Bir ¢ocuga miistehcen goriintii, yazi veya sozleri i¢eren iiriinleri veren

ya da bunlarin igerigini gosteren, okuyan, okutan veya dinleten,

b) Bunlarin igeriklerini ¢ocuklarin girebilecegi veya gorebilecegi yerlerde ya
da alenen gosteren, goriilebilecek sekilde sergileyen, okuyan, okutan,

sOyleyen, soyleten,

¢) Bu irinleri, icerigine vakif olunabilecek sekilde satisa veya kiraya arz

eden,

d) Bu iiriinleri, bunlarin satisina mahsus aligveris yerleri diginda, satisa arz

eden, satan veya kiraya veren,
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e) Bu iriinleri, sair mal veya hizmet satislar1 yaninda veya dolayisiyla

bedelsiz olarak veren veya dagitan,
f) Bu iirlinlerin reklamin1 yapan,

Kisi, altt aydan iki yila kadar hapis ve adli para cezasi ile cezalandirilir.”

Seklinde olup miistehcenlik ile ilgili ¢esitli davranislar su¢ olarak tanimlanmistir.

Madde 227°de “gocugu fuhsa tesvik eden, bunun yolunu kolaylastiran, bu
maksatla tedarik eden veya barindiran ya da ¢ocugun fuhsuna aracilik eden kisi 4
yildan on yila kadar hapis ve bes bin giine kadar adli para cezasi ile cezalandirilir”

hikmi bulunmaktadir.

1.3. Cinsel Istismar Magduru Cocuklar ve Sosyo-demografik Ozellikleri

Alaninda Yapilmis Arastirmalar

Bu bolimde cinsel istismar magduru ¢ocuklarin sosyo-demografik

Ozelliklerini konu alan arastirmalarin sonug¢larindan bahsedilmektedir.

Cinsel istismarda magdur veya su¢lunun kadin veya erkek olabilecegi
diisiiniilmelidir, ¢iinkii literatiirde suglunun erkek, magdurun kadin oldugu en sik
rastlanan durumdur. 2007-2009 yillar1 arasinda hastaneye adli olgu olarak
yonlendirilen 4-18 yas arasindaki 73 dosya incelenmis ve bunlarin % 61,6’s1 kiz,
cinsel istismar grubunun % 66,2’si kiz oldugu, kizlarin yas ortalamasinin 12,
erkeklerin yas ortalamasiin 10 oldugu bulunmustur. Cinsel istismar zanlilarinin %
20' sinin 18 yasindan kii¢lik, % 56,6’sinin tanidik, tanidik i¢inden % 13’iiniin ise
ensest magduru oldugu belirtilmektedir (Kdse, Aslan, Basgiil, Sahin, Yilmaz, Citak,

ve Tezcan; 2011).
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Dénmez ve arkadaslarinm (2014), 2008- 2013 yillar1 arasinda Inénii
Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Ruh Sagilig1 ve Hastaliklar1 poliklinigine adli rapor
diizenlenmesi amaciyla gonderilen cinsel istismara ugramis 0-18 yaslar1 arasindaki
215 olgunun dahil edildigi arastirmalarinda da olgularin % 73’1 kiz ¢cocugudur ve
yas ortalamalar1 13’tiir. Olgularin % 73’ilinde ailenin sosyoekonomik diizeyinin
diisiik oldugu saptanmistir. Saldirgana ait bilgilerin verildigi ¢alismalarda, en sik
bildirilen cinsel istismar tipi kizlarda % 42 ile bedene cinsel amag¢li dokunma,
erkeklerde % 50 ile anal penetrasyon oldugu, olgularin % 57’sinde istismarcinin
tanidik oldugu, cinsel istismarin % 89’u temas, % 46’sinda penetrasyon icerdigi
saptanmistir. Olgularin % 40’inda birden fazla cinsel istismar tiiriine maruz kaldigi,
% 10’unda birden fazla istismarcinin bulundugu bildirilmistir. Ayrica magdurlarin %

5’inde istismar sonrasi gebelik gelistigi tespit edilmistir.

“Tiirkiye’nin Dogusunda Cocukluk Cagindaki Cinsel istismar Olgularinin
Degerlendirilmesi” baslikli arastirmada (Kurdoglu, Kurdoglu & Ozgdkce, 2010),
cinsel istismara ugrayan 4-14 yas grubundaki 52 cocugun % 80’inin kiz ¢ocugu
oldugu tespit edilmistir. Kiz ¢ocuklarinin % 28’ inde hymen deflorasyonu (bekareti
yitirme) oldugu goriilmiistiir. Kiz ¢ocuklarinin % 22’sinde birden fazla saldirganin
oldugu, erkek ¢ocuklar da ise bu oranin % 7 oldugu tespit edilmistir (Kurdoglu,

Kurdoglu & Ozgokee, 2010).

Literatiirde, saldirganin c¢ogunlukla tanidik, aileden biri, coklukla erkek
oldugu bulgusu desteklenmistir. Yine de istismarcilara iligkin belirgin bir kisilik
profili, sosyal ya da demografik 6zellik tanimlanmamaktadir. Tiirkiye’nin dort

bolgesinde yapilan bir aragtirmaya gore; saldirganin yasi arastirmalara gore
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degisiklik gostermektedir. Ergenlere ve ¢ocuklara cinsel istismarda bulunanlarin %
78’inin magdur olan ¢ocuk ve ergenin aile iiyelerinden veya tamidik kimselerden
olustugu, ¢ocuklara ve ergenlere cinsel istismarda bulunanlarin % 60’mnin bekar,
bosanmis veya dul olduklari, istismarda bulunanlarin ortalama yasinin 28 oldugu;
cinsel istismarcilarin egitim diizeyinin diisiik olmasi, madde ve/veya alkol kullanim
Oykiisii oranmin yiiksek oldugu bulgularina rastlanilmistir (Erdogan, Tufan,

Karaman, Atabek, Koparan, Ozdemir ve dig.; 2011).

Sanik ve magdur dosyalarinin ayni anda incelendigi bir arastirmada,
magdurlarin yas ortalamasinin 10, % 78 oranda kiz ¢ocugu oldugu, saniklarin yas
ortalamasinin ise 14 olup, tamaminin erkeklerden olustugu bulgusuna ulasilmistir.
Kizlar arasinda en sik maruz kalinan cinsel istismar eyleminin % 48 ile “dogrudan
veya kiyafet iistiinden oksanma”, erkekler arasinda ise % 59 ile “anal-genital temas”

oldugu saptanmistir (Bilginer, Hesapgioglu & Kandil, 2013)

1993-1997 yillar1 arasinda Isveg'te gerceklesen bir arastirmada 496 cinsel
istismar olaymin % 40’min g¢ocuga yonelik cinsel istismar oldugu, saldirganin
tamaminin erkek oldugu, magdurlarin % 85’inin kiz ¢ocuk oldugu, % 54’iinde
penetrasyonun gerceklestigi, saldirganin % 72’sinin ¢ocuk tarafindan taninan biri

oldugunu bildirilmistir (Carlstedt, Forsman & Soderstrom, 2001).

Barutcu, Yavuz ve Cetin yaptiklart calismada (1999); 10 ile 40 yas arasinda
adli vaka olarak yonlendirilen cinsel istismar magduru olgularin yasadig1 yere gore
dagilimimi incelemislerdir. Aragtirmacilar calismalarinda, kadinlarin % 50’sinin il
merkezlerinde, erkeklerin ise % 42’sinin koylerde yasadigini, kadinlarin % 54

erkeklerin % 50 oraninda ilkokul mezunu oldugunu rapor etmektedirler. Diger
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caligmalara istinaden, bu calismada olay tarihinden goriisme tarihine kadar gecen
siirenin zaman aralig1 da sorulmus, o siirenin 0-96 ay arasinda oldugu, en uzun siire
erkeklerde 21 ay, kadinlarda ise 96 ay oldugu saptanmistir. ik kime anlattiklar:
sorusuna % 28 oraninda anneye anlattiklarini belirtmislerdir. Ek olarak olaymn daha
cok evde % 47 oldugunu ve yakin ¢evreden (% 64) birinin istismarina ugradiklarinm

belirtmislerdir.

Cinsel istismara maruz kalmis ergen ve cocuklarin egitim durumlarinin
degerlendirildigi baska bir arastirmada, % 33 oraninda cocugun okula gitmedigi

goriilmiistiir (Oztop & Ozcan, 2010)

Kocaeli Adliyesi'nde goriilen cinsel istismar konulu 493 dosyanin incelendigi
arastirmada; olaylarin % 22’si sani@in evinde gergeklestigi, % 85’inde sanik ve
magdurun birbirini tanmidigr bilgisine ulagilmistir. % 37’sinde sanik magdurun
sevgilisidir. Sanik c¢ocuklarin % 68’1 15-18 yas arasindadir. 192 cocuk sanigin

tamam erkek gocuktur (inan, 2010)

Bireylerin cinsel istismara ugramasinda etkili olan degiskenlerin incelendigi
bir arastirmada; okula gitmeme, kardes sayisinin ¢ok olmasi, kaginct ¢ocuk oldugu,
fiziksel hastalik varligi, zeka diizeyinin disiikligii, anne egitiminin diisiik olmasi,
baba alkol kullanimi, evlilik sorunu, aile i¢i siddet ve ailede cinsel Orselenme

Oykiisiiniin olmasinin yordayici oldugu kanisina varilmistir (Dogan, 2009)

Cinsel istismar magduru ¢ocuklar ve ergenlerin sosyo-demografik 6zellikleri
izerine yapilan bu arastirmalarda, daha ¢ok geriye doniik dosya incelemelerinin
yapildig1r goriilmekte, aktarilan bilgilelerin dosya bilgileri ile sinirli kaldigi

diistiniilmektedir. Ek olarak, psikiyatri kliniklerinde, adliyelerde ve ASPB’ye baglh
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kuruluglarda  diizenlenen  bir  caligmaya  rastlanmamistir. Bu  ac¢idan
degerlendirildiginde bu g¢alismanin s6z konusu eksikligi gidermeye doniik olarak

literatiire katki da bulunacagi diistiniilmektedir.
1.4. Cinsel Istismar ve Psikolojik Belirtiler Alaninda Yapilan Arastirmalar

Bu boliimde cinsel istismar ve ruhsal sorunlar ile ilgili arastirma sonuglarina
yer verilecektir. Genel olarak arastirmalarin sonuglar1 cocukluklarinda cinsel istismar
yasamis bireylerde, ¢esitli psikiyatrik sorunlarin olugsmasindan, kisinin gelisiminine

kadar olan etkileri géz oniine koymaktadir.

Inénii ve Erciyes iiniversitesi cocuk psikiyatri klinigine adli vaka olarak
basvuran c¢ocuklarin dosyalar1 incelenerek yapilan arastirmada, yaslar1t 4 ile 17
arasinda degisen cocuklarin psikiyatrik degerlendirmelerinde en c¢ok sirasiyla akut
stres bozuklugu, TSSB, ve uyum bozuklugu tespit edilmistir. Bu g¢ocuklarin %
25’inde herhangi bir psikopatoloji tespit edilmedigi goriilmiistiir (Oztop & Ozcan,
2010). Bu sonucu destekleyen cinsel istismara ugramis ¢ocuklarla yapilan baska bir
aragtirmada, olgularin % 16’1s1 herhangi bir tan1 almazken, olgularin % 32’isi
TSSB, % 20’isi uyum bozuklugu, % 16’1s1 akut stres bozuklugu, % 13’1 depresif

bozukluklar tanis1 almistir. (Kose ve dig., 2011).

Inénii  Universitesi ¢ocuk psikiyatri poliklinigine adli vaka olarak
yonlendirilen 4-18 yas arast 253 cocugun dosyalar1 incelenerek yapilan  bir
calismada, olgularin % 81’inin istismar sonrasi en az bir ruhsal bozukluk tanisi
aldigi, % 25’inde akut stres bozuklugu % 33’linde travma sonrasi stres bozuklugu,
% 27’sinde major depresif bozukluk tanisinin koyuldugu tespit edilmistir. Bunlara

ek olarak, olgularin % 7’sinde zeka geriligi saptandigi belirtilmektedir (Donmez ve
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dig., 2014). Benzer sekilde; 3-14 yas arast 553 c¢ocugun katildigi bagka bir
arastirmada siddetli istismar yasamis cocuklarda depresif sendrom saptandigi,
TSSB’nin ise kroniklesmis istismarla iligkili oldugu bulunmustur (Mcrae, Chapman

ve Christ, 2006).

Madde kullanim bozuklugu tanisi alan ergenlerde yapilan bir arastirmada,
madde kullanim bozuklugu olan ergenlerin % 60’min cocukluk cagi travmalari
yasadig1 ve kiz ergenlerde bu oranin daha yiiksek oldugu bulgusuna ulagsmislardir. Ek
olarak, c¢ocukluk c¢ag1 travmasi yasayan ergenlerde, kendine zarar verme
davranislarinin ve intihar girisimlerinin daha fazla oldugu goriilmiistiir. Cocukluk
cag1 travmasi yasayan ergenlerde madde kullaniminin daha erken yasta bagladigi ve

ylksek oranda aldiklar1 bulgusuna ulasmislardir (Balci, 2011).

Adli Tip Kurumu’na cinsel istismara maruz kalma nedeniyle bagvuran 15-24
yas arasindaKI ergenlerle yapilan bir arastirmada, olgularin Beck Depresyon Olgegi
ve Beck Anksiyete Envanterinden aldig1 puanlarin cinsel istismara maruz kalmamis

ergenlere gore daha yliksek oldugu bulunmustur (Er, 2010).

16 yasindan kiiciik 1612 cocuk ve ergenle yapilan bir ¢alismada, cinsel
istismara ugramis kiz ve erkek c¢ocuklar arasinda psikolojik belirtilerin farklilik
gosterdigi bulunmustur, cinsel istismara ugramis erkeklerde anksiyete bozukluklari
ve davranim bozuklugunu, kizlarda major affektif bozukluk ve anksiyete
bozukluklarinin karsilastirma grubuna gore yiiksek oldugu bulunmustur (Spataro ve

dig., 2004)

Yine bagka bir calismada (Donmez ve dig., 2014) cinsel istismara ugrayan kiz

ve erkek cocuklarinin patolojilerinin degisiklik gosterdigi goriilmiistir. Major
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depresif bozuklugun kizlarda daha yiiksek oranda gelistigi, TSSB ve akut stres
bozukluk belirtilerinde herhangi bir fark olmadigi belirtilmistir (Dénmez ve dig.,
2014). Ayrica bu aragtirmada, birden fazla cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda
TSSB ve akut stres bozuklugu ve major depresif bozuklugun oldugu saptanmustir.
Aile i¢i cinsel istismara ugrayan ¢ocuklarda ise major depresif bozuklugunun yiiksek
oldugu tespit edilmistir. Ek olarak, Donmez ve arkadaslar1 (2014) penetrasyon
iceren cinsel istismar tiplerine maruz kalan olgularda major depresif bozuklugun

daha ytiiksek oranda gelistigini belirtmislerdir.

Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk ve Ergen Psikiyatrisi
Poliklinigi’ne adli vaka olarak bagvuran magdur ve sanik acgisindan cinsel istismar
konusunu inceleyen arastirmada, cinsel istismar magduru grupta en ¢ok anksiyete
bozuklugu tanis1 konuldugu goriilmiistiir. Yas gruplarina gére ayrim yapildiginda; 4-
6 yas grubunda en sik konulan taninin TSSB oldugu, 7-11 yas grubunda anksiyete
bozuklugu, 12 yas ve iistii yas grubunda en sik konulan taninin major depresif
bozukluk oldugu gorilmiistiir. Vajinal penetrasyon ve anal penetrasyon olan
olgularda depresif bozuklugun yiiksek diizeyde oldugu bu calismanin diger bir

sonucudur (Bilginer ve dig., 2013).

Uludag Universitesi’nde yapilan bir arastirmada, ¢ocuklarin % 92’si TSSB
tan1 Olgiitlerini karsilamaktadir Ayrica, anksiyete, depresyon diizeyleri de patolojik
diizeyde bulunmustur. Ek olarak, bu ¢alismada cinsel istismarda zor kullanilanlarda
stireklilik anksiyete puaninin zor kullanima maruz kalmayanlara gére daha yiiksek

oldugu bulunmustur. Cinsel istismar magduru c¢ocuklarin % 40’inda intihar
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diisiincesi varken, % 23’linde intithar girisimi oldugu, % 3’linde kendini yaralama

davranis1 oldugu goriilmiistiir (Demir, 2008).

Taner ve arkadaslar1 (2015), cinsel istismar magduru ¢ocuklarda istismar
oncesi psikiyatrik taniya sahip olma, istismarcinin aile iginden biri olmasi,
istismarcinin aile i¢i olmayan ancak tanidik biri olmasi, istismarin penetrasyon
igcermesi, yineleyen cinsel istismara ugrama, fiziksel siddetin eslik etmesi gibi
Ozelliklerin istismar sonrasi psikopatoloji gelisimi arasinda pozitif yonde iligkili

oldugunu tespit etmislerdir.

Literatiirden Ozetle; herhangi bir psikiyatrik tan1 almayan cinsel istismari
magduru ¢ocuklar veya ergenler olsa da, ¢cogunlukla, TSSB, anksiyete, depresyon
gibi tanilar1 karsiladiklari, olaym olus bi¢imi, ka¢ kez tekrarlandigi, yakin biri
tarafindan olup olmamasi, zorlama igcermesi gibi durumlarin psikiyatrik belirtinin

siddetini artirdig1 goriilmektedir.

1.5. Arastirmanin Amaci ve Arastirma Sorulari

Cinsel istismar1 magduru olan ve olmayan 11-18 yas arasindaki kiz ¢ocuklari
karsilastirilarak, cinsel istismar magdurlarinin nasil ¢gevreden geldikleri, bu ¢evrenin
belirlenerek risk faktorlerinin saptanmasi arastirmanin birinci amacidir. Cinsel
istismar magdurlarinin olay sonrasinda karsilastiklar1 sorunlardan ne derecede
etkilendikleri, hangi psikolojik belirtileri gdsterdikleri, alinacak sonuglara gore koti
etkileri azaltmak aragtirmanin ikinci amacidir. Literatiir 1s1¢inda hazirlanan

calismanin sorular1 asagidadir:
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. Cinsel istismar magduru olan ve olmayan grup sosyo-demografik 6zellikler
bakimindan birbirinden farkli midir? Var ise hangi degiskenler agisindan
farklilik vardir?

. Cinsel istismar magduru olan ve olmayan gruplarin ebeveynleri sosyo-
kiiltiirel, sosyo-demografik degiskenler bakimindan birbirinden farkli midir?
Var ise hangi degiskenler agisindan farklilik vardir?

. Cinsel istismar magduru grupta istismara neden olay ve ya olaylarin
ozellikleri nelerdir?

. Cinsel istismar magduru olan ve olmayan grup baglanma tiirleri ve psikolojik
belirtiler bakimindan birbirinden farklt midir? Var ise hangi degiskenler
acgisindan farklilik vardir?

. Cinsel istismar magduru olanlarin hangi sosyo-demografik degiskenler
baglanma tiirleri ve psikolojik belirtiler agisindan farklilik gostermektedir?

Var ise hangi degiskenler agisindan farklilik vardir?
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BOLUM 11

YONTEM

2.1. Arastirmanin Yontemi

Bu arastirma, Konya ilinde ASPB’ye bagli  Cocuk Destek Merkezi’'nde
(CODEM) gerceklestirilmigtir. Aragtirmacinin kolay ulagabilecegi bir bolge olmasi
ve CODEM’lerin ti¢ hizmet modelinin bir arada buldugu bir kurulus olmas1 nedeni
ile Konya ilindeki kurulus tercih edilmistir. Mevzuata gore 11-18 yas aras1 kiz
cocuklar1 kurulusta kalmaktadir. Arastirmay1 uygulamak icin Fatih Sultan Mehmet
Vakif Universitesi Etik Kurulundan 01.07.2016 tarihli yaziyla onay alinmustir.
Aragtirma grubuna uygulamak i¢in ASPB Cocuk Hizmetleri Genel Miidiirliigii, ve
ASPB Egitim Yayin Dairesi Bagkanligi’ndan 23.11.2016 tarih ve 605.01-E.122252

sayili yazisiyla onay alinmistir.

Demografik verileri elde etmek amaciyla hazirlanan Kisisel Bilgi Formu ve
arastirma degiskenlerini iceren Olcekler hazirlanan Bilgilendirilmis Onam Formu ile
birlikte ergenlerin caligmaya katilma rizalart alimmustir.  Arastirma grubu igin
cocuklarin onayima ek olarak onam formunda kurulus miidiiriinden onay alinarak,
karsilagtirma grubu icin ise ebeveynlerinden onay alinarak uygulanmistir. Arastirma

grubunda goniillii olan ergenlere arastirmaci tarafindan Kisa Semptom Envanteri
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(Sahin, Durak ve Batigiin, 2002), Ergenler icin Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi
(Ogel, Karaday1, Senyuva ve Kanoglu, 2012) verilmistir. ASPB Cocuk Hizmetleri
Genel Midiirliiglinden alinan izin dogrultusunda, c¢ocuklarin yeniden travma
yasamamalar1 i¢in kigisel bilgi formu c¢ocuklarin danismanina sorularak ve dosya
bilgisinden elde edilmistir. Karsilagtirma grubuna ise arastirmaci tarafindan Kisisel
Bilgi Formu, Kisa Semptom Envanteri, Ergenler icin Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi
verilmistir. Anketler sira etkisini kaldirmak i¢in farkli sekilde siralanarak her iki

gruptaki katilimcilara dagitilmistir.
2.2. Orneklem

Aragtirma evrenini cinsel istismar nedeni ile ASPB biinyesinde koruma bakim
altinda bulunan kiz ¢ocuklar1 ve cinsel istismar magduru olmayan 11-18 yas grubu
kiz ¢ocuklar1 olusturmaktadir. Arastirmanin 6rneklemi Konya ilinde bulunan 11-18
yas arasi ¢ocuklarin bulundugu Konya CODEM?’ de kalan cinsel istismar magduru 40
kiz cocugu olusturmaktadir. Kurulus ilk Adim Istasyonu, Cocuk Destek Merkezi ve
Ergen Gebe ve Cocuk Annelerin kaldigt 3 farkli birimi biinyesinde
bulundurmaktadir. Bu 3 farkli birimde kalan goniilliiliik esasina dayali olarak
katilmak isteyen c¢ocuklar aragtirmanin oOrneklemini olusturmaktadir. Kurulusta
anketlerin uygulandig ilk glinde toplam 4 tanesi bebek olmak tizere 38 kayith ¢ocuk
bulunmaktaydi. 29 cocuktan veri toplanmisti. Diger veriler ayni ay ic¢inde ayni
sekilde yeni gelen c¢ocuklardan toplanmis olup toplamda 40 ¢ocuktan veri
toplanmistir. Aragtirma evreninin farkli karakteristikleri iginde barindiran bir kesitine
ulagilmaya calisilmigtir.  Arastirma yapmak ic¢in gerekli izin Aile ve Sosyal

Politikalar Bakanligi’ndan alinmistir.
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Aragtirmanin karsilastirma grubunu Konya ili Meram ilgesi smirlar iginde
bulunan cinsel istismar magduru olmayan segkisiz olarak secilmis 11-18 yas aras1 53
kiz cocugu olusturmaktadir. Karsilastirma grubuna Cocukluk Cagi Travmalar
Olgegi’ndeki (Sar, 2012) cinsel istismar alt boyutu sorular1 sorularak cinsel istismara
ugramadigin1 beyan eden kiz ergenler secilmistir, 3 kiz ¢ocugu sorulan 4 sorudan
birine evet dedikleri i¢in arastirma digina ¢ikarilmistir. Sosyo-demografik olarak yas,
anne baba egitimi Ozellikleri denk olan ailelerin ¢ocuklarina ulasilarak ve kiz

cocuklarimin ebeveynlerinden onay alarak anket formlar1 doldurtulmustur.

Cinsel istismar magduru grubunun yas ortalamasi 16,3+1,5; karsilastirma
grubunun yas ortalamasi ise 16+1,6’dir. Her iki grupta goriilen en kii¢iik yas 12, en

bliyiik yas 18’tir.
2.3. Veri Toplama Araclar

Aragtirmada 3 tane veri toplama araci kullanilmistir. Bunlar, Kisisel Bilgi
Formu, Kisa Semptom Envanteri, Ergenler i¢in Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi’dir.
Karsilastirma grubuna ek olarak Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi’ndeki cinsel
istismar alt boyutu sorulari sorularak istismara ugramayan cocuklar belirlenmeye

calisilmugtir.
2.3.1. Kisisel Bilgi Formu

Kisisel bilgi formu hem olgu hem de karsilastirma grubuna ait sosyo-
demografik verileri toplamak amaciyla arastirmaci tarafindan hazirlanan bir formdur.
Olgu grubunun kisisel bilgi formunda ek olarak cinsel istismar ile ilgili sorular
bulunmaktadir. Olgu grubuna uygulanan kisisel bilgi formunda istismara ait ilk
maruz kaldig1 yas, ka¢ kez tekrarladigi, saldirganin kag¢ kisi oldugu, saldirganin
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cinsiyeti, saldirganin kim oldugu, zorlama tiirii, olay1 ilk kime anlattig1, gebeligin
varlhigi, ka¢ haftalik gebe oldugu, ¢ocugu olup olmadigi, ka¢ aylik oldugu, bebegi ile

ilgili hangi hizmetten yararlandigi ile ilgili sorular bulunmaktadir (Ek 1).
2.3.2. Kisa Semptom Envanteri

Olgegin 6zgiin formu Derogatis (1992) tarafindan gelistirilmis olup, dilimize
Sahin ve Durak (1994) tarafindan uyarlanmistir. Cesitli psikolojik belirtileri
saptamak amaciyla, ergen ve yetiskinlere uygulanabilen, 0-4 aras1 puanlanan Likert
tipi bir Slcektir (O=hig- 4=ileri derecede). Olgegin uyarlanmis formu anksiyete,
depresyon, hostilite, olumsuz benlik, ve somatizasyon olmak iizere 5 alt boyuttan

olusmaktadir.

Sahin, Batigiin ve Ugurtas’in (2002) Kisa Semptom Envanteri’nin Ergenler
icin Kullanirmimin Gegerlik, Giivenilirlik ve Faktor Yapist adli calismasinda elde
edilen bulgulara gore, bu alt 6lceklerin gilivenilirlik katsayilar1 0,70 (depresyon),
0,84 (anksiyete), 0,74 (olumsuz benlik), 0,88 (somatizasyon), 0,73 (hostilite) oldugu

goriilmektedir. Bu ¢aligmadaki i¢ tutarlilik katsayilari igin Tablo 13’e bakiniz.
2.3.3. Ergenler i¢cin Ruhsal Sorunlar Tarama Ol¢egi

Ogel, Karaday1, Senyuva ve Kanoglu tarafindan (2012) gelistirilen 6lgek;
“Yasalarla Ihtilafa Diisen Cocuk ve Ergenler icin Arastirma ve Degerlendirme
Formu (ARDEF)” sorularindan yararlanilarak ve bu 0dlgegin sorulart kisaltilarak,
daha ¢ok tarama amaciyla kullanilabilecek “Ergenler i¢cin Ruhsal Sorunlar Tarama
Olgegi’nin (ERST) sorularini olusturulmustur. Toplam 27 maddeden olusmaktadir.
“Evet” ve “Hayir”’dan olusan iki secenek vardir. Dikkat eksikligi ve hiperaktiviteyi
tarayan 5 soru ise, “kismen” segenegini de igeren 3 se¢enekten olusmaktadir. Ayrca
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her soru i¢in “BUG” secenegi de bulunmaktadir, bu se¢enegin acgilimi “bilinmiyor-
uygulanamaz” seklindedir. Olcekte bulunan 19., 20. ve 21. sorularda bulunan

b

“cezaevine girmeden Once...” yazan sorular1 arastirma grubu i¢in ¢ocuklara
“kurulusa gelmeden once...” seklinde, karsilastirma grubunda bulunan ¢ocuklar i¢in
genel olarak kullanip kullanmadiklarini diistinerek cevaplandirmalar1 istenmistir.
Ayrica ASPB Cocuk Hizmetleri Genel Miidiirliigii’nden alinan izin dogrultusunda
Olgekte bulunan 10., 11., 12. ve 13. Sorular ¢ocuklara bu durumlar1 tesvik
edeceginden endiselenildigi i¢in anket formlar1 i¢inde bulundurulmayip danigsanindan

bilgi alinarak veya bu sorularin cevaplari kurulusa geldiklerinde doldurduklari

formdan elde edilmistir.

Bu o6lgekten toplamda alinabilecek olan en yiiksek puan 32’dir. 8 alt boyutu
bulunmaktadir. Bunlar; depresyon, anksiyete, kendine zarar verme, psikoz, travma,
alkol bagmmliligi, uyusturucu, dikkat eksikligi ve hiperaktivite’dir. Ogel ve
arkadaslarinin (2012) yaptig1 ¢alisma da giivenirlik katsayist 0,79, gegerligi 0,60

bulunmustur. Bu ¢alismadaki i¢ tutarlilik katsayilari i¢in Tablo 13’e bakiniz.
2.3.5 Cocukluk Cag Travmalar Olgegi-Cinsel Istismar Alt Boyutu

1994 yilinda Bernstein tarafindan 70 madde olarak gelistirilen, ¢ocukluk ve
ergenlik donemindeki 6rselenme ve ihmal yasantilarini taramaya yonelik olan bu
Olcek, besli Likert tipi Olgektir (Sar,2012). Daha sonra 1995’te 54 maddeye
diisiiriilmiis ve sorular bes alt dlgege ayrilmistir. Bu Olgek gelistiricilerinden izin
almarak 1996 yilinda Prof. Dr. Vedat Sar tarafindan 28 madde olarak Tiirkgeye
uyarlanmistir. Olgegin bu Tiirkceye uyarlanmis seklinde bes alt dlgek vardir. Bu alt

Olceklerde bes madde fiziksel istismari, bes madde duygusal istismari, bes madde
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cinsel istismari, bes madde fiziksel ihmali ve bes madde duygusal ihmali
Olcmektedir. 5 1i likert tipi Olgektir (1= higbir zaman-5=c¢ok sik). Tiirkiye’de Sar
(2012) tarafindan gegerlik ve gilivenirlik calismasi yapilmis olan 6l¢egin giivenirligi
Cronbach alpha degeri ile test edilmis ve 0,90 bulunmus, cinsel istismar i¢in 0,73

olarak bulunmustur (Sar 2012).
2.4. Verilerin Analizi

Calismadan elde edilen verilerin istatistiksel agidan degerlendirilmesinde
SPSS  Windows 20.0 versiyonu kullamilmistir. Kategorik  degiskenlerin
degerlendirilmesi i¢in ki-kare, nicel degiskenlerin degerlendirilmesi icin bagimsiz
orneklemler i¢in t testi ve tek yonlii varyans analizi ve ¢ift yonlii varyans analizi

kullanilmustir.
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BOLUM I11

BULGULAR

3.1. Sosyo-Demografik Ozelliklere Ait Bulgular

Bu boliimde olgu ve karsilagtirma grubunun sosyo-demografik 6zelliklerine

ait bulgulara yer verilecektir. Sosyo-demografik bulgular katilimcilarin kisisel bilgi

formunda verdigi cevaplardan elde edilmistir.

3.1.1 Olgu ve Karsilastirma Grubuna Ait Sosyo-demografik Bulgular

Cinsel istismar magduru kiz cocuklar1 grubu ve karsilastirma gruplarina ait

sosyo-demografik bulgular Tablo 2’de gosterilmektedir.

Tablo 1. Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Yas Degiskeninin Betimleyici

Istatistik Degerleri
Degisken n En k,ucl.lk En b.uyl.lk Ortalama | Standart sapma
degeri degeri
doh?‘ grubu yas 40 12 18 16,5 1,5
egiskeni
Karsilastirma grubu 50 12 18 16 1,6
yas degiskeni
Tablo 2. Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Yas Degiskeninin Dagilimi
Degisken Gruplar Olgu( %) Karsilagtirma (%) Toplam (%)
15 yas alti 4 (10) 8 (16) 12 (13)
Yas 15 yas ve iistii 36 (90) 42( 84) 78 (87)
Toplam 40 (100) 50 (100) 90 (100)
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Cinsel istismar magduru kizlarin 12-18 yas arasinda olup, ortalama yaslari
16,5 (1,5) yildir. Kargilastirma grubu 12-18 yas arasinda olup, ortalama yaslar1 16
(1,6) yildir (Tablo 1). Tablo 2’de goriildiigii gibi yasalar agisindan riza aranmayan
yas olan 15 yasin altinda olgu grubunda 4 (% 10) ¢ocuk, 15 yasin {istiinde ise 36 (%
90) cocuk bulunmaktadir.

Cinsel istismar magduru kizlarin daha cok ilkogretim mezunu (% 12,5) ve
acik lise 6grencisi oldugu (% 30), karsilastirma grubunun ise lise egitimine devam
ettigi (% 56) gorlilmektedir. Karsilastirma grubunun egitime devamliligi cinsel
istismar magduru kizlara oranla istatiksel olarak daha yiiksektir. (}*(4) =24,56;
p10,05).

Zararli aligkanliga sahip olma orani ise cinsel istismar magduru grubunda (%
65), karsilastirma grubundan (% 18) istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksektir
(x*(1) =21,55; p10,05) (Tablo 3). Her iki grupta da sigara i¢me orami yiiksektir,
cinsel istismar magduru grubunda (% 73) bu oran karsilagtirma grubuna (% 62) gore
daha yiiksektir. Cinsel istismar magduru grupta sigara, alkol ve uyusturucu maddenin
hepsini kullananlarin orant % 19’dur, karsilastirma grubunda bu {i¢ maddeyi kullanan

cocuk bulunmamaktadir (Tablo 4).
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Tablo 3. Olgu ve Karsilastirma Grubuna Ait Sosyo-Demografik Bulgular

Degisken Gruplar Ool/%;l ( Karsl(l:}f)t trma Xz p

[kogretim terk 6 (15) 2(4)
[Ikdgretim dgrencisi 5(12,5) 9 (18)
[Ikdgretim mezunu 12 (30) 3(6)

Egitim Lise egitimine devam 5(12.5) 28 (56) 24,56 | 0,00

ediyor

Agik lise 6grencisi 12 (30) 8 (16)
Toplam 40 (100) 50 (100)
Yok 14 (35) 41 (82)

Zararh ahiskanhk Var 26 (65) 9 (18) 20,66 0,00
Toplam 40 (100) 50 (100)
Evet 13(32) 4 (8)

intihar girisimi Hayir 27 (68) 45(92) | 8,44 | 0,04
Toplam 40 (100) 49 (100)
Evet 12 (30) 10 (20)

Intihar diisiincesi Hayir 28 (70) 40 (80) | 1,20 | 0,27
Toplam 40 (100) 50 (100)
Evet 18 (45) 6 (12)

Zarar verme Hayir 22 (55) 44 (88) | 12,37 | 0,00
Toplam 40 (100) 50 (100)
Evet 9(23) 3(6)

nglz:“vlzg‘l‘e Hayir 31 (77) 47 (94) | 524 | 0,02
Toplam 40 (100) 50 (100)
Yok 34(85) 39 (78)

Hastahk Var 6 (15) 11(22) | 0,71 | 0,40
Toplam 40 (100) 50 (100)
Toplam 40 (100) 50 (100)

Tablo 4. Olgu ve Karsilastirma Grubuna ait Zararh Ahskanhk Tiirii Bulgular

Degisken Gruplar Olgu (%) Karsilagtirma (%)
Sigara 19(73) 5(62)
Sigara-alkol 1(4) 2(25)
Sigara-uyusturucu 1(4) 0
Zararh Ahskanhk Tiirii Alkol-uyusturucu 0 1(12)
Hepsi 5(19)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
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Intihar girisimi oran1 ise cinsel istismar magduru grubunda (% 32),
karsilastirma grubundan (% 8) istatistiksel olarak yiiksektir (x*(1) =8,44; p10,01).
Intihar diisiincesine sahip olma orani ise cinsel istismar magduru grubunda (% 30),
karsilastirma grubundan (% 7) yiiksektir, fakat bu istatiksel olarak anlamli degildir
(x*(1) =1,20; p[10,05).

Kendine zarar verme orani ise cinsel istismar magduru grubunda (% 45),
karsilastirma grubundan (% 12) istatistiksel olarak daha yiiksektir (x*(1) =12,37;
p10,05). Kendine zarar verme diislincesi orani ise cinsel istismar magduru grubunda
(% 23), karsilastirma grubundan (% 6) anlamli olarak daha yiiksektir (x2(1)=5,24;
p10,05).

Olgu ve karsilastirma gruplart igerisinde hastaliga sahip olma acisindan

istatistik olarak anlamli farklilik yoktur (p>0,05).

3.1.2. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ailelerine ait Sosyo-demografik

Bulgular

Cinsel istismar magduru kizlarin ve karsilastirma grubunun ebeveynlerine ait

genel bilgiler Tablo 5’de gosterilmistir.

Tablo 5. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine Ait Genel Bulgular

2

Degisken Gruplar Olgu (%) Karsilastirma (%) p P
30-39 14 (%35) 23 (%46)
40-49 14 (%35) 23 (%46)
Anne 75 59 11 (%27) 2wy | 03 02
60-69 1 (% 3) 2 (%4)
Yas Toplam 40 (%100) 50 (%100)
30-39 6(%15) 6 (%12)
40-49 18 (%45) 35 (%70)
Baba 50 59 12 (%30) 8 (%le) | 03 007
60-69 4(%10) 1 (%2)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Yok 31 (%78) 49 (% 96)
. . Anne Var 9 (%22) 1 (% 4) 9,46 | 0,00
astah Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Yok 29(%73) 48 (%96)
Baba I 11 (%27) 2 (W) | 03| 000
Toplam 29 (%100) 30 (%100)
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Cinsel istismar magduru olan ve olmayan ergenlerin annelerinin 30-39, 40-49
yaslar1 arasinda daha temsil edildigi goriilmektedir. Cinsel istismar magduru kiz
grubunun % 45’inin ve karsilastirma grubundaki kizlarin % 70’inin babalarinin ise
daha ¢ok 40-49 yaglar1 arasinda oldugu goriilmektedir. Olgu ve karsilastirma
gruplar1 arasinda baba yasi agisindan istatistik olarak anlamli farklilik yoktur
(p>0,05).

Cinsel istismar magduru kiz ergen grubunun anne saglik durumuna
bakildiginda (% 22) ve karsilastirma grubundaki kiz ergen grubunun anne saglik
durumuna (% 1) gore annelerinin herhangi bir hastalia sahip olma durumunun
istatiksel olarak daha yiiksek oldugu gériilmektedir (x*(1) =9,46; p[10,05). Cinsel
istismar magduru kiz grubunun babalarinin (% 27) ve karsilagtirma grubundaki
kizlara (% 4) oranla bir hastaliga sahip olma durumlarinin daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Bu farkin istatiksel olarak anlamli oldugu gériilmektedir (y* (1) =9,93;
p10,05).

Tablo 6’da cinsel istismar magduru kiz cocuklarinin ve karsilastirma
grubunun ebeveynlerine ait sosyo-ekonomik bulgular gosterilmistir.

Cinsel istismar magduru kiz ergen grubunun annelerinin genel olarak
calismadigt (% 73) goriilmektedir. Karsilastirma grubunda ise annelerin cinsel
istismar magduru grubun annelerine (% 27) gore yiiksek oranda c¢alistigi
goriilmektedir (sirasiyla % 42 ve % 27). Ancak, olgu ve karsilastirma grubunda
annenin meslegi acgisindan istatiksel olarak anlamli bir farklilik yoktur. (p>0,05).
Cinsel istismar magduru kiz grubunun % 20’sinin ve karsilastirma grubundaki
kizlarin % 2’sinin babalarmin bir ise sahip olmadiklart yani c¢aligmadiklari

goriilmektedir.  Olgu ve karsilastirma grubunda babanin bir ise sahip olmasi
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acisindan istatiksel olarak anlamli bir farklilik vardir (3*(1) =8,00; p[10,05). iki grup
arasinda cinsel istismar magduru kizlarin annelerinin ve babalarinin c¢alismiyor
olmasi oranlariin daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Tablo 6).

Cinsel istismar magduru kiz grubunun % 70’inin ve karsilagtirma grubundaki
kizlarin % 58’inin  annelerinin herhangi bir geliri olmadig1 goriilmektedir.
Karsilastirma grubundaki kiz ergenlerin annelerinin bir gelire sahip olmasinin olgu
grubuna gore anlaml diizeyde yiiksek oldugu goriilmektedir (x* (1) =9,79; p[10,05).
Cinsel istismar magduru grubundaki kizlarin babalarinin (% 20) bir gelire sahip
olmama orani karsilastirma grubundaki kizlarin babalarina oranla (% 4) istatiksel
olarak daha yiiksektir. Olgu grubundaki kizlarin babalarmin aylik gelirlerinin,
karsilastirma grubundaki kizlarin babalarinin aylik gelirine oranla daha diisiik oldugu
goriilmektedir, bu fark istatiksel olarak anlamlidir (x* (1) =12,92; p(10,05) (Tablo 6).

Cinsel istismar magduru kiz grubunun % 82’sinin ve Kkarsilastirma
grubundaki kizlarin % 44’iiniin annelerinin egitim durumunun ilkokul diizeyinde
oldugu goriilmektedir. Olgu grubundaki kizlarin annelerinin egitim durumlari,
karsilagtirma grubundaki kizlarin annelerinin egitim durumuna gore istatiksel olarak
anlamli derecede daha disiiktiir (3* (5) =15,82; p[10,05). Cinsel istismar magduru kiz
grubunun % 65’inin ve karsilastirma grubundaki kizlarin % 38’sinin babalarinin
egitim durumlarinin daha ¢ok ilkokul diizeyinde oldugu goriilmektedir.
Karsilastirma grubundaki kizlarin babalarinin egitim durumlart olgu grubundaki
kizlarin babalariin egitim durumlarina gore daha yiiksek seviyededir, aradaki fark

istatiksel olarak anlamlidir (x*(5) =11,92; p[10,05) (Tablo 6).
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Tablo 6. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine Ait Sosyo-Ekonomik

Bulgular
Degisken Gruplar Olgu (%) Karsilagtirma (%) 2 P
Caligmiyor 29 (%73) 29 (% 58)
Anne 8 hstyor 11 (%27) 21 (%a2) | 203|015
Meslek Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Caligmiyor 8 (%20) 1(%2)
Baba = 1 siyor 32 (%30) 49 (%96) | 00| 0,00
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
0 28(%70) 29 (%58)
Anne | 1-1999 11 (%27) 8(%16) | 9,79 | 0,01
2000 {istii 1(%3) 13 (%26)
Aylik geliri Toplam 40 (%100) 50 (%100)
0 8 (%20) 2 (%4)
Baba | 1-1999 21 (% 53) 15(% 32) | 12,92 | 0,00
2000 iistii 11 (%27) 30 (%64)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
flkokul diizeyi 33 (%82) 22 (% 44)
Anne | Ortaokul-lise 7 (%18) 19 (% 38) | 15,82 | 0,00
Yiiksekokul-Universite 0 (%0) 9 (% 18)
. Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Egitim flkokul diizeyi 26 (%65) 19 (% 38)
Baba | Ortaokul-lise 13 (%32) 17(% 34) | 11,92 | 0,00
Yiiksekokul-iiniversite 1 (%3) 14 (%28)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)

Tablo 7’de cinsel istismar magduru kiz

grubunun ebeveynlerine ait zararli aligkanlik ve

gosterilmistir.

Ebeveynlerin zararli bir aligkanliga sahip olma durumlari

cocuklariin ve kargilastirma

sabika kaydina dair bulgular

acisindan

baktigimizda, olgu grubunun annelerinin ve karsilastirma grubunun annelerinin

zararli aligkanliga sahip olma oranlarinin birbirine yakin oldugu goriilmektedir.

Babalarinin zararl aligkanliga sahip olmalar1 agisindan baktigimizda, olgu grubunun

babalarinin (% 70) karsilagtirma grubundaki kizlarin babalarina oranla (% 50)

babalarinin zararli aligkanliga sahip olma bakimindan daha yiiksek temsil edildikleri

goriilmektedir.
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Tablo 7. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ebeveynlerine ait Zararh Ahskanhk
ve Sabika Kaydina Dair Bulgular

Degisken Gruplar Olgu (%) | Karsilastirma (%)
Anne Yok 25 (%63) 33 (%66)
Var 15 (%37) 17 (%34)
Zararh ahskanhk Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Baba Yok 12 (% 30) 23 (%46)

Var 28 (%70) 27 (%54)
Toplam 40 (%100) 50(%100)
Sigara 14 (%93) 17 (%100)
Anne ol 1 (%7) 0
Toplam 15 (%100) 17 (%100)
Zararh alhiskanlik tiirii Sigara 21 (%75) 25 (%89)
Baba Sigara-alkol 5 (%l18) 2 (%7)

Sigara -uyusturucu 0 1 (%4)
Sigara-alkol-uyusturucu 2 (%7 0
Toplam 28 (%100) 28 (%100)
Anne Yok 36 (%90) 49 (%98)
Var 4 (%10) 1 (%2)
Sabika kayd Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Yok 33 (% 83) 47 (% 94)
Baba Iy, ¢ 7 (% 17) 3 (% 6)
Toplam 27 (%100) 30 (%100)

Toplam 29 (%100) 30 (%100)

Cinsel istismar magduru grubun annelerinin zararl aligkanlik tiirii olarak daha
cok sigara kullandiklar1 goriilmektedir (% 75). Cinsel istismar magduru kizlarin
grubunda zararli aligkanliga sahip babalarmmin % 18 ’inin hem sigara hem alkol
kullandigi, % 7’sinin hem sigara ve alkol hem de uyusturucu kullandig
goriilmektedir.

Ote yandan cinsel istismar magduru grubun annelerinin % 10’unun sabika
kaydi oldugu  bu oranin karsilagtirma grubuna gore daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Cinsel istismar magduru kiz grubunun babalarinin sabika kaydinin da
(% 17) daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Anne baba zararl aliskanlik, zararl
aligkanlik tiiri ve sabika kaydina dair bulgularda 5’in altinda degerlerin fazla

olmasindan dolay1 ki kare testi uygulanamamustir.
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Tablo 8. Olgu ve Karsilastirma Grubunun Ailelerine Ait Sosyo-Demografik

Bulgular
Degisken Gruplar Olgu (%) Karsilastirma (%)
Anne Yastyor 39 (%97) 49 (%98)
Yasamiyor 1 (%3) 1 (%2)
Varhk Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Baba Yagtyor 37 (%93) 50 (%100)
Yasamiyor 3 (%7) 0
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Anne Goriigmiiyor 5 (%13) 2 (%4
Goriisiiyor 35 (%87) 48 (%96)
Gériisme Toplam 40 (%100) 50 (%100)
Baba Goriigmiityor 15 (%37) 7 (%14)
Goriigiiyor 25 (%63) 43 (%86)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)
o s Hayir 19 (% 48) 15 (% 30)
Aile birligi Evet 21(% 52) 35 (%70)
Toplam 40 (%100) 50 (% 100)
0, 0,
Baska evlilik yapt: m1? Ejzt“ }(1) EQ;‘% ‘5‘ E(;Z ‘5‘2
Toplam 21 (%100) 9 (%100)
Anne 5 (% 38,5) 1 (%17)
Evlilik yapan ebeveyn Baba 5 (% 38,5) 3 (%50)
Her ikisi de 3 (% 23) 2 (% 33)
Toplam 13 (%100) 6 (% 100)
Sik su¢ iglenen mahalle 2 (%5) 0
Mahalle Iyi veya kotii degil 8 (%20) 20 (%40)
Sug islenmeyen bir mahalle 30 (%75) 30 (%60)
Toplam 40(%100) 50 (%100)
Toplam 40 (%100) 50 (%100)

Cinsel istismar magduru kiz grubunun anneleri ile gorlismeme oraninin

karsilagtirma grubundaki kizlara gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir (sirastyla %

13 ve % 4). Benzer sekilde, cinsel istismar magduru kiz grubunun % 37’si babalari

ile goriigmemektedir. Bu oran karsilastirma grubunda % 14 olarak bulunmustur

(Tablo 8).

Aile birliginin cinsel istismar magduru grupta (% 52) ve karsilagtirma

grubuna oranla (% 70) daha diisiik oldugu goriilmektedir. Anne baba birlikteligi

cinsel istismar magduru olmayan grupta daha yiiksektir (Tablo 8).
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Anne babasi ayr1 olup bagka biri ile evli olup olmadigi sorusuna verilen
cevaplara gore; cinsel istismar magduru kiz grubunun (% 23 ) anneleri ve babalarinin
her ikisinin evlenme oranlarimin ve karsilastirma grubundaki kizlarin anne
babalarinin bagka bir evlilik yapma oranina (% 33) gore daha diisiik oldugu
goriilmektedir. Karsilastirma grubunda babanin evlilik oran1 (% 50) fazla iken,
arastirma grubunda anne ve babanin tekrar evlenme oranlar1 (% 38) ayni1 orandadir
(Tablo 8).

Gruplarin yasadiklar1 mahallenin niteligine bakildiginda, karsilastirma grubu
% 60 oraninda sug¢ islenmeyen bir mahallede yasadigini, cinsel istismar magduru
ergen grup ise % 75 oraninda su¢ islenmeyen bir mahallede yasadigini belirtirken %
5 oraninda sug islenen bir mahallede yasadigini belirten vardir (Tablo 8). Anne baba
varhigi, goriisme durumu, aile birlikteligi, evlilik yapan ebeveyn, yasanilan mahalleye
dair bulgularda 5’in altinda degerlerin fazla olmasindan dolayr ki kare testi
uygulanamamustir.

Tablo 9. Olgu ve Karsilastirma Grubunu Yetistiren Kisiye Dair Bulgular

2

Degisken Gruplar Olgu (%) Kargilastirma (%) X p
. . . | Anne ve/ve ya baba 30 (% 75) 47 (% 94)
Yetigtiren Kisi = - baba diginda 10 (% 25) 3(%6) | 649 | 0,01
Toplam 40 (%100) 50 (%100)

Cinsel istismar magduru kiz ergen grubun (% 75), karsilastirma grubuna (%
94) oranla daha az anne babalarinin yaninda yetistiklerini, cinsel istismar magduru
kiz ¢ocuklarinin anne baba disinda (% 25) -akraba, yurt veya kurum veya livey anne
veya iivey babanin yaninda- yetisme oraninin karsilastirma grubuna oranla daha

anlamli diizeyde yiiksek oldugu goriilmektedir (y* (1) =6,49; p(10,05) (Tablo 9).
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3.1.3. Cinsel istismar Magduru Ergenlerin Olay Oykiisiine Ait Bulgulari

Cinsel istismar magduru kizlarin olay Oykiisiine ait bulgular1 Tablo 10°da,

cinsel istismarcisina ait bulgular1 Tablo 11°de, gebelik oykiilerine ait bulgular1 Tablo

12°de verilmistir.

Cinsel istismar magduru kizlarin % 50’si tecaviiz seklinde cinsel istismara

ugradigini belirtmistir. Hem taciz hem tecaviize ugrayanlarin orant % 22’dir. Daha

cok 15 yas ve istiinde (% 57) cinsel istismara ugradiklarin1 ve olaym bir defa

yasandigin1 (% 60) belirtmislerdir.

jandarma (% 43) oldugu bulgusuna ulagilmistir.

Olay1 ilk olarak anlattiklar1 kisinin polis ve

Tablo 10. Cinsel istismar Magduru Kiz Cocuklarimin Olay Oykiisiine ait

Bulgular
Degisken Gruplar Say1 (n) Yiizde (%)
Taciz 11 9% 28
Cinsel istismar tiirii Tecaviiz 20 % 30
Her ikisi de 9 %, 22
Toplam 40 % 100
15 yas alt1 17 % 43
Cinsel istismara ugradig: yas 15 yas ve dsti 3 %5
Toplam 40 % 100
1 24 % 60
Olayin kac kez yasandigi Tden fazla 6 540
Toplam 40 % 100
Aile 10 % 25
Arkadas 2 %5
Olay1 ilk kime anlattig Ogretmen ! 7 10
Polis- jandarma 17 % 43
Yabanci 1 % 2
Kurulus meslek elemanina %5
Toplam 4 % 10
Toplam 40 % 100
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Saldirgan ile ilgili sorularin soruldugu boliimde ise, saldirganin daha ¢ok tek

kisi oldugu (% 77), daha ¢ok 14-18 yas (% 27) ve 26-40 yaslar1 (% 27) arasinda

oldugu, hepsinin erkek (% 100) oldugu, daha ¢ok agabey veya baba (% 30) veya

sevgilisi tarafindan (% 30) istismara ugramis olduklar1 goriilmektedir.

[stismara

zorlama tiiriinlin ise daha ¢ok tehdit (% 27) seklinde oldugu goriilirken % 27

oraninda rizasi ile istismara ugradigini beyan ettikleri de goriilmektedir (Tablo 7).

Cinsel istismar magduru kizlarin 4’tinde (% 10) gebelik oldugu, 6’sinin da

(% 21) ¢ocugu oldugu bulgusuna ulasilmistir. Cocuklarinin % 40 oraninda evlat

edindirme hizmetinden yararlandigi

goriilmektedir (Tablo 12).

Tablo 11. Saldirgana ait Bulgular

digerlerinin bebeginin yanlarinda oldugu

Degisken Gruplar Say1 (n) Yiizde (%)
Saldirgan sayisi ! 31 77
1’den fazla 9 23
Toplam 40 % 100
Ergen (14-18) 11 27
Geng yetigkin (19-25) 9 23
Saldirganin yasi Yetigkin (26-40) 11 27
Orta yas (41-60) 7 18
Yasl1 (60 ve listii) 2 5
Toplam 40 % 100
Saldirganin cinsiyeti Erkek 40 100
Kadin 0 0
Toplam 40 % 100
Baba ve /veya agabey 12 30
Akraba 2 5
Saldirgan kim? Sevgili 12 30
Arkadag 8 20
Yabanci 8 15
Toplam 40 %100
Kandirilma 9 23
Tehdit 11 27
Zorlama tiirii Alikonulma 4 10
Fiziksel siddet 5 13
Riza ile 11 27
Toplam 40 %100
Toplam 40 %100
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Tablo 12. Cinsel Istismar Magduru Kiz Cocuklarinin Gebelik OyKkiisiine ait

Bulgular
Degisken Gruplar Say1 (n) Yiizde (%)

Var 4 10

Gebelik varhg:
Yok 36 90
Toplam 40 % 100
30 haftalik 1 333
Gebelik haftas1 32 haftalik 1 33,3
33 haftalik 1 333
Toplam 2 % 100
Cocugu var mi1? Var 6 15
) Yok 33 85
Toplam 39 % 100
Kag aylik ¢cocugu var? 0-3 aylik 3 50
6-9 aylik 2 33
12 -24 aylik 1 17
Toplam 6 % 100
Kiirtaj 2 20
Cocugu nerede? Evlat edindirme 4 40
Bebegi yaninda 4 40
Toplam 8 % 100

3.2. Kullanlan Olgeklerin Giivenirlik Analizi Bulgular

Tablo 13. Ol¢eklerin Cronbach Alfa Giivenilirlik Katsayilarina iliskin Bulgular

OLCEKLER Madde Sayis n o
Kisa Semptom Envanteri 53 90 0,97
Depresyon 12 90 0,92
Anksiyete 13 90 0,89
Somatizasyon 13 90 0,84
Olumsuz benlik 9 90 0,92
Hostilite 7 90 0,78
Ergenler icin Ruhsal Sorunlar Tarama Olgegi 27 90 0,86
Depresyon 3 90 0,85
Anksiyete 3 90 0,63
Kendine zarar verme 4 90 0,75
Psikoz 3 90 0,56
Alkol bagimhhg 4 90 0,90
DEHB 5 90 0,50
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53 maddelik Kisa Semptom Envanteri ve alt boyutlari i¢in glivenilirlik analizi
uygulanmustir. Anketin ve alt 6l¢eklerinin giivenilirlik katsayilarma bakildiginda,
oldukca yiiksek oldugu goriilmiistiir. Katsayilar 0,78 ile 0,97 arasinda degismektedir.
27 maddelik Ergenler i¢in Ruhsal Sorunlar1 Tarama Olgegi ve alt boyutlar icin
giivenilirlik analizi uygulanmistir. Anketin gilivenilirlik katsayilarina bakildiginda ise

0,50 ile 0,90 arasinda degismekte oldugu goriilmektedir (Tablo 9).

3.3 KSE ve ERST Olceklerine ve alt élceklerine ait Korelasyon Katsayilarina
Dair Bulgular
Tablo 14’te olguda kullanilan 6l¢eklerin korelasyon katsayilarina dair

bulgular gosterilmistir.
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Tablo 14. Ol¢ek Puanlar1 Arasinda Korelasyon Katsayilarina iliskin Bulgular

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1.KSE-Depresyon

2.KSE-Anksiyete 0,84

3.Kse-Olumsuz Benlik 0,81** 0,87**

4.KSE-Somatizasyon 0,697 | 0,797 | 0,74™

5.KSE-Hostilite 0,71 | 0,75 | 0,78 | 0,58"

6.ERST-Depresyon 0,66™ | 0,677 | 0,60 | 0,52 | 0,60

7.ERST- Anksiyete 0,647 | 0,637 | 0,56~ | 0,54 | 0,50 | 0,61

8.ERST- Kendine Zarar Verme 0,637 | 0,56 | 0,537 | 0,517 | 0,48 | 0,44 | 0,46

9.ERST-Psikoz 0,46 | 0,577 | 0,517 | 045 | 0,477 | 0,447 | 0,447 | 042"

10.ERST-TSSB 022" | 028 | 0,297 | 0,32 | 027 | 0,22° | 025" | 0,387 | 0,26

11. ERST-Alkol Bagimhhg: 0,33 ] 0,357 | 0,23° | 027" | 0287 | 0,28 | 0,23" | 0,46 | 0,337 | 0,14

12. ERST-Uyusturucu Bagimhhg 024" | 024" | 0,10 | 0,15 | 021 | 021 | 020 | 045" | 0317 | 0,16 | 0,76"
13. ERST-DEHB 0,52 | 0,477 | 0,477 | 036" | 0437 | 0,36 | 0,38 | 032" | 0,17 | 025 | 0,15 | 0,08

**0.01 *0.05
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Tablo 14’te goriildiigii gibi, katilimcilarin KSE-depresyon puani ile; KSE-
Anksiyete (r=0,84; p<0,05), KSE olumsuz Benlik (r=0,81; p<0,05), KSE-
somatizasyon (r=0,69; p<0,05), KSE-hostilite (r=0,71; p<0,05), ERST-depresyon
(r=0,66; p<0,05), ERST-anksiyete (r=0,64; p<0,05), ERST-kendine zarar verme
(r=0,63; p<0,05) ve KSE-psikoz (r=0,46; p<0,05), ERST-kendine zarar verme
(r=0,63; p<0,05), ERST-TSSB (r=0,42; p<0,01), ERST-alkol bagimlilig1 (r=0,33;
p<0,05), ERST-uyusturucu bagimhihg (r=0,24; p<0,01), ERST-DEHB (r=0,52;
p<0,05) puanlari arasinda pozitif ve anlamli bir iligskinin oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin ERST-DEHB puani ile; ERST-depresyon (r=0,36; p<0,05),
ERST-anksiyete (r=0,38; p<0,05), ERST-kendine zarar verme (r=0,32; p<0,05),
ERST-TSSB (r=0,25; p<0,01) KSE-depresyon (r=0,52; p<0,05), KSE-anksiyete
(r=0,47; p<0,05), KSE-olumsuz benlik (r=0,47; p<0,05), KSE-somatizasyon (r=0,36;
p<0,05), KSE-hostilite (r=0,43; p<0,05) puanlar1 arasinda pozitif ve anlaml bir
iligkinin oldugu goriilmektedir.

Diger korelasyon degerleri Tablo 14’te gosterilmektedir. Korelasyon
sonuglarinin iki grupta farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in iki gruba ayri
ayr1 korelasyon analizi yapildiginda Tablo 14’ten ¢ok farkli olmadigi goriilmiistiir
(Ek 10).

3.4. Psikolojik Belirtilere Ait Bulgular

Olgu ve karsilastirma gruplarmin Kisa Semptom Envanteri (KSE) alt
Olgeklerindeki degerlerin ortalamasinin iki grup arasinda farkli olup olmadigini
degerlendirmek icin bagimsiz gruplar i¢in t test kullanilmistir, Tablo 19’da

gosterilmektedir.
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Olgu ve karsilastirma gruplarinda KSE-Somatizasyon Alt Olgegi toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark vardir (t(88)= 2,08, pl(10,05). KSE-
Somatizasyon Alt Olgegi toplam puami ortalamasi (11,35) magdur grupta daha
yuksektir. Buna gore cinsel istismar magduru ¢ocuklar daha fazla somatizasyona
sahiptir (Tablo 17).

t testi ile karsilastirilan iki grup 6lgeklerden KSE-depresyon, KSE-anksiyete,
KSE-Olumsuz Benlik ve KSE-Hostilite alt oOl¢eklerinin ortalamalar1 arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamuistir (p>0,05) (Tablo 17).

Tablo 15. KSE Alt Olgekleri Toplam Puanmin Olgu ve Karsilasirma Grubu

Acisindan Farkh Gruplar icin t- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuclar.

Alt dlgekler n Olgu grup ortalamas1 | Karsilastirma grubu ¢ sd p
£ss ortalamasi + ss

KSE- Depresyon 90 21,97+ 13,26 17,94 + 13,21 1,43 | 88| 0,15
KSE- Anksiyete 90 18,72 +10,70 16,22 + 12,69 0,99 | 87 | 0,32
RSB Olumsuz %0 16,15 + 12,04 16,36+ 13,44 | -0,75 | 87 | 94
Benlik

KSE- Somatizasyon | 90 11,35 £ 10,55 7,26 £ 8,10 2,08 | 88 | 0,04
KSE-Hostilite 90 11,02+ 5,30 10,96 + 7,24 0,05 | 88 | 0,96

Tablo 16. ERST Alt Ol¢ekleri Toplam Puaninin Olgu ve Karsilashrma Grubu
Acisindan Farkh Gruplar icin t- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuclar.

. Olgu grup Karsilastirma grubu
Alt lcelder n ortalamasi =+ ss ortalamasi =+ ss ¢ Sd P

ERST- Depresyon 90 2,00+ 1,18 1,56 £1,40 | 1,61 | 88 | 0,12
ERST- Anksiyete 90 1,65 £1,19 1,36 +1,12 | 1,19 | 88 | 0,24
ERST- Kendine zarar | o, 1,30 £1,32 0,50 + 1,05 | 3,19 | 88 | 0,00
verme

ERST- Psikoz 90 1,17+ 1,11 1,00+1,03 | 0,77 | 88 | 0,44
ERST- TSSB 90 0,55+ 0,50 0,54+0,50 | 0,09 | 88 | 0,93
ER,ST- A!k()l 90 0,60 + 1,39 0,18+0,80 | 1,80 | 88 | 0,09
bagimhihg:

ERST- Uyusturucu 90 0,17 + 0,45 0,06+024 | 1,56 | 88 | 0,12
bagimhihg:

ERST- DEHB 90 5,67 +2,14 5,60+2,30 | 0,16 | 88 | 0,87
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Olgu ve karsilastirma gruplarinda ERST-kendine zarar verme alt Slgegi
toplam puanini ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark vardir (t(88)= 3,19, p[10,05).
ERST-kendine zarar verme alt 6lgegi toplam puani ortalamasi magdur grupta daha
yuksektir. Buna gore cinsel istismar magduru ergenler kendilerine daha fazla zarar

vermektedir (Tablo 18).

t testi ile karsilastirilan iki grup ERST-depresyon, anksiyete, alkol
bagimliligi, uyusturucu bagimliligi, psikoz, TSSB, DEHB alt o&l¢eklerinin
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamuistir (p>0,05)

(Tablo 18).

3.4.1. Cinsel istismar Grubunun Psikolojik Belirtilerine Ait Bulgular

Cinsel istismar magduru grupta KSE ve ERST alt 6l¢ek ortalamalarinin hangi
sosyo-demografik degiskenlerde anlamli farklilik gosterdigini tespit etmek icin tek
yonlii varyans analizi yapilmistir. Tablo 19, Tablo 20, Tablo 21, Tablo 22, Tablo 23
bu sonuglar1 gostermektedir. Annenin sabika kaydi olmasi, anne ile goriisme,
babanin sabika kaydi olmasi baba ile goriisme ve annenin hastaligi olmasi, babanin
hastalig1 olmasi degiskenleriyle t test uygulanmamistir, degiskenlerde yeterli dagilim
yoktur (bkz Tablo 5, Tablo 7, Tablo 9). Cocugun gebe olmasi, ¢ocugu olmasi
degiskenlerinde yeterli dagilim olmadigi icin t test uygulanmamstir (bkz. Tablo 12).
Ikiden fazla kategorisi olan sosyo-demografik degiskenlerde tek yonlii varyans

analizi gruplarda yeterli dagilim olmadigi i¢in uygulanamamustir.
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Tablo 17. KSE ve ERST Alt Olcekleri Toplam Puanlarimin Cinsel Istismar

Magduru Grupta Zararh Ahskanhga Sahip Olma Acisindan Farkh Gruplar

icin t- Testi Analizi ile Karsilagtirma Sonuclari.

Alt dlgcekler n Zarz::ll: ?_(hil:nhk allsigziﬁlyok t sd P
Xt ss

KSE- Depresyon 40 24,58+12,53 17,14+13,69 -0,38 1 38 | 0,71
KSE- Anksiyete 40 20,88+10,13 14,71410,94 -1,79 1 38 1 0,09
KSE- Olumsuz benlik 40 18,08+12,97 12,3149,19 -1.43 | 38 | 0,08
KSE- Somatizasyon 40 11,46+7,27 11,14+15,24 -0,09 | 38 | 0,16
KSE- Hostilite 40 11,425,08 10,29+5,84 -0,64 1 38 1 0,93
ERST- Depresyon 40 2,15+1,12 1,7141,27 -L13 1 38 10,26
ERST- Anksiyete 40 2,04£1,07 0,93+1,08 -3,11 | 38 | 0,03
fglsnl; Kendine zarar 40 1,65+1,29 0,641,15 244 [ 38| 0,02
ERST- Psikoz 40 1,42+1,10 0,71£0,99 -2,44 1 38 1 0,05
ERST- TSSB 40 0,58+0,50 0,50+0,51 -0,45 1 38 | 0,65
ERST- Alkol bagimlilig 40 0,88+1,65 0,07+0,26 -2,44 1 381 0,08
Eﬁi}l}ljgyl“st““‘c“ 40 0,27+0,53 0,00:0,00 | 27| 380,02
ERST- DEHB 40 5,88+1,79 5,29+42.70 -0,74 | 38 | 0,46

Kendine zarar veren cinsel istismar magduru ergenlerin ERST-anksiyete

(t(38)= -3,11; p[10,05), ERST-kendine zarar verme (t(38)= -2,44; p[10,05), ERST-

uyusturucu bagimliligr (t(38)= -2,57; pJ0,05) puan ortalamalar1 kendine zarar

vermeyen cinsel istismar magduru ergenlerden anlamli derecede yiiksektir (Tablo

19).
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Tablo 18. KSE ve ERST Alt Olcekleri Toplam Puanlarimin Cinsel Istismar

Magduru Grupta Intihar Girisiminde Bulunma Acisindan Farkh Gruplar icin

t- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuclari.

Alt dlgekler n Evet X +ss Hayir X+ ss t Sd p
KSE- Depresyon 40 33,38+9,35 16,48+11,28 | 4,68 38| 0,00
KSE- Anksiyete 40 26,46+9,12 15,00£9,43 | 3,64 38| 0,01
KSE- Olumsuz benlik 40 25,92+11,32 11,2749,18 | 4,35 38 | 0,00
KSE- Somatizasyon 40 15,23+8,19 9,48+11,18 | 1,64 381 0,10
KSE- Hostilite 40 14,84+3,69 9,18+5,01 | 3,61 38| 0,01
ERST- Depresyon 40 1,59+1,21 2,85+0,37 | 1,89 | 34,38 | 0,07
ERST- Anksiyete 40 2,46+0,87 1,25+1,13 | 3,37 38 | 0,02
ERST- Kendine zarar verme 40 2,54+0,78 0,70+1,10 | 5,37 38| 0,00
ERST- Psikoz 40 1,54+0,97 1,00+1,14 | 1,46 38| 0,15
ERST- TSSB 40 0,69+0,48 0,48+0,50 | 1,25 38 | 0,22
ERST- Alkol bagimlihg: 40 0,84+1,46 0,48+1,37 | 0,77 38| 0,44
ERST- Uyusturucu bagimhihg: 40 0,23+0,44 0,14+0,46 | 0,54 38| 0,59
ERST- DEHB 40 7.15+4.96 4,96+2,06 | 3,42 38 | 0,01

Intihar girisiminde bulunan cinsel istismar magduru ergenlerin KSE-

depresyon (t(38)= 4,68; p[10,05), KSE-anksiyete (t(38)= 3,64; p[10,05), KSE-

olumsuz benlik (t(38)= 4,35; p[10,05), KSE-hostilite (t(38)= 3,61; p[10,05), ERST-

anksiyete (t(38)= 3,37; p[10,05), ERST-kendine zarar verme (t(38)= 3,37; p[10,05),

ERST-DEHB (t(38)= 3,42; p[10,05)

puan ortalamalart intihar girisiminde

bulunmayan cinsel istismar magduru ergenlerden anlamli derecede ytiiksektir (Tablo

20).
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Tablo 19. KSE ve ERST Alt Olcekleri Toplam Puanlarimin Cinsel Istismar

Magduru Grupta Intihar Diisiincesine Sahip Olma Acisindan Farkli Gruplar

icin t- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuclari.

Alt dlcekler n Evet X #ss Hayir X+ ss t Sd p
KSE- Depresyon 40 30,75+11,28 18,21+13,39 3,00 38 | 0,00
KSE- Anksiyete 40 22,8349,11 16,96+10,99 1,62 38| 0,11
KSE- Olumsuz benlik 40 23,67+9,61 12,81+£11,62 | 2,83 38| 0,00
KSE- Somatizasyon 40 14,33+6,36 10,07+11,78 1,18 38 | 0,24
KSE- Hostilite 40 13,58+5,68 9,92+4,84 | 2,08 38 | 0,04
ERST- Depresyon 40 2,50+0,40 1,78+1,23 1,81 38 | 0,08
ERST- Anksiyete 40 2,00+1,13 1,50+1,20 1,23 38| 0,23
ERST- Kendine zarar verme 40 2,58+1,16 0,75+0,96 5,17 38| 0,00
ERST- Psikoz 40 0,91+0,79 1,28+1,21 | -1,13 | 31,30 | 0,26
ERST- TSSB 40 0,75+0,45 0,46+0,50 1,68 | 23,33 | 0,10
ERST- Alkol bagimlihg: 40 0,83+1,52 0,50+1,34 | 0,69 38| 0,49
ERST- Uyusturucu bagimhihg: 40 0,17+0,39 0,18+0,47 | -0,07 38 | 0,94
ERST- DEHB 40 6,75+1,54 5,21+2,22 | 2,18 38 | 0,04

Intihar diisiincesi bulunan cinsel istismar magduru ergenlerin KSE-depresyon

(t(38)= 3,00; p[10,05), KSE-olumsuz benlik (t(38)= 2,83; p[10,05), KSE-hostilite

(t(38)= 2,08; p[10,05), ERST-kendine zarar verme (t(38)= 5,17; p[10,05), ERST-

DEHB (t(38)=2,18; p[10,05) puan ortalamalar1 intihar diisiincesi bulunmayan cinsel

istismar magduru ergenlerden anlamli derecede yiiksektir (Tablo 21).
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Tablo 20. KSE ve ERST Alt Olcekleri Toplam Puanlarimin Cinsel Istismar
Magduru Grupta Kendine Zarar Verme Diisiincesine Sahip Olma Ac¢isindan

Farkh Gruplar icin t- Testi Analizi ile Karsilastirma Sonuclari.

Alt dlgekler n | Evet X tss Hayir X+ ss t Sd p
KSE- Depresyon 40 | 30,33+13,87 | 19,54£12,26 | 2,25 38 | 0,03
KSE- Anksiyete 40 | 23,00+10,31 17,48+10,64 1,38 38| 0,17
KSE- Olumsuz benlik 40 | 23,11+11,39 14,06+11,60 | 2,06 38| 0,06
KSE- Somatizasyon 40 14,00+7,61 10,58+11,26 0,85 38| 0,40
KSE- Hostilite 40 13,89+6,29 10,1944,78 1,40 38| 0,06
ERST- Depresyon 40 2,44+1,01 1,87+1,20 1,30 38| 0,20
ERST- Anksiyete 40 2,11+1,16 1,51+1,17 1,33 38| 0,19
ERST- Kendine zarar verme 40 2,44+1,42 0,96+1,11 3,29 38| 0,00
ERST- Psikoz 40 0,78+0,83 1,29+1,16 | -1,23 38| 0,22
ERST- TSSB 40 0,78+0,83 0,78+0,44 1,70 | 14,77 | 0,11
ERST- Alkol bagimhihig: 40 0,55+1,33 0,22+0,44 | -0,10 38| 091
ERST- Uyusturucu bagimhihg: 40 0,22+0,44 0,16+£0,45 0,36 38 | 0,72
ERST- DEHB 40 6,88+1,69 5,32+2,15 | 2,00 38| 0,04

Kendine zarar verme diisiincesi bulunan cinsel istismar magduru ergenlerin
KSE-depresyon (t(38)= 2,25; p[10,05), ERST-kendine zarar verme (t(38)= 3,29;
pl10,05), ERST-DEHB (t(38)= 2,00; p[]0,05) puan ortalamalar1 kendine zarar
verme diislincesi bulunmayan cinsel istismar magduru ergenlerden anlamli derecede
yiiksektir (Tablo 22).

Kendine zarar verme girisiminde bulunan cinsel istismar magduru ergenlerin
KSE-depresyon (t(38)= 2,45; p[10,05), KSE-anksiyete (t(38)= 2,10; p[10,05), KSE-
olumsuz benlik (t(38)= 2,61; p[10,05), ERST-kendine zarar verme (t(38)= 3,78;
p10,05), ERST-TSSB (t(38)= 2,03; p[]0,05) puan ortalamalar1 kendine zarar verme
girisiminde bulunmayan cinsel istismar magduru ergenlerden anlamli derecede

yiiksektir (Tablo 23).
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Tablo 21. Arastirma Alt Olcekleri Toplam Puaninin Cinsel Istismar Magduru

Grupta Kendine Zarar Verme Girisimi A¢isindan Farklhi Gruplar icin t- Testi

Analizi ile Karsilastirma Sonuclari.

Alt dlgekler n | EvetX tss Hayir Xt ss t Sd p

KSE- Depresyon 40 27,33+12,98 17,59+£12,06 | 2,45 38| 0,02
KSE- Anksiyete 40 22,50+10,30 15,64+10,22 | 2,10 38 | 0,04
KSE- Olumsuz benlik 40 21,22+13,08 11,80+9,32 | 2,61 38| 0,01
KSE- Somatizasyon 40 13,06+7,96 9,95+12,29 | 0,92 38| 0,36
KSE- Hostilite 40 12,66+4,98 9,68+5,29 | 1,82 38 | 0,08
ERST- Depresyon 40 2,39+0,97 1,68+1,24 | 1,95 38 | 0,06
ERST- Anksiyete 40 1,94+1,10 1,40+1,22 | 1,44 38| 0,15
ERST- Kendine zarar verme 40 2,05+1,25 0,68+1,04 | 3,78 38| 0,00
ERST- Psikoz 40 1,44+0,85 0,95+1,25 | 1,41 38 | 0,16
ERST- TSSB 40 0,72+0,47 0,40+0,50 | 2,03 38 | 0,04
ERST- Alkol bagimhhg 40 1,05+1,86 0,23+0,68 | 1,79 | 20,77 | 0,09
ERST- Uyusturucu bagimhhig: 40 0,27+0,57 0,09+0,29 | 1,25 | 24,17 | 0,22
ERST- DEHB 40 6,39+1,85 5,09+2.22 | 1,98 38 | 0,05

Genel olarak bakildiginda, yapilan analizler cinsel istismar magduru 12-18

yas arasindaki ergenlerin cesitli psikolojik belirtileri ile zararli aligkanliga sahip

olma, intihar diisiincesi olmalari, intihar girisiminde bulunmus olmalari, kendine

zarar verme diislincesine

bulunmalari gibi faktorler iligkili bulunmustur.

sahip olmalari, kendine zarar verme girisiminde
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TARTISMA

Birlesmis milletler Cocuk Haklarina dair S6zlesmesinin temel ilkesine gore
“Her cocuk, saglikli ve siddetten uzak bir yasam siirme hakkina sahiptir.” Bunun
tersine, diinyanin bir¢ok yerinde, her yil milyonlarca ¢ocuk fiziksel, cinsel ya da
duygusal siddete tanik ya da kurban olarak istismar veya ihmale ugramaktadir. Bunu
yasayan cocuklarin iizerinde fiziksel ve ruhsal olarak, yasam boyu gelisimlerini
olumsuz etkileyerek derin izler birakan ¢ocuk istismari ve ihmali, cocugun gelisimini
engelleyen ya da kisitlayan eylem ve eylemsizliklerin tiimiidiir. Bu eylemlerin
sonucu olarak, ¢ocugun fiziksel, ruhsal, cinsel ya da sosyal acidan zarar gérmesi,
saglik glivenliginin tehlikeye girmesi s6z konusudur. Bu nedenle, bu g¢alismada
cinsel istismarin risk faktorlerinin belirlenmesine, cinsel istismar sonucu olusan
psikolojik belirtilerin neler oldugunun tespit edilmesi amaglanistir.

Bu boliimde, cinsel istismar magduru ¢ocuklarin, sosyo-demografik 6zellik
olarak nasil ¢evreden geldikleri ve bu ¢evrenin belirlenerek burada bazi dnlemlerin
almmas, ek olarak cinsel istismar magduru grubun ruhsal sorunlar olarak neler
yasadiklar1 ortaya koyularak onlara gerekli psiko-sosyal destek calismalarina katkida
bulunma amacina yonelik elde edilen bulgular degerlendirilmis ve ilgili literatiir
1s181inda yorumlanmustir.

Elde edilen bulgulara gore cinsel istismar magduru ergen ¢ocuklarin egitim
seviyesinin daha diisiik ve orgilin egitime devamlarinin daha az oldugu, daha fazla

zararl aligkanliga sahip olduklar1 en fazla sigara kullanmakla birlikte aralarinda
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sigara, alkol, uyusturucu kullananlarin da oldugu, intihar girisimi ve kendine zarar
verme diisiincesinin karsilagtirma grubuna gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
Ayrica ailelerinin sosyo-Kkiiltiirel-ekonomik 6zelliklerine baktigimizda  cinsel
istismar magduru ¢ocuklarin anne ve babalarinda bir hastalik olmasi, anne ve baba
egitiminin diisiik olmasi, babanin c¢alismiyor olmasi, annenin bir geliri olmamasi,
babanin gelirinin diisiik olmasi, babanin zararli aligkanliga sahip olmasi, babanin
sigara alkol uyusturucu kullanmasi, ¢ocuklarin anne ve babalar1 ile goriismiiyor
olmalari, anne babanin birlikteli§inin az, bosanmis ailelerin de baska bir evlilik
yapma oraninin diisiik oldugu seklinde cinsel istismar magduru olmay1 belirleyen
risk faktorleri karsimiza ¢ikmaktadir.

Psikolojik belirtiler agisindan iki grup karsilastirildiginda; cinsel istismar
magduru kiz ¢ocuklarin somatizasyon, kendine zarar verme toplam puan ortalamalari
acisindan karsilagtirma grubuna gore daha yiliksek oldugu goriilmektedir.
Somatizasyon bozuklugu olan kisilerin psikiyatrik ve psikolojik degerlendirmeleri
yapildiginda genellikle altta yatan stres unsurlarinin oldugu gorilir, kisideki
psikolojik sikinti kendini somatik sikayetler olarak gosterir. Bu bir tiir savunma
mekanizmasidir (Kirpinar, 2013). Cinsel istismar magduru grupta goriilen diger
psikolojik belirti ise “kendine zarar verme” olarak bulunmustur. Kendine zarar verme
DSM V’te intihar amach olmayan kendine zarar verme olarak adlandirilmistir.
Tanimi ise 5 kere tekrarlanmig olmasi, higbir ek tani almryor almasi ve olumsuz bir
duygudan sonra rahatlamak ic¢in olumlu duygular yaratmasi i¢in kendine zarar
vermesidir. Bu tanima gore, cinsel istismar magduru ¢cocuklarda kendine zarar verme
psikolojik belirtisinin goriilmesi yasadiklart olumsuz duygudan kurtulmak igin

rahatlama amaciyla yapilmis olan bir davranig olarak diigiiniilmektedir.
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Anne egitim durumunun diisiik olmas1 ve cinsel istismara ugrayan ¢cocuklarin
egitim diizeylerinin diisiik olmasi1 literatiirde yapilan taramaya gore (Barutgu ve dig.,
1999; Dogan, 2009; Oztop & Ozcan, 2010) bu arastirmanin sonucunu
desteklemektedir. Ek olarak babanin ¢alismiyor olmasi, annenin bir geliri olmamasi,
babanin gelirinin diisiik olmas1 gibi sonuglara ulasilmasi sosyo-ekonomik faktorlerin
cinsel istismar i¢in bir risk olusturacagini gostermektedir.

Diinyanin pek ¢ok bolgesinde kadinlarin egitimi hala bir sorun tegkil etmekte
ve kadmin egitim ve 6grenim alaninda katilimini artiracak faaliyetler artmaktadir.
Tim diinyada hizli ilerleme ve gelismelere ragmen kadinlar ve kiz ¢ocuklar1 egitim
firsatlarindan erkeklere oranla daha az yararlanmakta, toplumsal cinsiyete dayali
esitsizlikler devam etmektedir. Oysa ki, kadinlarin egitime olan erigsimlerinin
tyilestirilmesi, sadece kadinlarin kendi gelisimine ve refahina katki saglamakla
kalmayip iilkenin ekonomik potansiyelini de arttiracaktir (Kadinin Egitime Erisimi,
2008). Bu aragtirmanin sonucunu bu bilgiyi destekler niteliktedir. Anne egitiminin
diisiik olmasi, annenin bir gelirinin olmamasi cinsel istismart magduru ¢ocuklarda
cinsel istismar magduru olmayan c¢ocuklara oranla daha yiksektir. Bu durum
kadinin egitiminin ve ¢alismasimnin ¢ocugun gelisiminden iilkenin gelisimine kadar
bir ¢ok alanda etkili oldugunu gostermektedir.

Diger yandan sonuglarda, cinsel istismar magduru ¢ocuklarin (% 37)
kargilagtirma grubundaki c¢ocuklara (% 14) oranla babalar1 ile goriismeme
durumunun daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu farkin istatiksel olarak anlamli
oldugu goriilmektedir. Aile birliginin cinsel istismar magduru kiz grubunun (% 52)
karsilagtirma grubundaki kizlara oranla (% 70) daha diisiik oldugu goriilmektedir.

Kisaca, tek ebeveynin oldugu ailelerde cinsel istismar magduru olma riskinin

60



arttigim bildirmektedir (Ozbaran ve dig., 2009; Carey ve dig., 2008;). Yetistiren kisi
bakimindan cinsel istismar magduru kiz ¢cocuklart (% 25), karsilastirma grubundaki
kiz ¢ocuklarina (% 6) oranla istatiksel olarak da daha az anne babalarmin yaninda
yetistiklerini, cinsel istismar magduru kiz ¢ocuklarinin akraba, yurt veya kurum veya
iivey anne veya iivey babanin yaninda daha ¢ok yetistikleri goriilmektedir. Anne
veya baba ile gorlismeme oraninda yiiksek oldugu diisiiniiliince cinsel istismar
magduru olmada ailenin birliginin, ebeveynin desteginin 6nemli oldugu
diisiiniilmektedir. Buna ragmen, anne baba birlikteligini sosyo-ekonomik ve kiiltiirel
baz1 oOzelliklerinde etkileyecegi unutulmamali, gelecek c¢alismalarin bunlar1 da
dikkate alarak bir arastirma yapmalar1 6nerilmektedir.

Cinsel istismar1 magduru kizlarin olay Oykiisiine bakildiginda; % 50’si
tecaviiz seklinde cinsel istismara ugradigini belirtmistir. Her ikisine ugrayanlarin
oran1 % 22’dir. Daha cok 15 yas ve tistiinde (% 57) cinsel istismara ugradiklarini ve
olayin bir defa yasandigini (% 60) belirtmislerdir. Olay1 ilk olarak anlattiklar1 kisinin
polis ve jandarma (% 43) oldugu bulgusuna ulagilmistir. Bu arastirma da cinsel
istismarin daha c¢ok penetrasyon seklinde oldugu goriilmiistiir.  Literatiire
baktigimizda bu calismay1 % 57 oraninda cinsel penetrasyon (Er,2010), % 54
oraninda cinsel penetrasyon (Carlstedt, Forsman & Sodertson, 2001) seklinde
istismar tiirline maruz kalindig1 bulgulartyla destekleyen calismalar bulunmustur. %
42,7 oranm ile (Donmez ve dig., 2014), % 45,7 orani ile (Oztop & Ozcan, 2010)
bedene cinsel amagli dokunma oranin cinsel penetrasyondan daha yiiksek olduguna
ulasan ¢alismalar da vardir.

Saldirgana ait 6zelliklere baktigimizda saldirganin daha c¢ok tek kisi oldugu

(% 70), daha ¢ok 14-18 ve 26-40 yaslar1 (% 27) arasinda oldugu, hepsinin erkek (%
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100) oldugu, istismarcinin daha ¢ok agabey veya baba veya sevgili (% 30) oldugu
goriilmektedir. Istismara zorlama tiiriiniin ise daha cok tehdit veya riza ile (% 27)
seklinde oldugu goriilmiistiir. Yapilan aragtirmalar bu bulgular destekler niteliktedir.
Bir arastirmada, saldirganin tek kisi oldugu, en kiigiik saldirgan yasinin 16 oldugu,
hepsinin erkek oldugu ve ¢ocugun tanidik biri tarafindan istismara ugradigi, ve
zorlama tiirtiniin kandirilma oldugunu bulmustur (Er, 2010). Carsltedt (2001)’in
yaptig1 arastirmada saldirganin daha ¢ok erkek oldugu bilgisine ulasmistir. Kurdoglu
ve arkadaslarinin (2010) arastirmasinda ise birden fazla saldirganin oldugunu tespit
etmistir. Bu calismanin bulgularina paralel olarak, saldirganin daha ¢ok tanidik
oldugunu destekleyen aragtirmalar vardir (Barutgu, Yavuz & Cetin, 1999; Carlstedt
ve dig., 2001; Dénmez ve dig., 2014; Inan, 2010; Kose ve dig., 2011). Istismarcinin
ailenin ve ¢ocugun gilivenini kazanan kisilerden ¢iktigini belirtmislerdir (Sanderson,
2004). Daha cok yabanci tarafindan istismara ugrayan bir grup ta vardir (Isir &
Cebesoy, 2009). Zorlama tiirii olarak kandirilma (Er,2010), fiziksel siddet (Demir,
2008) oldugunu bulgusuna ulasan aragtirmalar vardir. Bu ¢alismada riza ile orani1 da
% 27 oraninda, tehdit ile ayni yiizde de olmas1 da dikkat ¢ekmektedir. Bu sonuglar
istismarcinin daha ¢ok tanidik olabilirken, her kiginin olabilecegini de, daha ¢ok
tehdit yontemini kullandiklarin1 gostermektedir. Bu yiizden c¢ocugun cinsel
istismardan korunmasmi saglamak i¢in bilinglendirilmesi geregini ortaya
¢ikarmaktadir. Cocugun cinsel istismardan korunmasini 6gretme gorevi bazen anne
babaya bazen de Ogretmene diismektedir. Sanderson (2006) ¢ocugun
bilinglendirmesinde anne babanin yapmasi gerekenleri su maddeler ile siralamisgtir: 1.
Oncelikle gocuga bedenlerini koruma &gretilmelidir, bedenlerinin kendilerine ait

oldugunu mayo ile kapatilan yerlerin 6zel bolgeler oldugu anlatilmalidir. 2. Hayir
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demeyi 6gretmek gereklidir. 3. Yardim istemeyi 6gretmek gerekir, birileri onlara
kotii davranirsa yardim istemesi, bu durumda ¢ocuga kizilmayacagi sdylenmelidir. 4.
Onlara inandigimiz1 belirtmek gereklidir. 5. Bazi sirlarin saklanmamasi gerektigini
ogretmek gereklidir. 6. Dokunulmay1 reddetmek 6gretilmelidir, cocuklarin ellenmek
ve Opiilmekten hoslanmiyorsa bunu belirtmesini; eger bir kisi onu eller ve 6per, bunu
Yabancilarla konugsmamasi gerektigi kendine zarar verecek kisiden kagmak, yiiksek
sesle bagirmak onu tekmelemek gibi kuraldisi davranislarda bulanabilecegi
ogretilmelidir. 8. Cocuklarin giivende olma haklar1 oldugunu 6gretmek gereklidir 9.
Disar1 ¢iktig1 zaman tek basina kalmamasi gerektigi, yaninda biri olmadan tek basina
sikistiginda arayacagi numaray dgretilmelidir. 11. Internetin potansiyel tehlikelerini
anlatmak gerekir. Internette tamstig1 kisilere giivenmemesi gerektigi kisisel

Ek olarak, cinsel istismar magduru kizlarin % 10’unda gebelik oldugu, %
15’inin ¢ocugu oldugu bulgusuna ulasilmistir. Cocuklarmi % 40 oraninda evlat
edindirme ve bebegini yanina aldigi sosyal hizmet modelinden yararlandig1 bilgisine
ulagilmistir. Cinsel istismar sonrasi gebelik oranlarina yonelik literatiirde net bilgilere
rastlanmamaktadir. Cinsel istismara maruz kalan ve kalmayan ergenlerin anksiyete,
depresyon ve benlik algis1 agisindan karsilastirilmasi amaciyla yapilan bir ¢alismada;
kiz ergenlerin % 6’sinda hamilelik oldugu bilgisine ulasilmistir. Cinsel istismara
ugramis 22 ergen ve 31 eriskini kapsayan yurtdisinda yapilan bir arastirmada sadece

bir vakada hamilelik oldugunu ve onunda kiirtajla sonuglandigini bilgisine
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ulagmiglardir (Svedin, Back & Soderback., 2002). Bu arastirmada ise % 20 oraninda
gebeligin kiirtajla sonuclandigr goriilmektedir.

Psikolojik belirtiler agisindan bakildiginda; bu g¢alismada, cinsel istismari
magduru ergen ¢ocuklarda somatizasyon, kendine zarar verme gibi belirtiler daha
yuksektir. Aragtirma bulgulari, literatiirii destekler niteliktedir. Cinsel istismar
magdurlarinin benlik algisi, depresyon ve anksiyete diizeylerini belirlemek amaciyla
yapilan bir calismada; cinsel istismarin, magdurlarin anksiyete ile depresyon
diizeyini artirdigi, karsilastirma grubuna gore depresyon, anksiyete diizeylerinin
daha yiiksek oldugu saptanmistir (Er, 2010). Bu arastirma gibi bir ¢ok arastirma
cinsel istismar magdurlarinda depresyon ve anksiyetenin yliksek oldugunu ortaya
koymustur (Bilginer ve dig., 2013; Demir, 2008; Déonmez ve dig., 2014; Kdse ve
dig., 2011; Mcrae ve dig., 2006; Oztop & Ozcan, 2010; Spataro ve dig., 2004; Vural
ve dig., 2013). Bunlara ek olarak, travma sonrasi stres bozuklugu, uyum ve
davranim bozuklugu, duygu durum bozuklugu, DEHB, Madde bagimliligi, akut
stres bozuklugu, zeka geriligi gibi psikolojik belirtilerin cinsel istismarina veya
istismara ugrayan bireylerde oldugunu belirtmislerdir (Bilginer ve dig., 2013; Demir,
2008; Dénmez ve dig., 2014; Kose ve dig., 2011; Oztop & Ozcan, 2010; Vural ve
dig., 2013). Ayrica, cinsel istismarin ka¢ kez yasandigi, cinsel temasin tiirii, zorlama
olup olmadig1 gibi nedenlerle olusan psikiyatrik taniy1 da etkiledigini destekleyen
calismalarda vardir (Bilginer ve dig., 2013; Demir, 2008; Donmez ve dig., 2014).
Cinsel istismar magduru olan ve olmayan ergenlerin psikolojik belirtiler bakimindan
farklilik gosterdikleri goriilmiistiir. Cinsel istismar magduru olan g¢ocukta cesitli
psikiyatrik tanilar almig olsa bile tan1 almayan fakat istismara ugrayan ¢ocuklarin

oldugu bilinmektedir (Polat, 2007b). Eger ¢ocuk cinsel istismara ugramis ise bu
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sonuglarin yaninda hi¢bir psikiyatrik tan1 almasa bile psikiyatrik tedavi almali, bir
danismana bagvurulmalidir. Ek olarak ailenin de psikolojik destek almasi gerektigi
unutulmamalidir (Polat, 2007b).

Calismada kullanilan ol¢ekler tarama Olgekleridir ve tanisal siniflandirma
yapmamaktadirlar, ayn1 zamanda kendini degerlendirme Olgekleridir, bu nedenle
katilimcilarin 6znel bildirimlerine dayanmaktadirlar. Elde edilen bilgiler 6l¢eklerin,
Olctiigii niteliklerle sinirhdir. Erkek ¢ocuklar caligmaya katilmamislardir. Ek olarak,
calismanin kesitsel oOzellik tasimasi, 6rneklemimizin kiigiikliigli, tek merkezde
yuriitiilmiis olmas1 arastirmanin kisithiliklarindandir. Bu  kisithiliklara ragmen
calismamiz cinsel istismar magduru g¢ocuklarin sosyo-demografik o6zellikleri ve
psikolojik belirtiler bakimindan ele alinmasi, benzer yaslardaki magdur olmayan
ergen grupla karsilastirilmasi ve farkli sonuglar1 olan c¢alismalara yeni bulgular
eklemesi bakimindan literatiire katki sagladigi distiniilmektedir. Kiz ¢ocuklarinin
cinsel istismarma neden olan risk faktorleri: anne baba egitimin diisiik olmasi,
cocuklarin egitim diizeyinin diisiik olmasi, anne gelirinin olmamas1 baba gelirinin
diisiik olmasi, aile birliginin bozulmusg olmasi, ¢ocuklarin anne baba disinda bir yerde
yetismis olmast olarak bulunmustur. Ek olarak cinsel istismar magduru ¢ocuklarin
somatizasyon ve kendine zarar verme gibi psikolojik belirtilerinin olmasi onlarin
ruhsal sagliklart i¢in risk olusturmaktadir. Bu risk faktorlerinin yayginligi ve bu
istismarin ¢ocuklar tizerindeki etkileri géz oniinde bulunduruldugunda gerek Aile ve
Sosyal Politikalar Bakanligi’nin, gerek Adalet Bakanligi’nin, cinsel istismarla ilgili
dernek ve kuruluslarin politikalarina katki saglayacag: diisiiniilmektedir. Oncelikle
cocuklar1 6nemseyerek ¢cocuk haklarini temel prensip kabul eden ¢ocuk politikalari

olusturulmalidir. Ayrica, 15 yas {isti veya alti olmasi kisinin cinsel istismarin
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olumsuz sonucunu artirmiyor ve ya azaltmiyor, bu durum cinsel istismarda riza ve ya
yas gibi durumlarin degilde, cinsel istismarin 6nemli oldugunu gostermektedir. Yasal
olarak onem kazanan 15 yas {istii riza aranmas1 durumun cinsel istismarda bir kriter
olmamasi1 durumunu diisiindiirmektedir. Onemli olan ¢ocugun gelisiminin bu
durumdan olumsuz yonde etkilenmesi olmalidir.

Son ¢aligmalarla cinsel istismarin yayginliginin arttigi goriilmekte, bu yiizden
cocuklara cinsel istismara karst korunmasi gerektigi ile ilgili egitimlerin verilmesi
gerektigi  distiniilmektedir. Yurtdisinda, cinsel istismarin birgok 06zelliginin
incelendigi ¢ok sayida arastirma yapilmis olmasina ragmen Tiirkiye’de bu konu ile
ilgili yapilan calismalarin azhigr dikkat cekmektedir. Cinsel istismar konulu
caligmalara destek verilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Cocuklarin ve vakalarin
hassasiyeti nedeniyle arastirmalarin kisitlanmamasi gerektigi diisiiniilmektedir.
Cinsel istismardan en fazla zarar gorenlerin ¢cocuk ve ergenler oldugu diisiiniiliirse,
risk etkenlerinin ¢ok iyi tanimlanmasi ve buna yonelik Onlemlerin alinmasi
gerekmektedir. Gelecek aragtirmalar igin, cinsel istismarin hem magdur hem aile
hem de eylemle ilgili 6zelliklerinin ele alindigr genis O6rneklemli c¢alismalarin
yapilmasina ihtiya¢ duyuldugu, cinsel istismar magduru ¢ocuklarin daha kapsamli
incelenmesi gerektigi ve onlarin rehabilitasyonuna, ve onlara yonelik psikoterapilere
katki saglayacak arastirmalarin yapilmasi ihtiyaci hissedilmektedir. Ek olarak bu
calisma 11 yasindan kiiciik cinsel istismara ugrayan ¢ocuklari aragtirma orneklemi
olarak se¢memistir. 12 yasindan kii¢iik cinsel istismara ugrayan ¢ocuklar {izerinde

yapilacak ¢alismalara ihtiya¢ oldugu diistiniilmektedir.
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EKLER

EK 1: Arastirma Grubu i¢in Kisisel Bilgi Formu

KISISEL BILGILER

1- Dogum yeri-yili:

2- Egitim durumu : Okuma yazma biliyor ( )

mezunu ( )

Lise egitimine devam ediyor ( )

3- Zararh aligkanhiklariniz: Yok ( )
Var ()

4- Zararh aligkanliklariniz nelerdir?
Madde ()

5- Hig intihar girisiminiz oldu mu?

6- intihar diisiinceleriniz oluyor mu?

7- Kendinize zarar verdiniz mi?

8- Kendinize zarar vermeyi
disiiniiyor musunuz?

9- Herhangi bir hastaliginiz var mi?

AILENIZE AiT BIiLGILER

Annenize ait bilgiler:

1- Sag( ) Olii ()
2- Anneniz hangi yas araligindadir?
a. 30-39
b. 40-49
c. 50-59
d. 60-69
e. 70-79
3- Annenizin hangi meslek
grubundadir?
a. Ev hanimi
b. isci
Ciftci
d. Serbest meslek
e. Esnaf

3]

Sigara ( )

Evet ()
Evet ()
Evet ()
Evet ()

ilkégretimterk ( ) ilkdgretim

Acik lise 6grencisi ( )

ise 5. soruya geginiz

Alkol () Uyusturucu

Hayir ()
Hayir ( )
Hayir ()
Hayir ( )

Var () Varise belirtiniz

f. Memur
g. Emekli

4- Annenizin aylik geliri ne kadardir?

5- Annenizin Egitim durumu

a. Okuma yazma bilmiyor
Okuma yazma biliyor
ilkokul mezunu
Ortaokul mezunu

Lise mezunu

o a0

. Universite-yiiksekokul-
yiiksek lisans

6- Herhangi bir psikiyatrik/fiziksel

hastaligi var mi?

Yok ( )

Var ()

72



Var ise belirtiniz................. 8- Annenizin sabika kaydi var mi?
7- Annenizin zararh aligkanliklari var Yok () Var ()

mi? Yok () Var () 9- Annenizile goriisiiyor musunuz?
Var ise isaretleyiniz: Hayir () Evet ()

sigara () alkol ( ) uyusturucu

()

Babaniza ait bilgiler :

1- Sag( ) Olii ( ) 5- Babanizin Egitim durumu nedir?
2- Anneniz hangi yas araligindadir? a. Okuma yazma bilmiyor
a. 30-39 b. Okuma yazma biliyor
b. 40-49 c. Ilkokul mezunu
c. 50-59 d. Ortaokul mezunu
d. 60-69 e. Lise mezunu
e. 70-79 f.  VYiiksekokul-Universite-
3- Babaniz hangi meslek Yiiksek lisans
grubundadir? 6- Herhangi bir psikiyatrik/fiziksel
a. Ev hanimi hastahigi var ni?
b. isci Yok ( ) Var ()
c. Ciftei Var ise belirtiniz.................
d. Serbest meslek 7- Babanizin zararl aliskanliklar
e. Esnaf var mi?
f. Memur Yok () Var ()
g. Emekli Var ise isaretleyiniz:
4- Babanizin aylik geliri ne sigara () alkol ( ) wuyusturucu
kadardir? ()
8- Babanizin sabika kaydi var mi?
Yok () Var ()
9- Babaniz gériisiiyor musunuz?
Hayir () Evet ()
Ailenize ait bilgiler:
1. Anne ve babaniz birlikte mi yasiyor ? Hayir ( ) Evet ( )
a- Hayir ise baska bir evlilik yapti mi? Hayir ( ) Evet ( )
b- Evlilik yapan kisi kim? Anne () Baba ( ) Her ikisi de
()
2. Sizi yetistiren kisi kimdir ? Anne ve /veya baba ()
Yakin akraba ()
Uvey anne v ya livey baba ()
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Yurt v ya kurum ()
3. Kurulusa gelmeden énce nasil bir mahallede yasadiniz, isaretleyiniz?

Sik sug islenen bir mahalle (Uyusturucu, gasp, cinayet,....olaylari ile bilinen )
Iyi veya kot olarak tanimlanamaz

()
()
Sik sug islenmeyen bir mahalle ()
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OLAY OYKUSU’NE AiT BILGILER

1. Hangi tiir cinsel istismara maruz Baba veya agabey ( ) Akraba ()
kaldiniz? Sevgili ( ) Arkadas ( )
Taciz () Tecaviiz( ) Her Yabanci ()
ikisi de( ) 8. Hangi tiir zorlamaya maruz

2. Cinsel istismara ilk maruz kaldiginiz kaldiniz? Kandiriima ()
VOS: aereeeerresrensanssresessssssssssassane Tehdit ( ) Alikonulma ()

3. Maruz kaldiginiz cinsel istismar kag fiziksel siddet ( ) Rizaile ()
kez tekrarlanmistir? 9. Olayi iLK kime anlattiniz ?

1() 11denfazla() Aileden birine () Akrabadan birine (

4. Saldirgan kag kisiydi? )

1() Tdenfazla() Arkadasa ( ) Ogretmene ()

5. Saldirgan kag yasindaydi Polise-jandarmaya ( ) Yabanci birine (
Ceteeeestesreenrestesneesesssenns )

6. Saldirganin cinsiyeti Kimseye anlatmadim ( )

Kadin () Erkek ( ) Kurulusta ki meslek elemanina ( )

7. Saldirgan kimdi ?

GEBELIK OYKUSU’NE AIT BILGILER (gebelik yasamis veya gebe iseniz asadidaki sorulari
cevaplayiniz)
Gebelik: Yok ( ) Var () var ise kag haftalik .............cueeeueeveevunnens

Cocugunuz: Yok () Var () varise kag aylik .............ueeeeeeeevevvereecunanns
Bebeginiz ile ilgili hangi olaya maruz kaldiniz?

Kirtaj () Dislik ( ) Ol dogum ( ) Evlat edindirme ( ) Koruyucu aile
( ) Kurulus bakimi () Bebegim yanimda ( )

75



Ek 2. Karsilastirma Grubu icin Kisisel Bilgi Formu
KISISEL BILGILER

10- Dogum yeri-yili:
11- Egitim durumu : Okuma yazma biliyor ( ) ilkogretimterk ( ) ilkdégretim
mezunu ( )

Lise egitimine devam ediyor ( ) Acik lise 6grencisi ( )

12- Zararh aligkanhklariniz: Yok ( ) ise 5. soruya geginiz

Var ( )
13- Zararh aliskanhklariniz nelerdir? Sigara ( ) Alkol () Uyusturucu
Madde ()
14- Hig intibar girisiminiz oldu mu? Evet () Hayir ( )
15- intihar disiinceleriniz oluyor mu? Evet () Hayir ()
16- Kendinize zarar verdiniz mi? Evet () Hayir ()
17- Kendinize zarar vermeyi Evet () Hayir ()
diislinilyor musunuz?
18- Herhangi bir hastaliginiz var mi? Yok () Var () Varise belirtiniz
AILENIZE AIT BILGILER
Annenize ait bilgiler:
10- Sag ( ) Olii () 14- Annenizin Egitim durumu
11- Anneniz hangi yas arahgindadir? a. Okuma yazma bilmiyor
a. 30-39 b. Okuma yazma biliyor
b. 40-49 c. Ilkokul mezunu
c. 50-59 d. Ortaokul mezunu
d. 60-69 e. Lise mezunu
e. 70-79 f. Universite-yiiksekokul-
12- Annenizin hangi meslek yiiksek lisans
grubundadir? 15- Herhangi bir psikiyatrik/fiziksel
a. Ev hanimi hastaligi var mi?
b. Isci Yok () Var ()
c. Giftei Var ise belirtiniz.................
d. Serbest meslek 16- Annenizin zararh aligkanhklari var
e. Esnaf mi? Yok () Var ()
f. Memur Var ise isaretleyiniz:
g. Emekli sigara () alkol ( ) wuyusturucu
13- Annenizin ayhk geliri ne kadardir? ()
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17- Annenizin sabika kaydi var mi? 18- Annenizile gériisiiyor musunuz?
Yok () Var () Hayir () Evet ()

Babaniza ait bilgiler :

10- Sag ( ) Olii () c. llkokul mezunu
11- Babaniz hangi yas araligindadir? d. Ortaokul mezunu
a. 30-39 e. Lise mezunu
b. 40-49 f. VYiiksekokul-Universite-
c. 50-59 Yiiksek lisans
d. 60-69 15- Herhangi bir psikiyatrik/fiziksel
e. 70-79 hastaligi var mi?
12- Babaniz hangi meslek Yok () Var ()
grubundadir? Var ise belirtiniz.................
a. lsiyok 16- Babanizin zararh aliskanlklar
b. isci var mi?
c. Ciftei Yok () Var ()
d. Serbest meslek Var ise isaretleyiniz:
e. Esnaf sigara () alkol ( ) uyusturucu
f. Memur ()
g. Emekli 17- Babanizin sabika kaydi var mi?
13- Babanizin aylik geliri ne Yok () Var ()
kadardir? 18- Babaniz gériisiiyor musunuz?
14- Babanizin Egitim durumu nedir? Hayir () Evet ()
a. Okuma yazma bilmiyor
b. Okuma yazma biliyor
Ailenize ait bilgiler:
4. Anne ve babaniz birlikte mi yasiyor ? Hayir ( ) Evet ( )
c- Hayir ise baska bir evlilik yapti mi? Hayir ( ) Evet ( )
d- Evlilik yapan kisi kim? Anne () Baba () Her ikisi de
()
5. Sizi yetistiren kisi kimdir ? Anne ve /veya baba ()
Yakin akraba ()
Uvey anne veya livey baba ()
Yurt veya kurum ()

6. Nasil bir mahallede yasiyorsunuz?
Sik sug islenen bir mahalle (Uyusturucu, gasp, cinayet,....olaylari ile bilinen ) ()
lyi veya kétii olarak tanimlanamaz (

)

Sik sug islenmeyen bir mahalle ()
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Ek 3: Cocuk Cag Travmalan Olcegi- Cinsel Istismar Alt Boyutu

Bu sorular ¢ocuklugunuzda basiniza gelmis olabilecek, bazi olaylar hakkindadir. Her bir
soru i¢in sizin durumunuza uygun kutucugu isaretleyiniz. Sorular, 6zel yasaminizla ilgilidir;

liitfen elinizden geldigince gergege uygun yanit veriniz. Yanitlariniz gizli tutulacaktir.

Cocuklugumda,

Hicbir

Zaman

Nadiren

Bazen

Sikhkla

Cok sik

1.Birisi bana cinsel amagla dokundu ya da kendisine
dokunmami istedi.

2.Kendisi ile cinsel temas kurmadigim takdirde beni
yaralamakla ya da benim hakkimda yalanlar s6ylemekle
tehdit eden birisi vardi.

3.Birisi beni cinsel seyler yapmaya ya da cinsel seylere
bakmaya zorladi.

4 Birisi bana cinsel tacizde bulundu.

5.Cinsel bakimdan kétiiye kullanilmis oldugum
inantyorum.
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EK-4
KISA SEMPTOM ENVANTERI

ACIKLLAMA: Asagida zaman zaman herkeste olabilecek yakinma ve sorunlarin bir
listesi vardir.Liitfen her birini dikkatlice okuyunuz. Sonra bu durumun bugiin de dahil olmak
tizere son bir ay i¢inde sizi ne 6l¢iide huzursuz ve tedirgin ettigini gozoniine alarak asagida
belirtilen tanimlamalardan uygun olaninin numarasinin karsisindaki bosluga
yaziniz.Diiglincenizi degistirirseniz ilk yazdiginiz numaray1 tamamen siliniz. Liitfen
baslangi¢ drnegini dikkatle uygulayiniz ve anlamadiginiz bir ctimle ile karsilastiginizda
uygulayan kisiye danisiniz.

. 0- Hi¢
ORNEK: 1- COK AZ
- .. - 2- ORTA DERECEDE
?
I}saglda belirtilen sorundan ne quude rahatsiz olmaktasiniz? 3- OLDUKCA FAZLA
Ornek: Bayginlik , bag donmesi: 3 4- |LERI DERECEDE

MADDELER e
1 | iginizdeki sinirlilik ve titreme hali
2 | Bayginlik , bag dénmesi
3 | Bir bagska kisginin sizin diigiincelerinizi karsilagtirma edecegi fikri
4 | Baginiza gelen sikintilardan dolay1 bagkalarinin su¢lu oldugu duygusu
5 | Olaylar1 hatirlamada giigliik
6 | Cok kolayca kizip 6fkelenme
7 | Gogiis ( kalp ) bolgesinde agrilar
8 | Meydanlik(agik) yerlerden korkma duygusu.
9 | Yasaminiza son verme diigiincesi.
10 | insanlarin coguna giivenilemeyecigi hissi.
11 |Istahta bozukluklar.
12 | Higbir nedeni olmayan ani korkular.
13 | Karsilastirma edemediginiz duygu patlamalari.
14 | Bagka insanlarla beraberken bile yalnizlik hissetme.
15 | Isleri bitirme konusunda kendini engellenmis hissetme.
16 | Yalnizlik hissetme.
17 | Hiziinli, kederli hissetme.
18 | Hicbir seye ilgi duymamak.
19 | Kendini aglamakli hissetme.
20 | Kolayca incinebilme , kirilma.
21 | Insanlarm sizi sevmedigini, size kétii davrandigina inanma.
22 | Kendini diger insanlardan daha agsag1 gérmek.
23 | Mide bozuklugu,bulanti.
24 | Diger insanlarin sizi gozledigi ya da hakkinizda konustugu duygusu.
25 | Uykuya dalmada giicliik.
26 | Yaptiginz seyleri tekrar tekrar dogru mu diye karsilastirma etmek.
27 | Karar vermede giigliikler.

79



28 | Otobiis,tren, metro gibi umumi vasitalarla seyahatlerden korkma.
29 | Nefes darlig1 , nefessiz kalma.

30 | Sicak,soguk basmalari.

31 | Sizi korkuttugu i¢in bazi egya yer ya da etkinliklerden uzak kalmaya ¢aligmak.
32 | Kafanizin bombos kalmasi.

33 | Bedeninizin bazi1 bélgelerinde uyusmalar,karincalanmalar.

34 | Hatalariniz i¢in cezalandirilmaniz gerektigi diisiincesi.

35 | Gelecekle ilgili umutsuzluk duygulari.

36 | Dikkati bir sey iizerine toplamada giicliik.

37 | Bedenin bazi bolgelerinde ,zayiflik, giigsiizliik hissi.

38 | Kendini gergin ve tedirgin hissetme.

39 | Olme ve 6liim iizerine diisiinceler.

40 | Birini dovme, ona zarar verme yaralama istegi.

41 | Birseyleri kirma ,dokme istegi.

42 | Diger insanlarin yaninda iken yanlig bir sey yapmamaya caligmak.
43 | Kalabaliklardan rahatsizlik duymak.

44 | Baska insanlara hi¢ yakinlik duymamak.

45 | Dehset ve panik nobetleri.

46 | Sik sik tartigmaya girmek.

47 | Yalnmiz kalindiginda sinirlilik hissetme.

48 | Basarilariniza ragmen diger insanlardan yeterince takdir gormemek.
49 | Kendini yerinde duramayacak kadar tedirginlik hissetmek.

50 | Kendini degersiz gérme duygusu.

51 | Eger izin verirseniz insanlarin sizi sémiirecegi duygusu.

52 | Sugluluk duygulari.

53 | Aklinizda bir bozukluk oldugu fikri.
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EK 5.
ERGENLER iCiN RUHSAL SORUNLAR TARAMA OLCEGI (ERST)

HAYIR | EVET | B.U.G
0 1 o
1 Bugiine kadar hig ruhsal bir sorunun oldu mu? Bunun i¢in birileriyle
goriisme ihtiyaci hissettin mi?
2 | Bugiine kadar bir psikiyatrist veya bir psikologla goriistiin mii?
3 Daha 6nce psikiyatrik veya psikolojik bir tedavi gérdiin mii veya bir ilag
kullandin m1?
Son bir aydir kendini mutsuz, iizgiin, kederli veya keyifsiz
4 hissedi ? H inb 1 1digi ol ?
issediyor musun? Her seyin bos ve anlamsiz geldigi oluyor mu?
Son bir aydir, hi¢bir seyden zevk almama veya genelde hoslandigin
5 | seylere olan ilginde azalma, isteksizlik var mi1? Orn: arkadaslar, okul, dis
goriiniis, spor, ugraglar
6 Son bir aydir, yorgunluk, halsizlik, enerji kayb1 veya gligsiizliik hissediyor
musun?
Son bir y1l i¢inde, uzun bir siire kendini stresli, kaygili, endiseli, gergin
7 veya huzursuz hissettin mi?
Bazi seyler heniiz gerceklesmeden onlarla ilgili olarak kaygilanir,
8 | endiselenir misin? Endiselenmeye/kaygilanmaya basladiktan sonra
sakinlesmekte zorlanir misin?
9 Son bir y1l i¢inde, ortada higbir sebep yokken ve beklenmedik bir bigimde
gelen ani ve siddetli bir korku, heyecan hali yasadin m1?
Bazi insanlar kendini kesme, ¢izme, yakma, kafasini duvara vurma ya da
10 | duvarlara yumruk atma gibi degisik sekillerde kendilerine zarar veriyorlar.
Hig bunlar1 denedin mi?
1 Hi¢ gecmiste intihar etmeyi planladin veya intihar etmeyi denedin mi?
Kendini dldiirmek istedin mi?
12 | Halen intihar etmeyi, kendini 6ldiirmeyi diisiiniiyor musun?
13 | Bununla ilgili planlarin var nu?
14 Bagkalarinin duymadig sesleri duydugun veya baskalarinin gérmedigi
seyleri gordiigiin oluyor mu?
15 Diger insanlairm seni gozledigi ya da senin hakkinda konustugu gibi bir
hisse kapildigin oldu mu?
16 Bagkalarinin senin diisiincelerini veya eylemlerini karsilagtirma
edebilecegi hissine kapildigin oldu mu?
Bugiine kadar yasadigin veya tanik oldugun kaza, saldir1, siddet
17 | olayi,deprem, sel gibi afet olaylari veya 6liim gibi huzursuz edici,
korkutucu deneyimlerin oldu mu?
18 | Son bir y1l i¢inde, ¢ok fazla alkol aldigini diisiindiiglin giinler oldu mu?
19 Cezaevine girmeden 6nceki son bir yil i¢inde, ¢ok fazla alkol aldigini
diislindiigiin giinler oldu mu?
Cezaevine girmeden 6nceki son bir yil i¢inde, ¢ok fazla alkol aldigin i¢in
20 .
sugluluk veya pismanlik duydun mu?
Cezaevine girmeden dnceki son bir yil i¢inde, hi¢ uyandiktan hemen sonra
21 <
alkol almaya bagladigin oldu mu?
Bugiine kadar hig esrar, tiner, bali, ekstazi, kokain, ros gibi uyusturucu bir
22
madde kullandin m1?
DIKKAT SORULARI
HAYIR | KISMEN | EVET | BUG
EVET
0 1 2 o
Siirekli, ellerin ve ayaklarin kipir kipir nudir, ya da
23 o
oturdugun yerde kipirdanip durur musun?
24 | Dikkatin kolayca dagilir, yogunlasmakta giicliik ¢eker misin?
25 | Bir seyi yapmadan dnce diisiiniir miisiin?
26 | Yaptign isleri bitirir misin? Dikkatin iyi midir?
27 | Uzun siire kipirdamadan oturamaz, huzursuz olur musun?
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EK 6. Arastirma Grubu i¢in Bilgilendirilmis Onam Formu

BILGILENDIRILMIiS GONULLU ONAM FORMU

Sizi Fatih Sultan Mehmet Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Klinik Psikoloji
Ogrencisi Yasemin KILIC tarafindan yiiriitiilen ergen kiz cocuklarinin psikolojik belirtiler,
baglanma tiirleri agisindan inceleyen arastirmaya davet ediyoruz. Bu arastirma “ Aile Ve Sosyal
Politikalar Bakanligi biinyesinde kurulan Cocuk destek merkezlerindeki kiz ¢ocuklarinin
degerlendirilmesi; bu degerlendirmeler esliginde var olan koruma sistemine yonelik iyilestirici
Oneriler getirilmesi de amaclamaktadir. Arastirmada sizden tahminen 30 dk ayirmaniz
istenmektedir. Arastirmaya sizin diginizda tahminen 30 kisi katilacaktir. Bu ¢alismaya katilmak
tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismanin amacina ulagmasi i¢in sizden beklenen,
biitiin sorular1 eksiksiz, kimsenin baskis1 veya telkini altinda olmadan, size en uygun gelen
cevaplar ictenlikle verecek sekilde cevaplamanizdir. Bu formu okuyup onaylamaniz, arastirmaya
katilmayi kabul ettiginiz anlamina gelecektir. Ancak, calismaya katilmama veya katildiktan sonra
herhangi bir anda ¢alismay1 birakma hakkina da sahipsiniz. Bu ¢alismadan elde edilecek bilgiler
tamamen arastirma amaci ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir; ancak
verileriniz yayin amaci ile kullanilabilir. Eger aragtirmanin amac ile ilgili verilen bu bilgiler
disinda simdi veya sonra daha fazla bilgiye ihtiya¢ duyarsaniz arastirmaciya simdi sorabilir veya
bayrakciyasemin@yahoo.com.tr e-posta adresinden ulasabilirsiniz. Arastirma tamamlandiginda
genel/size 6zel sonuglarin sizinle paylasilmasini istiyorsaniz liitfen arastirmaciya iletiniz.

Yukarida yer alan ve aragtirmadan once katilimciya verilmesi gereken bilgileri okudum
ve katilmam istenen c¢aligmanin kapsamini ve amacini, goniilli olarak iizerime diisen
sorumluluklart anladim. Calisma hakkinda yazili ve sozlii aciklama asagida adi belirtilen
aragtirmaci/aragtirmacilar tarafindan yapildi. Bana, calismanin muhtemel riskleri ve faydalar
sOzlli olarak da anlatildi. Kisisel bilgilerimin 6zenle korunacag konusunda yeterli giiven verildi.

Bu kosullarda s6z konusu arastirmaya kendi istegimle, higbir baski ve telkin olmaksizin
katilmay1

[J kabul ediyorum.
[J kabul etmiyorum.

Arastirmacinin
Adi-

Imzas:
Kurum yetkilisinin onay1:

[J kabul ediyorum.
[J kabul etmiyorum
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EK 7. Karsilastirma Grubu i¢in Bilgilendirilmis Onam Formu

BILGILENDIRILMIiS GONULLU ONAM FORMU

Sizi Fatih Sultan Mehmet Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Klinik Psikoloji
ogrencisi Yasemin KILIC tarafindan yiiriitiilen aragtirmaya davet ediyoruz. Bu aragtirma “cinsel
istismar nedeni ile ASPB biinyesinde korunma altina alinan kiz ¢ocuklarinin degerlendirilmesi;
bu degerlendirmeler esliginde var olan koruma sistemine yonelik iyilestirici oneriler getirilmesi
de amaglamaktadir. Arastirmada sizden tahminen 30 dk ayirmaniz istenmektedir. Arastirmaya
sizin diginizda tahminen 100 kisi katilacaktir. Bu calismaya katilmak tamamen goniilliiliik
esasina dayanmaktadir. Caligmanin amacma ulagmasi i¢in sizden beklenen, biitiin sorular
eksiksiz, kimsenin baskis: veya telkini altinda olmadan, size en uygun gelen cevaplari igtenlikle
verecek sekilde cevaplamanizdir. Bu formu okuyup onaylamaniz, arastirmaya katilmay1 kabul
ettiginiz anlamina gelecektir. Ancak, ¢aligmaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir
anda calismay1 birakma hakkina da sahipsiniz. Bu calismadan elde edilecek bilgiler tamamen
arastirma amaci ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir; ancak verileriniz
yaym amaci ile kullanilabilir. Eger arastirmanin amaci ile ilgili verilen bu bilgiler disinda simdi
veya sonra daha fazla bilgiye ihtiyagc duyarsaniz aragtirmaciya simdi sorabilir veya
bayrakciyasemin@yahoo.com.tr e-posta adresinden ulasabilirsiniz. Arastirma tamamlandiginda
genel/size 6zel sonuglarin sizinle paylasilmasini istiyorsaniz liitfen arastirmaciya iletiniz.

Yukarida yer alan ve aragtirmadan once katilimciya verilmesi gereken bilgileri okudum
ve katilmam istenen c¢aligmanin kapsamini ve amacini, goniilli olarak iizerime diisen
sorumluluklart anladim. Calisma hakkinda yazili ve sozlii aciklama asagida adi belirtilen
aragtirmaci/aragtirmacilar tarafindan yapildi. Bana, calismanin muhtemel riskleri ve faydalar
s0zlii olarak da anlatildi. Kisisel bilgilerimin 6zenle korunacagi konusunda yeterli giiven verildi.

Bu kosullarda s6z konusu arastirmaya kendi istegimle, higbir baski ve telkin olmaksizin
katilmay1

[J kabul ediyorum.
[J kabul etmiyorum.

Arastirmacinin

Adi-

Ebeveynin onayi :

[J kabul ediyorum
[J kabuletmiyorum
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Ek 8: Olgu ve karsilastirma grubunda arastirmaya dahil edilmeyen korelasyon tablolar:

Tablo 1. Olgu Grubunda Arastirma Olceklerinin Korelasyon Analizi Sonug¢lar:

1 2 3 4 6 7 8 9| 10| 11| 12
1.KSE-Depresyon

2 KSE-Anksiyete 84"

3.Kse-Olumsuz Benlik 817 87"

4. KSE-Somatizasyon ,697 797 747

5. KSE-Hostilite JUT 7527 787 587

6. ERST-Depresyon 667 67| 60| 52| 60"

7.ERST- Anksiyete 647 637 567 547 50T 617

8.ERST- Kendine Zarar Verme 637 567 537 517 48| 44| 46T

9.ERST-Psikoz 467 57T 51T 45T 47T 44T 44T a2

10.ERST-TSSB 2200 287 297 32| 277 227 257 38| 26

11. ERST-Alkol Bagimliligi 3370 357 237 277 287 287 237 46| 33| 14

12. ERST-Uyusturucu Bagimlilig: 247 247 100 5] 21| 21| 20| 457 317 16| ,76"
13. ERST-DEHB S22 AT 47T 36| 43T 367 38| 327 17| 25| L15] 08

**0.01 *0.05
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Tablo 2. Karsilastirma Grubunda Arastirma

Olgeklerinin Korelasyon Analizi Sonuclar

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1.KSE-Depresyon

2 KSE-Anksiyete .84

3.Kse-Olumsuz Benlik 817 87"

4. KSE-Somatizasyon ,697 79" 747

5. KSE-Hostilite U st 18T 58T

6.ERST-Depresyon 6671 677 607 527 60

7.ERST- Anksiyete 647 637 567 547 507 61T

8.ERST- Kendine Zarar Verme 637 567 53T 51T 48T 44T 46

9.ERST-Psikoz A6 ST 51T 45T AT 44T 44T 427

10.ERST-TSSB 22 287 297 327 27 22 25 38" ,26

11. ERST-Alkol Bagimliligi 337 357 23" 27 287 287 237 467 337 ,14

12. ERST-Uyusturucu Bagimlilig: 247 24 ,10 15 21 21 200 457 3170 16| 767
13. ERST-DEHB S 4T AT 36 43T 367 38T 327 A7) 25 A5 ,08

**0.01 *0.05
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