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OZET

Objektif: Yiiziincii Yil Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklar: ve Dogum Béliimii’ ne cinsel istismar nedeniyle
konsiilte edilen olgular: degerlendirmek.

Planlama: Retrospektif calisma

Ortam: YYU Tip Fakiiltesi Kadin Hastaliklar: ve Dogum Klinigi, Van

Hastalar: Cinsel istismara ugrayan 4-14 yas grubundaki ¢cocuklar

Girigim: Yok

Degerlendirme Parametreleri: Cinsel istismara ugrayan ¢ocuklarin demografik ozellikleri, muayene bulgulari.
Sonug: Ocak 2007 ile Temmuz 2009 tarihleri arasindaki kayitlar incelendiginde, 4-14 yas grubunda 52 ¢ocugun cinsel
istismara ugradig tespit edilmistir. Bunlardan 42 sini kiz ( % 80.77) 10 unu erkek (%19.23) ¢ocuklar olusturmaktadir.
Kiz ¢ocuklardan 12 sinde (%28.57) hymen deflorasyonu, 7 sinde (%16.67) anal livata, 4 linde (%9.52) her iki durum
da tespit edilmistir. Erkek ¢ocuklarin 6 ’sinda ( %60) anal livata, 7 ’sinde (%70) fiziksel darp hali goriilmiistiir. Dort kiz
(%9.52) ve 2 erkek (%620) ¢cocugunun ayni anda birden fazla kisi tarafindan istismara ugrarken kizlardan 3 ’iiniin (%7.14),
erkeklerden 1’inin (%10) aym kisi veya kisiler tarafindan defalarca istismar edildigi anlasimstir.

Yorum: Bélgemizde ¢cocuga cinsel istismar, cogu kez etnik ve kiiltiirel degerler nedeniyle gizlendigi icin cinsel istismara

ugrayan ¢ocuklarin gergekte daha fazla oldugunu diisiinmekteyiz.

Anahtar kelimeler: cinsel istismar, ¢ocuk istismari, fiziksel darp
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SUMMARY
EVALUATION OF SEXUALLY ABUSED CASES IN CHILDHOOD IN EASTERN TURKEY

Objective: To evaluate the cases who were consulted to Department of Obstetrics and Gynecology in Yuzuncu Yil
University Faculty of Medicine for sexual abuse.

Design: A retrospective study.

Setting: Yuzuncu Yil University Faculty of Medicine, Department of Obstetrics and Gynecology, Van.
Patients: Sexually abused children in the 4-14 age group.

Interventions: None

Main Outcome Measures: Demographic characteristics and physical findings of sexually abused children.
Results: When the records between January 2007 and July 2009 were examined, it was determined that 52 children in
the 4-14 age group had been sexually abused. Of these, 42 (80.77) were girls and 10 (19.23%) were boys. Of girls,
hymen defloration was detected in twelve (28.57 %), anal abuse in 7 (16.67 %), and both in 4 cases (9.52%,). Of boys,
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anal abuse was detected in 6 (60%) while signs of physical violence were observed in 7 cases (70%). It was understood
that, while four (9.52%) girls and 2 (20%) boys were abused by more than one person at the same time; 3 of girls (7.14%)

and 1of boys (10%) were repeatedly abused by the same individual or individuals.

Conclusions: Since child sexual abuse in our region is often hidden due to ethnic and cultural values, we think that

sexually abused children are actually much more than we have detected.
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GIRIS

Diinya Saglik Orgiitiiniin 1999°da yaptig1 tanima
gore gocuk istismari; gocugun sagligina, yasamina,
gelisimine ve degerine zarar verebilen fiziksel ve/veya
emosyonel kotli davranigi, cinsel istismari, ihmali, her
tiirlii ticari ¢ikar i¢in ¢ocugun kullanilmasint igeren
davranislardir(D.

Cocuk istismarinin siklig1 iilkelerin gelismislik
diizeyi ile yakindan iliskilidir. Bir toplumda ¢ocuklara
uygulanan davranislarin istismar ve/veya ihmal olarak
algilanmasi toplumu olusturan kisilerin inanglari, deger
yargilari, kiiltiirel farkliliklar: ve gelenekleri gibi
faktorlerle yakindan iliskilidir.

Cocuklarda cinsel istismarin pek ¢ok nedeni vardir.
Ebeveynlerden birinin 6lmiis olmasi, bosanma veya
ayr1 yasama, esler arasindaki siddetli gecimsizlik,
ailenin sosyoekonomik seviyesinin diisiik olmasi,
ailenin ¢ok kalabalik olmasi, geng yasta evlilik,
¢ocuklarin evlilik disi iliskiler veya plansiz istenmeyen
gebelikler sonucunda olmalari, gocuklarda mental-
motor retardasyon gibi 6nemli hastaliklarin bulunmasi
en ¢ok goriilen nedenler arasindadir(2-3),

Cocuklart istismar edenler genellikle cocugun yakin
cevresinde (okul, kres, yuva galisanlari, bakicilar,
akrabalar) bulunan kisilerdir. Istismarcilarin gogunda,
cocukluk ¢aginda yasamis olduklart cinsel istismar ya
da aile ici siddet Sykiisii gdze garpmaktadirG-4). Cocuk
istismari; ihmal, fiziksel, duygusal ve cinsel istismar
olmak tizere 4’e ayrilmaktadir. Bu ¢aligmada, klinigimize
konsiilte edilen 4-14 yas araligindaki cinsel istismara
ugramis cocuklar ele alinarak literatiir 151¢1inda tartigilmis
ve konunun dnemine tiim saglik galisanlarinin dikkati

¢ekilmeye galistimustir.
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GEREC VE YONTEMLER

Van Yiiziincii Y11 Universitesi T1ip Fakiiltesi
Hastanesi acil servisine Ocak 2007-Temmuz 2009
tarihleri arasinda bagvuran ve klinigimize konsiilte
edilen hastalarin kayitlar1 retrospektif olarak cinsel
istismar agisindan incelendiginde, 15 yasindan kiigiik
52 olgu kaydina rastlanmistir. Duygusal istismar ve
¢ocukluk ¢agi digindaki istismarlar ¢aligmaya dahil
edilmemistir. Kayitlar incelendiginde; bu olgularin
multidisipliner bir yaklagimla fiziksel darp ve cinsel
istismar agisindan kadin hastaliklar1 ve dogum, ¢ocuk
cerrahisi, tiroloji, ortopedi ve psikiyatri boliimlerince
ayr1 ayr1 degerlendirildikleri gériilmiistiir.

Kadin Hastaliklar1 ve Dogum Klinigi’ne konsiilte
edilen hastalarin dosyalar1 incelendiginde, hastalarin
once sistemik daha sonra da jinekolojik muayenelerinin
yapildigi goézlenmistir. Genital muayenede; uyluk ig
yiizleri, klitoris, labium majus, labium minus, hymen
ve aniis degerlendirilmis, muayene bulgulari
kaydedilmistir. Ayrica olgularin genital ve anal
boélgelerinden alinan siiriintii 6rnekleri sperm varligt
acisindan da incelenmistir. Olgularin higbirinde genital
lezyon ve iilserasyona rastlanmamis olup gonore,
klamidya, trikomonas, sifiliz gibi cinsel yolla bulasan
hastaliklar agisindan detayli muayene bulgusu ve tetkik
sonuclarina hasta kayitlarinda ulagilamamistir. Elde
edilen veriler i¢in tanimlayici istatistikler say1 ve yiizde
olarak ifade edilmistir. Bu degerler bakimindan yapilan
karsilastirmalarda Z testi ve Fisher’in Kesin olasilik
testi kullanilmigtir. Hesaplamalar, SPSS (ver: 16.0)
istatistik programinda yapilmis ve karsilagtirmalarda
istatistik anlamlilik diizeyi %5 olarak alinmistir.

SONUCLAR

Klinigimize Ocak 2007 ile Temmuz 2009 tarihleri

arasinda acil servisten konsiilte edilen hastalarm kayitlari



Tirkiye nin dogusunda ¢ocukluk ¢agindaki cinsel istismar olgulariin degerlendirilmesi

incelendiginde, 4-14 yas grubunda 52 ¢ocugun cinsel
istismara ugradig tespit edilmistir. Bunlardan 42’sini
kiz (%80.77) 10’unu erkek (%19.23) cocuklar olustur-
maktadir. Kiz gocuklar erkeklere gore daha fazla cinsel
istismara ugramislardir (p=0.001).

Kizlardan en kiigigii 4, en biiyligii 13 yasindadir.
Kiz c¢ocuklarinin 12’sinde (%28.57) hymen
deflorasyonu, 7’sinde (%16.67) anal livata, 4’tiinde
(%9.52) her iki durum da tespit edilmistir. Ayrica
olgularin 6’sinda (%14.28) fiziksel darp da saptanmustir.
Kiz ¢ocuklarin 22’sinin (%52.38) genital ve anal
bolgelerinden alinan siiriintii 6rneklerinin mikroskobik
incelenmesinde ¢ok sayida sperm hiicresine
rastlanmistir. Erkek gocuklardan ise en kii¢tigii 6, en
biiyiigii 14 yasindadir. Bu gocuklarin 6’sida (%60)
anal livata, 7’sinde (%70) fiziksel darp hali goriilmiistiir.
Kiz gocuklarla karsilastirildiginda erkeklere, istatistiksel
olarak anlamli sekilde daha fazla anal livata (p=0.01)
ve fiziksel darp (p=0.001) uygulandig: tespit edilmistir.

Dort kiz (%9.52) ve 2 erkek (%20) ¢ocuk ayni
anda birden fazla kisi tarafindan cinsel istismara
ugrarken kizlardan 3’{iniin (%7.14), erkeklerden 1’inin
(%10) ayni kisi veya kisiler tarafindan defalarca istismar
edildigi anlasilmistir. Beg erkek ¢ocugun (%50) perine
ve anal bolgelerinden alinan siiriintii 6rnekleri
mikroskobik olarak incelendiginde ¢ok sayida sperm

hiicresine rastlanmistir (Tablo I).

BULGULAR Hymen Anal livata Fiziksel ~ Siiriintiide

deflorasyonu Say1 (%) istismar  sperm varhg
Say1 (%) Say1 (%) Say1 (%)
Kiz(n=42) 12 (2857) 7 (16.67) 6 (14.28) 22 (52.38)
Erkek (n=10) - 6 (60) 7 (700 5 (50)
P degeri <0.05 <0.05
TARTISMA

Cocuk istismart; tibbi, hukuki, psikososyal ve
toplumsal boyutlar1 olan kapsamli, ¢ok yonli bir
sorundur. Fiziksel, cinsel, duygusal istismar ve ihmal
olmak {izere 4 grupta siniflandiriimaktadir(S:6),

Cinsel istismar, yasi kii¢iik olan ve psikososyal
gelisimini tamamlamamis gocugun erigkin tarafindan
cinsel doyum igin kullanilmasidir(7). Cocuklarda cinsel
istismar; genellikle 1rza gegme, oral-genital, genital
veya oral temas, rontgencilik, teshircilik ve pornoculuk
seklinde olmaktadir(7-3), Ergenlik éncesi donemde kiz
¢ocuklarinin %12-25inin; erkek ¢ocuklarimin %8-
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10’unun istismara maruz kaldig1 bildirilmektedir(7).
Tiirkiye’de kiz yiiksekokul 6grencileri arasinda yapilan
cinsel istismara yonelik bir ¢aligmada, cinsel istismar
%13.4 olarak saptanmistir(®). ABD’de ise 18 yas ve
alt1 gocuklarda cinsel istismar % 0.13 olarak saptanmis
ve kiz ¢ocuklarinin daha fazla istismara ugradig:
bildirilmistir10). Bizim ¢alismamizda da literatiir ile
uyumlu olarak, kiz gocuklarinin (%80.77) erkek
¢ocuklarina (%19.23) gore daha fazla cinsel istismara
ugradiklar tespit edilmistir. Ceylan ve arkadaslari;
2009 yilinda yaptiklart ¢alismada cinsel istismara
ugrayan ¢ocuklardan %62.5’inin erkek, %37 sinin kiz
oldugunu bulmuslardir. Erkek ¢ocuklarin daha fazla
cinsel istismara ugramasinda; fakir aileler tarafindan
bu ¢ocuklarin galigmaya zorlanmasinin, ge¢ saatlere
kadar disarida kalmalariin ve gok kardesliligin etken
olabilecegi diisiiniilmiistiir(11).

Fiziksel istismarda kiz erkek orani arasinda belirgin
bir fark olmamakla birlikte cinsiyet dagilimi kurbanin
yasina gore degisiklik gosterebilir. Ornegin, 15-16
yasinda ergenlik ¢agindaki kizlar daha fazla fiziksel
istismarla kars1 karsiya kalabilmektedir(12:13), Bizim
caligmamizda ise; cinsel istismara ugrayan erkek
¢ocuklarinda ek olarak tespit edilen fiziksel istismar,
kizlara gore daha fazla bulunmustur. Bu gocuklar; 6-
14 yas araliginda olup sosyoekonomik diizeyi diisiik
ve ¢ok cocuklu, kalabalik ailelere mensupturlar.
Cocugun cinsel istismari, fiziksel ve duygusal agidan
tiim diinyada ¢ocuk ve gengleri etkileyen énemli bir
sorundur. Bu ¢ocuklarin ilerleyen donemlerde sigara,
alkol, uyusturucu gibi maddeleri kullanma oranlar1
yiiksektir. Cinsel istismarin gocuklarda yarattig1 ruhsal
bozukluklar genis bir perspektifte degerlendirilebilir.
Depresyon, korku, sugluluk duygusu, uyku bozuklugu,
sekonder entirezis ve enkoprezis, sinirlilik, saldirganlik,
giiven kaybi, kendisine olan sayginin azalmasi, evden
kagma ve intihar siklikla karsilagilan durumlardir(14-
17), Cinsel istismara ugramis kisilerin ileride yiiksek
riskli cinsel eylemler gergeklestirdigi gézlenmistir.
Cinsel istismar Oykiisii olan kadinlarda; korunmasiz
cinsel iligki, birden ¢ok partner, daha erken yaslarda
baslayan cinsel hayat ve gebelik, cinsel yolla bulagan
hastaliklarin sikliginda artig tespit edilmistir(18:19),
Bizim ¢alismamizda; hasta kayitlar retrospektif olarak
incelenmis olup cinsel yolla bulasan hastaliklar
agisindan detayli muayene bulgularina ve tetkik
sonuglarina ulasilamamistir. Fakat cinsel istismara

ugrayan kisilerin degerlendirilmesinde; cinsel yolla
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bulasan hastaliklara ait bulgu ve tetkik sonuglarinin
daha ayrimntili olarak incelenmesi ve kaydedilmesi, hem
hastalarm degerlendirilmesinde hem de bundan sonraki
caligmalara 151k tutmasi agisindan uygun olacaktir.

Cinsel istismara ugramis ¢ocuklara karsi aile
bireyleri ve yakin g¢evresi daha dikkatli ve olumlu
davranis i¢inde olmalidirlar. Cocugun bu olayda higbir
kusurunun olmadigi hissettirilmeli ve giliven
verilmelidir. Istismar ve ihmal olaylarinin 6nlenebilmesi
i¢in toplum bilinglendirilmeli, egitilmeli, cinsel istismar
konusunda duyarlilik artirilmalidir.

Cinsel istismara ugramis olgularin yalnizca
%15 nin bildirildigi diisiiniilmektedir2?). Bolgemizde
de ¢ocuga cinsel istismar ¢ogu kez etnik ve kiiltiirel
degerler nedeniyle gizlendigi igin cinsel istismara
ugrayan ¢ocuklarin gergekte daha fazla oldugunu
diisinmekteyiz.
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