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TESEKKUR

Calismanun her asamasinda ydnlendirmeleri ile destek veren, yapict elestirileriyle
yol gosteren, yazdifim ciimleleri sabirla okuyup diizelten ve tezimin
tamamlanmasinda her tiirlii destegi saglayan, uzmanlik egitimimin yaninda her tiirlii
sosyal, bilimsel ve kigisel destegiyle motivasyonumu ayakta tutmamda varligmi her
zaman yammda hissettiZim, kisili§i ve erdemli duruguyla érnek aldigun danismanim
ve degerli hocam Prof. Dr. Saym Ilhami UNLUOGLU’na ve uzmanhk egitimim
sliresince higbir yardimi esirgemeyen, kisiligi ile bilimsel durugundan g¢ok
etkilendigim ve 6mek aldigim hocam Prof. Dr. Saymm Murat UNALACAK’a
tesekkiirlerimi bor¢ bilirim. Tez ¢aligmanun yiiritilmesinde higbir destegi
esirgemeyen Dog. Dr. Sayin Kiirsat YENILMEZ e, stirekli yanimda olan asistan
arkadaslarim; Uzm. Dr. Nazli PISIRGEN, Ars. Gor. Dr. Burcu GUNGOR ERGUN,
Ars. Gor. Dr. Ash Melek ZEYTIN, Ars. Gor. Dr. Aynur OZTURK OZER’e
tesekkiiri bir borg bilirim. Ayrica, rotasyon yapmis oldugum disiplinlerdeki degerli

hocalarima da tesekkiirlerimi sunarnm.



OZET

Pala, B. Gelecegin Ofretmenlerinin Cocuk Istismar1 ve Thmali Konusunda Bilgi
ve Farkindahk Diizeyleri. Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Aile
Hekimligi Anabilim Dal Tipta Uzmanhk Tezi, Eskisehir, 2011. Son yiizyildaki
teknolojik geligmeler, birgok iilkenin ¢ocuk sagligina, egitimine, bakimma olumlu
katkilar1 olarak yansimaktadir. Tiim bu gelismelere ragmen hala dinyanin her
yerinde ¢ocuga ebeveyni, yakin ¢evresi, toplumdaki cesitli kesimler tarafindan
fiziksel, duygusal ve cinsel olarak kétii muamele edilmektedir. Bu ¢alisma, ¢ocuk
istismar1 ve ihmalinin taninmasinda ve dnlenmesinde énemli rolii olan 6gretmenlerin
hentiz efitimleri agamasinda iken konuya iligkin bilgi ve farkindahk diizeylerini
tlcmek amaciyla planlanmistir. Calismaya, 2010-2011 &6gretim yilinda Eskigchir
Osmangazi Universitesi Ilkégretim Smif Ogretmenligi, Ilkogretim Fen Bilgisi
Ogretmenligi ile Ilkdgretim Matematik Ogretmenligi Bolimleri’nin son suuf
ogrencilerinden, 6gretmen adaylarinin ¢ocuk istismar1 ve ihmali konusundaki bilgi
ve farkindaliklarim 6lgmeye yonelik hazirladiumiz anketi eksiksiz olarak dolduran
171 &grenci dahil edilmigtir. Arastirmaya katilanlarin 156's1 (% 91,2) daha once
gocuk istismari ve ihmali ile ilgili hi¢ ders almadifinu bildirmistir. Aragtirmaya
katilanlarin  %620,5’inin fiziksel istisman tanimlama, %28,1’inin cinsel istismari
tanimlama, %16,4’tntin  duygusal istismar1 tanmimlama, %18,7’sinin de g¢ocuk
ihmalini tanimlama konusunda hazirliksiz olduklart bulunmustur. Arastirmaya
katilan 6gretmen adaylarinin 23iintin istismar ve ihmalden siiphelendigi halde
bildirimde bulunmadig1 saptanmustir. Calismaya katilan 6gretmen adaylarinm g¢ogu
(% 87,7) kanunlara gére gocuk ihmal ve istismarini bildirim zorunlulugu olduguna
inanmaktadir. Yiizde 73,7’si Milli Egitim politikalarina goére bildirmek zorunda
olduklarim dusiiniitken, %96,5’1 ahlaki anlamda bildirim zorunlulugu oldugu
inancindadir. Cocuk istismar1 ve ihmali olumsuz sonuglart yasam boyu siiren ve
onlenmesi igin multidisipliner bir ¢aligmanin gerekli oldugu toplumsal bir sorundur.
(Cocugun aile tiyelerinden sonra en fazla vakit gecirdigi gretmenlerin hizmet oncesi
ve hizmet ici egitimlerinde ¢ocuk istismar1 ve ihmalinin tanmimlanmasi, bildirimi ve

onlenmesi konusunda egitilmesi, disiplinler arasi igbirligi yapilmas: gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: ¢ocuk istismari, farkindalik, 6gretmen adayi
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ABSTRACT
Pala, B. Knowledge and Awareness About Child Abuse and Neglect of The
Teachers of Future. Eskisehir Osmangazi University, Faculty of Medicine,
Department of Family Medicine, Speciality Thesis, FEskisehir, 2011.
Technological improvements of the last century, are reflected as better health,
education and care for children in many countries around the world. Even though;
children are still victims of maltreatment such as physical, emotional or sexuel abuse,
enforced by their own parents, relatives or some parts of the community. This
research, has been planned to determine the knowledge and the awareness of
candidate teachers about child abuse and neglect, at their last year of university
education. A hundred and seventy one university students, from Eskigehir
Osmangazi University, Primary School Preceptorship, Primary School Science and
Mathematics Preceptorship Departments, who completed the survey that we prepared
to evaluate the awareness and knowledge about child maltreatment and neglect. A
hundred and fifty six (91,2%) of participants did not take any lesson about child
abuse and neglect before. 20,5% of participants estimated themselves as unprepared
to determine physical abuse; 28,1% for sexual abuse, 16,4% for emotional abuse and
18,7% for neglect. Twenty three of applicant teachers suspected child maltreatment
during their education but did not report. Most of the students (87,7%) that were
included, believed to report child maltreatment as a legal obligation; 73,7% of them
thought to report child maltreatment as a rule of National Educational Policy and
96,5% of. participants believed to report child maltreatment as an ethical
responsibility. Child maltreatment is a social problem with its lifelong negative
consequences and multidiscipline working is a necessity for prevention. Teachers’
education before and after ministration about definition, reporting and prevention of

child maltreatment and interdiscipliner cooperations are needed.

Key Words: child abuse, awareness, candidate teacher
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1. GIRIS
1.1 Giris

Geligimini tamamlayamadan dogan insan yavrusu, biitiin canlilar ig¢inde
bakima en fazla muhtag olan varliktir. Uzun bir sire beslenmesi, korunmasi,
desteklenmesi ve yoénlendirilmesi gerekmektedir. Sosyal bir varhik olarak en bagta
ailenin ilgisi ve rehberligi ile saglikli bir bliyiime ve gelisme géstermesi miimkiindiir.

“COCUK” kavramu, tarihte, toplumlarin yapilanna, kiiltiirlerine, inanglarina,
ekonomilerine gore degisen bir kavramdir (1). Cocuk Haklar1 Sozlesmesi’ne gdre
ise; “Ulusal yasalarca daha geng bir yagsta resit sayllma disinda, 18 yasin altindaki her
birey cocuk sayilir”. ’

Toplumlarn geleceklerini saglam temellere oturtabilmeleri i¢in toplumun
sosyal yapismu olusturacak olan g¢ocuklarm bedensel ve ruhsal sagliklarinin
korunmasi ve egitilmeleri gereklilifi tim bireyler tarafindan kabul goren bir
gercgektir (2).

Cocuk dogdugu andan itibaren blylime siireci i¢erisinde ailesi ile kurdugu
etkilesimden g¢ikardifi sonuglan 6ztimseyerek kisiliginin ve ruhsal yapisinin
temellerini olugturmaktadir. Toplumlarin gelecegi olan ¢ocuk ve genglerin her
yonden saghkli yetismeleri, ki$ili_k gelisimleri i¢in gok 6nemlidir (3).

Cocuk anne babaya yalmizca bakim ve beslenme agisindan degil, aym
zamanda ilgi ve sevgi bakimindan da muhtactir. Cocuk sevgi dolu ve huzurlu bir aile
ortaminda kurdugu temellerle davramslarini, sosyal iligkilerini ve toplunia uyumunu
dizenler. Nesillerin 1yi yetismesi, ana ve babalarin tutumlarina baghdir ve onlarin
eseridir. Bu nedenle ana babalarin ¢ocuklarma gésterdikleri tutum ve davramslar,
gocugun yetistifi ortam, cevresindeki difer yetiskinlerin davramiglar gocufun
saglikl1 bir kisilik gelistirmesi a¢isindan 6nemlidir (3).

Anne babalarin gocuklarina karst tutumlarn, kendi kisilik 6zelliklerinden,
i¢inde yetistikleri sosyo-kiiltiirel ve sosyo-ckonomik kogullardan, egitim diizeyinden,
gocuklarma ait Szelliklerden ve i¢inde bulunduklart toplumun geleneksel gocuk
yetigtirme yontemlerinden etkilenmektedir. Bu etkilenmeden olumlu sonuglar

¢ikartip ¢ocuklarna bu yonde tutum ve davrams sergileyen ana babalarin gocuklart




saglikh bireyler olarak topluma kazandirilirken, kétii tutuma maruz kalan gocuklar
¢evre ve toplum bilegenlerinin de etkisi ile koti muamele ve ihmale maruz kalan
bireyler olmaktadirlar (3,4). '

Son yillardaki teknolojik gelismeler, bir¢ok tilkenin cocuk sagligina,
egitimine, bakimina olumlu katkilar olarak yansimaktadir (5-7).

Tim bu gelismelere ragmen hala dimyanin pek ¢ok iilkesinde ¢ocuga
ebeveyni, yakin ¢evresi, toplumdaki ¢esitli kesimler tarafindan fiziksel, duygusal ve
cinsel olarak koéti muamele edilmektedir, Kimi kigik yasta agir isgi olarak
calisirken, kimi savasa katilmak zorunda birakilmaktadir. Bazilan ise; beslenme,
barinma, egitim, bakim gibi birgok temel ihtiyacim1 karsilayamamakta, bunlarin
sonucunda da sakat kalmakta ya da yagsamlarini yitirmektedirler {(5-7).

Cocuk istismarn karmasik nedenleri ve trajik sonuglari olan, tibbi, hukuki,
gelisimsel ve psiko-sosyal kapsamli ciddi bir sorundur (8). Gilintimiizde yeterli kayit
bulunmamasina ragmen cocuga yonelik siddet olaylarina pek ok iilkede siklikla
rastlanmaktadir (9). Tiim diinyada sebepleri ve sonuglariyla énemli bir sorun olan
cocuk istismar1 ve ihmali ne yazik ki tilkemizde de yogun olarak yasanmaktadir.

Tiirkiye’de ailelerin %43’tinde fiziksel siddet, %53’tinde sézlii siddet,
%46’ sinda cocuklara yonelik fiziksel giddet izlenmektedir (10).

Toplumda g¢ocuga kotii davranma, ihmal etme, bazi bireylerce kétii, kabul
edilemez bir davjramg olarak degerlendirildiginden, bu durum ¢ogu kez yadsmabilir
ya da gérmezlikten gelinebilir (11-16). Saglik profesyonelleri ise; bulunduklan 6zel
konum ve mesleki egitimleri nedeniyle bagkalarmin ilgilenmedigi bu durumdan
kagmayarak bu soruna egilmeye ve toplumda istismar ve thmal olaylarim énlemeye
caligmalidirlar (16). Cocuk istismart ve ihmali vakalarma yaklagimda énemli bir kilit
role sahip olmalarina karsm, arastirmalar, hekimlerin bilgi, beceri ve davramglarinda
eksikliklerini ve giivensizliklerini ortaya koymaktadir. Bu nedenle, bildirim yetersiz
olmaktadir (11-15).

Ulkemizde giin gectikge artan kamuoyu farkindaligi ile gocuk istismart ve
ihmalini onlemeye yonelik sivil toplum kuruluglarni ve kamu kuruluslarinm
girisimlerine ragmen yapilanlar halen yeterli degildir. Cocuk istismari ve ihmalinin

tespiti halinde ilgili kanun maddelerinin uygulanmasi zorunlulugu ile bagvuru



basamaklari agik¢a ortaya konulmali ve istismara ugrayan ¢ocuklarm korunabilecegi
ve tedavi edilebilecedi merkezler kurulmalidir.

Bu amagla ¢ocuklarla yakin etkilegim halinde olan, ev ortami diginda en ¢ok
birlikte zaman gegirdikleri bireyler olan &gretmenlerin konuya iliskin bilgi
diizeylerinin arttinlmasi, gerek durumun tespit edilmesi gerekse erken donemde
miidahale edilmesi ag¢isindan oldukga ¢nem tasimaktadir. Ogretmenlerin
egitimlerinin bir pargasi olarak, ¢ocuk istismar1 ve ihmalinin taninu ve kapsanu ile
bildirilmesi ve Onlenmesi asamasinda tagidiklart Snem ve izleyecekleri yollar
bilmeleri hayati énem tagimaktadir. Ayni zamanda gocuk istismart ve ihmalinin
olusmadan Onlenmesi veya ¢ocuk istismar: ve ihmaline erken dénemde miidahale
edebilmek igin aile hekimleri ve ¢ocuk hekimleri ile okul hemsireleri gibi ¢ocugun
gelisiminde destekleyici ve goézlemleyici rolleri olan meslek guruplarmin

multidisipliner ekip anlayis: ig¢inde igbirligi halinde olmalan gerekmektedir.

1.2. Amacg

Bu calisma cocuk istismar1 ve ihmalinin taninmasinda ve &nlenmesinde
onemli rolil olan 6gretmenlerin heniiz egitimleri asamasindayken konuya iligkin bilgi

dﬁzeylerini 6lemek ve konuya iligkin ilgilerini artirmak amaciyla planlanmmstir,



2. GENEL BiLGIiLER
2.1. Cocuk Kavram

Cocuk Haklar1 Sézlegmesi’nin (CHS) birinci maddesinde “gocuklara
uygulanan kanunlar ¢ergevesinde, daha dnce riist yasina erisilmedik¢e on sekiz yagmi
bitirmemis kisiler” cocuk olarak tamimlanmaktadir.

Cocuk kavramu, tarihte toplumlarin yapilarma, kiiltiirlerine, inanglarma,
ekonomik durumlarma goére de@igebilmekle birlikte, 6zellikle 19. Yizyil Sanayi
Devrimi’nden itibaren, ¢ocugun ekonomik bir birey olarak algilanmasiyla daha ¢ok
Onem kazanmigtir (17).

Ibranilerde baba séziinden ¢ikan ya da bas kaldiran cocugun cezasi taglanarak
olditritlmekti. Tevrat’ta yazili on emirden biri ana babaya boyun egmektir (7).

Hristiyanligin  dogusuyla birlikte acima, diiskiine ve giigsiize yardim
duygulart toplumlara yayilmaya bagladi. Kilise kimsesiz ¢ocuklar1 Tanri yoluyla
egitmeye basladi. Aslinda amag ¢ocuklar kurtarmak degil, onlar dinin ve Tanri’mn
buyruguna sokmakt: ve ¢ocuklar bu kez de din adima, kilise adina ezilmeye baglad.
Incil, gocuklarmn gﬁnah drlinleri oldugunu yaziyordu. Onlan cehennemlik olmaktan
kurtarmak ana babalarin géreviydi. Cocukta dogustan varolan kétilikleri ve igindeki
seytant kovmak i¢in onu dévmek gerekliydi. Bunun igin ana baba dayafi clden
birakmamak zorundaydi (7).

Islam dini birgok bakimdan gocuklara kars1 diger dinlerden daha hosgdriilii
idi. Ornegin Kur’an yetimlere kardes gibi davranmayi, mallarma ell slirmemeyi
ogitler. Cocuklara da ana baba sézi dinlemeleri, saygilt olmalar1 ve yaghhklarinda
iyi davranmalan 6giitlenir. Bu insancil buyruklar yaminda Islam dini de ana babaya
bag kaldirmay1 en biiylik giinahlardan sayar (7).

Orta Cag’da ve onu izleyen ylizyilda ¢ocukluk ayn bir yasam dénemi olarak
kabul edilmiyordu, yasalar gocuk sugluluguyla yetigkin suglulugu arasinda bir ayrim
yapnuyordu. S6z konusu donemlerde, cocuklar topluma yiik olarak kabul
ediliyorlardi. Cocuklarin o6ldiiriilmesi, Avrupa'da 1800'lere kadar en ¢ok iglenen

suclarin baginda geliyordu (18).



Tiirkiye Cumhuriyeti’nin kurucusu ve en 6nemli mimari olan Atatiirk, ¢ocuk
ve genglere birer bayram hediye etmistir ve biitlin timidinin yeni kusakta oldugunu
belirtmistir. Ona gore genclik, yeniligi de ifade eder. Atatiirk’in “Geng fikirli demek,
dogruyu géren ve anlayan gergek fikirli demektir” sozii bu anlamda kullanilmigtir,

Tarih boyunca siire gelen gocuga karsi farkli yakla;imlar giiniimiize
gelindikge; bilimsel buluglar, teknolojideki gelismeler ile degisime ugramstir. Tip
alanindaki ilerlemeler, bulagict hastaliklara karsi alinan 6nlemler, yeni teshis ve
tedavi yontemleri ile cocuk 6liimleri azalmig, gocugun degeri artmugtir. Ne yazik ki
tiim bu olumlu gelismelere karsin diinya iizerinde gok sayida ¢ocugun koti muamele

ve ihmal ile kars: karsiya kaldig1 goriilmektedir (7).

2.2. Cocuk Istismar1 ve ihmaline Kiiltirel Bakis ve Cocuk Istismarn ve

Ihmalinin Tarihcesi

Cocuga yonelik kétii muamele ya da gocuk istismar insanhik tarihi kadar
eski, bir o kadar bilinen ancak ortaya ¢ikarilan sayisi kadar ¢ikarilmayanlar da olan
sosyal ve tibbi bir sorundur (19).

Cocuk istismart ve ihmali kavramu tarihsel ve kiiltiirlerarasi baglamda
farkhhk gostermektedir. Tarihsel olarak ¢ocuklarin sahip olunan bir maldan bugiin
hak ve dzgiirliiklere sahip bireyler olarak kabul edilmelerine dogru bir siireg goze
carpmaktadir (20).

Cocuk thmali ve istismarinm toplumdan topluma degismesi; kiiltiirel yapidaki
farklthiklarla, ailelerin ¢ocuk egitimi konusundaki bilgi ve inamslarindaki
farkliliklardan ve gocufun anne babasmin ve diger yetiskinlerin kendine karsi
gosterdigi davraniglant farkli algilamasindan kaynaklanmaktadir. Bu nedenle bir
toplumda ¢ocuga kars1 yapilan hangi davramslarin gocuk istisman ve ihmali olarak
algilanacagmi biiyiik olgtide o toplumda bulunan bireylerin degerleri, inanglar,
benimsedikleri toplumsal normlar, ¢ocuk gelisimi ile ilgili bilgileri ve aile iliskileri
belirlemektedir (21,22).

Amerika’da 2006 wilinda Kaliforniya Univeristesi’nde Garland ve
arkadaslarinin yaptif1 bir ¢alismada (23) wklara bagli cocuk istismari degiskenligi




aydmlatilmaya calisilmistir. Yapilan aragtirmada; etnik azmliktaki  Afrikah
Amerikanlar, Latin Amerikalilar, Asya Pasifikli ebeveynler ¢ocuklarina beyazlardan
daha ¢ok fiziksel ceza uygulamakta, cocuk yetistirmede daha ¢ok fiziksel
cezalandirmay1 kabullenmektedirler. Ayrica azinlik ebeveynlerde gocuklarma kars:
elestirme, azarlama, utandirma ve diigmanca tavirlarin daha ¢ok oldugu gorillmiistiir
(23). 1991°de yaynlanan bagka bir ¢alismada ise, kiiltiirlerarast arastirmalarla, cocuk
istismart  ve ihmalinin farkli dinamiklerinin incelenmesi ve olgularm
degerlendirilmesinde kullanilacak temel kriterlerin belirlenmesi yoluna gidilmesi
vurgulanmigtir (24).

Kiltirel farklilikla birlikte ¢ocuk ihmal ve istisman tarihsel gelisimi ¢ok
eskiye dayanmaktadir. Polat, “Cocuk ve Siddet” adli kitabinda milattan énce 400°de
Plato’nun 6gretmenlere, “gocuklan kaba kuvvetle degil, oyun oynuyorcasina egitin”
diyerek cezalandirma yontemi dayaga, alternatif goriig sunan ilk diigiintir oldugunu,
belirtmigtir (25).

Cocuk istismann Amerika Birlesik Devletleri'nde (ABD) g¢ocuk refaln
hareketlerinin baslamast ile ele alims ve 1825°de New York® da suglu gocuklar icin
ilk defa bir 1slahevi kurulmustur (25).

Cocuk ihmal ve istismarmin tibbi boyutu toplumsal boyutuna gére ¢ok daha
yavag gelismistir. Bu konuda yapilmus, kabul edilen ilk caligma Adli Tip Profesérii
Amboroise Tardieu'nun 1860 yilinda, kirbaglanarak ve yakilarak oldirtildiigii
belirtilen 32 ¢ocugun otopsi bulgularni iceren yayindur (26). Bununla birlikte 1860
yilinda Tardieu tarafindan tibbi literatiirdeki ilk tanimlama yapilmadan énce, V.
Hugo ve C. Dickens’ in romanlarinda konuya deginildigi goriilmektedir. 1871°de ise;
“Cocuklara Iskenceyi Onleme Demegi” kurulmustur (29).

ABD’de bildirilen ilk ¢ocuk istisman olay1 1874 yilinda New York schrinde
ortaya ¢iknugtir. Mary Ellen Wilson adinda tivey annesi ile birlikte yasayan sckiz
vagindaki bir kiz ¢ocufunun tek basina birakilip siirekli dayak yedigi, bir kadmn
misafir tarafindan saptanmigtir. Yardum i¢in bir¢ok yere basvuran kadin en sonunda
Hayvanlar: Koruma Dernegi’nden destek gérebilmigtir. Dernck Bagkam Henry Berg,
bir vatandas olarak, mabkemeden ¢ocugu koruma karar aldirtip, bir bakim evine

yollanmasim saglamistir. Uvey anne de bir 1l hapis cezasina carptinlmistir (8).




1946°da ise ¢ocuk radyolojisi uzmam J. Caffey (30); degisik yaslarda uzun
kemiklerinde ¢ok sayida kirik olan cocuklan tamimlamis ve bunlarnn da travmatik
orijinli olabilecegini belirtmistir (30).

1961 yilinda, Henry Kempe (31) Amerikan Pediatri Akademisi’nin yillik
toplantisinda “Hirpalanmis Cocuk Sendromu” (Battered Child Syndrome) ile ilgili
goriislerini sunmustur. Bu sendrom ile ilgili kapsamli tanimlamalar bir sonraki yil
basilmugtir ve ABD’nin gegmis istatistikleri ile birlikte pediatrik, psikiyatrik,
radyolojik, adli ve yasal kavramlar da icermigtir (31).

1974 yilinda ABD'de "Hirpalanmis Cocuklart Koruma ve Tedavi Etme"
(Child Abuse Prevention and Treatment) adh altinda bir yasa g¢ikarnlmistir. Bu yasa ile
gocuklarin taninmasi, korunmasi ve tedavileri i¢in bir fon ayrilmistir. Bu yasada
1974 yilinda istismar ve ihmal edilen tiim ¢ocuklarn rapor edilmesi mecburiyeti
konulmustur (25).

Gortldugl gibi ¢ocuklarm erigkinler tarafindan istismar ve ihmal edilmeleri
insanlik tarihi kadar eskidir. Yeni olan, 1960’tan sonra bu olgularm sistematik
bigimde ele alinmasi ve karmagik nedenlerinin bilimsel olarak ortaya kenmasidir
(25).

Cocuk istismar1 ve ihmali {ilkemizde temel sorun olarak konusulmamistir.
Ancak son yillarda tip ve kamuoyu giindemine girmistir. Oysa ki, iilkemizin niifus
piramidini gz &niine alacak olursak, genis tabanin ¢ocuk ve genglerden meydana
geldigini gérmekteyiz (25).

1988 yilinda Cocuk Istismarim ve Thmalini Onleme Dernegi (Turkish Society
for Prevention of Child Abuse and Neglect (TSPCAN)), insan ve g¢ocuk haklari
kanunlart gergevesinde ¢ocuk istismart ve ihmalini 6nlemek amaciyla Ankara’da
kurulmug olup Uluslar Arast Cocuk Istismart ve Thmalini Onleme Dernegi (ISPCAN)
ile igbirligi halinde calismaktadir (http://www.ispcan.org/?page=Partner Program,
Erigim tarihi: 9 Eyliil 2011).

Gilintimiize nzanan siiregteki en ¢nemli gelisme ise kuskusuz Cocuk Haklar
Sozlesmesi (CHS) dir. Birlesmis Milletler Genel Kurulu’nun 20 Kasim 1989 tarih ve
44725 sayil karantyla kabul edilip imza, onay ve katilima agilmustir. Sozlesme 49.
maddeye uygun olarak 2 Eylil 1990 tarihinde yiirtirlige girmistir. Tirkiye
Sozlesmeyi 14 Eylul 1990 tarihinde imzalamig ve 9 Aralik 1994 tarihinde ihtirazi




kayitla onaylamigtir. 4058 Sayili Onay Kanunu 11 Aralik 1994 giin ve 22138 Sayih
Resmi Gazete’de yaymlanmugtir. Sozlesmenin 19. maddesi gocufun, bakimiyla
sorumlu olan kisilerden gelecek her tiirla kétli muameleye karst korunmasinin
s6zlesmeyi imzalayan devletlerin yiikiimliliigiinde olmasi kosulunu getirmigtir (32).

Ayrica 1991 yilinda kurulan CIKORED (Cocugu Istismardan Koruma ve
Rehabilitasyon Dermegi) de ¢alismalarm biiytik bir titizlikle siirdiirmektedir (25).

Glintimiizde Gazi Universitesi, Ankara Universitesi Tip Fakiilteleri’nde
Cocuk Koruma Birimleri olusturulmustur. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Adli
Tip Anabilimdali’nda istismara ugrayan ¢ocuklar i¢in gocuk goriisme ve kayit odasi
ohugturulmustur (33,34).

Ulkemizde gocuklarin korunmasina yoénelik en énemli kurumlardan biri de
Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu (SHCEK)'dir. Bu kurumun tarihi,
1917°de ilk olarak Istanbul’da, sonra 1921’de de Ankara’da kurulan Himaye-i Etfal
Cemiyeti’ ne dayanmaktadir. Kurum 1991°de g¢ikartilan bir kanun hitkmiinde
kararname ile Bagbakanhiga baglanmistir (http://www. shcek.gov.tr, Erisim tarihi: 9
Eyliil 2011)

Uluslararast hukukta cocuklarnn haklarmi koruyan en temel diizenleme 20
Kasim 1989 tarihli “Cocuk Haklarina Dair Birlegmis Milletler Sozlesmesi”dir (33).

2.3. Cocuk Haklar Sozlesmesi

Savaslarin yarattifl olumsuzluklarm ortadan kaldirilmasi ve insanliin baris
ve huzurlu bir diinyada yasamak istegi sonucu kurulan Milletler Cemiyeti, ilk olarak
26 Eylul 1924°de Cocuk Haklar1 Cenevre Bildirgesi’ni kabul etmistir. Ancak 1939
yilinda yeni bir savas ¢ikmas1 Cocuk Haklar1 S6zlesmesi’nin bir siire ertelenmesine
neden olmugtur. 1948’de Birlegmis Milletler Genel Kurulu tarafindan kabul edilen
Insan Haklan Evrensel Sézlesmesi’nde gocuklarmn 6zel durumlan ve 6zel korunma
gefeksinimleri nedeni ile gocuklara &6zgii ayn bir belge hazirlama calismalan
baglamigtir. 20 Kasmm 1959 yilinda Birlesmis Milletler Genel Kurulu, 78 tlkenin
temsilcilerinin katildig1 genel oturumda Cocuk Haklar Sozlesmesi’ni oybirligi ile
kabul etmistir. Gegen 30 yillik siire iginde iiye tilkeler acisindan baglayici olan yeni

bir uluslararasi metinin hazirlanmas1 gerekli goriilmiis ve yapilan cahsgmalar




sonucunda 20 Kasim 1989°da Birlesmis Milletler Genel Kurulu Cocuk Haklar
Sozlesmesini oy birligi ile kabul etmistir. 28 Ocak 1990 tarihinde imzaya agilan
sozlesme ayn: glin 61 iilke tarafindan imzalanmigtir, 2 Eylil 1990°da 20 iilke
tarafindan onaylanarak uluslar aras: bir yasa giiciiyle yuriirlige girmistir. 14 Subat
1990 tarihinde Tirkiye tarafindan imzalanan ve Birlesmis Milletler Genel Kurulu’
nda onaylanan sozlesme 9 Aralik 1994 tarihinde Tirkiye Biiyitk Millet Meclisi
tarafindan onaylannmugtir. Cocuk Haklar: Sézlesmesi 27 Ocak 1995 tarihinde Resmi’
Gazete’de yaymlanarak 4058 sayih yasa ile i¢ hukuk kuralina doniismiis ve
Turkiye’de de uygulanmaya baglamstir (35-37). Bununla Dbirlikte Tiirkiye,
sozlesmenin 17, 29 ve 30’uncu maddelerine ¢ekince koymustur.

Sozlegmenin hitikiimleri 18 yasmndan kiigiik herhangi bir kisinin yasamas,
gelistirilmesi, korunmasi, katilimi gibi bireysel haklarm ayrintilan ile isleyen 4
temel alam kapsamakta ve toplam 54 maddeden olusmaktadir. Temel konular
gergevesinde gocuk ihmal ve istismar1 6nemli yer tutmaktadir. S6zlegmenin igerdigi
ilke ve standartlarla “Niteliki Insan™n yetistirilmesi temel hedef olarak
belirlenmistir (38,39).

Genel ilkeler:

Ayrimceihk yapmama: Tiim ¢ocuklarin ayrimcihiktan korunmasi, haklarmin
savunulmasi gerekir. '

Yasama ve gelisme hakki: Her ¢ocuk temel yasama hakkina sahiptir. Devlet
¢ocugun yasami ve gelismesini giivence altina almakla yiikiimltidiir.

Cocugun goriislerine saygr: Cocuk goriiglerini serbestce ifade etme,
kendisini ilgilendiren herhangi bir konu ya da iglem sirasinda gériislerinin dikkate

alinmasim isteme hakkina sahiptir (40).

Kisisel Haklar ve Ozgiirliikler:

Niifusa kayit: Cocuk dogustan itibaren bir isim alma, vatandaslik edinme,
ana-babasim tanryip bilme ve onlar tarafindan bakilma hakkina sahiptir.

Diigiince dzgiirliigii ve dernek kurma hakla: Devlet, anne babanin uygun
bigimde y&nlendiriciligine uyarak ¢ocugun diisiince, vicdan ve din $zgiirliiiine sayg

gosterecektir.
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Cocuklar iskence, diger zalimce insanlik digi, asagilayici davranig ya da
cezaya tabi tutulmamalidir, Bireyin 6zel yasantisimin korunmasi ¢ocuklar igin de
gegerlidir. Gerekli bilgilere ulasma, zararli yaymlardan korunma bir haktir (40,41).

Cocuk Haklari Soézlesmesi’nin 19, 34 ve 39’uncu maddeleri gocuk istismari
ve ihmalinin 6nlenmesiyle ilgilidir. Sézlesmenin 19’uncu maddesine gore gocugun
yetistirilmesinden sorumlu olanlar, bu haklarini ¢ocuklara zarar verecek sekilde
kullanmazlar. Devlet gocugu anne babann ya da gocugun bakimmindan sorumlu olan
kisilerin her tlirlii k6tia muamelesinden korumak, ¢ocugun istismarin: énlemek ve bu
tir davraniglara maruz kalan gocuklarin tedavisini amaglayan sosyal programlar
hazirlamakla yiikimlidiir (42).

Sézlesmenin 34’tncti maddesi de cinsel istismarla ilgili olup bu maddede
fuhus ve pornografi dahil, ¢ocudu cinsel istismar ve sdmiiriiden korumak konu
edilmektedir. Sozlesmenin 39’uncu maddesi, silahli ¢atisma magduru olan
cocuklarin bedensel ve ruhsal sagliklanmin korunmasi veya buna yeniden
kavusmalar:1 ve toplumla biitiinlegebilmelerini saglamalari i¢in taraf devletlerin
uygun oOnlemler almalari gerektigini vurgulamaktadir. Siddete maruz kalmig
¢ocuklarin rehabilitasyonunu da bu madde kapsamaktadir (42).

Cocuk Haklar1 Sézlesmesi su anda diinyamin her yerinde kabul géren ve
¢ocugun yiiksek yararinimn 6ncelikli hedef olarak benimsendigi en énemli uluslararasi
sozlesmedir. Birlesmis Milletler oturumunda kabul edildikten sonra uluslar arasi
sdzlesmeler icerisinde bugiine kadar var olan en yaygin ve hizli kabul géren

sozlesme olma 6zeligi kazanmstir (43).
2.4. Epidemiyoloji

Cocuk istismar1 ve ihmaline bagh o&liimle sonuglanmayan vakalarin
verilerinin gogu cesitli kaynaklardan elde edilmektedir. Bunlar resmi kayitlarin
istatistikleri, vaka sunumlar ve niifusa dayali anketleri kapsamaktadir (44).

Resmi istatistikler tilkeler arasi kiiltiirel farkliliklar ve bildirim kurallar
acisindan farklihklar oldugundan istismarin paterni hakkinda yeterli bilgi vermezler.
Vaka serileri pek ¢ok iilkede yayinlanmaktadir. Cocuk istismarma karsi lokal

hareketlere rehber olmalari agisindan onemlidirler. Ayrica farkli iilkeler arasinda
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deneyimsel benzerlikleri ortaya koyabilirler, yeni hipotezler dnerilebilirler. Fakat
farkl kiiltiirler arasindaki olasi risk faktérleri ve koruyucu faktérler arasindaki rolatif
onemliligi belirlemede yardimer degillerdir. Niifusa dayah anketler ise; oliimle
sonuglanmayan ¢ocuk istisman vakalarini belirlemede en kullanish elementtir. Bu
tiirlii galigmalar son dénemde Avustralya, Brezilya, Kanada, $ili, Kosta Rika gibi
diinyanin pek c¢ok iitkesinde yapilmustir (44).

Cocuk istismar1 nedenli yillik cocuk liimlerinin sayilarina ait veriler, 8liim
raporlarima dayanmaktadir (44). Bununla birlikte haberlerde izledigimiz birkag
istismara bagli 8liim vakas: sorunun sadece kiigiik bir kismini olusturmaktadir (45).

Endiistriyel olarak gelismis tilkelerde her yil 15 yas altindaki ortalama 3500
¢ocuk fiziksel istismar ve ihmal nedeniyle 8lmektedir (46). Istismarm 8liimeiil olma
riski {ilkelerin ve bolgelerin gelismisligi ile defiskenlik gostermektedir (44).
Istismara bagli gocuk &limlerinin fazla oldugu tilkeler aym zamanda erigkin
éliimlerinin de sayica fazla oldugu iilkelerdir (46).

ABD’de 1993’te yapilan bir ¢alismanm verilerine gore ¢ocuklarin yaklasik
%1’i istismar, %1,5’1 ihmale ugramaktadir; bu oranlarin, olasilikla buzdaginin
sadece gortilebilen kismi oldugu diistintilmektedir (27,47).

Cocugun yas1 ne kadar kiigiikse istismar olasilig1 o kadar fazladir. Vakalann
ligte biri altt aydan kiictiktiir, ligte biri 6 ay-3 yas arasindadur, tigte biri de ii¢ yagindan
biiytik gocuklardir (27). istismara ugrama olasihg 12 yasindan sonra belirgin bir
sekilde azalmaktadir (48). Istismara bagl: 6liim riski 1 yagindan kiicitk cocuklarda 1-
4 yag arast ¢ocuklardan ortalama 3 kat daha fazladir. 1-4 yas arasi ¢ocuklarda ise;
istismara bagh 6liim riski 5-14 yasg arasi c}ocuklara oranla 2 kat fazladir (46).

Diinya Saglik Orgiitii’ne gére 5 yasindan kiigiik ¢ocuklara yonelik en yiiksek
homisid oranlar1 Afrika kitasinda saptanmmstir. Buna gére, bu oran erkek ¢ocuklar
igin ytz binde 17,9 iken kiz ¢ocuklar i¢in yiiz binde 12,7°dir (44). Ispanya,
Yunanistan, Italya, Irlanda ve Norveg’ten olusan kiiciik bir ilke gurubunda ise
istismara bagl 8ltim oranlari diisiik oranlardadir (46).

Amerika Birlesik Devletleri The National Child Abuse and Neglect Data
System Raporlarn’na gore 2005 yilinda raporlanan 1460 ¢ocuk &liimii ¢ocuk istismari
ve ihmalinden kaynaklanmaktadir. Aym rapora gore en ¢ok istismara 3 yasindan

kiiglik cocuklarin ugradigi bulunmugtur. Cocuk istismart ve ihmaline bagl 6liim
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olgulan incelendiginde %38 o&liimin ihmalden, %30’unun fiziksel istismardan,
%29’ unun birden fazla gesit istismar ve ihmalden, %3*iiniin duygusal istismardan ve
%1 kadarinin da cinsel istismardan kaynaklandig: bulunmugtur (49).

2002 yilmda dinyada 53,000 ¢ocuk katledilmigtir. Okul ¢agmdaki ¢ocuklarm
%20-65°1 sozlii veya fiziksel tacize ugramig, 18 yas altindaki 150 milyon kiz, 73
milyon erkek ¢ocuk zorla cinsel iliskiye veya diger cinsel siddete maruz kalmus, 1.8
milyon ¢ocuk fuhus ve pornografiye, 275 milyon ¢ocuk ev halki tarafindan siddete
maruz kalmistir. Yiiz yirmi alt: milyonu tehlikeli isler olmak iizere 218 milyon ¢ocuk
iscilige tabi tutulmustur. Bir milyon iki yiiz bin gocufun da insan ticaretine kurban
oldugu bildirilmektedir (50).

Istismara bagli 6liim nedenleri siklik sirasiyla siit ocuklarinda sarsilmmg
bebek sendromu, kiint travma ve bogulma, 1-4 yag arasinda kiint travma, sarsilmis
bebek sendromu, bogulma ve ihmal, dort yas tizerindeki ¢ocuklarda ise kiint travma,
sarsilmis bebek sendromu, bogulma ve zehirlenmelerdir (51).

Son yillarda istismar ve ihmal vakalarmda asamali bir artis gdzlenmektedir.
Bunun nedeni istismar ve ihmale ugrayan ¢ocuk sayist ve/veya bildirilen vaka

oranindaki artigtir (48).
2.4.1.Cocuk Istismar1 ve Thmalinin Tiirkiye’deki Durumu

(Cocuga kétil muamele, yaygin sosyal bir sorun olarak kabul edilmese de,
toplumumuzda da var olan bir sorundur (29).

Son yillardaki endiistrilesme ve kentlesme stirecine bagli olarak artan gog
hareketi ile gelen ailelerde vasifsiz babanm is bulma olasihginin az olmas: karsisinda
gocuk caligmast 6n plana gikmaktadir. Erken yaglarda ¢alisma yasamina atilan
cocuklar yanlarinda ¢aligtiklan igverenler tarafindan horlanmakta, huirpalanmaktadir
ve hatta bazen kétliye kullamlarak cinsel yonden istismar edilmektedir (29). |

Geleneksel Tirk aile yapisinda da, gocuk egitiminde, ¢ocufa yonelik
hosgortisiizlitk, kizginlik belirten sézler, beddualar ve cocuk dévme, anne babanin en
dogal hakki olarak kabul gérmektedir. Bununla birlikte, aile igi iliskiler tabu olmakta
ve ¢ocuga ydnelik fiziksel, cinsel ve duygusal her tirlii thmal ve érselenme, aile

i¢inde gozlimlenmesi ve gizli kalmasi gereken bir durum olarak gorilmektedir (29).
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Tiirkiye’de ihmal ve istismar ile ilgili ¢caligmalarin baslangici ¢ok yenidir.
Cocuk istismart 40-50 yildan beri sorun olarak kabul edilip gesitli énlemler
gelistirilmis olmasmna karsm, bu konu ilkemizde son yillarda tip ve kamuoyu
gtindemine girmistir. Bu konudaki duyarhligin iilkemizde son yillarda gelismeye
baglamasiyla konunun sorumlulugunu yetmigli yillardan beri tagiyan egitimci ve
hukukgularm yan1 sira hekimler de bu alanda galigmalara baglammslardir (37,52).

Bagbakanlik Aile Kurumu’nun 1995 yilinda yaptig1 “Aile I¢i Siddetin Sebep
ve Sonuglart” isimli caligmada 14 yas grubundaki ¢ocuklarin yaklasik %40’ min anne
ve/veya babalar tarafindan siddete maruz kaldiklari belirlenmistir (10).

Istanbul’da Adli Tip Kurumu Bagkanlig: tarafindan karara baglanmug cocuk
Oliimlerinin ¢ocuk istismart ve ihmali agisindan incelendifi retrospektif bir
aragtirmada, 2000-2002 willann arasinda 216 olgu tespit edildifi gérillmekiedir.
Bunlarm sebepleri incelendiginde 161 olgu ile (%74,5) ihmalin ilk swada, daha
sonra 30 olgu (%13,9) ile fiziksel istismarin ikinci sirada geldigi belirtilmektedir
(53).

Erol ve arkadaslan (54), anne ve babalar tarafindan cocuklara uygulanan
fiziksel istismarin incelenmesinde, 20032004 tarihlerinde anasmifina devam eden
12 6grenci ve anne babalan ile ¢alismig ve %33’iniin ¢ocuklugunda kalic1 izler
tagtyan fiziksel istismara maruz kaldifim ortaya koymustur. Yine bu ¢aligmada
dayagin ¢ocuk egitiminde olumlu bir yere sahip oldugunu ditsiinen velilerin oram ise
%17°dir (54).

Giiler ve arkadaslan tarafindan yapilan bir ¢alismada (55) ise; 150 anneden
%28,7’sinin gocuklarinm isteklerini gdz ardi ettigi, %32,2’sinin hastalik durimunda
hekime bagvurmadifi, %14,7’sinin egitimi ile ilgili okul ile goériismedigi
belirlenmistir. Bu ihmal davramislarina ek olarak, % 53,81 cocuklarma tokat attiim,
% 23,1°1 ise dévdiiklerini sdylemiglerdir.

Yavuz ve arkadaglan (56), lise Ofrencilerinde fiziksel siddetin
degerlendirilmesi ile ilgili bir ¢aligma yapmuslar ve calismada kiz ¢ocuklarinm aile
iginde daha fazla siddete maruz kaldigmi saptammiglardir (56).

Aile iginde siddete ugrayan gocuklarin saldirganhk egilimleri ile ilgi Ayan
(57) tarafindan yapilan bir galigmada ise; Sivas merkez ilgede bulunan 70 ilkogretim

okulunun altmei, yedinci ve sekizinci sinif dgrencileri galismaya ahinmugtir, Bunlarn
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% 46,11 kiz ve % 53,9°u erkek olup, siddete ugradig: belirlenen grencilerin % 54’
annelerinden, % 46°s1 da babalarindan siddet gérmektedir. Ogrencilerin % 32’ si
annesinden, % 27’si ise haftada en az bir kere babasindan dayak yemektedir (57).

Vahip ve Doganavsargil (58) tarafindan yapilan bir ¢aligmada ise psikiyatri
poliklinigine ilk kez bagvuran 100 ardisik evli kadin hasta degerlendirilmis ve aile igi
fiziksel siddet durumu aragtinlnustir. Hastalarin %63%tnde ¢ocuklukta fiziksel
kotiiye kullanim 6ykiisii saptanmis ve %21°1 ¢ocuklugunda fiziksel siddet gormiigtiir.
Cocuklugunda aile i¢ siddete maruz kalanlarin evliliklerinde daha fazla aile igi
siddete maruz kaldiklar: saptanmugtir. Ayrica yapilan ¢alismada aile i¢i siddete maruz
kalanlarm c¢ocuguna daha fazla siddet uyguladifi belirlenmistir. Sonug olarak
cocugun kotitye kullapimu ile ilgili Gi¢ temel soruna dikkat ¢ekilmistir. Birincisi
csinden ya da anne babasindan siddet goren kadinlarin annelik iglevlerinin ve
cocuklari ile iligkilerinin bozulmasi, ikincisi gocugun siddet gérme riskinin artmasi,
tiglinclisii gocugun anne baba arasindaki siddete tanitk olmasi sonucu erken ya da geg
psikososyal etkileridir (58).

Ulkemizde kesinlesen ve resmiyet kazanan istismar olgularmn sikligi ve
dagilimu ile ilgili herhangi bir veri yoktur. Dolayisiyla sistemli bir karsilastirma
olanag bulunmamaktadir. Cocukluk ¢agnda istismar ve ihmal yasantilarinin
yayginlifina iligkin toplumsal tarama c¢ahgmalarmin da sayisi azdir (59). Olaym
belirlenmesinin zorlugu ve rapor edilmesindeki yetersizlikler bu sonuglarin gergegin

¢ok altinda oldugunu distindtirmektedir (59,60).

2.5. Cocuk Istismar1 ve Thmalinin Tanimi ve Kapsam

“Cocuk istismar1 ve ihmali” genel bashigi altinda yapilan ilk tammlardan
birisi 1970’te Hellnes isimli bir arastirmaci tarafindan, ¢ocukla bakicis: arasinda,
¢ocugun fiziksel veya gelisimsel durumuna yansiyan, kaza sonucu ortaya ¢ikmayan,
etkilesim ya da etkilesim eksikligi olarak yapilan tammlamadir (61).

Konu ile ilgili olarak bilimsel gevrelerin dikkati &zellikle Henry Kempe
(1962) tarafindan ortaya gikarilan “Hirpalanmis Cocuk Sendromu” (Battered Child
Syndrome) tanist ile gekilmigtir (62,63).
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1972 yilinda ise Helfher, Kempe ile birlikte, tamimda bazt degisiklikler
yaparak, gocuk istismari ve ihmali tammmi “Cocuk istismari ve ihmali, anne
babalarin veya ¢ocuktan sorumlu kigilerin giristigi veya yerine getirmeyi ihmal ettigi
eylemler sonucunda gocuklarin kaza digi hasara ugramasidir” seklinde yapmugtir
(64).

Felthous isimli bir aragtirmact da daha net kavramlar {izerinde durarak ¢ocuk
istismarim gocugu kasithh olarak dislamak, incitmek ve zarar vermek amaciyla,
dogrudan cocugun bakinu ile yitkiimlii birey tarafindan fiziksel gii¢ kullanarak ¢ok
hafiften baglayarak 6ldiiriicii olabilen fiziksel yaralanmaya sebebiyet verilmesi olarak
tarif etmistir (653).

Korbin (66) ise bir davramgin gocuk istismari olarak deferlendirilmesi
agamasinda kiiltiirel farkhiliklarin énemli oldugunu vurgulamigtir,

Degisik toplumlarda istismann farkl algilanmasi, hangi davramigin istismar
hangisinin olmadig gibi bir problemi de birlikte getirmesi sonucu bunu ¢dzebilmek
amactyla uzman gériistine ihtiyag oldugu diigiiniilerek 1980 yilinda Garbarino ve
Gilliam, uzman goriisii boyutunn da tanima ekleyerek bdyle bir istismar ve ihmal
taninu getirmislerdir (67).

Cocuk istismar1 ve ihmali konusunda en sik rastlanilan goriiglerden birisi
tilkeden iilkeye degisen algilama farkliliklan yani degisik tilkelerdeki kiiltiirler arasi
farkliliklardir. Farkli kiilturlerde o kiiltiiriin ¢ocukla ilgili degerlerinden veya yaygin
olarak kabul edilen ve uygulanan disiplin yontemlerinden kaynaklanan sorunlar
nedeniyle gocuk istismarini evrensel bir bigimde tamimlamak oldukea giigtiir (33).

Istismar tanimma kiiltiirel boyut ilk kez 1975 yilinda Parke ve Colimer
tarafindan atilmigtr (68).

Tiirkgede “Istismar” karsihigi olarak Tiirk Dil Kurumu sézliigiinde; birinin
niyetini kotiiye kullanma, sémiirme seklinde tanimlanmaktadir. Thmal ise; gereken
ilgiyi gdstermeme, boglama, savsaklama, énem vermeme olarak tamimlanmaktadir
(69).

Ingilizcede “Child Abuse and Neglect” karsihgi olarak Tiirkce’de farklt
sdzciikler kullanilmakla birlikte “Cocuk Istismari ve Thmali” daha sik kullanilan
kelimelerdir. “Abuse” yerine ise orselenme, ezim, kétii muamele veya istismar

kelimeleri kullanilmaktadir (70).
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Cetin ve arkadaglann (71) cocuk thmal ve istismarini; anne, baba veya
¢ocufun bakinu ve saghifinm korunmasindan sorumlu kisilerin giristigi veya
girismeyi ihmal ettifi eylemler sonucunda gocugun her tiivlii fiziksel, ruhsal, cinsel
veya sosyal agidan zarar gérmesi, saghk ve giivenligin tehlikeye girmesi olarak
tanimlamuslardir (71).

Polat’a (72) gore, “0-18 yas grubundaki ¢ocugun kendisine bakmakla
ytikiimli kisi veya kigiler tarafindan zarar verici olan, kaza dis1 ve onlenebilir bir
davranisa maruz kalmas1” ¢ocuk istismaridir. Bunun gocugun fiziksel, psikososyal
gelisimini engelleyen, gerceklestigi toplumun kiiltiir degerleri disinda kalan ve
uzman tarafindan da istismar olarak kabul edilen bir davranis olmasi gerekmekiedir
(72).

Cocuk istismarinda temel faktor, insan eyleminden kaynaklanan bir olaya
bagli meydana gelmesi gerektigidir. Cocuga zarar veren deprem, sel gibi afetler ya
da hastaliklar o ylzden kapsam dismdadir. Eylemin zarar verici olmasindan ote
yasaklanmig olmas1 &nemlidir. Onlenebilirlik de ¢ok 6nemli bir boyutunu

olugturmaktadir (73).
Cocuk istismarmnin boyutlarini séyle degerlendirebiliriz:

Kasulilik: Cocuk istismarma yol acan insan eylemleri, yapilis ve oluslarina gére
farkliliklar gosterir. Temel kriter kasit 6gesidir. Kasit, bu eylemlerin ¢ocuga aci
verme, incitme ya da zarar verme amacmi tagimast bigiminde derecelendirilir (73).
Toplumsal onaylama-toplumsal elestiri: Cocuk istismarnm ilgilendiren eylemler
genel olarak toplumdan topluma, yb6resel standart ve normlara gére degisiklik
gosterebilmektedir. Omegin bazi ilkel kabile topluluklarnda, cocukluktan erigkinlige
geeisin bir gostergesi olarak yiizde ya da govdede yara izi olusturma son derece
onemli olabilir ve bu izleri olugturmay: ihmal eden ana babalar istismarci ve
ihmalkar olarak damgalanabilir (73).

Cocuk istismar1 ¢ok genis perspektifte ele alinmast zorunlu bir konudur.
Istismar degisik disiplinler igerisinde degerlendirilen ve multidisipliner ¢aligilan bir
konudur. Istismarin medikal, hukuksal, psikolojik ve sosyolojik boyutlan kenunun

temel taglarmi olusturan boyutlardir (74).
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Amerika ve Ingiltere'deki gocuk istismarn tammlarinda cocuk ile ebeveyn
arasindaki veya aile igindeki iliskilere odaklamlmasina karsm, Gill (75) ¢ocuk
istismarim1  sosyal bir problem olarak degerlendirmektedir. K&ti ev kosullar,
ckonomik sikintilar ve giivenlifin olmamas: istismar olarak degerlendirilmektedir
(75).

Diinya Saglik Orgiitii gocuk istismart ve ihmalinin tanimim séyle yapmgtir:
Anne, baba veya bakici gibi bir erigkin tarafindan ya da toplum veya devlet
tarafindan bilerek ya da bilmeyerek gocuga yoneltilen, toplumsal kurallar ve
profesyonel kisilerce uygunsuz ya da hasar verici olarak nitelendirilen, gocugun
gelisimini engelleyen ya da kisitlayan eylem ve eylemsizliklerin tiimiidiir. Bu eylem
va da eylemsizliklerin sonucu olarak ¢ocugun fiziksel, ruhsal, cinsel ya da sosyal
agidan zarar gormesi, saglik ve glivenliginin tehlikeye girmesi s6z konusudur (44,
74).

Istismar olgularinin sonuglar1 ceza amaciyla cocugun kalcasina atilan ufak bir
tokat ya da cimdigin neden oldugu bir ekimozdan, psikotik bir anne baba ya da
bakimimdan sorumlu olan bir birey tarafindan sldiiriilmesine kadar uzanabilir. Sonug
olarak aile icinde gocufa karst kot tutum uygulanmast (istismar olgusu) ya da
bilin¢li ya da bilingsiz olarak ¢ocuga hakettifi bakimin ve ilginin gosterilmemesi
(ihmal olgusu) sonucunda ¢ocugun normal biiyiime ve gelisimini tamamlayamamasi
ile iyilik durumu diginda olmast ve cinsel agidan sémiiriilmesi de istismar ve ihmal
olarak tanimlanabilir (76).

Cocuk ihmal ve istismanni agiklamaya yénelik ¢esitli kuramlar da
tanimlanmigtir. Bunlar: '

a) Psikiyatrik Model,

b) Sosyolojik Model,

¢) Sosyal-Durumsal Model,

d) Sosyal-Etkilesimsel Model’ dir.

Psikiyatrik Modelde, ebeveynlerin kisilik dzellikleri tizerinde durulmustur.

Sosyolojik Modele gére ihmal ve istismarmn nedenleri 3 sekilde
belirlenmisgtir:

1. Toplumsal degerler,

ii. Orgiitler,
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iii. Kiiltiir ve aile kurumu.

Sosyal-Durumsal Modele gére istismar ve ihmalin gériilme sikliginin altinda
birey ile ¢evre etkilesimi yatmaktadir. Bireyin maruz kaldif1 istismar ve ihmal ne
kadar fazla ise ve ¢evre de buna da yatkin ise; istismar edilen birey de istismar etme
davramigina o kadar yatkin olacaktir.

Sosyal-Etkilesimsel modelde, istismar davraniginn sadece anne babaya
iligkin etmenlerin bir sonucu olmadifi, ebeveynlerin gocuklanyla geligtirdikleri

etkilesim ile de baglantilt oldugu belirtilmektedir (77).
2.6. Cocuk Istismarinin ve Thmalinin Smiflandirilmasi

Cocuk istismar fiziksel, cinsel, duygusal ve ekonomik istismar olarak; ¢ocuk
ithmali ise fiziksel, duygusal, cinsel, tibbi ihmal ve egitim thmali olarak ayrilmaktadir
(44,78).

2.6.1. Fiziksel Istismar

Fiziksel istismar en genig tanimla "¢ocugun kaza dist yaralanmasi1" seklinde
tanimlanabilir. En sik rastlamilan sekli ¢ocuun doviilmesidir, Kaza disi ve
Onlenebilir davramislar sonucunda, ¢ocugun fiziksel zarar gdrmesidir. Gelismis
tilkelerde en sik bildirilen istismar bigimidir (79).

Fiziksel istismar uygulama sekillerine gore iki baglik altinda incelenmektedir:

Aletsiz Saldirilar: Bir alet kullamlmadan gocukta lezyonlarim meydana geldigi
istismar tipidir. Tokat, yumruk, itip-kakma, tekmeleme, sarsma, 1suma ve
¢imdikleme gibi olaylari kapsamaktadir (76).

Aletli Saldyilar: TIstismarm bir alet kullamlarak ¢ocukta cesitli lezyonlarin
olusturuldugu olgular: kapsamaktadir. Kullanilan araglar genellikle kemer, herhangi
bir ev esyas1 (tava, telefon, vb.), hortum, sigara, ttii, sicak su ve sicak yiyeceklerdir
(76).

Fiziksel istismarin, fiziksel travmanin yam sira, psikolojik ve sosyal
travmalarla da sonuglandift ve cocugun kisilik gelisimini engelleyerek kisilik
bozukluklarina kaynaklik ettigi bildirilmigtir (39,80).
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Fiziksel istismar klinik olarak en ¢ok deri, iskelet ve merkezi sinir
sistemindeki lezyonlar ve bulgularla ortaya c¢ikar. Genellikle fiziksel istismar
olaylarinda sik rastlamlan hikaye, diisme ya da kiiciik kazalardir, Bu duruma
kardesinin sebep oldugu da sik olarak rastlanilan ifadelerdendir. Saglik ¢alisanlari
i¢in ¢cocugun gelisim stireglerinin bilinmesi fiziksel istismar olgularinin atlanmamasi
agisidan ¢ok dnem tagimaktadir. Cocugun motor gelisimini bilen bir saglik ekibi
¢ocugun heniiz kendi kendine dénmeyi 6grenemeden yataktan diisemeyecegini veya
heniiz emeklemeyen bir ¢ocugun merdivenlerden yuvarlanamayacaZim bilir (81,82).

Cocukta fiziksel istismar dykilerinde oldukea sik rastlanilan ortak 6zellikler
vardir. Bu ozellikler sayesinde tani koymak ve sonuca ulagsmak saglk ekibine
kolaylik saglamaktadir (76).

Fiziksel istismar tanis1 koymada yénlendirici ortak dzellikler sunlardar:

* Tedaviye basvurmada izah edilemeyen gecikme,

» ik geliste verilen ykiiniin sonradan degistirilmesi,

» Tek tek verilen ebeveyn Sykiilerinde farklilik,

* Cocugun yas ve gelisim durumu ile uyum saglamayan oykiisi,

* Cocugun kardesinin su¢landigi yaralanmalar,

» Ebeveynde veya bakicida diigmanca tavirlar (76).

a. Cocuklarda Fiziksel Istismarm Bulgular::

Deri Bulgulari: Fiziksel istismarda yaralanmaya bagl lezyonlar en cok deride
ortaya gtkmaktadir. Siyriklar, ekimozlar, kontiizyonlar ve yamklar goriilebilir (72).
Iskelet Sistemi Bulgular:: Yumusak dokudan sonra en yojun etkilenen sistem
iskelet sistemidir. Iskelet sistemi yaralanmalant gok sayida, kompleks yapida ve
cbkme seklindeyse saglik ekibi iiyeleri bu vakalarda 6zellikle siiphelenmelidir. Uzun
kemik kiriklar istismar vakalarinda en sik gorilen kink tipidir. Kiigitk ¢ocuklarda
humerus kiriklar: istismar diigtindiirmelidir (81).

Santral Sinir Sistemi Bulgulari: 19701erde "sarsilmig bebek sendromu" terimi
ortaya atilmstir, Genellikle 1 yas altindaki ¢ocuklarda goriiliir (25). Yataktan diisme
sonrasinda basit kafa kemigi king goriilme riski ¢ok digiiktiir (%1-2). Bu nedenle

agr yaralanmalarda yataktan dilsme 6ykiisii siiphe ile kargilanmalidir (83).
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Ayrnica fiziksel istismara bagl i¢ organ yaralanmalari da sik goriiliir (84).

Bazi durumlarda ise higbir fiziksel, radyolojik ve oftalmolojik bulgu
olmayabilir. Bu durum &zellikle agiz ve burnun tikanmasi veya bogulma olaylarinda
goriilebilir (73).

Cocuk istisman olgularina zamaninda miidahale edilmedigi zaman, istismara
ugramig ¢ocugun dlilmetil yaralanmalara maruz kalma olasilif1 yiiksektir. En yaygin

6liim nedeni ise kafa travmasidir (85).
b. Sarsilmis Bebek Sendromu

Cocuk istismarinin afir bir formudur. Ilk kez Guthkelch’in 1971 yilinda
basin kamg1 hareketi ile kortikal kdprii venlerindeki yirtilmalar nedeni ile subdural
hematomlar olusabildigini bildirmesinden bir yil sonra pediatrik radyolog Caffey
tarafindan “Whiplash Shaken Infant Sendrom™ olarak tanimlanan bulgular bitiinii
i¢in glinlimiizde “Sarsilmig Bebek Sendromu™ (Shaken Baby Syndrome) terimi daha
yaygm olarak kullamlmaktadir. Bugiin, bagka travmatik bulgularin varhgma
bakilmaksizin, bebegin sarsilmast sonucu olusan biitiin bulgular bu tanima dahil
edilmektedir (76,86).

En sk iki yagm altinda goriliir, ancak beg yasa kadar olabilecegi
bildirilmektedir. Genellikle 15 ayn, szellikle de alt aym altindaki gocuklar kizgin
anne babalan tarafindan giddetlice sallandiklarinda olusur. Itiraf eden faillerle
yapilan goriismelerde elde edilen veri, bu sucun islenmesi igin tetigi ¢eken baglica
etkenin, bebegin durdurulamaz aglamas: oldugudur. Sarsma sirasinda, beyin
kafatasinin icinde ileri geri hareket eder ve kontiizyon, koprii venlerinin yirtilmasi,
subdural hematom ve beyin kanamalar1 gelisebilir. Eslik eden spinal kord travmasi
ve uzun kemik, kosta, torakolomber spindz ¢ikintt kirtklar siktir, Digtan bakildiginda
¢ofu kez goriinir zedelenme yoktur (34,76,86). Subdural hematom %38-100
ofasilikla tabloya eslik eder ve %80 olasilikla iki yanhdir. Cocuk acil servise ani
baslayan solunum sikintisi ile gelir ve aileden hi¢ 6ykil alinamaz. Bebek komada
bulunur veya konviilsiyonlar, kafa i¢i basmg artisi sendromu (KIBAS) bulgular

mevcuttur. Sarsilmis bebek sendromunda mortalite orant %20-25 oranmdadir (76,86)
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c. Olusturulmus Hastalik / Munchausen by Proxy Sendromu-MbPS
(Polle Sendromu)

Agir bir ¢ocuk istismar1 bigimidir. Cocukta fiziksel ve duygusal hasara,
éliime yol acgabilir. Ailenin, 6zellikle de saglik bilgisi olan annenin ¢ocufunda
belirtiler (uydurma, olusturulmus hastalik) yaratarak gocugu tekrarlayan bigimde,
gereksiz tibbi incelemeler ve yogun tibbi bakim ve tedavi ile karg1 kargiya biraktig
klinik tablodur (87).

Polle Sendromu’nun psikodinamigi diger istismar durumlarindan farklilik
gosterir. Cocugun hastalif1 cocuga zarar vermek veya cezalandirmak igin degil, anne

babanm yaranna dikkati gekmek izere kurgulanir (88).
2.6.2. Cinsel Istismar

Cocukluk ¢ag cinsel istismart gocugun hastalanmasina hatta 6limiine kadar
varabilen psikolojik ve fizyolojik etkileri olan ve olumsuz siireci yetiskinlik cagina
kadar uzanabilen siddet turiidiir (89).

Cocuklarda cinsel istismar ilk olarak Ruth ve Henry Kempe (1978) tarafindan
"bagimli ve gelisimsel olarak olgunlagmanus ¢ocuk ve adolesanlarn bilingli olarak
onay vermeye muktedir olﬁladlklarl, biitiiniiyle algilayamadiklar1 veya ailevi rollerle
ilgili sosyal tabulara ters diigen cinsel aktivitelerde taraf olmalan" olarak
tanumlanmastir (90).

Diinya Saglik Orgiiti, cinsel istismart genis kapsamli olarak su sekilde
tanimlamaktadir: Cocugun tamamen kavrayamadidi, rizasinin miimkiin olmayacag,
gelisimsel olarak hazir olmadifs, yasalara aykin veya icinde yasadigi toplumun tabu
gordiigi cinsel bir eylem icine sokulmasidir (44).

Cocuk ve erigkin arasindaki temas ve iligki, o erigkinin veya baska birinin
seksitel stimiilasyonu igin kullamilmussa, ¢ocugun cinsel istismara ugradigi kabul
edilir. Cinsel istismar bir gocugun bir baska ¢ocuk iistiine belirgin bir giicii veya
kontrolii s6z konusuysa ya da bariz bir yag farki varsa da gergeklestirilebilir (91-93).

Bir baska deyisle cinsel istismar erigkin bir kiginin 18 yagindan kiigiik geng ve

¢ocuklar cinsel istek ve ihtiyaglarmmn doyumu icin kullanmasidir (94).
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Finkelhor ve Korbin (95) cinsel istismari, bir eriskin ve cinsel olarak
gelismemis gocuk arasinda erigkinin cinsel haz almasi amaciyla, ¢ocugun zorlanarak,
tehdit edilerek ya da kandirilarak eyleme sokuldugu cinsel temas olarak tanimlar.
Cocugun yasi, glic farki veya erigkin ile olan iligkisinin dogasi1 nedeniyle onam
veremeyecek durumda oldugunu belirtirler (95).

Cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarin yasa gore dagilimlari incelendiginde;
%30'unun 2-5 yasg, %40'1min 6-10 yas, %30unun ise 11 - 17 yag grubunda oldugu
goriilmektedir. Bir bagka deyisle olgularin %70'ini kiigiik yas grubu olugturmaktadir,
[stismara maruz kalan gocuklarda kiz/erkek orani 3' tiir. Yurt i¢i yayinlarda ise;
kiz/erkek orani birbirine yakin bulunmustur. Istismarcilarin %96's1 erkektir ve %801
cocugun tanitdify Dbireylerdir (96). Gliniimiizde cinsel istismarmn her tiirlii
sosyoekonomik ve kiiltirel dizeydeki ailelerde yaganabildigi ve her tiirlii
sosyoekonomik ve kiiltiirel ditzeydeki kigiler tarafindan uygulanabildigi saptanmigtir
(90). |

Cinsel istismar olgulari genellikle;

+ Izole olmus bir ailenin varhg,

* Ekonomik sorunlarmn varligi,

Ailede alkol ya da uyusturucu kullanimi varhig,

* Magdurun 6-8 yaslarinda ve kiz ¢ocugu olmas,

. Aile bireylerinde psikiyatrik bozukluklari olan bireylerin olmasi,

* Yetigkinin geng cinsel partner segmeye egilimli olmasi,

* Annenin hasta olmasi, digarida ¢alisiyor olmasi ya da evi terk etmesi,

» Yetigkinlerin ¢ocukla ayni oday: ya da yatagi paylagmalarnt durumlarinda

goriilmekte olup, yukaridaki maddeler bu durumlardan bazilandir (25,91).
a. Cinsel Istismar Tiirleri

Cinsel istismar kendi iginde 7 grupta incelenmektedir (20,25,91):

1) Temas icermeyen cinsel istismar tiirleri:

i. Cinsel igerikli konugma,

i, Teshircilik (Failin kendi cinsel bolgelerini ¢ocufa gostermesi veya gocujun

oniinde masturbasyon yapmast),
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iii. Voyerizm (Failin acikca veya gizlice cocugu ciplakken, faile cinsel doyum
saglayacak herhangi bir durumdayken gozetlemesi, rontgencilik).

2) Cinsel amach fiziksel temas: G&giis, vajina, penis, aniis gibi cinsel bolgelere
dokunma olarak tanimlanir. Frotaj olarak tamimlanan failin cinsel bolgelerini
magdurun viicuduna siirterek cinsel haz almasi da bu gruba girer.

3) Oral-genital temas: Failin ¢ocugun cinsel organina agiz yoluyla temas etmesi
veya gocugun kendi cinsel organina a1z yoluyla temas etmesini saglamasidir.

4) Interfemoral iliski: Failin penisini ¢gocugun vulvasina veya bacaklarmin arasina
siirtmek yoluyla cinsel haz almast olup penetrasyonun gergeklesmemesi durumudur,
5) Penetrasyon: Dort tip penetrasyon tanimanmugdir. Bunlardan dijital penetrasyon,
parmaklarin vajina veya aniise girmesidir. Objelerle penetrasyonda bir obje kullanir.
Genital penefrasyon penisin bir kismi veya tamamnin vajinaya girmesidir. Anal
penetrasyon ise ayni sekilde antise girilmesidir.

6) Cinsel sémiirii: Cinsel sémiiriide cocugun dogrudan sorumlu kisiyle cinsel temasi
olmayabilir. Genellikle sorumlu kisinin maddi kazang¢ karsilifinda, gocugu cinsellik
igeren birtakim eylemler igerisine sokmasidir. Iki tiirlii cinsel sémiirii bulunmaktadir.
Bunlardan birincisi ¢ocuk pornografisi, digeri ise; ¢ocuk fuhusudur.

Cocuk pornografisi: Cocugun cinsel davramsi ya da organlan {izerinde
odaklanan yazili ve isitsel gerecler de dahil olmak iizere, gocuklarin cinsel istismarim
gostermenin ya da tesvik etmenin her tiirlii yolu olarak tamimlanmaktadir, Cocuk
pornografisinin;

i. Ticari satig amaciyla tliretilen gocuk pornografisi,
ii. Baslangicta satig amaciyla degil, taciz edenin deneyimini kaydetmek i¢in iiretilen
evde yapilnug ¢ocuk pornografisi olarak 2 ana kaynagi bulunmaktadir.

Ozellikle internetin izl bir sekilde yaygmlagmas: ile gerek cocuklarin
pornografik sitelere girigsi gerekse pornografik sitelerde g¢ocuklarn kullanimi
yayginlasmis ve kolaylasmustir (98).

Cocuk fuhusu: Cocuga yonelik cinsel siddete zemin hazirlayan bir durum da
“seks turizmi”dir. 1960’lardan sonra gocuk seks turizminde yedi kat artig oldugu
bildirilmektedir (98).

7) Diger istismar tiirleri ile berabex goriilen cinsel istismar: Yukarida tanimlanan

cinsel eylemlerin disinda, sado-mazogistik eylemlerin uygulammasi, {irinasyon,
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defekasyon, fiziksel kétii muamelenin cinsel bir eylemle birlestirildigi haller, alkol ya
da madde kullamimmmn da cinsel istismarn par¢ast oldugu durumlar sayilabilir
(20,25,91).

b. Cocuklarda Cinsel Istismar Bulgulari

Cocugun cinsel istismara ugradiginin fark edilmesi ¢ofu zaman rastlanti
sonucu olur. Cocuklar ¢ogunlukla bilgi vermek istemezler. Ciinkit korkarlar ve
utanirlar (73). Bunun nedenleri soyle siralanabilir:

1. Erigkinlerle, 6zellikle de bir yabanciyla ya da hep korkutulduklar doktorlarla
konugmaktan ¢ekinirler.

2. Dinlenilmeyeceklerini ve kendilerine inantlmayacagum disiiniirler.

3. Olaylan anlatirlarsa baslarina kétii seyler geleceginden korkarlar. (Taciz edenlerin
¢ogu ¢ocugu kendisine ya da sevdiklerine kétii seyler yapmakla tehdit eder ya da
cocuk bu olaylari engelleyemedigi icin sughuluk duydugundan cezalandirilabilecegini
diigiiniir.)

4. Yalniz kalma korkusu vardir.

5. Cinsel konulan konusmaktan rahatsiz olurlar,

6. Asagilanacaklarmdan korkarlar.

7. Damgalanacaklar diigtintirler.

8. Kelime hazineleri ve gelisim diizeylerine goére olaylari anlama ve anlatma
becerileri yetersizdir.

Cocukta cinsel istismar tanist olduk¢a zordur, ¢linki cinsel istismarin fiziksel
bulgulart dermatolojik, travmatik, infeksiyoz ve konjenital bulgularla kargtinilabilir
(90). Cinsel istismara ugranms cocuklarm gogunda ortak olarak gézlenen ve hekime

cinsel istismar: diisiindiiren fiziksel ve davranigsal bulgular vardir (91). Bunlar:

Fiziksel Bulgular: Fiziksel bulgular arasida;
i. Yiirlime ve oturmada zorluk,

ii. Abdominal, genital ve rektal agn,

iti. Sekonder eniirezis ve enkoprezis,

iv. Genital ya da anal bélgede irritasyon ya da inflamasyon,
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v. A¢iklanamayan tekrarlayan idrar yolu enfeksiyonu, vulvovajinit veya vajinit,
vi. Genital travimay1 gosteren akut bulgular (kanama, laserasyon, ekimoz),

vii. Hymen, aniis ya da vajinada skar olugumu,

viil. Prepupertal veya cinsel olarak inaktif bir gocukta hymen/aniis dilatasyonu,
ix. A1z, vajina ya da aniiste semen bulunmasi,

x. Cinsel yolla bulasan hastaliklar,

xi. Erken pupertal dénemde gebe kalmasi sayilabilir (25).

Davramissal Bulgular: Davranigsal bulgular arasinda ise;
1. Erigkinlerle temastan tirkme,
ii. Evden/ okuldan kagma,
iii. Sosyal iligkilerin diginda kalma,
iv. Erigkinlerden agin ilgi bekleme,
v. Oldiirme fikirleri ve fantezileri,
vi. Yaptif1 cizimler ya da oynadi1 oyunlarda cinsel istismari tanimlama,
vii. Sugluluk ve utang duygusu,
viil. Anksiyete ve depresyon,
ix. Postravmatik stres bozuklugu,
x. Intihar fikirleri,
xi. Uyku bozukluklar1 ve kabuslar,
xii. Somatik gikayetler,
xiii. Yeme bozukluklari,
xiv. Madde kétiiye kullanima,
xv. Fobiler,
xvi. Regresif semptomlarin varlifi (mutizm, infantil davrams, bebek gibi konusma),
xvii. Ogrenme giigliigii,
xviii. Cinsel konularla agir1 ilgilenme, erken cinsel uyanma,
xix. Daha kiigitk cocuklara tecaviiz,
xx. Artmig ve alenen yapilan masturbasyon,
xxi. Fahigelik sayilabilir (25).
Cocugun yagadigi cinsel istismar sonrasi ortaya ¢gikan bu bulgular, ¢ocugun

gordiigii zararm derecesine de baglidir. Cocuga karsi uygulanan cinsel istismar
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sonrasi, ¢ocuktaki zararm derecesini de 4 faktér onemli 6lgiide etkilemektedir.
Bunlar:

1. Cocukla istismarci arasindaki iliskide cinselligin yogunlugu,

ii. Cocugun giiveninin istismare1 tarafindan kullanilmasi,

iii. Cocugun istismarciya karsi acizligini gérmesi,

iv. Istismarci tarafindan dayatilan sir saklamanin gocugu aileden ve ¢evreden izole

etmesi seklinde siralanabilir (98).

c. Aile ici Cinsel Istismar (Ensest)

Kelimenin Latince ash incestus olup, sifat olarak pis, kirlenmis, temiz
olmayan anlamina gelmektedir. Tiirkge’de karsilifi olmayan bu kelime Arapga’da
fiicurla karsilanmaktadir. Osmanlica Tiirkge sozlugiinde fiicur; giinah, zina olarak
karsilik bulmaktadir. Turk Dil Kurumu Sézliigii’nde ise; giinahn her ¢esidi olarak
ifade edilmektedir (62,69).

Bugiin bu terim toplumumuzda “evlenmeleri ahlakga, hukuk¢a ve dince
yasaklannmus (nikah diismeyen), yakin akraba olan kadm ile erkegin cinsel iliskide
bulunmalar1” anlaminda kullamlmaktadir (38).

Ensest binlerce yildan bu yana, bazi istisnalar harig, bir tabu olarak
gorilmiistiir. Sofokles’in Kral Oedipus Tragedyasmnda Oedipus’un istemeden
babasmi &ldiirdiigli sonrada 6z annesi ile evlendigi ve Oedipus’un bu gergegi
ogrendikten sonra gézlerini kor ederek kendisini cezalandirdigi anlatilir (3R).

Yakm iligkilerin kurulmus oldugu ebeveyn baginin ve giivenin olusmus
oldugu kigiler veya ebeveynlerle olan ensest iliski uzun yillar boyunca gérmezlikten
gelinmistir. Klasik ensest iliskisi sadece kan bagina dayanmaktadir. Son yillarda ise
ensestin daha genel bir yaklagimla cinsel istismar olarak degerlendirilmesi ve sadece
cinsel iliski diginda daha genis anlamda cinsel igerikli davramslart da igermesi
gerektigi goriisi agirhik kazanmaktadir (99).

Ensest vakalannin ¢ofu, annelerin ¢ocuklarindaki davramis sorunlart sonucu
¢ocuklarmi bir uzmana gotitrmeleri swrasinda aragtirmalarla ortaya ¢ikmaktadir,

Olaym kurbanlarmin sugluluk, utanma ve diglanma korkular olayin bildirilmesini
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engellemektedir. Bu durum genellikle baska aragtirmalar yapilirken rastlant sonucu
ortaya ¢ikmaktadir (99).

Ensestin sosyo-ekonomik diizeye bagl olarak degisip degismedigi konusunda
ise yeterli veri bulunamarmstir. Ancak yapilan aragtirmalar, aile ici cinsel istismarda
kigilik 6zelliklerinin 6nem kazandigmi géstermektedir (100).

Istanbul mahkemelerine yansiyan olgular iizerinde yapilan bir ¢alismada sugu
isleyen kisilerin %22’sinin 6z baba olduklari, yani ensest sugu isleyen her bes kisiden

birinin, kurbanin 6z babasi oldugu gériilmektedir (101).

Ensestin Olabilecegini Diisiindiiren Belirtiler
Bu belirtiler arasinda
* Alkolik baba varligi,
* Alisilmisin disinda stipheci ya da bagnaz baba varlii,
» Otoriter baba varligy,
* Annenin olmayis1 ya da ailede koruyucu gii¢ olmay1 beceremeyen anne varligi,
* Annenin ev islerini yapan ve anne roliinii oynayan kiz ¢ocugu olmasi,
« Anne babanin bitmis ya da sorunlu cinsel yasantilarmin olmasi,
» Babamin kendi kontroliinii sinirlayan fakttrler; madde bagimhligi, psikopatoloji,
sinirli zeka olmasi,
» Kiigiik kiz gocugunda aniden gelisen bagtan ¢ikarici tavirlarin varlig,
* Cocugun insanlara yakm iligki kurmasima izin verilmemesi,
* Anne babanin yabancilara kars: dilymanca, paronoid tutum igine girmesi,
*» Anne veya babanin ya da her ikisinin ailesinde daha 6nce ensest iligki varlif,
* Babanin puberte doneminde kizina karst asirt kiskanglik g@stermesi sayilabilir
(100).

2.6.3. Duygusal istismar

Cocugun normal duygusal gelisiminde biitiin insanca duygular1 d8renmesi,
duygularim toplumsal yénden kabul edilebilir bir bigimde a¢i3a vurmasi,
engellemelerle bag edebilmesi, kendisi hakkinda olumlu duygulara sahip olabilmest,

sevgisini ifade edebilmesi, duygusal mesajlarini uygun kelimelerle ve hareketlerle
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ifade edebilmesi gereklidir. Cocuklar duygusal istismara ugradiklarinda bu
yetenekleri kazanamazlar (102).

Duygusal istismar ilk kez 1974 yilinda ABD’de “Cocuk Istismarinin
Onlenmesi ve Sagaltim” isimli yasada “mental hasar” terimiyle dikkat cekmistir
(103).

Duygusal istismarmn en genis tanimi ise Diinya Saghk Orgiitii’niin tanin
olup, bu tamma gore duygusal istismar; gocuga gelisimsel olarak uygun destekleyici
bir ¢gevrenin saglanmamasidir. Buna dahil olan durumlar arasinda; birincil baglanma
figiirtiniin sunulmamas:1 ve buna bagh olarak gocugun iginde yasadifi toplumla
uyumlu, potansiyelleri ile ortiigen, tutarh ve biitlinciil, duygusal ve sosyal
yetkinlikleri kazanamamasi da vardir. Cocugun sagligina, fiziksel, zihinsel, manevi,
ahlaki veya sosyal gelisimine zarar veren veya zarar verme ihtimali yitksek eylemlere
maruz kalmasi da duygusal istismar kapsami i¢inde ele ahinmaktadir (44).

Fiziksel ve cinsel istismarla karsifagtirildiginda duygusal istismar toplumlarda
daha yaygin, daha zararli ve ortaya konmasi daha gii¢ bir istismar tiirtidir. Duygusal
istismar, biitlin istismar tiirlerine neden olan bir faktér olarak goriilmektedir.
Dolayisiyla duygusal istismarin onlenmesi diger istismar tiirlerinin énlenmesinde de
bir anahtar rolil oynar (102).

Cocuklar egitim ve Ogrenim gordiikleri okullarda da istismar ve ihmal
olaylariyla karsilagabilirler. Yapilan bir aragtirmada ilké3retim kufumlarmdaki
Ogretmenlerin 6grenciye yoénelik tutum ve davramislan gocuk istismari ve ihmali
acisindan degerlendirilmis ve cocuklarin &nemli bir boliimiiniin  8gretmenleri
tarafindan duygusal istismar ve ihmal ile kars1 karsiya birakildiklarn belirlenmistir
(104).

Duygusal istismarin tamlanmasindaki zorluklar karsisinda, anne-baba ve
hareket odakli kategorik bir smiflama gelistirilmigtir. Buna gére;

*Reddetme: Cocugu ihmal etmek ya da uzak tutmak, kendini degersiz,
istenmeyen, sevilmeyen biri olarak gdrmesine yol agmak. (Cocugun basarilarii
tamimamalar, ¢ocuklan ile etkili konusmamalar, yardim taleplerini reddetmeleri,
kendi degerlerini zorla kabul ettirmeleri, vb.) (92).

*Asafilama: Ebeveynlerin  ¢ocuga deger vermemeleri, koétilemeleri,

saygmhfim distirmeleri, asagilamalann ve utandumalandir. (Cocuda asagilayici
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sozler soylemek, diger kisilerin yaninda utandirmak, kii¢iik diisiirmek, kiigiimsemek,
bagarilarindan memnun olmamak, kardegsleri ve arkadaslart ile karsilagtirmak, vb.)
(92).

*Korkutma: Cocuga sozel olarak saldirma, korkutma, fiziksel veya duygusal
zarar vermek ve tehdit etmek. (Oldtirmekle tehdit etme, azarlama, sik sik ve haksiz
yere cezalandirma, vurma, vb.) (92).

*Yalniz Birakma: Aile disinda sosyal iliskiden mahrum birakma, arkadaslara
izin vermeme, sosyal etkilesim olmadan uzun siire kisith alanda tutma. (Cocugun ev
ve ev diginda sosyal aktivitelere katilmasinin engellenmesi, ¢ocukla konugmayi
reddetme, ¢ocufun davranislarina geri bildirimde bulunmama, vb.) (92).

*Ahlaken Bozma: Cocugun saghksiz sosyallesmesine yol agma, antisosyal
davranmay: Ogretme, toplumsal olarak kabul edilemez ilgiler geligtirmesini
cesaretlendirmek. (Agresif ve uyumsuz davranislart 6gretme ve cesaretlendirme, ilag,
alkol kullamm igin ortam hazirlama, hirsizlik, fuhus gibi antisosyal davranigslar, vb.)
(92).

*Sémiirme: Cocugun kendisine bakmakla yiikiimli kisinin gereksinimlerini
kargilamas: i¢in kullanilmasi. (Cocuga sosyal olarak kabul gdrmeyen dilencilik,
soygun, fuhus yaptirilmasi, okuldan alinarak ¢alistirilmasi, para kazaﬁmas1,
kardeslerine bakmast, gibi sorumluluklarin yiiklenmesi, vb.) (92).

*Gerekli Uyarlma, Duygusal Yamit veya Ulagllabilirligin Olmamasi:
Cocugun sevgiden ve duyarlh bakimdan mahrum olmasi, duygusal ve zihinsel
gelisiminin baskilanmasi, gocugun genellikle thmal edilmesi ya da yok sayilmas.
(Onem vermeme, varligmi kabul etmeme, sorunlarma karsi kayitsiz kalma,
gelisimsel krizlerini inkar etme, vb.) (92).

*Giiven Vermeyen Tutarsiz Bakim: Cocuktan birbirine zit isteklerde
bulunulmasi, ebeveyn destegi veya bakiminin tutarsiz ve giiven vermeyen

niteliklerde olarak belirtilmektedir (92).
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a. Cocuklarda Duygusal Istismar Bulgular

Cocuklardaki duygusal istismarin bulgulart,
* Cocugun fiziksel ve sosyal gelisiminin anlamli derecede geri olmasi,
* Organik temeli clmayan bilyiime ve gelisme geriligi olmast,
+ Anksiyete bulgulari, psikojenik deri dokiintiileri, parmak emme, tik ve stereotipik
hareketlerin varhig,
« Konugma bozuklugu olmasi,
» GOz temasindan kaginma, uyku ve iletisim bozukluklart olmasi,
* Anti-sosyal davraniglar, depresyon, suisidal davramslar, evden/okuldan ka¢ma
girisimleri olmas,
* Suga egilimin olmasi,
* Ailenin beklentilerini tatmin i¢in agin uyumlu, galigkan ve sevimli olma cabasi

olmasi seklinde izlenir (91).
2.6.4. Ekonomik Istismar

Ekonomik istismar, gocugun gelisimini engelleyici, haklarini ihlal edici
islerde ya da digik tcretli ig glicti olarak ¢aligmas1 veya calistinilmasidir. Gelir
dagilimindaki giderek artan adaletsizlik., yayginlagan yoksulluk, kéyden kente hizli
bir sekilde gé¢ ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan toplumsal ve ekonomik sorunlar,
kagak isciligin artmasi, gocuk emeginin ucuz olmast ve igverenin de ucuz ig giiciinii
tercih etmesi sonucunda ¢alisan ya da ¢alisma hayatina itilen ¢ocuk sorunu ortaya

¢ikmaktadir (105).
2.6.5. Cocuk Thmali

Cocuk istismarmun siklikla goriilen bir bagka tipi de ihmaldir. Cocuk ihmali
kavrami son yillarda ayn bir kategori olarak ele alinmaya baglannustir (6).
Cocugun saghgi, fiziksel veya psikolojik gelisimi igin gerekli ihtiya¢larn

karsilanmamasi ¢ocuk ihmali olarak tanimlanmaktadir (6).
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Cocuk ihmali genelde ailenin, ilgili kurumlarn ya da devletin ¢ocu@a kars: en
temel sorumluluklarini yerine getirmemesi seklinde de tamimlanabilir. Cocukla
stirekli alay etme, asagilama, ¢ocuktan kapasitesinin Stesinde agir1 beklenti iginde
olma, asirt koruma, bagiml kilma, agin otorite, ¢ocugun davraniglariyla uyumsuz
afir cezalandirma ve iz birakmasa da yiize siddet uygulama, beslenme, giyim, tibbi
gereksinimler, duygusal ihtiyaglar veya optimal yasam kosullan igin gerekli ilgiyi
gostermeme gibi eylemler ¢ocuk ihmali kapsaminda degerlendirilmektedir. Bunun
yani sira, ¢ocugu terk etme, gocugun iletisim ¢abasina tepkisiz kalma da eylemsizlik
bigimindeki duygusal cocuk ihmal ve istismari olarak tanimlanmakta ve bu tiir ihmal
davraniglar ¢ocuklar iizerinde olumsuz etkilere neden olmaktadir (6).

Cocugun temel gereksinimleri baglica 6 grupta toplanmaktadir (106):

Dokunulma: Cocuga karsy ilgi gostererek geri iletimin verildigi, tutma,
kucaklama, yiireklendirme, 6vme ve ona sicaklik gosterilmesinin uygulanmasi
gereklidir.

Giiven: Cocugun saghiyla ilgilenme, yeterli dilzeyde yiyecek ve giyecek
verme, onu tehlikeli durumlardan korumay: kapsamaktadir.

Diizen ve Yapi: Cocuga yoén verme, O6mek alma, yapabilecegi ve
yapamayacagl davramglarin simrlarini belirtme, tutarli hareket étme,

Sosyallesme: Cocugun duygularim oldugu gibi tammlama, onu yansitma, ona
zaman ayirmak, dig dﬂﬁya ile arasinda koprii gérevini gormek, 6zdesim kurabilecegi
bir kigi olmak,

Uyarima: Oyun yoluyla ve gocugun diinyasina girerek degisik olaylarda aci,
haz, nege, heyecan gibi duygularini uyarma,

Kendini degerli gorme: Cocugu bir birey olarak gérerek ona deger verildigini
hissettirecek davranislarin gosterilmesidir (106).

Ihmal ve istismar birbirinden bagimsiz olarak ortaya gikan olgular degildir.
Bu iki olgunun etkileri de kolaylikla birbirinden aymt edilemez, ancak; istismar
edilmis gocuklar thmal edilmis ¢ocuklardan daha agresiftirler. Thmal edilmis
gocuklar ise; depresyon ve duygusal yoksunluk belirtileri gésterirler (107).

Thmal istismarin tersine belirgin simrlart olan bir sendrom degildir. ihmal ve
istismar birbirinden aymwan en temel nokta istismarin aktif, ihmalin pasif bir olgu

olmasidir. thmalin belirti ve bulgulari, yasal tanmu daha belirsizdir (118).
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Thmal, fiziksel istismardan daha sik goriiliir ve cocuk oliimlerinin temel
nedenleri arastirildifinda azimsanmayacak denli sik oldugn gézlenmektedir (109).

Cocuk ihmali, gocuklara yapilan diger tiirdeki istismar gekillerinden daha ¢ok
sayida ¢ocugu ilgilendiren bir konudur. Diger tiim istismar oram %44 iken, ihmal
olgular1 %58'dir. Thmal edilen bu ¢ocuklarin 6liim nedenleri ¢ocugun fiziksel ve

duygusal gereksinimlerinin kargilanmamas: ile ilgilidir (110).
a. Cocuklarda ihmalin Bulgular

Cocuk ihmalinin zararl: etkisi tip, siddet ve uzunlufuna gére degisir. [hmal

bulgularing iki grupta inceleyebiliriz (111):

a) Dolaysiz belirtiler

b) Dolayli belirtiler

a) Dolaysiz belirtiler: Kiigiik gocuklarda bakimin yeterli olmadigmi gosteren
belirtileri igerir. Ornegin; temiz olmamaktan kaynaklanan pisikler, kirli ve uygunsuz
giyecekler ile temizlik eksikliZi, beslenmenin yetersiz goriildiigii zayif ve solgun
goriiniim, vb.

b) Dolayh belirtiler: Biiylime geriligi, gelisim noksanlig1 ve davrams bozukluklari
olarak siniflandirlir.

Biiyziime: Organik nedeni olmayan bilylime geriligi, fiziksel ihmalin en somut
gostergesidir. Cocukla yeterince iletigim kurulamamig olmasi, beslenmesinin
unutulmasi ve ilgisizlik baslica nedenler olarak goriilmektedir (111).

Geligim: 1hmal olgusunun yasandig1 ailelerde ¢ocugun gelisim eksikliginin
temel nedeni uyanlma eksikliginden kaynaklanmaktadir. Bu yoksunlugun iist
diizeyde oldugu ortamlarda bityilyen g¢ocuklarda bebeklerin dogumda normal
olduklar: halde daha sonra gelisim geriligi gosterdigi gérulmektedir (111).

Davranrg: Thmal edilmis gocuklarm ilgiyi tizerlerine toplamak igin antisosyal
davraniglara y6neldikleri baz1 arastirmacilar tarafindan ortaya konmugtur. Bu tip
ortamlarda yetisen ¢ocuklarin 6z benlik sayglarmmn disiik oldufu ve genelde
cevrelerine diismanca davrandiklart gérilmektedir. Saldirgan tavir icinde olabilirler.

Bu tip ¢ocuklarin g¢esitli psikosomatik belirtileri de goésterdigi, drnegin; okuldan
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kagma, eniirezis, enkoprezis, tekrarlanan karin agrilan gorilmesine karsin, bu
bulgularin kesin tam kriterleri olamadigt unutulmamalidir (111).

Ihmale ugranmus cocuklardaki en temel gosterge okul oncesi gocuklardaki
konugma geriligidir. Thmal eden annelerin cocuklara yeterince sézel uyaran
saglamamasi nedeniyle ortaya ¢ikan bu durumun bebegin sézel iletisim becerileri
kazanmasin énledigi goriilmektedir (112).

Cocuk ihmali fiziksel, duygusal, cinsel, tibbi ihmal ve egitim ihmali olarak
ayrilmaktadir (44,78).

b. Fiziksel Ihmal

Cocugun beslenme, barinma, giyinme gibi temel gereksinimlerini
kargilamada yoksunluk veya yetersizlik fiziksel ihmal olarak tanimlanir (78,91).
Fiziksel istismar da kendi i¢inde gruplara aynlmaktadir. Bunlar;

a) Yetersiz Beslenme: Beslenmenin ihmali sonucu g¢ocugun bilyiime hizinin
beklenenden az olmasidir. Cocukta efer geligim geriligini agiklayacak organik bir
neden yoksa ihmal akla gelmelidir (78).

b) Uygun Olmayan Giysiler: Cocugun fizerine ¢ok biiyik va da kiigiik giysiler
giydirilmesi, mevsime uygun olmayan big¢imde dolastinlmast  ihmali
diigtindirmelidir. Ancak ekonomik nedenlerle ve diger thmal bulgulan ile birlikte
degerlendirilmelidir (78).

¢) Yetersiz Temizlik: Thmale ugrayan cocuklarda sik gériilen bir bulguda, ¢ocugun
kendisinin ve giysilerinin kirli olmasi, ¢ocugun kétit kokmasidir (78).

d) Yetersiz Ev Kogsullari: Kot ev kosullart diger ihmal bulgular ile birlikte
degerlendirilmelidir (78).

e) Kazalara Kars: Onlem Alinmamasi: Kiigiik bir gocugu motorlu bir tagitta yalmz
birakmak, ilag, ates ve zehirli maddeleri gocuklarin kolayca ulasabilecegi yerlere
koymak gibi davraniglari kapsar (78).

) Intrauterin Ihmal: Hentiz dogmamus bebegin ihmali olarak degerlendirilen bu
ihmal tliriinde annenin gebelik siiresi i¢inde ilag, alkol, sigara gibi zararli maddeler
kullanmasi, yetersiz beslenmesi, dogum oncesi gerekli tibbi bakim almamasidir

(78).
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c. Duygusal ihmal

Cocuga sevgi ve ilgi gosterilmemesi, §zellikle ergenlik yillarinda destek ve
denetimden yoksun birakilmas: olarak tammlanmaktadir. Bu anne ve babalar
gocugun duygusal gereksinimlerine kargi kayitsizdir. Cocugu duygusal olarak
reddedebilir, yok sayabilirler. Yeterli gozetim olmadifinda, ¢ocuk tehlikeli kigilere

ve davramslara yonelebilir (78). Duygusal ihmalde, en ¢ok sézlii istismar yapilir

on.
d. Cinsel Thmal

Cinsel ithmal ¢ocuga, insanlann gecirdigi cinsel gelisim evreleri hakkmda
yeterli cinsel egitimin verilmemesi olarak ele alinmaktadir (91).

Aile iginde egitimin 0--6 yastaki 6nemi bityiiktiir, Bu dénemde gocugun cinsel
kimligine yonelik uygun davraniglar sergilemek, cinsiyetine uygun giydirilmesi,
oyuncaklar alimmasmim yani sira, bu yas ve ilerleyen dénemlerde ¢ocugun cinsel
konulardaki sorularma yénelik yasina uygun sekilde cevap verilmesi de dnemlidir

(91).

e. Egitim Thmali

Egitimin ihmali cocufun egitiminin bir sekilde ihmal edilmesi, ilgisiz
kalmmasidir ve bu baglik altinda yer alan ihmal tipi incelendiginde asagida 6zetlenen
alt gruplara ulagilmaktadir (113).

a) Stiregen okul kackinligma izin vermek, g6z yummak, egitim alaninda
¢ocugun ihmalidir. Ayda 5 glinden fazla tekrarlayici okul devamsizligt olmas: ve
ailenin bu duruma izin vermesi olarak da tamimlanabilir,

b) Caligtirma, kardes baktirma gibi nedenlerle okul yasi gelmis bir ¢ocugu okula
kaydettirmemek de sik goriilen bir bagka ihmal tipidir,

c) Ogrenme giiglikleri, zihinsel kapasitede simrlilik gibi nedenlerle ézel egitime
gereksinimi olan bir cocuBun bu ihtiyacinin reddedilmesi ya da egitimin

stirdiriilmesi egitim alanindaki bir ihmaldir (113).
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f. Tibbi Thmal

Hekimlerin en sik olarak dikkatini ¢geken thmal tiirtidiir. Ailenin hekimin tibbi
tnerilerine uymamasi, ya da hastalanan cocugu saghk kurulusuna gec getirmesi
biciminde goriilebilir (78).

Nedenleri arasinda cehalet, ekonomik sikintilar, hastanin saglhk kurulusuna
ulagiminin ¢ok zor olmasi, sosyal giivence olmamast, verilen tedavinin iyi
anlasilmanmig olmas: ya da tedavinin aileye ¢ok zor gelmis olmasi gibi etmenler
sayilabilir (78).

2.7. Cocuk Thmali ve istismarmda Rol Oynayan Risk Faktorleri

Cocuk istismari, kisisel, ailesel ve sosyal risk faktorlerinin karmagik
iligkilerinden sonuglanmaktadir (114).
Cocuk istismarmma yonelik onemli faktdrler 4 grup altinda toplanmigtir.

Bunlar; birey, aile, toplum ve daha genis toplumsal ve kiiltiirel degerlerdir (1135).
2.7.1. Aileden Kaynaklanan Nedenler

Son ¢eyrek yiizyil i¢indeki ¢ocuk psikolojisine iligkin arastirmalar, gocugun
yvasaminin baglangicmdaki ebeveyn tutumlarinin ve ¢ocuga verilen egitimin onun ruh
saghg1 agisindan tagidig 6nemi ortaya koymaktadir (116).

Cocuklarin istismar1 ve ihmali tizerinde yapilan sosyolojik ve psikolojik
calismalar ¢ocuga kotli muamelede ailelerin énemli rol oynadii gergegini ortaya
koymaktadir. Cocugun davramsglarinin ailenin gocufa karsi olan tutumunu
ctkileyecegi gibi, ailenin g¢ocuga karsi tutumlarinda da ¢ocugun davranissal
ozelliginde rol oynayici etken olacaktir (117).

Anne ve babamn kii¢iik yasta evlenmis olmasi ve erken yasta ¢ocuk sahibi
olmalar1 o gocugun istismar ve thmale ugramadaki riskini artirir. Cocuklarin istismar
eden anneler geng yasta, sik araliklarla dogum yapmis, yeteri kadar dogum &ncesi
bakim almamig, bliyitk olasilikla 6lii dogum yapms veya cocuklarmm diistirmis

annelerdir (102). Yapilan c¢alismalarda gen¢ ve olgunlagmamis ebeveynlerin
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cocuklarim istismar etme agisindan riskli olduklan, genellikle ¢ocuga gerekli
duygusal ve fiziksel destefi saglayamadiklari ve ¢ocufun kapasitesine uygun
olmayan beklentilerinin oldugunu bildirmektedir (118). Steir ve arkadaglart (119),
kiigiik yasta ¢cocuk sahibi olan annelerin ¢ocuklarinda ihmal ve istismar oranim iki
kat fazla bulmustur.

Anne ve babalarin g¢ocuklarina uyguladiklar1 disiplin yontemleri sosyo-
ekonomik diizeylere gore farklilagmaktadir. Diisitk sosyo-ekonomik dizeydeki
aileler daha sert ceza, fiziksel ceza, alay etme, kiigiimseme, azarlama, bagirma,
haklarindan yoksun birakma gibi cezalann kullanirken, orta ve yiiksck sosyo-
ckonomik dtizeydeki aileler ise, daha ¢ok hayal kirikhigi gdsterme, suclama gibi
psikolojik disiplin tekniklerini kullanmaktadir (120).

Anne-babanin saldirgan olmasi, alkol, uyusturucu veya ilag bagimhst olmas:
da ¢ocuk istismar1 ve ihmalinin nedenlerinden biridir. Alkol bagimlisi babalarn
gocuklarina fiziksel siddet uygulama oranlar fazlayken, uyusturucu bagimlisi
babalarin ise cinsel istismar uygulama oranlan yitksek bulunmusgtur (102).

Cocukluklarinda ebeveynleri tarafindan istismar ve ihmale maruz birakilan
veya ebeveynlerinin birbirlerine yonelik siddet davramiglarim siklikla gozlemis olan
yetigkinler, kendi ailelerinde de ¢ocuklarina kars: siddete bagvurmaktadirlar (121).

Ailedeki cocuk sayismma goére de, ¢ocuk istismar ve ihmali farklilik
gostermektedir. Genellikle aile cocuk sayisinin artmasi ile siddet arasmda dogru
orantili bir iligki bulunmaktadir. Ancak bu iliskinin yine diistik sosyo-ekonomik
diizeydeki ailelerde daha belirgin oldugu sdylenebilir (121).

Aile tiplerine gére g¢ocuklardaki istismar durumu incelendiginde, genis ve
¢ekirdek aile tipleri arasinda 6nemli farklihklar oldugu, genis ailelerde cocugun daha
¢ok istismar edildigi sonucuna varilmistir (122).

Esler aras1 siddetli gegimsizlik ve evlilikle ilgili ciddi sorunlarin olmasi da
gocuk istismar1 ve ihmaline neden olur (123). Ozellikle esleri tarafindan déviilen
kadmlarin gocuklarini yetistirirken siddete daha fazla bagvurduklan bulunmustur
(102).

Baz1 ebeveynlerin ¢ocuklarindan gergek disi beklentileri vardir. Ailenin
¢ocuktan beklentileri gocugun geligimi, davranislan ve duygusal tepkileri konusunda

olabilmektedir. Cocuga kars1 siddet kullanan anne babalarin genellikle ¢ocuk ile
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yetiskin arasindaki farki da aymt edemedikleri bilinmektedir. Cocugu gelisim
slirecine gére degerlendirememekte ve ondan yetigskin davramslan beklemektedirler.
Cocuk anne babasinin beklentilerini kagmilmaz olarak karsilayamadifinda anne-baba

buna kizar ve sik sik gocugu cezalandirma yontemine bagvurur (27).
2.7.2. Cocuktan Kaynaklanan Nedenler

Cocugun davrams modellerinin istismant kolaylastiricr etken olabilecedi
goriilmektedir. Ozellikle de aile iginde cocupun bazi davramslari ebeveynlerin
yikiintin artmas1 i¢in kolaylastiric1 faktdrler olarak dikkati ¢ekmektedir (124).
Omegin; gocugun beklenmedik ve istenmedik bir zamanda dogmasi, gayrimesru
olmasi gibi durumlarda anne babanin ¢ocugu istismar ettigi goriilmektedir (120).

Dogum sonrasi patolojik anne-bebek baglilifinda bebegin prematiire olmas,
ozel bakim gerektiren bebek olmasi, cinsiyetinin beklenenden farkli olmasi da
onemli yer tutar. Cocufun prematiirite, konjenital anomali, diisik dogum agirhii
veya kronik hastalik nedeniyle yagsaminmn ilk haftalarinda ebeveynden ayrilmasi da
ebeveyn ve cocuk arasindaki normal baglilik siirecini etkiler (62).

Cocugun zihinsel anomali, davrams bozuklugu veya kronik hastalik tanisinin
olmas1 durumlar1 da ebeveynlerde ek strese neden olur ki, bu da istismar igin ayrica
risk faktorii olugturur (114,118). Bu cocuklar daha cok ilgi, sevgi ve sabir isterler.
Ozellikle agir1 hareketli, konugma giicliiii ceken ya da ailesinin beklentilerine uygun
olarak dogmayan, kiiltiir ve aile tarafindan onaylanmayan o6zelliklere sahip ¢ocuklar

istismar icin hedef olabilirler (102).
2.7.3. Cevreden Kaynaklanan Nedenler

Amne ve babanin kisith bir sosyal ¢evre iginde bulunmalar ve gevreyle
uyumsuzluk i¢inde olmalarinin da istismar ve thmali artirici etkisi bulunmaktadir.
Diger yandan ailenin toplumdan tamamuyla izole olmast durumu da ¢ocuga yénelik
siddeti etkilemektedir (121).

Endiistrilesme ve kentlesme siireci ailenin ataerkil aile yapisindan ¢ekirdek

aile yapisima gegmesi ile anne-babaya ¢ocuk bakim, yetistirilmesi ve diger konularda
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sosyal destegin azalmasi ailede stres yaratarak cocuk istismar ve ihmali olasiliZim
artirmaktadir (5,62)

(Cocuk istismar ve ihmalinde kiiltirel degerlerde 6nemli yer tutar. Cocuklara
bakmamn kiiltiirlerde farkhi gekilleri ve tanimlar oldugundan, istismar ve ihmalin
tanimina gére o kiltiirde nelerin kabul edilebilir, nelerin istismara yonelik oldugu
tespit edilmelidir. Kultiirel olarak kabul edilen uygulamalar istisman artirdiklarinda
ve belli baz1 standartlari ihmal ettiklerinde, yerel standartlar onaylasin ya da

onaylamasin, istismar ortaya cikmig olarak kabul edilir (125).
2.8. Coocuk Istismart ve Ihmalinin Onlenmesi

Cocuk istismarini 6nleme, hitkiimet ve gok ¢esitli kurumlarin igin i¢ine girdigi
karmasik ve hassas bir konudur. Daha olumlu bir g¢ocuk ebeveyn etkilesimi ile
sonuglanacak erken miidahalenin, risk altinda bulunan gocuklar ve toplum agisindan
cok onemli yararlart oldugu bilinmektedir (126).

Cocuk istismarimm ¢nlenmesi konusunda yapilacaklar, hem alanlarina hem de
eylemlerine gore iki farkli grupta degerlendirilmelidir, Oncelikle evde, okulda,
toplumsal diizeyde ve hitkiimet ya da karar vericiler diizeyinde yapilacaklari
degerlendirmek 6nemlidir. Diger taraftan yapilacak eylemleri degerlendirmek
gerckmektedir. Bunlarin basinda da egitim gelmektedir. Hem bu konuda caligan
profesyonellere yonelik egitim, hem de toplum egitimi yapilmalidir (73).

Onleme calismalarmm temelini toplum egitimi olugturacaktir. Ciinkii
ebeveynler basta olmak (lizere toplumun tiim bireylerine yonelik yapilacak
bilgilendirme ilk adimi olugturacaktir. Konu hakkinda bilgilenen kisi, béyle bir
problem varligindan haberdar oldugunda, hem kendini hem de ¢evresini
degerlendirme sansma sahip olacakti. Bu farkindalik, duyarliik boyutunu
olusturacaktir. Duyarlilifin bir sonraki zinciri problemin ¢6ziimii i¢in aktif olmaktir.
Aktiftik boyutu toplumsal diizeyde yayginlastifinda ise; ayn1 goriisii paylasan kisiler
aym ¢ati altinda bir araya gelerek sivil hareket baslatabilir ve tabandan olusan bir
eylemin temsilcileri olurlar (73).

Bir¢ok {ilkede, onleme caligmalart hala temel olarak {igiinciil &nleme

odaklidir. Cocuklara ve ailelerine, ancak bir istismar olayr yasanmis olmasi
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durumunda kaynaklarm biiytk bir kismu saglanmaktadir. Ailelerin problemlerin
boyutlar1 daha biiylimeden 6nleyici caligmalardan yararlanamayisi, gerck kisa
gerekse uzun vadede basta psikolojik olmak tizere pek ¢ok sorunun yasanmasina,

ekonomik ve sosyal birgok kaygilara neden olmaktadir (126).
2.8.1. Birincil Onleme

Birincil onleyici hizmetler, tim gocuklarin gelisimlerini iyi bir bigimde
surdirebilecegi ortam saglamayr amaclamaktadir. Ailelerin ve gocuklarm
yasadiklar1 kosullart iyilestirebilmenin en etkin yolu sosyal reformlardan
gegmektedir. Kuskusuz bir toplumun yagam kalitesini artiran her uygulama aile ve
¢ocuklar fizerinde olumlu etkilerde bulunur (126).

Cocuk istismarini Onlemede kamuoyunu harekete gecirmek icin medyay1
kullanmak 6nleme stratejilerinin vazgecilmez bir parcasidir. Ciinkii medya, tutarh bir
sekilde ve her giin genis élgtideki kifleye ulagma imkam verir (126).

Halkm bilinglendirilmesi ¢aligmalary; problem konusunda biling yaratmak,
problem konusundaki bilgiyi (kapsami, nedenleri, sonuclart) arttirmak, problem
konusundaki tutumlar: veya degerleri deBistirmek ve davramsi degistirmek gibi
amagclarn gergeklesmesine olanak verir. Belli bir problem konusunda farkmdalik
gelistirmek ve bunu muhafaza etmek halkin egitiminf{ yonelik 6nleme ¢aligmalarinda
ilk siray1 almalidir. Ayrica istismar vakalarmmn bildirimini yapmalan igin de halk:

bilinglendirmek istismarm énlenmesine dolayli da olsa, katkida bulunabilir (126).
2.8.2. Ikincil Onleme

Ikincil 6nleyici hizmetler, yiiksek risk gruplarinin belirlenmesi ve bu kisilerin
var olan hizmetleri kullanmasm saglayacak stratejiler ve bu ailelere gerekli ek
hizmetlerin sunulmasi olarak 6zetlenebilir. Ana Cocuk Saghigi Merkezleri ve Aile
Saghgi Merkezleri rehberlifinde okullarla isbirligi yapilarak egitim programlar
dizenlenebilir. Ayrica yapilan ev ziyaretleri de bu amagla kullanilabilir. Hemsirelere

bu alanda aktif olarak bilyiik egitici bir rol diismektedir (16).
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Yiiksek risk gruplarinin belirlenmesi 1970’lerde Ingiltere ve ABD’de birgok
aragtirmaya konu olmustur | (7). 1990 yilinda “Saglikli Baglangig” programi
kapsanunda “Hawaii’s Healthy Start” modeli gelistirilmistir. Saglhikli Baglangig
Yaklasim, aile iligkilerini ve fonksiyonlarini gelistirmek, olumlu aile becerileri, aile-
cocuk etkilesimlerini ve optimal ¢ocuk gelismesini arttirmak ve sonugta ¢ocuk

istismar1 ve ihmalini 6nlemek igin diizenlenmigtir (127).
2.8.3. Ugiinciil Onleme

Ugtinctil énleyici hizmetlerde; gocuk ihmal ve istismarinin tekrarim ve ortaya
¢ikabilecek 6lim gibi komplikasyonlarm énlenmesi amaglamr. Giiniin her saati agik
olan merkezlerde fiziksel ve ruhsal tedavi éncelikli olmak iizere, rehabilitasyon ve
ailenin yeniden topluma kazandirilmasini hedefleyen programlar kullanilir (128).

Gilintimiizde ¢ocuk thmal ve istismarimin giderek énem kazanmasi, bu konuda
verilmesi gereken tedavi ve rehabilitasyon hizmetlerinin profesyonel ve iglevsel
olarak planlanmasimi gerektirmektedir. Ozellikle fiziksel ve cinsel istismar
vakalarinda ilk muayene ve tibbi tedavi sonucunda, ¢ocuk ya bir sosyal hizmet
kuruluguna yerlestirilmekte ya da ailelerine teslim edilmektedir. Bu da ¢ocuklarin ve
ailelerin bir anlamda kendi kaderlerine terk edilmeleri sonucunu dogurmaktadir
(129). '

Herhangi bir ihmal ve istismar olayinda acil miidahale edebilecek ve ¢ocuk ve
aile ile ilk goriigmeyi yapacak, travma sonrasinda I. derecede ¢ocugun ve 2. derecede
ailenin orselenmesini Onleyecek tedbirlerin alinmasini saglayacak, cocuktaki ve
ailedeki olas1 travma ve 6rselenmeyi tedavi ve rehabilite etmek amagh galismalarinm
ylirtitiilebilecegi, yataklr ve ayakta rehabilitasyon hizmeti verebilecek, cocuk ihmal
ve istismarmm rehabilitasyonu konusunda uzman personele sahip Cocuk ve Genglik
Merkezlerinin kurulmasi bir gereklilik olarak karsimiza ¢ikmistir. Cocuk ve Genglik
Merkezi, ayn1 zamanda multidisipliner bir yaklagimla ve diger meslek gruplarmn da
katkulari ile bir ekip calismas: halinde soruna miidahale edilecek sekilde

yapilandirilmalidir (129).
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2.9. Cocuk istismart ve ihmalinin Onlenmesinde Hekimlerin Rolleri

Hekimler ve diger saghk personeli gocuk istismari ile ihmalinin tani ve
tedavisinde etik, ahlaki ve hukuki yitkiimliilikkler tasir, benzer sekilde hastanelerin de
hem tibbi nedenlerle hem de giivenli ortami nedeniyle bu gocuklar kabul etme
yiikiimliikigii vardir (100).

Istismara ugradigimdan siiphe edilen gocuk konuyla ilgili uzmanlarm hazir
bulundugu koruyucu bir ortamda hizla degerlendirilmeli ve dncelikle tibbi sorunlarn
(subdural hematom, fraktiirler, yamklar, vs.) tanmnip tedavi edilmelidir. Ozel
merkezlerin olmadig1 yerlerde hastanelerin pediatri veya acil servisleri ilk tedavi icin
en uygun ortamlardir. Hekimler, gocuk istismari olgusu ile karsilastiklarinda,
tedavilerini tamamladiktan sonra, kamu gérevi yaptiklarmdan dolay: bu sucu ihbar
etmekle yiikiimlidiirler, Olaymn Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu’na
ve/veya da adli kurumlara bildirimi yapilmali, bu bildirimler yapthrken gocuk ve
ailesi ile yapilan goriigme ayrntili olarak rapora yazilmalidir (100). Sosyal
servislerin - gorevleri kapsaminda aileye verilecek destegin  de oldugu
unutulmamalidir. Tim asamalarda ¢ocuBun giivenliginin saglanmas: gerekir (48).

Cocuk istismarmdan stiphelenildiginde multidisipliner yaklasim esastir. Adli
tip uzmanlarinin yanm sira, gocuk ve ergen ruh saglifi ve cerrahi uzmanlarinin,
psikolog ve sosyal liizmet uzmanlarmin destegini almak gerekir. Olgular travmatize
edilmeden “cocuk dostu muayene/degerlendirme” yéntemi uygulanabilen ozel bir
birimde muayene edilmelidir. Ozel birimde aydnlatilms onamu takiben 6ykit
alinmah ve fizik muayene yapumalidir. Cocugun travmatize olmasimi énlemek icin
ilgili disiplinlerle birlikte degerlendirilmelidir (100).

Cocuk istisman ve ihmali tamsi veya siiphesi ile acil servise getirildikten
sonra hekim igin ¢ok énemli olan “ykil alma” siireci baslamig olmaktadir. Oykii,
fiziksel bulgularla birlikte saglik ekibini en iyi bilgilendirecek kaynaktir. Miimkiinse
¢ocukla yalmz goriisiilmelidir. Cocuk g¢ogunlukla tek tamktir. Bazen fiziksel
bulgularin yeterince agik olmamast durumunda sadece dykii ve gocugu getiren
kigilerin tutumlari aydinlatici olabilmektedir (82).

Cocukla ilgilenen tiim hekimler ve saglik personeli, konular ne olursa olsun

kot davranma ve ihmalin erken tam ve tedavisinde, 6nlenmesinde, aile ve tophimu
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bu konuda bilinglendirmede aktif bir rol almalidirlar. Gerek koruyucu saglik
hizmetlerinde, gerekse tedavi edici kurumlarda ¢aligan hemsire veya hekimler aileyi
bir biitiin olarak ele almali, ¢ocuklarin salifinin korunmasi, bakimi, beslenmesi ve
egitimi ile ilgili konular hakkinda aileleri bilinglendirmeli, aile i¢i iligkileri
gelistirmeli, sorunlart ¢ozmeli, onlarin da katkilarii saglayarak ailelere destek
olmalidirlar (130).

Ozellikle koruyucu saglik hizmetlerinde ¢alisan hekim ve hemsireler riskli
gocuk ve egilimli ailelerin erken tamsinda &nemli bir konumdadirlar. Ciinkii bu

birimlerde gocuk ve aile ile ilk kargilasan birey daima saglik profesyonelleridir (16).
2.10. Cocuk Istismarmmn Belirlenmesinde Okulun ve Ogretmenlerin Rolii

Okul ortami, 6-15 yas arasi ¢ocuklarm ev ortamn diginda en ¢ok zaman
gecirdikleri yerdir. Zorunlu sekiz yil érgiin egitim siiresince, ailesi tarafindan kotii
muameleye ugrayan ¢ocuk ve ergenlerin tespit edilmesi, gerck miidahale, gerek
sagaltim acisindan ¢ok Onem tasimaktadir. Hatta ilgili literatiirde &gretmenlerin
¢ocuklarla stirekli iletisim halinde olmalar, gocuk egitimi ile ilgili bilgi ve deneyime
sahip olmalart nedeniyle, aileleri tarafindan kétii muameleye maruz kalan ¢ocuklarin
korunmasinda okul ortamt ile birlikte son derece énemli olduklar1 vurgulanmaktad:r
(20,102).

Ogretmenlerin istismar ve ihmal olgularmi tespit etmede rol almalar geregi
Ogretmenlerin  gocuk istismari ve ihmali konusunda egitilmeleri geregini de
beraberinde getirmektedir. Ogretmenlerin cocuk istismart ve ihmalinin belirtileri,
miidahale ve bildirim konularinda egitilmeleri gerekmektedir (20). Bununla birlikte
gocuk istismar1 konusunda OFretmenlerin profesyonelliklerini gelistirmek ve
¢ocuklan koruyucu davranislarn 6gretme de hizmet éncesi egitimin dnemli bir rolii
oldugu da vurgulanmaktadir. Bu nedenle tiniversitedeki 6Fretmen adayr 6grenciler
egitim Ofretim yillar1 boyunca g¢ocuk istismari ile ilgili ¢alismalar ve tartismalar
yapma, ilk&gretim Ogrencileri icin uygun stratejileri 6frenmek zorundadirar.
Boylece sahip olduklan bilgiyi ve profesyonelligi arttirmug ve gocuk istismarinim

&nlenmesi ile ilgili olarak gocuk egitimindeki yeteneklerini gelistirmis olurlar (131).
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Istismar ve ihmale ugramis gocuklarm, okulda cesitli uyum sorunlari
yasadiklari, akademik basar1 yontinden zayif olduklan, akranlariyla iligkilerde
basarisiz olduklar, sosyal etkilesim yoniinden eksik olduklan, diisik 6z saygiya
sahip olduklan belirtilerck, fiziksel durumlarn siiphe uyandiran veya uyum giigliikleri
yasayan g¢ocuklarn istismar ve ihmal siphesi ile izlenmeleri ve bu izlemde
kullanilacak temel yontem ve tekniklerle, farkli istismar ve ihmal tiirlerine ait
sorgulama alanlari1  hakkinda  &gretmenlerin  bilgilendirilmeleri  gerektigi
vurgulanmaktadir (20).

Ogretmenlerin ¢ocuk korumasindaki en onemli rollerinden biri de gocuk
istismart ve thmal siiphesini yetkili kurum ve kuruglara bildirmektir. Bildirim ¢ocuk
thmal ve istismanm saptadiktan sonraki son asamadir. Buradaki amag; c¢ocuk
kurbanlar: tanmumlamak, istismar ve ihmali durdurmak, aile ve cocuga destek
saglamak ve istismarin tekrar ortaya ¢ikmasini engellemektir (132).

Kimi zaman &gretmenler sliphelendikleri istismar ye ihmal olaylarini ihbar
etmekten ¢ekinirler. Ciinkii ihbar sonucu o6gretmen-6frenci ve Ogretmen-aile
iligkisinin bozulacagindan korkarlar. Bazen de aile ve gocuk arasindaki iligkilere ve
ailenin 6zel hayatina kamgmaktan cekinirler. Ogretmenlerin ihbarda bulunmak
istememelerinin bir nedeni de; haklarinda ihbarda bulunduklan gocuklar i¢in gerekli
yardim ¢alismalarinin yapilmayacagi ve gocugun daha fazla zarar gérecegi endisesini
tagimalaridir. Kimi zamanda ¢ocuk ihmal ve istismarim gdsteren yeterli kanitlarimin
olmayigidir (132).

Ogretmenlerin istismari ve ihmal olgularmi bildirmek zorunda oldugu
Amerika Birlesik Devletleri gibi iilkelerde, 6gretmenlere yénelik; istismar ve ihmali
tanimlamalari, belirtilerini fark etmeleri ve fark edilen olgulara miidahalede ne tiir bir
yol izlemeleri gerektifine dair gesitli egitim programlar1 meslek igi egitime déhil
edilimig, 6fretmenlere yonelik el kitaplarn yaymlanmistir (20). Ulkemizde ise;
okullarda 6gretmenlere yonelik istisman ve ihmali bildirim zorunlulugu yoktur,
ancak; Tiirk Ceza Kanunu ve Cocuk Koruma Kanunu ile belirlenmis gocugun zarar

gormesinin engellenmesine yonelik diizenlemeler bulunmaktadir,
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2.11. Cocuk Istismar1 ve Thmalinde Bildirim

Cocuk istismanm bildirme ya da bildirmeme konusunda profesyoneller
arasinda biytk farkhliklar meveuttur. Ofretmenler, doktorlar, psikologlar, sosyal
caliganlar ve hukuk adamlan zorunlu bildirimde bulunanlar olarak tamimlanmasina
ragmen, ¢ocuk istismarmun bildiriminde bir profesyonel icin énemli olan bagka bir
profesyonel igin énemli olmayabilir (133).

Cocuk istismarinin bildirilmesi agsamasinda ¢esitli degiskenler karar siirecini
etkileyebilir. Yapilan birgok ¢alismalar bildirim davramginin profesyonellerin
ozelliklerinden etkilendigini ortaya koymustur. Bu degiskenler arasinda
profesyonellerin ¢ocuk istismar konusunda geemis yasantilari, tutumlari, egitimleri
ve bilgileri énemli bir yer tutar. Ozellikle profesyonellerin ¢ocuk istismar konusunda
ki egitim gegmisleri bu konu hakkinda bilgi sahibi olmaya gore bildirimde daha
etkilidir (133).

Sugu isleyen kisilerin de karakteristik dzellikleri bildirim konusunda etkilidir.
Ornegin; istismar eden kisilerin sosyo-ekonomik durumlarmm diigiik olmasi
profesyonellerin bildirim kararmda etkili olup, bu durumlarda daha fazla bildirimde
bulunduklar: gériilmektedir. Ayrica istismarcinin kizgin ya da ilgisiz tutumlar:
istismar siiphesinin daha fazla bildirilmesine neden olmaktadir (133).

Ogretmenlerin bu konudaki davramslarma baktigimizda ise; bircogu standart
cocuk istismar bildirim stireglerinin farkinda degildir ve bu tiir vakalar: bildirimde
hazirliksizdirlar. 2001 yilinda Amerika’da 197 6gretmenle yapilan bir galismada
genelde Ogretmenlerin  bitylk ¢ogunlugunun daha oOnce bildirim yapmadig:
belirlenmistir (Sadece % 27’°si daha énce ¢ocuk istismarim bildirmigtir). Calismada
ogretmenlerin  cinsiyetlerinin ve ¢alisma yillarimin  da  bildirimi  etkiledigi
saptanmustir. Ayrica dgretmenlerin birgogu ¢ocuk istismarini bildirim konusunda
kendilerini zorunlu hissetmemektedirler. Yapilan bu arastirma bayan 6gretmenlerin
istismart bildirim ve tespit de katkilarmin daha ¢ok oldugu ve erkeklere gbre daha
fazla bildirim yaptiklarint belirlemistir. Bundaki neden kadmlarm kétii davranigin
isaretlerine olan duyarhihiklariun erkeklerden daha ¢ok oldugudur (134).

Ulkemizde gocuk istismari ve ihmali olgularimn bildirimi ile ilgili olarak yeni

Tiirk Ceza Kanunu, devlet memuru olmadan dogan sorumlulufun diginda (madde
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279), “islenmekte olan bir sugu yetkili makamlara bildirmeyi” (madde 278) her sade
vatandag igin yaptirim kapsamna almustir (135). Ogretmenler igin ¢ocuk istismartm
bildirim siireci ile 1lgili olarak ayn bir kanun ya da diizenlemeler bulunmamaktadir,
Buna ragmen ogretmenlerin, grencinin ihmal veya istismara maruz kaldigim fark
etmeleri halinde ilgili makamlara bagvurmalart gerekmektedir. Ciinkii bu
yukiumlilik, istismar ve ihmal olgulanindan haberdar olan tiim vatandaglar i¢in

gecerlidir ve ilgili yasalardaki maddelerle (55, 61, 62) de zorunlu hale getirilmigtir.

2.12. Tiirk Hukuk Sisteminde Cocuk Istismar: ve Thmali

Tiirk hukuk sisteminde gocuk istismari ve ihmaline iliskin yasal diizenlemeler
Tiirk Medeni Kanunu, Tiirk Ceza Kanunu, Ceza Muhakemesi Kanumu, Cocuk
Koruma Kanunu, Umumi Hifzissihha Kanunu, Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme
Kurumu Kanunu’nda belirtilmigstir. Bu kanunlarin konuya iliskin maddeleri EK.2 ‘de

belirtilmistir.
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3. GEREC VE YONTEM

Bu caligma, gelecegin Ggretmenlerinin ¢ocuk ihmal ve istismarna yonelik
bilgi ve farkindahk diizeylerini degerlendirmek ve konuya ilgilerini artirmak
amaciyla planlanmis kesitsel bir arastirmadir. Calisma icin 4 Ekim 2010 tarih ve
2010/238 sayih etik kurul onayi Eskigehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi,

Eskigehir Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu tarafindan verilmigtir.
3.1 Orneklem Secimi ve Verilerin Toplanmasi

Calismaya, 2010-2011 &gretim yilinda Eskigehir Osmangazi Universitesi
Egitim Fakiiltesi IIkogretim Smif Ogretmenligi, Ilkégretim Fen Bilgisi Ogretmenligi
ile Ttkdgretim Matematik Ogretmenligi Béliimleri’nin son simf 6Zrencilerinden,
0gretmen adaylarimin g¢ocuk istismari ve ihmali konusundaki bilgilerini 6lgmeye

yonelik hazirfadifimiz anketi eksiksiz olarak dolduran 171 8grenci dahil edilmigtir.
3.2. Veri Toplama Araglan

Bu arastirmada katilimeilarin sosyodemografik §zellikleri ile gocuk istismari
ve ihmalini tanimlama, tanima, bildirme konusundaki bilgilerini belirlemek, ¢ocuk
istismart ve ihmalinin siklifi ve Onemi konusundaki farkindaliklarini 8lgmek
amaciyla tasarladifmmz anket formu kullamilmugtir. Anket formlar, aragtirmaci
tarafindan  Ogrencilere  verilmis olup Sgrencilerden anketi kendilerinin

cevaplandirmasi istenilmigtir.
3.3. Verilerin Istatistiksel Analizi ve Yorumlanmas:

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken, istatistiksel analizler igin
SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for Windows 17.0 programi
kullamldi. Caligma verileri degerlendirilirken tanimlayicr istatistiksel metotlarn
(Frekans, Yiizde, Ortalama, Standart sapma) yam sira niteliksel verilerin
karsilagtirilmasinda ise Pearson Ki-Kare testi kullamldi. Sonuglar %95 giiven

aralifinda, anlamlilik p<0,05 diizeyinde cift yonlii olarak degerlendirildi.
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4. BULGULAR

Calismaya 2010-2011 &gretim yilinda Eskisehir Osmangazi Universitesi
Egitim Fakiiltesi {lkégretim Simf Ogretmenligi, ITkégretim Fen Bilgisi Oretmenligi
ile Tlkogretim Matematik Ogretmenligi Béliimleri’nin son simf Sgrencilerinden,
Ogretmen adaylarmin ¢ocuk istismari ve ihmali konusundaki bilgi diizeylerini
Slgmeye yonelik hazirladigimiz anketi eksiksiz olarak dolduran 171 8grenci dahil
edilmistir.

Arastirmaya katilanlanin  sosyodemografik  ozellikleri Tablo 4.1°de
incelenmigtir. Kadin égrenciler katihimetlarin %79,5’ini teskil ederken, katilimeilarn
yaglara gore dagilimi incelendiginde ise; en fazla 20-22 yas gurubunda olduklari
goriilmektedir. Ogrencilerin dogum yerlerine gore dagilimlari da incelenmis olup; en

fazla I¢ Anadolu Bélgesi dogumlu olduklar izlenmektedir.

Tablo 4.1. Caligmaya Dahil Edilen Ogrencilerin Demografik Ozelliklere Gore

Dagilim
n %

Kadin 136 79.5
Cinsiyet

Erkek 35 20,5 -

20-22 yas 154 90,1
Yas 23-25 yag 15 8,8

26-28 yas 2 1,1




Tablo 4.1. Calismaya Dahil Edilen Ogrencilerin Demografik Ozelliklere Gére

Dagilinu (Devanu)
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n %
Marmara Bélgesi 26 15,2
Ege Bolgesi 30 17,5
Alkdeniz Bolgesi 30 17,5
I¢ Anadolu Bélgesi 53 31,0
Dogum yeri
Karadeniz Bélgesi 19 11,1
Dogu Anadolu Bolgesi 5 2,9
Giineydogu Anadolu Bélgest 4 24
Yabanci uyruklu 4 2,4
Evli 4 24
Medeni durum
Bekar 167 97.6
Ebeveyn olma Evet 4 2.4
durumu Hayir 167 97,6
Siuf 6gretmenligi 82 48,0
Béliim Tk6gretim matematik 6gretmenligi 55 32,2
[Ikégretim fen bilgisi 6gretmenligi 34 19,8
Mezun olunan en Ogretmen Lisesi 29 17,0
son okul turd Digier 142 83,0

Aragtirmaya katilanlarm 15'1 (%8,8) daha 6nce gocuk istismar1 ve ihmali ile

ilgili ders/resmi egitim aldigini, 156's1 (%91,2) ise konuyla ilgili hi¢ ders/resmi

egitim almadigmi bildirmigtir. Konuyla ilgili ders/resmi egitim alma durumlar ile
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devam eftikleri boltimler (p=0,994) ve en son mezun olunan okul tiirii (p=0,054)

arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir,

Tablo 4.2. Son Bir Yilda Cocuk Istismari ve Ihmali ile Cocugun Korunmasi

Konusunda Alinan Toplam Ders Sayist ile Devam Ettikleri Bélimler

Arasindaki Iliski
Son 1 yilda aldig1 ders saati
L . 5 saat ve 6-10 11-15 16-20
Bolim Hig daha az saat saat saat Toplam
It 75 6 1 0 0 82
Simf
O3 151 8.1
Ogretmenligi | o, 4cy’ 500% |100% | 00% | 0,0% |480%
0
Uk('jgre fim n 50 3 0 1 1 55
Matematik 321
Ogretmenligi | % cy, 25,0% 0,0% | 100% | 100% | 32,2%
0
Ilkogretim n 31 3 0 0 0 34
Fen Bilgisi 199
Ogretmenligi | % {y’ 25,0 % 0,0% | 0,0% 00% | 199%
)] .
n 156 12 1 1 1 171
Toplam 100
% o 100 % 100% | 100% | 100% | 1009%
(1]

X*=5,665, sd=8, p=0,685

Aragtirmaya katilanlarin 12'si (%7,0) son bir yilda ¢ocuk istismart ve ihmali
ile ¢ocufun korunmasi konusunda aldigi toplam ders/resmi egitim sayisinm
(ders/resmi egitim iginde konuya aynlan zaman dilimi) 5 saat ve daha az oldugunu
belirtirken; 1'i (%0,6) 6-10 saat, 1'1 (%0,6) 11-15 saat, 1'i (%0,6) 16-20 saat ders

aldigim bildirmigtir. Bununla birlikte, katilimeilarin son ! yilda aldig: ders/resmi
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egitim saati 1le devam ettikleri boltimler arasinda anlamli bir iliski bulunamanugtir
(p=0,685).

Aragtirmaya katilanlarin 8'i (%4,7) okulda konuyla ilgili tartigma, oturum,
panel konferans, vb. egitim faaliyeti oldugunu, 163% (%95,3) okulda konuyla ilgili
egitim faaliyeti olmadigim s6ylemistir. Ancak okulda konuyla ilgili egitim faaliyeti

varhgi ile devam ettikleri boltiimler arasinda anlamli iligki bulunamamistir (p=0,829).

Tablo 4.3. Okulda Konuyla Ilgili Egitim Faaliyeti Varlig: ile Devam Ettikleri Bsliim

Iiskisi
Okulda konuyla ilgili egitim
faaliyeti varlif1
Boliim Evet Hayr Toplam
n 3 79 82
Sinif Ofretmenligi
% 37,5 % 48,5 % 48,0 %
Iikogretim Matematik 1 3 32 >3
Ogretmenligi % 37,5 % 319% | 322%
IIkdgretim Fen Bilgisi n 2 32 34
Ogretmenligi % 25,0 % 196% | 199%
n 8 163 171
Toplam
%o 100 % 100 % 100 %

X*=30,376, sd=2, p=0,829

Arastirmaya katilanlarin 81 (%4,7) Cocuk Koruma Xanumu hakkinda
bilgilendirildigini, 163 (%95,3) ise hakkinda bilgilendirilmedigini soylemistir.
Cocuk Koruma Kanunu hakkinda bilgilendiriime ile devam ettikleri bolimler
(p=0,348) ve mezun olduklari son okul tirleri agisindan anlamb iligki

bulunamamistir (p=0,731). Ote yandan, Cocuk Koruma Kanunu hakkinda
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bilgilendirilme ile konuyla ilgili ders almis olma durumu arasinda da anlamli iliski
bulunamamigtir (p=0,097).

Calismamizda katilimeilarin istismar ve ihmalin belirtilerini tanimlamada
kendilerini degerlendirmeleri de istenilmistir. Aragtirmaya katilanlarin 920,57
fiziksel istismar1 tanimlamada kendisini hazirhksiz olarak degerlendirirken %32,2si

emin olmadiklarini, %47,3’i de hazirlikh olduklar: yanitim vermistir.

Tablo 4.4, Fiziksel Istismar1 Tammlamada Kendine Giiveni Degetlendirme

n %
Cok hazirliksizim 12 7,0
Biraz hazirhksizim 23 13,5
Emin degilim 55 32,2
Biraz hazulikliyim 74 43,3
Cok hazirlikliyim 7 4,0

Fiziksel istismar1 tammlamada kendine giiven ile cinsiyet (p=0,846), medeni
durum(p=0,914), devam edilen boliim (p=0,514), en son mezun olunan okul tiri
(p=0,618) ve konuyla ilgili daha énce ders alma durumu (p=0,876) arasinda anlamh
iligki bulunamamistir.

Aragtumaya katilanlarm %28,1°i cinsel istisman tanimlama konusunda
hazirliksiz olduklarini, %33,9’u emin olmadiklarim, %381 ise hazirlikli olduklarim

bildirmistir.
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Tablo 4.5. Cinsel Istismar1 Tanimlamada Kendine Giiveni Degerlendirme

n %o
Cok hazirliksizim 22 12,9
Biraz hazirliksizim 26 15,2
Emin degilim 38 33,9
Biraz hazirlikliyim 60 35,1
Cok hazirlikliyim 5 2,9

Cinsel istismart tanmmmlamada kendine giiven ile cinsiyet (p=0,266), medeni
durum (p=0,855), devam edilen b&liim (p=0,653), en son mezun olunan okul tiirii
(p=0,260) ve konuyla ilgili daha tnce ders alma durumu (p=0,894) arasinda anlamli
iligki bulunamamustir.

Aragtirmaya katilanlarin %16,4'0 duygusal istismar1 tamimlama konusunda
hazirliksiz  olduklarimi, %30,4’tt emin olmadiklarim, 9%53,2°si ise hazirlikh

olduklarim bildirmigtir.

Tablo 4.6. Duygusal Istismar1 Tamimlamada Kendine Giiveni Degetlendirme

n %
Cok hazirliksizim 9 5,3
Biraz hazirliksizim 19 11,1
Emin degilim 52 30,4
Biraz hazirlikliyim 77 45,0
ok hazirhikliyim 14 8,2

Duygusal istismart tanunlamada kendine giiven ile cinsiyet (p=0,748),

medeni durum (p=0,563), devam edilen béliim (p=0,356), en son mezun olunan okul
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tirt (p=0,974) ve konuyla ilgili daha 6nce ders alma durumu (p=0,135) arasinda
anlaml iligski bulunamanustir.

Aragtirmaya katilanlarmm %18,7’si ¢ocuk ihmalini tamimlama konusunda
hazirlhiksiz olduklarnini, %27,5°1 emin olmadiklarmi, %53,8’1 ise hazirliklt olduklarimt
bildirmigtir. Ayrnica ¢ocuk ihmalini tanimlamada kendine giiven ile cinsiyet
(p=0,947), medeni durum (p=0,285), devam edilen béliim (p=0,798), en son mezun
olunan okul tiirli (p=0,989) ve konuyla ilgili daha énce ders alma durumu (p=0,381)

arasinda anlamli iligki bulunamanusgtir.

Tablo 4.7. Cocuk Ihmalini Tanimlamada Kendine Giiveni Degerlendirme

n %o
Cok hazirliksizim 10 5,8
Biraz hazirliksizim 22 12,9
Emin degilim 47 27,5
Biraz hazirlikliyim 83 48,5
Cok hazirhikliymm 9 5.3

Omeklem grubunun “Kanunlara gére gocuk istismart ve ihmalini bildirmek
zorunda misiiz?”’ sorusuna verdikleri yamtlara gore dagilimui Tablo 4.8'de
incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilanlarin 150'si (%87,7) evet, 4'i (%2,4)

hayir, 17'si (%9,9) emin degilim yamtini vermislerdir,

Tablo 4.8. Kanunlara Gére Cocuk Istismar1 ve Thmalini Bildirmek Zorunda Misiniz

Sorusunun Katilimeilarin Yanitlarina Gére Dagilim

Frekans %
Evet 150 87,7
Hayir 4 2.4

Emin degilim 17 9.9
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Kanunlara gére ¢ocuk istismart ve ihmalini bildirme zorunlulugu ile cinsiyet
(p=0,179), devam ettikleri bolim (p=0,320), konuyla ilgili ders alma durumu
(p=0,316) ve cocuk koruma kanunu hakkinda bilgilendirilmis olma (p=0,103)
arasinda anlamli iligki bulunamamuisgtir.

Omeklem grubunun “Milli Egitim politikalarina gore cocuk istismart ve
ihmalini bildirmek zorunda mismz?” sorusuna verdikleri yamtlara gore dagilum
Tablo 4.9' da incelenmistir. Buna gore arastirmaya katilanlarin 126's1 (%73,7) evet,

8'1 (%4,7) hayir, 37's1 (%21,6) emin degilim yanitint vermislerdir.

Tablo 4.9. Milli Egitim Politikalarina Gére Cocuk Istismart ve [hmalini Bildirmek

Zorunda Mistniz Sorusunun Katilimeilarin Yanitlarina Gére Dagtlimi

Frekans %
Evet 126 73,7
Hayir 8 4,7
Emin degilim 37 21,6

Milli Egitim politikalarma gore cocuk istismari ve ihmalini bildirme
zorunlulugu ile devam ettikleri bolim (p=0,388), en son mezun olunan okul tiirii
(p=0,206) ve komuyla ilgili ders alma durumu (p=0,450) arasinda anlaml iliski

bulunamamistir.
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Omeklem grubunun “Ahlaki anlamda c¢ocuk istismant ve ihmalini
bildirmekten sorumlu oldugunuzu distiniiyor musunuz?” sorusuna verdikleri

yanitlara gére dagihmm Tablo 4.10' da incelenmigtir.

Tablo 4.10. Ahlaki Anlamda Cocuk Istismar1 ve fhmalini Bildirmekten Sorumlu
Oldugunuzu Diistintiyor Musunuz Sorusunun Katilimcilarin Yamitlarma

Gore Dagilim

Frekans %
Evet 165 06,4
Hayir 2 1,2
Emin degilim 4 24

Ahlaki anlamda gocuk istismar1 ve ihmalini bildirme sorumlulugu ile cinsiyet
(p=0,753), medeni durum (p=0,928), ebeveyn olma durumu (p=0,928), konuyla ilgili

egitim alma durumu (p=0,742) arasinda anlamli iligki bulunamanmustir.
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“Ihmal ve istismar siiphesi durumunda ilk bildirim yeri” sorusuna aragtrmaya
katilanlarm 12'si (%7,0) Sosyal Hizmetler Miidiirliigii’ne, 2'si (%1,2) Milli Egitim
Miidiirligii'ne, 6's1 (%3,5) Saglik Mudiirliigii’ne, 13'it (%7,6) Okul Aile Birligi’ne,
601 (%35,1) polise, 72'si (%42,1) okul yénetimine, 6's1 (%3,5) diger yanitini
vermislerdir. Buna gore katithmecilar arasinda tercih edilen en sik ilk bildirim
basamagi okul yénetimi olmustur. Katihmeilar arasinda tercih edilen en sik ikinci

bildirim basamag (%24,0) Sosyal Hizmetler Midirliigii olmustur.

Tablo 4.11. Thmal ve Istismar Siiphesi Durumunda Bildirim Yeri Siralamas

n %
Sosyal Hizmetler Miidiirliigii 12 7,0
Milli Egitim Mudirligi 2 1,2
fhmal ve istismar | Saghk Midirlugi 6 3,5
stiphesi o
kul Aile Birl
durumunda ilk 0O ile Birligi 13 7,6
bildirim yeri Polis 60 35,1
Okul yonetimi 72 42,1
Diger 6 3,5
Sosyal Hizmetler Midurliigii 41 24,0
Milli Egitim Miidiirliigii 17 9,9
. o Saghk Mudurliigii 30 17,5
Ihmal ve istismar
durumunda ikinci | Okul Aile Birligi 31 18,1
bildirim yeri
Polis 34 19,9
Okul ydnetimi 15 8,8
Diger 3 1,8




57

Tablo 4.11. Thmal ve Istismar Stphesi Durumunda Bildirim Yeri Siralamasi

(Devami)
n %
Sosyal Hizmetler Muidarliigii 36 21,1
Milli Egitim Miidiirliigii 44 25,7
Ihmal ve istismar | Saglik Miidiirliigii 34 19,9
stiphesi S
durumunda Okul Aile Birligi 15 8,8
yeri ’
Okul yénetimi 10 58
Diger l 0,6
Sosyal Hizmetler Miidiirligti 36 21,1
ihmal ve istismar Milli Egitim Midirkiga 59 34,5
stiphesi Saghk Miidiirligi 37 | 21,6
durumunda
dordiincit Okul Aile Birligi 9 5,3
bildirim yeri Polis T 5%
Okul y6netimi 20 11,7
Sosyal Hizmetler Mudiirliigii 33 19,3
Milli Egitim Midiirliigii 24 14,0
thmal ve istismar g1 Mudarlugn 27 | 15,8
Stiphesi
durumunda Okul Aile Birligi 26 15,2
besinci bildirim :
veri Polis 24 14,0
Okul yonetimi 24 14,0
Diger 13 7,6

Aragtirmaya katilanlarin 45'i (% 26,3) egitimleri siiresince gocuk istismari ve

ihmalinden giiphelendigini,

126°s1

stiphelenmedigini bildirmigtir.

(%73,7) ¢ocuk istisman ve

ithmalinden
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Tablo 4.12. Egitimleri Siiresince Cocuk Istismari ve Thmalinden Siiphelenme

Durumu
Frekans %
Evet 45 26,3
Hayir 126 73,7

Cocuk istismar1 ve ihmalinden stiphelenme durumu ile cinsiyet (p=0,787),
medeni durum (p=0,961), ebeveyn olma durumu (p=0,961), devam ettikleri
bélitm(p=0,221), en son mezun olunan okul tiirii (p=0,649) ve konuyla ilgili egitim
alma durumu (p=0,128) arasinda anlamli iliski bulunamamstir. Ote yandan,
aragtirmaya katilanlarin  23'0n (%13,5) c¢ocuk istismart ve ihmalinden
sliphelenmelerine ragmen bildirmediklerini séylemislerdir. Cocuk istismar ve
ihmalinden stiphelenmelerine ragmen bildirmeme durumu ile cinsiyet(p=0,343),
medeni durum (p=0,425), ebeveyn olma (p=0,425), devam edilen bélim (p=0,456),
konuyla ilgili egitim alma durumu (p=0,436), cocuk koruma kanunu hakkinda
bilgilendirilmis olma durumu (p=0,327) arasinda anlaml iliski bulunamamistir.

Aragtumaya katilanlarin  126'st  (%73,6) istismar ya da ihmalden
siiphelenmedigini belirtti. Katilimeilarin siiphelendikleri ihmal ve istismarm tiplere
gore dagilim Tablo 4.15°te verilmistir. Buna gore, Kattlimcilarin %73,6°s1 herhangi
bir istismar veya ihmalden stiphelenmedigini belirtirken, katilimcilar en fazla ihmal

den (%4,7) ve duygusal istismar ve ihmalden (%4,7) siiphelenmistir.



Tablo 4.13. Siiphelenilen ihmal ve Istismarin Tiplere Gore Dagilimt

Frekans %

Stiphelenmedim 126 73,6
Fiziksel istismardan siiphelendim 6 3,5
Duygusal istismardan stiphelendim 4 2,4
Ihmalden siiphelendim 8 4,7
Fiziksel ve cinsel istismardan

i : 1 0,6
stiphelendim
Fiziksel ve duygusal istismardan

. . 5 2,9
stphelendim
Fiziksel istismar ve ihmalden

) , 3 1,7
stiphelendim
Cinsel ve duygusal istismardan

. . 1 0,6
stiphelendim
Duygusal istismar ve ihmalden

N . 8 4,7
stiphelendim
Fiziksel, cinsel ve duygusal istismardan '

. . 1 0,6
siphelendim
Fiziksel ve duygusal istismar ile 6 35
ihmalden stiphelendim ’
Fiziksel, duygusal ve cinsel istismar, 5 12
ihmalden giiphelendim ’
Toplam 171 100
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Aragtirmaya katilanlarm {ilkemizdeki istismar ve ilmal siklifinin diger
iilkelere gére hangi oranda olduguna dair gériislerinin  soruldugu sorunun
katilimcilarm yamitlarma gore dagilimi Tablo 4.16’da incelenmektedir, Buna gére;
aragtirmaya katilanlarin 110'una gére (%64,3) tlkemizde istismar ve ihmal sikhig

daha yiiksek, 45'ine gore (%26,3) ayni, 16'sina gore ise (%9,4) daha diisiiktiir,

Tablo 4.14. Ulkemizde Istismar ve thmal Sikliginin Diger Ulkelere Gore

Kiyaslanmasi
Frekans %
Daha yiiksektir 110 64,3
Aymdir 45 26,3
Daha diigtktiir 16 9,4
Toplam 171 100,0

Ulkemizde istismar ve ihmal sikhgmm diger tilkelere gore kiyaslanmas ile
cinsiyet arasinda kadn olma lehine anlamli iligki bulunmustur (p=0,012). Ulkemizde
istismar ve ihmal siklif1 diger tlkelere gére daha yiiksek diyenlerin 84 (%76,4)
kadin, 26's1 (%23,6) erkektir. fjlkemizde istismar ve thmal siklig1 diger iilkelere gore
aymdir diyenlerin 42'si (%93,3) kadin, 3'i (%6,7) erkektir. Ulkemizde istismar ve
ihmal siklig1 diger iilkelere gore daha diigiik diyenlerin 10'u (%62,5) kadmn, 6's1
(%37,5) erkektir.
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Tablo 4.15. Ulkemizdeki Istismar ve Ihmal Sikhginm Diger Ulkelere Orami ile

Cinsiyet Arasindaki Iliski

Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger tilkelere gére

Cinsiyet daha ytksektir aymdir daha diigikttir | Toplam
n 84 42 10 136
Kadin
% 76,4 % 93,3 % 62,5 % 79,5 %
n 26 3 6 35
Erkek
% 23,6 % 6,7 % 37,5 % 20,5 %
n 110 45 16 171
Toplam
% 100% 100% 100% 100%

X*=8,795, sd=2, p=0,012

Ulkemizde istismar ve thmal stkliginin diger tilkelere oram ile ebeveyn olma

durumu (p=0,548) ve devam edilen bélim (p=0,756) arasinda anlamh iliski

bulunamamigtir. Ancak iilkemizde istismar ve ihmal sikhmm diger iilkelere oram

ile medeni durum arasinda bekar olma lehine anlamh iligki bulunmugtur (p=0,015).

Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger iilkelere gore daha yiiksek diyenlerin 2'si
(%1,8) evli, 1081 (%98,2) bekardir. Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger

tilkelere gére aynidir diyenlerin 45' (%100,0) bekardir. Ulkemizde istismar ve jhmal

sikhigr diger iilkelere gore daha disiik diyenlerin 2'si (%12,5) evli, 14'4 (%87,5)

bekardir.
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Tablo 4.16. Ulkemizde Istismar ve IThmal Sikligmm Diger Ulkelere Gore Oram ile

Medeni Durum Iliskisi

Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger

tilkelere gore

Medeni ) . et s
durum daha yiiksektir aynidir daha diistiktiir Toplam
n 2 0 2 P
Evli
% 1,8 % 0,0 % 12,5 % 23%
n 108 45 14 167
Bekar
% 98,2 % 100% 87,5 % 97,7 %
n 110 45 16 171
Toplam
% 100% 100% 100% 100%

X*=8,439, sd=2, p=0,015

Ulkemizde istismar ve ihmal sikliginm diger iilkelere orant cocuk istismari ve

ihmali ile ilgili egitim almis olma durumu arasinda anlamh iliski bulunmustur

+ (p=0,047). Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger iilkelere gére daha yiiksek

_ diyenlerin 14'% (%12,7) konuyla ilgili ders - resmi egitim almig, 96's1 (%87,3)

konuyla ilgili ders - resmi egitim almanustir. Ulkemizde istismar ve ihmal siklif

diger tilkelerle ayn1 orandadir diyenlerin 1'i (%2,2) konuyla ilgili egitim almis, 44'it

(%97,8) konuyla ilgili egitim almamistir. Ulkemizde istismar ve ihmal siklip1 diger

tilkelere gore daha diistik diyenlerin 16's1 (%100,0) konuyla ilgili egitim almanmustir.
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Tablo 4.17. Ulkemizde Istismar ve Thmal Sikligmn Diger Ulkelere Oram ile

Konuyla Ilgili Egitim Alma Duramu fligkisi

Ulkemizde istismar ve ihmal sikligt diger iilkelere
gore
Konuyla
ilgili daha yiiksektir aymidir daha diigtiktiir Toplam
egitim e Y ; P
alma
n 14 1 0 15
Evet
% 12,7 % 22% 0,0 % 8,8 %
n 96 44 16 156
Haymr
% 87,3 % 97,8 % 100% 91,2 %
n 110 45 16 171
Toplam
% 100% 100% 100% 100%

X*=6,101, sd=2, p=0,047
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5. TARTISMA

Bu calisma cocuk istismart ve ihmalinin tamnmasinda ve Snlenmesinde
Onemli rolii olan 6gretmenlerin heniiz egitimleri agamasinda iken konuya iligkin bilgi
ve farkindalik diizeylerini &lgmek ve konuya olan ilgilerini artirmak amaciyla
planlanmigtir.  Calismaya 2010-2011 | ogretim yilinda Eskigehir Osmangazi
Universitesi Egitim Fakiiltesi’nin  Siif Ogretmenligi, Ilkégretim Matematik
Ogretmenligi ve Ilkogretim Fen Bilgisi Ogretmenligi bélimlerinin son smif
ogrencileri dahil edilmistir. Bu bélimlerin  segilmesinin  nedeni, katilime
ogrencilerin mezuniyet sonrasi ilkégretim okullarinda gérev alacak olmalaridir.
Cocuk istismar1 ve ihmalinin en stk goruldiigii ve en dliimeiil sonuglara neden oldugu
yas gurubu olan 1-14 yas gurubundaki cocuklarm, aile diginda yalniz kaldifi ve
sosyal bir ortamu paylagtig1 ilk basamak ilkégretim okullaridir.

Calismaya katilan §gretmen adaylanmin %91,2” si daha dnce gocuk istismari
ve ihmali ile ilgili hi¢ ders ya da resmi bir egitim almadifini bildirmigtir. Ayrica
konuyla ilgili ders alma durumlar ile devam ettikleri bélimler ve en son mezun
olunan okul tiirti arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir (p>0,05). Egitim aldigin:
belirten 15 dgrenciden 12’si ise son bir yilda aldig1 ders/egitim saati siiresinin 5 saat
ya da daha az oldugunu belirtmistir.

Aragtirmaya katilanlarin yalmzea 8 (%4,7) okulda konuyla ilgili tartisma,
oturum, panel konferans, vb. egitim faaliyeti oldugunu belirtitken, 163" (%95,3)
okulda konuyla ilgili egitim faaliyeti olmadiimi sylemistir.

Katimeilarin ¢ocuk ithmali ve istismarinin tanimlanmasinda kendilerine ne
kadar giivendikleri de arastinlmis olup 6gretmen adaylarmin en ¢ok kendilerine
giiven belirttikleri ve ¢ok hazirhikliyim dedikleri duygusal istismardir (%8,2).
Duygusal istisman thmal (%05,3), fiziksel istismar (%4,!) ve cinsel istismar (%2,9)
takip etmektedir. Katiluncilarin kendilerini en yiiksek oranda “cok hazirliksiz” olarak
degerlendirdikleri istismar tipi ise yine cinsel istismar olup (%12,9), bunu fiziksel
istismar (%7,0), ihmal(%5,8) ve duygusal istismar (5,3) takip etmektedir.

Ogretmen adaylannin gocuk ihmal ve istismar tiirlerini tammlamaya yonelik
verdikleri yanitlardan caligmaya katilan &grencilerin, en fazla cinsel istismar

tanimlama konusunda yetersiz olduklarmi belirttikleri goriilmektedir, Bununla



65

birlikte, en fazla duygusal istismart tamimlama konusunda kendilerine
giivenmektedirler. Ote yandan, katihmcilarin %32,2°si fiziksel istismari, %33,9’u
cinsel istismar1, %30,4’1i duygusal istismar, %27,5’1 de ihmali tanimlama konusunda
emin olmadiklarim bildirmiglerdir. Bu ortalamalar §gretmen adaylarmin ihmal ve
istismar tlirlerini tamimlama konusunda hazirliksiz olduklarini ve emin olmadiklarim
gdstermektedir.

Walsh ve arkadaslan (132) tarafindan Avustralya’da 254 iigretmehle yapilan
bir arastirmada, bu c¢ahgmayla benzer sekilde, dgretmenlerin ¢ocuk ihmal ve
istismarini tanimlama konusunda emin olmadiklan gosterilmistir (5 puanlik skalada
ortalama 3,4) (132). Ayrica aym caligmada Avustralya’daki 6gretmenlerin sadece
%7’sinin konuyla ilgili hi¢ egitim almamis olmasma karsin bu ¢alismaya katilan
ogretmen adaylarinin %92,2°si konuyla ilgili hi¢ egitim almadiklarim bildirmislerdir.

Arastirmaya kattlan 68retmen adaylaninin 45'1 (% 26,3) egitimleri siiresince
cocuk istismart ve ihmalinden siiphelendigini, 126’s1 (%73,6) cocuk istismar1 ve
ihmalinden stiphelenmedigini bildirmistir. 23 &8retmen adayinin ise siiphelendigi
halde bildirimde bulunmadifi saptanmugti. Buna karsin, Avustralya’daki
ogretmenlerin %74,5’i gocuk ihmal ve istismarmdan siiphelenmis ve %94,0°1 ise
yonetime bildirmigtir (132). Bu durum &gretmen adaylarmin mesleki tecriibelerinin
yetersizligi ile agiklanabilir. Ancak iilkemizdeki istismar ve ihmal oranlarnin daha
az oldugunu séylemek dogru olmaz. Ulkemizde aile iginde, kurumlarda, toplumda
cocugun fiziksel, duygusal ve cinsel istismarimn boyutlarini tam olarak yansitan
genig ¢apli aragtirmalar yoktur. Sekiz ilde 4-12 yaglari arasinda toplam 16100
cocukta fiziksel istismarin sikligin saptamak amaciyla yapilan bir galismada kiz
cocuklarinda % 34,6, erkeklerde ise % 32,5 oramnda fiziksel istismar saptanmgtir
(136).

Erol (54) tarafindan, 2003-2004 tarihlerinde anasimfina devam eden 12
Ogrenci ve anne babalar ile yaptifi caligmada, anne babalarin %42’si ¢ocuklarina
arada swrada tokat attiklarmni, %8’i ara sira cisim firlattiklarini, %22°si ¢ocuklarim
odaya kapattiklarim ifade etmiglerdir. Yine bu ¢alismada dayagin ¢ocuk egitiminde
olumlu bir yere sahip oldugunu disinen velilerin oran1 ise % 17°dir (54).

Ogretmen adaylarmln' ¢ocuk istismari ve ihmalinden siiphelenmelerine

ragmen bildirmeme durumu ile cinsiyet, medeni durum, ebeveyn olma, devam edilen
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boliim, konuyla ilgili efitim alma durumu, Cocuk Koruma Kanunu hakkmda
bilgilendirilmis olma durumu arasmda anlamh iliski bulunamamistir (p>0,05).

Ogretmen adaylarmin konu ile ilgili egitim alma durumlar, stphelenme ve
bildirme durumlar1 degerlendirildiginde, her ne kadar kendilerine giivenseler de,
adaylarmm eg8itim eksiklifi nedeniyle c¢ocuk ihmal wve istismar vakalanm
atlayabileceklerini digtindtirmektedir.

Kenny’nin (137) Amerika’da 200 &gretmenle yapmis oldugu ¢alismada ise;
dgretmenlerin %77si ¢ocuk ithmalini tanmimlamada hazirliksiz olduklarini belirtirken,
%54,5°1 cinsel istismari, %81°1 ise fiziksel istismari tanimlamada hazirliksiz
olduklarim1 belirtmislerdir. Tanimlama konusunda en hazirlikli olduklar istismar
tlirtintin ise cinsel istismar (%14,5) oldugunu belirtmislerdir, Bunu fiziksel istismar
(%10,5) ve ihmal (%8,5) takip etmektedir (137).

Fiziksel, cinsel, duygusal istismar ve ihmali tammlamada kendine giiven ile
cinsiyet, medeni durum, ebeveyn olma durumu, devam edilen béliim, en son mezun
olunan okul tiirii ve konuyla ilgili daha énce ders alma durumu arasindaki iligkiler de
incelenmis olup istatistiksel agidan anlaml bir iligki bulunamamistir (p>0,05). Oysa
Walsh (132) ve arkadaglan tarafindan yapilan c¢alismada, anne ve baba olan
ogretmenlerin duygusal istismar disinda tiim istismar tirleri ve ihmal belirtilerini
tanimiamada kendilerine daha fazla giivendikleri saptanmigtir ve bu sonu¢ meveut
caligmay1 desteklememektedir (132).

Calismamiz heniiz egitimlerini tamamlamamig 6gretmen adaylar tizerinde
yapilmagtir ve mesleki tecriibenin istismar ve ihmali tanima konusundaki katkilarini
degerlendirmemekiedir. Bununla birlikte, Kenny (134) tarafindan &gretmenlerin
¢ocuk ihmal ve istismar hakkindaki bilgi ve tutumlanmin 8lgildigi ¢alismada,
deneyimin ¢ocuk ihmal ve istismar tiirlerini fark etmeyi etkilemedigi belirlenmistir
(134).

Caligmanin sonuglar, ¢ocuk ihmal ve istismarina yonelik egitim eksikligini
de ortaya ¢ikmaktadir. Konuya ydnelik egitim alan 6grenci sayist oldukca diisiik
olmakla birlikte okullardaki egitim faaliyetlerinin sayisimin da oldukga yetersiz
oldufu gorillmektedir. Ogretmen adaylarinin istismar ve ihmali tanimlama

konusundaki yamitlarma dayanarak, mevcut hizmet 6ncesi egitimlerin hem nitelik
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hem de nicelik yéniinden, siipheli ¢ocuk istisman ve ihmali durumlarini saptamak ve
bildirmek i¢in gerekli bilgiyi veremedigi sdylenebilir.

Walsh (134) ve arkadaglarinin, Avustralya’da yapmis olduklarni ¢ahismada
okullarinda ¢ocuk ihmal ve istismarina ydnelik tartigmalar yapilan ogretmenlerin
cinsel istismar disinda ihmal ve diger istismar tiirlerini tanimlamada kendilerine
gitvendikleri belirlenmigtir (134).

Cinsel istismar1 tanimlama konusundaki giiven oranlarimn meveut ¢aligmada
ve Avustralya arasgtirmasinda benzer sekilde diisiik tespit edilmesi, cinsel istismarin
farkina varilabilmesi ve tanimlanabilmesi yéniinden ihmal ve istismar tiirleri i¢indeki
en zor tiir olmasindan kaynaklanmaktadir. Tiirkiye’de cinselliin hala bir tabu olarak
varliim stirdiirmekte oldugu da cogunluk tarafindan kabul goren bir gercektir.
Cinsellik, Tirk toplumunda paylagilacak ya da tartisilacak bir konu olarak
gériilmemektedir. Ote yandan, toplumumuz igin hassas sayilan béylesi bir konunun
igine bir de kotiiye kullammu girdiginde, konu tizerine yorum yapmak ve tartismak
giiclesmektedir. Cocuk {izerinde fiziksel, duygusal ve ruhsal olarak yikici nitelikte
olan ve hayat boyu etkiler birakan bdylesi bir konunun, dnleyici rol oynayabilecek
bireyler i¢in tartigmaya ve bilgi aligverigine a¢ilmasi bir gerekliliktir.

Arastirmaya katilanlarin yalnizea 8'i (%4,7) Cocuk Koruma Kanunu hakkinda
bilgilendirildigini belirtirken, 163 (%95,3) ise bilgilendirilmedigini sdylemigtir.
Cocuk Koruma Kanunu hakkinda bilgilendirilme ile devam ettikleri bolimler ve
mezun olduklart en son okul titrleri agisindan anlamh iligki bulunamamistir (p>0,05).

Cocuk Koruma Kanunu 2005 yilinda kabul edilmistir ve giiniimiizde ¢ocugun
korunmasinda ¢ok dnemli bir yere sahiptir. Bu kanun, ¢ocuklarn genel haklarinin
glivence altina alinmasina iligkin usil ve esaslar igermektir,

Calismaya katilan 6gretmen adaylarinin ¢ogu (% 87,7) kanunlara gére gocuk
ihmal ve istismarim bildirim zorunlulugu olduguna inanmaktadir. Yiizde 73,7’si
Milli Egitim politikalarina gore bildirmek zorunda olduklarini diigtiniirken, % 96,47
ahlaki anlamda bildirim zorunlulugu oldugu inancindadir,

Kanunlarla ilgili olarak elde edilen sonuglarmn yiiksek olmasi, Gretmen
adaylarinm g¢ogunlugunun Tirkiye kanunlarinda gocuk istismarmm sug oldugunu

bildigini de gdstermektedir.
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Ogrencilerin %73,7’si Milli Egitim politikalarina gére cocuk ihmali ve
istismarint bildirim zorunlulugu oldugu ve Milli Efitim politikalarinda bu
zorunlufugun yer aldig: diigiincesindedir. Ancak “emin degilim” diyenler % 21,6’k
ve “hayn” diyenler de %4,7’lik yiizdeyi olusturmaktadir, bu durum &grencilerin
ortalama dortte birinin ¢ocuk istismarinin Milli Egitim politikalarinda bildirim
zorunlulugu oldugu bilincinde olmadigim gostermektedir. Ahlaki anlamda ise, ¢ok
biiyiik bir ¢ogunluk gocuk ihmal ve istismarim bildirmek zorunda olduklarin
diisiinmekte ve bu sekilde hissetmektedir (Tablo 4.10). Bu da gdstermektedir ki
bildirim  bilinci  ¢ofunlukla ahlaki ve wvicdani zorunluluklar iizerine
temellendirilmektedir. Gergekte mevecut kapun ve politikalar gocuk ihmal ve
istismarimi bildirmek zorunlulufunu gerektirse de konu ile ilgili egitimlerin ve
bilgilendirilmelerin yeterli ditzeyde olmadifini, hem elde edilen yukandaki sonuglar
hem de Cocuk Koruma Kanunu ve daha once aldiklan egitimlere yonelik sorulan
sorulara verilen cevaplar gostermektedir.

Tikiye’de 2006 yilmda ¢ikarilan Cocuk Koruma Kanunu’nun
Uygulanmasina Iliskin UsGl ve Esaslar Hakkinda Yénetmelikte, 2005 yilinda kabul
edilen Cocuk Koruma Kanunu’nda (138), 2004 yilinda kabul edilerek yenilenen Tiirk
Ceza Kanunu’nda (135), 2004 yilinda yayinlanan Ceza Muhakemesi’nde (139), 2003
yilinda kabul edilen Is Kanunu’nda (140), 2002 yilinda yaymlanan Cocuk Haklarina
Dair Ek Sézlesme’de, 2001 yilinda kabul edilen Tiirk Medeni Kanunu’nda (141),
2001 yilnda kabul edilen Meslek Egitimi Kanunu’nda (142), 1994 yilinda kabul
edilen Radyo ve Televizyonlarm Kurulug ve Yayimlan Hakkinda Kanun’da (143) ve
1983 wyilinda kabul edilen Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu
Kanunu’nun (144) c¢esitli maddelerinde ¢ocuklann her tiirlii kétii muameleden
korunmasma iligkin maddeler yer almaktadir.

Tiirkiye, Cocuk Haklari Sézlesmesi’ni 1995 yihinda Resmi Gazete'de
yaymlayarak kabul etmistir. Bu ¢ergevede ¢ocugun yasal vasi veya vasilerinin ya da
bakimin: iistlenen herhangi bir kisinin yaninda iken; bedensel veya zihinsel saldiri,
siddet veya suistimale, ihmal ya da ihmalkdr muameleye, irza gegme dahil her tiirlii
istismar ve k&tli muameleye karsit korunmast igin; yasal, idari, toplumsal, egitsel
biitin onlemleri alma sorumlulugunu Gstlenmistir. Tiim bu kanunlar yurt smirlar

icinde yagayan her fert i¢in gecerlidir.
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Milli Egitim politikalarmda ise; su an mevcut Milli Eitim Bakanlii
Ortaggretim Disiplin Y&netmeligi mevzuati i¢inde gocuk istismar ile ilgili olan
hitktimler agagida belirtilmigtir {145). Bunlar;

Ceza takdirinde dikkat edilmesi gereken hususlar iginde disiplin cezalari
takdir edilirken (madde 16);

a. Oprencilerin 18 yasma kadar gocuk oldugu bilinciyle hareket edilmesi,

b. Ogrencilerin yararlarmm temel alinmas,

Ogrencilerin korunmasi ile ilgili 6gretmen ve yoneticilerin (madde 6),

a} Aile icinde ve disinda siddete maruz kalan, ilgisizlik nedeniyle veya
zorlanarak kanunlar ve toplumun etik kurallarina aykiri olan yollara yénelme ihtimali
bulunan 6Zrencilerle ilgili gerekli 6nlemlerin alinmast,

b) Ogrencilerin her tiirlii madde bagimliligindan, uyusturucu ve benzeri
maddeleri bulundurmaktan, kullanmaktan, bu tiir maddelerin iiretim ve kacak¢ihifma
alet olmaktan korunmasi,

¢) Ogrencilerin pornografi, teshir, cinsel sémiirii, istismar, taciz ve her tiirlii
olumsuz davramslardan korunmasi,

d) Ogrencilerin, diger 6grenciler tarafindan fiziksel ve ruhsal yonden zarar
gérmemeleri icin dedikoduya, zorbaliga, tehdide, satasmaya ve onur kiric her tirlii
lakap takilmasina karst korunmasi konularinda veli veya ailelerle de is birligi
yapilarak gerekli tedbirler alinir seklindedir (145).

Tiirk egitim sistemi i¢inde ¢ocuk ihmal ve istismarmin bildirilmesi ve ihbari
ile ilgili ayn bir yonetmelik yer almamaktadir, disiplin ySnetmeligi iginde gegen
gocuklarin korunmasma iliskin hitkiimler bulunmaktadir. Avrupa iilkelerinde ve
Amerika’da ise egitim politikalar icinde acgik ve kesin kurallar yer almaktadir.
Yasalarla aile iginde yasanan vakalar da dahil, tiim g¢ocuk istismar ve ihmali
gesitlerini bildirmek zorunluluk haline getirilmis olup goniilliiliige birakilmanugtir.
Ayrica ilk bildirim basamag olarak da okul yénetimi gosterilmistir. Ulkemizde
egitim sistemi i¢inde 6zel bir yonetmeligin olmamasi bityiik bir eksikliktir.

Tiirkiye’de, Milli Egitim politikalan ig¢inde yukarida belirtildigi gibi gocugun
korunmasi esasma iligkin maddeler yler alsa ya da tespit edildiginde bagvurulacak
kurum ve kuruluglar mevcut olsa da, ¢ocuk ihmali ve istismarin: bildirim stireci ve

bununla ilgili birimlerin olusturulmasina iligkin acik bir uygulama mevcut degildir.
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Ogretmenleri her ne sekilde olursa olsun zorunlu birakan, Milli Egitim Yénetmeligi
icinde standart olarak hazirlannug bir bildirim streci ve igleyis semasi
bulunmamaktadir,

“Ihmal ve istismar siiphesi durumunda ilk bildirim yeri” sorusuna arastirmaya
katilanlarin 12'si (%7,0) Sosyal Hizmetler Mudiirliigii’ne, 2'si (%1,2) Milli Egitim
Midirlagi’ne, 6's1 (%3,5) Saghk Midiirliigi’ne, 134 (%7,6) Okul Aile Birligi’ne,
601 (%35,1) polise, 72'si (%42,1) okul yonetimine, 6's1 (%3,5) diger yamitim
vermiglerdir. Buna gore katilimcilar arasinda tercih edilen en sik ilk bildirim
basamag okul yénetimi olmustur. Katilimeilar arasinda tercih edilen en sik ikinci
bildirim basamagi (%24,0) Sosyal Hizmetler Miidarliigi olmustur,

Opretmen adaylarmm egitim stiregleri igerisindeki miifredatlarma ¢ocuk
thmal ve istismarini belirleyebilmeleri, yasal zorunluluklari ve Milli Egitim
politikalarinmn farkinda olabilmeleri adina konulacak olan konular bilgi diizeylerini
de arttiracak ve g¢ocuk korumaya yonelik bilincin saglamlagmasim saglayacaktir,
Bununla birlikte, iilke capinda ¢ocuk ihmal ve istismarmin 6nlenmesi amaci ile
bildirime yonelik agik ve ayri diizenlemeler getirilmesinin yam sira okullardaki
Ogretmenlerin de konu ile ilgili diizenli hizmet i¢i egitimleri gerekmektedir.

Amerika’da 2004 yihinda Kenny tarafindan yapilan bir ¢alismada
ogretmenlerin %85’i egitimci olarak yasalara gére bildirim zorunlulugunun farkinda
degildir ve sadece %13’ gbcuk ihmal ve istismanm bildirim ile ilgili mevcut okul
politikalarimn farkindadirlai. Bu 6gretmenlerden kaginin ¢ocuk ihmal ve istismari ile
ilgili hizmet 6ncesi egitim aldifi incelendiginde sadece % 34’iiniin egitim aldig1
ortaya ¢tknus ve egitim alanlarla almayanlar arasinda bildirim yéniinden iligki
degerlendirildiginde (p<0,05), hizmet dncesi egitim alanlarin daha fazla bildirim
yaptiklart sonucuna ulagtmusgtir (134).

Calismarmizda, kanunlara goére ¢ocuk istismart ve ihmalini bildirme
zorunlulugu ile cinsiyet, devam ettikleri boliim, konuyla ilgili ders alma durumu ve
¢ocuk koruma kanunu hakkinda bilgilendirilmis olma arasinda anlamli iligki
bulunamamistir (p>0,05). Benzer sckilde, Milli Egitim politikalarina gore g¢ocuk
" istismar ve ihmalini bildirme zorunlulugu ile devam ettikleri béliim, en son mezun

olunan okul tiirth ve konuyla ilgili ders alma durumu arasinda da anlaml: iligki
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bulunamamistir (p>0,05). Bu durum ise efitim alanlarm sayisimm az olmasina
baglanabilir.

Arastirmaya katilanlarin Ulkemizdeki istismar ve ihmal sikhiguun diger
ilkelere gore hangi oranda olduguna dair goriiglerinin  soruldugu sorunun
katilimeilarin yamitlarma gére dagilimi Tablo 4.16’da incelenmektedir. Buna gore;
aragtirmaya katilanlarim 110'una gore (%64,3) lilkemizde istismar ve ihmal siklifs
daha ytiksek, 45'ine gore (%26,3) ayni, 16'sina gore ise (%9,4) daha diigiiktiir,

Ulkemizde istismar ve ihmal sikhiginm diger tlkelere gore kiyaslanmas: ile
baguml degiskenler arasindaki iligki incelendiginde, iilkemizde istismar ve ihmal
sikhigimin diger iilkelere gore kiyaslanmasi ile cinsiyet arasinda kadmlar lehine
anlamh iligki bulunmugtur (p<0,05). Ulkemizde istismar ve ihmal sikhig: diger
iilkelere gére daha yiiksek diyenlerin 84'a (%76,4) kadm, 26's1 (%23,6) erkektir,
Ulkemizde istismar ve ihmal sikligi diger tilkelere gére aymdir diyenlerin 42'si
(%93,3) kadin, 3'0 (%6,7) erkektir. Ulkemizde istismar ve ihmal sikligi diger
tilkelere gore daha diisitk diyenlerin 10w (%62,5) kadin, 6's1 (%37,5) erkektir. Bu
durum aragtirmaya katilan kadin &3rencilerin sayica fazla olmasina baglanmistir
(%79,5).

Ulkemizde istismar ve ihmal sikligmm diger iilkelere oram ile ebeveyn olma
durumu ve devam edilen boliim arasinda anlamh iligki bulunamamstir (p>0,05).
Ancak ﬁlkémizde istismar ve ihmal siklifinn diger iilkelere orani ile medeni durum
arasinda bekar olma lehine anlamli iligki bulunmustur (p<0,05). Buna gore,
tlkemizde istismar ve ihmal sikligr diger tilkelere gore daha yiiksektir diyenlerin 2'si
(%1,8) evli, 108 (%98,2) bekardir. Ulkemizde istismar ve ihmal sikligr diger
iilkelere gére aymdir diyenlerin 45' (%100,0) bekardir. Ulkemizde istismar ve ihmal
siklign diger iilkelere gore daha diisitktiir diyenlerin 2'si (%12,5) evli, 14'i (%87,5)
bekardir. Bu durum &rneklem gurubunun 6grencilerden segilmesine baglh olabilir.
Orneklem gurubunda sadece 4 kisi evli olup evli olanlarm 2’si tilkemizdeki istismar
ve ihmal sikhigmm diger {ilkelere oranla daha yiiksek oldugunu belirtirken, 2’si de
daha diisiik oldugunu stylemislerdir.

Ulkemizde istismar ve ihmal sikliinn diger iilkelere oram ile cocuk istismart
ve thmali ile ilgili egitim alnmug olma durumu arasinda anlamis iliski bulunmustur

(p<0,05). Ulkemizde istismar ve ihmal siklig1 diger iilkelere gore daha yiksek
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diyenlerin 14'0i (%12,7) konuyla ilgili ders - resmi eZitim almig, 96's1 (%87,3)
konuyla ilgili ders/resmi egitim almamstir. Ulkemizde istismar ve ihmal sikligs diger
tlkelerle aymi orandadir diyenlerin 1'i (%2,2) konuyla ilgili egitim almug, 44
(%97,8) konuyla ilgili egitim almamstir. Ulkemizde istismar ve ihmal sikhig: diger
tilkelere gore daha diigiik diyenlerin 16's1 (%100,0) konuyla ilgili egitim almamistir,
Katilimetlar icinde konuyla ilgili egitim alan 15 kisinin 14’1 iilkemizdeki istismar ve
ihmal sikhigmn diger tilkelerden daha yiiksek oldugunu diigiinmektedir.

Ulkemizde ve diinyada g¢ocuk istismari ve ihmalinin goriilme siklifma
yonelik ¢alismalarin sonuglar1 olduk¢a degiskendir. Ulkemizdeki bu durum, “kol
kirihr yen iginde kalir”, ”” kizini dévmeyen dizini déver”, “dayak cennetten ¢ikmadir”
gibi toplumsal inamslarin varlifi ve tabu sayilan konular hakkinda ailelerden ve
¢ocuklardan giivenilir bilgilerin elde edilememesine baglanabilir.

Erol (54) tarafindan yapilan, anne ve babalarmin gocuklarina uyguladiklan
fiziksel istismarin incelendigi calismada, ¢ocuklara tavsanin kaybolmasi ile ilgili bir
hikdye anlatilmig ve calismaya katilan 12 ilkogretim Ogrencisinden %75°1 tavsani
suglu bulmustur. Tavsanm suglu olmadift halde, anne ve babasi tarafindan
dovillecegini ifade eden Ogrenci yiizdesi %21 iken; odaya kapatilacagini sdyleyen
ogrenci yiizdesi ise %11°dir. Ayrica bu gocuklara “Siz yavru tavsanin anne ya da
babasi olsaydiniz ne yapardiniz?” sorusu soruldugunda % 28’i dévecegini, %24
sevdigi seylerden mahrum edecegini, %18’i odaya kilitleyecegini, %181 ceza
vermeyecegini ve %12’si uyutacagm ifade etmistir. Bu caligmadaki diger bir ¢arpict
sonug ise; bu 12 ilkdgretim Ggrencisi cocuklarm anne ve babalarinm %75°i ¢ocuklan
hak ettifinde Ogretmenleri tarafindan fiziksel istismara maruz kalmasmi
desteklemektedir (54).

Calismamiza katilan 171 &fretmen adayma simdiye kadar gocuk ihmal ve
istismarina iligkin stiphelenme ve bildirim durumlar: soruldugunda oldukea dijgitk
sonuglar elde edilmistir. Aragtirmaya katilanlarin 45 (%26,3) cgitimleri siiresince
¢ocuk istismari ve ihmalinden stiphelendigini, 126’s1 (%%73,6) gocuk istismar ve
ihmalinden  sliphelenmedigini  bildirmistir, Cocuk istismart ve ihmalinden
giphelenme durumu ile cinsiyet, medeni durum, ebeveyn olma durumu, devam
ettikleri béltim, en son mezun olunan okul tird, konuyla ilgili efitim alma durumu

arasmda anlamli iliski bulunamamistir (p>0,05).
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Aragtirmaya katilan 6gretmen adaylarinin 23" (%13,5) ¢ocuk istismart ve
ihmalinden sliphelenmelerine ragmen bildirmediklerini séylemiglerdir. Cocuk
istismar1 ve ihmalinden siiphelenmelerine ragmen bildirmeme durumu ile cinsiyet,
medeni durum, ebeveyn olma, devam edilen bélim, konuyla ilgili egitim alma
durumu, c¢ocuk koruma kanunu hakkinda bilgilendirilmis olma durumu arasinda
anlamlr iligki bulunamanustir (p=>0,05).

Walsh (132) ve arkadaglann tarafindan yapilan bir ¢alismada ise;
dgretmenlerin %74,5°1 kariyerlerinin herhangi bir asamasmda g¢ocuk ihmal ve
istismarindan siiphelendiklerini, biiyiik bir gogunlugu (% 94) da siiphelendikleri
cocuk ihmali ve istisman vakalarmi yoneticilerine bildirdiklerini belirtmiglerdir
(132).

Amerika’da Kenny tarafindan yapilan ¢aligmada ise; 197 Ogretmene
uygulanan anketten bildirime iliskin elde edilen sonuglar séyledir: Ogretmenlerin
sadece %27,0’si simdiye kadar ¢gocuk ihmal ve istismarim bildirmis, %73,0°1i ise hig
bildirim yapmanugtir. Ayrica &gretmenlerin %11,0°’i gocuk ihmal ve istismarini
tammladiklart halde simdiye kadar hi¢ bildirim yapmadiklarimi belirtmislerdir.
Kenny, bildirim yiizdesinin disik olma sebebinin, caligmaya katilan dgretmenlerin
cocuk ihmal ve istismarma y6nelik aldiklar egitimin ¢ocuk istismar1 konusunu tam
olarak karstlamadifindan kaynaklanabilecegini savunmustur (134). Ayrica Kenny
tarafindan yapilan bagka bir calismada ise; yine egitimin énemini destekler nitelikte,
gocuk ihmaline ve istismarina iligkin yeterli egitim almms 6gretmenlerin daha fazla
bildirim yaptiklar saptanmustir (137).

Aragtirmaya katilan o6grencilerin 126's1 (%73,6) istismar ya da ihmalden
siiphelenmediZini  belirtti. Katilmeilarm  6's1 (%3,5) fiziksel istismardan
stiphelendigini, 4'd (% 2,4) duygusal istismardan giiphelendigini, 8'i (%4,7) ihmalden
stiphelendigini bildirdi. 1% (%0,6) fiziksel ve cinsel istismardan siiphelendigini, 5'
(%62,9) fiziksel ve duygusal istismardan siiphelendigini, 3% (%1,7) fiziksel istismar
ve ihmalden sliphelendigini, 1'i (%0,6) cinsel ve duygusal istismardan
siphelendigini, 8'i (%4,7) duygusal istismar ve ihmalden giiphelendigini bildirmistir.
Katihimeilarm 1'i (%0,6) fiziksel, cinsel ve duygusal istismardan siiphelendigini, 6's1
(%3,5) fiziksel ve duygusal istismar ile ihmalden siiphelendigini, 2'si (%1,2) ise

fiziksel, duygusal ve cinsel istismar ile ihmalden siiphelendigini séylemistir.
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Walsh (132) ve arkadaslarimn yapmis oldugu calismada Avustralya’daki
Sgretmenlerin de ¢ocuk thmalinden ve istismarmdan siiphelenme, ihmal ve istismari
famumlama ve bildirim siralamasi incelenmistir. Buna gére siralama; en fazla ihmal,
sonra fiziksel istismar, duygusal istismar ve cinsel istismar seklindedir (132).
Stiphelenme, tanimlama ve bildirim ortalamalarinin bu sekilde siralanmasina
ragmen, bildirim esifi farkli istismar tipleri igin farkli oranlarda belirlenmistir,
Avustralya’da yapilan caligmada Sgretmenlerin fiziksel istismardan giiphelendikleri
her seferde bildirdikleri belirlenmigtir (%100). Cinsel istismar i¢in bu oran yaklasik
yiizde doksandir (%88,8). Duygusal istismar ve ihmal i¢in ise sirasiyla %79,9 ve
%80,4°tiir (132). '




75

6. SONUC VE ONERILER

Kesitsel arastuma tipindeki bu calismaya, 2010-2011 o6gretim yilinda

Eskisehir Osmangazi Universitesi Egitim Fakiiltesi Iikogretim Smif Ogretmenligi,

Ilkogretim Fen Bilgisi Ogretmenligi ile Ilkdgretim Matematik Ogretmenligi

Bolimleri’nin son smif 6grencilerinden, 6gretmen adaylarinmn gocuk istismar1 ve

ihmali konusundaki bilgi ve farkindaliklarini Slgmeye yonelik hazirladigimz anketi

eksiksiz olarak dolduran 171 6grenci dahil edilmistir.

1.

Arastirmaya katilanlarn 136's1 (%79,5) kadin, 35 (%20,5) erkektir. 82'si
(%48,0) Suuf égretmenligi, 55'1 (%32,2) [Ilkégretim Matematik
Ogretmenligi, 34'i (%19,9) Ilkégretim Fen Bilgisi Ofretmenlifi son simf
tgrencisidir.

Arastirmaya katilanlarin 156's1 (% 91,2) daba 6nce gocuk istismart ve ihmali
ile ilgili ders almadiFim bildirmigstir. Konuyla ilgili ders alma durumlar ile
devam ettikleri béliimler ve en son mezun olunan okul tirii arasinda anlamli
bir iliski bulunamamistir (p>0,05). Daha 6nce ders almis olan 15 kigiden 12
(% 7,0)’si ise son bir yilda gocuk istismar1 ve thmali ile ¢ocugun korunmasi
konusunda aldigi toplam ders sayismin 5 saat ve daha az oldugunu
bildirmistir.

Aragtirmaya katilanlarin 163" (%95,3) okulda konuyla ilgili egitim faaliyeti
olmadifini séylemistir. Ancak %4,7°si ise oldufunu belirtmistir. Bu
baglamda okulda yapilan tiim faaliyetlerin duyurulmas: ve tiim &grencilere
ulagabilmesi amaglanmalidir.

Arastirmaya katilanlarin %20,5’inin fiziksel istismari tamimlama, %28,1%inin
cinsel istismari tanimlama, %16,4°{iniin duygusal istismari tammlama,
%18,7’sinin de cocuk ihmalini tanimlama konusunda hazirhiksiz olduklar
bulunmugtur. Bu amagla meveut egitim programlar1 gézden gegirilmelidir.
Caligmaya katilan ¢gretmen adaylarinin ¢ogu (%87,7) kanunlara gore ¢ocuk
ihmal ve istismari bildirim zorunlulugu olduguna inanmaktadir. Yiizde
73,7’si Milli Egitim politikalarina gore bildirmek zorunda olduklarim
digiiniirken, %96,5’1 ahlaki anlamda bildirim zorunlulugu oldugu

inancindadir.
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Arastirmaya katilanlarn 12'si (%7,0) ihmal ve istismar giiphesi durumunda
ilk olarak Sosyal Hizmetler Miidiirligii’ne, 2'si (%1,2) Milli Egitim
Miidiirligii’ne, 6's1 (%3,5) Saglik Miidtirliigii’'ne, 13'd (%7,6) Okul Aile
Birligi'ne, 601 (%35,1) polise, 72'si (%42,1) okul yonetimine, 6's1 (%3,5)
diger kurumlara bildirecekleri yamitim vermislerdir. Buna gére katilimcilar
arasinda tercih edilen en sik ilk bildirim basamagi okul ydnetimi olmugtur.
Katilimeilar arasinda tercih edilen en sik ikinci bildirim basama@i ise
(%24,0) Sosyal Hizmetler Miidiirliigii olmustur.

Aragtirmaya katilanlarin 45'1 (% 26,3) egitimleri stiresince ¢ocuk istisman ve
ihmalinden stiphelendigini, 126’s1 (%73,6) ¢ocuk istismart ve ihmalinden
stiphelenmedigini bildirmistir. Cocuk istismart ve ihmalinden siiphelenme
durumu ile cinsiyet, dogum yeri, medeni durum, cbeveyn olma durumu,
devam ettikleri bolim, en son mezun olunan okul tirii, konuyla ilgili egitim
alma durumu arasinda anlamli iliski bulunamamistir (p>0,05). Ote yandan,
arastirmaya katilanlarin  23% (%13,5) ¢ocuk istismar1 ve ihmalinden
stiphelenmelerine ragmen bildirmediklerini séylemislerdir. Bu durum bildirim
basamaklarinin agik¢a ortaya konulmamis olmasia ve 6gretmen adaylarimnin
bilgi eksikliklerine baglanabilir.

Aragtirmaya katilanlarin 6's1 (%3,5) fiziksel istismardan siiphelendigini, 4G
(%2,3) duygusal istismardan stphelendigini, 841 (%4,7) ihmalden
sliphelendigini bildirdi. 11 (%0,6) fiziksel ve cinsel istismardan
stiphelendigini, 5 (%2,9) fiziksel ve duygusal istismardan siiphelendigini, 3'i
(%1,8) fiziksel istismar ve ihmalden siiphelendigini, 1'i (%0,6) cinsel ve
duygusal istismardan siiphelendigini, 81 (%4,7) duygusal istismar ve
thmalden stiphelendigini bildirmigtir. Katilhimerlarin 1' (%0,6) fiziksel, cinsel
ve duygusal istismardan siiphelendigini, 6's1 (%3,5) fiziksel ve duygusal
istismar ile ibmalden siiphelendigini, 2'si (%1,2) ise fiziksel, duygusal ve
cinsel istismar ile ihmalden giiphelendigini sdylemistir.

Arasttrmaya katilanlarm 8'" (%4,7) Cocuk Koruma Kanunu hakkinda
bilgilendirildigini, 163 (%95,3) ise hakkinda bilgilendirilmedigini

sdylemistir. Hem bildirim hem de 6nleme agisindan Sgretmenlerin egitim
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miifredatina  Cocuk Koruma Kanunu’nun eklenmesi biiyilk Onem
tasumaktadir. '

Aragtirmaya katilanlarin 110'una gére (%64,3) tlkemizde istismar ve ihmal
sikligr daha yitksek, 45'ine gore (%26,3) ayni, 16'sina gére ise (%9,4) daha
digtktir.

Ulkemizde istismar ve ihmal sikliginmn diger tilkelere gore kiyaslanmas: ile
cinsiyet arasinda kadmlar lehine anlamh iligki bulunmustur (p<0,05). Bu
durum kadin 6grencilerin sayica fazla olmasma baglanmustir.

Ulkemizde istismar ve ihmal sikhigmnm diger iilkelere orami ile medeni durum
arasinda bekar olma lehine anlamli iligki bulunmustur (p<0,05). Bu durum
orneklem gurubunun dgrencilerden secilmis olmasina baglanmugtir.
Ulkemizde istismar ve ihmal sikhgmm diger iilkelere orani ile cocuk istismart
ve ihmali ile ilgili egitim almig olma durumu arasinda anlamli iligki
bulunmugtur (p<0,05). Katilimcilar icinde konuyla ilgili egitim alan 15
kiginin 14’11 tilkemizdeki istismar ve ihmal siklifinmn diger iilkelerden daha
yiiksek oldugunu diisinmektedir.

Ogretmen adaylarimn istismar ve ihmali tammlama ve bildirme konusunda
verdikleri yanitlardan hizmet Oncesi egitimin niteliksel ve niceliksel olarak
yetersiz oldugu séylenebilir.

Istismara ugramis bir cocukla karsilasma oran1 en fazla olan birinfzi basamak
hekimleri ile gocuklarla yakin etkilesim halinde olan &gretmenlerin konuya
iliskin farkindaliklarinin arttirllmas: gerek durumun tespit edilmesi gerekse
erken dénemde miidahale edilmesi agisindan olduk¢a énem tasimaktadir. Bu
nedenle okula basladiktan sonra mezun oluncaya kadar ev ortami disinda
¢ocugun en ¢ok birlikte zaman gegirdikleri bireyler olan 6gretmenlerin, gocuk
ihmali ve istismarina iliskin bilgi diizeyleri arttirilmalidir. Bu amagla, ¢ocuk
istismar1 ve ihmalinin tammi, bildirimi ve dnlenmesi konusu &8retmenlerin
hizmet Sncesi ve hizmet i¢i egitim miifredatlarinda yer almalidir.

Yasalarla koruma altina almmig olan gocuk haklarinin ihlali, kigilerin
insiyatifine birakilmaksizin bildirimi zorunlu hale getirilmeli ve bildirim

basamaklan da acikca ortaya konulmaldir.
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Cocuk saghginin geligtirilmesi, iyilestirilmesi ve korunmasinda, ihmal ve
istismar olgularimin erken tamlanmasi ve girisimlerin en erken dénemde
baslatilmasmda birinci basamakta ¢alisan hekimler ile ¢ocuk doktorlarina
onemli roller diigmektedir. Multidisipliner ekip anlayist icerisinde
ogretmenlerle igbirligi de gerekmektedir. Bu dogrultuda; bir ¢ocugun heniiz

istismara ugramadan korunmas: temel amag olmalidir.
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