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OZET
Ebeveynlerin Cocuk Cinsel Istismarina Yonelik Bilgi ve Tutumlarinin Belirlenmesi

Arastirma ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina ydnelik bilgi ve tutumlarinin
belirlenmesi amaciyla tanmimlayici tipte yapildi. Arastirma 02.05.2024 ve 01.06.2025
tarihleri arasinda Rize ili Cayeli ilgesi Cayeli Ishakoglu Devlet Hastanesi ¢ocuk poliklinigine
basvuran 373 ebeveyn ile yiiriitiildii. Arastirmanin verileri “Ebeveynlerin Tanitic1 Ozellikleri
Bilgi Formu” ve “Ebeveynler i¢in Cocuk Cinsel Istismar1 Bilgi/Tutum Olgegi (ECIBTO)”
kullanilarak toplandi. Verilerin degerlendirilmesinde aritmetik ortalama, standart sapma,
medyan, frekans, ylizde bagimsiz gruplar t-testi, ANOVA ve post hoc testler kullanildu.
Arastirmamizda etki biiyikliiglinii degerlendirebilmek i¢in Cohen(d) ve Eta kare (n2)
katsayilar1 referans alindi. Arastirmada katilan ebeveynlerin %351.7’sini annelerin
olusturdugu, %43.2’sinin 36-45 yas grubunda oldugu %32.7’sinin lise diizeyinde egitime
sahip oldugu %76.7’sinin ¢ocuk cinsel istismar1 hakkinda 6nceden bilgi almadig1 saptanda.
Arastirmada ebeveynlerin ECIBTO toplam puan ortalamalarmm 153.72+10.96 oldugu
bulundu. Arastirmada annelerin ECIBTO toplam puan ortalamalarmin 155.10+11.25,
babalarin ise 152.24+10.46 oldugu ve ebeveynlerin puan ortalamalari ile anne baba olma
durumu arasinda anlamli fark oldugu saptandi (p<0.05). Ebeveynlerin yas, egitim durumu,
calisma durumu, gelir diizeyi, aile tipi, ¢ocuk sayisi, cocuk cinsel istismar1 hakkinda daha
onceden bilgi alma durumlari ile ECIBTO toplam puan ortalamalari arasinda anlamli bir
fark bulundu (p<0.05). Sonug¢ olarak ebeveynlerin c¢ocuk cinsel istismar1 bilgi ve
tutumlarmin orta diizeyin {lizerinde oldugu belirlendi. Cinsel istismar konusunda bilgi ve
farkindalik yaratmak i¢in ebeveynlere verilecek egitimlerde 45 yas iizerinde olan
ebeveynlere, babalara, egitim diizeyi diisiik olan, ¢aligmayan, gelir diizeyi diisiik olan,
kirsalda yasayan, genis aile yapisina sahip olan ve ¢cocuk sayisi fazla olan ebeveynlerin risk

tasidig1 géz oniinde bulundurulmalidir.

Anahtar Sozciikler: Bilgi, Cinsel istismar, Cocuk, Cocuk cinsel istismari, Ebeveyn, Tutum
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ABSTRACT
Determining Parents’ Knowledge and Attitudes Toward Child Sexual Abuse

This descriptive study examined parents’ knowledge and attitudes regarding child
sexual abuse. Between 2 May 2024 and 1 June 2025, data were obtained from 373 parents
who attended the paediatric outpatient clinic of Cayeli ishakoglu State Hospital in Cayeli
District, Rize Province. Two instruments were employed: the Parental Sociodemographic
Information Form and the Child Sexual Abuse Knowledge/Attitude Scale for Parents
(CSAKAS). Descriptive statistics (arithmetic mean, standard deviation, median, frequency,
and percentage) were calculated; group differences were tested with independent-sample t-
tests, one-way ANOVA, and appropriate post-hoc procedures. Effect sizes were interpreted
with reference to Cohen’s d and eta-squared (n?). Of the participants, 51.7% were mothers,
43.2% were 3645 years old, 32.7% had completed secondary education (high school) and
76.7% had never previously received information on child sexual abuse. The overall
CSAKAS mean score was 153.72+10.96. Mothers scored 155.10+11.25, whereas fathers
scored 152.24+10.4 a statistically significant difference (p<0.05). Mean CSAKAS scores
also differed significantly by parental age, educational attainment, employment status,
income level, family type, number of children, and prior exposure to information about child
sexual abuse (p< 0.05). Overall, parents’ knowledge and attitudes were above the moderate
level. When designing educational programmes aimed at raising knowledge and awareness
of sexual abuse, special consideration should be given to parents over 45 years of age,
fathers, those with lower educational attainment, the unemployed, families with limited
income, rural residents, members of extended households and parents with multiple children,

as these groups appear to be at higher risk.

Keywords: Attitude, Child, Child sexual abuse, Knowledge, Parent, Sexual Abuse
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1. GIRIS VE AMAC

Cocuk fiziksel, sosyal, psikolojik acidan gelisimini tamamlamamis, dogdugu andan
itibaren ¢evresiyle etkilesim i¢inde bulunarak ¢evresini anlamlandirmaya ¢alisan, egitime ve
bakima ihtiyact olan bir varliktir. Cocugun saglikli bir sekilde yetiserek toplumla
biitiinlesmesi o toplumun gelisip kalkinmasi i¢in en 6nemli gerekliliklerdendir. Cocugun
ailesini, toplumu daha da 6nemlisi kendi yasamini negatif yonde etkileyen ¢ocuk istismari
ve ihmali gerek diinyada gerek iilkemizde yiizyillardir siiregelen 6nemli bir sorundur. Hassas
ve korunmasi gereken bir varlik olmasina ragmen c¢ocuklar somiiriilmekte ve istismar
edilmektedir. Bu durumun olumsuz etkilerini tiim toplumlar yasamaktadir (1-4). Cocugun
fiziksel ve psikolojik olarak travma yagamasi, 6liim gibi ciddi trajik sonuglar doguran ¢ocuk
thmal ve istismar1 sadece ¢ocuklukla sinirli kalmamakta yasamin ilerleyen donemlerinde de
bireyi derinden etkilemekte, fiziksel, psikolojik ve ekonomik olarak ¢ok yonlii agir kayiplar

yasanmasina sebep olmakta ve nesiller boyu aktarilmaktadir (5).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ¢ocuk istismarmi gocuklarin sagligimni, sag kalimini,
gelisimini veya iliskilerindeki giiven duygusunu olumsuz etkileyen ya da olast olumsuz
sonuclara neden olan fiziksel/duygusal/cinsel istismar, ithmal, ticaret ya da diger somiirii
tirleri olarak tanimlamaktadir (6). Cocugun cinsel istismari ise; ¢ocugun istemedigi ve
gelisimsel olarak hazir bulunmadigi eylemlerde kullanilmasi ya da bu tir eylemlere

zorlanmasi olarak tanimlanmaktadir (10).

DSO Avrupa raporunda her yil 55 milyon ¢ocugun duygusal istismar, 44 milyon
cocugun fiziksel istismar ve 18 milyon cocugun cinsel istismar magduru oldugu
belirtilmektedir (7). Yapilan baz1 ¢alismalar ¢ocugun cinsel istismarina yonelik kiiresel
tahminlerde bulunmustur; Kiiresel bir meta-analiz ¢alismasina gore ¢cocuga yonelik cinsel
istismar yayginlik orant %11.8 bulunmustur. Kadinlar i¢in bu oran %18, erkekler icin
%7.6’dir. Bu arastirma cinsel istismar icin en fazla yayginligi kadinlar i¢in Avustralya’da,
erkekler igin ise Afrika’da tespit etmistir (11). Iskandinav iilkelerinde ¢ocuk cinsel istismar
yayginlig1 erkeklerde %3-23, kizlarda %11-36, Hindistan’da kizlar i¢in %4-41, erkekler i¢in
%10-55, Cin’de c¢ocukluk c¢aginda erkeklerde 9%9.1, kadinlarda %38.9 oldugu
belirtilmektedir. Japonya’da cocuk cinsel istismarinin yaygmligimi belirlemek amaciyla
yapilan sistematik bir ¢alismada penetrasyon icermeyen cinsel istismarin yayginligi
kadinlarda %10.4-%60.7, erkeklerde %4.1 bulunurken; penetrasyon igeren cinsel istismarin
oranlar1 kadinlarda %1.3-%38.3, erkeklerde %0.5-%1.3 olarak bulunmustur (12-15). Tiirkiye
Istatistik Kurumu (TUIK) Giivenlik Birimine Gelen veya Getirilen Cocuk Istatistikleri 2023

1



verileri incelendiginde; gilivenlik birimlerine getirilen 242 bin 875 ¢ocugun %89.7 sinin sug

magduru oldugu bu kesimin %11.8’inin ise cinsel suglar oldugu goriilmektedir (16).

Istismar tipleri icinde ¢ocuga yénelik cinsel istismar, saptanmasi en gii¢ olan,
cocugun ruh saglig1 iizerinde kisa ve uzun vadeli etkiler birakan 6nemli bir sorundur.
Ebeveyn, kardes, livey anne baba, akrabalar tarafindan aile i¢inde meydana gelebilecegi gibi
komsu, 6gretmen, bakici ya da baska bir yabanci tarafindan da ¢ocuga yonelik cinsel istismar
gergeklesebilir (17). Cocuga yonelik cinsel istismar sadece temas seklinde gerceklesmez.
Oksama, genital temas, agiz temasi, teshir, pornografik icerikler izletme veya ¢ocugun bu

iceriklerde kullanilmasi gibi eylemler yoluyla da meydana gelebilir (18).

Ebeveynler c¢ocuklarinin bakimindan ve gelisiminden sorumlu bireylerdir.
Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarini tespit etme, riskleri azaltma, ¢ocugu tehlikelerden
koruma gibi 6nemli gorevleri vardir. Ebeveynlerin ¢ocuklarini cinsel istismardan korumak
icin bilinglenmeleri sarttir. Cinsel istismar vakasi yasandiktan sonra pek ¢ok aile toplumsal
sebeplerden dolay1 bildirim yapmaktan c¢ekinmekte veya bildirim yapacaklari yerleri

bilmemektedir (19, 20).

Ebeveynlerin ¢ocuk istismarina yonelik bilgi diizeyini belirlemeyi amaglayan nitel
bir ¢aligmada ebeveynlerin istismar tiirlerinden en ¢ok cinsel istismardan tedirgin oldugu,
cocuklariyla nasil konusacaklarini bilmedikleri, annelerin cinsel gelisim ile ilgili cocuga
bilgi vermedigi belirlenmistir (20). Diinyada ve iilkemizde siklikla karsilasilan oldukca
hassas bir konu olan g¢ocuk cinsel istismarin1 onlemek ve ¢ocuklarin cinsel istismarin
getirilerinden en az etkiyle ayrilmasini gerceklestirmek igin ebeveynlerin bilgi ve
tutumlarinin arastirilmasi son derecede dnemli bir konudur (21). Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel
istismarina yonelik bilgi ve tutumlari ebeveynlerin ¢ocuklarini olasi cinsel istismardan
korumada belirleyicidir. Cocuk cinsel istismarina yonelik dogru bilgi diizeyine sahip
ebeveynler ¢cocuklarin1 korumada daha basarili olacaktir (22). Cocuk cinsel istismarina dair
calismalarin ise cogunlukla saglikcilar (23-25) ve egitimcilerle (26, 27) yapildigi, ebeveynler
ile yapilan calismalarin ise ¢ocuk cinsel istismarint 6nleme ve korunma egitimine yonelik

(29, 30, 166) oldugu goriilmektedir.

Bu baglamda bu ¢aligma ebeveynlerin ¢ocugun cinsel istismarina yonelik bilgi ve
tutumlarinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Ayrica bu temel amacin yaninda gocuk

istismarina yonelik bilgi ve tutumlarin; ebeveynlerin yaslari, egitim diizeyleri, yasadiklar



yerlesim yerinin biiylikliigii, gelir diizeyleri ve ¢alisma durumuna gore anlamli farklilik

gosterip gostermediginin tespiti de amaglanmaktadir.
Arastirma sorular1 asagidaki gibi olusturulmustur:

I. Cocuk cinsel istismar1 hakkinda ebeveynlerin bilgi ve tutumlar1 hangi

diizeydedir?

2. Cocuk cinsel istismarina yonelik ebeveynlerin bilgi ve tutumlarii etkileyen
faktorler nelerdir?



2. GENEL BILGILER
2.1. Cocuk Kavramm

Kavram olarak Cocuk; Tiirk Dil Kurumu giincel sozliigiinde ¢cocugu bebeklik ve
erginlik arasindaki gelisim doneminde bulunan kiz veya oglan olarak tanimlamaktadir. Tiirk
Ceza Kanunu’na (TCK) gore 5237 sayil1 6/1-c maddesi uyarinca 18 yasini doldurmamas kisi
cocuktur. Cocuk Koruma Kanununun 5395 sayili 3/1-a maddesine gore ise erken yasta

erigkin olsa bile, 18 yasin1 tamamlamamais birey ¢ocuktur (31, 32).

Birlesmis Milletler Genel Kurulunda 26 Eylil 1924 tarihinde kabul edilen
uluslararasi alanda cocuklarin korunmasima yonelik ilk sézlesme olan Cenevre Cocuk
Haklar1 Bildirgesi dordiincii maddesinde ¢ocugun yasamini kazanabilecek uygunluga

getirilmesi ve ¢ocugun her tiirlii istismara kars1 korunmasi gerektigi beyan edilmistir (33).
2.2. Cocuga Yonelik Kotii Muamele

Fiili veya potansiyel olarak ¢ocugun ve adolesanin fiziksel veya duygusal olarak
gelisiminin, onurunun zedelenmesidir (34). Cocuga yonelik kotii muamele dort kategoride
degerlendirilebilir. Bunlar; kaza dis1 yollarla ¢ocuga fiziksel zarar verilmesini kapsayan
fiziksel istismar, ¢ocugun esas duygusal gereksinimlerinin engellenmesini igeren duygusal
istismar, gerekli bakimin verilmemesi ve gilivenliginin saglanmamas: ile ilgili ihmal ve
cocugun tam olarak kavrayamadigi, gelisimsel olarak hazir olmadigi, bilingli olarak rizasini
icermeyen, toplumsal tabular1 ve yasalari ihlal eden her tiirlii cinsel aktiviteye dahil
edilmesini iceren cinsel istismardir (35, 36). Farkli etkenlere bagli oldukca karmasik olan
cocuk istismar1 ya da ¢ocuga kotii muamele sekilleri ayri ayr1 goriilebildigi gibi ¢ogu zaman

birkag tipi ayni anda da goriilebilmektedir (37).
2.2.1. Fiziksel Istismar

18 yas alt1 cocugun ebeveyn, bakim vericisi veya bagka bir kisi tarafindan; itaati
saglama, 6fke sagaltimi ya da cezalandirma amaci ile elle vurma, herhangi bir aletle vurma,
tekme, itme, sarsma, sallama, bogazlama, 1sirma, zehirleme, yakma gibi cocugun sagligini
olumsuz yonde etkileyen bedeni iizerinde hasar birakan, kaza dis1 eylemler olarak
tanimlanmaktadir (38, 39). Sarsilmis bebek sendromu ve Munchausen by Proxy Sendromu

fiziksel istismar1 uygulama sekilleridir (43).

Cocuklarin yasamlarinin en savunmasiz dénemlerinde maruz kaldig fiziksel istismar

sadece fiziksel etkileri ile kalmayip es zamanli olarak ¢cocukluktan yetiskinlige kadar uzanan



kalic1 hasarlar birakabilen bireyin duygusal zihinsel ve sosyal gelisimlerini de derinden
etkileyen bir durumdur (40). Resmi kayitlardan ¢ok daha fazla oldugu bilinen istismar
kaynakl1 ¢ocuk Oliimlerinin en 6nemli nedeni bas ve karin bolgesine yapilan darbelerdir.
Travma nedeniyle saglik kurulusuna bagvuran magdur ¢ocugun bakim vericilerinin istismari

ortaya cikarmak istemeyecegi unutulmamalidir (41).

Isirik izleri, sigara yaniklari, govde ve koldaki yaniklar, kemer tokasi gibi izler, halka
izleri, fiziksel istismar1 diisindiirmelidir. Birden fazla kazara yanik olmasi nadirdir.
Ekstremitelerde veya karnin bazi bolgelerindeki yaniklara o6zellikle dikkat edilmelidir.
Heniiz yiirimeyen cocukta ciltteki morluk dikkat cekicidir. Damakta ekimoz, morluk

bulgular1 gozlemlenmelidir (42).

Sarsilmis Bebek Sendromu: Cocuk ihmal ve istismarinin en tehlikeli bigimi olan
Pediatrik Istismara Bagli Bag Travmasi1 (AHT) ya da baska bir terimi ile Sarsilmis Bebek
Sendromu (SBS) genellikle 2 ile 5 yas arasinda goriilmektedir. Onemli beyin hasarina ve
6lime neden olabilmektedir. Bakim verici tarafindan sarsma, kiint darbe veya bunlarin
kombinasyonuna maruz kalan c¢ocukta; koprii venlerinde yirtilma, beyin kanamalari,

subdural hematom, kontiizyon gelisir (43, 44).

SBS’nin failleri genellikle ebeveynler, 6zellikle baba veya baba figiirleridir. Bebegin
aglamasi, erkek cinsiyette olmasi, engelli olmasi, bakim vericinin madde kullanim1 6ykiisii,
annenin dogum Oncesi bakim almamasi, istismar Oykiisiiniin olmasi, ekonomik diizeyin

diisiik olmas1 SBS’nin risk faktorleridir (45).

Munchausen By Proxy Sendromu: Adimi uzun mesafeler kat ederek sézde kendisi
hakkinda ayrintili ve uydurma hikayeler anlatan {inlii baron Hieronymus Carl Friedrich
Freiherr von Miinchhausen ‘den esinlenerek alan terim daha sonra 1977°de Doktor Roy
Meadow tarafindan “Vekaleten Munchausen Sendromu” (MSBP) olarak yeniden tanimlandi
ve ¢ocuklarinda hastalik uydurarak tibbi yardim alan ebeveynlerin ¢ocuklari igin kullanildi
(46). Nadir gériilen bu istismar tiiriinii Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatiksel El kitab
DSM-V dis tesviklerin kanit1 olmadan baska bir bireye empoze edilen uydurma olarak ifade

eder (47).

Bu sendrom bakim vericinin ¢ocuk i¢in normal olan ve tehdit olusturmayan ancak
daha fazla sayida tibbi miidahale gerektirecek sekilde semptomlar1 bildirmesi durumunda
ortaya ¢ikar. Cocuk bu siirecte defalarca hastaneye getirilmektedir. Tedaviye yonelik bir¢ok

invaziv islem yapilmasina ragmen sonug alinamamaktadir (48).



2.2.2. Duygusal Istismar

Duygusal ya da emosyonel istismar ¢ocugun niteliklerini, kapasitesini ve isteklerini
siirekli olarak asagilayict muameleye tabi tutma, korkutma, suclama, kiifretme, hor gorme,
alay etme, sindirme, cocukla siirekli tartisma, tehdit, kontrol altinda tutma, kardesler arasi
ayrimcilik, cocuktan yasma ve gelisimine uygun olmayan beklentilerde bulunma, yalniz
birakma, ilgi ve bakimi esirgeme, gérmezden gelme, diismanca muamele, reddetme gibi

eylemlerdir (49, 50).

Cocuga ciddi ruhsal zarar verme potansiyeli yiiksek olan davraniglari igeren duygusal
istismar hem tek basina hem de diger istismar tiirleri ile goriildiiglinden yayginligi oldukca
fazladir. Tanimlanmasi her ne kadar zor olsa da ¢ocukluk doneminde duygusal istismara
maruz kalan ¢ocukta yetiskinlik donemlerinde bir¢ok psikolojik sorunlar goriilebilir. Duygu
durumunu diizenlemede islevsizlikler, kisileraras1 zorluklar, egitim basarilarinin azalmasi,
iliskilerden kacginma, depresyon, saldirgan davranislar, riskli cinsel davranislar, anksiyete,

travma sonrasi stres bozuklugu, kisilik bozukluklar1 goriilmesi olasidir (51, 52).
2.2.3. Ihmal

Cocuk ihmali ¢cocugun bakim, beslenme, barinma, tibbi ihtiyag, egitim, giiven ve
sevgi gibi temel gereksinimlerin, basta anne-baba diger yetiskinler bakimindan sorumlu
kisiler ile diger yetiskinler tarafindan giderilememesi durumudur. Cocugu temel hak ve
hiirriyetlerinden yoksun birakan ihmal davraniglar1 cocugun giivenligine ve gelisimine zarar
vermektedir. Istismara gore degerlendirildiginde ihmal daha pasiftir. Aralarindaki en
belirgin fark ithmalin edilgin, istismarin etkin bir durum olusudur. Duygusal ve fiziksel ihmal

olarak iki farkli sekilde goriilebilir (53, 54).

Duygusal ihmal: Cocuga gerekli sevgi ve ilginin verilmemesi, g¢ocugun
yeteneklerinin desteklenmemesi, madde kullanimi veya bagimliligi varsa ¢ocukla
ilgilenilmemesi, basarisizliklariyla ilgilenilmemesi, ailenin ¢ocuk ve ergenden asiri

beklentilerinin oldugu ¢ocugun duygusal gelisimine zarar veren davranislardir (27, 55).

Fiziksel Thmal: Cocugun asirt ya da yetersiz beslenmesi, giivenli cevrenin
saglanamamasi, barinma, giyim gibi esas ihtiyaglarmin karsilanamamasi durumudur (27,

55).



2.2.4. Cocuk Cinsel Istismar1

Cocugun cinsel ve fiziksel istismarina yonelik ilk tanimlamalar 1860 yilinda Fransiz
Adli Tip Doktoru Ambroise Tardieu tarafindan yapilmistir (56). Diinya Saglik Orgiitii
cocuga yonelik cinsel istismari, bir cocugun tam olarak anlayamadigi, bilingli olarak onay
veremedigi, gelisimsel olarak uygun olmadigi ya da toplumun yasalarini, sosyal tabularini

zarara ugratan bir cinsel eyleme maruz birakilmasi olarak tanimlar (57).

Cocuk cinsel istismarinin diger ¢ocuga kotii muamele bigimlerinin aksine en yaygin
failleri ¢ocugun biyolojik ebeveynlerinin yerine cocuk ve ailesi tarafindan taninan
yetiskinler, magdurun erkek arkadasi veya daha biiyiik ¢ocuklardir. Cocuga yonelik cinsel
istismar her iki cinsiyette de goriilebildigi gibi magdurlarin en fazla kiz ¢ocuklart olduklar
goriilmektedir (58-61). Erkek cocuklaria yonelik cinsel istismar vakalari, magdur ¢ocukta
kiz cinsiyetine oranla daha yiiksek diizeyde kaygi seviyesi ve fark edilmede zorluk sebebiyle

daha ¢ok gizlenmektedir (62).

Ulkemizde yapilan ¢alismalarda cinsel istismara ugrayan ¢ocuklarmin en sik 12-18
yas aralifinda oldugu goriilmektedir (58 ,60, 63, 64). Bu yas aralig1 yaniltict olmamalidir,
cinsel istismar konusunda herhangi bir cinsiyet farki gézetmeksizin her yastan ¢ocuk risk
altindadir (65). Kiiciik yas grubundaki ¢ocugun bilissel gelisim diizeyi yetersizdir. Bu durum
cocugun cinsel istismart algilama durumunu ve istismarin bildiriminin yapilmasini
engellemektedir (63). Cocugun cinsel istismarinda bir ¢ocuk ile yetiskinin cinsel eyleminin
yani sira, iki ¢ocuk arasindaki yas farki en az bes y1l oldugunda kiiciik cocugun biiyiik ¢ocuk
tarafindan zorlama ya da ikna ile cinsel haz amaci iceren eylemlere maruz birakilmas: da

cinsel istismar olarak ele alinir (66).

Olgularm o6nemli bir ¢ogunlugunda istismarci 20-40 yaslar1 arasindadir.
Istismarcilar bilinenin aksine ingaat, bos araziler, 1ss1z sokaklar1 degil ev, okul, okul ve ev

arasindaki yol gibi cocuga yakin yerleri tercih ederler (67).
2.3. Cinsel Istismarm Yayginhg

UNICEF’in agiklanan tahmini c¢alismalarina gore 18 yasindan Once tacize ve
tecaviize ugrayan 370 milyonu askin kiz cocugu bulunmaktadir. Cevrimigi ve sozlii taciz
gibi cinsel siddet tiirleri de kapsama dahil edildiginde etkilenen kiz ¢ocuklari ve kadinlarin
sayis1 diinya genelinde 650 milyona ulagmaktadir. Verilere gore cinsel siddet olaylarinin
cogu ergenlik doneminde meydana gelmekte ve 14 ile 17 yaslar arasinda ciddi bir artis

oldugu goriilmektedir (68).



UNICEF’in ¢ocuklara yonelik kiiresel 6l¢ekteki cinsel siddetle miicadele raporuna
gore; 18 yasindan O6nce temasli cinsel siddete maruz kalan kadin ve kiz sayisina bakildiginda;
tecaviiz ve cinsel saldir1t magdurlarinin en fazla Sahra Alt1 Afrika, Dogu ve Gliney Asya ile

Orta ve Giiney Asya gibi kalabalik bolgelerde oldugu goriilmektedir (69).

Adalet Bakanlig1 2022 istatistiklerine gore Tiirkiye’de ceza mahkemelerinde secilen
on sug tiirlinde agilan dosya sayis1 artis oranlar1 degerlendirildiginde bir dnceki yila en ¢ok
artisin hirsizlik ve ¢ocugun cinsel istismari sug tiirlerinde oldugu goriilmektedir. 2023 sug
ve karar istatistiklerine gore ise; cocugun cinsel istismarina yonelik 41 710 dosyada 44 830
stipheli yer aldi (70, 71). 2024 yilinda ise ¢ocugun cinsel istismart suguna iligkin 39.555
dosyada 42.644 siipheli yer aldi. Bunlarin 13.628’1 i¢in kamu davasi agildi. Cocuklarin cinsel
istismar1 suguna iliskin Cumhuriyet bassavciliklarinda agilan dosya endeksi 2015 yilinda

100 iken 2024 yilinda 184'e ¢ikt1 (72).
2.4. Cinsel Istismar Tiirleri

Cocuk cinsel istismar her zaman fiziksel temas icermez; teknoloji kullanimi1 yoluyla
da meydana gelebilir (73). Bu terim olduk¢a genis bir ¢esitlilikte kullanilmaktadir. Cinsel
organi sergilemekten anal veya vajinal yoldan penetrasyona kadar uzanan bir alanda cinsel
istismardan so6z edilebilir. Cinsel istismarin her zaman siddet igermesi gerekmez (74). Cinsel
istismar niteligindeki davraniglar temas olmaksizin gergeklestirilen cinsel istismar ve temas

ile gerceklestirilen cinsel istismar olmak {izere iki grupta incelenebilir (75).
2.4.1. Temas Icermeyen Cinsel Istismar

Temas igermeyen cinsel istismar; ¢cocukla flort etmeye calisma, internet lizerinden
cocukla tanigsma, yazigma, iliski kurma, fotograf isteme, cocukla cinsel icerikli konusma,
yliz yiize ya da dijital platformda ¢ocukla sakalagsma, cocugun cinsiyetini, bedenini, cinsel
organlarmi alay ya da utang araci olarak kullanma, ¢ocuklarin genital bolgelerini veya
gogiislerini teshir etme, ¢ocugun cinsel iliski sahnesine dogrudan sahit olmasi, mastiirbasyon
yaptirma veya izletme, pornografik film-video izlemeye tesvik etmek, para i¢in ¢ocugu
fuhus ve pornografiye yonlendirmek, voyerizm olarak adlandirilan ¢cocugun acik¢a veya

gizli olarak soyunukken izlenmesini i¢eren davranislar1 kapsar (75-77).
2.4.2. Temas Iceren Cinsel istismar

Vajina, aniis, gogis, kalca, perineal bolge gibi kurbanin 6zel bolgelerine yapilan
herhangi bir dokunusu igeren cinsel dokunma (78), penetrasyonun olmadig1 istismarcinin

genelde cocugun bacaklarmi kendi bacaklarimin arasina alarak bir arada tuttugu ya da
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cocugun vulvasina penisini siirterek gerceklestirdigi istismar tiirii olan interfemoral iliski,
istismarcinin ¢ocugun genital, oral, anal bolgelerine cetvel, havug, salatalik, vibrator gibi
cesitli objeleri ya da parmaklarini yerlestirerek, bazi durumlarda da penisin vajinaya
penetrasyonun gerceklestigi seksiiel penetrasyon, istismarci ve kurban arasindaki viicut
farkliligindan dolay1 sik karsilasilmayan bir tiir olsa da, genital organlarin yalanmasi,
Optilmesi, 1sirilmasi ya da istismarcinin ikna/zorlama ile ¢cocugun oral yoldan kendisiyle
birlesmesinin s6z konusu oldugu oral-genital cinsel istismar tiirleri temas iceren cinsel
istismardir (76). Bu durumlar bazen ensest, bazen pedofili olarak da karsimiza ¢ikmaktadir

(75).

Pedofili bir yetigkinin heniiz ergenlige adim atmamis bir ¢ocukla en az alt1 aylik bir
siire boyunca cinsel bir eylemde bulunmasiyla iligkili yineleyici, yogun, cinsel baglamda
uyarict fantezilerin veya diirtiilerin ortaya ¢ikmast olarak tanimlanmaktadir (79).
Eylemlerini siklikla gizli yapan ¢ogunlugunu erkeklerin olusturdugu pedofilik bozukluga
sahip kisilerde; ¢ocuga cinsel ilginin baglama yasinin ileri yaslarda goriilebildigi gibi verilere
gore daha ¢ok ergenlik yillarinda ortaya ¢iktig1 bilinmektedir. Bu bireylerin; baskici, aile
bireyleri arasinda ¢atisma halinin oldugu, sicakligin olmadigi, otoriter baba yerine anne ile
daha yakinlagmis ya da cocukluklarinda cinsel istismara maruz kalmig, bununla beraber
kendileri de istismarda bulunmus kisiler oldugu goriilmektedir (80, 81). Pedofiller siklikla
zor kullanmaz aksine 6nce masum dokunus sonra uygunsuz dokunmalarda bulunur, ¢gocuga
porno izletme, acik resimler gosterme, gocugun karsisinda soyunma, mastiirbasyon yapma

gibi eylemler sergilerler (79).

Ensest ise hukuki olarak evlenmeleri yasa dis1 olan kan bag1 bulunan yakin akrabalar
arasindaki cinsel eylemler olarak tanimlanabilir. Magdur ve saldirgan arasindaki yakinlik
derecesi arttikca psikiyatrik bozukluklarin goriilme orani1 artar (82, 83). Ana unsuru sessizlik
ve gizlilik olan bu sistemde ¢ocugun etiketlenme, dislanma, sevgi eksikliginden ¢ekinme,
cocugun tecaviiz, genital organ, ereksiyon gibi kelimeleri tanimlayacak bir kelime haznesine
sahip olmayisi, kendini su¢lu gérme, bu sirr1 acia cikarirsa ailenin parcalanacagina
inanmasi, yasamin zorlasacagi gibi korkular1 ve saldirganin otoritesi, namus kavramu,
toplumsal baski, annenin Oniindeki engeller, ailenin sosyoekonomik ve kiiltiirel
durumlarinin diisiik olmasi ensest vakalarinin bildirimini ve aciga ¢ikmasini engellemekte
Jistismar devamlihigini siirdiirmektedir (84-86). Ulkemizde ¢ocuklara yénelik cinsel
istismarin karakteristik Ozelliklerini incelemek amaciyla 1785 ¢ocuk cinsel istismari

vakasinin incelendigi bir ¢alismada vakalarin %57’si dokunma, oksama, 6pme %43 ’iinde



anal, oral, vajinal veya anal oral penetrasyonun oldugu %11.1’inde ise ensestin s6z konusu

oldugu saptanmaistir (87).
2.5. Cinsel Istismarin Dogurdugu Sonuclar

Tiim kiiltiirlerde, dinlerde ve toplumlarda kabul gérmeyen 6nlenmesi gereken cinsel
istismar; ¢ocugun dezavantajli konumda olmasi, cinsel gelisimini tamamlamamasi, ayirt
etme becerilerinin zayif olmasi gibi sebeplerle cocugun kisa ve uzun vadede agir travmalar
yasamasina sebebiyet veren bir toplum sagligi sorunudur (18). Travmatik anlar ruhsal ve
fiziksel biitiinliigli zedeleyen deneyimlerdir. Travmatik ge¢misi olan bireyler, olmayan
bireylerle karsilastirildiginda daha fazla riskli davramslar gelistirmektedir. Ozellikle
cocukluk doneminde bakim vericiler tarafindan istismara maruz kalma g¢ocugun ileri
yasaminda duygu durumunu diizenleyememesine, duygusal davranis ve sorunlarin

goriilmesine sebebiyet verebilir (88, 89).

Cocuk iizerinde olumsuz etkileri olan cinsel istismarda travmanin etki diizeyi
cocugun istismarci ile arasindaki yas diizeyine, magdur ¢ocugun yasina, gelisim diizeyine,
istismarct ile olan yakinligina, istismarin devamliligina, siddet kullaniminin var olusuna gore
farklilik gosterir (90). Cinsel istismar magdurlar1 hayatlarinin bir déneminde orta ya da
siddetli birgok semptomlar yasar. Penetrasyon mevcut ya da saldirgan aile iginden ise tablo

daha kronik ve daha siddetli olmaktadir (91).

Cocuk cinsel istismarinin uzun vadeli iligkileri arastirildiginda yetigkinlikte sigara,
alkol, uyusturucu kullaniminda artis, koruyucu saglik hizmetlerine daha az katilim, erken
o6liim, zay1f zihinsel ve fiziksel saglik oriintiileri goriilmiistiir (92). Cinsel istismar magduru
cocuklar kisa ve uzun vadede; psikososyal problemler, bipolar bozukluk, sizofreni,
depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres bozuklugu gibi bir dizi etkiler almaktadir. Yine
depresif bozukluklar ile panik bozukluklar, yeme ve davranis bozukluklar1 goriilmekte,
siirda kisilik bozukluklar1 artmakta, tiim bunlar ile 6zkiyim riskleri de artmaktadir (93).
Psikiyatrik bozukluklar ile kanser, kronik akciger hastaligi, irritabl bagirsak sendromu,
fibromiyalji gibi hastalik gruplarinin g¢ocukluk donemi istismar olgulariyla baglantili

olduguna dair kanitlar mevcuttur (94).
Cinsel istismar ¢ocuklarda agagidaki dort etkiyi ayn1 anda olusturur.

Zedelenmis cinsellik: cinsel istismara maruz kalan cocugun cinsel gelisimi de

olumsuz etkiler almaktadir. Cinsel tutum ve duygular normalden sapmaktadir. Bir travma
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s0z konusu oldugu igin cinsellige dair; utanmama hali, tiksinti, rastgele korunmasiz cinsel

iliski gibi baz1 sapmalar goriilebilir.

Ihanet Duygusu: Beraberinde 6fke, bagimlilik, depresif belirtiler gibi durumlara yol
acan ihanet duygusu; cocugu istismar eden kisinin ¢ocukta digerlerine giivenmeme sorununa

yol agtig1 bir durumdur.

Acizlik: Zorla istismara ugrayan c¢ocukta zamanla giigsiizliik ve acizlik duygusu
gelisir. Bu durum hem c¢ocuklukta hem de yetiskinlikte fobilere, kabuslara, suca

yonelmelere, 6grenme gii¢liigline en sonunda intikam duygular1 yasamasina yol agabilir.

Damgalanmak: Cinsel istismarin eslik ettigi birtakim durumlar vardir. Utang,
kotiiliik, sucluluk gibi duygular zamanla ¢ocugun benlik algisina yerlesir ve cocugun kendini

bdyle algilamasina yol agabilmektedir (95).
2.6. Cocuk Cinsel istismarina Iliskin Risk Faktorleri

Cocuga yonelik cinsel istismar siklikla diger istismar ve ihmal bigimleri ile birlikte

goriilmektedir. Cinsel istismara iliskin risk etmenlert;

e Cocuk ve addlesanin bedensel ya da zihinsel engelinin olmasi

e (Cocukta bipolar, sizofreni, diirti bozuklugu, hiperaktivite gibi ruhsal
bozukluklarin varolusu

e Tek ebeveynlik

e Ebeveynlerde alkol-madde kullanimi olusu

e Ebeveynlerin su¢ca meyilli ve su¢ dykiisiiniin olmasi

e Ebeveynlerin diisiik egitim seviyesine ve diisiilk sosyoekonomik diizeye sahip
olmast

e Ebeveynlerin arasinda catigsmalarin yasanmasi

e Pargalanmuis aile yapis1

e Ailede ilivey babanin varolusu

e (Cocugun yasadig1 mahallede ve toplumda yiiksek sug orani

e Kadin cinsiyeti

e Ailede ¢ocuga sert, cezaya dayali cinsel egitim verilmesi

e Aile iginde sevgi baginin olmayisi

e Ailenin toplumdan uzak yasayist

e Cocuk ve cevre arasindaki zayif etkilesim (10, 96-98).

11



2.7. Yas Donemlerine Gore Cinsel Istismarin Cocuk Uzerindeki Etkileri

Cocuk tizerinde fiziksel ve ruhsal etkiler birakan cinsel istismarin bazi durumlarda
fiziksel bulgu ya da ruhsal bir etki saptanamadiginda cinsel istismarin ortaya g¢ikmasi

gliclesmektedir (99).
2.7.1. 0-3 Yas Dénem Cocugu ve Cinsel Istismar Etkileri

Gelisimin ilk basamagi olan oral ve anal donemi kapsar. Bu dénemde ¢ocuklar dil
kazanimi, motor becerileri, mesane barsak kontroliinii, yiirlime gibi gelisimsel doniim
noktalarina ulasir (100). Dénemin temel énemi giiven duygusudur. Ozerklik arayisindaki 1-
3 yas ¢ocugun temel gereksinimi de bakim vericilerinin giiveni ve destegidir. Giiven ve
giivensizlik arasindaki denge saglanmalidir. Cocugun fazla giiveni istismara sebebiyet
verebilir (101). Bu donemde cinsel istismar magduru ¢ocuklar yeme-uyku bozukluklari,
izerini degistirirken sorun ¢ikarma, huzursuzluk, yabancilardan korkma, korku, saskinlik

gibi duygusal tepkiler gosterebilirler (102).
2.7.2. 3-6 Yas Dénem Cocugu ve Cinsel Istismar Etkileri

Bu dénemdeki ¢ocuk Freud’a gore cinsel kimlik ve kisilik gelisiminin temellerinin
atildigr “fallik *donemdedir (102). Piaget’e gore 3-6 yas cocuk daha dnceki deneyimleri ile
baglant1 kurarak mental iglemleri yapma yetenegini gelistirir (100). Degisik roller taniyan
ve 6zdesim yapan ¢ocuk oyunlarinda kendini bu rollere sokabilir. (101). Bu donemdeki
cocuga yabancilara nasil davranmasi gerektigi, kaybolma durumunda adres ve ebeveynlerin
telefon numaras1 6gretilmelidir (100). Bu donemde cinsel istismar magduru ¢ocugun
duygusal davranigsal 6zellikleri; bebek gibi konusma, eniiresiz (altin1 1slatma), enkoprezis
(disk1 kagirma), parmak emme, 6fke, caresizlik, sucluluk, zarara ugramislik hissi, oyunlarda
cinsel icerigin goriilmesi (bebeklerle ve ¢ocuklarla cinsel eylemlerin taklit edilmesi), uyku

bozukluklaridir (95, 103).
2.7.3. 6-12 Yas Dénem Cocugunda Cinsel istismarin Etkileri

Cocugun fiziksel, bilissel, motor ve sosyal becerilerinin arttig1 bu dénem ¢ocugun
dis diinyaya acildig1 ve toplumsal ¢evre ile kaynastigi donemdir. Es zamanli olarak ¢cocugun
cocuk kalma ve yetiskin olma arasinda bocaladigi dénemdir (102). Ilgisi cinsel organina ve
cinsel duygular ile fikir edinmeye yonelmis ¢ocugun sorularina ebeveynleri sabirli olmals,
dogru ve diizeyine uygun cevaplar vermelidir. Bu donemdeki ¢ocuga yabancilarla bir yere

gitmemeleri gerektigi ve kendine istemedigi sekilde dokunan kisilere hayir demeleri

.....
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davranigsal Ozellikleri; okul ve arkadas dinamiklerinde sorunlar, travma sonrasi stres
bozuklugu belirtileri, fobik kaginmalar (istismarci ile ayni cinsiyetteki yetiskinlerden korku),
ice kapanma, durup dururken aglama, uyku, yeme bozukluklari, asir1 veya aciktan
mastiirbasyon, kendinden yas¢a kiigiik ¢ocuklara cinsel istismar egilimi ve bag agrisidir (95,

103, 104).
2.7.4.12-18 Yas Dénem Cocugunda Cinsel istismar Etkileri

Hizli bir psikolojik, fiziksel ve biligsel gelisim gosteren addlesanlarda bu donem
siddete ve istismara maruz kalma, erken evlilikler, cinsel yolla bulasan hastaliklar,
korunmasiz cinsel eylemler, madde kullanimi gibi riskli davranislarin ortaya ¢iktigi bir
donemdir (105). Cinsel bir sugun sonucu olarak addlesan gebelikler goriilebilir. Ergenlik
doneminde gebelik ciddi saglik ve sosyal sorunlardir (106). Anne ¢ocuk 6liimii ve daha fazla
komplikasyonla iliskili olan erken gebelikler; sistemik enfeksiyonlar, neonatal
enfeksiyonlar, diisiik dogum agirligina sahip bebek, endometrit, erken dogum risklerini
artirir (107). Bu donemde cinsel istismar magduru ¢ocugun duygusal davranigsal 6zellikleri;
evden kacma, disosiyatif belirtiler, bagimlilhik yapan maddelere yonelme, yeme
bozukluklari, uygunsuz cinsel davranislar, rastgele cinsel iligskiye girme, arkadaslarini cinsel
iligkiye zorlama, zamansiz yetigkin roliine biirlinme, Ofke, caresizlik, sucluluk, utanma,

caresizlik, depresyon, kaygi bozukluklaridir (95, 103, 104).
2.8. Cocuk Cinsel Istismarim Onleme Programlari

Cocuk cinsel istismarinin 6nlenmesine iligskin ¢alismalar 1970’lerin sonu 1980’lerin
basinda ayr1 bir politika olarak ortaya ¢ikmistir. Erken dnleme ¢abalar1 6nemli dl¢iide daha
once istismarda bulunmus kisilere verilen yanitlara ve ¢ocuga yonelik egitim programlarina
odakliyken zamanla onleme politikalar1 ve uygulama hedefleri ebeveynleri ve istismar

riskini artiran etkenleri kapsayarak genislemistir (108).

Cocuk istismar ve ihmalinin 6nlenmesinde multidisipliner bir ¢caligma gereklidir.
Ogretmenler, hemsireler, doktorlar ve polis gibi bircok meslek grubu, bilinen veya
siiphelenilen ¢ocuk istismar1 ve ihmali vakalarim1 yasal cocuk koruma yetkililerine
bildirmekle yasa veya kurumsal politika geregi yiikiimliidiir (1, 109). Istismar ve ihmalin
Onlenmesinin ii¢ ana basamakta degerlendirildigi g6z 6niine alindiginda koordineli birincil,

ikincil, tigiinciil 6nleme ¢abalariyla bir halk saglig1 yaklasimi benimsenmektedir (110).

Birincil 6nlemede amag, tiim ¢ocuklarin gelisimlerinin en iyi sekilde siirdiiriilmesi

icin gerekli ortam1 hazirlamak, cinsel istismar gerceklesmeden saglikli ve giivenli ¢evrenin
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olusturulmasidir (111-113). Bu baglamda; Toplum bilinglendirilmeli, ev-aile ziyaretleri
yapilmalidir. Aile destek programlar1 onemlidir. Aile destek programlari; ebeveynlere ihmal
ve istismara yonelik ve ¢ocuk gelisimi yoniinde egitim verme, aile i¢i sorun yonetim
programlari, ailenin kira desteginden, terapi destegine uzanan bir hizmeti igerir. Kres, yurt
ve egitim kurumlarindaki kisiler, saglik kurumlarinda calisan profesyoneller istismara
yonelik egitimler almali, saglik bakim hizmetleri artirilmali; aile planlamasi ve buna yonelik

danmigsmanlik hizmetleri verilmelidir (114, 115).

Ev ziyaretleri, merkez tabanli ebeveynlik programlari, ebeveyn gruplar1 bu
midahalelerin arasindadir. Bu hizmetler var olan hizmet platformlarini kullanarak sektorler

aras1 programlar ve politikalar araciligiyla sunulmalidir (116).

Giiniliniin ¢ogunu ailesinden sonra dgretmenleriyle gecirdigi goz oniine alindiginda
cocugun istismarinin Onlenmesinde egitim kurumlarinin 6nemi biiyliktiir. Cocugu
istismardan korumak i¢in okullarda giivenli sosyal ¢evrenin olusturulmasi, siddet, kaza,
6zkiyim davraniglarinin engellenmesi, okul giivenliginin gelistirilmesi, okul program ve
politikalarinin diizenli araliklarla degerlendirilmesi okullarda uygulanmasi gereken birincil
eylemlerdendir (117). Toplum temelli farkindalik ve biling diizeyinin artirilmasi i¢in tiyatro
oyunlarinin sahnelenmesi, ¢izgi film, film ve dizi gibi televizyon yapimlari, yazili ve gorsel
basin tarafindan ¢ocuk istismarina yonelik egitici igeriklerin diizenlenmesi ile birincil

onleme faaliyetlerini gergeklestirmek miimkiindiir (118).

Ikincil diizey 6nlemede ¢alismalar; Cinsel istismar gerceklesmeden &nce veya erken
asamalarinda yiiksek risk gruplarini saptamak, riskleri ortadan kaldirmak ve bu kisilere,
ailelerine ek hizmetlerin sunulmasini kapsar (111-113). Bu baglamda; Cocugun muayenesi
titizlikle yapilmali siipheli bir olgu varsa ayrintili dykiisii alinmali, cocuk ve aile takip
edilmeli ve ilgili birimlere bildirimi yapilmahdir. Saglik calisanlarinin erken taniya
ulagmasi, farkindalik diizeylerinin artmasi i¢in egitim programlari diizenlenmelidir. Dogru
tanilama 6nemlidir, bunun i¢in saglik profesyonelleri istismarla ilgili var olan tiim bulgulari
dikkatle degerlendirmelidir. Saglik c¢alisanlarina egitimleri esnasinda konuya yonelik
sertifika programlar1 verilmelidir. Sayet cocugun cinsel istismar siiphesi varsa cinsel igerikli
davraniglarin olusup olusmadigi izlenmeli, duygularini ifade etmesi saglanmali, istismardan

kendisinin sorumlu olmadig1 anlatilmalidir (114, 115).

Cocugun 1iizerinde yikict etkileri bulunan istismarin erken donemde tespit

edilmesinde okullarin islevi énemlidir. Ozellikle dgretmenlerin; 6grencilerin davranis ve
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duygularint gozlemlemeleri, ailelerin ¢ocuk istismarina dair bilgi ve farkindaliklarini
artirmalar1 gerekmektedir. Cinsel istismarin en fazla gozlemlendigi ilkokul grubuna egitim-
Ogretim veren sinif Ogretmenlerinin ¢ocuklarla yakin iliskiler kurmasi nedeniyle olasi

istismar1 tanimada rolii bliyiiktiir (26, 119).

Okul yonetimleri cocuk ihmal ve istismarina yonelik risk unsurlarini tanimali bu
unsurlarin olast istismarin iizerindeki etkilerini en aza indirmeye ¢alismalidir. Cocuklarin
istismara ugramamasi i¢in tiim 6grenci, veli ve diger okul personeline egitimler diizenlemeli,
istismara maruz kalma riski yliksek 6grencileri izleyebilmeli, risk grubundaki 6grencilere
0zel onleyici faaliyetlerde bulunabilmeli ve sosyal destek mekanizmalari ile iletisime
geemelidir. Kisisel bir sorun olmaktan daha 6te olan ¢ocuk istismarinda farkli kurulus ve

kurumlarin, sivil toplum orgiitlerinin 6nleme ¢alismalarinda bulunmasi gerekmektedir (118).

Uciincii diizey calismalar ise; cinsel istismarin zararlarini en aza indirmek, istismara
ugrayan ¢ocugun yeniden istismarini ve 6liimii engellemektir (111-113). Travmanin en az
hasarla atlatilabilmesi i¢in ¢ocuga destek olunmali, istismart gergeklestiren ile ¢ocugun
iliskisi kesilmeli, cocugun ve ailesinin kisisel smirlar1 korunmalidir. istismara maruz kalan

cocugun da istismari gerceklestireninde rehabilite edilmesi gerekmektedir (115).

Okullarda istismar magduru ¢ocuk fark edilebilmeli, adli birimlere bildirimleri
yapilmalidir. Bildirim sonrast ¢ocugun iizerinde istismarin etkilerini azaltabilmek igin
ogretmenler ve rehberlik servisleri is birligi i¢inde ¢alismalidir. Istismarm getirdigi birgok
duygusal ve davranigsal sonuglarina bagli okul basarilarinin diistiigli g6z Oniine alinarak

egitimsel agidan ¢ocugun desteklenmesi gerekmektedir (117).

Cocugun thmal ve istismarint 6nlemede toplumda her bir kurumun 6nemli gérevleri
vardir. Milli Egitim Bakanligi, Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, Adalet Bakanligi,
Yiiksek Ogretim Kurulu (YOK) gibi kamu kurum ve kuruluslarin ¢cocuk ihmal ve istismarini
Onleyici caligmalara onciiliik etmeleri, magdur ve istismarci ile ilgili adalet sisteminde
diizenlemeleri yapmalari, istismarin tekrarlanmasini1 6nleyici ¢alismalar gerceklestirmeleri

onemlidir (118).
2.9. Cocuk Cinsel Istisman ile Tlgili Ebeveyn Yaklasimi

Cinsel sagligin korunabilmesi, siirdiiriilebilir olmas1 ve saglikli bir cinsel gelisim i¢in
saglikli bir egitim sarttir. Saglikli cinsel egitim ilk olarak ailede baglar (120). Cinsel egitim,
genclerin bilgilerini artirarak, cinsel lreme saghigr ve davranislariyla ilgili tutumlarimi

tyilestirir. Yiiksek kaliteli, yasa uygun cinsellik egitimi verilmez ise ¢ocuklar ve gencler
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cevrimici siddet, zorbalikk ve yanlis bilgilendirme dahil olmak iizere zararli cinsel

davraniglara ve cinsel istismara maruz birakilabilir (121).

Cinsel egitim sadece cinsel gelisimi desteklemez. Cinsel bilgi eksikligi bireylerin
uygunsuz cinsel davranislar sergilemesine ve istismara maruz kalma olasiliginin artmasina
neden olabilir. Olusturulan programlar, istismar konusunda bilgi sahibi olmay1, istismardan
korunmayi, ruhsal ve bedensel iyi olusu desteklemektedir (122). S6z konusu cinsel egitim
cocuklara cinselligi kendi kimligini ve aile liyelerini tanima, viicut parcalarini tanima, kisinin
viicudunun 6zelliklerini adlandirabilmesi, iyi ve kotli dokunuslar1 tanima kendini cinsel

siddet ve taciz kurban1 olmaktan korumay1 hedeflemektedir (123).

Ebeveynler ¢ocuklarini cinsellik konusunda egitmede onemli rol oynamaktadir.
Cocuklar ve gengler siklikla cinsellik konularin1 ebeveynlerinden 6grenmek ister. Kiigiik
cocuklar cinsellik ile ilgili konulara merakhidir. Kiz ve erkek cocuklar arasindaki

farkliliklar1, bebeklerin nereden nasil geldigini merak ederler (28).

Ebeveynlerin cinsellik hakkinda diisiik bilgi diizeyleri, travmatik deneyimlerinin
olmasi, ¢cocuklarin cinsel iletisim i¢in yeterince biiyiik olmadiklarinin diisiiniilmesi, cinsellik
konusulmasinin ¢ocugun cinsellik yasamasi i¢in kendinde izin goérme algis1 gibi faktorler
ebeveynlerin ¢ocuklariyla cinselligi tartisma kapasitelerini etkilemektedir (124). Bir¢ok
anne baba ¢ocugunun cinsel istismara ugrama riskine ihtimal vermez ve bu konularda yeterli
bilgiye ve pratige sahip degildir. Bu yilizden cinsel istismar konusunda ¢ok az bir kismi

cocuklartyla konusur (30).

Ebeveynler farkli egitim diizeylerine ve kiiltlir yapilarina sahip olsalar bile bir¢ogu
cinsel konular1 hala tabu olarak gérmektedir. Gelenekg¢i yaklasimda bulunmakta, kiiltiirel
tutumlardan ve inanglardan etkilenmektedir. Cinsellik konusunda yeterli donanima ve etkili
iletisim becerilerine sahip degillerdir. Anne ve babalar cinsellik hakkinda konusurken
utanabilmekte, ¢ocugu uyararak masumiyetini yok etme kaygisi hissedebilmektedir. Aileler
cocuklarin zihnindeki karisiklig1 nasil gidereceklerine dair kaygi ve endise icinde

kalmaktadir (120, 125, 126).

Ulkemizde de diger iilkelerde de cinsellik genel gecer konusulmakta, cogu zaman
konusulmamaktadir. Dolayisiyla cinsellik ile ilgili programlar ve egitimler ililkemizde
yetersiz dlizeydedir. Gereksinimi olan bilgiyi aileden alamayan ¢ocuk farkli kaynaklara

basvurabilmekte ve zarar gorebilmektedir (120, 127). Bu nedenle ¢ocuklarin cinsel
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davraniglarina cevap verebilmek i¢in c¢ocuklarin ilk cinsel egitimcisi olan ebeveynleri

giiclendirecek bir egitim paketi tasarlanmalidir (128).

Cinsellik egitiminin yagam boyu devam ettigi g6z oniline alindiginda aile tiyeleri
basta olmak iizere okullara, dini kurumlara medya kurum ve kuruluslarima 6énemli gérevler
diismektedir (129). Ebeveynler ¢ocugu egitimle giiclendirmeli, dzgiiveni yiiksek bireyler
yetistirmelidir. Ebeveynler cocuklarima “Hayir” diyebilmeyi 6gretmelidir. Cocuk riskli
durumda “Hayir” dedikten sonra uzaklasabilmelidir. Biiylige sayginin énemini agilarken
bedenin giivenliginin her zaman 6ncelikli oldugu sdylenmelidir. Ev i¢cinde banyo, uyuma
alani, giyinme gibi kisisel alanlarda mahremiyet kurallar1 ve bedenin 6zel bolgesindeki
boliimlerin adi1 6gretilmelidir. Bu ¢ocugun hem cinsel gelisimini hem de olumlu beden imaj1
gelisimini destekler. Cocuklar “kendi bedenlerinin patronu” oldugunun farkina varmalidir.

Cocuk istismara ugradigini sdylerse takdir edilmeli “Alo 183 e bagvurulmalidir (130).
2.10. Cocuk Cinsel Istismarinda Hemsirenin Rolii

Profesyonel meslek hayatinda ¢ocukla karsilagan her birey ¢ocuk ihmal ve istismarini
tanimalidir. Egitimciler, saglikcilar, hukukgular, emniyet mensuplar1 gibi farkli meslek
dallar1 istismarin 6nlenmesinde ve bakiminda goérev almaktadir. Cocukla ilgili toplumsal
organizasyon semalar1 gelistirilmeli ve her saglik kurulusunda ¢ocuk istismari tani ve izlem

ekipleri olusturulmalidir (131).

Cocuk ihmal ve istismarim tespit etmede “siiphe” kavramu belirleyicidir. [hmal ve
istismar vakalariyla ilk etapta karsilasan saglik personelinin yeterli bilgi ve farkindaligs,
yasal siirecin nasil isledigini bilmesi olduk¢a onemlidir. Cocugun ikinci bir defa saglik
kurulusuna gelme ihtimalinin olmamasi dikkate alinmali, saglik kurulusuna geg kayit verilen

tibbi dykiideki ¢eliski, travma bulgular1 gézlemlenmelidir (132).

Hemsireler c¢esitli ortamlarda saglik hizmeti sunma rolleri nedeniyle istismara
ugramis ¢ocuklarin hayatlarini tespit etme ve miidahale etme konusunda benzersiz bir
konumdadir (133). Hemsirelerin risk faktorlerini  saptama, c¢ocuk ve ailenin
rehabilitasyonunu saglama, sevk etme, egitim, koruma gibi gorev yetki ve sorumluluklari
bulunmaktadir. Risk altindaki cocugu erken tanilayan hemsireler istismar ve ihmali
onlemeye yonelik birincil, ikincil ve {iglinciil diizeyde 6nlem ¢aligmalarinin uygulanmasinda

etkili olacaktir (23).

Hemsireler ¢gocugun biiyiime ve gelisme donemlerini iyi bilmeli ¢ocuk istismarina

yonelik belirti ve bulgular1 tanimlayabilmelidir. Koruyucu saglik hizmetleri kapsaminda
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hemsireler ev ziyaretlerinde aileleri riskler yoniinden degerlendirmeli egitim ve danismanlik
yapmalidir (115). Cocugun cinsel istismari ile ilgili uyar1 isaretlerini belirlemek icin ideal
konumda olan hemsireler; Cocugun cinsel istismarinin yol a¢tigi, cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlar, pelvik taban yaralanmalari, anal travma gibi fiziksel sonuglar1 tanimali, ruh
saglig1 sorunlari, 6grenme giigliikleri, alkol madde kotiiye kullanimi, tekrarlayan gebelikler

gibi durumlari dikkate almalidir (134).

Cinsel istismara ugrayan ¢ocugun istismari gizleme ihtimali saglik profesyonelleri
tarafindan g6z oniinde bulundurulmalidir. Cinsel istismar magduru ¢ocukta mevcut olan
belirti bulgu ve laboratuvar sonuglarini anlamali ve istismar bulgular1 dogru
yorumlanmalidir. Hemsireler kesin taniya saglik ekibinin diger tiyeleri ile karar verdikten
sonra olayin bildirimini yapmalidir. Cocugun orselenen kisiligi onarilmali yalmzlik ve
sucluluk duygulari ile bas etmeleri saglanmalidir. Istismarin sorumlusunun kendi olmadig1
anlatilmali, ¢ocugun yasadigr utan¢ duygusunun iizerinde durulmalidir. Bu dénemde
cocugun duygulart ile ilgili hakli-haksiz, iyi-kotii seklinde genel yargilarda
bulunulmamalidir (99, 115).

Saglik profesyonellerinin istismari tanilama ve bildiriminde 6nemli sorumluluklari
bulunmaktadir. Hemsirelerin ¢ocuk cinsel istismar1 vakasi ile karsilagsmalar1 yiiksektir.
Saglik calisanlarinin bu konudaki bilgi eksikligi giderilmelidir. Hemsireler cocugun cinsel
istismarina yonelik yeterince bilgi sahibi olmamalari, giivenlik kaygisi, bildirim yapilacak
yerlerin ve yasal silirecin bilinememesi, ¢ocugun zarar gorecegi algisi gibi nedenlerle
istismarin bildirimini yapmamaktadir (24). Tiirk hukukunda belirtilen TCK Madde 279/1°e

gore;

“Kamu adina sorusturma ve kovusturmayt gerektiren bir sucun islendigini
goreviyle baglantili olarak o6grenip de yetkili makamlara bildirimde
bulunmayt ihmal eden veya bu hususta gecikme gosteren kamu gérevlisi, alti

aydan iki yila kadar hapis cezast ile cezalandirilir” (135).

Madde 280 1.fikrasi: “Gdrevini yaptigi sirada bir sugun islendigi yontinde bir belirti
ile karsilagmasina ragmen, durumu yetkili makamlara bildirmeyen veya bu hususta gecikme
gosteren saglik meslegi mensubu, bir yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir” seklindedir
(135).

Bir hastanede gorev yapan 70 hekim 80 hemsire ile yapilan bir ¢alismada saglik

profesyonellerinin ¢ocuk ihmal ve istismar olgular ile karsilasma durumlari, bildirim
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yiiklimliiliikleri ve egitim gereksinimleri incelenmistir. Calismanin sonuglarina gore; saglik
calisanlarinin ¢ocuk ihmal ve istismari vakalarint bildirmemeleri durumunda alacaklar
cezaya iliskin bilgi durumlarina bakildiginda, katilimcilarin %16.7’si “cezas1 yok™, %6’s1 “1
yila kadar hapis cezas1”, %3.3’1 “2 yila kadar hapis cezasi, %6’s1 ise “3 yila kadar hapis

cezast”, %60’s1 ise “Bilmiyorum” cevabini vermistir (136).

Bir bagska hastanede ¢ocuk hastalara bakim verilen kliniklerde c¢alisan 112 hemsire
ile ytiriitiilen bir calismada ise hemsirelerin ¢ocuk ihmal ve istismari bilgi diizeyleri 6l¢iilmiis
ve %37.5 egitim almis %62.5 ise egitim almadigi bulunmustur. Hemsirelerin %35.7’si
istismar vakasi ile karsilasmis, karsilasanlarin %12.5°1 olay1 polise bildirmis %8’i aileyi

uyarmis, %8.9°u ise hi¢bir sey yapmamustir (137).

Cocugun istismarinin kisa ve uzun vadedeki etkileri dikkate alindiginda bu
miicadelede pediatri hemsirelerinin rolii 6n plana ¢ikmaktadir. Pediyatri hemsireleri ¢ocuk
istismari vakalarini tespit edebilmeli, uygun bakimi saglayabilmeli, sorunu ele alabilmelidir.
Egitim verme, ¢ocugu degerlendirme, sevk etme gibi donanima sahip olan pediatri
hemsireleri sosyal destek saglayabilmeli, sosyal rolleri yeniden kazandirabilmelidir
(138,139). Aldiklar1 profesyonel hemsirelik egitimi, bir¢ok ¢alisma sahasinda bulunmalari,
cocuk ve ebeveynleri ile gecirilen siirenin fazla olusu gibi avantajlart ile pediyatri

hemsirelerinin sorumluluklari artmaktadir (140).

Pediatri hemsireleri nitelikli ve etkili iletisim kurabilmeleriyle ¢cocuk ve ebeveynler
icin kritik bir 6neme sahiptir. Pediatri hemsireliginin temel bilesenlerinden aile merkezli
bakim uygulamalarinin tedavi siirecinde anksiyeteyi azaltmak, saglik profesyonelleri ile
giiven ortami olusturmak, iyilesme siirecini hizlandirmak gibi pozitif etkileri bulunmaktadir

(141).

Istismar magduru ¢ocuk farkli kurumlarda uzman olmayan kisilere cok kez istismar1
anlatmakta ve tekrar drselenmektedir. Diinyada ve iilkemizde Cocuk Izlem Merkezleri
(CIM) bu durumun 6niine gegmek, hukuki siirecin basarili bir sekilde baslatilmasi amaciyla
kurulmustur (142). Alaninda egitim almis, yiiksek lisans yapmis hemsireler adli goriismeci
kimligiyle bu merkezlerde cinsel istismar magduru c¢ocuklarla goriismektedir. Adli
gorlismeciler istismar magduru cocukla goriisiirken istismarin olus seklini, olayin
ayrintilarin1 istismarcinin bilgilerini 6grenirken ¢ocugun yas donemine uygun sorular

yonelterek goriistiirmeyi gergeklestirmektedir (143).

19



CiM’lerde adli gériismeci olarak gorev yapan uzman hemsireler istismar magduru
cocugu ve ailesini holistik bir bakis agisiyla degerlendirmekte, ¢ocuk ve aileye yonelik risk
faktorlerini belirleyerek damigsmanlik ihtiyaglarin1 saptamaktadir. Elde ettigi veriler

dogrultusunda adli goriisme raporlarinda goriislerini sunmaktadirlar (144).

Hemsireler CIM’lerinde; Adli goriisme Oncesi g¢ocugu karsilamali, cocukla
ilgilenmeli, merkezi tanitmali, sonrasinda muayene karar1 alinan ya da sadece muayene igin
merkeze gonderilen ¢ocuklarin muayenesinde gorev almalidir. Merkezde degerlendirilen
tiim olgularin muayenelerinin organizasyonunu saglamali, muayene esnasinda ve sonrasinda
stirece eslik etmelidir. Gerekli durumda saveilik talimatiyla adli tip uzmaninin islemlerine
yardimct olmalidir. Muayene odasindaki cihazlarin ¢alisir ve kullanimina hazir durumda
olup olmadigin1 takip etmelidir. Muayene odasindaki malzemelerin kontroliinii ve tiikkenen
malzemelerin istemini olusturmahidir. Cocugun duygusal ve fiziksel tepkilerini kontrol
etmeli ve kaydetmelidirler. Cocugun giivende hissetmesi i¢in uygun ortami saglamalidir.
Istismar1 ve bulgularmi tanimali cocuk ve kardeslerini gocuk istismar ve ihmaline karsi
korumali aileyi giiglendirmelidir. Terap6tik oyun ve iletisimi kullanarak cocugun konusma

ve diisiinmesine destek olmalidir (145, 146).
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3. GEREC ve YONTEM
3.1. Arastirmanin Tipi

Arastirma, tanimlayici tipte yapildi.
3.2. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma 02.05.2024 ve 01.06.2025 tarihleri arasinda Rize Cayeli Ishakoglu Devlet

Hastanesi ¢ocuk poliklinigine basvuran ¢ocuklarin ebeveynleri ile gergeklestirildi.
3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Rize Cayeli Ishakoglu Devlet Hastanesi ¢cocuk poliklinigine
basvuran ¢ocuklarin ebeveynleri olusturdu. Bir dnceki yila ait ¢ocuk polikliniklerine
basvuran ebeveyn sayisi 7600 kisi olarak belirlendi. Aragtirmanin 6rneklemi evreni bilinen
orneklem formiilii kullanilarak hesaplandi. Formiile gére evrenden %95 giiven diizeyi ve %5
ornekleme hatasi ile se¢ilmesi gereken minimum 6rneklem sayis1 366 kisi olarak belirlendi.
Veri kayb1 goz oniinde bulundurularak ¢alisma 373 ebeveyn ile yiiriitiildii. Orneklem

biiyiikliigiiniin belirlenmesinde, yaygin olarak kullanilan hesaplamalardan birisi olan n =

Nt?pq

N -Dtt?q formiili kullanildi.

Bu hesaplama, evreni olusturan sayinin bilindigi durumlarda, 6rnekleme katilacak
birim sayisinin belirlenmesinde kullanilmaktadir. Formiilde; N: evrendeki birey sayisini, n:
ornekleme alinacak birey sayisini, p: incelenen olayin goriiliis sikligini, q: incelenen olayin
goriilmeyis sikligini, t: belirli bir anlamlilik diizeyinde t tablosuna goére bulunan teorik

degeri, d: 6rnekleme hatasini temsil etmektedir (148).

Arastirmaya Kabul Edilme Olciitleri: Rize Cayeli ishakoglu Devlet Hastanesi ¢ocuk
poliklinigine herhangi bir nedenle cocugunu getiren,18 yas ve alt1 ¢ocugu olan, iletisim ve
mental sorunu olmayan, Tiirk¢e konusabilen ve arastirmaya katilmay1 kabul eden ebeveynler
arastirmaya dahil edildi.

3.4. Veri Toplama Araclan

Arastirmada veriler “Ebeveynlerin Tanitict Ozellikleri Bilgi Formu” (Ek-1) ve

“Ebeveynler I¢in Cocuk Cinsel Istismar1 Bilgi/Tutum Olgegi (ECIBTO)” (Ek-2) ile toplandh.
3.4.1. Ebeveyn Tamtic1 Ozellikleri Bilgi Formu

Aragtirmacilar tarafindan konuyla ilgili literatiir (8, 21) taramas1 sonucu olusturulan

bu form ebeveynlerin yas, egitim diizeyi, aile tipi, gelir durumunu algilama, ¢alisma durumu,
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yasadiklar1 yerlesim yeri, ¢ocuklarinin sayisi, ¢ocuklarin yaslar1 ve cinsiyeti, ebeveynlerin
¢ocugun cinsel istismart konusunda egitim alma durumu, c¢ocugun cinsel istismari
konusunda herhangi bir seminer/konferansa katilma durumu ve ¢ocugun cinsel istismari

konusunda var olan bilgilerini yeterli gorme durumu olmak iizere toplam 12 sorudan olustu.
3.4.2. Ebeveynler icin Cocuk Cinsel istismar: Bilgi/Tutum Olcegi (ECIBTO)

Ebeveynler i¢in Cocuk Cinsel Istismar1 Bilgi/Tutum Olgegi, 1999 yilinda MacIntyre
ve Carr tarafindan gelistirilmis olup 2020’de Comez-Ikican ve Kiigiik (2020) tarafindan
Tiirkge’ye uyarlandi. Olgek ebeveynlerin ¢ocuk istismart ile ilgili bilgi ve tutumlarin tespit
etmek i¢in kullanilmaktadir. Toplam 38 maddeden olusan 6l¢ek, 5°li Likert tipindedir.
Olgekten 139,43 puan alan bireylerin orta diizeyde bilgi/tutuma sahip oldugu
belirtilmektedir. Olgek; mitler/gercekler Olgekten alinan toplam puan 38-190 arasinda
degismektedir ve 6lcekten alinan toplam puanin artmasi ebeveynin ¢ocuk cinsel istismari ile
ilgili bilgi ve tutum diizeyinin de arttigin1 gostermektedir. Ancak Olcekteki toplam 16
maddede (1, 2, 5, 7, 8, 12, 13, 14, 16, 19, 22, 24, 26, 31, 37, 38. maddeler) puanlama
oncesinde ters kodlama yapilmaktadir. Ayrica 6l¢ek 6 alt boyutlu bir yapiya sahiptir. Bunlar

ve ilgili maddeler sunlardir:

e Mitler, Gergekler (1, 4, 8, 12, 13, 16, 20, 25, 28, 29, 35)

e Inang (2,7, 22,23, 26)

e Sorumluluk (3, 5, 21, 24, 27,36)

e Bilgi, Tutum, Hizmetler ve Raporlama Bilgisi (6, 9, 11, 31, 33)

e Onleyici Tutumlar (10, 14, 17, 18, 32, 37)

e Giiven, Kayg, Tekrar Cinsel Istismar1 Yasama (15, 19, 30, 34, 38)

Olgegin Cronbach Alpha giivenirligi 0.793 olarak bulunmustur (147). Bu

arastirmamizda ise Cronbach’s Alpha degeri 0.729 olarak bulundu.
3.5. Veri Toplama Siireci

Ebeveynlere iligkin veriler sali ve persembe olmak iizere haftanin iki giinli, mesai
saatleri igcerisinde ¢alismaya goniillii ve kabul edilme kosullarini saglayan ebeveynlere anket
ve 0l¢ek formlar: verilerek arastirmaci tarafindan yiiz yiize toplandi. Formlarin ebeveynler
tarafindan doldurulmasi yaklagik 20-25 dakika stirdii. Arastirma kurum igerisindeki bekleme
salonlarinda ya da bekleme salonu dolu oldugu durumlarda enjeksiyon odasinda sessiz bir
ortamda gergeklestirildi. Formlarin doldurulmasi esnasinda ebeveynlerin ¢ocuklarmin diger

ebeveyn ile oynamasi i¢in ¢ocuklara miizikli oyun, balon, toka, kagit, kalem gibi objeler
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verilerek diger ebeveyn ile vakit gegirmesi saglandi. Diger ebeveynin gelmedigi durumlarda
bir baska hemsireden destek alindi. Verilerin toplama siirecine; etik kurul onay1 alindiktan
sonra baslandi. Arastirma verilerini toplamadan 6nce; ebeveynlere arastirmayla ilgili bilgi
verildi ve arastirmayla ilgili sorular1 cevaplandirildi, yazili ve sézel onaylar1 alinarak

Bilgilendirilmis Onam Ilkesi yerine getirildi.

Aragtirmanin is akis semas1 Sekil 1°de verildi.

Konu ile Tlgili Literatiir Taramas1

Tez Onerisi
(15.01.2024 )

Etik Kurul izninin Alinmasi
(05/03/2024)

Rize Valiligi Il Saglik Miidiirliigii Kurum izninin Alinmasi
(02.05.2024 )

Verilerin Toplanmasi
(02.05.2024-30.12.2024) tarihleri aralig:

Verilerin Girigi
(30.12.2024-10.04.2025) tarihleri aralig1

Verilerin Analizi
(Nisan 2025)

Tez Raporunun Yazilmasi
(Nisan-Haziran 2025 )

Sekil 1. Arastirma plan

3.6. Arastirmanin Degiskenleri
3.6.1. Bagimsiz Degiskenler

Ebeveynlere ve ¢ocuklarina ait veri toplama formundaki tanitict ozellikler; yas,
egitim diizeyi, aile tipi, gelir durumu, yasanilan yer, ¢ocuk sayisi bagimsiz degiskenleri

igerir.
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3.6.2. Bagimh Degiskenler

Ebeveynler Igin Cocuk Cinsel Istismar1 Bilgi/Tutum Olgegi puan ortalamalari

arastirmanin bagimli degiskenlerini igerir.
3.7. Arastirmanin Yasal Izni ve Etik Kurul Onay1

Aragtirma, Karadeniz Teknik Universitesi Saghk Bilimleri Bilimsel Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan (05/03/2024 tarihli ve E-13562490-050.01.04-489158 say1l1) (Ek-3) etik
kurul izni ve Rize Valiligi i1 Saglik Miidiirliigii Halk Saghg Hizmetleri Baskanligi’ndan
(02/05/2024 tarihli ve E-64960800-799-242652728 sayil1) (Ek-4) kurum izni alind1.

Arastirmadan elde edilen verilerin hangi amagla kullanacagi ebeveynlere sozlii
olarak anlatilmig ve goniilliiliik esas alinarak aragtirmaya katilan ebeveynlere gerekli bilgiler
verilip sonrasinda onaylar1 yazili olarak alindi (Ek-5). Arastirmamizda kullandigimiz
Olceklerin Tiirkge gegerlilik giivenirligini yapan arastirmacilardan 6lgek kullanma izinleri e-

posta yoluyla alind1 (Ek-6).
3.8. Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirma verileri, nicel analiz teknikleri kullanilarak degerlendirildi. Bu amacla
IBM SPSS Statistics 23.0 istatistik yazilimi kullanildi. Arastirma degiskenlerinin normal
dagilima uygunlugunu belirlemek amaciyla, kurtosis (basiklik) ve skewness (¢arpiklik)
katsayilar1 dikkate alinarak sonuglar -1.5 ve +1.5 aralifinda degerlendirildi. Ebeveynlere
iliskin tanitic1 bulgular ve 6l¢ek bulgularina ait tanimlayict bulgular aritmetik ortalama,
standart sapma ve medyan ile frekans ve yilizde analizi gibi tanimlayic1 (betimsel) istatistik
yontemleri ile tespit edildi. Veriler normal dagilim gosterdigi i¢in parametrik testlerden

yararlanildi.

Demografik 6zelliklere gore iki bagimsiz grubun karsilagtirmasinda bagimsiz gruplar
t-testi, tic bagimsiz grubun karsilastirmasinda tek yonlii varyans analizi (ANOVA) testleri
ve post hoc testler (Bonferroni, Tukey) kullanildi. Parametrik testlerde Etki biiyiikliigiinii
degerlendirmek icin eta-kare (n2) ve Cohen’s d degeri hesaplanmistir. Aragtirmada elde
edilen eta kare degeri 12< .01 i¢in “kii¢iik”, n2 = .06 i¢in “orta” ve n2 =.13.8 i¢in “biiylik”
olarak yorumlanmistir. Cohen’s d degerinin 0.20’den kiigiik olmas1 durumunda kiigiik, 0.50
olmast durumunda orta ve 0.80’den biiylik olmasit durumunda biiyiik olarak

tanimlanmaktadir (148).
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3.9. Arastirmanin Simirhklar:

Bu arastirmanin sonuglarinin Rize Cayeli Ishakoglu Devlet Hastanesi ¢ocuk
poliklinigine herhangi bir nedenle ¢ocugunu getiren ebeveynlere genellenebilir olmasi

arastirmanin sinirlihigidir.
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4. BULGULAR

Bu boéliimde ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutumlarinin

belirlenmesine yonelik elde edilen bulgular ele alindi.
4.1. Ebeveynlerin Tamitic1 Ozelliklerine Iliskin Bulgular
Ebeveynlerin tanitict 6zelliklerine iligkin bulgular Tablo 1’te sunulmaktadir.

Buna gore, Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutumlarinin
belirlenmesini inceleyen bu arastirmada, ebeveynlerin %43.2’sinin 36-45 yas grubunda,
%32.7’sinin lise mezunu, %75°3’liniin herhangi bir iste calistigl, %49.9’unun gelirinin
giderine esit oldugu, %69.2’sinin ilgede yasadigi, %83.4 liniin ¢ekirdek aile yapisina sahip
oldugu belirlendi. Ebeveynlerin %52.4’iiniin bir ¢ocuga sahip oldugu, %76.7’sinin ¢ocuk
cinsel istismar1 hakkinda onceden bilgi almadigi, %18.0’mnin ¢ocugun cinsel istismari
konusunda bir seminer/konferansa katildig1 ve sadece %5.3’linlin ¢ocugun cinsel istismari

konusundaki bilgilerini yeterli diizeyde gordiigii belirlendi (Tablo 1).
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Tablo 1. Ebeveynlerin tanitict 6zelliklerine gére dagilimi

Ozellikler n %
Ebeveyn
Anne 193 51.7
Baba 180 48.3
Yas grubu
25-35 154 41.3
36-45 161 43.2
>46 58 15.5
Egitim durumu
[kdgretim 69 18.5
Lise 122 32.7
On lisans 63 16.9
Lisans 98 26.3
Lisansiistii 21 5.6
Calisma durumu
Calistyor 281 75.3
Calismiyor 92 24.7
Gelir algis1
Gelir giderden az 81 21.7
Gelir gidere esit 186 49.9
Gelir giderden fazla 106 28.4
Yasadig yer
Il 83 22.3
Iice 258 69.2
Koy 32 8.6
Aile tipi
Cekirdek 311 83.4
Genis 62 16.6
Cocuk sayis1 (n=711)
1 373 52.4
2 246 34.6
3 83 11.7
4 9 1.3
Cocuk cinsel istismar1 hakkinda 6nceden bilgi alma durumu
Evet 87 233
Hayir 286 76.7
Cocugun cinsel istismari konusunda seminer/konferansa katilma durumu
Evet 67 18.0
Hayir 306 82.0
Cocugun cinsel istismari konusundaki bilgisini hangi diizeyde gordiigii
Cok yeterli 20 53
Yeterli 107 28.7
Kismen yeterli 154 41.3
Yeterli degil 85 22.8
Hig yeterli degil 7 1.9
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Ebeveynlerin ¢ocuklarinin yas ortalamalarina gore dagilimlar1 Tablo 2’de

sunulmaktadir.

Tablo 2. Ebeveynlerin ¢ocuklarinin yas ortalamalarina gore dagilimlari

Cocuk X+Ss Min-Maks
1. Cocuk (n=373) 9.97+ 541 1-18
2. Cocuk (n=246) 8.00+4.21 1-18
3. Cocuk (n=83) 6.13+£3.34 1-13
4. Cocuk (n=9) 5.00+2.34 1-8

Tablo 2’ye gore ebeveynlerin ilk cocuklarinin yas ortalamalarinin 9.97+5.41, ikinci

¢ocuklariin 8.00+4.21, itgiincii ¢ocuklarinin 6.13+3.34 dordiincii ¢ocuklarinin 5.004+2.34

oldugu saptandi (Tablo 2).

Ebeveynlerin gocuklarinin yas gruplarina gére ECIBTO toplam puan ortalamalarinin

karsilastirilmasi Tablo 3’te sunulmaktadir.

Tablo 3. Ebeveynlerin c¢ocuklarinin yas gruplarina gore
ortalamalarinin karsilastirilmasi

ECIBTO toplam puan

- Yas o Test* ve Anlamhhk
Degisken grubu 7o X+£Ss p degeri n2
Ebeveynlerin birinci 0-6 119 31.9 157.74+10.85" F=13.588
¢ocuklarinin yag gruplari ~ 7-12 113 30.3 152.91£10.74> p=0.000 1>2,3
(n=373) >13 141 37.8 150.98£10.28° 0.068
Ebeveynlerin ikinci 0-6 96 39.0 153.77+11.31 F=2.568
cocuklarinin yag gruplart ~ 7-12 102 41.5 150.74+10.61 p=0.079
(n=246) >13 48 195 150374929
Ebeveynlerin tigiincii 0-6 48 57.8 152.06£9.99  F=-.658
cocuklarinin yag gruplart ~ 7-12 34  41.0 149.5249.73  p=0.521
(n=83) >13 1 12 152.0040.00
Ebeveynlerin dérdiincii 0-6 6 66.7 153.66+10.81 F=415
cocuklarinin yas gruplart ~ 7-12 3 333 149.00+£8.66  p=0.540
(0=9) >13 - -
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Arastirmada ebeveynlerin ¢ogunun birinci ¢cocuklariin 13 ve iizeri yas grubunda
oldugu ve bu yas grubunda ¢ocuga sahip ebeveynlerin puan ortalamasinin (150.98+10.28)
diger gruplardan daha diisiik oldugu belirlendi. Bir ¢ocuklu ebeveynlerin ¢ocuklarinin yas
grubu ile Olgek puan ortalamalari arasinda anlamli fark oldugu bulundu. Bu farkin birinci
cocuklart 0-6 yas grubunda olan ebeveynlerin puan ortalamalarinin 7-12 yas ve 13 yas ve
lizeri yas grubunda g¢ocugu olan ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek
olmasindan kaynaklandig1 belirlendi. Anlamli farka iliskin hesaplanan etki biiyikligi
katsayisinin orta etkiye sahip oldugu gorildii (F=13.588, p=0.000, 12=0.068). Ebeveynlerin
¢ogunun 2. ¢ocuklarinin 7-12 yas grubunda oldugu ancak 2. cocuga sahip ebeveynlerin puan
ortalamalarinin  (153.77£11.31) 0-6 yas grubundan daha yiiksek oldugu bulundu.
Ebeveynlerin ¢gogunun iigiincii ve dordiincili cocuklarinin 0-6 yas grubunda oldugu ve puan
ortalamalarinin en yiliksek (sirasiyla 152.06+£9.99; 153.66+10.81) bu grupta oldugu
belirlendi (Tablo 3).

Ebeveynlerin ¢ocuklarmin cinsiyetlerine gére ECIBTO toplam puan ortalamalarinin

karsilastirilmasi Tablo 4’te sunulmaktadir.

Tablo 4. Ebeveynlerin gocuklarinin cinsiyete géore ECIBTO toplam puan ortalamalarinin

karsilastirilmasi
Degisken Cinsiyet n % X+Ss Test p
Ebeveynlerin birinci Kiz 199 534 154.25+10.80 t=0.998 0.319
cocuklarmin cinsiyeti
(n=373) Erkek 174 46.6 153.12+11.13
Ebeveynlerin ikinci Kiz 127 51.6 152.11+11.33 t=0.399 0.690
cocuklarinin cinsiyeti
(n=246) Erkek 119 484 151.57+10.07

Ebeveynlerin iiiincii Kiz 5 422 150.94+10.45 t=-.064 0.949
¢ocuklarmin cinsiyeti (n=83) prak 48 578 151.08+9 .49

Ebeveynlerin dérdiincii Kiz 3 33.3 158.33%£12.66 t=1.420 0.199
¢ocuklarnin cinsiyeti (n=9)  prrek 6 66.7 149.00+7.53

Arastirmada ebeveynlerin cogunun 1. ve 2. ¢cocuklarinin cinsiyetlerinin kiz oldugu
ve kiz ¢ocugu olan ebeveynlerin puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu, ebeveynlerin
cogunun 3. ve 4. cocuklarinin ise erkek oldugu ancak puan ortalamalar ile 6l¢cek puanlar

arasinda anlamli bir farkin olmadigi tespit edildi (p>0.05) (Tablo 4).
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4.2. Ebeveynlerin ECIBTO Ait Puan Ortalamalarina iliskin Bulgular

Ebeveynlerin ECIBTO ait puan ortalama dagilimlar1 Tablo 5’te verildi.

Tablo 5. Ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarmin dagilimi

.. Madde sayisi o .

Olgek ve Alt Boyutlarn (Min-Maks) X+£Ss Min-Maks
ECIBTO toplam 38 madde (38-190) 153.72+10.96 123-182
Mitler/olgular 11 madde (11-55) 38.65+4.48 23-51
Inang 5 madde (5-25) 20.56+3.08 12-25
Sorumluluk 6 madde (6-30) 28.08+£2.51 16-30
Bilgi, tutum, hizmet ve ihbar 5 madde (5-25) 21.54+2.63 11-25
bilgisi

Onleyici tutumlar 6 madde (6-30) 26.10+£2.77 18-30
Giiven kaygi ve cinsel istismari 5 madde (5-25) 18.7643.08 10-25

yeniden yasama

Tablo 5’ gore ebeveynlerin ECIBTO toplam puan ortalamalarinm 153.72+10.96
oldugu saptandi. Olgegin mitler/olgular alt boyut puan otalamasinin 38.65+4.48 oldugu,
inang 20.56+3.08, sorumluluk 28.08+2.51, bilgi, tutum, hizmet ve ihbar bilgisi 21.54+2.63,
Onleyici tutumlar 26.104+2.77 ve giiven kaygi ve cinsel istismar1 yeniden yasama alt boyut

puan otalamasinin 18.76+3.08 oldugu saptadi (Tablo 5).

4.3. Ebeveynlerin Tamitic1 Ozelliklerine Gore ECIBTO Toplam Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmalar

Ebeveynlerin tanitici dzelliklerine gére ECIBTO toplam puan ortalamalarinin

karsilastirilmalar1 Tablo 6°da verildi.
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Tablo 6. Ebeveynlerin tanitict dzelliklerine gére ECIBTO toplam puan ortalamalarinin

karsilagtirilmasi
% s Tgan Al

Ebeveyn
Anne 200 52.1 155.10+11.25 t=2.540 Cohen d=0.26
Baba 184 47.9 152.24+10.46 p=0.011

Yas grubu
25-35 154 40.1 155.85+11.28! F=5.108 [>2%*
36-45 171 44.5 152.06+10.65° p=0.006 n2=0.027
>46 59 15.4 152.70+10.113

Egitim durumu
[kogretim 73 20.0 148.44+9.40! F=11.443 5>43,1%**
Lise 127 33.1 151.44410.832 p=0.000 3>1
On lisans 63 16.4 156.28+9.70° 4>2.1
Lisans 100 26.0 157.98+10.424 n2=0.111
Lisansiistii 21 5.5 156.76+12.59°

Calisma durumu
Calisiyor 288 75.0 154.66+10.69 t=2.920 Cohen d=0.35
Caligmiyor 96 25.0 150.85+£11.31 p=0.004

Gelir Algisi
Gelir giderden az 82 214 152.41£11.49! F=5.127 3> %*
Gelir gidere esit 194 50.5 152.67+10.37% p=0.006 n2=0.027
Gelir giderden fazla 108 28.1 156.57+11.123

Yasadig1 yer
il 89 23.2 155.78+12.07 F=2.296
flge 261 68.0 153.34+10.75 p=0.102 -
Koy 34 8.9 151.50+8.93

Aile tipi
Cekirdek 320 83.3 154.60+£10.93 t=3.530 Cohen d=0.50
Genis 64 16.7 149.30+10.08 p=0.000

Cocuk sayisi
1 129 33.6 157.35+10.53! F=7.696 [>2 3#%x%
2 168 43.8 152.27+11.14% p=0.000 n2=0.059
3 77 20.1 150.89+9.90°
4 10 2.6 152.11+9.86*

Cocuk cinsel istismar1 hakkinda nceden bilgi alma durumu
Evet 90 23.4 158.82+11.23 t=5.122 Cohen d= 0.62
Hayir 294 76.6 152.17£10.41 p=0.000

* Tek yonlii varyans analizi, Fark=Bonferroni Testi, **p=0.0166; ***p=0.005; ****p=0.008
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Arastirmada annelerin ECIBTO toplam puan ortalamalarinmn (155.10£11.25)
babalara (152.24+10.46) gore daha yliksek oldugu ve puan ortalamalari ile anne baba olma
durumu arasinda anlamli fark oldugu saptanmistir. Anne ve babalarmn ECIBTO puanlari
kiiciik diizeyde farklilasmistir (t=2.540, p=0.011, Cohen d=0.26). Arastirmada 25-35 yas
grubunda olan ebeveynlerin diger yas grubundaki ebeveynlerden ECIBTO puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu ve puan ortalamalar ile yas gruplar1 arasinda anlamli
fark oldugu bulundu. Bu farkin 25-35 yas grubundaki ebeveynlerin puan ortalamalarinin 35-
45 yas grubundaki ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek olmasindan
kaynaklandig1 belirlendi. Anlamli farka iliskin hesaplanan etki biiyiikliigii katsayisinin
kiigiik etkiye sahip oldugu goriilmektedir (F=5.108, p=0.006, n2=0.027).

Lisans diizeyinde egitime sahip olan ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarinin
diger gruplara gore daha yiiksek oldugu ve egitim durumu ile puan ortalamalar1 arasinda
anlamli farkin oldugu tespit edildi. Bu farkin lisansiistli egitime sahip ebeveynlerin lisans,
on lisans ve ilkogretim diizeyi egitime sahip ebeveynlerin puan ortalamalardan, 6n lisans
mezunu ebeveynlerin ilkdgretim diizeyi egitime sahip ebeveynlerin puan ortalamalarindan
ve lisans mezunu ebeveynlerin puan ortalamalarinin lise ve ilkdgretim mezunu olan
ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiliksek olmasindan kaynaklandigi goriildi
(F=11.443, p=0.000, n2=0.111). Arastirmada herhangi bir iste calisan ebeveynlerin
ECIBTO puan ortalamalarmin herhangi bir iste ¢alismayan ebeveynlerin puan
ortalamalarindan daha yiiksek oldugu ve ¢aligma durumu ile puan ortalamalari arasinda
anlamli farkin oldugu tespit edildi. Anlamli farka iliskin hesaplanan etki biytikliigi
katsayisinin kii¢iik etkiye sahip oldugu goriilmektedir (t=2.920, p=0.004, Cohen d=0.35).

Geliri giderinden fazla olan ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarinin, geliri
giderinden az ve geliri giderine esit olan ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek
oldugu ve bu farkin anlamli oldugu saptandi. Bu anlamli farkin geliri giderinden fazla olan
ebeveynlerin puan ortalamalarinin geliri giderine esit olan ebeveynlerin puan
ortalamalarindan daha yiiksek olmasindan kaynaklandigi goriildi (F=5.127, p=0.006,
n2=0.027). ilde yasayan ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarinin ilge ve kdyde yasayan
ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek oldugu ancak puan ortalamalar ile

yasanilan yer arasinda anlamli farkin olmadig belirlendi (p>0.05).

Cekirdek aile tipine sahip ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarinin genis aile
tipine sahip ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha yiiksek oldugu ve bu farkin anlaml

oldugu saptandi. Anlamli farka iligkin hesaplanan etki biiytikliigii katsayisinin kii¢iik etkiye
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sahip oldugu goriilmektedir (t=3.530, p=0.000, Cohen d=0.50). Tek cocuga sahip olan
ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalarinin diger gruplardan daha yiiksek oldugu ve ¢cocuk
sayisi ile dlgek puan ortalamalar1 arasinda anlamli fakin oldugu saptandi. Bu farkin ise tek
cocuga sahip ebeveynlerin puan ortalamalarinin iki ve {i¢ ¢ocuga sahip ebeveynlerin puan
ortalamalarindan daha yiiksek olmasindan kaynaklandigi belirlendi (F=7.696 p=0.000,
12=0.059). Cocuk cinsel istismar1 konusunda bilgi alan ebeveynlerin ECIBTO toplam puan
ortalamalarinin bilgi almayan ebeveynlerin puan ortalamalarindan daha anlamli olarak
yuksek oldugu belirlenmistir. Anlamli farka iliskin hesaplanan etki biiyiikliigii katsayisinin
orta etkiye sahip oldugu goriilmektedir (t=5.122, p=0.000, Cohen d= 0.62) (Tablo 6).
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5. TARTISMA ve SONUC

Ebeveynler ¢cocugu istismara karsi korumada oncelikli ve 6nemli bir konumdadir.
Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi diizeyinin diisiik olmas1 ¢ocugun ilk
egitiminin ailede basladig1 diisiiniildiiglinde ¢ocugu koruma ve cinsel istismarini 6nlemede
yetersizlik doguracagindan olumsuz bir sonuctur. Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismari
hakkinda yiiksek diizeyde bilgi ve farkindalik seviyesinin olmasi, risk faktorlerini
bilmelerine ve bu dogrultuda cocuklarini egitmelerine, onlar1 korumalarina yardimei
olacagindan sorunun ¢6zlimiine yonelik daha somut adimlar atilmasina olanak saglayacaktir
(28, 149). Bu dogrultuda ailenin ¢ocugun cinsel istismarina yonelik bilgi, tutum puan
ortalamalarinin yiiksek olmasi ¢ocuk cinsel istismarinin 6nlenmesinde son derece 6nemlidir.
Bu dogrultuda ebeveynlerin c¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutumlarinin
belirlenmesi amaciyla tanimlayici tipte yapilan bu arastirmadan elde edilen bulgular literatiir

dogrultusunda tartigilarak asagida 6zetlendi.

Arastirmada Glgekten alinan toplam puanin artmasi ebeveynin ¢ocuk cinsel istismari
ile ilgili bilgi ve tutum diizeyinin de arttigin1 gostermektedir. Arastirmamizda ebeveynlerin
ECIBTO toplam puan ortalamalarmin orta diizeyin iizerinde oldugu belirlendi. Literatiirde
sonuglarimizi destekleyen arastirmalar mevcuttur. Nyamhanque ve Mlekwa’nin Tanzanyali
ebeveynlerin ¢ocuklarin korunmasii giiclendirmek amaciyla Tanzanyanin Shinyanga
bolgesinde ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismar1 ve 6nlenmesi konusundaki bilgi, tutum ve
uygulamalarini degerlendirmek amaciyla yaptiklar1 ¢aligmalarinda ebeveynlerin bilgi ve
tutumlarini yiiksek buldular (150). Kagan ve arkadaglar1 tarafindan yapilan ¢calismada hem
0zel gereksinimi olan ¢ocuklarin hem de normal gelisim gosteren ¢ocuklarin ebeveynlerinin
cocuk cinsel istismarina yonelik toplam puan ortalamalarinin yiiksek oldugu bulundu (21).
Rudolph ve Zimmer-Gembeck tarafindan yapilan nitel bir caligmada ise ebeveynlerin gocuk
cinsel istismar1 hakkindaki inanglari, risk faktorleri, 6nleme yontemleri ve ebeveynlerin
kendi ¢ocuklarin1 korumadaki yaklasimlar: incelendi ve elde edilen bulgular ebeveynlerin
cocuk cinsel istismar1 hakkinda iyi bir bilgiye sahip oldugunu gdosterdi (151). Berkmen
yaptig1 calismada yine arastirma sonuglarimiza benzer sekilde ebeveynlerin ¢ocuk cinsel
istismar1 farkindalik toplam puanini yiiksek buldu (149). Arastirmamizdan farkli olarak
Cirik ve arkadaslariin yaptigi calismada ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi
ve tutum puan ortalamalarinin orta diizeyin altinda oldugu bulundu (152). Ozer Erol ve

Golge’nin yaptiklart calismada ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismar1 konusunda yeterince
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dogru bilgiye sahip olmadig1 sonucuna ulastilar. Arastirmalarda farkli sonuglarin olmasi

calismalarin farkli zaman ve 6rneklemlerde yapilmasina bagli olabilir.

Arastirmamizda ebeveynlerin ¢ogunu annelerin olusturdugu ve ECIBTO toplam
puan ortalamalarinin anlamli derecede babalardan daha yiiksek oldugu belirlendi. Bu durum
Tiirk aile kiiltiirlinde kadinlarin ¢ocuklarin egitimsel olarak yetistirilmesine artan ilgisi ile
iligkilendirilebilir (153). Cirik ve arkadaslarinin yaptig1 ¢alismada benzer sekilde arastirma
grubunun ¢ogunu annelerin olusturdugu ve annelerin ECIBTO toplam puan ortalamalarinin
babalardan daha yiiksek oldugu belirlendi ancak calismamizin aksine anne baba olma
durumu ile dlgek puan ortalamalari arasinda anlamli farklilik olmadig: tespit edildi. (152).
Sarman ve Tuncay’in yaptig1 ve ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina iligskin bilgi ve
tutumlarinin degerlendirildigi bir baska ¢alismada annelerin toplam puan ortalamalarinin
arastirmamiza benzer sekilde babalara gore anlamli derecede yiiksek oldugu bulundu (153).
Ozer Erol ve Golge’nin yaptiklar1 ¢alismada ebeveynlerin cinsel istismara iliskin biling
diizeyinde farklilik bulunmazken, annelerin babalara oranla daha endiseli oldugu ve

cocuklarini istismardan korumaya yonelik daha fazla dogru 6nlemler aldig: belirlendi (22).

Kalay da ¢alismasinda kadin saglik calisani olan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismari
farkindalik puan ortalamalarini erkek saglik ¢alisani ebeveynlerin puanlarindan istatistiksel
olarak anlamli bir sekilde yiiksek oldugunu saptadi (154). AIRammah ve arkadaslari da
calismalarinda nispeten anne ve babalarin ¢ogunun cinsel istismara yonelik 1y1 bilgiye sahip
olduklarin1 ve cinsel istismar ile ilgili bilgi eksikligi i¢in risk faktorlerinin yoksulluk ve
egitim oldugunu belirttiler (155). Berkmen’in ¢alismasi aragtirma sonucumuza benzerlik
gostermekte ve annelerin Ebeveynlere Yonelik Cocuk Cinsel Istismar1 Farkindalik Olgegi
toplam puanini babalara gére anlamli bir sekilde yiiksek buldu (149). Uzkul ve Ogretir’in
caligmasinda da annelerin Cinsel Istismar Bilgi/Tutum Olgegi (CIBTO) puanlari babalardan
yiiksek ve istatistiksel bir fark bulundu (65). Karabuga’da 3-6 yas cocugu olan ebeveynlerin
cocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutum diizeyi ile anne-baba olma arasinda anlaml

bir fark buldu ve annelerin 6l¢ek puanini babalardan daha yiiksek buldu (156).

Literatiirde arastirma sonuglarimizin aksine farkli bulgularda mevcuttur. Ige ve
Fawole tarafindan yapilan bir ¢alismada babalarin cinsel istismara iligkin bilgi puanlar
anlaml bir sekilde annelerden yiiksek bulundu (158). Chen ve arkadaglar1 Cin’de Cocuk
Cinsel Istismarmm Onlenmesi: Ilkokul Cocuklarinin Ebeveynlerinin Bilgi, Tutum ve
Iletisim Uygulamalar1 adli galigmalarinda anne ve babalarin bilgi diizeyleri arasinda anlamlt

bir fark bulamamasina ragmen tutum diizeyleri arasinda babalar lehine istatiksel olarak
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anlamli bir fark buldular (159). Senol ¢alismasinda ¢ocuklarin cinsel istismar alt boyutuna
dair 6lgek puaninda babalar lehine istatistiksel olarak anlamli bir fark buldu (160). Son
donemlerde konunun giindemde olmasinin da etkisiyle cocuk ihmal ve istismarinin eskiye
oranla daha fazla incelenir olmasi babalarin da konuya olan yaklasiminda farkindalik

kazandirmis olabilir (62).

Arastirmamizda 35 yas ve alt1 olan ebeveynlerin ECIBTO toplam puan
ortalamalarinin 36 yas ve iizeri olan ebeveyn gruplarina gore anlamli derecede daha yliksek
oldugu saptandi. Berkmen’de caligmasinda bizim g¢alismamiza benzer sekilde 25-34 yas
grubundaki ebeveynlerin 35 yas ve iizeri yas grubunda olan ebeveynlere gore cocuk cinsel
istismarina yonelik farkindaliklarin1 daha yiiksek buldu (149). Sri Lanka’da Rohanachandra
ve arkadaslan tarafindan yapilan bir ¢alismada ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina ve
cinsel egitim uygulamalarina yonelik bilgi ve tutumlari incelendi. Calismada 45 yas ve alt1
yas grubundaki ebeveynlerin 45 yas ve lizeri ebeveynlere gore ¢ocuk cinsel istismarina
yonelik bilgi diizeyinin daha yiiksek oldugu goriildii (161). Kalay’in ¢aligmasinda 35 yas ve
alt1 yas grubunda olan saglik calisani olan ebeveynlerin cocuk cinsel istismarina yonelik
farkindalik puan ortalamalar1 46 yas ve iizeri olan saglik c¢alisani ebeveynlerden anlamli
sekilde yiiksek bulundu (154). Ige ve Fawole calismalarinda 40 yas ve iizerinde olan
ebeveynlerin cinsel istismarna yonelik bilgi diizeylerinin 40 yasin altinda olan
ebeveynlerden daha fazla oldugu ancak ebeveynlerin yaslari ile bilgi puanlar1 arasinda
anlamli fark olmadigini tespit ettiler (158). Cirik ve arkadaslarinin yaptigi caligmada
sonuglarrmizin  aksine 40-49 yas grubundaki ebeveynlerin ECIBTO toplam puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu belirtildi ancak yas grubu ile 6l¢ek puan ortalamalari
arasinda anlamli fark olmadigi belirlendi (152). Bakarman ve Eljaaly cocuk cinsel
istismarin1 Onleme konusunda ne bildiklerini inceleyen calismasinda katilimcilarin yasi

arttikca bilgi diizeyinin arttigin1 buldular (162).

Annelerle calisan Alzoubi ve arkadaslar1 ¢alismalarinda annelerin yas1 arttik¢a cocuk
cinsel istismaria yonelik bilgilerinin arttigini buldular (163). Yine ¢alismamizin aksine
AlRammah ve arkadaglar1 ¢caligsmalarinda yas arttik¢a ¢cocuk cinsel istismarina iliskin bilgi
diizeyinin arttigini buldular (155). Geng ebeveynlerin sosyal medya ve internet kullaniminin
fazla olmas1 gen¢ yas grubunun puan ortalamalarinin daha yiliksek olmas1 ile
iliskilendirilebilir. Giiniimiizde e-saglik okuryazarligi ve dijital okuryazarlik giin gegtikge
artis gostermektedir. Arastirmalar yas ilerledik¢e e-saglik okuryazarligmin ve dijital

okuryazarlik seviyesinin diistliglinii saptadi (9, 169). Her ne kadar yasin artmasi ile bireylerin
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tecriibe ve bilgi seviyesinin artmasi yadsinamaz bir ger¢ek olsa da giiniimiizde geng

ebeveynlerin teknoloji kullaniminin daha fazla olmasi bu sonucumuzu destekler niteliktedir.

Arastirmamizda lisans ve lisansiistii egitim diizeyine sahip ebeveynlerin ECIBTO
toplam puan ortalamalarinin ilkdgretim, lise, on lisans seviyesindeki egitim diizeylerine gore
yiiksek oldugu bulundu ve egitim diizeyi ile puan ortalamalari arasinda anlamli fark oldugu
saptand1. Arastirmalar ebeveynlerin egitim diizeyinin yiikselmesinin ¢ocuk cinsel
istismariin 6nlenmesinde olumlu etkisinin oldugunu gostermektedir (163, 164). Egitim
diizeyi arttikca bireylerin elestirel diisiinme, sorgulama, 6grenme becerilerinin gelistigi goz
Oniine alindiginda egitim diizeyinin artmasi ile ebeveynlerin cocuk cinsel istismarina yonelik
bilgi ve tutum diizeylerinin artmasi Ongoriilen bir sonugtur. Arastirmalar sonuglarimizi
destekler niteliktedir. Cirik ve arkadaslarimin yaptigr calismada g¢alisma sonuglarimiza
benzer sekilde egitim diizeyi arttik¢a puan ortalamalarinin yiikseldigi egitim durumu ile puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark oldugu tespit edildi (152). Alzoubi ve arkadaslarinin
annelerle yaptig1 calismada da benzer sekilde egitim diizeyi arttikga cinsel istismar

farkindalik diizeylerinin arttig1 bulundu (163).

Kalay da calismasinda saglik ¢alisani olan ebeveynlerin egitim diizeyleri ve ebeveyn
cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
buldu ve egitim diizeyi arttik¢a ebeveynlerin puanlarinin arttigini saptadi (154). Berkmen ile
Uzkul ve Ogretir’in ¢alismalar1 da yine arastirma sonuglarimizla benzerlik gostermekte ve
her iki caligmanin bulgular1 da lisans diizeyinde egitime sahip olan ebeveynlerin ¢cocuk cinsel
istismarina yonelik bilgi diizeylerinin anlamli sekilde yiiksek oldugunu géstermektedir (65,
149). Ozer Erol ve Golge’ de yaptiklari ¢alismada ebeveynlerin egitim seviyesi arttikca
¢ocugun cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutumlarinin arttigini istatiksel olarak anlamli bir
sekilde tespit ettiler (166). Jamaludin ve Kelrey’e gore de yliksekogrenim gormiis
ebeveynlerin ¢ocuklara yonelik cinsel istismar konusunda bilgi diizeylerinin istatistiksel
olarak anlamli sekilde yiliksek oldugu bulundu (157). Yapilan ¢alismalarda benzer sekilde
ebeveynlerin egitim diizeylerinin artmasi ile ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi
diizeylerinin artti1 ve olumlu tutumlar gelistirdikleri sonucuna ulasilmistir. Calismamizdan
farkli olarak; okul 6ncesi donemde ¢ocugu olan ebeveynlerin ¢ocuk ihmal ve istismarina
yonelik farkindaliklarinin ve istismarin etkilerine yonelik bilgilerini arastiran Senol diger
istismar tiirlerinde {iniversite mezunlariin lehine anlamli bir fark bulurken cinsel istismar

alt boyutunda anlamli bir fark bulamadi (160). Bakarman ve Eljaaly ile Nyamhanga ve
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Mlekwa’nin calismalarinda ebeveynlerin egitim diizeyi ve cinsel istismar bilgi diizeyi

arasinda anlamli bir fark bulamadiklar1 goriildii (150, 162).

Arastirmalar gelir diizeyi yiiksek olan ailelerin ¢gocuk cinsel istismarinin 6nlenmesine
yonelik olumlu tutumlar gelistirdigini gostermektedir (162, 164). Ayrica ebeveynlerin maddi
durumlarinin iyi olmasi ¢ocuklarina daha duyarl olabilmelerine olanak saglamaktadir (62).
Maddi durumu diisiik, yoksul ailelerin ¢ocuklar1 yaslarina ve fiziksel gelisimlerine uygun
olmayan islerde c¢alisabilmekte bununla birlikte saglik problemleri artmakta, beslenme
sorunlar1 yasamakta ve istismara acik hale gelebilmektedirler (8). Arastirmamizda
ebeveynlerin gelir diizeyleri yiikseldikge ECIBTO toplam puan ortalamalarmin da
yiikseldigi goriildii ve gelir diizeyi ile dlgek puan ortalamalari arasinda anlamli fark oldugu
saptandi. Jamaludin ve Kelrey ¢alismalarinda calismamiza benzer sekilde gelir diizeyi ve
ebeveyn farkindalig1 arasinda istatiksel olarak anlamli fark oldugunu buldular ve yiiksek
gelirli ebeveynlerin diigiik gelirli ebeveynlere gore ¢ocuk cinsel istismarina yonelik daha
yiiksek bilgi diizeyine sahip olduklarini saptadilar (157). Rohanachandra ve arkadaslar1 da
calismalarinda gelir diizeyi yliksek olan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismari ve cinsel egitim
uygulamalarina iligskin bilgi ve tutumlarinin daha yiiksek oldugunu buldular (161). Bazi
aragtirmalar gelir diizeyi yiiksek olan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve
tutum diizeyi toplam puanlarini gelir diizeyi orta ve diisiik olan ebeveynlere gore nispeten

ylksek bulsa da istatistiksel olarak anlamli farklar elde edemediler (152, 153, 154).

Arastirmamizda ebeveynlerin ¢alisma durumuna gore ¢ocuklarin cinsel istismarina
yonelik bilgi ve tutumlar1 arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulundu ve calisan
ebeveynlerin ECIBTO toplam puani ¢alismayan ebeveynlere gore yiiksek bulundu. Yiicel
calismasinda arastirmamiza benzer sekilde calisan ebeveynlerin istismar farkindalik 6lgegi
puanlarini ¢aligmayan ebeveynlere gore anlamli bir sekilde yiiksek buldu (164). Jamaludin
ve Kelrey’de calismamizi destekler nitelikte calisan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina
yonelik bilgi diizeyini ¢alismayan ebeveynlere gore yiiksek buldu fakat anlamli bir fark
goriilmedi (157). Berkmen ile Cirik ve arkadaslar yaptiklari calismalarda calisan ve
caligmayan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi diizeyleri arasinda istatiksel

bir fark bulamadilar (149, 152).

Arastirmamizda ebeveynlerin ECIBTO puanlar1 kdyden kente dogru yiikseldi fakat
istatiksel olarak anlamli bir fark bulunamadi. Karabuga’ nin ¢aligmasinda ise ¢calismamiza
benzer sekilde kirsalda yasayan ebeveynlerin ECIBTO toplam puanlari ve kentsel alanda

yasayan ebeveynlerin ECIBTO toplam puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
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bulunamadi (156). Cetin ve Altiner tarafindan yapilan bir ¢caligmada da cinsel istismara
ugrayan ¢ocuklarin kirsal bolgelerde dogan ve yasayan ¢ocuklar oldugu belirtilmektedir
(64). Bu sonucun kentsel alanda bilgiye, materyallere ve sosyal ortamlara ulasilabilirligin

daha kolay olmasi, bilgi akisinin daha fazla olmasindan kaynaklanmis oldugu diisiintilebilir.

Arastirmamizda ebeveynlerin aile tipine gore ¢ocuklarin cinsel istismarina yonelik
bilgi ve tutumlar1 arasinda istatiksel olarak anlamli bir fark bulundu ve ¢ekirdek aile tipine
mensup ebeveynlerin ECIBTO toplam puani genis aile tipi ebeveynlere gore yiiksek
bulundu. Sarman ve Tuncay calismamiza benzer sekilde cekirdek aile yapisina sahip
ailelerin ¢ocuk cinsel istismarina iliskin toplam puanini yiiksek buldu ve istatistiksel olarak
anlamli bir fark elde etti (153). Karabuga calismasinda ¢ekirdek ailelerin puanini genis aile
yapisina sahip ebeveynlerden yiiksek bulsa da aile tipleri arasinda istatistiksel bir fark
bulamadi (156). Cocuk ihmal ve istismar magduru ailelerde; diisiikk egitim diizeyleri,
istismara maruz kalma, genis aile yapisi, parcalanmis aile yapisi, alkol-madde kullanima,
istismara maruz kalmis ebeveyn gibi ortak sosyodemografik 6zellikler oldugu gortilmektedir
(8). Cekirdek aile tipinde ¢ocuklariyla daha fazla zaman geg¢irme olanagina sahip olan
ebeveynlerin cinsel istismara iliskin konular1 daha etkili bir sekilde ¢cocuklariyla tartisma

imkani bulabilecegi diistintilmektedir.

Arastirmamizda tek cocuga sahip ebeveynlerin ECIBTO puan ortalamalar1 daha
ylksek olup puan ortalamalar ile ¢ocuk sayis1 arasinda istatiksel olarak anlamli fark oldugu
bulundu. Calismamizi destekleyen arastirmalar mevcuttur. Rohanachandra ve arkadaslar1 da
calismamiza benzer sekilde tek cocuklu ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina iligkin bilgi
diizeyini yliksek buldular (161). Berkmen ¢alismasinda tek ¢ocuga sahip ebeveynlerin cinsel
istismara yonelik bilgi puanlarini ytliksek buldu ve istatistiksel olarak anlamli bir fark elde
etti (149). Bu sonug tek cocuga sahip ebeveynlerin ¢ocugun gereksinimlerine, sevgi ve ilgi
ithtiyacina ayrilan siirenin fazla olmasi ile iliskilendirilebilir. Diger taraftan ¢ocuk sayisinin
artmasiyla birlikte ebeveynlerin ¢ocuklarina ayirdiklari zamanin yetersiz olmasi ve bu

durumun ebeveyn tutumlarin1 da olumsuz yonde etkileyebilecegi seklinde diisiiniilebilir.

Arastirmamizda daha Onceden c¢ocuk cinsel istismarina yonelik egitim alan
ebeveynler ile almayan ebeveynler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu.
Egitim alan ebeveynlerin ECIBTO toplam puam almayanlarin ECIBTO puan
ortalamalarindan yiiksek bulundu. Literatiirde calismamizi destekler nitelikte caligmalar
mevcuttur. Sarman ve Tuncay ¢aligmasinda egitim alan ebeveynler lehine istatiksel olarak

anlamli bir fark buldu (153). Cirik ve arkadaslarinin da ¢alismalarinda anlamli bir fark
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buldugu ve arastirmamiza benzer bir sonuca ulastigi, daha 6nce ¢ocuk cinsel istismarina
yonelik egitim alan ebeveynlerin ECIBTO puanlarinin yiiksek bulundugu gériilmektedir
(152). Okul oncesi ¢ocuga sahip ebeveynlerin ¢ocuk ihmal ve istismar1 konusunda
farkindaliklarini inceleyen Yiicel’in caligmasinda benzer sekilde daha 6nceden ¢cocuk ihmal
ve istismarina yonelik egitim alan ebeveynlerin 6lgek puaninin istatiksel olarak anlamli bir
sekilde yiiksek bulundugu goriildii (165). Arastirmamizdan farkli olarak Karabuga ile
Kalay’in ¢alismalarinda daha dnceden egitim alanlarin ¢ocuk cinsel istismarina iliskin bilgi
diizeylerini egitim almayanlara gore nispeten fazla bulsa da istatistiksel olarak bir fark
bulamadiklar1 gorildii (154, 156). Arastirmalar ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina
yonelik Oonemli bilgi eksikligi ve yanlis bilgilerinin oldugunu, es zamanli olarak da
ebeveynlerin ¢ocuga yonelik cinsel istismar ile ilgili egitime ihtiyag¢ duydugunu
gostermektedir (117, 163, 164, 16). Cocukluklarinda ailelerinden cinsel istismar1 6nlemeye

yonelik egitim alan bireylerin farkindaliklarinin daha ytiksek oldugu saptandi (19).

Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarma yonelik bilgi ve tutumlarin belirlenmesine

yonelik yapilan bu arastirmada asagidaki sonuclar elde edildi.

e Arastirmamizda ebeveynlerin ¢ogunun 36-45 yas grubunda, lise mezunu,
herhangi bir iste ¢alistig1, gelirinin giderine esit oldugu, ilcede yasadig, ¢cekirdek
aile yapisina sahip oldugu, iki ¢ocuga sahip oldugu belirlendi. Ebeveynlerin
cogunun ¢ocuk cinsel istismar1 hakkinda 6nceden bilgi almadig1, ¢ocugun cinsel
istismar1 konusunda bir seminer veya konferansa katilmadigi ve ¢ocugun cinsel
istismar1 konusundaki bilgilerini kismen yeterli diizeyde gordiigii belirlendi.

e Arastirmamizda ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarmma yonelik bilgi ve
tutumlarinin ortalamanin tizerinde oldugu bulundu.

e Ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismaria yonelik bilgi ve tutum diizeyleri ile yas
gruplar1 arasinda anlamli bir fark bulundu ve 36-45 yas grubundaki ebeveynlerin
puanlar1 25-35 yas grubundaki ebeveynler ile 46 yas ve tlizeri gruptaki
ebeveynlerin puanlarindan ytiksek bulundu.

e Egitim durumu lisans diizeyinde olan ebeveynlerin puan ortalamalari ilkdgretim,
lise ve On lisans seviyesinde egitim alanlardan daha yiiksek bulundu.

e Herhangi bir iste ¢alisan ve gelir diizeyi fazla olan ebeveynlerin ¢ocuk cinsel
istismarina yonelik bilgi ve tutum diizeyleri; ¢calismayan ve gelir diizeyi diisiik

olan ailelere gore yiiksek bulundu.
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Istatiksel olarak anlamli bir fark bulunamasa da kdyde yasayan ebeveynlerin
cocuga yonelik cinsel istismar bilgi ve tutum diizeyi puanlar ilgede ve ilde
yasayan ebeveynlere gore daha diisiik bulundu.

Cekirdek aile tipine mensup ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi
ve tutum diizeyleri genis aile tipine mensup olan ebeveynlere gore anlaml
derecede yiiksek bulundu.

Tek ¢ocuga sahip ebeveynlerin ¢ocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutum
diizeylerinin iki ve daha fazla ¢ocuga sahip ebeveynlerin puanlarindan anlamli
derecede yiiksek oldugu tespit edildi.

Cocugun cinsel istismarima yonelik dnceden egitim alanlarin puan ortalamasi ise

egitim almayan ebeveynlerden daha yiiksek bulundu.

Arastirmadan elde edilen sonuglara gore asagidaki onerilerde bulunuldu:

Ebeveynlerin ¢ocuklarini cinsel istismardan koruyabilmeleri i¢in ¢ocugun cinsel
istismarina yonelik bilgilerini artirmaya yonelik egitimlerin planlanmasi,
Cocuk cinsel istismarina yonelik bilgi ve tutum diizeyinin artmasi i¢in, sosyal
medya, yazili basin, kamu spotu vb. destegi ile ebeveynlerin dikkatini ¢ekerek
daha genis kitlelere ulasilmasi,

Calismanin farkli bolgelerde ve genis kapsamli 6rneklemlerde de yiiriitiilmesi,
Ebeveynlere verilecek egitimlerde babalarin, 45 yas lizerinde olan ebeveynlerin,
egitim diizeyi diisiik olan, ¢aligmayan, gelir diizeyi diisiik olan, kirsalda yasayan,
genis aile yapisina sahip olan ve g¢ocuk sayisi fazla olan ebeveynlerin dikkate
alinmasi,

Cocuk ve aile ile yakin iliskiler i¢cinde bulunan hemsirelerin hizmet i¢i egitimler

ve seminerler ile desteklenmesi Onerilebilir.
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Ek-1. Ebeveyn Tamtic1 Ozellikleri Bilgi Formu

Degerli Katilimci,

Bu anket ¢alismas1 Ebeveynlerin Cocuk Cinsel Istismarina Yonelik Bilgi ve Tutumlarini
degerlendirmek amaciyla yapilmaktadir. Ankette, kisisel bilgilerinizi ortaya g¢ikarmaya
yonelik hicbir soru bulunmamaktadir. Elde edilen sonuglar, tek tek degil genel olarak
kullanilacaktir. Anket calismasi yaklasik 20-25 dakika igerisinde tamamlanabilmektedir.
Vereceginiz samimi cevaplar igin simdiden ¢ok tesekkiir ediyoruz.

1.Katilimect o Anne

o Baba

2. Yasimiz (Y1) ..ooviiiiiiiiii

3. Egitim diizeyiniz o Okul bitirmemis
o Ilk/orta okul mezunu
o Lise mezunu
o Universite (6n lisans) mezunu
o Universite (lisans) mezunu

o Yiksek lisans/doktora mezunu

4. Aile tipi o Cekirdek aile

0 Genis aile
5. Gelir durumu algilama o Gelir giderden az

o Gelir gidere esit

o Gelir giderden fazla
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Ek-1. (Devam)

6. Yasadiginiz yer o Il merkezi o Ilge merkezi o Koy

7. Cocuk sayist (sayiile belirtiniz) ......................

8. Asagida cocuk sayiniz kadar doldurunuz:

Cinsiyet Yas (yaziniz)
Birinci Cocuk o Kiz o Erkek
Ikinci Cocuk o Kiz o Erkek
Ucgiincii Cocuk o Kiz o Erkek
Doérdiincii Cocuk o Kiz o Erkek
Besinci Cocuk o Kiz o Erkek
Altinct Cocuk o Kiz o Erkek
Yedinci Cocuk o Kiz o Erkek
Sekizinci Cocuk o Kiz o Erkek

9. Cocugun cinsel istismar1 konusunda bir egitim aldiniz mi1?

() Evet () Hayir

10. Cocugun cinsel istismar1 konusunda herhangi bir seminer/konferansa katildiniz m1?

() Evet () Hayir

11. Cocugun cinsel istismar1 konusunda var olan bilgilerinizi hangi diizeyde goriiyorsunuz?

() Cok Yeterli () Yeterli () Kismen Yeterli () Yeterli degil () Hi¢ yeterli degil
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Ek-2. Ebeveynler Icin Cocuk Cinsel istismar: Bilgi/Tutum (")lgegi (ECIBTO)

Asagida cocuk istismarina yonelik bilgi ve tutumlar ile iligkili 38 madde bulunmaktadir. Her
maddeyi dikkatlice okuduktan sonra asagidaki cevaplara gore X isareti koyarak yanitlayiniz
ve liitfen hicbir ifadeyi bos birakmayiniz.

Maddelerin herhangi bir dogru cevabi yoktur. Sizin diisiinceleriniz sorulmaktadir.

1-Kesinlikle katilmiyorum - 3-Kararsizzim - 5-Kesinlikle katihyorum

Maddeler 112(34]|5
1. Cocuklar genellikle ¢ok iyi tanimadigi biri tarafindan cinsel

e 9 11213415
1stismara ugrar.

2. Cocuklar ¢cogunlukla cinsel istismara ugradiklarina dair hikayeler (1o lalals
uydurur.

3. Cocuk cinsel istismar1 asla cocugun hatasi degildir. 11213415
4. Cinsel istismar kurbanlarinin ¢gogu ergenlerdir. 11213415
5. Eger bir kiz ¢ocugu cinsel istismara ugramissa, o her zaman (1al3lals

tahrik edici sekilde davraniyordur.
6. Cocugum cinsel istismara ugrarsa, nereden yardim alacagimi

biliyorum.
7. Cocuklar dokunmayi siklikla cinsel dokunus seklinde yanlig 11213 1als
yorumlar.
8. Cocuk cinsel istismarinin yayginligi sdylenenlerden daha azdir. 11231415

9. Danigmanlik, magdurun ve ailenin cinsel istismar travmasi ile bas
etmesine yardimci olabilir.

10. Cocugumla, onun kendisini nasil koruyabilecegi konusunda
rahatca konusabilirim.

11. Bazi cinsel istismar vakalarinda polisin gorev almasi yararhidir. | |
12. Cinsel istismar1 gergeklestirenlerin ¢ogu, cocuklugunda cinsel
istismara ugramistir.

13. Cinsel istismarin genellikle fiziksel belirtileri yoktur. 1
14. Cocuk istismarin1 6nleme programlarinin ¢ocugumu
telaglandirmasindan endise ediyorum.

15. Cocugumun cinsel istismara maruz kalma ihtimali beni

NS}
W
N
)

(N RN \O T B \O RN \O N N )
W (W] W (W] W
N N e Y R
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endiselendiriyor.
16. Cocuklar hi¢bir zaman kadinlar tarafindan cinsel istismara 11213 1als
ugramazlar. i
17. Cocuklara gerektiginde "Hayir" demeleri ve kotii
hissettiklerinde bunu korkmadan giivendikleri birine sdylemeleri 1121345
gerektigi 6gretilmelidir.
18. Tiim okullarda ¢ocuk istismar1 6nleme programlari
12131415
uygulanmalidir.
19. Bir ¢ocugun beni haksiz yere, yanliglikla cinsel istismarla
ol . . 12131415
suclayabileceginden endise ederim.
20. Erkek cocuklar da, kiz ¢gocuklar kadar cinsel istismara ugrama
. 121311415
acisindan risk altindadir.
21. Yetiskinler, cocuklarin korunmasi i¢in sorumluluk almalidir. 112131415
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Ek-2. (Devam)

22. Cocuklar ¢ogunlukla ebeveynlerini cezalandirmak igin cinsel
istismara ugradiklarini iddia ederler.

23. Eger bir ¢ocuk bana cinsel istismara ugradigini sdylerse ona

: 112131415
Inanirim.
24. Cocuklar genellikle bastan ¢ikarici veya gelisigiizel

. A 112131415

davraniglarindan dolay1 cinsel istismar kurbani olurlar.
25. Her on ¢ocuktan biri on sekiz yasindan 6nce cinsel istismar

. 112131415
turlerinden bazilarina maruz kalmaktadir.
26. Bir ¢ocuk, ebeveyni tarafindan istismar edildigini iddia (1213]als

ettiginde, ¢ocuktan dnce ebeveynin séziine inantlmalidir.

27. Cinsel istismarcilar, istismart hi¢ kimseye anlatmamalari
konusunda ¢ocuklar1 kolayca ikna edebilirler.

28. Cocuklar en ¢ok 4 ile 11 yaslar1 arasinda cinsel istismara
ugrama riski altindadir.

29, Istismarcilarin cogu 15-35 yas arasindadir. 11213415

30. Cocugumun davranisi belirgin bir sekilde degisirse, cinsel
istismar olasiligini diisliniiriim.

31. Cocuk cinsel istismar vakalarini sosyal hizmetlere bildirmek
genellikle yarardan ¢ok zarar verici olur.

32. Onleyici programlar, cinsel istismarin erken tespit edilmesine
yardimci olabilir.

33. Bir ¢ocuk bana cinsel istismara ugradigini soylerse, sosyal
hizmetleri bu konuda bilgilendirmem gerekir.

34. Bir ¢cocuk bana cinsel istismara maruz kaldigin1 sdylerse, ona ne
diyecegimi bilirim.

35. Cocuklarin ¢ogu cinsel istismara ugradigini kimseye sdylemez. | |
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2
2
36. Cocuk istismarinda sorumlu olan kisi ¢gocuk degil, sugludur. ]2
37. Cocuk istismar1 6nleme programlari, cocuklari yanlis istismar 5
iddialarinda bulunmalari i¢in tesvik eder.

38. Cinsel istismara ugramis bir ¢ocukla konusurken rahatsiz

olurum 11213145

1-Kesinlikle katilmiyorum -> 3-Kararsizim > 5-Kesinlikle katiliyorum

Anketimiz bitmistir. Katiliminiz i¢in tesekkiir ediyoruz.
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Ek-5. Bilgilendirilmis Onam Formu

Bu katildiginiz ¢alisma bilimsel bir ¢alisma olup, adi “Ebeveynlerin Cocuk Cinsel Istismarina
Yonelik Bilgi ve Tutumlarinin Belirlenmesi”. Bu ¢alismada amag, ¢ocuk cinsel istismarina yonelik
bilgi ve tutumlarim belirlemektir. Calismaya katilmama hakkiniz vardir. Size herhangi bir
kimlik bilgisi sorulmayacaktir ve anket sorularina verdiginiz cevaplardan elde edilen veriler
sadece bilimsel amaglar i¢in kullanilacaktir. Bu arastirma ticari amagclar igin
kullanilmayacaktir. Calismaya katilmay1 kabul ettiginiz sorular1 6zenle cevapladiginiz i¢in
tesekkiir ederim.

Calismaya Katilim Onay1:

Yukarida yazili olan ve arastirma Oncesi katilimciya verilmesi gereken bilgileri
okudum ve sozlii olarak dinledim. Arastirmacinin agiklamasini ve aklima gelen biitiin
sorular1 sordum ve bana yapilan tiim aciklamalari tamamen anladim. Katilimi kabul edip
etmeyecegime karar vermek i¢in bana yeterli siire tanindi. Bu kosullar altinda arastirma
yiiriitiiciisiine yetki veriyor ve s6z konusu aragtirmaya katilim davetini higbir zorlama ve
baski olmaksizin tam bir goniilliiliik icerisinde kabul ediyorum.

Bu formun bir kopyas1 bana verilecektir.
Katilime1 Adi Soyadi: Arastirmaci Adi Soyadi:

Tarih: Tarih:

Imza: Imza:
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OZGECMIS

KIiSISEL BILGILER

Adi Soyadi : Zeynep YILMAZ

Uyrugu : T.C

Dogum Tarihi

Telefon (is)

E-Posta

Yazisma Adresi (i)

EGITIM BILGILERI

Derece Mezun Oldugu Kurumun Adi
Lisans Erzurum Atatiirk Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi
Lise Ordu Bas6gretmen Anadolu Lisesi

AKADEMIK/MESLEKI DENEYIMi

Gorevi Kurum
1. Hemsgire Rize Cayeli Ishakoglu Devlet Hastanesi
YABANCI DIL

Ingilizce

69

Mezuniyet Yih
2018
2013

Siire

2019-Halen


https://www.google.com.tr/search?q=%C3%A7ayeli+devlet+hastanesi+telefon&sca_esv=749b9a8998c33b33&sxsrf=AE3TifNwg9NrKzDjMrrc_2s7MtRJpuSYmg%3A1751575815771&ei=B-1maM3tLpLjxc8P_6ayuAg&oq=%C3%A7ayeli&gs_lp=&sclient=gws-wiz-serp

