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Cinsel Saldiri/Istismar Magduru Kadinlarda Fiziksel, Genital
ve Ruhsal Muayene Bulgularinin Degerlendirilmesi

Evaluation of Physical, Genital and Psychiatric Examination Findings in Female Sexual
Assault and Sexual Abuse Victims
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1Kastamonu Adli Tip Sube Mudurlugi, Kastamonu, Turkiye
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Amag: Calismamizda farkli himen yapi 6zelliklerinin cinsel iliski veya vajinal yolla cinsel saldiri/istismar olup olmadiginin ortaya konulmasinda
ne olctde kisithhk olusturdugunu ve bu konuda degerlendirme yapilirken genital bolgenin diger muayene bulgulari, genel beden muayenesi
ve ruhsal muayene bulgularinin, olayin gerceklesip gerceklesmedigine iliskin goris olusturmaktaki onemini ortaya koymak amaclanmistir.

Yontem: 01.01.2016-31.12.2018 tarihleri arasinda Siileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dali’'nda genital muayenesi
yapilan 121 cinsel istismar ve cinsel saldiri olgulari retrospektif incelenip verilerin istatistiksel analizi icin SPSS version 22.0 programi kullanildi.

Bulgular: Calismamiza alinan olgularda ilk muayenelerinde genital bolgede fiziksel bulgu saptanma orani %8,3, genital disi kalan bolgelerde
fiziksel bulgu saptanma orani %28,9 olarak belirlenmis, %47,1 olguda ilk muayenelerinde ruhsal bir bulguya rastlanildigi goriilmistiir. Regresyon
analizinde; ruhsal bulgu gelisme riski, vajinal penetrasyon iddiasi bulunmayan gruba gore iddia bulunan grupta 3,8 kat, genital muayene
sonucuna gore himende akut yirtik saptanan grupta 8,2 kat daha fazla bulunmustur (p<0,05). Magdur-fail yakinlik derecesine gore magdurun
faili tanimadigi grup referans alindiginda, ruhsal bulgu gelisme riski ensest olgularinda 2 kat, saldirinin ese karsi gerceklestigi olgularda ise
2,5 kat daha fazla saptandi. Alkol, uyutucu-uyusturucu madde etkisinde olmanin, olmamaya gore 1,7 kat daha fazla ruhsal bulgu gelisimini
artirdigi gozlendi. Fiziksel siddet/tehdit/zorlamaya maruz kalinmis olmasi ile ruhsal bulgu gelisimi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
saptanmistir (p<0,05). Penetrasyon iddiasi bulunmasi ile ruhsal bulgu gelisimi arasinda anlamli iliski bulundu (p<0,05). Genital muayenede
akut penetrasyona ait bulgular saptanarak penetrasyonun tibbi kanitlarinin ortaya konulmasi ile ruhsal bulgu gelisimi arasinda istatistiksel
olarak anlamli iliski saptanmistir (p<0,05).

Sonug: Cinsel suclarda magdurlarin biiytik cogunlugunda belirgin bedensel travmatik degisim meydana gelmemektedir. Bu nedenle her olguda
detayli psikiyatrik degerlendirmeler de yapilarak cinsel saldirinin/istismarin ruhsal kanitlarinin arastirilmasi ve rapor sonucunda bu kanitlara
da yer verilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel istismar, cinsel saldiri, himen, ruhsal degerlendirme
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ABSTRACT

Objective: It was aimed to reveal the limitations of different structural features of hymen in determining whether there is a sexual intercourse or
vaginal sexualassault/abuse and the importance of the other physical examination findings of the genital region, general physical examination
and psychological examination findings on creating idea about whether the incident has happened or not, while evaluating this issue.

Methods: Between January 1, 2016 and December 31, 2018, 121 cases of sexual abuse and sexual assaul twhich were genitally examined in the
Forensic Medicine Department of Siileyman Demirel University Faculty of Medicine were analyzed retrospectively. For statistical analysis, the
SPSS version 22.0 program was used.

Results: In the first examination, the rate of detecting physical findings in the genital area, physical findings other than genital areas were
determined as 8.3%, 28.9%, respectively, and also a psychiatric finding was observed in 47.1% of thecases. In regressional analysis; the risk
of developing psychiatric symptoms is 3.8 times higher in the group with the claim compared to the group without penetration claim, and
according to the results of the genital examination, it was found 8.2 times higher in the group with acute rupture (p<0.05). According to the
degree of victim-perpetratorcloseness, taking into account the group where the victim does not know the perpetrator, the risk of developing
psychiatric symptoms is 2 times higher in cases of incest, 2.5 times higher in cases where the attack occurs against the partner, alcohol,
drugs-narcotic substances under the influence of alcohol, 1.7 times higher than not to increase the development of psychiatric symptoms. A
statistically significant correlation was found between being exposed to physical violence/threat/forced and the development of psychiatric
symptoms (p<0.05). A significant correlation was found between the claim of penetration and the development of psychiatric symptoms
(p<0.05). A statistically significant correlation was found between revealing evidence of penetration by detecting signs of acute penetration in
genital examination and the development of psychiatric symptoms (p<0.05).

Conclusion: In most of the victims of sexual crimes, noobvious physical traumatic changes occur. Therefore, detailed psychiatric evaluations

should be made in each case, and the psychological evidence of sexual assault/abuse should be investigated and this evidence should be
included as a result of the report.

Keywords: Sexual abuse, sexual assault, hymen, psychiatric evaluation

iliskisi olup olmadiginin test edilmesi anlamina gelmektedir.
Himenin elastik ozelligi ve/veya cinsel iliski sirasinda viicut
tarafindan fizyolojik olarak salgilanan sivilarla, kayganlastirici
madde kullanimi gibi nedenlere bagli olarak himende hasar
olusmayabilecegi gibi bazen de kiigtik yirtiklar olusabilmektedir.

GIRIS

Cocuk istismari 1985 yilinda Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
“Cocugun saghgini, fiziksel ve psikososyal gelisimini olumsuz
yonde etkileyen ve bir yetiskin, toplum ya da (lke tarafindan
cocuga bilerek ya da bilmeyerek yapilan davranislar” olarak

tanimlanmistir (1). Cocuk istismari fiziksel, duygusal ya da
cinsel istismar olarak siniflandiriimaktadir (2). Ulkemizde cinsel
istismar ile ensest olgulari oldukca sik gortilmektedir (3). Bin
iki yiz altmis iki tniversite 6grencisini iceren bir calismada
katilimcilarin %28’inin cocuklugunda cinsel istismara ugradigi
saptanmistir (4). Cinsel saldiri ise rizasi olmayan, akil hastahg,
uyutucu-uyusturucu madde etkisi altinda olma gibi herhangi
bir nedenden dolayl rizasinin varligi kabul edilmeyen bir
kadin veya erkege karsi, cinsel icerik tasiyan, cinsel doyumu
amaclayan, mevcut toplumun ve hukuk kurallarinin kabul
etmedigi bir davranista bulunulmasidir. S6z konusu davranislar,
sozle taciz gibi temas icermeyen cinsel niyetli davranislardan
cinsel penetrasyona kadar genis bir yelpazeyi icerisine
almaktadir (5).

Mukozal bir membran kalintisi olan himen c¢ocukluk
doneminde dis ortamdan gelebilecek yabanci cisimlere ve
mikroorganizmalara karsi dogal bir koruma aracidir. Agikliginin
boyutlari 1 yas civarinda artar, genellikle halkavi/halkasal ya
da yarimay sekline donustr. Daha sonra puberte ile birlikte
hormonal dengenin degismesi sonucu olgunlasan vagina ve
vajinadan gelisen flora sebebiyle himenin biyolojik islevi sona
ermektedir (6). Bircok kultirde himenin kadinin ilk cinsel

Bu durumda olusabilen kiiclik yirtiklar genellikle kanamaya
neden olmaz. Eger yirtik cok sig ise, himen herhangi bir iz
kalmaksizin iyilesir ve iliski oncesi halini alir (7).

Himen, daha once saglam olmak kosuluyla bazi cinsel istismar
ve saldir olgularinda olayin maddi kanitini olusturabilmesi
nedeniyle adli tibbin en onemli konulari arasinda yer
almaktadir. Himenin anatomik yapisi, tilkemizde cesitli sosyal
ve adli sorunlarin nedeni veya bulgusu olarak karsimiza
ctkabilmektedir. Bu nedenle himenin anatomik yapisinin ve
farkliliklarinin bilinmesi son derece 6nemlidir (6).

Bu calismada; Sileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi
Adli Tip Anabilim Dal’'nda genital muayenesi yapilan kadin
olgularinyas, medeni durum, egitim durumu, olay oncesi cinsel
iliski/saldiri/istismar bulunup bulunmadigi, olayin meydana
geldigi yer, olgularin suclanan ile yakinlk derecesi, olgularin
olay sirasinda veya sonrasinda fiziksel siddet/tehdit/zorlamaya
maruz kalip kalmadigi, olay tarihi ile muayene basvurusu
arasinda gecen sire ve ilk basvurduklari saglik birimi, olay
sirasinda alkol ya da uyutucu-uyusturucu madde etkisi altinda
olma durumlari ve ruhsal durum degerlendirmeleri ile birlikte
himen morfolojileri retrospektif taranarak literatiir 1s1ginda
degerlendirilmistir.
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GEREG ve YONTEMLER

Calismada, 01 Ocak 2016- 31 Aralik 2018 tarihleri arasinda
(adli makamlarca, ozel basvuru yoluyla veya diger anabilim
dallarinin  konsiltasyon istemi ile) Sileyman Demirel
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Adli Tip Anabilim Dali’'nda
muayenesi yapilan kadin cinsiyette cocuk ve eriskin cinsel
saldiri ve cinsel istismar olgulari hakkinda diizenlenen raporlar
retrospektif olarak degerlendirilmistir. Arastirmaya 121 olgu
dahil edilmistir, olgularin yas, olay ile iliskilendirilebilen akut
genital muayene bulgularinin bulunup bulunmadigi, olay ile
iliskilendirilebilen akut ekstragenital muayene bulgularinin
bulunup bulunmadigi, magdurun saldirgan ya da saldirganlari
daha onceden taniyip tanimadigi, tanima durumunda yakinhk
derecesinin ne oldugu, olay oncesi, sirasi ve sonrasinda eslik
eden fiziksel siddet, tehdit ve zorlama bulunup bulunmadigi,
olay ile muayene tarihi arasinda gecen siire, olay sirasinda
alkol ya da uyusturucu-uyutucu madde etkisi altinda
bulunup bulunmadigi, olaya bagli ruhsal patolojik bulgu
bulunma durumuincelenmistir. Ruhsal patolojik bulgunun
degerlendirilmesi icin ruh sagligi ve hastaliklari anabilim
dali ile cocuk ve ergen ruh saghg ve hastaliklari anabilim
dalindan konsiltasyon istenilmistir. Olgularda maruz kaldig
olaya bagh olarak uykusuzluk, istahsizlik, konusmada azalma,
icine kapanma, duygudurum ve duygulanimda degisiklik/
uyumsuzluk, major depresyon, TSSB, anksiyete bozuklugu vb.
gibi semptom ve tanilarin olmasi ruhsal patoloji var olarak
degerlendirilmistir.

Olgularin yaslari Tiirk Ceza Kanunu siniflamasina uygun olarak
<15 yas (15 vyas alti), 15- 17 yas (15 yasini doldurup 18 yasini
doldurmayan) ve >18 yas (18 yas ve lizeri) olarak 3 grup altinda
incelenmistir. Olgularin viicudunda olay ile iliskilendirilebilen
akut genital muayene bulgusu bulunup bulunmamasi “var”
ve “yok” olarak 2 gruba, olay ile iliskilendirilebilen akut
ekstragenital muayene bulgularinin bulunup bulunmadig
“var’, “yok” ve “belirtiimemis” olmak tizere 3 gruba ayrilmistir.
Failin olgulara vyakinlik derecesine gore failler 6 gruba

» o«

ayrilmistir; “es”, “ensest”, “sevgili-nisanli-sozIti vh.”, “tanidik
(akraba, komsu vb.)”, “yabanci” ve “belirtilmemis”. Olgularin
olay sirasinda veya sonrasinda fiziksel siddet, tehdit ve
zorlamaya maruz kalip kalmadigi; “var”, “yok”, “belirtilmemis”
olmak tizere 3 gruba ayrilmistir. Cinsel istismar/saldir tarihi
ile Adli Tip Poliklinigi'nde muayene yapilan tarih arasi gecen
slire yara iyilesme siireci de goz oniine alinarak “0-3 gtin”, “4-10
giin”, “11 giin-30 gtin”, “>30 giin” ve “belirtilmemis” seklinde
siniflandirilmistir. Olgularin olay sirasinda alkol, uyusturucu
veya uyutucu madde etkisi altinda olup olmadigi durumu;
“var”, “yok” ve “belirtilmemis” olarak 3 seklinde siniflandiriimis,
olgularin olay ile iliskilendirilebilen ruhsal bulgu varligi da;
“var” ve “yok” olmak tizere 2 grupta siniflandiriimistir. Olgularin

” o«

himen morfolojileri; “himen sekli”, “fevhasi (acikhgi)”, “serbest

—n

kenar ozelligi” ve “elastikiyet” alt basliklari altinda 4 grupta
incelenmistir. Himen acikhklari muayene eden adli tip
uzmanlan tarafindan kullanilan olcekli-renk skalali etiket
ile olcllerek, elastikiyet ozelligi de muayene bulgular ile
birlikte gerektiginde pamuklu cubuk kullanilarak saptanmasi
ile diizenlenmis raporlarin incelenmesi ile sinmiflandiriimistir.
Himen sekilleri; “anntiler”, “semiltiner”, “septali”, “c. himenalis”
ve “belirtilmemis” olmak tizere 5 grupta, himen acikliklari; “<
1cm”, “1-2 cm arasi”, “>2 cm” ve “belirtilmemis” olmak tizere
4 grupta, himen serbest kenar ozellikleri; “diz”, “girintili”,

» o« » o«

“eski yirtik”, “kanamali yirtik”, “ekimozlu yirtik”, “girintili ve
eski yirtik”, “girintili ve kanamal yirtik”, “girintili ve ekimozlu
yirtik” ve “belirtiimemis” olmak tzere 9 grupta, himenin
elastiki ozelligi; “var”, “yok”, “belirtiimemis” olarak 3 grupta,
yapilan muayeneler sonucunda himen ile ilgili verilen gorisler
ise; “cinsel iliski ile zarar gorecek nitelikte (CiiZGN)”, “dogum
yapmis kadin himeni seklinde”, “eski yirtik (10 giinden eskiye
ait)”, “akut yirtik” ve “himen yok” olmak tizere 6 grup seklinde

belirtilmistir.

” o«

Istatistiksel Analiz

Olgulara ait veriler Microsoft Office Software Excel dosyasina
kaydedilmistir. Veriler sayisal olarak kodlanarak verilerin
istatistiksel analizi icin SPSS (Statistical Package for the
SocialSciences) version 22.0 programi kullaniimistir. Veriler
tanimlayici istatistikler (sayi, ylizde, ortalama, standart sapma,
en buyuk ve en kuctik deger) ile degerlendirildi.

Olayla iliskili ruhsal bulgu varligi tzerinde etkili degiskenleri
belirlemek icin tek degiskenli lojistik regresyon analizi
yapildi. Yas gruplari, olgularin olay sirasinda veya sonrasinda
fiziksel siddet, tehdit ve zorlamaya maruz kalip kalmadig,
suclananlarin olgulara yakinlik derecesi, cinsel istismar/saldiri
tarihi ile Adli Tip Poliklinigi’'nde muayene yapilan tarih arasi
gecen siire, olgularin olay sirasinda alkol, uyusturucu veya
uyutucu madde etkisi altinda olup olmadigi durumu ve olayin
niteligi degiskenleri icin regresyon analizi uygulandi. Yapilan
muayene sonucu himen icin verilen gortslerden “akut yirtik”
“kesin nitelikli olay olarak”; “CliZGN” “kesin nitelikli olmayan
olay” olarak; diger kararlar ise “olasi nitelikli olay” olarak
gruplandirildive “olayin niteligi” degiskeni olarak analize alind1.
Regresyon analizinde “enter” metodu kullanildi. istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi. Calismaya alinan
olgu sayisinin az ve calismanin retrospektif bir calisma olmasi
nedeniyle hasta kayitlarinda ulasilamayan bilgilerin varligi
sonucu yeterli veri elde edilemediginden cok degiskenli lojistik
regresyon modeli olusturulamamustir.

Etik Kurul Onayi

Arastirmanin etik kurul onayr Siileyman Demirel Universitesi,
Tip Fakdiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan alinmistir
(karar no: 44, karar tarihi: 05.02.2019).
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BULGULAR

Calismamiza dahil edilen 121 olgunun vyas ortalamasi
20,97£10,63, en kicuk yas 4, en buylk yas ise 56 olarak
belirlenmistir (cocuk olgularin yas ortalamasi 13,47; eriskin
olgularin yas ortalamasi 29,67). Olgularin yaslara gore dagihmi;
15 yas alti %30,6, 15-17 yas arahiginda %23,1, 18 yas ve lzeri
%46,3 olarak saptanmistir. Olgularin yaridan fazlasi (%53,7)
cocuk yas grubundadir. Degerlendirilen olgularin %13,2’sinin
evli, %80,2’sinin bekar oldugu saptanmistir. Olgularin %6,6’sinda
medeni durum belirtilmemis olarak gorilmastir. Egitim
durumlan incelendiginde; %26,4’Uniin egitim durumunun
belirtilmedigi, %1,7’sinin okula baslamamis veya gitmemis
oldugu, %8,3’tinun okulu biraktigl, %6,6'sinin ilkokul egitimi
almis veya almakta, %12,4’tintin ortaokul egitimi almis veya
almakta, %34,7’sinin lise egitimi almis veya almakta, %9,9’unun
universite egitimi almis veya almakta oldugu belirlenmistir.
Olgularin himen ozellikleri; sekil, acikhk, serbest kenar ve
elastikiyet olmak tizere 4 grupta incelenmis olup Tablo 1'de
yer almaktadir. Adli tip uygulamasinda deflore himenlerde
aciklik capi belirtilmediginden tabloda verilen acikhklar deflore
olmayan himenlerin acikliklaridir.

Tablo 1. Olgularda saptanan himen morfolojileri

Himen sekilleri n %
Anntler 92 76,0
Semiliiner 6 5,0
Septali 2 1,7
C. himenalis 16 13,2
Belirtilmemis 4 3,3
Aciklik

<1cm 6 5,0
1-2 cm 41 33,9
>2.cm 12 9,9
Belirtilmemis 61 50,4
Serbest kenar ozellikleri

Duz 34 28,1
Girintili 35 28,9
Eski yirtik 17 14,0
Kanamali yirtik 5 41
Ekimozlu yirtik 2 1,7
Girintili ve eski yirtik 8 6,6
Girintili ve kanamali yirtik 1 0,8
Girintili ve ekimozlu yirtik 1 0,8
Belirtilmemis 17 14,0
Elastikiyet

Var 25 20,7
Yok 78 64,5
Belirtilmemis 17 14,0
Himen yok 1 0,8

Genital muayene bulgularina gore vyazilan raporlarin
sonu¢ kisimlarinda belirtilen degerlendirmeler Tablo 2'de
belirtilmistir. “Cinsel iliski ile zarar gormeyecek” himen
ozellikleri Tablo 3'te yer almaktadir.

Calismaya alinan olgularin %91,7sinde akut genital bir
bulguya rastlaniimadigi, %8,3’tinde (n=10) ise genital bolgede
akut yaralanmanin kaniti niteliginde muayene bulgularina
rastlanildigi gortlmustir (Tablo 4). On olguda akut genital bulgu
saptanmasinin Tablo 2'de “akut yirtik” olarak degerlendirilen
8 olgudan 2 adet fazla olmasi durumu incelendiginde bir
olguda himenin dogum yapmis kadin himeni seklinde oldugu,
beraberinde himenin vagina duvari ile kesisim bolgelerinde
ekimozlar bulundugu, digerinin ise CiiZGN himene sahip olup
beraberinde himen dis duvarinda sizinti seklinde kanamasi
da olan ekimozlu siyrik saptanmis olmasindan kaynaklandigi
anlasiimistir.

Calismamizda degerlendirilen olgularin = %55,9’unun olay
sirasinda veya sonrasinda fiziksel siddet/tehdit ya da zorlamaya

Tablo 2. Muayene sonucu himen morfolojisi hakkinda verilen

goriisler

Degerlendirme n %
CiiZGN 45 37,2
Cinsel iliski ile zarar gormeyecek 24 19,8
Dogum yapmis kadin himeni seklinde 16 13,2
Eskiye ait yirtik 27 223
Akut yirtik 8 6,6
Himen yok 1 0,8
Toplam 121 100,0
CIIZGN: Cinsel iliski ile zarar gorecek nitelikte

Tablo 3. Cinsel iliski ile zarar gormeyecek nitelikte saptanan

himen ozellikleri

Cinsgl ilislfi i‘le zarar gbrmgyegek n %
nitelikteki himen morfolojileri

Himen sekilleri

Anntiler 21 87,5
Semiliiner 2 8,3
Belirtilmemis 1 42
Aciklik

1-2 cm 6 25,0
>2 cm 12 50,0
Belirtilmemis 6 25,0
Serbest kenar ozellikleri

Duz 9 37,5
Girintili 15 62,5
Elastikiyet

Var 23 95,8
Belirtilmemis 1 42
Toplam 24 100
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maruz kaldigi belirlenmistir. Siddet/tehdit ya da zorlama
tanimlayan olgularin = %65,7'sinin yapilan ruhsal durum
muayenelerinde cinsel saldiri/istismar olayl sonrasinda ruhsal
belirti/bulgular ve tanilar (uykusuzluk, istahsizlik, konusmada
azalma, icine kapanma, duygudurum ve duygulanimda
degisiklik/uyumsuzluk, major depresyon, TSSB, anksiyete
bozuklugu, ...) saptanmistir.

Suclananlarin olgulara olan yakinhig degerlendirildiginde;
%39,6'sinin sevgili, nisanli, sozlu vh. kisiler, %25,6'sinin tanidik
(akraba, komsu vb.) kisiler, %8,3’tintin yabanci kisiler, %5,8’inin
es, %2,5'inin ensest kapsaminda degerlendirilen kisiler olduklari
belirlenmistir. Calisma kapsamindaki olgularin %18,2'sinde
magdur-fail yakinlk derecesinin belirtilmedigi gortilmustir.
Olgularin maruz kaldiklar olay tarihi ile Adli Tip Anabilim
Dali Poliklinigi’'ne basvurduklari tarih arasinda gecen siireler
incelendiginde; %36,4’tnin olay sonrasi ilk 3 giin icerisinde,
%10,7'sinin 3-10 giin icerisinde, yine %10,7’sinin 11-30 giin
icerisinde, %27,3’lintin bir aydan sonraki bir zaman icerisinde
Adli Tip Anabilim Dal'na basvurdugu gorilmustir. %14,9
olguda basvurulan stirenin belirtilmedigi saptanmistir.
Calismamizda degerlendirilen olgularin = %8,3’iinin  olay
sirasinda alkol ve/veya uyutucu-uyusturucu madde etkisi altinda
oldugu belirlenmistir. %5 olguda bu durum belirtiimemistir.
Calismaya katilan 121 olgunun tamaminda fiziksel
degerlendirmenin yani sira ruhsal durum degerlendirmesi
de vyapilmistir. Ruhsal degerlendirmeler sonucuna gore
olgularin yaklasik yarisinda (%47,1) maruz kaldigi olaya bagli
ruhsal patoloji (uykusuzluk, istahsizlik, konusmada azalma,
icine kapanma, duygudurum ve duygulanimda degisiklik/
uyumsuzluk, major depresyon, TSSB, anksiyete bozuklugu, ...)
saptandigi gordlmiustar.

Cinsel saldin/istismardan sonra ruhsal degerlendirme
muayenesinde saptanan bulgularin  gelisimini etkileyen
faktorleri incelemek icin yapilan lojistik regresyon analizi
sonuclart Tablo 5te yer almaktadir. Fiziksel siddet/tehdit/
zorlamaya maruz kalinmasinin, penetrasyon iddiasinin
bulunmasinin ve genital muayenede akut penetrasyona ait
bulgular saptanmasinin psikolojik bulgu gelisimini 6nemli
derecede etkiledigini ortaya koydu (p<0,01). Ruhsal bulgu
gelisme riski, genital muayene sonucuna gore “kesin nitelikli

Tablo 4. Muayene sonucu akut genital/ekstra genital bulgu

varhgi

Akut genital bulgu

Var 10 8,3
Yok 111 91,7
Akut ekstragenital bulgu

Var 35 28,9
Yok 84 69,4
Belirtilmemis 2 1,7

olmayan olay”in (CliZGN) oldugu grup referans alindiginda,
“olasi nitelikli olay” [diger gorusler (cinsel iliski ile zarar
gormeyecek nitelikte, eskiye ait yirtik, dogum yapmis kadin
himeni seklinde)] olma iddiasi bulunan grupta 3,8 kat, “kesin
nitelikli olay olarak” (akut yirtik) olan grupta 8,2 kat daha fazla
bulunmustur. Fiziksel siddet, tehdit ve zorlamaya maruz kalan
grupta, kalmayan gruba gore ruhsal bulgu gelisme riski 4,5 kat
daha fazla, magdur-fail yakinhk derecesine gore magdurun
faili tanimadigi grup referans alindiginda, ruhsal bulgu gelisme
riski ensest olgularinda 2 kat, saldirinin ese karsi gerceklestigi
olgularda ise 2,5 kat daha fazla, alkol, uyutucu-uyusturucu
madde etkisinde olmanin, olmamaya gore 1,7 kat daha fazla
ruhsal bulgu gelisimini etkiledigi ortaya konulmustur.

TARTISMA

Bir kadinin daha once penetrasyon iceren cinsel deneyimi
bulunup bulunmadig veya cinsel aktif bir kadinin akut
cinsel saldirya maruz kalip kalmadiginin tespit edilmesi
amaciyla yapilan degerlendirme himen muayenesi olarak
bilinir (8). Bu durum “cinsel iliskinin varligi ile himen durumu
arasindaki iliskiyi belirlemeye calisan muayeneler” olarak da
tanimlanabilir (9). Pratisyen hekimler, adli tip uzmanlan ve
kadin hastaliklari ve dogum uzmanlari cinsel istismar/saldiri
iddialar, yeni bir evlilikten once gebe olup olmadiginin
belirlenmesi, gebe kadina karsi siddet ve “cinsel iliskide
bulunmamis olma’nin tespiti gibi cesitli hukuki ve sosyal
sebeplerden dolayr himen muayenesi yapmaktadirlar (9). Bu
muayeneler, bazen tekrarlanmakta, her tekrarlandiginda farkli
sonuglari iceren raporlar verilebilmektedir. Celiskiler ortaya
ciktiginda ise genellikle son olarak adli tip uzmanlarindan
gorus istenmektedir.

Deflore olmamis bir himen, genellikle “cinsel iliskide
bulunmamis olma”nin klasik bir bulgusu seklinde kabul
edilir. Bununla birlikte, “cinsel iliskinin olmadigl” anlamina
gelmez. Clinki bazi himen tipleri yirtiima olusmadan tam bir
cinsel iliskinin tamamlanmasini saglayabilir (cinsel iliski ile
zarar gormeyecek nitelikte himen) (10,11). Himene ait bu ozel
durumu yaptiklari calismalarda Gimisburun ve ark. (12) %68,5,
Gurpinar ve ark. (13) %10,2, Salacin ve ark. (14) %42, Demirci ve
ark. (7) %24,1 olarak bildirmislerdir. Calismamizda ise bu oran
%19,8 olarak saptanmistir. Yapilan ¢alismalarda, bu derecede
farkli oranlarin ortaya c¢ikmasi yapilan degerlendirmelerde
muayene eden hekimin muayene yontemi ile hastanin
muayeneye uyumu degiskenliklerine bagli olabilir. Bu gibi
farkliliklarin oniine gecilebilmesi icin bu alanda objektif
kriterlerin belirlenmesi uygun olacaktir.

Yapilan arastirmalarda cinsel siddet magdurunun saldirgan
tarafindan daha 6nceden taninan biri oldugu olgularin onemli
bir kisminda belirtilmektedir (1,14-16). Ulkemizde vyapilan
calismalarda ise magdur ve saldirganin tanidik olma orani %60
ila%95 arasinda degisen yliksek bir oran oldugu belirtiimektedir
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Tablo 5. Regresyon analizi

Degiskenler Tek degiskenli analiz

Risk orani (%95 giiven araligi) ‘ p-degeri
Yas gruplari
<15 1
15-17 2,462 (0,898-6,744) 0,080
>18 1,915 (0,812-4,512) 0,138
Fiziksek siddet, tehdit, zorlama varhg
Yok 1
Var 4,591 (1,879-11,221) 0,001
Bilinmiyor 0,450 (0,107-1,894) 0,276
Yakinlik derecesi
Yabanci 1
Tanidik (akraba, komsu) 0,937 (0,225-3,901) 0,929
Sevgili 1,350 (0,344-5,301) 0,667
Ensest 2,000 (0,134-29,808) 0,615
Es 2,500 (0,320-19,529) 0,382
Belirtilmemis 0,158 (0,028-0,897) 0,037
Olay-muayene arasi gecen siire
>1 ay 1
10 giin-1 ay 3,542 (0,823-15,246) 0,090
3-10 gun 0,664 (0,179-2,460) 0,540
<3 giin 1,476 (0,592-3,676) 0,403
Belirtilmemis 0,063 (0,007-0,526) 0,011
Alkol-uyusturucu etkisinde olma durumu
Yok 1
Var 1,735 (0,464-6,493) 0,413
Olayin niteligi
Kesin nitelikli olmayan olay 1
Olasi nitelikli olay 3,830 (1,687-8,696) 0,001
Kesin nitelikli olay 8,250 (1,461-46,597) 0,017

(14,17). Amerika’da saldiriya ugrayan kadinlara yonelik yapilan
calismada saldirganlardan %68,9'unun magdurlar tarafindan
tanindigi, bunlarin %28,4’tintin akraba (baba, tivey baba, diger
akrabalar), %22,3’tinlin arkadas, %18,2’sinin ise diger tanidiklar
oldugu bildirilmistir (18). Fransa’da 756 cinsel suc olgusu ile
yapilan bir calismada olgularin %57’sinde saldirganin aileden
ya da akrabalardan birisi oldugu bildirilmistir (19). Ulkemizde
cesitlimerkezlerdeyapilan calismalardasaldirganinaileiginden,
yakin veya tanidik biri olma orani %66,9 ile %88,1 arasinda
oldugu saptanmistir (20-22). Benzer sekilde ¢alismamizda da
olgularin %73,4’tiniin magdurun tanidik cevresinden bir kisi
tarafindan gerceklestirildigi belirlenmistir.

Ulkemizde yapilan calismalarda istismar/saldiri olgularinda
olay o©ncesinde alkol ve/veya uyutucu-uyusturucu madde
kullanimi oldugu %4,9-24,6 oraninda gozlendi (16,22,23). Cinsel
istismar/saldiri magduru olan olgularimizin %8,3'tinde olay

esnasinda alkol ve/veya uyutucu-uyusturucu madde kullanimi
oldugu, alkol ve/veya uyutucu-uyusturucu madde kullananlarin
%70’inin cocuk yas grubunda, bunlarin da yaridan fazlasinin 15-
18 yas arasindaki cocuklar oldugu belirlenmis olup ¢ocuklarin
-ozellikle de 15-18 yas araligindaki- alkol ve uyusturucudan
korunmasinin cinsel istismar olgularinda azalma saglayacagini
disundirmastdr.

Cinsel su¢ magdurlarinin buyik bir bolimunin psikopatolojik
bulgulari oldugu halde psikiyatrik destek icin kendiliginden
herhangi birsaglik kurulusuna basvurmadigi, basvurduklarinda
ise cogu zaman psikiyatrik takip ve tedavilerine uyum
gostermede zorlandiklari  bildirilmektedir (24,25). Yasada
meydana  gelen  degisiklikler ~ sonucunda  psikiyatrik
muayenenin istenmemesi cinsel travmaya bagl gelisebilecek
psikopatolojilerin atlanmasina neden olabilir. Cinsel suc
magdurlarinin biyik cogunlugunda belirgin fiziksel yaralanma
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bulgusu meydana gelmemektedir. Bu sebeple cinsel sug iddiasi
bulunan olgularin muayenelerinde her zaman fiziksel veri/
kanit elde etmek mumkin olamamaktadir. Amerika Birlesik
Devletleri'nde 348 cinsel su¢ magdurunun degerlendirilmeye
alindigi bir calismada olgularin %98’inde fiziksel bir bulguya
rastlanmadig belirlenmistir (26). Mugla’da yapilan calismada
ilk muayenelerde fiziksel vyaralanma bulgusu acisindan
degerlendirilen 128 olgunun vyalnizca %24,2’sinde fiziksel
bulgu saptanabildigi bildirilmistir (20). Denizli'de yapilan
calismada, genital muayenesi yapilan olgularin %64,2'sinde
olayla ilgili eski ya da yeni genital bulgu saptanmamis,
%86,1'inde olayla iliskili genital bolge disinda yaralanma
bulgusu saptanmazken %51,8’inde ruh saghginin bozuldugu
belirlenmistir (22). Calismamiza alinan olgularda da ilk
muayenelerinde genital bolgede fiziksel bulgu saptanma orani
%8,3, genital disi kalan bolgelerde fiziksel bulgu saptanma
orani %28,9 olarak belirlenmistir. Penetrasyon iddiasinin
kabul edildigi ve zamaninda (0zellikle ilk 72 saat) muayene
edilmis olan olgularda muayene sonucunda fiziksel bulgunun
saptanmadigi 68 olgu (%56,1) (cinsel iliski ile zarar gormeyecek
ozellikte himen, dogum yapmis kadin himeni, eskiye ait
yirtik ve himen yok) oldugu belirlenmistir. Buna bagh olarak
yalnizca genital bolgenin fiziksel muayene bulgularina gore
rapor diizenlenmesi durumunda olgularin buytk bir kismina
“olayin gerceklestigine dair kanit bulunamadigl” yoniinde
goris verilmesi kaginiimazdir. ilk muayenelerde fiziksel bulgu
saptanmamasina karsin ruhsal bulgu saptanma orani daha
yliksektir. Mugla’da yapilan bir calismada olgularin %46’sinda
ilk muayenelerde ruhsal bulgu saptanmistir (20). Calismamizda
genital bolgede fiziksel bulgu saptanma orani distik olsa da
ruhsal durum degerlendirmesi sonucunda %47,1 olguda ruhsal
patolojik bir bulgu oldugu belirlenmistir. Fiziksel muayenenin
yaninda ruhsal durum muayenesinde “maruz kaldigi olaya dair
tibbi kanit bulundugu” yontinde rapor verilmesi, magdur icin
tani-rehabilitasyon asamasinda yarar saglayacagi gibi failin de
gerektigi cezayi almasi ve mahkeme stirecinin dogru bir sekilde
ilerlemesine de imkan saglayacaktir. Bu durum goz oniine
alindiginda, cinsel istismar/saldiri olgulari degerlendirilirken
muayenenin baslangicindan itibaren gortisme sirasinda
psikiyatrik semptomlar ve semptomatoloji taninmali ve
taranmalidir. Adli psikiyatrik degerlendirme bu nedenle ¢ok
onemlidir.

Arastirmamizda ruhsal bulgu gelisme risk faktorleri
incelendiginde, penetrasyon iddiasi bulunmayan gruba gore
iddia bulunan grupta 3,8 kat, genital muayene sonucuna gore
akut yirtik saptanan grupta 8,2 kat daha fazla bulunmustur
(p<0,05). Magdur-fail yakinlik derecesine gore magdurun faili
tanimadigr grup referans alindiginda, ruhsal bulgu gelisme
riski ensest olgularinda 2 kat, saldirinin ese karsi gerceklestigi
olgularda ise 2,5 kat daha fazla, alkol, uyutucu-uyusturucu
madde etkisinde olmanin, olmamaya gore 1,7 kat daha fazla

ruhsal bulgu gelisimini artirdigi saptanmistir. Fiziksel siddet/
tehdit/zorlamaya maruz kalinmis olmasi ile ruhsal bulgu
gelisimi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir
(p<0,05). Penetrasyon iddiasi bulunmasi ile ruhsal bulgu
gelisimi arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir
(p<0,05). Genital muayenede akut penetrasyona ait bulgular
saptanarak penetrasyonun tibbi kanitlarinin ortaya konulmasi
ile ruhsal bulgu gelisimi arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski saptanmuistir (p<0,05).

SONUG

Calismamizda olgularin ilk muayenelerinde genital bolgede
fiziksel bulgu saptanma orani %8,3 bulunurken, olgularin ruhsal
durum degerlendirmesi sonucunda %47,1inde ruhsal patolojik
birbulgusaptanmistir. Ruhsal durum degerlendirmesiilk bakista
magdur tarafindan suistimale (similasyon-siirsimilasyon
vh.) acik gibi gortinebilir ancak; fiziksel muayenede hichir
bulgu saptanamayan ve adli kanit niteligi tasiyan érneklerden
bir sonuc elde edilemeyen durumlarda, olayin gerceklesip
gerceklesmedigi yoniinde fikir vermesi acisindan ruhsal
degerlendirmeden baska bir yol kalmadigi da asikardir. Elbette
ruhsal degerlendirmede saptanan her bulgu olaya bagl degildir.
Burada vurgulanmasi gereken nokta, maruz kalinan olay ile
nedensellik bagi kurabildigimiz bulgularin tibbi degerlendirme
ve vyargilama icin anlamh oldugudur. Gerekirse magdurun
kontrol muayenesi/muayeneleri, ailesinin ve cevresinin,
hatta failin de muayene edilmesi, gereken anabilim dallarina
konsiilte edilmesi, medikal tedavi baslanmasi, tedaviye alinan
yanit, sikayetlerde artma/azalma gibi verilerin bu siirecte katki
saglayacagl da bilimsel bir gercektir. Tium bunlardan sonra
elde edilen bulgular hekimlik deneyimleriyle birlestirildiginde
bilimsel acidan en dogru kararin verilecegi dustnilmelidir.
Soz konusu dayanak ve gerekcelerle diizenlenmis raporlarda
sonu¢ olarak goris belirtmekten kaginmamak hekimligin
gorev ve sorumluluklarindandir. Bu sorumluluk secili olgularin
raporlarinda “muayene sirasindaki duygulaniminin, olay
anlatiminin icerigi ile uyumlu bulundugu” seklinde belirterek
yerine getirilmelidir.

*Bu calisma uzmanlik tezidir.
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