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ARASTIRMA / RESEARCH ARTICLE

Mugla Adli Tip Sube Miidiirliigii’ne Basvuran Genglik Yas Grubuna Ait
Cinsel Saldir1 Olgularinin Degerlendirilmesi

Evaluation of Sexual Assault Cases among Youths Appealed to Mugla Directorate

of Forensic Medicine Council

Melike Erbas, Giilsiim Kadi, Yasemin Balc1, Umit Uniivar Gogeoglu*

Oz

Amag: Mugla Adli Tip Sube Miidirligiine bagvuran genglik yas grubu cinsel saldir1 olgularinin
degerlendirilmesiyle durum tespiti, bolgesel 6zelliklerin ortaya konmasi, oneriler gelistirilmesi amag-
lanmustir.

Gereg¢ ve Yontem: Haziran2012-Aralik2016 tarihleri arasinda cinsel su¢ nedeniyle muayenesi ya-
pilmis 477 olgu arasindan 15-24 yas grubunda olan 217°si ¢alismaya dahil edilerek raporlart geriye
doniik degerlendirilmistir.

Bulgular: 217 olgunun %71.4%i 15-19 yas araliginda, %88.9’u Tiirkiye vatandasi, %91.2’si kadin,
%38.8’1 erkekti. 217 olgu i¢in toplam 244 muayene yapilmisti. Olgular en fazla Mugla Merkez (%23.5) ve
Marmaris’ten (%20.3) gelmisti. Stipheli saldirganlar %31.8”inde eski/yeni es-nisanli-sevgili, %10.6’sin-
da yakin ¢evreden tanidik/arkadaslardi; toplamda %85’ inden fazlasinda tanidik biriydi. Olay yeri siklikla
bir ev ortamiydi (%55.3). Olgularin %67.7’sinde Adli Tip Sube Miidiirliigiinde ilk muayene yapilmisti,
%30.8’1 olaydan sonraki ilk 72 saat i¢inde muayene edilebilmisti. En sik; TCK 102/5 ve 103/6 kapsa-
minda beden ve ruh sagliginin bozulup bozulmadigr (%82) ve cinsel saldirmin niteligi ve gergeklesip
gergeklesmedigi (%47.5) sorulmustu.

Sonug: Bolgesel olarak genclik yas grubunda cinsel saldirt magdurlarinin ¢ogunlugunun kadm ve
15-19 yas grubunda, siipheli/saldirganin ¢ogunlukla tanidik biri, olay yerinin ¢ogunlukla ev ortami ol-
mast literatiir ile uyumdur. Magdurlarin olay sonrasi adli siireci baglatmalarinda gecikme dikkat ¢ekici-
dir. Haziran 2014 yilinda yapilan degisiklikle yasadan ruhsal degerlendirmeyle ilgili fikranin kalkmis
olmasinin ruhsal durum degerlendirmesini ortadan kaldirmadigi, ruhsal degerlendirmenin muayenenin
bir parcast oldugu unutulmamalidir. Cinsel su¢ olgularinin adli siiregte tekrarlayan ifade alimi ve mu-
ayeneler nedeniyle yeniden travmatize olmalarini en aza indirebilmek i¢in; tibbi-hukuki-sosyal destek
saglanabilecek, delillerin toplanabilecegi, multidisipliner ¢alisilan ‘cinsel saldirt bagvuru merkezlerinin’
hizla hayata gegirilmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Adli Tip; Cinsel Saldir1; Yeniden Travmatizasyon; Genital Muayene.

Abstract

Objective: The objective was to determine the situation of sexual assault cases among youths, to
reveal regional features and to make suggestions by evaluating the cases of youths appealed to Mugla
Directorate of Forensic Medicine Council.

Materials and Methods: 217 reports were evaluated retrospectively; belonging to the age group of
15-24 years; out of 477 sexual assault cases; that we examined between June 2012 and December 2016.

Results: There were 244 examinations for 217 cases and 71,4% of them belongs to the age group of
15-19 years, 88,9% of them was having Turkish nationality, 91,2% was female and 8,8% was male. The
cases were mostly coming from Mugla city center (23,5%) and Marmaris (20,3%). The suspected assailant
was ex/new spouse-fiancé-lover for 31,8% of cases, while for 10,6% of cases the suspected assailant was
from immediate acquaintances/friends and totally in 85 % of cases the assailant was someone known by
the victim. In majority, the crime scene was home (55,3%). For 67,7% of case, the first examination was
made in the Directorate of Forensic Medicine Council, for 30,8% of cases the examinations were made in
72 hours. In majority we were asked to write a report about victims if they were physically or psychologi-
cally health-impaired or not due to the crime (82%) according to the 102/5 and 103/6 articles of Turkish
Penal Code and if the sexual assault happened or not; together with the type of sexual assault (47,5%).

Conclusion: Regionally the victims of sexual assault were women in the majority, belonging to the
age group of 15-19 years, the assailants were majorly someone known by the victim, the crime scenes
were usually home and all these data were compatible with the literature. The delay in juridical applica-
tion process by victims was found to be remarkable. It should not be forgotten that the psychiatric evalu-
ation is a part of the examination and the change in the article of Turkish Penal Code in June 2014 annul-
ling the facts relating to psychiatric evaluations does not annul the necessity of psychiatric evaluations.
To minimize the traumatization of the victims caused by the repetitive statement taking and examinations
in the course of the judicial process; application centers should urgently be established; that works with a
multidisciplinary approach enabling medico-social-legal support and gathering evidence.

Keywords: Forensic Medicine; Sexual Assault; Re-traumatization; Genital Examination.
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1. Giris

Cinsel saldirt bir kisinin viicut dokunulmazliginin
rizast diginda ihlal edilmesi olarak tanimlanir; bu tanim
sozel taciz, dokunma ile taciz, organ veya sair cisimle va-
jinal, oral, anal penetrasyonu da igeren istenmeyen cinsel
davranislar kapsamaktadir (1).

Birlesmis Milletlerin tanimia gore genglik; ¢ocuk-
luk ve yetiskinlik arasinda 15-24 yas arasi donem olarak
tanimlanmaktadir (2) ve iilkemiz geng niifus orani diger
Avrupa tlilkelerine gore oldukea yiiksektir (3). Cinsel sal-
dirtlarmn her yas grubu ve cinsiyette goriilebildigi bilinse
de yapilan ¢alismalarda; magdurlarin ¢ogunlukla kadin
oldugu, 16-24 yas grubundaki kadinlarin diger yas gru-
bundaki kadinlara gore daha fazla oranda cinsel saldirtya
maruz kaldiklart bildirilmektedir (4-8).

Cinsel saldir1 sonras1 magdurlarda gerek genital bol-
gede gerekse de viicudun diger bolgelerinde siyrik, eki-
moz, laserasyon vb. fiziksel bulgular ve/veya akut stres
bozuklugu, travma sonrasi stres bozuklugu, major dep-
resyon, yeme bozukluklari, anksiyete ve uyum bozuk-
luklar1 gibi ruhsal sorunlar goriilebilmektedir (9-14). Bu
cercevede cinsel saldirilar 2002 senesinde Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan da énemli bir halk saghgi sorunu ola-
rak siniflandirilmis ve bu alanda daha fazla ¢aligma ya-
pilmasina ihtiya¢ duyuldugu vurgulanmistir (8). Ancak
tim diinyada ve iilkemizde bu tiir saldirilarin bildirim
oranlarmin diigiik olmasi; yapilan galismalarla konunun
bir biitiin olarak ortaya konmasini ve dolayisiyla ¢éziim
yollart aranmasini kisitlamaktadir (4-6,8,15,16). Yapilan
caligmalarin ¢ogu yargi birimlerine bagvurabilmis olgular
iizerinden yapilmaktadir.

Bildirim oranlarinin diisiik olmasinin sebepleri ara-
sinda sorgulama ve tibbi muayenelerin magdurlart olum-
suz etkilemesi, toplumun yaklagimi ve toplumsal olarak
sorumlulugun magdura yiiklenmesi, magdurlarin ortami
ve mahkemede saldirganla karsilasma korkular1 sayil-
maktadir (4,5,8,16). Bu durumda adli mercilerin magdu-
ru tedavi ve rehabilite etmekten ziyade sucluyu ve sugu
aciga ¢ikarma, yargilama ve cezalandirmaya yonelik tu-
tumlarmin etkili oldugu diistiniilmektedir. Diger yandan
adli mercilerin; gorevlerinin yargilama ve cezalandirma
olmasi nedeniyle; magduru tedavi, rehabilite ve takip
etme hususunda bireysel olarak etkin olamasalar da ka-
nun koyucu rolleri geregi magdurlarin tedavi ve rehabi-
litasyonunu kanunlarla giivence altina almak hususunda
daha etkin yasalar gelistirmeleri beklenmektedir.

Cinsel saldirt siddetin en agir formlarindan biridir ve
genclerin maruz kaldig siddet bigimlerinin ortaya kon-
mas1 siddetin 6nlenmesinde stratejik bir baglangi¢ noktasi
olacaktir. Cinsel siddeti onleyici ¢alismalar yapmak, ar-
kasinda yatan toplumsal faktorleri saptamak ve bunlarin

etkilerini azaltmaya yo6nelik program ve politikalar gelis-
tirebilmek icin ¢aligmalara ihtiyag vardir.

Bu calismada; Mugla Adli Tip Sube Miidiirliigiine
basvuran cinsel siddete maruz kalmis genglik yas gru-
bundaki olgular degerlendirilmistir. Cinsel siddete maruz
kalan geng olgularin verileriyle; geng yas grubunda cinsel
siddetin bolgesel sikligini ve 6zelliklerini ortaya koymak
ve cinsel siddeti Onleyici ¢alismalar agisindan hem 6ne-
riler gelistirebilmek hem de ileriye doniik genis kapsamli
calismalar igin bir kaynak olusturabilmek amaglanmustir.

2. Gerec ve Yontem

Mugla Adli Tip Sube Midirligi'ne 01.06.2012-
31.12.2016 tarihleri arasinda cinsel siddete maruz kalma
Oykiistiyle bagvuran ve adli raporu diizenlenen 477 cinsel
sug olgusundan 15-24 yas grubunda olan 217 olgunun ra-
porlar1 ¢aligmaya dahil edildi. Olgular 15-19 ve 20-24 yas
aralig1 olmak tizere iki ayr1 yas grubunda incelendi. Ol-
gularin adli raporlarinda kayitl yas, cinsiyet, uyruk, olay
yeri, hangi konularda rapor istendigi, olay tarihi, olay ta-
rihi ile muayene tarihi arasinda gegen stire, olgularin gon-
derildigi yer, magdur ve saldirganin yakinlik dereceleri,
fizik ve genital muayene bulgular1 ile ruhsal degerlendir-
me sonugclar1 irdelenmis ve literatiir ile karsilagtirilmigtir.
Veriler bir paket SPSS programi kullanilarak degerlendi-
rilmis, veri analizinde, yiizde, oran ve ki-kare istatistikleri
kullanilmis, veriler tablolar halinde sunulmustur.

Calisma, Adli Tip Kurumu Bagkanligi Egitim ve Bi-
limsel Arastirma Komisyonunun 12.12.2017 tarihli onay1
ile yapilmuistir.

3. Bulgular

Belirtilen donemde sube miidiirliigiimiize cinsel sal-
dirt nedeniyle miiracaat eden 477 kisinin 217’°si (%43.4)
15-24 yas aras1 geng bireylerdir. Bunlarin %71.4’t 15-19
yas grubunda, %28.6’s1 20-24 yas grubundadir. Olgularin
% 88.9’u (n:193) Tiirkiye vatandasi olup %11.1°1 (n:24)
yabancit uyrukludur. Geng cinsel su¢ magdurlarinin
%91.2’s1 (n:198) kadin, %8.8’1 (n: 19) erkektir.

Olgularin 193’ Adli Tip Sube Miidiirliigiinde bir kez
muayene edilirken, 21’1 farkli tarihlerde iki kez, {i¢ii ise
ti¢c kez muayene edilmis olup, toplamda 217 olgu i¢in 244
muayene yapilmigtir. Tablo 1 olgularin yillara gére dagi-
limin1 vermektedir.

Olgularin 142’si ayni yil iginde muayene edilirken
olay ile muayene arasinda uzun yillar gegen olgular da
bulunmaktadir. Magdurlarin 6nemli bir kismi aylar ya da
yillar sonra yasadig: cinsel siddeti ifade edebilmektedir.

Olgularin %56.2°si May:s ve Eyliil aylar1 arasinda cin-
sel su¢ muayenesi i¢in miiracaat ettirilmistir. Tablo 2 mev-
simlere ve aylara gore olgularin dagilimimi vermektedir.
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Tablo 1. Olaym gerceklestigi yil ile olgularin son muayene yillarinin

Tablo 3. Olgularm geldikleri yerlere gore dagilimi

dagilimi Geldigi yer n %
Olay Muayene yih Mugla Merkez 51 23,5
yih n (%) Marmaris 44 20,3
Milas 31 14,3
2012 2013 2014 2015 2016 Toplam
Ortaca 26 12,0
2001 - - 1 - - 1
Fethiye 20 9,2
2007 2 ! i} i} i} 3 Koycegiz 20 9,2
2008 ! - - - - ! Yatagan 12 55
2009 3 3 - - - 6 Bodrum 8 3,7
2010 ! 3 2 - - 6 Dalaman 2 9
2011 12 9 3 - - 24 Datca 2 9
2012 48 10 6 - - 64 Ula 1 5
2013 - 22 ! 2 - o1 Toplam 217 100
2014 - - 26 6 - 32
2015 - - - 9 3 12 Tablo 4. Siipheli saldirganlarin magdurlara yakinlik durumlarina gore
2016 - - - - 7 7 dagilimi
Tool 67 78 45 17 10 217 (100) Yakinhk durumu n %
oplam
(30.9) | (359) | (20.7) | (7.8) (4.6) Eski/yeni e, sevgili, partner 69 31,8
Yakin ¢evre-arkadas 23 10,6
Tammadiklart 35 16,1
Tablo 2. C()ilg}lllarln muayeneye gonderildikleri ay ve mevsime gore Kan bag olmayan akrabalar 13 6.0
agilimi
& Kan bagi olan akrabalar 11 5,1
A n % Mevsim n %
Y ’ ° Okul ortamuyla iliskili Kisiler 10 46
Arahk 12 5,5 "
Is ortamyla iliskili kisiler 12 5,5
Ocak 19 8,8 K 39 18.0
5 Tamdik yetiskin Kisiler 12 5,5
bat 8 3,7
Su Turizm ve tatil ortamyla iliskili kisiler 10 4,6
Mart 16 74 ) Yeni tamisilan Kisiler 9 4,1
Nisan 14 65 lkbahar 52 2 Sosyal medya ile iliskili kisiler 9 4,1
Mays 22 10,1 Cocugun evlilikle istismart 4 1,8
Haziran 33 15.2 Toplam 217 100
Temmuz 19 8,8 Yaz 78 36
Agustos 26 12,0 . V
Tablo 5. Olay yerlerinin dagilim1
Eyliil 22 10,1
Ol i %
Ekim 1 5.1 Sonbahar 48 21 ay yert " °
Kasim 15 6.9 Siipheli/magdur/bir baska ev 120 553
Toplam 217 100.0 217 | 100 Bilinen mekan 19 88
Tenha yerler 29 13,4
Geng yas grubu cinsel su¢ magdurlarmin en faz- Tatil mekam 18 83
la Mugla Merkez’den geldigi goriilmiis, bunu sirasiyla Toplu yasam alanlari (yurt, cezaevi, okul vb) 9 41
Marmaris ve Milas ilgeleri izlemistir. Tablo 3 olgularin Isyeri ° 41
geldikleri yerlere gore dagilimini gostermektedir. Toplu tagim araclar 8 37
Tablo 4: Siipheli saldirganlar ve magdurlarin yakinlik Ozel arag 3 23
durumlarini géstermektedir. Olgularin sadece %16,1’inde Toplam 217 .

saldirganlar magdurlarin tanimadiklar kisiler iken geri
kalan %84’iinde saldirganlar magdurlarin az ya da ¢ok
tanidiklart kisilerdir.

Tablo 5 olgularin olay yerlerine gore dagilimini gos-
termektedir. Olgularin sadece %13,4’linde olay yeri tenha
yerler iken geri kalan %86,6’sinda olay yeri magdur tara-
findan bilinen ve kullanilan mekanlardir.

Tablo 6’da olgularin ilk muayene zamani ve ilk mu-
ayene birimine gore dagilimi verilmektedir. Olgularin
% 67.7°sinde (n:147) ilk muayene Adli Tip Sube Mii-
diirliigiinde yapilmis olup geri kalan olgularda ilk mua-
yene baska saglik kuruluslarinda yapilmistir. Olgularin
%30.8’inde olaydan sonraki ilk 72 saat i¢inde muayene
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edilebilmis, bunlarin da %59.7°si Adli Tip Sube Miidiir-
liigiinde yapilmistir. Sube Miidiirliigiinde muayene edi-
lenlerin %27°si ilk 3 giin iginde, % 31.9°u ilk bir hafta
icinde, gerisi daha ge¢ donemde yapilmistir. Olgularin
%14.3’tinde yapilan ilk muayene bir y1ldan daha ge¢ do-
nemde yapilmistir.

Tablo 6. Olgularin ilk muayene zamani ve ilk muayene birimine gore

dagilimi
. ilk muayene yeri
Ik Muayene
Zaman (Giin) ATK* Diger Saghk Toplam

Sube Kuruluslar:

0-3 40 27 67
4-7 7 12 19
8-30 14 10 24
3190 21 5 26
91-365 38 12 50
366 ve iizeri 27 4 31
Toplam 147 70 217

*ATK: Adli Tip Kurumu

Olgularin aydinlatilmasi istenen hususlara gore dagi-
lim1 Tablo 7°de gorilmektedir. Haziran 2014 tarihinden
once muayene edilen olgularin hemen tamaminda ayni
zamanda “ruh ve beden sagliginda bozulma olup olmadi-
§1” sorusunun soruldugu goriilmiistiir. Muayenesi Hazi-
ran 2014’den sonra olmakla birlikte olay tarihi bu tarihten
once olan olgularda i¢gin de bu hususun degerlendirilmesi
istendiginden en fazla sorulan soru, “beden ve ruh sagli-
ginda bozulma olup olmadig1” olmustur.

26 olgu i¢in ‘beden ve ruh bakimindan kendini sa-
vunup savunamayacagl’ sorusu sorulmus, bu olgula-
rinl18’inde savunabilecegi, 7’sinde savunamayacagina
karar verilmis olup, 1 olguda psikiyatri uzmanindan
goriis istenmistir. Beden ve ruh bakimimdan kendini sa-
vunamayacagina karar verilen olgularm hemen tamami
degisik derecelerde mental retardasyonu olan olgulardir.

Kendisine kars1 iglenen fiilin hukuki anlam ve sonug-
larint algilama yeteneginin gelisip gelismedigi sorulan
olgularin (n:26) 21’inde algilama yeteneginin gelistigi,
3’iinde gelismedigine karar verilmis olup 2’sinde psiki-
yatri uzmanindan goriis istenmistir.

Beyanlarina itibar edilip edilemeyecegi sorulan olgu-
larin (n:5) 4’tinde beyanlarina itibar edilebilecegine karar
verilmis, 1’inde psikiyatri uzmanindan goriis istenmistir.

Tablo 8 cinsel saldirmin niteligi ve gerceklesip ger-
¢eklesmedigi sorulan olgularda, olgularn raporlarinda
yer alan fiziksel ve ruhsal muayene sonuglarinin dagili-
min1 vermektedir.

Tablo 7. Raporlarda aydinlatilmasi istenen hususlarin dagilimi

Aydinlatilmasi istenen husus n %

Cinsel saldirinin niteligi ve gergeklesip gergceklesmedigi | 103 47.5
TCK* 102/5 ve 103/6 kapsaminda beden ve ruh 178 %2

sagliginda bozulma olup olmadig:

Beden ve ruh bakimindan kendini savunup 2% 12

savunamayacagi

Fiilin hukuki anlam ve sonuglarini algilama yeteneginin 2% 12

gelisip gelismedigi

Beyanlarna itibar edilip edilemeyecegi 5 2.3
Zihinsel 6zriiniin anlasilip anlagilamayacagi 1 0.5
Ruh sagliginin bozulmasi sebebiyle beyanlarina itibar ! 0.5
edilip edilemeyecegi

Cinsel saldirt zamaninin ne oldugu 1 0.5

*TCK: Tiirk Ceza Kanunu

Cinsel saldirinin niteligi ve gergeklesip gergeklesme-
digi sorulan 103 olgunun 39’unda genital bolgede yeni
travmatik bulgu saptanmistir. Olgularin 27’sinde genital
bolge disinda viicudun diger bolgelerinde yeni travmatik
bulgu saptanmustir.

20 olguda Prostat Spesifik Antijen (PSA) taramasi
yapilmis olup bu olgularin yarisinda tarama test sonucu
pozitif saptanmuistir.

Tablo 8. Fiziksel ve ruhsal muayene sonuglari

Bulgular Varn (%) | Yok n (%) Toplam
Genital bolgede yeni
. 39(37.9) 64 (62.1) 103
travmatik bulgu
Viicudun diger bélgelerinde
. . 27 (26.2) 76 (73.8) 103
yeni travmatik bulgu
Ek inceleme bulgusu (PSA*
. 10 (50) 10 (50) 20
tarama testi)
Ruhsal bulgu 96 (93.2) 7 (6.8) 103

*PSA: Prostat Spesifik Antijen

Beden ve ruh sagliginda bozulma olup olmadigr so-
rulmasa bile cinsel saldirinin gergeklesip gerceklesmedi-
&i sorulan tiim olgulara muayenenin dogal bir pargasi ola-
rak ruhsal degerlendirme de yapilmis olup bu olgularin
9%93,2’sinde ruhsal agidan yapilan ilk degerlendirmede,
anksiyete, akut stres bozuklugu, depresyon gibi ruhsal
bulgular saptanmistir.

Genital bolgede yeni travmatik bulgu varligi ile viicu-
dun diger bolgelerinde travmatik bulgu varlig1 arasinda
anlamli bir iliski saptanmamuistir (p>0.05). Tablo 9 genital
bolge ve viicudun diger bolgelerinde yeni travmatik bul-
gu saptanma durumunun karsilastiritlmasini icermektedir.
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Tablo 9. Genital bolge ve viicudun diger bolgelerinde yeni travmatik

bulgu saptanma durumunun karsilastiritlmasi

Viicudun diger Genital bolgede

. Toplam
bélgelerinde travmatik travmatik bulgu
bulgu Var Yok
Var 13 14 27
Yok 26 50 76
Toplam 39 64 103

Ki-kare:1.645, p:0.2

Beden ve ruh sagliginda bozulma olup olmadig: so-
rulan 178 olgunun 28’inde ruh sagliginin bozulduguna,
116’sinda bozulmadigina karar verilirken 34 olguda psi-
kiyatri konsiiltasyonuna ve tekrarli degerlendirmeye ihti-
ya¢ duyuldugundan karar verilememistir. Ruh sagliginin
bozulduguna karar verilen olgularin hemen tamaminda
“travma sonrasi stres bozuklugu” tanis1 konulmustur.

Ruh sagliginda bozulma konusunda karar verilen ol-
gularda (n:144) ilk degerlendirmede ruhsal bulgu saptan-
ma durumuna gore ruh sagliginda bozulma olup olmadigi
hakkinda verilen kararlarin karsilastirmast Tablo 10°da
sunulmustur.

Tablo 10. Ruh saghiginda bozulma oldugu bildirilen olgularda, ilk
degerlendirmede ruhsal bulgu saptanma durumuna gore

ruh sagliginda bozulma olup olmadig karari

Ruh saghginda bozulma Toplam

Var Yok
ilk muayenede ruhsal bulgu

27 21 48
var
ilk muayenede ruhsal bulgu

1 95 96

yok
Toplam 28 116 144

Ki-kare (Fisher's Exact Test), p<0.001

Haziran 2014 6ncesi TCK 102/5 ve 103/6 gergeve-
sinde ruh sagliginda bozulma olduguna karar verilen 28
olgunun 27’sinde ilk muayenede ruhsal bulgularin oldugu
goriilmektedir. Ruh sagliginda bozulma olmadigina karar
verilen 116 olgunun 21’inde ilk muayenede ruhsal bul-
gulart olmakla birlikte son degerlendirme tarihine kadar
islevselliginde diizelme oldugu degerlendirilmistir.

4. Tartisma

01 Haziran 2012- 31 Aralik 2016 tarihleri arasindaki
4.5 yillik periyodda Mugla Adli Tip Sube Miidiirliigiinde
cinsel saldirrya maruz kalma nedeniyle muayene edilen
477 olgunun 217>si (%43,4) 15-24 yas arast geng olgu-

lardir. Yapilan benzer ¢alismalarla uyumlu olarak cinsel
saldirt magdurlarmin biiyiikk ¢ogunlugu kadin olgular
(%91.2-n:198) olmustur (6,7,17).

Calisma grubumuz igerisine giren 217 olgunun mua-
yeneye gonderilme yillar1 dikkate alindiginda 2013 (n:78)
ve 2012 (n:67) yillarinda en fazla olgunun gonderildigi go-
riilmektedir (Tablo 1). 2014 yilindan itibaren olgu sayisin-
da diisiis dikkat c¢ekicidir. Bu durum cinsel saldir1 olayla-
rinin azalmast seklinde yorumlanmamalidir; bunun bir ne-
deninin 2015-2016 yillarinda Mugla’da Sube Miidiirliigi
yani sira Mugla Sitki Kogman Universitesi Egitim Aras-
tirma Hastanesi Adli Tip Polikliniginin hizmet vermeye
baslamasindan kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Bir diger
nedeni de 18/06/2014 tarihinden itibaren TCK’nin cinsel
suglarla ilgili 102/5 ve 103/6 maddelerinde agirlastirict un-
sur olarak yer alan, ‘kisinin olay nedeniyle ruh sagligmin
bozulup bozulmadigi hususunun’ kaldirilmis olmasi sayi-
labilir. Yapilan degisiklikle muayeneye gonderilen olgu
sayisinda azalma oldugu disiiniilmektedir. Bu hususun
adli merciler tarafindan; magdurlarin iginde bulundugu
ruhsal durum ve bunun takibinin gerekliliginden ziyade,
ceza siiresini etkileyecek olan bu durumun tespitine gerek
olmadig seklinde yorumlandigi diisiiniilmektedir.

Olgularin %56.2°si Mayis ve Eyliil aylar1 arasinda,
turizm sezonunun agik oldugu dénemlerde bagvurmustur
(Tablo 2). Sonuglar, yaz aylarinda kisiler arasinda iletisim
ve etkilesimin daha fazla olmasina ve ayrica bu dénem-
lerde ilimiz niifusunun yerli ve yabanci turistler nedeniy-
le artmasina baglanabilir.

Bir cinsel saldir1 olaymda adli mercilerin en ¢ok iize-
rinde durdugu konu sugun olusup olusmadig1 hususudur.
Adli Tip Sube Miidiirliigiine bir cinsel saldiri olgusu mu-
ayene i¢in gonderildiginde adli merciler tarafindan en
cok sorulan hususlar; cinsel saldirinin niteligi ve cinsel
saldirmin gergeklesip gergeklesmedigi ile TCK 102/5 ve
103/6 kapsaminda beden ve ruh sagliginda bozulma olup
olmadigidir (Tablo 7). Cinsel saldirt magdurlarinda olay
sonras1 genital bdlgede ve/veya viicudun diger bolgele-
rinde siyrik, ekimoz, 1sirik izi, laserasyon vb. fiziksel bul-
gular ve/veya akut stres bozuklugu, travma sonrasi stres
bozuklugu, major depresyon, yeme bozukluklari, anksi-
yete ve uyum bozukluklar: gibi bir¢ok ruhsal sorun gorii-
lebilmektedir. Adli mercilere bagvuru siiresi uzadikga fi-
ziksel bulgular kaybolmakta ve ruhsal bulgular neredeyse
tek tanisal deger olarak kasimiza ¢ikabilmektedir (9-14).
Ancak siklikla ruhsal degerlendirme yapilamamaktadir.
Diger yandan iilkemizde cinsel saldirt sonras1 magdurla-
rin psikolojik yardim alabilecekleri merkezler de bulun-
mamaktadir (10,18).

Konuyla ilgili yapilan birgok ¢aligsma gostermektedir
ki sanilanin aksine saldirganlar yabanci-tanimadik kisiler
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degil siklikla magdur tarafindan tanidik/bildik kisilerdir.
Olayin gergeklestigi yerler ise yine sanilanin aksine 1ssiz,
terk edilmis-tenha yerler degil magdur veya saldirgan ta-
rafindan bilinen yerlerdir (4-8,10). Larsen ve arkadaslari
(8) tarafindan Danimarka’da yapilan ¢alismada saldirtya
ugrayan olgularin %44 {inlin saldirgan1 yakindan tanidik-
lar1 (arkadas, erkek arkadas, aile bireyi vb.) %25,4iiniin
saldirgani hi¢ tanimadiklari ve olgularin %56’sinda olay
yerinin magdurun veya saldirganin evi oldugu bildiril-
mistir. Balc1 ve arkadaslari (6) tarafindan ilimizde yapilan
calismada siipheli saldirganlarin sadece %15,8’inin mag-
dur tarafindan taninmadig1 gériilmustiir. Grossin ve arka-
daslar1 (7) tarafindan Fransa’da yapilan galismaya gore
72 saat i¢inde muayene edilebilen olgularin %35’inde
olay yerinin magdurun evi oldugu, %51’inde saldirga-
nin magdur tarafindan taniman bir kisi oldugu; 72 saat ve
sonrasinda muayene edilebilen olgularin ise %56’sinda
olay yerinin magdurlarin evi oldugu, %58’inde saldirga-
nin aile bireylerinden biri oldugu bildirilmistir. Giincel
calismamizda olgularin %31,8’inde siipheli saldirganin
eski/yeni es-sevgili-partner oldugu, %10,6’sinda siipheli
saldirganin yakin ¢evreden arkadas oldugu tespit edilmis,
olay yerlerinin %55,3 {inlin siipheli veya magdura ait ya
da her ikisi tarafindan bilinen bir ev oldugu tespit edil-
migtir (Tablo 4 ve Tablo 5).

Saldirgan ile yalniz kalma ihtimalinin diigiik oldu-
gu yerlerde cinsel saldir1 olaylariin meydana gelme
ihtimali diistiktiir. Bu diislinceyi olgularimizin sadece
%38,2’sinin toplu yasam alanlar1 veya is yeri gibi hemen
herkesin bulunabilecegi yerlerde meydana gelmesi duru-
mu desteklemektedir (Tablo 5). Ancak olgularin sadece
%16,1’inde saldirganlar magdurlarin tanimadiklar kigi-
ler iken geri kalan %84’{inde saldirganlar magdurlarin az
ya da ¢ok tamidiklart kisilerdir (Tablo 4). Olgularin sa-
dece %13,4’iinde olay yeri tenha yerler iken geri kalan
%86,6’s1nda olay yeri magdur tarafindan bilinen ve kulla-
nilan mekanlar olmustur. Olgularin %55,3’tinde olay yeri
magdur veya saldirgana ait veya her ikisinin de bildigi
bir ev ortamidir (Tablo 5). Genellikle magdur saldirgani
tanimanin verdigi giiven duygusuyla saldirganla birlikte
ayn1 ortamda yalniz kalabildigi, zarar gorebilecegini dii-
siinmedigi sonucuna da ulasilabilir.

Olgularin % 67.7’sinde (n:147) ilk muayene Adli Tip
Sube Miidiirliigiinde yapilmis olup geri kalan olgularda
ilk muayene baska saglik kuruluslarinda yapilmistir (Tab-
lo 6). Magdurlarin geneline baktigimiz zaman Sube Mii-
diirliiglimiize miiracaat ettirilen magdurlarm % 63,6’s1
(n:138) Mugla Merkez, Marmaris, Yatagan, Milas gibi
merkezimize yakin ilgelerden gelmektedir (Tablo 3). Tlk
muayenesi Sube Miidiirliigimiizde yapilan olgu sayila-
11 ile Sube Midirligiimiize yakin ilgelerden gelen olgu

sayilariin birbirine yakin olmasi ilk muayeneye mag-
durlarin génderilmesi hususunda mesafenin 6nemli oldu-
gunu diisiindiirmektedir. Fethiye (%9,2), Bodrum (%3,7),
Koycegiz (%9,2) gibi ozellikle yerli ve yabanci turistik
ziyaretler nedeniyle niifusu, dolayisiyla da olgusu daha
¢ok olmasi beklenen yerlerden daha az olgu gelmesi me-
safenin onemli oldugu hususunu desteklemektedir. Nii-
fus olarak diger ilgelerden daha yogun olmasina ragmen
vakalarin sadece %3,7’sinin Bodrum’dan gelmesi Bod-
rum ilgesinin merkeze en uzak ilge olmasi ve Bodrum’da
magdurlari ilk muayenelerinin yapilabilecegi biiyiik
hastanelerin bulunmasi da bunu desteklemektedir. Adli
mercilerin kisileri ilk muayeneye gonderirken mesafeye
onem verdikleri diisiiniilmiistiir. {lk muayene sonras1 bu-
lunduklar1 yerde sonuglar adli merciler i¢in kanaat verici
bulunmadiysa, tekrar muayene edilmeleri i¢in magdurlar
daha uzak mesafede bulunan Sube Miidiirliigiimiize gon-
derilmistir. ilgelerde yapilan ilk muayeneler genellikle
adli tip uzmani olmayan hekimler tarafindan yapilmakta-
dir, bu durum da hekimlerin bireysel bilgi ve becerilerine
bagli olarak gereklilikleri karsilama konusunda farklilik-
lar gosterebilmekte ve sonug olarak bazi vakalarin tekrar
muayenesini gerektirmektedir (Tablo 6). Bu durumda ise
olgular yasadiklar1 travmay1 tekrar tekrar anlatmak duru-
munda kalmanin yani sira delillerin kayb1 sebebiyle hak
kaybina ugrama sonucu ile de yiiz yiize gelebilmektedir.
Olgularin %73,8’inde genital bolge disinda bir trav-
matik bulgu saptanmadigi, diger bir deyisle fizik mua-
yenesinde travma bulgusunun olmadigi goriilmektedir
(Tablo 8). Fiziksel travmaya iligskin bulgularm (ekimoz,
abrazyon, hematom, kemik fraktiirii) yaklasik bir-iki haf-
tada iyilestigi, kemik fraktiiriiniin bulundugu durumlarda
iyilesmenin 6 ay veya 1 yila kadar uzadigi bilinmektedir.
Olgularimizda fiziksel travmaya iligkin bulgularm biiyiik
oranda goriilememesinin nedeni; ge¢ bagvuru ve sikayet
nedeniyle fiziksel yaralanmalarin iyilesmis olmasina bag-
lanabilir. Olgularin sadece %30,8’inin ilk 72 saat i¢inde
muayene edilmis olmasi bu diisiinceyi desteklemektedir.
Ayni sekilde olgularin %62,1’inde genital bolgede trav-
matik bulgu mevcut olmadig1 saptanmistir (Tablo 8). Bu
durumda ise sikayette gecikmenin yani sira evli, dul veya
daha once cinsel iliski yasamis kisilerin de cinsel saldi-
riya ugrayabilecegi hususu dikkate alinmalidir. Genital
bolgede yeni travmatik bulgu saptanmasi ile viicudun
diger bolgelerinde yeni travmatik bulgu varligi arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamistir (Tab-
lo 9). Ek inceleme yapilan 20 olgunun yarisinda bulgu
saptandig1 ve olgularin %93,2’sinde ruhsal bulgunun
mevcut oldugu goriilmektedir. Ancak olgularin 6nemli
bir kisminda gerek muayene zamani (Tablo 6) gerekse
sugun niteligi itibartyla fiziksel bulgu beklenmedigi gibi
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ek inceleme yapilmasina da gerek duyulmamastir.

Bu durumda cinsel saldirilarda ruhsal muayene bul-
gulart ‘kisilerin cinsel dokunulmazliklarinin ihlal edilip
edilmedigi’ konusunda karar vermek i¢in ¢ok degerlidir.
Fiziksel ve genital muayene bulgularinin olmamasi cin-
sel saldirt eylemi gergeklesmedigi seklinde yorumlanma-
malidir. Ruhsal muayene bulgulari, iizerinden uzun siire
geemis olan olgularda dahi tanida hayati dneme sahiptir.
Ne yazik ki yasada yapilan degisiklikle hem adli merci-
ler hem de hekimler ruhsal muayene yapilmasinin gerekli
olmadig: gibi yanlis bir kaniya kapilmis olabilir; giincel
calismamizda 2014 yili sonrasinda olgu sayisindaki azal-
ma bu diisiincemizi desteklemektedir (Tablo 1).

Beden ve ruh saglhiginda bozulma olup olmadig1 so-
rulan ve bu konuda karar verilen olgularin %19’unda ruh
sagliginin bozulduguna karar verilmistir. Her 5 olgudan
birinde uzun vadede ruhsal etkilenme saptanmasi, cinsel
suglarin kisi tizerinde ne denli agir etkiler biraktiginin
gostergesidir (Tablo 10). TCK 102/5 ve 103/6 gerceve-
sinde ruh saglhiginda bozulma olduguna karar verilen 28
olgunun 27’sinde ilk muayenede ruhsal bulgularin oldugu
goriilmektedir. Ruh saglhiginda bozulma olmadigina karar
verilen 116 olgunun 21’inde ilk muayenede ruhsal bul-
gular1 olmakla birlikte son degerlendirme tarihine karar
islevselliginde diizelme oldugu degerlendirilmistir (Tab-
lo 10). Her ne kadar TCK 102/5 ve 103/6 maddeleri yii-
rirlikten kaldirilmis ise de, ilk muayenede ruhsal bulgu
saptanan olgularin psiko-sosyal destek agisindan takibi
gerekmektedir.

Olgularin 142°si ayn1 yil iginde muayene edilirken
olay ile muayene arasinda uzun siireler, hatta yillar gecen
olgular da bulunmaktadir. Olgularin %30.8’inde olaydan
sonraki ilk 72 saat icinde muayene yapilabilmigtir, bun-
larin da %59.7°si Adli Tip Sube Midirligiinde gergek-
lesmistir. Adli Tip Sube Miidiirligiinde muayeneyi dene-
yimli adli tip uzmanlari, hemsire ve kolposkopi esliginde
gergeklestirmektedir. Adli Tip Sube Miidiirliigiinde mua-
yene edilen olgularin %27°si ilk 3 giin iginde, % 31.9’u
ilk bir hafta iginde, gerisi daha ge¢ donemde muayene
edilebilmistir. Olgularin %14.3’iinde yapilan ilk muaye-
ne bir yildan daha ge¢ donemde yapilmistir. Yapilan diger
calismalarda da magdurlarin 6nemli bir kisminin aylar ya
da yillar sonra yasadigi cinsel siddeti ifade edebildigi, ge¢
kalan sikayetler nedeniyle muayenelerinin de ge¢ donem-
de yapilabildigi bildirilmektedir (4-6,8,15). Genellikle
magdurlar sikdyet¢i olmadan 6nce kendilerini psikolojik
olarak hazir hissetmek istemekte veya yasadiklar sikin-
trya artik katlanacak sabirlar1 kalmadiginda her seyi goze
alarak sikayet edebilmekte veya buna benzer sebeplerle
sikayetlerini geciktirmektedirler.

Ulkemizin de taraf bulundugu “Kadinlara Yonelik

Siddet ve Ev I¢i Siddetin Onlenmesi ve Bunlarla Miica-
deleye Dair Avrupa Konseyi Sozlesmesi’nin 25. maddesi
geregi magdurlara tibbi ve adli muayene, travma destegi
ve danigmanlik hizmeti sunacak cinsel saldir1 kriz mer-
kezlerinin kurulmasi gerekmektedir (19). Cinsel saldir
magdurlarmin olaya iliskin delil toplamaya yonelik mu-
ayenelerinin yani sira, istenmeyen gebelik proflaksisi ve
cinsel yolla bulasic hastaliklar ile ilgili bilgi ve hizmet
alabilecekleri, ayn1 zamanda yargilayici bir tutum sergi-
lemeden psikolojik ve hukuksal danigmanlik hizmetleri
de verebilecek 24 saat agik merkezlere ihtiya¢ duyulmak-
tadir (8,10,19).

Ulkemizde 2012 senesinde Adli Tip Kurumu biinye-
sinde akut vakalar1 degerlendiren 24 saat agik bir merkez
bulunmaktadir, ancak iilke genelinde halen yayginlagsma-
mustir ve bu merkeze ulasabilmek i¢in de dnce adli merci-
lere bagvuru yapmak gerekmektedir. Magdurun sikayetci
olmadan 6nce hem hak kaybina ugramasini engelleye-
cek muayenelerin yapilabilecegi, hem de adli mercilere
basvuru oncesi, olay magdurun ¢evresine yansitilmadan,
magdurda ¢ekince olusturabilecek toplumsal baskilardan
uzak olarak, i¢cinde bulundugu durumu saglikl bir sekilde
degerlendirmesine ve profesyonel yardim alabilmesine
imkan veren—diinya iilkelerinde drnekleri oldugu gibi—
iilkemizin sosyal ve kiiltiirel yapisina uygun merkezlere
ihtiya¢ duyulmaktadir (6,8,10,19-21). Calismamizin ge-
nis kapsamli ve ¢ok merkezli ¢aligmalar i¢in bir kaynak
olusturabilecegini diistinmekteyiz.

5. Sonu¢

15-24 yas geng grubunda cinsel saldirt magdurlariin
literatiir ile uyumlu olarak ¢ogunlugunun kadin, faillerin
de ¢ogunlugunun erkek oldugu gortilmistiir. Cinsel sal-
dirt olaylarinda; olayin olus zamani ile sikdyet zamani
arasinda uzun siireler, hatta yillar bulunabilmektedir. Bu
durum ise magdur aleyhine delil ve hak kaybina sebep
olmaktadir.

Cinsel saldirtya maruz kalmis olgularin bagvurabi-
lecegi, sugun oldugunu kanitlayamayacagini diisiinerek
veya damgalanmaktan korktuklari i¢in bagvurmaya ge-
kinmeyecekleri; ayni zamanda psikolojik ve hukuksal
danigmanlik hizmeti alabilecekleri 24 saat acgik ve tiim
iilke genelinde yaygin merkezlere ihtiyag vardir.
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