ACIL SERVISE CINSEL

il TRAVMA NEDENI ILE
27 BASVURAN HASTAYA AKUT
DONEMDE YAKLASIM

Riimeysa TASDELEN?

GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan “kisinin rizas: olmaksizin ya da rizasi-
n1 bildiremeyecegi durumlarda herhangi bir cinsel hareket, girisim, ya da s6z ile
tiziksel, ruhsal ve sosyal zarara ugramas:” seklinde tanimlanan cinsel siddet; te-
caviizii, cinsel satagmalar ve saldirilarin tamamini, eriskin olmayan ya da engelli
bireylerin cinsel istismarini, zorla diisiik veya genital bolge muayeneleri gibi cin-
sellige yonelik tibbi islemleri, kisilerin ticari amaglarla cinsel olarak kétiiye kul-
lanilmasini kapsamaktadir (1). 5237 Sayil Tiirk Ceza Kanunu’nun 6. boliimiinde
“Cinsel Dokunulmazliga Kars: Suglar” baglig1 altinda yer alan 102. maddede cin-
sel saldir1 “cinsel davraniglarla bir kisinin viicut dokunulmazligini ihlal etmek”
olarak tanimlanmistir. Bu kanuna gore viicut dokunulmazliginin ihlali, “viicuda
organ ya da sair cismin girisi olmadan (basit cinsel saldir1)” ya da “viicuda cinsel
organ veya sair bir cisim sokulmastyla (nitelikli cinsel saldir1)” gerceklesebilir (2).

Travma, kisinin ruhsal ve bedensel biitiinliigiinii kaybetme tehdidiyle karsi-
lagt1g1 olaylar i¢in kullanilan bir kavramdir. DSM-V'de ruhsal travma dliimle, agir
yaralanmayla ya da cinsel saldiriyla dogrudan karsilasma, tanik olma ya da bir
yakininin bagina geldigini 6grenme seklinde tanimlanmaigtir (3). Travmalar kisi-
lerin hayata verdikleri anlamin degismesine, kendisini yalniz ve incinebilir hisset-
melerine, 6liimiin gergekligini idrak etmelerine, umut etme, giivenme, kendini ve
oOtekileri sevme yeteneklerinin kesintiye ugramasina yol acarlar. Cinsel saldirilar
fiziksel, psikolojik ve sosyal etkileri nedeni ile yasanabilecek en agir travmatik
olaylardandir (3).

Cinsel saldirtya ugrayan Kkisiler olay sonras: hissettikleri utang ve sugluluk
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durumun hassasiyetine sahip ve 6zel olarak egitilmis saglik personeliyle karsi-
lasabilmeleri, yeterli tibbi bakima ulagabilmeleri, uygun tibbi ve hukuki danis-
manlik hizmeti alabilmeleri, sosyal destek mekanizmalarinin ve giivenliklerinin
saglanabilmesi gereklidir. Tibbi durumun degerlendirilmesi ve tedavisi yapilirken
kisiler hukuki siiregler ile ilgili bilgilendirilmeli, talepleri dogrultusunda uygun
sekilde adli rapor diizenlenmelidir. Ardindan kisinin ruhsal ihtiyaclarina gore
kisa ve uzun vadeli tedavi saglanmalidir. Bu siiregte kilit rol oynayan, travmaya
maruz kalan kisilerle ilgilenen saglik personelinin etkili ve verimli galisabilmesi
i¢in ikincil travmatizasyon ile ilgili bilgi sahibi olmasi ve gerekli destegi alabilmesi
onemlidir.

Anahtar kelimeler: cinsel travma, acil servisi, travma sonra stres bozuklugu

KAYNAKLAR

1.  World Health Organization (2002). World Report on Violence and Health.Geneva:WHO.
http:// wwwb5.who.int/violence_injury_prevention/ download.cfm?id=0000000582

2. 5237 sayili Tiirk Ceza Kanunu. T.C. Resmi Gazete, 26.09.2004; say1:25611

3. Amerikan Psikiyatri Birligi (2013). Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabi, Besinci
Baski (DSM-5), Tan1 Olgiitleri Bagvuru Elkitabi (Ertugrul Kéroglu, Cev. Ed.). Ankara:Hekim-
ler Yayin Birligi.

4. French, M. (1992). Kadinlara kars1 savas.(Beril Eyiiboglu, Cev. Ed.), Istanbul: Metis Yayinlar1.

5. World Health Organization. (2002). Sexual violence. In: World report on violence and health.
Geneva, http:// whqlibdoc.who.int/publications/ 2002/9241545615_eng.pdf.

6. World Health Organization(2004). Guidelines for medico- legal care for victims of sexual vio-
lence. Geneva. from http:// whqlibdoc.who.int/ publications/ 2004/924154628X.pdf.

7. United Nations. Violance Against Women, (2000). http://www.un.org/esa/gopher-data/conf/
fwew/pim/feature/2VIOL. TXT

8. Randall M, Haskell L. Sexual violence in women’s lives: Findings from the Women’s Safety Pro-
ject, a community-based survey. Violence Against Women, 1995, 1(1), 6-31.

9. Rape Crisis England & Wales Headline Statistics (2016-17). https://rapecrisis.org.uk/statistics.
php

10. Tiirkiye Kadina Yonelik Aile i¢i Siddet Arastirmasi Raporu (2009) Erisim 13 T.C. Bagbakanlik
Kadinin Statiisii Genel Miidiirliigii. Tiirkiyede Kadina Yonelik Aile I¢i Siddet Aragtirmast. 2009
ve 2014; Ankara.

11. Temel M, Sisman FN. Kadina Yonelik Cinsel Saldirilarda Hemsirelik Yaklagimi. Psikiyatri
Hemsireligi Dergisi 2013, 4(2), 85-90.

12. Karbeyaz K, Giindiiz T, Balc1 Y. Cinsel su¢ magdurlarinin ruh saglig:i hakkinda diizenlenen
adli psikiyatrik raporlar ve bilirkisilik kurumlari arast uzlasma sorunu. Tiirk Psikiyatri Dergisi
2012, 23,255-63.

13. Golge ZB, Yavuz ME Cinsel saldir1 olgularinin sug motivasyonuna gére siniflandirilmasi. Adli
Tip Dergisi 2007,21(1), 1-9.

14. Aker AT, Taycan O, Celik F. (2019) Travma ve stresorle iligkili bozukluklar. Ankara : Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi Yayinlari.

15. Briere JN, Scott C. (2016) Travma Terapisinin Ilkeleri Belirtiler Degerlendirme Ve Tedavi Igin
Bir Kilavuz DSM-5 Igin Giincellenmis (Betiil Dilan GENG, Cev. Ed.). Istanbul: Bilgi Univer-
sitesi Yayinlari.

16. Dag Karatas R. (2016). Cinsel Saldirt Magdurlarinda Travma Sonrast Stres Bozuklugu ve {ligkili
Faktorler. Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Ruh Sagligi ve Hastaliklart Anabilim
Dali Tipta Uzmanlik Tezi. Eskisehir.

17. Karakaya I, Coskun A, Agaoglu B. Cinsel istismara maruz kaldig: bildirilen olgularin ruhsal

-406 -



Aile Hekimligi ve Acil Serviste Ruhsal Bozukluklarin Yonetimi

18.

19.

20.
21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

degerlendirme sonuglar1. Adli Tip Biilteni 2006, 11(2), 53-58.

Herbert C(2007) Travma Sonrasi Psikolojik Tepkileri Anlamak Travmaya Ugrayanlar ve Aile-
leri igin Rehber.(4. Baski)(H. Alp Karaosmanoglu, Cev. Ed.), Istanbul: Psikonet Yayinlart.
Bilgi¢ S. (2011) Travma sonrast stres bozuklugu ve akut stres bozuklugu ile uyum bozuklugu-
nun klinik agidan kargilagtirilmasi. Ruh Saghg: ve Hastaliklar1 Anabilim Dali Tipta Uzmanlik
Tezi. Eskisehir Osmangazi Universitesi, Eskisehir.

Tiikel R, Alkin T.(2006) Anksiyete Bozukluklari. Ankara: Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Yayinlari.
Taft CT, Resick PA, Watkins LE, An investigation of posttraumatic stress disorder and dep-
ressive symptomatology among female victims of interpersonal trauma. ] Fam Violence
2009,24,407-415.

Sundquist, K, Johansson, L. M, Demarinis, V. Posttraumatic stress disorder and psychiatric
comorbidity: Symptoms in a random sample of female bosnian refugees. Eur Psychiatry 2005.
20, 158-64.

Van Berlo W, Ersink B. Problems with sexuality after sexual assault. Annual Review Of Sex
Research 2000. 11, 235-58.

Abrahams N, Jewkes R. Barriers to post exposure prophylaxis (PEP) completion after rape:
A South African qualitative study. Culture, Health & Sexuality: An International Journal for
Research, Intervention and Care 2010, 12, 471-84.

Sareen J,Cox BJ, Stein MB Physical and mental comorbidity, disability and suisidal behaviour
associated with posttraumatic stress disorders in a large community sample. Psychosom Med
2007. 69, 242-8.

Herman, J.L. (2016). Travma ve 1yile§me. (4. Bask). Istanbul: Literatiir Yayinlar1

Diinya Saglik Orgiitii (2011). Psikolojik {lk Yardim: Saha Calisanlar1 igin Rehber. (O. Erdur-Ba-
ker Cev. Ed.,2014). Ankara: Tiirk Psikolojik Danigma ve Rehberlik Dernegi. http://www.pdr.
org.tr/userfiles/Psikolojik-ilkyardim.pdf

Gispen E, Wu Aw. Psychological first aid: CPR for mental health crises in health care. Journal
of Patient Safety and Risk Management 2018, 1-3.

Golge ZB, Yavuz ME, Korkut S. Yetiskin kadin magdurlarda cinsel saldir1 sonras1 gériilen ruh-
sal ve sosyal sorunlar. Adli Tip Biilteni 2013, 18(3), 82-91.

Barutgu N, Yavuz ME Cetin G. Cinsel saldir1 sonrasi magdurun karsilastigi sorunlar. Adli Tip
Biilteni 1999, 4, 41-53.

Yavuz MEF, Golge ZB, Zorlu E. (2010), Forensic reports in sexual assault cases. 7th Annual
Meeting of Balkan Academy of Forensic Sciences (BAFS), 3-6 Temmuz 2010, Tirana, Albania,
(p- 30).

Tecaviize Maruz Kalanlara Klinik Yaklagim ve Bakim Miilteciler ve kendi tilkelerinde yerinden
edilmis kisilere yonelik protokoller gelistirilmesi Gozden gegirilmis baski, UNFPA, 2018.
TENTS-The European Network for Traumatic Stress. (2016). Afetler ve biiyiik olaylardan son-
ra psikososyal bakim i¢in TENTS rehberleri.

Sarug S, Aslantiirk H. Kadina Yoénelik Cinsel Saldir1 Sonrasi Miidahalede Tibbi Sosyal Hizmet
Uygulamalar1. TJTFMPC 2018, 12(2), 136-147. DOI: 10.21763/tjfmpc.432550

Eskin M, Oztiirk CS$, Sakiroglu M, Cinsel Siddet Olgularina Psikolojik Yaklasim Ve Degerlen-
dirilmesi. Turkiye Klinikleri ] Foren Med-Special Topics 2016, 2(2), 47-55

Spates CR, Koch E, Cusack K, (2009). Effective treatments for PTSD: Practice Guidelines of the
International Society for Traumatic Stress Studies. New York: Guilford Press.

Follette V, Rozek JI (2018). Travmaya yonelik biligsel davranisci terapiler (Emrah Kardere, Fa-
tih Yavuz Cev. Ed.) Istanbul:Litera yaymecilik

Shapiro F. (2007) EMDR and Case Conceptualization from an Adaptive Information Proces-
sing Perspective. New York: Wiley.

Tanir Y, Kili¢ BG. Travma Sonrasi Stres Bozuklugunda Farmakolojik Tedavi Yaklagimlar: Tur-
kiye Klinikleri J Child Psychiatry-Special Topics 2016, 2(3), 59-63.

Palabiyikoglu R, Cesur G (2013) Yasam siirecinde kriz ve krize miidahale. Ankara: Tiirk Psi-
kologlar Dernegi.

Kahil A, Palabiyikoglu NR. Ikincil Travmatik Stres. Psikiyatride Giincel Yaklagimlar-Current
Approaches in Psychiatry 2018, 10(1), 59-70.

-407 -



