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Cocuga yonelik cinsel istismar ¢ocukluk ve yetiskinlik ddneminde beden ve ruh sagligi Gizerinde sorun olugturan travmatik bir
deneyimdir. Bu ¢alismada cinsel istismarin yetigkin kadinlarin hayatlarindaki etkileri arastiriimistir. Bu amagla nitel yontemle
bir calisma yapilmistir. Bunun igin cinsel istismara ugramis bir grup kadinla bu konuda derinlemesine milakat yapilmistir.
Miulakat verilerine gore cinsel istismar katilimci kadinlar Gzerinde cinsellikle ilgili problemler, yeme problemleri, kendine zarar
verme ve kendini yaralama, ruh sagligi sorunlari, 6fke problemleri, fiziksel saglik problemleri olusturmustur. Buna gére cinsel
istismar magdurlar lizerinde bio-psiko-sosyal sorunlar olusturabilmektedir. Buna gore cinsel istismarin farkli boyutlardaki
etkileri hakkinda interdisipliner ¢alismalar yapilmasi magdurlari daha iyi anlamak ve desteklemek igin faydali olabilir. Cinsel
istismarla ilgili koruyucu halk saghgi ve sosyal hizmet ¢alismalari yapilmasi ve olgularinin tespitini saglayacak bilimsel
¢alismalar yapilmasi da konunun 6nlenmesi ve erken tespit edilip magdurlara bio-psiko-sosyal tedavi saglanmasi igin faydah
olabilir.

Anahtar kelimeler: Cinsel istismar, Cinsel istismarin etkileri, Travma, Travmatik cinsellesme.
Abstract

Child sexual abuse is a traumatic experience that causes problems on physical and mental health in childhood and adulthood.
In this study, the effects of sexual abuse on adult women’s lives were investigated. For this purpose, a qualitative study was
conducted. For this, in-depth interviews were conducted with a group of sexually abused women. According to the interview
data, sexual abuse caused sexual problems, eating problems, self-harm and self mutilation, mental health disorders, anger
problems and physical health problems on the participating women. Accordingly, sexual abuse may cause bio-psycho-social
problems on the victims. Accordingly, interdisciplinary studies on the different dimensions of sexual abuse may be useful to
better understand and support victims. Conducting preventive public health and social work studies on sexual abuse and
conducting scientific studies to determine the cases may also be useful for preventing the issue and providing bio-
psychosocial treatment for the victims.

Keywords: Sexual abuse, Effects of sexual abuse, Trauma, Traumatic sexualization.
Giris

insanlar yasamlarinda bircok travma ve krizle karsilasabilirler. Bunlar ruh ve beden sagliginda kalici etkiler
olusturabilirler. Bazi travmalar insan-doga iliskisinden bazi travmalar insan-insan iliskilerinden
kaynaklanmaktadir. insanlar arasi iliskiler siirecinde ruh ve beden saghigini bozucu etkiler olusturan
olgulardan biri gcocuga yonelik cinsel istismardir. Cinsel istismar, yetiskinlerin ¢cocuklarla gerek kandirarak
gerek zorla cinsel temas ya da cinsel birlesme yoluna gitmesini ifade eder. Bilimsel anlamda son yarim
yuzyillda gindeme gelmis bir olgu olan cinsel istismar bir¢ok toplumda goérilmektedir. Cinsel istismar bazi
Ulkelerde gocuklara yonelik seks turizmiyle ortaya ¢ikmaktadir. Buna ragmen yetiskinlerin ¢ocuklarla cinsel

temasi diinyada yaygin olarak sug olarak kabul edilmektedir. Cagimiz bilim insanlarinin birgok boyutuyla ele
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aldigi cinsel istismar, medya ve toplumda yanki uyandiran bir olgudur. Kamuoyu son vyillarda sosyal
medyanin da etkisiyle cinsel istismar olgularina siddetli tepkiler vermekte, faillerin en agir sekilde
cezalandiriimasini talep etmektedir. Bu durumda cinsel istismarin olumsuz etkilerinin bilim insanlari
tarafindan ele alinmasinin etkisi vardir. Konuyla ilgili bilimsel calismalar kamu ve toplum nezdinde
farkindalik olusturmaktadir. ilgili bilimsel calismalar, ¢ocukluk ¢aginda cinsel istismara ugrayan yetiskinleri
de yasadiklari cinsel istismari agiga ¢cikarmalari ve bundan kaynaklanan sorunlarini ifade etmeleri konusunda

cesaretlendirmektedir.

Literatlirde yer alan bilimsel galismalara gore, cinsel istismar magdurlarda, ¢ocukluktan yetiskinlige uzanan
bio-psiko-sosyal etkiler birakmaktadir. Fresno, Spencer, Ramos ve Pierrehumbert (2014) 3-7 yas araligindaki
cocuklarla yaptiklari calismada cinsel istismarin cocuklarin baglanma kalitelerini dislirdigini ve
hiperaktivite dizeylerini etkiledigini belirtmistir. Baska bir calismaya gore cinsel istismar magduru kiz ve
erkek cocuklar fiziksel saglik ve ruh saghigi problemleri sikayetleriyle genel niifusa oranla ¢ok daha sik sekilde
saglik hizmetlerine basvurmaktadir (Daigneault, Vézina-Gagnon, Bourgeois, Esposito, Hébert, 2017). Gray
ve Rarick’in (2018) calismasindaysa cinsel istismarin addlesan kizlarda depresyon ve intihar egilimiyle,
adolesan erkeklerde ise madde kullanimiyla iliskili oldugu belirtilmistir. Baska bir ¢alismaya gore cinsel
istismar magduru kadinlar 6zellikle cinsel birlesme yasanmis olmasi durumunda, diger kadinlara gore iki kat
daha fazla obezite, 3 kat daha fazla ruh sagligi problemleri, 4 kat daha fazla alkol bagimhligi, 5 kat daha fazla
madde bagimlilig, 6 kat daha fazla intihar girisiminde bulunma durumu gostermislerdir. Bu ¢alismada cinsel
istismarin kisilerin beden kitle indeksinin fazla olmasi, anksiyete ve depresyon ve fiziksel saglik problemleri
yasamalariyla iliskili oldugu belirtilmistir (McCarthy-Jones ve McCarthy-Jones, 2014). Daray vd. (2016)

tarafindan yapilan galismaya gore cinsel istismar yetiskin kadinlarda intihar girisimiyle iligkilidir.

Cinsel istismar olgularinin bazilari agiga ¢ikip adli makamlara yansirken, bazilari agiga ¢iksa da adli
makamlara ya da resmi kayitlara yansimamaktadir. Bazi olgular ise magdurun yetiskinligine kadar gizli
kalmaktadir. Bir¢ok olgu gizli kaldigindan o6tiri, konunun farkli agilardan ¢alisiimasina ihtiyag vardir. Bu
calismada cinsel istismara farkl acgidan yaklasmak hedeflenmistir. Bunun icin ¢ocukluk caginda cinsel

istismara ugrayan bir grup kadinin yasamlarinda cinsel istismarin etkisi retrospektif bir sekilde incelenmistir.
1. Yoéntem

Bu calisma nitel arastirma yontemiyle yapilmistir. Nitel yontem sosyal bilimlerde kisilerin olaylarla ilgili
subjektif yasantilarini ve algilarini anlama ¢abasini ortaya koyar. Sosyal olgulara ait anlayisi derinlestirmek,
nicelige yonelik arastirmalarin gézden kacirdigi noktalari ortaya koymak amaciyla sosyal bilimlere ait
arastirmalarda nitel yontem kullanilmaktadir. Nitel yontemle yapilan ¢alismalarda incelenen olguyla ilgili
genellemelere gitmek yerine, konuyla ilgili derinlemesine anlayis gelistirmeye c¢alisiimaktadir. Bu ¢calismada
cocuklukta yasanan cinsel istismarin kisa ve uzun vadeli etkileri olayin magduru kadinlarin perspektifinden

anlasiimaya gahisiimistir.
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Bu calismada olasiliga dayali olmayan 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Bununla ilgili olarak amaca yonelik
orneklem sec¢imi yapilmistir. Bunun igin Instagram isimli sosyal medya sitesinde ruh sagligi hakkinda
paylasim yapan, yuksek sayida takipgisi olan iki hesap (lzerinden c¢ocukken cinsel istismara ugrayan
kadinlarlailgili arastirma yapilacagi konusunda ilan verilmis ve bu ilan izerinden ¢alismaya katilmak isteyen
10 gonulli kadin ¢calismaya dahil edilmistir. Calismaya katilmak igin arastirmaciya ulasan kadinlara, ¢alisma
hakkinda ayrintili bilgi verilmistir. Arastirmacinin katihmcilarin kimligi ve calismayla ilgili kayitlari gizli
tutacagl konusundaki etik sorumlulugu katilimcilara anlatiimis ve katilimcilarin aydinlatilmis onamlari
alinmistir. Yari yapilandiriimis milakat teknigi kullanilarak gonalli katihmcilarla derinlemesine miulakat
yapilmistir. Yari yapilandiriimis milakatta katilimcilarin demografik bilgileri, cinsel istismarin adli makamlara
yanslyip yansimadigl, cinsel istismarin katiimcilarin sosyal iliskilerini, aile igi iliskilerini, ruh saghgini, fiziksel
saghgini, cinselliklerini nasil etkiledigi konusunda sorular sorulmustur. Bunun yaninda katilimcilarin
psikiyatrik tani alip almadiklari, katilimcilarda sigara/alkol/madde kéttiye kullanimi olup olmadigi, yeme
bozuklugu yasayip yasamadiklari konusunda sorular yoneltilmistir. Milakatlarin sesli kaydi alinmis, sesli
kayitlar yazili kayda gecirilip analiz edilmistir. Veriler bu amagla tematik analize tabi tutulmustur. Analiz

sonucu belirlenen temalara, bulgular ve tartisma kisminda yer verilmistir.

1.1. Katilimcilara Ait Bilgiler

Katilimcilar ¢alismaya gonilli olarak katilan 10 kadindan olusmaktadir. Asagida katilimcilarla ilgili bazi

bilgilere yer verilmistir.

Tablo 1. Katilimcilara Ait Bilgiler

M1 M2 M3 M4 M5

Yas 38 30 43 28 21

Medeni Durum Evli Evli Bekar Bekar Bekar

Egitim Lisans Lise Lise Lisans Lisans okuyor
M6 M7 L\t M9 M10

Yas 30 33 24 33 25

Medeni Durum Evli Evli Evli Evli Bekar

Egitim Yiksek Lisans Lisans terk Yiksek Lisans On Lisans Yiiksek Lisans

Katihmcilar 21-43 yaslari arasindadir. Katihmcilarin tima kadindir. Katihmcilarin 4’G bekar 6’s1 evlidir.
Katilimcilarin 3’0 lise mezunu, 1’i 6nlisans mezunu, 1'i lisans 6grencisi, 5’i lisans mezunudur. Lisans mezunu

olan 3 katilimci ise yiiksek lisans 6grencisidir. Katilimcilarin genel olarak egitim dizeyi yiksektir.

Katilimcilarin 9’u daha 6nceden konuyla ilgili psikolojik destek almislardir. Katiimcilarin 4’G de Psikoloji
egitimi almis ya da almaktadir. Bu durum calismaya katilma icin istekli olmalarini ve konuyla ilgili
farkindahklarinin yiksek olmasini saglamistir. Nitekim katilimcilar milakatlar vasitasiyla cinsel istismarin
kendi hayatlarindaki etkisiyle ilgili ayrintili bilgiler vermislerdir. Bu bilgilere Bulgular ve Tartisma kisminda

yer verilmistir.
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2. Bulgular ve Tartisma

Gorlismelerden elde edilen verilere gore bazi olgularda aile Uyeleri istismari bilirken, bazi olgularda
bilmemektedir. Cinsel istismar olaylarinin hicbiri adliyeye yansimamistir. Bu durum cinsel istismar

vakalarinin Gstinan 6rtildigiine yonelik toplumsal séylemle tutarlidir.

Cinsel istismarin yasantiya etkileri hakkindaki bulgular temalara ayrilarak asagida tartisiimistir. Bunlardan

ilki travmatik cinsellesmedir.
2.1. Travmatik Cinsellesme

Finkelhor ve Browne (1985, s. 534) cinsel istismarin ruh saghgina etkisini dort travmajenik dinamikle ele
almistir. Bunlar travmatik cinsellesme, ihanet, damgalanma ve glgstzlUktir. Bu dinamiklerin cinsel
istismara ugrayan cocuklarin degerlendirilmesi ve ileriki hayatlarinda yasayabilecekleri problemlerin tahmin
edilmesinde kullanilabilecegini belirtmistir. Bu dinamiklerden travmatik cinsellesme, cinsel istismarin
sonucunda ¢ocugun cinsellikle ilgili duygularinin ve tutumlarinin ¢ocugun gelisimine uygun olmayan ve
disfonksiyonel seklinde etkilenmesi anlamina gelmektedir. Bu durum cesitli sekillerde gerceklesebilir.
istismarcinin cocugun gelisimine uygun olmayan cinsel davranislar icin cocugu defalarca édiillendirmesi,
bunun sonucu ¢ocugun cinsel davranisi kendi ihtiyaclari icin karsi tarafi manipile etmek icin kullanmasi
bunun bir cesididir. istismarcinin cocugu cinsel olarak uyarmak icin caba sarf ettigi durumlar cocugun zorla
cinsel aktiviteye katildigi durumlara gore daha uyarici olmaktadir. Gl¢ kullanilan durumlarda ise travmatik
cinsellesme korkunun sonucu olarak gergeklesmektedir. Bu sekilde gcocuklar cinsellikle ilgili yanlis davranis
repertuarlarina ve cinsellikle ilgili alisildik olmayan duygusal baglantilara sahip olmaktadirlar. Travmatik
cinsellesme cinsel istismara ugrayan c¢ocuklarda erken yasta goriilen cinsellikle asiri mesgul olma ve
tekrarlanan cinsel davranislarla gozlenebilmektedir. Bazi ¢cocuklar da cinsel olarak saldirgan hale gelip

yasitlarini ya da kendilerinden kiigik ¢ocuklari kurban haline getirebilmektedir.

Katiimcilarin beyanlarinda istismarciya sevgi beslemek, uygun olmayan ve dirtisel cinsel davranislarda
bulunmak, cinsellikten ve erkeklerden uzak durmak ve cinsel yonelimin farklilasmasi gibi travmatik

cinsellesme 6rneklerine yer verilmistir.

M7: Surekli onunla ilgili (istismarci) hayal kurmaya baslamistim. Bana sariliyor, beni 6plyor hayalini
kuruyordum. Cok degisikti. O dénem tam bir ergenlige gegis donemiydi. Benim ondan sonraki hayatimi
aglamadim, ¢ok Gziilmedim. Ama sirekli onunla (enistesi) ilgili sevgiliymisiz gibi hayaller kurdum...
Psikolojik tedavi gormeyi disliniyorum bu konuyla ilgili ¢iinkli o ve ondan sonraki hayattaki tercihlerim,
cinsel egilimimin fazla olmasi, erkeklerin sadece bu agidan bana yaklastiklarini diisinmem, 32 yasima
kadar hayatima giren her erkegin bana sadece cinsel obje olarak baktiklarini dislinmem, belki éyle
bakmiyorlar da ama ben o6yle dislindigim igin Oyle yaklasiyordum onlara. Kesinlikle ve kesinlikle
istismardan kaynaklandigini distiiniyorum. Ben hala kocam bile bana sarildiginda tereddit ediyorum.
Oglumla sadece huzur buluyorum. Diyorum ki sadece oglum bana masum sariliyor. Tamamen
cinsellikten sogumus haldeyim. O ylzden tedavi olmayi disiiniyorum... O dénemde ilk sevgilimi
edindim. O donemler bunu babama ceza olarak dislinliyordum ama belki altindaki temel nedenlerinden
biri de tacizdi. ilk erkek arkadasim 11-12 yasinda, ilk cinsel iliskim 13-14 yasinda oldu. Sadece ten
temasiydi.
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M8: Universitede insanlarin begenisini alinca, kendi cinsel istegim olunca giinah diye kendimi
durduruyordum ama karsi tarafin istegi olunca kendimi durduramiyordum. Yeni tanistigim biriyle
cabucak cinsel olarak yakinlasabiliyordum. O siralarda baya fazla iliskim oldu 5-10 tane. Avrupa'da olsam
belki o kisilerle evlilikte yasayacagim iliskileri yasardim. O kadar fazla ilgim diirtim vardi her ne denirse
ama bazi seylerin tabi olmasi muhafazakar bir toplumda yasamamiz, onlarin da yardimiyla biraz daha
korunmus oldum.

M9: Cocukken resim yapmayl ¢ok severdim ve yaptigim resimler ¢ogunlukla cinsellik icerikliydi:
opusmeler filan. Biz kiigikken kuzenler kendi aramizda da yakinlasiyorduk; erkek degil ama kizlarla. Ben
bunu amcamin kiiglik gocuguna da yaptim bunu detayli anlatamayacagim o kadar uzun bir sey degil ama.
Diger kuzenlerimin de bunu birbirleriyle yaptiklarini biliyorum.

M10: ilging bir sekilde karsi cinsle olan iliskim cinsellik Gizerinden gelismeye basladi onlarin beni
metalastiriimasi benim de onlari metalastirmama déndi sanki. Uzun siire iliskilerimde sadece cinsellige
odakliydim. Gergekten sevmek ne demek bunu bilmiyorum, soru isareti. Gegtigimiz zamanki iliskimde
bunu yavas yavas sorgulamaya basladim. Galiba karsi cinsle olan iliskimde bir ¢esit yavanhga donmds
bu. Onlara sunu demisim bedenime sahip olabilirsin ama ruhuma asla. Hatta ruhuma kimse sahip olamaz
gibi bir sey. Gergek kendimi sakladigim bir iliski modeline dondi diyebilirim. Tatmin ediyorum, onlar
tarafindan tatmin ediliyorum hatta bu siiregte onlari kullaniyorum. Ciddi bir kullanma da s6z konusu
orada alttan atta. Yakin ve gergek iliskiler kurmamaya dondi. Asiri uyarilma durumu oldu. Degerlerim
misaade etse neredeyse tek gecelik iliskilere gidecekti galiba duygusal olarak yakalayamadigim yakinlig
bu sekilde yakalamaya ¢alisiyordum. Clinki cinsel iliski sirasinda bir insanla ¢ok yakinsinizdir.

Finkelhor ve Browne (1985) cocuklukta cinsel istismara ugrayan yetiskinlerin yetiskinlikte cinsel saldiriya
ugramasini veya kendi cocuklarina fiziksel veya cinsel istismarda bulunmasini travmatik cinsellesmeyle
alakali gérmektedir. Cinsel istismar cinsellikle ilgili olaylar hakkinda farkindahgi arttirmaktadir. Bu durum
kismen istismar sirasinda gerceklesen uyarilmayla veya istismarin kiside uyandirdigi kendilik ve kisilerarasi
iliskilerle ilgili catismalarla ilgili olabilir. Finkelhor ve Browne’ ye (1985) gbre travmatik cinsellesme cinsel
kimligi de etkileyebilir. Cinsellikle ilgili norm ve standartlarla ilgili yanlis anlamalar olusturabilir. Magdur
istismarcinin etkisiyle cinselligi sevgi alma yolu olarak gorebilir ve sonrasinda sevgi almak igin kullanabilir.
Cinsellikle ilgili korku, ofke, glicsiizlik duygulariyla baglanti kurulmasi ¢ocugun ileriki yaslardaki cinsel
deneyimlerini etkileyebilir.

M7: Hig istemedim, hala istemiyorum. Elimden gelse kocami bile istemiyorum evlendim bir cocugum var

ama onu bile istemiyorum ama sirf karsi tarafi elde edebilmek igin erkek arkadasimin olabilmesi igin bu

yoldan gegmek gerekiyormus diisiincesine sahip oldugum igin hep bunu yaptim. Bunu yaparsam beni
sevecek benim olacak dislincesiyle yaptim. Karsi tarafin sevgisini kazanamiyordum.

M2: Cok erkek arkadasim oldu. Begenilen biriydim. Cok da umrumda olmuyordu acik¢asi ne
distndikleri. Ayni anda 4-5 kisiyle goriistigiim oluyordu. Babamlar biliyorum boyle seylere ¢ok kizacak
ya babamdan (istismarci) intikam almak icin... Kolayca cinsel olarak yakinlasiyordum erkeklerle. Esimle
de oyle oldu... Bunlarin hepsi ¢ok isteyerek olmuyordu. Midem de bulaniyordu. Sinir stres oluyor o giin
cok gergin ve igreng hissediyordum... Karsi taraf istekli oldugu igin ve hayir diyemedigim igin
babamlardan intikam alma distincesinden dolayi yapiyordum.

M3: Cinsel iliskiye daha rahat girebilmemin sebebini ¢ocuklukta ugradigim cinsel istismar oldugunu
distntyorum... Kendi secimim olmayan erkeklerle birebir iliskiye girmemis olabilirim ama maalesef
ilerledigim zamanlar da oldu... Cinsellikten uzak durmaktansa diger uca daha yakinim. Kendimi seks
objesiymisim gibi hissettig§im donem de oluyor. Kendi igcime kapanmaktansa daha agikmisim gibi
hissediyorum.

M6: Erkeklerle daha kolay yakinlasanlardanim. Kurallarim yoktu sanirim.

Levenkron ve Levenkron (2013, s. 171) cinsel davranislardaki bu artisin altinda tacize ugrarken elde

edemedigi cinsel durumun kontroliinl ele almak olabilecegini belirtmistir.
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M10: Bu konu bir challenge (meydan okuma)ya donisti. O yanlis dokunmayi ya da yanls cinselligi ya da
yanlis yakinlasmayi bedenim ve zihnim sirekli (aghyor) ne kadar lizerinde ¢alismis da olsaniz da duygu,
ozellikle beden Uzerinden hatirlamak bunu, hala ¢arpici bir deneyim. Duygudan ziyade bedendeki etkisi
¢ok bilylk. Ondan sonraki sliregte de genellikle bedenimi hor kullanmak seklinde ilerledi siireg. Belki
kimilerinde bu korkmaya, kagmaya donisiyordur bende tam tersi lzerine gitmeye donUstl. Sanki
yasadigim yanlis tecrlbeyi dogru tecribeye cevirmek Uzere sirekli cinsel deneyimlerim oldu.
Universiteye gittikten sonra birinci sinifta bir kiz arkadas edindim. Baya yakinlasma oldu aramizda. Cinsel
hayatimiz da vardi. Bunun yanlis oldugunu biliyordum; kendimi cezalandirma gibi bir yandan, bir yandan
da dogrusunu bulmak istercesine... Tenim de bunu diyordu dogrusunu bul ve beni rahatlat. Sonra
aralarda da erkek arkadaslarim oldu. Yakinlasmalar cinsel boyuta tasindi. Cinsel birlesme yasanmadi ama
hep son asamaya kadar gelindi. Tenimi bir sekilde paylastim. Bir yerden sonra artik haksizlik etmeye
dondi. Bedenime haksizlik etmeye, hor kullanmaya, halka agmak gibi bir seye déndi. Bir meydan
okumaya doénistl sanki... Buna gerek olmadigi halde bir sekilde durumu oraya getirdim. Degerlerim ise
bundan ¢ok uzak. Bunu yaparken tesettiirlii bir kadinim o siiregte. icten ice kendimi yemeye dénistii bu
slire¢. Yaptigimin yanlis oldugunu bile bile yine de yapmak, siirekli oklari kendime ¢ekmeme, kendimi
cezalandirmama déndi. Sonradan baktigimda o siiregten dolayl kendimi sugladigimi fark ettim. Oysa
magdurdum... Her tirli cinsel yakinlasma sugclulukla bitiyordu. Bunu o siregte cok istiyorum, c¢ok
arzuluyorum ama sonu suglulukla bitiyordu... Bedenimi ben sundugumda benim istedigim disinda bir sey
olmayacakmis gibi bir hissiyat vardi. Obiir tiirli oldugunda talan edildim, sinirlarima girildi. Béyle bir seye
izin vermezsem, kapilyi ben agarsam kapim kirilmaz gibi bir mantik vardi saniyorum. Sirekli
degersizligimin pekismesi gibi bir durum oldu sonunda. Kendimle aramda bag koptu iki tane ben olustu.

Travmatik cinsellesmenin cinsellikten uzak durma ya da cinsellikle ilgili olumsuz duygular yasama gibi etkileri

de bazi katihmcilar tarafindan dile getirilmistir.

M4: Cinsellikten uzak duruyorum. Cinsel olarak yakinlasmalarim oldu ama ¢ok zor oldu. Gergindim.

M5: iliskilere karsi &nyargim vardi. Sebebini bilmiyorum biriyle bir kahve icmeye ¢iksam bile titriyordum.
Masadan kalkarken, elini bile sen 6nden ge¢ diye uzattigi zaman ya da bana dokundugu zaman bir mide
bulantisi oluyordu; hemen soguyordum. O yiizden 21 yasima kadar hig sevgilim olmadi... istismarla ilgili
aldigim terapi sonrasi ilk erkek arkadasim oldu.

M9: Ne hissettigimi bilmiyorum. Bunu hicbir zaman icimde problem haline getirmedim, sunu yasadim,
bunu yasadim diye. Belki farkinda degildim. Ama bence benim farkinda olmadigim bir sey var. Mesela
erkeklere karsi asiri tavirlyim ama bunun sadece ondan kaynaklandigini diisinmiyorum. Erkeklerin
kadinlari hor gérmesi ve onlari kullanmasindan asiri rahatsiz oluyorum ama bunun dedemle (istismarci)
mi ilgili oldugunu bilmiyorum.

M4: Mesela aslinda evlenmek istiyorum ama it gibi korkuyorum. Erkeklerden ¢ok korkuyorum. Sizden
korkmuyorum havasindayim. Erkeklerle tamamen bir rekabet igerisindeyim. Bana bir incelik yapiimasi
beni sinirlendiriyor, kabul etmiyorum. iltifat kesinlikle almiyorum. Ozellikle 40 yas ve Ustii erkeklerden
asirt nefret ediyorum beni ¢ok tedirgin ediyor. Kendimi koruyamayacakmisim gibi. Artik 10 yasinda
degilsin, kendini koruyabilirsin diyorum ama goz gdze gelmek olsun ¢ok zor benim igin.

M6: Cocukken bir sey yasadigimi anlamadim. Ergenlik boyunca ve evliligin ilk zamanlarinda bedenimden
¢ok utaniyordum. Esim birlikte olmak isteyince birlikte olamama gibi bir sorun yasamadik ama yine de
bir istememe, bir tiksinti... Uyku arasinda sey demistim sonra uzun siire esim yaklagsmadi sapik misin
strekli benimle birlikte olmak istiyorsun demisim ama hatirlamiyorum. Yani kendi bedenimle ilgili seyler.

Cinsel istismarin yetiskin cinselligine etkileri cinsellikten uzak durma ya da dirtlsel sekilde ve uygunsuz
cinsel yakinhk kurma gibi iki ug arasinda salinmaktadir. Konuyu yetiskinlerle yapilan arastirmalarla ele alan
bazi galismalar da bu durumu 6ne siirmektedir. Van der Kolk (2018, s. 143) yaptigl calismada cocuk
istismarina ugrayan kisiler ve dogal afete maruz kalmis kisiler arasinda belirgin farklar gormustir. Cocukken
tacize ugrayan yetiskinler, odaklanma sorunu yasadiklarini, siklikla sinirli olduklarini kendilerinden nefret
ettiklerini belirtmistir. Cinsellik konusunda da riskli, ayrimsiz ve cinsel olarak tatmin olunmayan cinsel

iliskilerden, cinsellikten tamamen uzak durmaya kadar ¢esitlenen davranislar géstermislerdir.
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Sappington, Pharr, Tunstall ve Rickert (1997) cocukluk cagindaki cinsel istismarin yetiskinlik yillarinda ruh
sagligl problemleri yasama ve karsi cinsle olan iliskilerde yeniden istismar edilmeyle iliskili oldugunu
belirtmistir. ilgili calismaya gore cinsel istismara ugramis yetiskinler, yetiskinlikte istismarci partnerle daha

¢ok bir araya gelmektedir ama iliskide uzun siire kalmamaktadir.

M2: Esimle 6 yil gériistim. Oncesinde 3 yil beraber, 3 yil ayri gecen bir iliskim vardi ortaokul ve lisede.
Ona her sikintimi anlatmistim ve beni kurtaracagina inaniyordum o hayattan. Hatta ilk cinsel iliskim
onunla oldu ve onun zoruyla oldu. Benim istedigim bir sey degildi kesinlikle. Ben agliyordum. Rizam
yoktu ama sevgilim oldugu icin tecaviiz diye adlandirmiyordum. Ciink{ ¢ok sevdigim biriydi. Orta sonda
iliskiye girdik. Ailesi beni biliyordu. En son yer iger gezeriz ihtiyaglarini gideririm seninle evlenmem
climlesini kurdu. Ben de ayrildim.

Van Roode, Dickson, Herbison ve Paul (2009) cinsel istismara ugrayan kadinlarla yaptiklari calismada riskli
cinsel davranislar, istenmeyen gebelikler, cinsel yolla bulasan hastaliklar 18-21 yaslari arasinda anlamli
derecede artarken, yas ilerledikge istismar edilmeyen kadinlarda bu faktorlerin gériilme oranina yaklastigini
belirtmistir. Bu calismada ise katilimcilarin cinsellikle ilgili beyanlari literatiirde yer alan c¢alismalarla

paraleldir.
2.2. Yeme Problemleri

Cahismada katilimcilar tarafindan siklikla getirilen bir diger sorun alani yeme problemleridir. Katimcilarin
blyik bir kismi asiri ve tikinircasina yeme, yasamin bir déneminde asiri kilolu olma veya yemek yememe

gibi sorunlar dile getirmistir.

M1: Ben bir terapi aldim gecmisle alakali su ana kadar hep yemekten tiksiniyorum ve yemek
yiyemiyorum ve buna ragmen kiloluyum. Bir ara resmen bir lokma aliyorum, stirekli kusasim geliyor nasil
diyeyim tiksiniyorum 6zellikle lokanta ya da baskasinin evinde. Terapist ilk tiksindigin ne zaman deyince
ben de o olayr hatirlayip aglamaya basladim. Bu durum aslinda bitiin 6mrimu etkilemis. Ben 38
yasindayim. 8 yasindaydim olay oldugunda. 30 yil sonra yemeklerden tiksinmemin altindaki nedenin o
oldugunu anladim. Ozellikle sulu yemeklerden tiksiniyorum, kuru besleniyorum. Niye yemek yiyoruz ki
ne gerek var diyorum hatta o istahl insanlara kiziyorum... O épmeye ¢alisti da sulu sulu ondan mi
tiksindim tkiriglni hissedince bilmiyorum.

Cinsel istismar ve yeme bozuklugu iliskisi literatlirde de ele alinmistir. Romans, Gendall, Martin ve Mullen
(2001) Yeni Zelanda’da bir grup kadinla yaptiklari ¢alismada ¢ocukluk caginda cinsel istismara ugrayan
kadinlarin cinsel istismara ugramayan kadinlara goére anlamli derecede daha fazla yeme bozuklugu
gosterdiklerini, cinsel istismara ugrayan kadinlarda da erken olgunlasma ve ebeveynlerin asiri kontrolcii
olmasinin risk faktori oldugunu belirtmistir. M2 buna benzer sekilde kendisini cinsel ve duygusal anlamda

istismar eden babasinin evinde yemek yiyemedigini su sozlerle beyan etmistir.
M2:Yillarca dogru diizgiin yemek yemedim. Aslinda ¢ok yemek yiyen bir tipim ama babamin evinde
yemek yiyemiyordum. Yillarca yeme bozuklugu yasadim. Kendimi ¢ok fazla kirlenmis hissettim. Sevilme
ihtiyacimi disarda ararken disarida yaptigim hatalardan dolayi kendimi ¢ok kirlenmis hissettim... Baba

evinde yemek yemiyordum, isyerinde de ¢ok yemek yiyordum. Evlendikten sonra da donem dénem ¢ok
istahli oluyorum sonra istahim bir gidiyor bir hafta yok.

Mason vd. (2013) bir grup kadinla yaptiklari galismada ¢ocuklukta fiziksel veya cinsel istismara yahut her iki
istismara ugrayan kadinlarin boyle bir 6ykiisi olmayan kadinlara goére anlamli diizeyde daha fazla yeme

bagimlilig1 gosterdiklerini belirtmistir. Fiziksel ve cinsel istismarin beraber gorildigu yahut hem ¢ocuklukta
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hem ergenlikte istismarin gorildigli durumda gida bagimhligi riski daha da artirmistir. Calismacilar gida
bagimhiliginin yetiskinlikte gorilen obeziteyle yakindan iliskili oldugunu belirtmistir. Van Gerko, Hughes,
Hamill ve Waller (2005) ¢ocukluk ¢agindaki cinsel istismarin yetiskinlikteki kisa strede asiri yemek yeme,
ilaglarla yediklerini ¢ikarma gibi yeme bozukluklariyla iligkili oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin bazilari,
benzer durumlar yasadiklarini ifade etmistir.

M3: Gece 3'te de kalkip bir nutellayi 15-20 dakikada bitirebilirim. Stres aninda daha da ¢ok yerim. Cok

kilo degisimim oluyor mutlu oldugum zaman istahim normale déner. Mutlu olmak da genelde sevildigimi

hissettigim donemde olur. Ginde 10 6glne falan ¢ikartabilirim. Son giinlerde bunu ¢ok hissettigim igin
mide bulantisi geliyor arkasindan. Hazmedemiyorum.

M4: istah problemim var yemeyi durduramiyorum ¢iinkii zayiflarsam gii¢siizlesecegim gibi bir seyim var.
120 kiloyum.

M6: Cok yiyen bir insanim, doyuramadigim bir tarafim var. Duramiyorum yani.

M7: Ben birden ¢ok kilo alan bir insan oldum yasamin boyunca birden de zayiflayan biri oldum. Hig
ortada sabit kiloda kalan biri olmadim. 70-80 kilolari gériirdiim sonra 55 kilolara diserdim.

Kadin gibi goriinmenin kendilerine istismara maruz birakan sebep oldugu dusiincesiyle bazi ergen kiz veya
kadinlar maskiilen bir imaj cizebilirler (Levenkron ve Levenkron, 2013: 172). Ross (2009) cinsel istismar
magdurlarinda obezitenin psikodinamiklerini glivensiz diinyayla araya bariyer koyma, failin karsisinda
bedeni cekici olmayan hale getirme, olumsuz duygulari yemek yiyerek bastirma, icteki bosluk duygusunu
doldurma, kendini cezalandirma gibi faktorlerle yorumlamistir.
M4: Taciz sonrasi asiri kilo aldim. Su an hala asiri kiloluyum. Normalde topluydum ama 5. sinifa
gecmistim, onliguim bana olmadi. Bana olacak onltgu zor bulduk... Igglidisel bir sey sanirim kendimi

blylk gostererek koruma iggtidtisii mu bilmiyorum. Sagimi kisa kestirerek erkek gibi davraniyordum. O
donemler tam erkek gibiydim. Erkekler yanima yaklasamiyordu.

M5: Duygusal yeme sorunum vardi. Bundan 1,5 yil 6nce 115 kiloydum. Bunun da iliskilerle ve bu taciz
olayiyla baglantili oldugunu disliniyorum. Clinkli ben bir iliskiye baslayacak olsam bile bende yeme
ataklari oluyordu... Ayni zamanda kadinlik reddiyle beraber sirekli kilo almaya devam ettim, sirekli
yiyordum. Birinden hoslansam bile ya da birinin benden hoslandigini hissetsem bile sirekli yemek
yiyordum. Terapi sonrasinda 40 kilo verdim. Terapi bittikten sonra ilk sevgili deneyimi yasadim.

M10: Bedenime sabotajim oldu. Kilo sorunlarim oldu, o da bir gesit zarar verme. Artik arzulanamaz hale
gelene kadar yemek yeme mesela. Belki bes yasindaki istismarla baglantili, belki o slrecle baglantih
ondan beri zayif oldugum bir zamani hatirlamiyorum gocuk olarak. Hala yetiskin olarak kilolarimi kontrol
altinda tutmam gerekir... Stirekli kilo alip verme durumu oluyor. Yemek Uizerinden gidiyor. Tikinircasina
yemek. Tokken yemek yiyebilirim, nefes alamayacak hale gelene kadar.

Goldfarb (1987) cinsel istismarin 6ncllt oldugu yeme bozukluklarini inceledigi calismada, bozuk yeme
davranisinin cinsel travmayla beraber gelistigini ve gelisimsel stres dénemlerinde tekrar ortaya ciktigini
belirtmistir. Yeme davranisindaki sorunlar, istismarin acili etkilerini engellemeye yararken, bu kadinlarin
kendi bedenlerinde yanlis da olsa bir kontrol hissi sagladigini belirtmistir. Holzer, Uppala, Wonderlich,
Crosby ve Simonich (2008) travma ve yeme bozukluklarinin iliskili oldugunu, cinsel travmalar sonrasi gelisen

travma sonrasi stres bozuklugunun, yeme bozuklugu gelistirme tzerinde etkili oldugunu beyan etmistir.
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M8, ergenlik doneminde travmasini tetikleyen cinsel uyaranlarla karsilasinca yeme ataklari ve panik atak
gecirdigini beyan etmistir. M9 da asiri yemek ve yemek yememek arasinda davraniglar gosterdigini
belirtmistir.
MS8: ilkokulda kafamda hi¢ yoktu, ergenlige girdigimde tetiklenmeler basladi. Bu tetiklenmeler birilerinin
cinsellikle ilgili bir seyler yaptigini diistiniince oluyordu. Ben o siralarda asiri bir yeme egilimine girdim

ve asiri kilo aldim; yaklasik 20 kilo kadar... Sigara igmeye baslamadan 6nce inanilmaz bir abur cubur yeme
vardi. Sigarayi da terapi stregleriyle biraktim.

M9: Stresli gecirdigim bir is doneminde 4 yil boyunca ¢ok abur cubur tikettim. Kendime engel
olamiyordum. Uzun siire buna bagimli kaldim diyebilirim. Yemek yemiyordum, bunlarla besleniyordum.
Mide Ulseri oldum. Sonra kilo aldigimi soylemeye basladilar ve kilo verme karari aldim. Bilingsizce
zayifladim ve mide Ulseri oldum. O dénemden sonra bir daha viicudumu toparlayamadim.

Mason vd. (2015) yaptiklari calismada 11 yas dncesindeki cinsel istismarin geng yetiskinlikteki beden kitle
indeksinin fazlahginda istatistiki olarak anlamh olmasa da etkili oldugunu belirtmistir. Folsom vd. (1993)
¢ocuklugunda cinsel istismara ugrayan kadinlarla yaptiklari ¢calismada, yeme bozuklugu gorilme oraninin
yuksek oldugunu ama bu durumun diger psikiyatrik bozukluklarin gorilmesinden farkli olmadigini

belirtmislerdir.

Kenardy ve Ball (1998) cocuklugunda cinsel istismara ugrayan kadinlarla yaptiklari ¢alismada, ¢ocukluk
cagindaki cinsel istismarin geng kadinlarda kilo memnuniyetsizligi ve diet yapma Uzerinde etkili olurken, orta
yash kadinlarda yeme bozuklugu davranisi tizerinde etkili oldugunu belirtmistir. Bu calisma cinsel istismara

ugrayan kisilerde yeme bozuklugu davranisi icin yasin risk oldugunu éne stirmektedir.

Yeme bozuklugu ve cinsel istismarin kisinin yasam deneyiminde beraber bulunmasi cinsel istismarin
olumsuz etkisini arttirabilmektedir. Harper, Richter ve Gorey (2009) ¢ocukken cinsel istismara ugramis
kisilerle yaptiklari grup terapi ¢calismasinda, cinsel istismar magduru ve yeme bozuklugu olan kisilerin, cinsel
istismar magduru olup yeme bozuklugu olmayan kisilere gore daha fazla depresif olduklarini ve disuk

0zsaygl durumu gosterdiklerini belirtmislerdir.

Bir calismada da cinsel istismar ve yeme bozuklugu arasinda iliski olmadigini belirtilmistir. Fischer, Stojek ve
Hartzell (2010) ¢ocukluk ¢agindaki istismar ve yetiskinlikteki cinsel saldirinin yeme bozuklugu Uzerindeki
etkisini inceledigi calismada duygusal istismar ve yetiskinlikteki cinsel saldiri ve yeme bozuklugu arasinda
iliski bulurken, cinsel istismar ve yeme bozuklugu arasinda iliski bulamamislardir. Once yapilan calismalara
ve bu calismaya genel olarak bakildiginda cinsel istismar ve yeme problemleri arasindaki iliski oldugu

soylenebilir.
2.3. Kendine Zarar Verme ve Kendini Yaralama

Cinsel istismar, magdurun ileriki yasaminda kendine zarar verici davranislar gdstermesi Uzerinde etkili
olabilir. Bu durum Van Der Kolk’un (2018, s. 143) yaptigl calismada da dile getirilmistir. Buna gore cinsel
istismar magduru yetiskinler, karsilastirildiklari dogal afetlere maruz kalan kisilere gére anlamli derecede

fazla kendilerine zarar verici davranislar ve saglik sorunlari géstermistir.
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Sanderson (2006) cinsel istismar magduru yetiskinlerde kendine zarar verici ve kendini yaralayici
davraniglar farkh kategoride ele almistir. Sanderson’a (2006) goére cinsel istismar magduru yetiskinlerin
kendine zarar verme davranislari sunlardir: kendine bakmayi ve beslenmeyi ihmal etme, kendini korumakta
ihmalkar olmak, kisisel temizligini 5Gnemsememek, istismarci ve yikici iliskiler icinde bulunmak, fedakar olup
kendi ihtiyaglarini arka plana atmak, sinir koyamamak ve hayir diyememek, kendini kigik dislirmek,
mikemmeliyetgilik, asiri calismak ya da hi¢ calismamak, sosyal izolasyon ve sosyal iliskilerden geri ¢cekilme,
hayatini riske atacak davranislar sergileme, degerli esyalar lzerinde milkiyet kuramama ya da onlari
atamama, asiri viicut gelistirme, tehlikeli cinsel iliskilerde bulunmak, ¢ok hizli araba siirmek ya da sarhosken
araba stirmek, kavgalara karismak, polisle basin belaya girmesi, uyku, beslenme ve cinsellik konusunda
isteksiz olma, yeme bozukluklari, alkol madde ve ilag kétiiye kullanimi, kumar, asiri para harcama, kendini
yaralama ve sado-mazosist davraniglar. Bu skalaya gore kendine zarar verici davranislar cesitlilik

gostermektedir.

Yukarida belirtilen kendine zarar verici davraniglarin bazilari yeme problemleri, travmatik cinsellesme gibi
diger temalarin altinda ele alinmistir. Diger temalarda ele alinmayan beyanlar bu baslik altinda ele alinmistir.
Ornegin M3 istifcilik yaptigini sdyle beyan etmistir:
M3: Degersizlik, hep bir kullanilmislik, cocuklarim tarafindan bile bu anlamda istismar edildigimi
diisiinliyorum. Haketmiyorum. istifcilik var. Copten bile kurtulmakta zorlaniyorum. Degersiz bir esyayi

atmakta bile zorlaniyorum. ilk kesilen sacim var mesela onu ilk istismar yasadigim evin bahcesine
gdmmeyi distindyorum.

M8 ise Universitede okurken psikiyatristi manipile edip dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu igin
recete edilen bir ilaci kotliye kullandigini ve baskalari igin 6zellikle erkek arkadaslari igin para harcadigini ve
kendisine zarar veren zehirli iliskiler icinde oldugunu beyan etmistir.

M8: Cok problemli erkek arkadaglarim oldu diyebilirim. Simdi baktigimda gériyorum ki her seferinde

sunu istiyordum, tekrar yasanmasin o olay. Benim o an suglulugu bastirma sevilme ihtiyacimi

karsilamalari igin narsist kisileri secer her dediklerini yapardim. Her zaman kurban modundaydim... Lise
zamaninda zehirli iliskilerim vardi tamamen manipulatér insanlar etrafimdaydi.

Levenkron ve Levenkron (2013) da ¢ocukken cinsel istismara ugrayan kisilerin genclik yillarinda kendini
istismar eden kiz veya erkeklerle iliski kurdugunu one stirmustir. Bu durum bazi katilimcilar tarafindan da
dile getirilmistir. M8 yukarida bu durumu Gniversite ¢agindaki erkek arkadaslari, M2 ise ¢ocukluk ¢aginda

edindigi erkek arkadasl icin, M3 ise eski esi icin dile getirmistir.

Sanderson (2006) cinsel istismar magdurlarinda kendini yaralayici davranislari da genis bir yelpazede ele
almistir. Bu davraniglar: derinin kesici nesnelerle kesilmesi ve kanatiimasi, objelerle viicuduna vurmak ya da
vicudunu objelere vurmak, cildini kazimak, cildini ince nesnelerle delmek, yaralarin iyilesmesine izin
vermemek, kendini yakma, saglarini gekme, zararli lavmanlar, viicut bosluklarina nesne yerlestirmek, kendi

organlarini kesmek, tirnaklarini ya da viicudunun farkh yerlerini isirmak gibi davranislardir.

Bu ¢alismada kendini yaralama ve intihar girisimi ve intihar distincesi bazi katilimcilar tarafindan dile

getirilmistir.
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M2: Lise doneminde intihar girisiminde bulundum. Giinah oldugunu biliyordum ama yorulmustum,
gitmek istiyordum.

M10: Kendimi inanilmaz kirli hissettigimi, intihar etmeyi dislindigiimu hatirhyorum. Cok sikintili
slregler.

Sanderson (2006, ss. 278) kendini yaralayici davranislarin, sozlii olarak dile getirilmeyen cinsel istismarin
sozsiiz bir sekilde ifadesi, belki de kurbanin basina gelen yanlis seyle ilgili cevresindekilerin ilgisini cekme
davranisi olabilecegini belirtmistir. Bu davranislari, bireyin dayanilmaz duygusal durumlarini ydnetmesi igin
bir basa ¢ikma mekanizmasi, intihari engellemek igin gelisen, depresyonu hafifletip rahatlamayi saglayan bir
durum olarak degerlendirmistir. Buna gore kendini yaralama, cinsel istismar yiziinden olusan algilanan
glgslizlik ve beden lizerindeki kontrol kaybini telafi eden ya da dile getirilmesi glic duygulari ifade eden bir

davranis olarak nitelendirilebilir.

Bu davranis, cinsel istismarla ilgili olumsuz duygularin ¢ocukluk ve yetiskinlikte dogru yolla ifadesini
engelleyebilir. Kendine o6fkeli olan cinsel istismar magdurlarinda ise kendilerini cezalandirma davranisi
olarak ortaya cikabilir. Bu kisiler icin fiziksel aciyla basa ¢ikmak, duygusal aciyla basa ¢cikmaktan daha kolay
olabilir. Cocukluk doneminde ise ¢ok zayiflama ya da ¢ok kilo alma, sacglarini yolma ve kendini yaralama gibi
kendine zarar verici ve kendini yaralayici davranislar, ¢cocuk agisindan istismarci i¢in ¢ekici olmayan hale

gelme yolu olabilir (Sanderson, 2006, s. 279).

M4: Kollarimi uglu kalemin demir ucuyla kazirdim. Kanatirdim.

Sanderson (2006, s. 282) cinsel istismar travmasiyla meydana gelen kendini yaralayici davranislarin olumsuz
duygulara odaklanmak yerine odak degistirmek veya disosiasyon durumunu ortadan kaldirip yasadigini
hissetme gibi etkileri oldugunu belirtmistir.

M8: Kollarima ¢akilarla ya da tirnaklarimla yirtarak kanatana kadar zarar verirdim. Olanlari hatirlamak

benim igin ¢ok aci verici bir durumdu. O kadar aci vericiydi ki onlari diisiinmeyeyim de bagka bir aciyla
ilgileneyim.

Cinsel istismar ve kendine zarar verme arasindaki iliski literatlrdeki bazi calismalarda dogrudan, bazi
calismalarda dolayli iliski olarak godzlenmistir. Law, Call, Tobias ve Hawton (1988) asiri doz uyusturucu
kullanan kadinlarla yaptiklari calismada cinsel istismarin kendini yaralama davranisi Gizerinde etkili oldugunu
belirtmislerdir. Pérez-Fuentes vd. (2013) yaptiklari ¢alismada cinsel istismar magduru yetiskinlerde, daha
fazla intihar girisimiyle karsilasmislar ve cinsel istismarin sikligi, sekli ve sayisinin kisilerin gosterdigi
psikopatolojiyle iliskili oldugunu belirtmislerdir. Gladstone vd. (2004) depresyonu olan bir grup kadini
karsilastiklari calismada, ¢ocukken cinsel istismara ugrayan kadinlarin daha fazla intihar girisiminde ya da
kasith olarak kendilerini yaralayici davranista bulunduklarini belirtmislerdir. Brown, Russell, Thornton ve
Dunn (1999) Avustralya'da yaptiklari ¢alismada g¢ocukluk ¢agindaki cinsel istismar ve kendini yaralama
davranigi arasinda korelasyon bulmuslardir. Bu ¢alismalar iki degisken arasinda dogrudan iliski oldugunu

belirtmistir.
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Asagidaki calismalarda ise cinsel istismar, olusturdugu duygulanim ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu
(TSSB), depresyon gibi ruh saghgi bozukluklarina sahip olma Uzerinden kendine zarar verme davranisini
dolayl olarak tetiklemektedir. Bradley, Karatzias ve Coyle (2018) cinsel istismar magduru kadinlarda ofke,
GzUntd, igrenme ve korku gibi duygularin TSSB lzerinde etkili oldugunu, TSSB ile en fazla iliskili olan
duygunun Gzilntd oldugunu, tim duygularin ise kendine zarar verme davranisiyla iliskili oldugunu
belirtmistir. Sigfusdottir, Asgeirsdottir, Gudjonsson, Sigurdsson (2013) addlesanlarla yaptiklari calismada
cinsel istismarin 6fke ve depresif moda sahip olmada etkili oldugunu ve depresif modun intihar diisiincesine
sahip olmada, depresif mod ve 6fkenin intihar girisiminde bulunmada etkili oldugunu belirtmistir. Yani
depresif moda ofkenin eklenmesi, intihar duUslincesinin intihar girisimine doénmesine zemin
hazirlayabilmektedir.

Asgeirsdottir, Sigfusdottir, Gudjonsson, Sigurdsson (2011) yaptiklari ¢alismada cinsel istismarin kendine
zarar verme davranisi ve madde kullanimi Uizerinde, 6fke ve depresif mod lzerinden dolayli olarak etkili
oldugunu belirtmistir. Yani cinsel istismar sonrasi 6fke ve depresif modun ortaya ¢ikmasi sonucu kendine

zarar verme davranislari goriilebilmektedir.

Taliaferro vd. (2012) calismasinda cinsel istismarin kendi viicuduna zarar veren ergenlerde intihar riskini
artirdigini belirtmistir. Bu agidan cinsel istismara ugrayan kisilerde kendine zarar verici davranisin

onemsenmesi gerekmektedir.

Bu calismada bazi katiimcilar cinsel istismarla dogrudan iliskili kendine zarar verme davranisini dile

getirmislerdir.

2.4. Ruh Saghigi Sorunlari

Katilimcilarin belirttigi bir diger sorun alani istismara bagli yasanan ruh saghgi sorunlaridir. Bazi katihmcilar

cinsel istismara bagh panik atak, fobi, depresyon gibi problemler yasadiklarini beyan etmistir.

M8 ailesi tarafindan Ustl ortllen istismari bastirdigini ama ergenlik ¢caginda cinsel uyaranlarla karsilasinca

panik atak gecirmeye basladigini su sekilde belirtmistir:

M8: Tirk ailesinin bir seyi vardir hani Gstlinde kapatirsak bir sey olmaz tarzinda... Uzun siire ben bunu
bastirdim. Hi¢ hatirlamiyordum, higbir anisi yoktu. Lise ¢aglarinda, ergenlik déneminde hatirlamaya
basladim. O zaman tetiklenmelerim ortaya c¢ikti. Panik ataklar yasamaya basladim. Universiteye
baslarken bittigini diisinmistiim. Universiteye girince Psikoloji béliimi okudum, tetiklenmelerim asla
bitmedi. Uzun slre giremedigim dersler oldu. Tetikleyiciler oldugundan dolayl derse giremedim...
Ozellikle evdeyken ailemin cinsel iliski yasadigini sanip yani ona benzetip panik ataklar gegiriyordum.
Aglama krizlerim oluyordu. O ani tekrar tekrar flash backlerle yasiyordum.

M2 ve M6 ise yasadiklari anksiyete ve fobilerin yasadigi cinsel istismarla ilgili oldugunu gittikleri terapide
farkettiklerini su sekilde beyan etmistir:
M2: Terapide tecaviize ugradigim kisinin ylzini hatirlamaya c¢alisinca bir yilan kafasi, yilan ylzi
gbrmistim. Riyalarimi da anlatinca terapistim o hayvanin soguk yiizii ve sokma disiincesini tecaviizle

iliskilendirdigimi soylemisti. Zaten beni bogirtlen galilarinin arasina gétirmusti. Cocukken biz oraya
yaklasmazdik yilan var diye. Duslnilnce olayin oldugu yer hep yilanli, bécekli bir yer diye hatirhyorum.
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M6: Araba kullanmakla ilgili ok ciddi kaygilarim vardi. Kaza yapmakla, bir seylerin altinda kalmakla ilgili.
Bu yaz bir kaza yaptik. Bununla ilgili bir terapi almaya basladim ve terapide surekli altinda kaldigim seyin
aslinda bu istismar oldugu cikti ortaya. Annemin babamin beni hi¢ korumamasi, kollamamasi, annemin
durumdan haberdar oldugu halde higbir sey yapamamasi...

M4 yasadigi uyku felci ve 6fke probleminin etkileri icin gittigi terapide, yasadigi cinsel istismarla ytzlestigini
belirtmistir. Uyku felci sirasinda yasadigi durumlari istismar edildigi zaman yasadiklarina benzettigini soyle
dile getirmistir:
M4: Kilo aldigim zaman uyku felcine varan problemler yasiyordum. Siirekli karabasanlar gériiyordum.
Gocukluktan beri var. Artik hi¢ uyuyamaz hale geldim. Beynim uyanik, viicudumu oynatamiyorum, bazen
hallsinasyonlar gorlyorum. Ciglik atmaya galisiyorum, tamamen aslinda o taciz edildigim zamanki gibi
yani (agliyor). Bir seyler evet yanlis ama ben kalkip gidemiyorum, donup kalmisim. Anneme sesleniyorum

ama annem beni gérmiyor. Odada biri var ama annem beni uyandirmiyor tacizde beni gérmedikleri gibi
resmen... (Aghyor).

M2 ise istismarin etkisiyle ergenlik doneminde depresyon gegirdigini belirtmistir:

M2: O zamanlar bana ne oldugunu yeni yeni fark ediyordum. Lise ve sonrasi stirekli bademciklerim siser,
kemiklerim agrirdi. Mutsuz, dayak yemis gibi uyanirdim. Uykuya ¢ok meyilliydim. Cogu gece aglayarak
uyurdum; bunaldigim igin, kimseye anlatamadigim icin. Boyle bir adama tahammil etmek zorunda
oldugum igin... Hayat enerjim yoktu. Siirekli kansizdim, depresyona siirekli giriyordum. ilag
kullaniyordum.

Baska bir calisma da buna benzer sorunlari dile getirmistir. Gladstone vd. (2004) depresyonu olan bir grup
kadini karsilastiklari ¢alismalarinda, ¢ocukken cinsel istismara ugrayan kadinlarin daha erken yaslarda

depresyona girdiklerini, daha fazla panik bozukluk gésterdiklerini belirtmistir.
2.5. Ofke Problemleri

Katihmcilar tarafindan dile getirilen 6nemli bir sorun alani da sosyal iliskilerde aile liyelerine ve erkeklere
yonelik ofkedir. Aile Uyelerine yonelik 6fke genellikle istismarin bilinip Ustline gidilmemesi ya da
magdurlarin aile Uyeleri tarafindan korunmadiklari algisindan kaynaklanmaktadir. Finkelhor ve Browne
(1985) bunu ihanet dinamigiyle agiklamistir. ihanet, cocuk icin 6nemli olan birinin kendisine zarar
vermesiyle ilgilidir. Bu durum sadece istismarla ilgili degildir. Kimi zaman ¢ocugu istismar etmeyen ama
istismarcilardan koruyamayan ya da ¢ocuga inanmayan aile tyesiyle de ilgili olabilir. ihanet dinamigini
arttiran sey istismarcinin ¢cocugun yakini veya aile lGyesi olmasi veya ¢ocuga inanilmamasi veya ¢ocugun

istismarla ilgili suglanmasidir.

Katihmcilardan M4 babasinin yakin arkadasi tarafindan istismar edildigini ve istismar sonrasi babasina ve
erkeklere yogun bir 6fke duydugunu, M6 ve M8 olayin bilinip Ustline gidilmedigi icin annelerine 6fkeli

olduklarini beyan etmistir.

M4: Paranoyak olmustum soyle bu adam boyle bir sey yaptiysa; benle yasit kizi var, demek ki bitiin
erkekler bunu yapiyor. Babamdan filan nefret etmeye baslamistim. Mesela babamin su ictigi bardaktan
asla agzimi degdirip su igmezdim. O kadar yani... Babamla aram birbirimizin Gmguni sikacak kadar
bozuldu. O da anlam veremedi... Oglanlara karsi 6fkem vardi... Ofke kontrol problemim vardi. Sadece bu
olayla ilgili degil ama istismarla erkeklere olan 6fkem artti. Birka¢ kez kavgam olmustu. Siddete
meyilliyim erkeklere karsi.
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M6: Ozellikle anneme bir tiirlii bitmek bilmeyen bir 6fkem vardi. Bunun altinda tacizde korunmadigim
ortaya ciktl.

M8: Ben en ¢ok anneme kizgindim. Annem de yiiki alan, koruyan, kurtarici modelinde bir kadindi.
Annem de benim igin ¢ok Giztllyordu. Bir sey soyledigimde beni teselli ediyordu bir sey olmadi diye. Bu
tetiklenmeleri yasadigimi sadece annem biliyordu. Terapiye gitmem igin beni destekledi... Beni en ¢ok
etkileyen sey yasadigim sey kadar, bu olayin sus pus edilmesi, hakkinda konusulmamasi. Geger gider,
daha iyi olur kafasindalardi. Bu bana ben ihmal edildim hissi verdi. Daha sonra konuyla ilgili annemle
yuzlestim ve bu benim icin buytk bir adim oldu.

M9 dedesinin istismariyla iliskili olarak erkeklere 6fke duydugunu, yasl erkekleri sevmedigini beyan
etmistir.
M9: Ben erkeklerden herhalde bu yiizden bilmiyorum hani feminist derler ya o boyuta yakinim bazi

konularda. Erkeklere 6fke duyuyorum. Yaslilari karakterine mizacina gore segiyorum, buyik bir
¢ogunluguna da kiztyorum. Yasllari sevmiyorum.

M1, M2, M3 de sosyal iliskilerde 6fke problemi gelistirdiklerini beyan etmistir.
M1: Beni nasil etkiledi o zamanlar bilmiyorum ¢linkli kdy yerinde idik. Belki daha asabilesmisimdir...
M2: Ortaokul ve lisede 6fke problemimim gikti. Saldirmighgim vardir yasitlarima.

M3: Cok ani duygusal inis c¢ikislarim var. Cok sagma bir sekilde gereksiz yere sabredip, bir anda
patliyorum.

Beyanlara bakilirsa 6fke problemlerinin cinsel istismar magduru kadinlar tarafindan siklikla dile getirildigi

gorilmektedir.

2.6. Fiziksel Saglk Problemleri

Cinsel istismar ve fiziksel saglik problemleri arasindaki iliskiyi kisith sayida arastirma ele almistir. Modestin,
Furrer ve Malti (2005) geng yetiskinlerle yaptiklari ¢alismada, cinsel birlesme igeren cinsel istismarin
somatizasyonla iliskili oldugunu belirtmistir. Bae, Kang, Chang, Han ve Lee (2018) cinsel istismar sebebiyle
TSSB semptomlari gosteren kisilerde, bu durumla ilgili olarak somatizasyon durumu ortaya ciktigini
belirtmistir. Fergusson, McLeod ve Horwood (2013) cinsel istismara ugrayan bir grup kadini izledikleri 30
yillik boylamsal ¢alismada, cinsel istismar ve saglik problemleri nedeniyle hastane basvurusu sikligi arasinda

iliski oldugunu belirtmistir.

Cinsel istismar ve fiziksel saglik arasindaki iliski olup olmadigi calismalara gére degisen bir konudur. Beesley,
Rhodes ve Salmon (2010) altinda organik patoloji bulunmayan irritabl bagirsak sendromuyla cocukluk ¢agi
cinsel istismarinin iliskisini arastirdiklari calismada, bu hastaligi tasiyan kisilerde organik bagirsak rahatsizlig
olan kisilere gbre daha fazla cocukluk ¢agi cinsel istismarina rastlamiglar, siirekli ve baski altinda olan 6fkeyle

hastalik arasinda iliski bulmus, cinsel istismarla arasinda ise dogrudan iliski bulamamislardir.

Bu ¢alismada bazi katilimcilar cinsel istismarin etkisiyle var oldugunu diistindikleri farkli saghk sorunlari dile
getirmislerdir.
M1: Basim midem ve bagirsaklarim siirekli rahatsiz. Sindirim problemlerim var. Midemde siirekli gastrit

var, gegmiyor. Bagirsaklarim, midem higcbir zaman diizglin ¢alismiyor. Higbir sey yemem, yarim porsiyon
yerim sonra hemen asiri bir siskinlik ve doygunluk... Sanki diinyalari yemisim g¢atliyorum gibi bir his olusur
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midemde. Beyin kanamasi sonrasi yemek yemiyorum, gilinlerce tuvalete gitmiyorum sonra istismar olayi
akhma geldi acaba o mu etkiledi diye. Sonra kabizlk olayi ¢6zildU.

M2: Midemde refll ve gastrit vardi. Diglinimden sonra 2 yil siiren ishal oldum. Midem kanser olmadan
bir &nceki evredeymis. iki sene ila¢ tedavisi ve diyet uyguladim. Psikoterapistim stresi viicudun kusuyor
demisti...

M10: Sag¢ dokiilmesi var, bunun konuyla baglantili oldugunu distintyorum. Sa¢ benim igin kadinlikla
alakali bir sey. Bir de bagirsaklarimda hassasim.

M2 sirekli ¢ektigi adet sancilarini cinsel istismarla baglantili gordigiini ve gordigu terapi sonrasi bu
durumun azaldigini hatta sonrasinda hamile kaldigini beyan etmistir.
M2: Terapimin 6.ayinda hamile kaldim. Klgik yasta tecaviize ugradigim icin cocugumun olmayacagini
distntyordum. Stirekli adet sancilari ¢cekiyordum. Terapiden sonra bu adet sancilari gegmeye basladi,

siddeti cok azaldi. Terapistim her ay bilingdisimin bu tecaviiz olayini hatirlattigini sdylemisti. Diistinlince
bana mantikh geldi ¢linkii tecaviizden hatirladigim tek sey, olaydan sonra karnim ve midem ¢ok agrimisti.

Buna gore katilimcilarin en sik belirttigi hastaliklar mide-bagirsak sistemi hastaliklaridir. Bazi fiziksel saglik
problemlerinin cinsel istismarla ilgili psikolojik destek veya farkindalik sonrasi azalmasi dikkate deger bir

durumdur.

Sonug

Cinsel istismar kisa ve uzun vadede kisilerin subjektif ruh ve beden saghgi lizerinde etkiler olusturmaktadir.
Cinsel istismar kisilerin yetiskin yasamindaki cinselligini, cinsellige yaklasimini iki uglu bir sekilde
etkileyebilmektedir. Cinsel istismar yemek yemeyle alakali olarak asiri yemek yeme ya da yemekten uzak
durma gibi iki uglu etkilerde bulunabilmektedir. Cinsel istismarin travmatik dogasi kisilerin nahos
hatiralardan uzak durmak igin kendilerine zarar vermesine, kendilerini yaralamalarina yol agabilmektedir.
Bunun yaninda magdurlarda bu travmatik yasantilara eslik eden, panik bozukluk, depresyon, fobi gibi bazi
ruh saghgi problemleri gorilebilmektedir. Cinsel istismar sosyal iliskilerde 6zellikle yakin kisiler arasinda
ofke problemlerine neden olabilmektedir. Bunun yaninda kadinlarda karsi cinse yonelik 6fke problemlerine
neden olabilmektedir. Bazi durumlarda da konuyla ilgili cesitli fiziksel saghk problemleri ortaya

cikabilmektedir.

Bu calismada cinsel istismar magduru kadinlarin cinsel istismarin kisa ve uzun vadeli etkileri hakkindaki
degerlendirmeleri ele alinmistir. Buna gore cinsel istismarin magdurlarda birbirinden farkli etkiler
olusturabildigi gérilmustir. Bunun yaninda olgularin genel olarak gizli kaldigi, aile bireyleriyle paylasilan
olgularin ise adli makamlara yansimadigi gérilmustir. Bu durum cinsel istismar olaylarinin genelde gizli
kaldigi ve aslinda gercek vakalarin tahmin edilenden ¢ok oldugu konusundaki toplumsal séylemleri
desteklemektedir. Bu agidan cinsel istismarla ilgili geriye donlk ¢alismalar, konuyla ilgili daha glivenilir
bilgiler verebilir. Bunun yaninda insanlar yetiskinlik yasaminda, ¢ocukluk ¢aginda baslarina gelen ve
saklamak zorunda kaldiklari bu yasantiyi paylagsmak igin daha istekli olabilmektedir. Nitekim bu galismaya
katilan kadinlar da gondlli olarak katilmis ve konuyla ilgili yasam deneyimlerini agik yureklilikle
paylasmislardir. Yetiskinlerle cinsel istismar hakkinda g¢alismalar yapilmasi, konuyla ilgili daha gilivenilir
veriler elde edilmesini saglayabilir.
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Cinsel istismarin uzun sureli etkileri hakkinda bu calismadaki gibi nitel calismalarda elde edilen temalardan

yola cikilarak genis 6rneklemli nicel ¢alismalar yapilmasi konu hakkinda bitiinleyici olabilir.

Sosyal hizmet, Psikoloji, Tip, Adli bilimler gibi konuyla ilgilenen bilim dallarinin, birbirini bltlinleyen ve
interdisipliner calismalar yapmasi faydali olabilir. Nitekim konu cesitli hak ihlallerini barindirmakta, kisinin
yasaminda, aile yasaminda ve sosyal iliskilerinde bozulmaya sebep olabilmekte, bunun yaninda ¢esitli
psikolojik ve fiziksel saglik problemleri olusturabilmektedir. Bu agidan konuyu ¢ok boyutlu ele alan

interdisipliner ¢alismalara ihtiyag vardir.

Cocuk Saghgi, Cocuk Ruh Sagligi, Sosyal Hizmet ve Psikoloji alanlarinda cinsel istismar vakalarinin tespitini
ve gizli kalan vakalarin agiga ¢ikmasini kolaylastiracak bilimsel galismalar yapilmalidir. Bu galismalar, etkisi
yetiskinlige kadar uzanan bu olgunun erken tespit edilmesini saglayip, magdur izerindeki etkilerinin tedavi

edilmesine onculuk edebilir.

Halk Sagligi ve Sosyal Hizmet alanlarinda, cinsel istismarla ilgili cocuk ve ebeveynlere yonelik koruyucu saglik
calismalari yapilmasi, magdurlarda yasam boyu etki birakan bu olgunun ortaya ¢ikmadan 6nlenmesi igin
elzemdir. Cinsel istismar magduru yetiskinlerin de bu travmatik yasam olayini atlatmalari icin, uzmanlar
tarafindan tibbi midahale, psiko-sosyal destek ve sosyal hizmet muidahaleleri almalari konusunda cesitli

iletisim kanallariyla cesaretlendirilmeleri faydali olabilir.
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