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ve Toplumsal Algi Kongresinde sozel bildiri olarak
sunulmustur

Giris

Kadina yonelik siddetin ortaya cikmasini, tekrarlanmasini etkileyen bircok faktor
bulunmasinin yaninda, siddetin temel kaynagini toplumsal cinsiyet esitsizligi, kadin
ve erkek arasinda ataerkil toplum yapisindan kaynaklanan asimetrik glc iliskisi
olusturmaktadir. Kadina yonelik siddet, ataerkil dlzeninin devamini saglama ve
yuzyillardir stiren glic dengesizligini korumada en etkin ara¢ olarak bilinmektedir.
Temel bir insan hakki ihlali olan siddet eylemlerinin mesru olarak kabul edilmesi, bu
eylemlerin artmasina neden olmakta, ¢6zim bulunmasinin éniindeki en biyik engeli
olusturmakta ve toplumda esitlik anlayisini ve siddet icermeyen yaklasimi gelistirmek
daha da zorlagmaktadir. Bu calisma zamanla ve toplumlar arasi degisen toplumsal
cinsiyet esitsizligine bagl kadina yonelik siddet konusuna iliskin temel kavramlarin
tanimlanmasi, aciklanmasi ve incelenmesi icin bu konuda yapilan calismalardan elde
edilen bilgileri derlemek amaciyla yapilmistir.

Anahtar Kelimeler: Toplumsal cinsiyet, toplumsal cinsiyet esitsizligi, siddet, kadina
yonelik siddet.

Abstract

There are many factors which impact the occurrence and repetition of violence
against women; in addition, the main source of violence consists of gender inequality,
asymmetrical power relation between women and men due to patriarchal structure of
the society. Violence against women is known as the most effective tool for maintaining
the patriarchal system and protecting the imbalance of power ongoing for centuries.
Legitimation of violent acts which are violations of basic human rights causes increase
in these acts, while it is the biggest obstacle in finding solutions; therefore it becomes
harder to develop an understanding of equality and a non-violent approach. This study
was conducted to collect information obtained from studies conducted in this area
in order to define, explain and examine basic concept in relation to violence against
women due to gender equality changing over time and between societies.

Keywords: Gender, gender inequality, violence, violence against women.

Kadina yonelik siddet, “kadinlara, yalnizca kadin olduklar
icin uygulanan veya kadinlar etkileyen cinsiyete dayal
bir ayrimailik ile kadinin insan haklari ihlaline yol acan
ve kanunda siddet olarak tanimlanan her turli tutum ve
davranigl” ifade etmektedir (Ailenin Korunmasi ve Kadina
Karsi Siddetin Onlenmesine Dair Kanun, 2012). World
Health Organization (WHO) 2016 raporuna gore; Diinya'da
her 3 kadindan 1'i partneri ya da baskalar tarafindan
fiziksel ya da cinsel siddete maruz kalmistir. Kadinlara
siddet uygulayanlarin  %38'inin  partnerleri oldugu
belirtiimektedir. Kadinlarin %7'si ise partneri disinda bir
birey tarafindan cinsel siddete maruz kalmaktadir (WHO,
2016). Kadina yonelik siddet, kadinin yasamini tehdit
eden ve toplumsal yasama katilimini olumsuz etkileyen
sosyal sorunlardan biri olarak tanimlanmaktadir. Ulusal ve
uluslararasi diizeyde politikalar ve uygulamalara ragmen

diinya ¢apinda devam eden bir sorun olan kadina yonelik
siddet; diinyada oldugu gibi llkemizde de glncelligini
koruyarak devam etmektedir. Tlrkiye'de Kadina Yonelik
Aile ici Siddet Arastirmasi 2014 raporuna gére; (ilkemizde
kadinlarin %44t duygusal, %36'si fiziksel, %30'u ekonomik,
%12 cinsel siddete maruz kalmaktadir (Tirkiye'de Kadina
Yonelik Aile ici Siddet Arastirmasi, 2014).

Kadina yonelik siddetin temel kaynagini toplumsal cinsiyet
esitsizligi, toplum yapisindan kaynaklanan kadin ve erkek
arasindaki asimetrik gt iliskisi olusturmaktadir. “Bircok
toplum gibi bizim toplumumuzda da erkeklerin lider,
kahraman, savas¢l; kadinlarin mal, kole gibi algilanmasi
erkeklerin kadinlardan daha glg¢li ve saygin olarak
kabul edilmesine neden olmaktadir” (Ddlen, 2008).
Toplumun dayattigi rolleri kadinin da kabullenmesi,
maruz kaldigi siddeti hakh kabul etmesine ve sessiz
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kalmasina neden olmaktadir. Turkiye Nufus ve Saglik
Arastirmasi  (TNSA) 2013 verilerine gore; kadinlar bir
erkegin esine fiziksel siddet uygulamasini dogru bulup
bulmadigina iliskin bazi durumlan “yemegi yaktiginda’;
“esine karsilik verdiginde’, “cocuklari ihmal ettiginde’,
“cinsel iliskiyi reddettiginde” ve ‘“esine haber vermeden
disar ¢iktiginda” olarak ifade etmisledir (TNSA, 2013).

“Toplumsal cinsiyet algisi kadina yonelik siddetin en
temel bilesenlerinden birini olusturmaktadir”

Siddet olgusunun caglar boyu devam etmesini saglayan
nesiller arasi kilttrel aktarimdir. Kamerun ve komsu
Ulkelerde, “gogus yakma” adi verilen bir uygulama ile
kadinin yeni gelisen memeleri Uzerine yakici sicakhkta
cisimler konulmakta, memelerin zamanindan 6nce
bliyimesinin engellenmesi ve kadinin erkekler icin ¢ekici
ve hos gorinmemesi, erken yasta cinsellik yasamamasi
istenmektedir. Hindistan'da, “sati” olarak isimlendirilen
gelenege gore kocalarinin lmesi sonucu dullar élen koca
ile birlikte yakilmaktadir (Pusey ve Patterson, 2006). Siddet
kadini fiziksel, emosyonel ve sosyal yonden etkilemekle
birlikte; depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu, sosyal
izolasyon, madde bagimliligi, travmalar, kronik agri, glivenli
olmayan cinsellik, pelvik inflamatuvar hastaliklar, intiharlar
ve Olime neden olmaktadir (Yount, Halim, Hynes ve
Hillman, 2011).

“Kadina yonelik siddetin uygulanma bigimi kiiltiirden
kiilture degismektedir”

Bu calisma zamanla ve toplumlar arasi degisen toplumsal
cinsiyet esitsizligine bagh kadina yonelik siddet konusuna
iliskin temel kavramlarin tanimlanmasi, agiklanmasi ve
incelenmesi icin bu konuda yapilan c¢alismalardan elde
edilen bilgileri derlemek amaciyla yapilmistir.

Yontem

2000-2016  yillart  arasinda, MEDLINE, = PubMED,
EBSCOHOST ve The COCHRANE LIBRARY, PsychINFO,
PsychARTICLESScienceDirect. DergiPark, ULAKBIM, Wiley
Online Library, Springer, Elsevier veritabanlar“Toplumsal
Cinsiyet’, “Toplumsal Cinsiyet Esitsizligi’, “Siddet”, “Kadina
Yonelik Siddet’, “Gender”, Gender Inequality” “Violence”,
“Violence Against Women” anahtar kelimeleri kullanilarak
taranmistir.

Literatlirde kadina yonelik siddetin en onemli bileseni
olan toplumsal cinsiyet esitsizligi kavramina vurgu
yapan calismalar sinirl sayida olmakla birlikte; yapilan
calismalarin daha ¢ok tanimlayici tipte oldugu, sistematik
review, metaanaliz ve deneysel calismalarin sinirli sayida
oldugu bulunmustur. Bu nedenle bu c¢alismanin amacina
uygun olarak elde edilen calismalarin ortak sonuclari
degerlendirilmis ve alan yazinina katki saglamak amaciyla
kadina yonelik siddet olgusunun bilesenlerini olusturan
kavramlarin analizi yapilarak bu konudaki ortak terminoloji
ve nedenlerinin tanimlanmasi saglanmistir.

Literatiir incelemesi

Derlemede, toplumsal cinsiyet esitsizliginin neden
oldugu kadina yonelik siddet, cinsiyet secimi, istismar/

Biikecik ve Ozkan., Kadina Yonelik Siddet

ihmal, genital mutilasyon (female genital mutilation-
FGM), bekaret denetimi-kizhk zar kontroll, tore ve
namus cinayetleri, adélesan evlilik ve adélesan gebelikler,
istenmeyen gebelik/isteyerek dusukler (Dolen, 2008)
basliklari altinda tartisiimistir.

Cinsiyet Secimi

Hindistan gibi bircok llkede teknolojinin etik kurallari ihlal
ederek kullaniimasi ile gebelikte cinsiyetin tespiti ve kiz
gebeliklere son verilmesi sik karsilasilan kadina yénelik
siddet tlradur. Cinsiyet se¢imi, bu durumun erkek lehine
kullanilmasina, kiz cocuklarinin degerini kaybetmesine
neden olmakta, kadinin aile ve toplum icinde statisi
kaybetmesini giindeme getirmektedir (Délen, 2008).
Ataerkil ailelerde erkek ¢ocuga soyun devamini saglama,
yaslilik doneminde anne ve babanin bakimini Gstlenme
gibi ¢esitli sorumluluklar yiklenmesi, aile icinde kiz
cocuktan daha Ustin tutulmasina ve kabullenilmesine
neden olabilmektedir (Erbil ve Saglam, 2010).

Kadinlarin énemli bir kisminin saglik, ekonomi, sosyal statd,
egitim gibi haklar acisindan dezavantajli olmasi cinsiyet
seciminin sonuglar arasinda yer almaktadir. Cinsiyet
secimi, isteyerek dustikte disi fetUslerin tercih edilmesi, kiz
bebeklerin ihmal edilmesi ve saglik hizmetine erisiminin
olumsuz etkilenmesi ile sonuclanmaktadir (Délen, 2008).
Cinsiyet secimi sonucunda gerceklesen abortuslara
glinlimiizde Cin, Hindistan Tayvan ve Kore'de yaygin olarak
rastlanmaktadir. Cin, Hindistan gibi tlkelerde herhangi bir
problem ya da saglk sorunu olmaksizin; sadece fetiistin
cinsiyetinin kiz olmasi nedeniyle yapilan cinsiyet se¢iminin
cinsiyet oranlarini etkiledigi bilinmektedir (Lhila ve Simon,
2008).

istismar/ihmal

istismar/ihmal, cocuklarin fiziksel, psikolojik, cinsel ya da
sosyal acidan zarara gérmesine neden olmaktadir. Ozellikle
kiz cocuklarinin daha fazla istismara ugradigi bilinmektedir
(Jaffee ve Christian 2014). Adélesanlarla yapilan bir
arastirmada; duygusal istismarin kizlarda, fiziksel istismarin
ise duygusal istismar yasayanlarda ve anne-babalarinin
sevgisini yeterli bulmayanlarda daha ylksek oldugu
gorilmustir. Cinsel istismar bildirimi ise erkeklere gore
(%6) kizlarda (%3.3) daha yliksektir (Aberle vd., 2007).

Cinsel istismar ile karsilasan saglik calisaninin olayi bildirme
zorunlulugu vardir (TCK, 2004; Hemsirelik Yonetmeligi'nde
Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik, 2011). Turkiye'de
Kadina Yénelik Aile ici Siddet Arastirmasi'na (2014) gére
kadinlarin %9'u ¢ocukluk déneminde (15 yasindan 6nce)
cinsel istismara maruz kaldigini belirtmistir. 15 yasindan
once maruz kalinan cinsel istismarin %29'u erkek akrabalar
tarafindan  %38'i, kadinlarin  tanimadiklari  kisilerce
gerceklestirilmistir (Tiirkiye'de Kadina Yénelik Aile ici Siddet
Arastirmasi, 2014).

ihmal ve istismar sonucunda kadinlarda alkol ve uyusturucu
kullanimi, kognitif bozukluk ve gelisim gecikmeleri, sug,
siddet (Milot, Ethier, St-Laurent ve Provost, 2010) ve diger
risk alma davraniglarinda artig; yeme ve uyku bozukluklari,
zayif okul performansi, sosyal izolasyon, reme sagligi
sorunlari, travmatik stres bozuklugu, depresyon ve
anksiyete, intihar ve kendine zarar verme gibi durumlar
gorilebilmekte ve istismarin getirdigi olumsuz etkiler
yetiskinlik donemini de etkilemektedir (Milot vd., 2010).
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Genital Mutilasyon (Female Genital Mutilation-FGM)

Genital mutilasyon, kadin dis genital organinin islevini
yitirecek sekilde, kati ve yanhs geleneksel kurallar temel
alinarak, tibbi olmayan nedenlerle kesilmesi ve dikilmesi
girisimlerinden olusmaktadir (Alsibiani ve Rouzi, 2010;
WHO, 2011b). Geleneksel, sosyokdiltirel ve dini temellere
dayandirilan genital mutilasyon, kadina karsi siddetin en
agir sekillerinden biridir ve diinya capinda bir problemdir
(WHO, 2011b). FGM kadin ve kiz ¢ocuklarinin insan haklari
ihlali olarak kabul edilmektedir (Crisman, Dykstra, Kenny ve
O'Donnell, 2016; WHO, 2011a).

FGM'yi yasaklamaya yonelik tim c¢abalara ragmen,
Afrika, Ortadogu ve Asyanin bazi (lkeleri ile birlikte
toplam 28 Ulkede ve bircok kulttirde kokli bir gelenek
olarak uygulanmaya devam etmektedir. Diinyada FGM
uygulamasina maruz kalmis 130-140 milyon kadin
bulunmaktadir (WHO, 2011b). FGM, kiltirel etkilesim,
cinsiyet kimligi, kadinin cinsel ve Ureme fonksiyonunu
kontrol etme istegi, temizlik ve hijyenle ilgili inanclar ve
erkegin cinsel hazziniarttiracagiinanci gibi nedenlerle halen
uygulanmaktadir (Alsibiani ve Rouzi, 2010; Ddlen, 2008).
Kadin stnnetinin uygulandidi toplumlarda “sosyal onay”
istegi; evlilik cagina geldiginde tercih edilir olma, bekareti
koruma, sosyal statii ve kendine duyulan saygiy artirma,
uygulamayi kadinhida adimin ve dini kurallara baghligin
gostergesi olarak kabul etme bu uygulamayi devam ettiren
diger énemli etkenler olarak bilinmektedir (WHO, 2011b).
Diger bir agidan; ataerkil diizeni devam ettirmek icin yapilan
bu uygulama, kadin bedeninin toplum tarafindan ayip ve
kusur olarak benimsendigini gostermesi acisindan énem
tasimaktadir (Crisman vd., 2016; WHO, 2011a).

Genital mutilasyona maruz kalan kiz ¢ocuklarinda
kisa vadede hemoraji ve enfeksiyona bagh ciddi saglik
sorunlarininyaninda (Behrendtve Moritz, 2005) cinsel istekte
azalma, uyarilma, haz ve memnuniyet Uzerine olumsuz
etkiler (Alsibiani ve Rouzi, 2010) ortaya cikabilmektedir.
Bu uygulamanin, fiziksel etkilerinin daha belirlenebilir
olmasinin yaninda, aile icinde gizli kalmasi ve gelenekler
nedeniyle ruhsal etkileri tam olarak belirlenememektedir
(Behrendt ve Moritz, 2005).

Bekaret Denetimi-Kizlik Zari Kontrolii

Kizlik zar muayenesi, ataerkil kiltiirlerde kadinlar lizerinde
onemli bir yaptirim aracidir. Bircok Ulke ve toplum, bekaret
testiyle birlikte kadinlar ve erkekler arasindaki cinsiyet
esitsizliklerini ve erkeklerin daha fazla cinsel 6zgurluge
sahip oldugu gercegini ortaya koymaktadir. Bu toplumlarda
kadinlarin bakire olmasi istenirken erkekler cinsel iliski
konusunda tesvik edilmektedir (Simsek, 2011). Kadin
cinselliginin denetlenme araci olarak ifade edilen kizlik zar
muayenesi, kadinin kendi bedeni Uzerindeki kontrollini
engellemekte, kadinda fiziksel, sosyal, psikolojik sorunlara,
intihara ve cinayetlere neden olmaktadir (Fourcroy,
2006; Loeber, 2014). Universite dgrencileri ile yapilan bir
calismada, ogrencilerin %54.5-85'i evlendiklerinde bakire
olmanin énemini vurgulamislardir. Bazi kadinlar “himen”in
kaybedilmesinin 6liimle esdeger oldugunu vurgulamaktadir
(Simsek, 2011). Bu durum, bekaretin toplumda yaygin bir
sekilde benimsendiginin bir gostergesidir.

Ulkemizde kizlik zarinin toplumsal boyutu incelendiginde,
kizlik zar namus ve namusu cadristiran kavramlarla
esdeder olarak kullaniimaktadir (Turk Tabipleri Birligi Etik

Bildirgeleri,2010). TNSA 2013 verilerine gore kadinlarin
%73't “kadinlar  evlendiklerinde  bakire  olmalidir”
ifadesine katilmistir (Tirkiye Nifus ve Saglk Arastirmasi
(TNSA)2013). Bazi kltirlerde, bir kadinin bekareti ile ilgili
endise duyuldugunda, bekareti kanitlamak icin kizlik zari
kontroliinlin yapilabilecegi inanci oldukga yaygindir.

Yasal acidan degerlendirildiginde, Ulkemizde viicut
dokunulmazligina karsi islenen suglar icin agir cezalar
o6ngorulmus, yetkili hakim ve savci karari olmaksizin kisinin
genital muayeneye génderilmesi sug olarak kabul edilmistir
(Turk Ceza Kanunu (TCK), 2004; Md. 247).

Tore ve Namus Cinayetleri

“Kadin cinselliginin safligi anlaminda kullanilan namus
olgusu, toplumsal yapiyr orgiitleyen temel ahlaki
degerleri ve kurallar icermektedir”. Kadinin ataerkil yapi
nedeniyle toplumun belirledigi rollerin disinda davranmasi
ve geleneksel normlardan sapmalar tére ve namus
cinayetlerinin en 6nemli nedenleri arasinda yer almaktadir
(Yuksel ve Cindoglu, 2006). Namus cinayetlerinde toreye
uymayan kadinlar, akrabalari tarafindan éldiriilmektedir
(Meetoo ve Mirza, 2011). Namus cinayetleri, yasa disi iliskiler,
evlilik 6ncesi cinsel iliski, aile ve ese itaatsizlik, bekar kadinin
cinsel iliski deneyimi, evli kadinin esi disinda biriyle cinsel
iliski deneyimi gibi farkh sekillerde karsimiza ¢cikmaktadir
(Gazioglu, 2013; Tiirkiye insan Haklari Raporu (TiHR), 2008).
Tére ve namus cinayetleri Diinyada en ¢ok Banglades,
Brezilya, Ekvator, Misir, Hindistan, israil, italya, Urdiin, Fas,
Pakistan, Isveg, Tiirkiye, Uganda ve ingiltere gibi tilkelerde
islenmektedir (TiHR, 2008).

Cinsellik ve Greme hakki insanin temel haklarindan biri ve
insan gereksinimi olmasina ragmen namus kavraminin
oldugu topluluklarda vyasak olarak distnilmektedir.
Ulkemizde, 2000 yilindan sonra &zellikle Giineydogu
Bolgesi'nde kadin intihari oraninin yiikselmis olmasi, kadin
Uzerinde namusa dayali baskilarin dnemini gostermektedir.
intihar edenlerin 15-24 yas arasinda es secimi acisindan
baskilar yasayan, bekaret denetimine maruz kalan kadinlar
oldugu belirlenmistir. Tirkiye'de 2003-2007 yillarinda yasak
iliski, cinsel taciz ve tecaviiz nedeni ile gerceklesen dlimler
de dikkate alindiginda 1148 olgunun en az yarisinin namus
cinayeti oldugu dustinilmektedir (TIHR, 2008).

Adolesan Evlilik ve Adolesan Gebelikler

Dinya'da cocuk gelinlerin sayis;,2011-2020 yillari arasinda
140 milyona ulasacak olup; adolesan evliliklerin en fazla
gorildigu Ulkeler; Glney Asya, Kuzey Afrika, Orta Dogu,
Latin Amerika ve Bati Afrika olarak bilinmektedir. Toplumun
kadina ylkledigi es ve anne olma rolli nedeniyle kizgocuklari
izni ve onayi alinmadan zorla evlendirilmekte, hatta babasi
yasta bir erkekle evlendirilerek onun cinsel isteklerine
yanit vermek zorunda birakilmakta ve tecaviize maruz
kalmaktadir (WHO, 2013). Ulkemiz gibi gelismekte olan
veya az gelismis Ulkelerde ise; ailelerin kiiltlrel ve geleneksel
degerleri dogrultusunda ¢ocuklarinin evlendiklerini bir an
once gérme arzusu, addlesanin aile tarafindan maddi ylk
olarak goértilmesi, ailenin ¢eyiz veya baslk parasi gibi maddi
beklentiler icinde olmasi, evlilik disi cinsel iliskiyi engelleme
istegi adolesan evliliklerin nedenlerini olusturmaktadir
(Uzun ve Orhon, 2013). Ulkemizde 4271 sayil Tirk Medeni
Kanunu (TMK)'na gore, evlenme yasi daha 6nce erkekler
icin on yedi, kadinlar icin on bes iken, kadinlar ve erkekler
icin on yedi olarak belirlenmistir (TMK, 2001; Md. 124).
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Anatomik ve psikolojik gelisim  tamamlanmadan
yasanan adolesan gebelikler, anne ve bebek saghg
acisindan kisa ve uzun dénemde olumsuz etkilere neden
olabilen riskli gebeliklerdir. Adodlesan gebeliklerde
gebelik hipertansiyonu, zor dogum eylemi, anemi,
malnitrisyon, intrauterin gelisme geriligi, prematirite
gibi sorunlarin yaninda sosyal ve psikolojik sorunlar da
siklikla gorilebilmektedir (Ganchimeg vd., 2014). Addlesan
gebeliklerin bir diger 6nemli sonucu ise, gebeligin sagliksiz
kosullarda isteyerek distikle sonlandiriimasidir. Cinselligin
kiltarel ve ahlaki smirlar icine hapsedildigi Ulkelerde
isteyerek diisiik yasal olmasina ragmen, evli olmayan geng
kadinlar arasinda sagliksiz kosullarda yapilmaktadir (Aruda,
Waddicor, Frese, Cole ve Burke, 2010).

istenmeyen Gebelik/isteyerek Diisiikler

Kendi dogurganhgi ve lreme saghdi ile ilgili kararlar
kendisinin verebilmesi kadinin en temel insan haklarindan
biridir (Cottingham vd., 2010). Uluslararasi insan haklari
belgelerinde ve diger raporlarda “cinsellik ve (ireme
haklari” insan haklari kapsaminda ele alinmaktadir. Yasalar,
saghk politikalari, dini kurallar, kiltiir, sosyo-ekonomik
statli, kontraseptif kullanimi, isteyerek diisiik hizmetlerinin
varligi ve bu hizmetlere ulasma durumu gibi faktorler
isteyerek dustik oranini etkilemektedir (User, 2012; Zia,
2012). isteyerek dusiik hizmetlerine ulasmada bir engelle
karsilasilmasi, kadinlarda 6lim oranini  arttirmanin
yaninda; kalici fiziksel sorunlar ve kronik hastaliklara
neden olmaktadir (User, 2012). Adélesanlarla yapilan bir
calismada; arastirmaya katilanlarin yasal engeller, kiilturel
ve sosyal nedenlerle giivenli olmayan ve tehlikeli yollarla,
ehliyeti olmayan kisilerce dusik yaptirdiklari belirtilmistir
(Shahbazi, 2012).

Kadinin isteyerek dustuk hizmeti alma acgisindan tek
basina karar vermesi farkli Ulkelerde bazi durumlarda
sinirlandirilmistir.  Afrika  Ulkelerinde saglam temellere
dayandiriimadik¢a isteyerek dusik su¢ sayilmaktadir
(Ranji, 2012). Ulkemizde isteyerek diisiik siiresi 10 hafta
olarak korunan yasaya gére, rizasi olmaksizin bir kadinin
¢ocugunu dugsurten kisi, 5 yildan 10 yila kadar hapis
cezasina carptirilmasina karar verilmistir. Rizaya dayali
olsa bile gebelik stresi 10 haftayr doldurmamis olan
gebeliklerde yetkili olmayan bir kisi tarafindan isteyerek
distk yaptiriimasi halinde 2 yildan 4 yila kadar hapis cezasi
uygulanacaktir (TCK, 2004; Md. 99). Diger bir agidan, kadinin
beden butunltugi ile ilgili tek basina karar verme hakki
onemli etik ikilem ve sorunlari beraberinde getirmektedir
(User, 2012).

“Kadina yonelik siddete yaklagimda toplumun
her diizeyine bakim veren hemsireler 6nemli rol
oynamaktadir”

Tartisma ve Sonuglar

Kadina yonelik siddet, cinsiyet esitsizliginin bir yansimasi
olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Kadinin ataerkil yapi
nedeniyle, kendisinden beklenen rollere aykiri davranmasi
veya toplumsal normlarin disina ¢ikmasi, kadina yonelik
siddetin en Onemli nedenleri arasinda yer almaktadir.
Kadina yonelik siddet, kadina fiziksel ve psikolojik
zarar vermekte; kadinlarin sosyal agidan kendilerini
gelistirmelerini engellemekte ve kadinlarin 6nemli bir
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kisminin ekonomi, sosyal stati, egitim, saghk ve diger
haklar ydniinden dezavantajli olmasina neden olmaktadir.
Kadinlarin siddet gordiigi bir toplumda esitlik anlayisini
gelistirmek oldukga zordur.

Toplumsal cinsiyet algisinin temelinde yatan en temel
faktor toplumlarin kilturel ozellikleridir. Siddet olgusunun
caglar boyu devam etmesini saglayan nesiller arasi klturel
aktarimdir. Siddetin uygulanma bicimi kulttrden kiltiire
degismektedir. Kadina yonelik siddete yaklasimda altta
yatan neden ve kilttrel farkliliklarin 6ziimsenmesi énem
arzetmektedir. Kilttrel degerlerin  degismesinin  zor
olmasi kadina yonelik siddete yaklasimi ve dnlenmesine
yonelik uygulamalar tim disiplinler agisindan 6nemli
kilmakta ve siddetin her bir disiplin icin farkli yonlerden ele
alinmasini gerektirmektedir. Toplumda her diizeyde insana
bakim veren bir meslek olarak hemsirelik 6zellikle kadina
yonelik siddetin dnlenmesinde dnemli roller Ustlenebilir.
Hemsireler, etik ve mesleki ilkeler dogrultusunda
siddet magdurunu tanima, sorununu dile getirmede
cesaretlendirme, mahremiyet ve glivenligi saglama, objektif
veri toplama, gerekli durumlarda diger profesyonellere
yonlendirme ve destek sistemlerine ydnlendirme gibi
gorevleri bireyin kilturel 6zelliklerini dikkate alarak yapmali
ve bireysel yaklagmalidir. Hemsirelerin kadina yonelik
siddete yaklasimda hizmet verdikleri bireylerin kilturel
degerlerini 5Gnemsemesi ve bakimi buna gore planlamasi,
bakimin kalitesinin artinlmasinda olumlu rol oynayacaktir.
Bu nedenle siddetin erken dénemde taninmasi ve uygun
mudahalelerin yapilmasi gerekmektedir. Bu dogrultuda;

-Kadina yonelik siddete yaklasimda multidisipliner bir
yaklasim sergilenmeli ve farkli disiplinlerin siddetin her bir
bilesenini nasil ele alacagdi belirlenmeli,

-Hemsirelik egitiminde “toplumsal cinsiyet bakis acisi”
egitim plan ve programlarina entegre edilmeli,

-Hemsireler, kadina yonelik siddete yaklagimda bireyin
kultarel 6zelliklerini dikkate almali,

«Hemsireler, kadina yonelik siddetin  6nlenmesinde
toplumsal cinsiyete dayali bilesenlerin dnemini vurgulayan
toplanti ve programlara katilmal,

«Hemsireler, kadina yonelik toplumsal cinsiyete dayal
siddete yonelik bireyleri, aileleri ve toplumu egitim yoluyla
bilgilendiren calismalara katkida bulunmaldir.

“Kiiltiirel faktorlerden etkilenen kadina yonelik
siddete yaklasimda; hemsirelerin bireylerin kiiltiirel
degerlerine gore bakim vermesi bakimin kalitesini
artiracaktir”

Alana Katki

Toplumda her diizeyde insana bakim veren bir meslek
olarak hemsirelik 6zellikle kadina yonelik siddetin
onlenmesinde 6nemli roller Ustlenebilir. Kadina yonelik
siddete yaklasimda kulturel farkliliklarin dnemsenmesi ve
bireysel yaklasim olduk¢a 6nemlidir. Hemsirelerin kadina
yonelik siddete yaklasimda hizmet verdikleri bireylerin
kalturel degerlerini 6nemsemesi, bakimin kalitesinin
artirmasinda 6nemli rol oynayacaktir.
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Cikar Catismasi

Bu makalede herhangi bir nakdi/ayni yardim alinmamistir.
Herhangi bir kisi ve/veya kurum ile ilgili cikar catismasi yoktur.
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