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Amag: Bu ¢alismanin amaci ebelerin kadina yonelik siddet belirtilerini tanima diizeylerini belirlemektir.
Gerec ve Yontemler: Tanimlayici tipte bu arastirma Tiirkiye genelinde kamu kurulusunda galigan toplam 213 ebe ile
gerceklestirilmistir. Veriler, Ebe Tanitim Formu ve Hemsire ve Ebelerin Kadina Yonelik Siddet Belirtilerini
Tammalarina {liskin Olgek (HEKYSBTO) kullanilarak online olarak toplanmustir.
Bulgular: Ebelerin toplam HEKYSBTO puan ortalamasi 19.94+2.96 (min=12, max=26), fiziksel belirtiler alt boyut
puan ortalamasi 8.12+1.53 (min=4, max=12), duygusal belirtiler alt boyut puan ortalamasi 11.82+£2.27 (min=6,
max=16) olarak belirlenmistir. Kadina yonelik siddet belirtilerini tanima konusunda egitim alindiginda siddet
belirtilerini tanima diizeyi yiikselmektedir. Ayrica kadina yonelik siddetle karsilasan ebelerin nerdeyse yarisi konu ile
ilgili herhangi bir bildirimde bulunmamistir.
Sonug: Ozellikle birinci basamak saglik kurulusunda calisan ebeler, 15-49 yas kadin ve gebe izlemlerinde kadinlarla
etkili bir iletisim kurma sansina sahiptir. Ebelerin farkindaliklarinin artmasi ve boyle bir durumla karsilastiginda
herhangi bir tereddiit yagsamadan bildirimde bulunmasi i¢in konu ile ilgili diizenli egitim verilmesi ve lisans egitim
miifredatlarina eklenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Ebe, Kadin, Siddet.

Abstract
Obijective: The aim of this study is to determine the level of recognition of the signs of violence against women by
midwives.
Materials and Methods: This descriptive study was conducted with a total of 213 midwives working in public
institutions throughout Turkey. Data were collected online through the Midwife Identification Form and the Scale for
Nurses and Midwives to Determine the Symptoms of Violence against Women (SNMDSVAW)
Results: Midwives' total mean score SNMDSVAW is 19.94+2.96 (min=12, max=26), mean physical symptoms sub-
dimension score is 8.12+1.53 (min=4, max=12), emotional symptoms sub-dimension mean score is 11.82+2.27
(min=6, max=16). When education on the subject is received, the level of recognizing the signs of violence increases.
In addition, almost half of the midwives who faced violence against women did not make any notification about the
issue.
Conclusion: Especially midwives working in primary health care institutions have the chance to communicate
effectively with women in the follow-up of women aged 15-49 and pregnant women. It is recommended to provide
regular training on the subject and even add it to the training curricula in order to increase the awareness of midwives
and to report them without any hesitation when they encounter such a situation.
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1. Giris

Kadma yonelik siddet, ozellikle son zamanlarda
giderek artan, kadinlarin yasama, egitim gibi temel
haklarint ihlal eden ciddi bir sorundur [1]. Hem
ilkemizde hem de diinya genelinde yapilan
calismalar  siddetin  boyutunun  ciddiyetini
gostermektedir.  Diinya’da  siddet  oranlarina
bakildiginda, aile i¢i siddet gorilme orani
Etiyopya’da %51,7, Hindistan’da %25, Ingiltere’de
%16°dir [2-5]. Tiirkiye'de Kadina Yonelik Aile Ici
Siddet Arastirmast 2015 yili sonuglarina gore
Tiirkiye'de kadinlarin %36's1 fiziksel siddete maruz
kalmaktadir. Yani her on kadindan yaklagik dordii
esi veya hayat arkadasi tarafindan siddete maruz
kalmaktadir [6]. Bu oran fazla olmakla birlikte
bildirilmeyen vakalarin da oldugu bir gergektir.
Hatta 2020 Mart ayindan itibaren COVID-19 salgim
ile birlikte kadinlar partnerleri ile bir arada bulunma

sireleri uzamis ve bu durum aile ic¢i siddet
vakalarinda artisa neden olmustur [7]. Saglik
¢alisanlarindan, kadina yonelik siddetle

karsilastiginda siddeti erken donemde tanilama,
kaydetme, gerekli miidahaleleri zamaninda yapma
ve kadmi gerekli kuruluglara yonlendirmesi
beklenmektedir [8-9]. Ancak Tirkiye’de konuyla
ilgili yapilan calismalar saglik ¢aligsanlarinin kadina
yonelik siddet wvakalarini ortaya c¢ikarma ve
miidahale etme konusunda tereddiitte kaldiklarimi
gostermektedir [8,10,11]. Kadma yonelik siddetle
miicadelede saglik calisanlarinin siddeti tanilamasi
ve zamaninda bildirmesi ¢ok onemlidir. Ureme
sagligi hizmetlerinde aktif rol oynayan -ebeler,
kadinla en sik karsilasan saglik profesyonelleri
arasinda yer almaktadir. Calismada ebelerin kadina
yonelik siddet belirtilerini tanima diizeylerinin
belirlenmesi amaglanmuistir.

2. Materyal ve Metot

Aragtirmanin evrenini Tiirkiye genelinde kamu
kurulusunda ¢alisan tiim ebeler olusturmustur.
Calisma 01 Temmuz- 15 Aralhik 2021 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir. Anketler online olarak
olusturulmus ve sosyal medya araciligiyla kamu
kuruluglarinda ¢alisan ebeler ile paylasilmistir.
Aragtirmanin 6rneklem biiytikligi G*Power 3.1.7
programi ile bilinen puani (19.06+3.68) 1 puanlik
sapma i¢inde %95 giicle 148 kisi olarak hesaplanmis
ve  aragtirma 213 ebeye  ulasildiginda
sonlandirtlmigtir [12].

2.1.Istatistiksel analiz

Ebelerin baz1 tanimlayici ve kadma yonelik siddet
hakkindaki bilgilerinin say1 ve yiizde degerleri
verilmistir. Ebelerin tanimlayict ve kadina yonelik
siddet hakkindaki bilgileri ile HEKYSBTO toplam
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ve alt boyut puanlarmin karsilagtirllmasinda
degiskenler normal dagilim gosterdigi icin ii¢ ve
daha fazla bagimsiz ortalama arasindaki farkin
anlamliligimin hesaplanmasinda One-Way Anova
testi, bagimsiz iki grubun karsilastirilmasi i¢in de
student t testi kullanilmigtir.

2.2.Etik

Calismanin gergeklestirilmesi i¢in gerekli etik kurul
izni alinmigtir. Ankete baglamadan once ebelerden
aydinlatilmis onam formunu okuyup onaylamalar
istenmistir. Katilimcilarin bilgi giivenligi agisindan
calismada isimleri istenmemistir.

2.3.Veri Toplama Araglar

I['Ebe Tamtim Formu: Literatir dogrultusunda
arastirmacilar tarafindan yas, egitim durumu,
calisma durumu gibi bireysel ozelliklere yonelik
sorulart igeren bir anket formu olusturuldu [11,13].
li:Hemgsire ve Ebelerin Kadina Yonelik Siddet
Belirtilerini Tammalarina [liskin Olcek
(HEKYSBTO): Arabaci Baysan ve Karadagh
tarafindan 2006 yilinda gelistirilen 6lgek toplam 31
maddeden olusmaktadir [14]. Olgegin, “Fiziksel
Belirtiler” ve “Duygusal Belirtiler” olmak iizere iki
alt boyutu bulunmaktadir. Olgekten elde edilecek
toplam puan 0-31, fiziksel belirtiler alt boyutu i¢in 0-
18 ve duygusal belirtiler alt boyut i¢in 0-13 puanlar
arasindadir. Puan yiikseldik¢e kadina yonelik siddet
belirtilerini  tanimaya  iliskin  bilgi  diizeyi
artmaktadir. Kadina yonelik siddet belirtilerini
tanimaya iliskin bilgi diizeyi arttikga 6lgekten alinan
puan yiikselmektedir. Olgegin Cronbach alfa
katsayis1 gegerlik giivenirlik calismasinda 0.76,
bizim ¢alismamizda toplam HEKYSBTO igin 0.85,
fiziksel belirtiler alt boyutu i¢in 0.75 ve duygusal
belirtiler igin 0,76 olarak hesaplanmigtir [14].

3. Bulgular ve Tartisma

3.1.Bulgular
Calismaya katilan ebelerin yas ortalamasi
32.054£7.60 (min=22, max=57), c¢alisma yil

ortalamasi 9.71£8.97 (min=1, max=34), evlilik yil
ortalamasi 9.94+8.45 (min=1, max=31) olarak
belirlenmistir. Ebelerin %79,8’1 lisans mezunu,
%34,7’si dogum salonunda caligmaktadir. Kadina
yonelik siddetle ilgili ebelerin %46,9’u daha 6nce
egitim almig olup %56,8’i kadina yonelik siddet
olgu/siiphesi ile karsilagsmistir (Tablo 1).

Ebelerin toplam HEKYSBTO puan ortalamasi
19.94+2.96 (min=12, max=26), fiziksel belirtiler alt
boyut puan ortalamasi 8.12+1.53 (min=4, max=12),
duygusal belirtiler alt boyut puan ortalamasi
11.82+2.27 (min=6, max=16) olarak belirlenmistir.



Tablo 1. Ebelerin Tanimlayici ve Kadina Yonelik Siddet Hakkindaki Bilgilerinin Say1 ve Yiizde Degerleri

Degiskenler [ n | (%)
Yas gruplan

22-35 yas arasi 156 73.2
36-45 yas arasi 43 20.2
46 ve lizeri 14 6.6
Medeni Durum

Evli 144 67.6
Bekar 69 32.4
Cocuk Durumu

Var 128 60.1
Yok 85 39.9
Ogrenim Durumu

Saglik Meslek Lisesi 9 4.2
Lisans 170 79.8
Lisansiistii (yiiksek lisans ve doktora) 34 16.0
Calistign Kurum

Birinci basamak saglik kurumu 79 37.1
Ikinci basamak saglik kurumu 83 39.0
Ugiincii basamak saglik kurumu 51 23.9
Calistigx Birim

Aile sagligi merkezi (ASM) 52 24.4
Dogum salonu 74 34.7
Servisler 42 19.7
Diger (Kadin dogum acil, saglik evi, vs.) 45 21.1
Daha Once Kadina Yonelik Siddetle ilgili Egitim Alma Durumu

Evet 100 46.9
Hayir 113 53.1
Egitim Aldig1 Kurum (n=100)

Calistign Kurum 89 89.0
Ozel Kuruluslar 11 11.0
Daha Once Kadina Yonelik Siddet Olgusu/Siiphesi ile Karsilasma Durumu

Evet 121 56.8
Hayir 92 43.2
Kadina Yonelik Siddet Olgusu/Siiphesi Bildirme Durumu

Evet 54 25.4
Hayir 159 74.6
Kurumunda Siddet Olgusu Bildirebilecegi Ozel Birim

Evet 106 49.8
Hayir 107 50.2

Calismaya katilan ebelerin yas gruplari, ¢ocuk durumu,
ogrenim durumu, c¢alistigi birim, daha Once kadina
yonelik siddet olgusu/siiphesi ile karsilagsma ve bildirme
durumu, kurumunda siddet olgusu bildirebilecegi 6zel
birim olmasit durumu ile dl¢ek toplam ve alt boyutlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadig1 tespit
edilmistir. Bekar olan ebelerin evli olan ebelere gore
HEKYSBTO toplam (P = 0.045) ve duygusal belirtiler (P
= 0.020) alt boyut puan ortalamalar1 daha yiiksek olup
aralarinda anlamli fark belirlenmigtir. Calistig1 kurum
iiclincii basamak saglik kurumu olan ebelerin ikinci
basamak saglik kurumunda calisanlara gore fiziksel
belirtiler alt boyut puan ortalamasi daha yiiksek olup
aralarinda istatistiksel olarak anlamli fark incelenmistir
(P = 0.013). Daha 6nce kadina yonelik siddetle ilgili
egitim alan ebelerin fiziksel belirtiler alt boyut puan

ortalamasinin almayanlara gore daha diisik oldugu
goriilmektedir (P = 0.046). Calistigi kurumdan egitim
alan ebelerin HEKYSBTO toplam (P = 0.014) ve
duygusal belirtiler (P = 0.032) alt boyut puan ortalamalari
0zel kuruluglardan egitim alanlara gore daha yiiksek olup
aralarinda istatistiksel olarak anlamli1 fark bulunmaktadir
(Tablo 2).

3.2.Tartisma

Calismadan elde edilen bulgular ebelerin kadina yonelik
siddet belirtilerini tanima diizeyleri hakkinda bilgi
vermektedir. Ebelerin toplam HEKYSBTO toplam
puany, fiziksel ve duygusal belirtiler alt boyut puanlari iyi
diizeydedir. = Tiirkiye’de  farkli  illerde  yapilan
caligmalarda olcek toplam puan ortalamasi sirasiyla
18.6+3,7, 19.32+.13, 20.00+3.76, 21 (20-23) olarak
bulunmugtur [15-18].

264



Tablo 2. Ebelerin Tanimlayici ve Kadina Yonelik Siddet Hakkindaki Bilgileri ile HEKYSBTO Toplam ve Alt Boyut

Puanlarinin Kargilastirilmasi

IDegiskenler HEKYSBTO Fiziksel Belirtiler Duygusal Belirtiler
Ort+SS Ort+SS Ort+SS

|Yas gruplar

22-35 yas arasi 19.83+3.05 8.17+1.62 11.66+2.30

36-45 yas arasi 20.25+2.82 7.95+1.23 12.30+2.25

46 ve lizeri 20.21+2.42 8.07+1.32 12.14+1.91

F 0.389 0.353 1.466

p 0.678 0.703 0.233

Medeni Durum

Evli 19.66+2.82 8.09+1.38 11.5742.32

Bekar 20.53+3.17 8.18+1.80 12.34+2.09

It -2.016 -0.399 -2.339

P 0.045 0.690 0.020

ICocuk Durumu

\Var 19.69+2.81 8.07+1.38 11.62+2.31

Yok 20.32+3.15 8.20+1.73 12.12+2.19

It -1.532 -0.578 -1.589

p 0.127 0.564 0.113

Ogrenim Durumu

Saglik meslek lisesi 20.22+2.33 8.44+0.52 11.77+2.33

Lisans 19.77£3.06 8.07+1.54 11.70+£2.33

Lisansiistii (yiiksek lisans ve doktora) 20.76+2.48 8.29+1.64 12.47+1.87

F 1.640 0.508 1.635

p 0.196 0.602 0.197

(Cahstig1 Kurum

Birinci basamak saglik kurumu? 19.98+2.73 8.25+1.30 11.73+£2.22

ikinci basamak saglik kurumu® 19.55+2.98 7.75+1.67 11.79+2.11

Ugiincii basamak saghk kurumu® 20.52+3.23 8.50+1.50 12.01+2.61

F 1.729 4.396 0.255

D 0.180 0.013°° 0.776

(Cahstig1 Birim

Aile sagligi merkezi (ASM) 19.96+2.65 8.51+1.19 11.44+2.19

IDogum salonu 19.98+3.04 7.97+1.57 12.01£2.27

Servisler 19.78+3.31 8.09+1.83 11.69+2.39

Diger (Kadin dogum acil, saglik evi, vs.)  [20.02+2.93 7.93+1.46 12.0842.26

F 0.055 1.648 0.908

p 0.983 0.179 0.438

Daha Once Kadina Yénelik Siddetle ilgili Egitim Alma Durumu

Evet 19.63+2.98 7.90+1.44 11.73£2.35

Hay1r 20.23+2.93 8.31+1.58 11.91£2.21

it -1.477 -2.006 -0.580

p 0.141 0.046 0.563

Egitim Aldig1 Kurum (n=100)

Caligtig1 Kurum 19.86+2.81 7.98+1.33 11.87+2.31

Ozel Kuruluslar 17.54+3.58 7.27+2.10 10.27+2.14

it 2.501 1.103 2.179

p 0.014 0.294 0.032

Daha Once Kadina Yonelik Siddet Olgusu/Siiphesi ile Karsilasma Durumu

Evet 19.76+3.13 8.04+1.55 11.71£2.35

Hay1r 20.19+£2.72 8.21+1.50 11.97£2.16

it -1.061 -0.792 -0.849

p 0.290 0.429 0.397

IKadina Yonelik Siddet Olgusu/Siiphesi Bildirme Durumu

Evet 20.18+2.94 7.96+1.49 12.22+2.06

Hay1r 19.86+2.97 8.17+1.54 11.69+2.33

it 0.678 -0.884 1.484

p 0.499 0.378 0.139

Kurumunda Siddet Olgusu Bildirebilecegi Ozel Birim

Evet 19.96+2.65 8.00+1.57 11.95+1.91

Hay1r 19.93+3.26 8.23+1.48 11.70+2.58

T 0.068 -1.069 0.808

P 0.946 0.286 0.420

F: Anova Testi, t: Bagimsiz gruplarda t testi, anlamli fark olan p degerleri koyu renk ile gdsterilmistir. Gruplar siralamak i¢in a,

b, ¢, d degerleri kullanilmigtir.
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Ebelerin kadina yonelik siddet konusunda
bilgilerinin iyi diizeyde oldugu séylenebilir. Ebelerin
%46,9’u daha Once kadina yonelik siddetle ilgili
egitim aldigini; %56,8’1 daha once kadma yonelik
siddet olgusu ile karsilastigint ancak %25.4’1 kadina
yonelik siddet olgusunu bildirdigini ifade etmistir.
Basar ve Durmaz calismasinda (2015) hemsire ve
ebelerin %71,1’inin egitim goriirken siddetle ilgili
ders aldigini, %84,4’{iniin ¢alisma hayatinda siddete
ugramis kadinla karsilastigini belirlemistir [16].
Ogrenciler ile yapilan cahsmalarda, hemsirelik
ogrencilerin =~ %55,1’nin, ebelik  &grencilerinin
%39,L’inin  siddet konusunda egitim aldig1
belirlenmistir [15,19]. Kara ve ark. (2018) saghk
calisanlart ile yaptiklar1 c¢alismada ¢alisanlarin
%69,6’s1n1n kadina yonelik siddet olgusu/siiphesi ile
karsilagildiginda  bildirim  yaptigin1  belirlemistir
[12]. Hekimlerle yapilan bir g¢alismada ise
hekimlerin %56°s1 kadina yonelik siddet olgusu ile
karsilastigina bildirim yapacagini ifade etmistir [20].
Saglik calisanlar1 genellikle hastalar1 incitmekten
korkmak, zaman yetersizlifi ve anamnez almada
giiclik c¢ekme gibi sebeplerden dolayr bildirim
yapmakta tereddiit etmektedir [21]. Birinci basamak
saglhik kuruluslarinda hizmet veren ebe ve
hemsirelerle yapilan bir c¢alismada katilimcilarin
%2,2’si siddete ugramis kadinla karsilastiginda ne
yapacagl konusunda kararsiz kalabilecegini ifade
etmistir [16]. Calismamizda ayrica kadina yonelik
siddetle ilgili egitim alan ebelerin HEKYSBTO
fiziksel belirtiler alt boyutundan egitim almayanlara
gore daha yiiksek puan aldigi belirlenmistir. Siddet
ile ilgili verilen egitim ebelerin konu ile ilgili
farkindaliklarini artirmaktadir. Calismamizdan elde
edilen bulgular ve literatiir dogrultusunda ozellikle
konu ile ilgili yeterli bilgiye sahip olunmadigi igin
ebelerin kadina yonelik siddeti bildirme konusunda
pasif kaldiklar diisiiniilmektedir.

Aragtirmadan elde edilen diger onemli bulgu ise
bekar ve siddet ile ilgili egitimi ¢alistig1 kurumdan
alan ebelerin HEKYSBTO toplam ve duygusal
belirtiler alt boyut puaninin, ti¢iincii basamak saglik
kurulusunda c¢alisan ebelerin fiziksel belirtiler alt
boyutunun diger gruptakilere gore yiiksek olmasidir.
Hekimlerle yapilan bir c¢alismada da birinci
basamakta calisan hekimlerin HEKYSBTO toplam
puanimnin diger birimlerde c¢alisanlara gore daha
diisiik oldugu belirlenmistir [20]. Ozellikle iigiincii
basamak saglik kuruluslarma daha komplike
vakalarin geldigi disiiniildiigiinde bu kurumlarda
calisan hekim ve ebelerin konu ile ilgili
farkindaliklarinin  yiiksek olmasit beklenen bir
durumdur.

4. Sonug

Calismadan elde edilen bulgular ebelerin kadina
yonelik siddet belirtilerini tanima diizeylerinin iyi
oldugunu gostermektedir. Konu ile ilgili egitim
alindiginda siddet belirtilerini  tanima  diizeyi
yiikselmektedir. Ayrica kadina yonelik siddetle
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karsilasan ebelerin nerdeyse yarisi konu ile ilgili
herhangi bir bildirimde bulunmamistir. Ozellikle
birinci basamak saglik kurulusunda calisan ebeler
15-49 yas kadin ve gebe izlemlerinde kadinlarla
etkili bir iletisim kurma sansina sahiptir. Ebelerin
farkindaliklarinin artmasi ve bdyle bir durumla
karsilastiginda herhangi bir tereddiit yasamadan
bildirimde bulunmasi i¢in konu ile ilgili diizenli
egitim verilmesi ve lisans egitim miifredatlarina
eklenmesi Onerilmektedir. Erken dénemde yapilan
bildirimlerin kadin sagligi agisindan uzun vadeli
etkileri olacag1 diistiniilmektedir.

Arastirmamn Stmirliliklar:

Arasgtirmanin anketleri online olarak olusturulmus
bu nedenle sadece sosyal medya kullanan ebelere
ulagtlmugtir.
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