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COCUGA YONELIK SIDDET

Ayfer TEZEL*

OZET

Topulumun sosyal yapisint  olusturacak
olan ¢ocuklarin , beden ve ruh saghklilarinin
korunmas: herkes tarafindan kabul edildigi halde,
toplumda hdld korunmasiz, gugsiz ve hakkini
savunamayan ¢ok sayida ¢ocuk gsiddete maruz
kalmaktadir. Bu makalede ¢ocuga yonelik siddet;
tiirleri, nedenleri, sonuglar: ve hemgirelik girisimleri
gergevesinde ele alinmustir,

Anahtar Kelimeler: ¢ocuk, siddet, hemsgi-
relik girigimleri

ABSTRACT
THE VIOLENCE TO CHILD
Although everybody accepts that physical
and mental health of children who will form the
social structure of the society, there are still many
weak and unprotected children who suffer from
violence. Thus, in this article the violence to
children, its types, causes and resulst in terms of
nursery attempts are handled.
Key Words: child,
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violence, nursing

COCUGA YONELIK SIDDET

Siddet genel olarak herhangi birine
zarar vermek amaciyla bir kisi veya grubun
vaptigi her tiir eylem olarak tanimlanmaktadir
(Stein and Miller 1997, Clemen-Stone et al
1998). Cocuga yonelik kazara olmayan ve ona
act veren, gelismesinde silirekli zarara yol
acabilecek tiim hareketleri igeren istismar;
fiziksel,duygusal ya da cinsel siddet uygulamasi
seklinde olabilir (Bilir ve ark 1991,
www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m). Bu makalede de “cocuga yonelik siddet”
konusu, siddet amaciyla uygulanan istismar
davranislari ¢er¢evesinde ele alinmistir.

Insanlik tarihinde her kiiltirde, her
cagda, ¢ocuklarin gesitli sekillerde siddete
maruz kaldigi bilinmektedir. Cocuklarin babaya
ait bir miilk olarak kabul edilip, kole olarak
satilmasi, adak olarak sunulmasi, yeni
doganlarin saglikli ve mesru olup olmadigin
aalamak i¢in soguk nehre birakilmasi, kiz
cocuklarin eve gelen misafire ikram edilmesi ve

benzeri uygulamalar tarihteki siddet
uygulamalarma drnek verilebilir. (Diinya
Cocuklarinin  Durumu 1988, Bahgecik ve

Kavakli 1993a). Giiniimiize baktigimizda ise;
cocuklarin savasta 6ncii birlik olarak ve mayin
sahalarinin taranmasinda kullanilmasi, ucuz is¢i
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olarak ¢alistinlmas: ve fuhusa zorlanmasi gibi
ornekler  verilebilir (Diinya Cocuklarinin
Durumu 1989, Diinya Cocuklarinin Durumu
1994, Bunch1997, Hancioglu ve ark. 2000,
www.icn.ch/guide_violence.pdf).
Amerika Birlesik Devletleri‘’nde 1999
her 100.000 ¢ocuktan 1.66’sinin
sonucu yasamini Yyitirdigi ve bu
cocuklarin  %26.1’inin fiziksel siddete maruz
kaldiklart  igin  6ldigu  tesbit edilmistir
(www.acf.dhhs.gov/programs/cb/publications/c
m99/cptd.htm.).

Mozambik’te yapilan bir arastirmada
(Diinya  Cocuklarinin Durumu 1992);
cocuklarin % 84’iiniin annesi ya da babasindan
birisinin Oldiiriiliistinii bizzat gordiigi ya da
duydugu, % 48’inin bir cinayete tanik oldugu,
%32’sinin kagirildigi, ayrica hepsinin tehdit,
dayak ve a¢ birakilma gibi islemlere maruz
kaldig: bildirilmistir.

Ancak rakamlar, kayitlara gegenlerle
sinirli oldugu igin sadece aysbergin gériinen bir
ucunu yansitir niteliktedir. Ulkemizde ise
yeterli kayit sistemleri bulunmadigi igin
cocuklara uygulanan siddetin tiirii veya sayisi
konusunda kesin veriler yoktur.

yihinda
istismar
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Cocuga yonelik siddet genel olarak 3

kategoride incelenebilir (Bahgecik 1993a,
~nglish 1998,
www.unicef org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m)

e Fiziksel siddet
e Emosyonel siddet
e Cinsel siddet
Amerika Birlesik Devletleri'nde 1999

yilt  istatistiklerine gore istismar edilen
cocuklarin %22’si fiziksel, %81 seksiiel, %41
emosyonel siddet

yasamuslardir(www.preventchildabuse.com/phy
sical/htm,www.preventchildabuse.com/emotion
, www,preventchildabuse.com/sexual/htm ).
Fiziksel siddet; Cocuklarda fiziksel
hasara yol agan tiim davranislari kapsamaktadir
(Bahgecik 1993a, Clemen -Stonel998). Bu
davraniglar yaralanmalardan 6liime kadar
sonuglar ortaya ¢ikarabilmektedir. Beraberinde

duygusal drselenmeyi de getirir (Spradley 1990,
Goziim 1995, English1998).

Siddet uygulamasi genellikle ebeveynler
tarafindan elle, kayisla, sopayla, yumrukla
dovme, sicak materyallerle, sigarayla, sicak
sivilarla yakma  seklinde  olabilmektedir
(Bahgecik ve Kavakli 1993a, www.icn.ch/guide
violence.pdf).

Fiziksel siddet iskelet sistemi ve
merkezi sinir sistemi basta olmak iizere tiim
sistemleri etkilemektedir. Deride morarmalar,

ezikler, yaniklar, kafatasinda, kol ve
bacaklarda,  kaburgada,  burunda, yiiz
kemiklerinde  kiriklar, kabarik  fontanel,

genislemis kafa ¢evresi ve retina kanamalari,
bsbrek travmalari, zehirlemeler sik karsilasilan
fiziksel siddet belirtileridir (Hyden and
Gallagher 1992, Leventhal 1993, Clemen -
Stone1998).

Hemgire, ¢ocuk izlem we takiplerini
yaparken, fiziksel siddet belirtisi olabilecek
unsurlari gézden kagirmamalidir.

Resim 1 : Fiziksel siddet yasamis ¢ocukta, derideki ezik ve morluklar dikkat ¢ekicidir (Ludman 1991).

Fiziksel  giddete  maruz  kalan
¢ocuklarda  bazt  davranigsal  belirtiler
gozlenmektedir. Bunlar:

-Diisiik 6z saygl,

-Okul basarisizhii,

-Okul aktivitelerine katilma azhgi,

-Bir yetigkin dokunmasindan korkma,

-Anne ve babasindan asirt derecede
korkma,

-Eve gitmekten korkma,

-Cevreyi izlerken ¢ok sakin olma,
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-Agn verici uygulamalar yapildiginda
tepki gostermeme, kolay kolay
aglamama,

-Regresyon (Ozellikle tuvalet egitimini
tamamlamis ¢ocuklarin tekrar
altin1 1slatmaya baslamasi gibi davranislar ),

-{leri yaglarda evden kagma,

-Hirsizlik, yalan sGyleme,

-Sigara, ilag¢ ve alkol bagimhihg (Bilir
ve ark1991, Hyden and Gallagher 1992,
Bahgecik ve Kavakhi 1993a, Goéziim 1995,
Clemen -Stone1998).
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Hemsireler (6zellikle toplum saghg
hemsireleri ve okul hemgireleri) ¢ocuklarda

clusan davramg degisikliklerini  degerlen-
direbilmelidir.
Emosyonel siddet; Ik kez 1974

yilinda ABD’de “gocuk istismarmin nlenmesi
ve sagaltim” isimli yasada mental hasar
terimiyle emosyonel siddete dikkat gekilmistir.
“Cocugun kabul edilmemesi, dSnemsenmemesi,
korkutulmasi  veya agik  bir  sekilde
reddedilmesi” olarak tanimlanan, emosyonel
siddet sonucu gocugun psikolojik benligi yara
alir(Bahgecik ve Kavakh 1993a). Emosyonel
siddet, fiziksel siddetten sonra goriilebildigi
gibi, fiziksel siddet olmadan da uygulanabilir.
Emosyonel siddet uygulamasi; aile problemleri
i¢in cocugu suglama, odasina kapatma, 6liimle
veya mutilasyonla tehdit etme, rencide eden
sozlerle hitap etme gibi davranislarla
olmaktadir (Bilir ve ark 1991, English1998).

Emosyonel siddete maruz kalmis olan
cocukta gozlemlenen belirtiler sunlardir :

-Konusma bozukluklari,

-Fiziksel gelismede gecikme,

-Uyku bozukluklari,

-Bilingsizlik  ve
geriligi,

-Psikosomatik sikayetler (bas agrisi,
bulanti, abdominal agr),

duygusal gelisme

-Eniirezis,

-Organik temeli olmayan biiyiime
geriligi,

-Oyun isteginin olmamasi,

-Alisiimadik korkular,

-Histeri, obsesyon, hipokondriak
reaksiyonlar,

-Hiperaktivite, giigstizlilk duygusu,

-Agir kaygt,

-Konsantrasyon ve oryantasyon
bozuklugu,

-Parmak emme, yalan s6yleme (Bilir ve
ark 1991, Clemen—Stone 1998).

" Resim 2: Emosyonel siddet, fiziksel siddet yasanmadan da goriilebilir (www.Childabuse.org.kidswehelp.htm)

Emosyonel siddet yasamis ¢ocuk,
duygusal yonden &rselenmistir ve bunun izlerini

muhtemelen yasam boyu  beraberinde
tasiyacaktir.  Emosyonel siddet, ¢ogu kez
fiziksel deliller olmadigi igin kolaylikla

gizlenebilir. Bu yiizden hemgireler ipucu
olabilecek davranigsal semptomlari, emosyonel
siddet varlig1 yoniinden de degerlendirmelidir.
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Cinsel siddet; Bir yetiskinin cinsel
doyum saglamak amaciyla ¢ocukla iliski
kurarak cinsel haz
kullanmasidir (Bahgecik ve Kavakli
1993a).Cocuga  yonelik cinsel siddet
uygulayanlarin ¢ogu, ¢ocugun ailesi tarafindan
bilinen veya ailesiyle iliskisi olan Kisilerdir
(Hyden and Gallagher 1992, Ludmanl991,
Newberger1992, Bahgecik ve Kavakli 1993a).

uyari ve icin gocugu
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Cinsel siddet yasamus ¢ocuklarda:

-Genital b&lge, agiz, kol, ense, bacaklarda
eximoz ve siyriklar,

-Isirik izleri,

-Rektal dokuda yirtik, vaginal agiklikta
dilatasyon, vaginal ve rektal kanamalar,

-Yiiriimede ve oturmada giigliik,

-Cinsel yolla bulasan hastaliklar,

-Genital-vaginal bolgede agri, sisme,
koku ya da kasinti, tekrarlayan {iriner
sistem enfeksiyonlari gorilebilir
(Newberger 1992, Hyden and Gallagher
1992 Clemen-Stone1998).

Fiziksel kanitlar olmasa bile baz
davraniglar ¢ocugun cinsel siddete maruz
kaldigint diisiindiiriir. Bunlar:

-2 yasindaki bir gocugun bezi ya da
kiilotu ag1ldiginda korku belirtileri gostermesi

-3-4 yasindan bilyilk bir ¢ocugun
genital muayenede higbir reaksiyon
gostermemesi (Bahgecik ve Kavakli 1993a).

Cinsel giddete ugrayan c¢ocuklarda;
yatagini 1slatma, parmak emme, ilag ve alkol
kullanma, okul basarisinda diisme, Kkisilikte
onemli Olgiide degisiklik (depresyon, &fke,
diismanlik duygularinin yogunlagmasi ), intihar
diisiinceleri ve girisimleri, uyku bozukluklari,
arkadaslarindan uzaklasma gibi davraniglar sik
gorilir (Ludman 1991, Hyden and Gallagher
1992).

Cinsel siddet yasamis ¢ocuk ve ailesi,
utang ve su¢luluk duygulariyla olay: anlatmak
istemezler. Siipheli vakalarin kesin tanisinin
konulmast i¢in tibbi ve yasal prosediirlerin
baslatilmasi, planlanmasi ve sonuglarinin
izlenmesi hemsirenin sorumluluklarindandir.
Ancak olay sadece tibbi ve yasal yonleriyle
degil, emosyonel yonilyle de ele alinmalidir.
Hemsire cinsel siddet yasamis olan gocuga ve
ailesine duygularin1 agiklamalar1 igin firsat
vererek, profesyonel destek saglamalidir.

“Neden ¢ocuklara siddet uygulanir?”

Bunu aile-gocuk-gevre-kiiltiir 4’lisiinde
aciklamak yerinde olur (Bahgecik ve Kavakl
1993b,
www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m).

Aile Kaynakli Nedenler
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Cocuga siddet uygulayan bireylerin
genellikle ¢ocuga bakim veren kimseler oldugu
goriiliir (Spicknell 1998). Onceleri gocuguna
kétii davranan ve ihmal eden ebeveynlerde
sizofreni, depresif ve psikotik kisilik gibi ruhsal
bozukluklar diistiniilmekteydi. Ancak yapilan
arastirmalarda ¢ocuklarina siddet uygulayan
ailelerin ¢ogunun bir siire 6nce ciddi hayal
kirikhigina  ugradiklari, ¢ocuklarina  Kkarsi
kirginhk, kizginhk, kiskanglik, onu reddetme
gibi  karmasik duygular iginde olduklari
belirlenmistir. Siddet uygulayan ebeveynlerin
sadece  %I10-15inin ruh hastast olarak
tanimlanabilecegi  bildirilmistir (Green1975,
Bahgecik ve Kavakli 1993b, English 1998).

Cocuklarina  kotii  davranan  anne-
babalarin egosentrik egilimli, ¢ocuklariyla
yarigan, sert, degisimlere ve goriismeye karsi
direngli, hilkkmetme ve narsist egilimli, disiik
benlik kavramma sahip, asir1 kayg! tasiyan,
depresyon iginde olan, empati kuramama gibi
ozelliklerinin oldugu belirtilmektedir (Bilir ve
ark 1991, English 1998).

Cocuklarina  kétii  davranan  anne-
babalarin hemen hepsinin ¢ocukluklarinda
kendilerine kotii davranilmis veya kardesine
kétii  davranilmasina  tanik  olmuslardir
(www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdimalt3.ht
m).

Siddet kullanan veya kullanmaya
egilimli ailelerin (riskli aileler)izellikleri
asagidaki gibi siralanabilir:

-Cocukluklarinda siirekli bir bakicinin

elinde biyiiyen veya diizenli bir bakimmn
verilmedigi parcalanmis ailelerden gelen
ebeveynler,

-Adolesan ebeveynler,
-Yalniz yasayan ebeveynler,
-Alkol, ilag madde bagmhligt olan

ebeveynler,
-Aile igi siddetin yasandig aileler,
-Kriz  yasayan aileler (igssizlik,

tutukluluk hali gibi),

-Sosyal izolasyon yasayan aileler,

-Siddeti bir disiplin araci olarak gdren
aileler,

-Ebeveynlik becerileri eksik olan
aileler (Bilir ve ark 1991, Bahgecik ve
Kavakli 1993b, Ward et al. 1993, Gozim
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1995, English 1998,
www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m,www.icn.ch/guide_violence.pdf)

Cocuk Kaynakh Nedenler
Anne babalar ailedeki tiim ¢ocuklara

kotli davranmazlar. Ailedeki belirli “6zel”
cocuklara kot davranirlar. Ozel ¢ocuk
terimi ailenin istedigi ve beklediginden
farkl1 bir ¢ocugu tanmimlar. Farklilik fiziksel
veya sosyal olabilir. Eger c¢ocuk ailenin
kendi ger¢eklerine uymuyorsa bu ¢ocuk,
aile igin “6zel ¢ocuk”tur. Ozel ¢ocuk
olmak, beraberinde siddete maruz kalacak
riskli ¢ocuk olmay: da getirebilir.

Riskli cocuklar:

-Diisik dogum agirlikh bebekler, preterm
kzbekler

-Fiziksel veya beyinsel 6ziirlii bebekler

-Istenmeyen hamilelik sonucu diinyaya
gelen bebekler

-Giig  bir hamilelik ve dogum eylemi
sonucu dilnyaya gelen bebekler

-Istenen cinsiyette olmayan bebekler

-Kronik hastaltkli gocuklar

-Hiperaktif ¢ocuklar

-3 yas ve altindaki ¢ocuklar (Green 1975,
Bahgecik ve Kavakh 1993b, Géziim 1995,
English 1998,
www.acf.dhhs.gov/programs/cb/publications/c

m99/cptd.htm,)

Cevre Kaynakh Nedenler
Cevre de siddetin yasanmasinda onemli
oynar. Ailede issizlik, alkol-ilag
ailedeki ¢ocuk sayisinin fazla
kot konut kosullan, disiik gelir
diizeyi, bosanma, evlilik dis1 iliskiler, tek
ebeveyn  gibi  Ozellikler  ailede  stres
yaratmaktadir. Sosyal izolasyondaki aileler,
sevreleri ile iligkileri sinirl, toplumdaki iletisim
kaynaklarindan yararlanamayan aileler,
¢evrelerinde yeterli destekten yoksun aileler
kizginliklarini ve streslerini giiglerinin yettigi
gocuklarint  doverek  rahattama  yolunu
se¢mektedirler (Green 1975, Newberger 1992,
Bahgecik ve Kavakli 1993b)
Kiiltiir Kaynakh Nedenler

Lir rol
bagimlihg
olmasa,
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Siddete bakis agist kiiltiirel 6zelliklere
gore degisim gosterir. Bazi toplumlarda ¢ocuga
uygulanan siddet onu disipline etmek ile es
anlamli algilanmaktadir (Bahgecik ve Kavakli
1993b,
www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m). Bizim de kiiltirimiizde var olan “Dayak
cennetten ¢ikmadir”, ”Kizimi dévmeyen dizini
dover” gibi  atasozleri fiziksel  siddet
uygulamasinin  mesru olabilecegini goster-
mektedir. Bdyle toplumlarda yetisen gocuklar-
in siddete maruz kalma riski ¢ok yiiksektir
(G6ziim1995).

Siddeti ortaya ¢ikaran neden ne olursa
olsun, bu sebeplerin her birinin digeriyle yakin
iliskisi vardir. Bu gerek¢eden yola ¢ikarak;

¢ocuga yonelik siddet siiphesiyle veya
uygulanmasiyla kargilagan hemsire, sorunun
boyutlarimi  holistik  yaklasimla  (gocuk,

gocugun ailesi, gocugun gevresi ve gocugun ait
oldugu kiiltiirle beraber) ele almalidir.

Cocuga yonelik siddeti 6nleme, tanimlama
ve tedavi etmek ¢ok boyutlu ve ¢ok disiplinli

bir ¢alismay! gerektirir, Asagida belirtilen
meslek  gruplari  ¢ocuga ydnelik  siddet
uygulamalarinda kanuni sorumlulugu olan

bireylerdir ve mesleki egitimleri sirasinda bu
yonde de egitilmeleri gerekir. Bu meslek
gruplari:

-Hemgireler(6zellikle toplum
hemgireleri, ¢cocuk ve acil hemgireleri,
okul hemgireleri),

-Doktorlar  (6zellikle  pediatristler,
ortopedistler, psikiyatristler, genel cerrahlar,
beyin cerrahlar, radyologlar, pratisyenler, aile
hekimleri ),

-Sosyal hizmet uzmanlar,

-Psikologlar,

-Ogretmenler,

-Hukukgular,

-Emniyet mensuplari (Green 1975,
Kavakli 1986, Spradley 1990, Ludman 1991,
Amerikan Tabipler Birligi 1992, Ward 1993,
Goziim 1995, Clemen-Stone 1998,
www.unicef.org/lac/ingles/textos/ppdfmalt3.ht
m).

saghg

Bugiin bir ¢ok iilkede ve iilkemizde
¢ocuklarin korunmasi ve giivenceye alinmasi ile
ilgili yasalar, kurumlar ve dernekler vardir
(Diinya Cocuklarinin Durumu 1988, Diinya
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Gocuklarinin Durumu 1994, Hancioglu ve ark
2000). Hemsirenin ¢ocugun siddete maruz
kaldigindan siiphelendigi durumlarda bunu
ilgili  kurumlara (Il Sosyal Hizmetler
Miidiirliiklerine, Cocuk Mahkemelerine ve
Cocuk  Istismar1 ve Thmalini  Onleme
Dernegine) ihbar etme sorumlulugu vardir
(Kavakli 1986, Goziim 1995, Cavusoglu 1996,
Arikan ve ark 2000).

Gelecek kusakiarin  sosyal yapisini
olusturacak olan ¢ocuklarin, beden ve ruh
sagliklilarinin korunmast ¢ogunluk tarafindan
kabul edildigi halde, toplumda hala korunmasiz,
giigsiiz ve hakkini savunamayan ¢ok sayida
cocuk, aile i¢inde de siddete maruz kalmaktadir
(Bahgecik ve Kavakli1993a, Diinya
(ocuklarinin Durumu 1994,
www.icn.ch/guide violence.pdf). Hemsireler,
cocuklar i¢in saglikh ve olumlu bir ortamin
nasil olmasi gerektigi ve nasil yaratilacagi
konusunda ailelere rehberlik etmelidirler.

Insanoglu fiziksel ve duygusal ydnden
ne kadar olumlu bir ¢evrede bilyiir ve yetisirse o
kadar saglikli olur. Yarinin biiyiikleri siddet
ortaminda bilyiirlerse, sorunlu birer yetigkin
olarak toplumda yer almalar ve kendileri gibi
sorunlu kusaklar yetistirmeleri  kaginilmaz

olur. Hemgireler, ¢ocuga yonelik giddeti
O6nleme, tamilama ve  rehabilite  etme
calismalarinda ¢ok yonli ve essiz bir rol
tistlenirler (Kavaklt 1986, Spradley 1990,
Goziim 1995, Uysal ve Erefe 1999, Arikan ve
ark 2000, www.icn.ch/guide_violence.pdf). Bu
rolleri sayesinde saglikli nesillerin  ve
toplumlarin olugmasina katkida bulunurlar.

Hemgirenin gocuga yonelik siddeti ve
istismar1  diisiindiiren  siipheli  durumlan
tanimlayabilmesi  gerekir. Cocuga siddet
uygulayan aileler utang ve korku duygulariyla
olayi  bir travma  gibi  gosterebilirler
(Spadley1990). Ancak dikkatli bir inceleme ile
olay aydinlatilabilir. Mesela:

-Sicak su ile olan kaza yaniklan
genellikle viicudun 6n bolgesinde meydana
gelir. Viicudun arka tarafindaki herhangi bir
yanik siiphelidir. Sicak bir objenin neden
oldugu yaniklar genelde elin iginde olur. Elin
iizerindeki yaniklar giiphelidir.

-Diz-dirsek-kemik yiizeyleri boyunca
olan yaralanmalar genellikle kaza sonucu
olusur. Oysa yanaklar, karin yiizeyi, kasiklar,
baldirlardaki ekimozlar siiphelidir ve aile
bunlarr agiklamakta giiglitk ¢eker.

Resim 3: Hemgire siipheli vakalar siddet yoniinden degerlendirebilmeli (Hyden and Gallagher 1992)

-Cocugun motor gelisimiyle vymayan

hikaye  dikkate  alinmahdir.  Yiirlimeye

baslamamis bir g¢ocukta femoral kiriklar,
kaburga kiriklari ¢ok nadirdir.

-Siipheli goriiniigler yaninda fiziksel
yaralanma derecesi ile hikaye arasindaki zithk




Atatiirk Univ. Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi, Cilt: 5, Say1: 1, 2002

-Travmanin  meydana gelmesi ile
yardim arama c¢abasi arasindaki zamanin
uzamasi  giddet siiphesini  kuvvetlendirir

(Spradley 1990, Ludman 1991, Goéziim 1995,
Leventhal and et al. 1993).

Aileye yaralanmamin nasil oldugu
soruldugunda;

-Kagamak davraniglar ve sozler dikkat
¢ekicidir,

-Olay1 anlatmakta isteksizdirler,

-Cocuga kars1 ofkeli ve tenkit edeci
tutum sergilerler,

-Olay!
igindedirler,

-Cocukla iletisim kurmaktan kaginirlar,

-Cocugun aglamasina ya tepkisiz
kalirlar ya da asir1 tepki gosterirler,

-Cocugun sorulari cevaplamasina firsat
vermezler,

-Sik tekrarlayan veya ge¢mis yaralanma
izlerini agiklayamazlar (Ludman1991, Goziim
1995)

Onemsiz  gOsterme  ¢abasi

Calisma ortamimiz geregi risk altindaki
aileler ve g¢ocuklar ile siddete maruz kalmis

cocuklarla sik karsilasirz. Olayin tibbi,
psikolojik, yasal ve etik yoni oldugu
dustiniildiigiinde hemsirenin  diger meslek
gruplariyla ekip anlayisi iginde g¢alismasi

serekir (Goziim 1995, Kavakli 1986).
Ekip icerisinde hemgirenin
sorumluluklart sunlardir:
-Siddet konusunda risk altindaki aileleri
gozlemlemek
-Siipheli travmalari degerlendirebilmek
-Ailenin saghk bakimi ile birlikte
sosyal agidan desteklenmesi igin ugras vermek
-Saglikh aile biitiinliigiiniin saglanmasi
i¢in ¢aba gostermek
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-Disiplin/egitim  yontemi  olarak
kullanilan yanlis davranislar diizeltmek
i¢in aileleri bilinglendirmek

-Hukuk  sistemlerinin islerligini
saglayacak  kilit kigilerle etkilesimde
bulunmak

Siddete maruz  kalmig  ¢ocukla
karsiasildiginda  hemgirelik  girisimleri
asagidaki konulari icermelidir:

-Tanimlama

-Cocugun giivenligini saglamak

-Cocugun giinlik saghk bakimim
saglamak

-Thbar

-Aileyi desteklemek (yargilamadan)

-Cocukla iletisim kurmada aileyi
cesaretlendirmek

-Cocuga yonelik siddet konusunda

ailenin duygularini agiklamasina imkan vermek.
-Cocugun beslenmesi, iletisim gibi
konularda aileye rol modeli olmak

-Kitle iletisim araglarimi kullanarak
toplumu egitmek

-Uzun siireli izlem

-Cocuklarin  korunmasina  yonelik

yasalarin islerligini saglamak i¢in toplumda
lider pozisyondaki bireylerle iletisim kurmak
(Green 1975, Newberger 1992, Amerikan
Tabipler Birligi 1992, Stein and Miller1997).
Halk saghg hemgiresi risk altindaki
cocuklar ve ailelerle ilk karsilasan saghk
personeli olma o6zelligi tasir. Bu nedenle;
hemsirelik girigsimlerinin kullanilmasi, siddeti
onleme ve erken tani ¢alismalarini etkin kilarak,
siddetin  yasanmamasini  veya ¢ocuklarin
siddetten daha az zarar gbrmesini ve siddete
maruz kalan ¢ocuklar ile siddet uygulayan
bireylerin  rehabilitasyonunu  saglayacaktir.
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