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OZET

Cocuk istismari, gocugun yakin gevresi, anne — baba ya da diger aile fertleri,
bakici veya herhangi bir erigkin tarafindan ¢ocuga yéneltilen, uzmanlar ve toplum
tarafindan uygunsuz ve zarar verici davrams olarak nitelenebilecek tiim davramslari
igerir. Genel olarak gocuklar farkh sekillerde istismara ugrarlar, Bunlar; fiziksel
istismar, duygusal-sosyal istismar ve cinsel istismardir. istismarlar genelde tiim
cocuklara yoneliktir. Ancak ¢ocuk engelli ise 6zellikle de zihinsel engelli ise daha
siklikla istismara ugramaktadir. Bu nedenle zihin engelli ¢ocuga sahip ailelerin
gocuklarimt bu konuda koruyabilmeleri i¢in gocuga yonelik cinsel istismar
konusunda uyanik olmalar, istismara isaret eden belirtileri bilmeleri, boyle bir
olayin gocukta birakacagi yikict etkilerin farkinda olmalan gerekmektedir. Bu
¢aliymanin amact zihinsel engelli gocuklarin aileleri ve onlarla ilgili kisileri cinsel
istismar hakkinda bilgilendirmektir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel istismar, Zihin engeli
Abstract

Child abuse includes all behavior termed bad and harmful by experts and
society, from the child’s close environment, his/her parents and other family
members, baby-sitter, or someone else. Generally, children are abused in different
ways. These are physical abuse, emotional-social abuse, and sexual abuse. Abuse is
usually directed at all children. If the child is retarded, especially mentally retarded,
he/she 1s abused more frequently. For this reason, it is necessary that the families
having mentally retarded children be aware of child abuse, the findings which
display the abuse, destructive effects of such behavior on the child to protect their
children from this type of behavior. The aim of this study is to inform the families
of mentally retarded children and the related people about sexual abuse.
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1. GIRIS

Cocuk istisman, ¢ocugun yakin gevresi, anne — baba yada diger aile fertleri,
bakic1 veya herhangi bir erigkin tarafindan gocuga yoneltilen, uzmanlar ve toplum
taratindan uygunsuz ve zarar verici davranis olarak nitelenebilecek tiim davramislan
icerir. Genel olarak gocuklar farkl sekillerde istismara ugrarlar. Bunlar; fiziksel
istismar, duygusal sosyal istismar ve cinsel istismardir. Istismarlar genelde tiim
¢ocuklara yoneliktir, Ancak ¢ocuk engelli ise dzellikle de zihinsel engelli 1se daha
sikhkla istismara ugramaktadir. Bunun ¢esitli nedenleri vardir. Bunlar; toplumun
zihin engelli ¢ocugu tanimamasi ve davramslarin toplumsal agidan aykin bulmasi,
engelli cocuklann dezavantajh konumlanndan yararlanma istegi ve engelli bireyin
kendini ifade etmedeki giicligiinden kaynaklanabilir (Eripek 1996, Kogkar 2002,
Eratay 2000). Morse ve arkadaglanmn (1987) istismara ugrayan cocuklarin
izlenmesi konusundaki caligmalarinda, ¢ahymaya kaulan grubun %32’sinin zihin
engelli oldugu bulunmustur. Zihinsel engelli bireylerin iletisim problemlerinin
olmasi, saghkh bir sekilde sosyal iletisim kuramamalan istismarcilarin kurban
olarak bu gocuklan secmelerine neden olmaktadir(Sullivan ve ark.,1991, Oner,
Sucuoglu 1994). Oner ve Sucuoglu’nun (1994) zihinsel &ziirlii gocuklarmn istisman
konulu bir diger caligmasinda da zihinsel 6ziirlii gocugu olan anne babalarin
cocuklarini daha fazla istismar ettikleri rapor edilmistir.

Zihin engelli ¢ocuklar genellikle konulan algilama da ve akilda tutmada ciddi
sikinular yagamaktadirlar. Zihin engelliler bir durumdan, digerine kolayca
genelleme yapamazlar ve bu nedenle her konunun ayn ayn GOgretilmesi ve bir
durumda Ogrendigi bilgiyi bir difer duruma aktarabilmesi i¢in 6ze! yardimin
yapilmas: gerekmektedir. Bu nedenle zihin engelli bireylerin cinsel egitimlen 6zel
bir ilgi ister. Zihin engelli bireylerin cinsel diirtiileri ciddi sikintilar yaratabilir.
Ancak erken yaslarda uygun egitimle bu sorun en aza indirgenebilir{(Mermer,1993)
Zihin engelli bireyler kendilerine sunulan ilgi ve sevgiye olumlu cevaplar
verebilmektedirler. Zihin engellilerin yargilan zayif ve usa vurma kabiliyetleri
simrhidir. Bu nedenle cinsel iliski igin yapilacak bir teklifi yada bir cinsel
yakinlagmayt, cinsel olarak somiiriilebileceklerini bilmeden mantiksiz bir sekilde
sessizce kabul edebilirler (Shindell 1975, Kempton 1972, Mermer 1993, Morgan
1987).

Zihinsel engelliler toplum i¢inde, yasamlarini siirdiirmek i¢in 6zel bakima ve
destege gereksinim duyan bir kesimdir. Bu insanlar ¢ogunlukla toplum tarafindan
normal kabul edilen bireylerin sahip olduklan zihinsel yeterlilige ulasamazlar.
Ancak onlann da yemek yemek, su igmek, uyumak, sosyal paylagimlarda bulunmak
ozellikle sevmek ve sevilmek gibi hayati temel ihtiyaglan vardir. Ciinkii, bu
bireylerin zihinsel  giiglikleri disinda tim organlan diger insanlar gibi
caligmaktacdhr. Bu yiizden tiim gelisimlerinde oldugu gibi cinsel gelisimleri de
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normallerle aymdir. Viicut gelisimleri tam ve normal seyrinde olmaktadir. Nasil
acikiyor ve sonugta beslenme gereksinimi duyuyorsa, normal diizeninde caligan
hormonlart nedeniyle ifade edemeseler de cinsel aktivite istekleri olacaktir. Ustelik
kendilerini gogu zaman yeterince ifade edemedikleri igin, zihinsel engellilerin pek
¢ok yonden oldugu gibi, cinsel istismara ugramalari da tiim diinya da sik rastlamlan
istenmeyen durumlardandir. Yapilan arastirmalara gore kigiikk yastaki engelli
¢ocuklarn, ¢ocuk istisman kurbanlan igerisinde en biiyiik yiizdeye sahip olduklan
gozlenmektedir. Bilir ve arkadaglani(1991) tarafindan yapilan bir ¢caligmaya gore;
istismara neden olan etmenlerin bir kismu da gocuga baglhidir. Bunlar; ¢ocugun gayn
mesru olmasi, istenmeyen ¢ocuk olmasi, cocugun beklenen cinsiyette olmamasi ve
¢ocugun zihin engeli veya fiziksel engelinin olmasi, terkedilmis gocuk olma,
duygusal yoksunluk, sosyal olarak yalmz birakilmak, cinsel istismar konusunda
bilgi sahibi olmamak ¢ocukluk istismarinin baghica nedenlerindendir(Z-Page 2004,
Durmugoglu 2005).

Zihinsel engellilik ve istismar arasinda kesin bir bag olmamasina kargin, bu
¢ocuklann istismar konusunda risk grubu olusturdugu diisiiniilmektedir. Bu konuda
yapilan aragtirmalara bakildiginda; Zihin engellilerde goriilen istismar tiirlerinden
biri belki de en onemlisi cinsel istismardir (Oner, Sucuoglu 1994, Widom ve
Ames;1994; Fallon ve ark. ,2002, Kvam 2000, Chamberlain ve ark. 1984).
Mitolojiye gore eski zamanlarda engelli ¢cocuklarla cinsel iliskiye girmenin zararh
oldugu, bu gocuklann cinsellik konusunda yetersiz oldugunu ve ayrica cinsel agidan
¢ekici olmadiklan distiniilmekteydi. Ancak daha sonraki zamanlarda engelli
¢ocuklann, istismarci tarafindan kolayca etkisiz hale getirilmesinin fark edilmesi, bu
¢ocuklan yiiksek risk kategorisine sokmustur (Kvam 2000). Cogu insana gore orta
derecede zihin engelli ¢ocuklar cinsel istismara ugramada daha yiiksek risk grubunu
olusturmaktadirlar. Bunun nedeni, zihin engelli gocuklarin genellikle konulan
algilamada ve akilda tutmada ciddi sikintilar yasamalarindan kaynaklanmaktadir.
Yine bu ¢ocuklar bir durumdan, digerine kolayca genelleme yapamazlar.
Kendilerine sunulan yakinhik ve ilgiyi bir sevgi gésterisi olarak degerlendirebilirler.
Bu nedenle cinsel iliski igin yapilacak bir teklifi ya da bir cinsel yakinlagmay,
cinsel olarak somuriilebileceklerini bilmeden mantiksiz bir sekilde sessizce kabul
edebilirler (Shindell 1975, Kempton 1972, Mermer 1993, B.O.LR. 2005).
Arastirmalar, erkek zihinsel engellilerin kizlara nazaran (erigkin ya da adélesan)
cinsellige ilgilerinin daha fazla oldugunu, bu ilginin her iki cinste de IQ arttikga
artigini  bildirmektedir. Zihinsel yetersizli§i olanlarda, yasam Kkalitesi, yanls
yonlendirme, cinsel istismar, i sahibi olamama, kendilerini ifade edememe ve
sorunfanyla ilgili yeterli yardim alamadiklar, cinsel diirtii ve sorunlan nedeniyle
seksiiel sapkinliklanin daha sik gorildigi yine arastirma sonuglan ile belirlenmistir.
Ayrica yapilan aragtirmalarda kizlann istismara ugrama oranlan %12-17 arasinda
iken, erkeklerde bu oran %5-8 olarak bulunmustur{(Gorey ve Leslie 1997, Tambs
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1994). Sobsey ve arkadaslanmn(1997) engelli ve engelli olmayan gocuklarin
istismannda cinsiyet farklilin konulu gahigmalarinda, aragtrmaya katulan erkek
gocuklarin genellikle fiziksel olarak ithmal ve istismara ugradiklan, kiz gocuklann
ise ¢ogunlukla cinsel istismara maruz kaldiklan tespit edilmistir. Ayrica engelli
¢ocuklann normallerden daha fazla istismara ugradiklan bulunmugtur. Kvam (2000)
tarafindan yapilan Norveg hastanelerine cinsel istismar nedeniyle bagvuran engelli
ve normal gocuklar konulu bir bagka g¢aligma sonuglarinda da engelli bireylerde
cinsel istismar orammn normallerden iki kat daha fazla oldugu ve ¢aligmaya alinan
engelli gocuklarda cinsiyet faktdriine gore cinsel istismara ugrayan g¢ocuklann
%65'inin  kiz, %35%inin erkek oldufu goérilmiigtir.  Amerika’da yapilan
aragtirmalara gore engelli gocuklarda cinsel istismara ugrama orani normallerden 2-
3 kat daha fazla bulunmustur.

Cocuklarda meydana gelebilecek cinsel istismarlar su  sekillerde
tamimlanabilir;

Cinsel istismar; Bir yetigkinin cinsel gereksinimlerimi ve isteklerini
karsilamak amaci ile gocuklan arag olarak kullanmasidir. Cinsel istismar, oksama,
sozlil taciz, 6pme kucaklama ve cinsel iligkiye kadar degisen, herhangi bir cinsel
yakinliktir(Kutchinsky 1991).

Ensest (Fiicur); Aile bireylerinden herhangi birinin ¢ocuga kendi viicudunu
ve cinsel orgamim gosterme, ¢ocugu soyunmaya zorlama ve onu ¢iplak izleme, ona
dokunma istegi, genital organa uyarici miidahalede bulunma ya da cinsel iligkiye
girmesi olayma ensest (fiicur) denir. Bazi durumlarda aile ya da yakin ¢evre gocugu
cinsel suga yonlendirebilir ya da pornografik arag olarak kullanabilir (Ugar 1994;
Kutchinsky 1991). 1950" lerde Amerika’da yapilan ¢alismalarda ensest en az yaygin
olan cinsel problem olarak ele alimyorken daha sonraki willarda yapilan
caligmalarda tiim diinya daki ¢ocuklann biiyiik bir boliimiiniin aile tyeleri ve diger
yakin tamdiklan yetiskinler tarafindan cinsel istismara maruz birakildiklan tespit
edilmistir (Kvam 2000). Crosse (1993)'a gore yetiskinlerin 6zellikle de engelli
gocuga yakin olan yetigkinlerin bu gocuklar istismar etme oranlan %43,
normallerde ise bu oran %11’dir. Ancak ozellikle iilkemizde istismaria ilgili yapilan
su¢ duyurulan incelendifinde, ¢ocuk belirli bir giddet gérmiigse ya da istismarc
bilinmeyen bir kisi ise ailelerin su¢ duyurusunda bulunma egiliminde olduklari,
istismarcimin aile iginden ya da yakin akraba, tamidik olmasi durumunda durumu
gizleme egiliminde olduklan gdzlenmektedir. Bu nedenle cinsel istismar konusunda
elde edilen rakamlann yeterince dogruyu yansittifn diginiilmemektedir. Bu
konuyla ilgili olarak Tiirk Ceza Kanuna bakildifinda; Mevcut yasa kargimiza
¢cikmaktadir,

“Tiirk Ceza Kanunu'nda “Aile I¢i Cinsel Istismar" ya da "Ensest"” ile ilgili
dzel bir hiikiim yoktur. Ancak, Tiirk Ceza Kanunu'nun 417, maddesine gére, cinsel
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istismar olaymn wza gegmeye kadar gitmesi halinde cezamin yarist kadar
arttirilabilecegini belirtiyor. Ama bununda ispatlanmast gerekir. Ispatlamak icin de
psikolojik ve fiziksel etkilerin bir doktor veya bir uzman raporuyia belgelenmesi
sarttr. Bundan sonra da, bu raporla polis ve saveiliga bagvurulur ".(Istanbul
Valiligi Raporu 2005).

Bugiin diinyanin pek ¢ok iilkesinde gocuk cinsel istisman ile ilgili caydirict
yasalar vardir. Bunlar gocuklarin fiziksel-cinsel obje olarak kullanimi, pomografik
gosterimi, ¢cocugu 6pme, oksama vb. pek ¢ok konuyu igermektedir. Tiim bu konular
yasal olarak ayn ayn cezayr dngdrmekle birlikte, yasal olarak ¢ocuklarda cinsel
istismar, nza gdsterme yasina gére de belirlenir. Yag simin tilkelere gore farklhihk
gosterebilir. Genel olarak 14-18 yag nza yas ortalamas: olarak kabul edilmektedir.
Cocuklarda zor kullanilarak yapilan biitiin cinsel davramslar cinsel istismar olarak
kabul edilmesine ragmen, birbirine yakin yagtaki ¢ocuklar arasinda niza ile yapilan
cinsel yakinlagmalar istismar olarak kabul edilmemektedir(Kutchinsky 1991, Kvam
2000).

Cinsel istismarin Teghisi

Cocuklar genelde cinsel tacize ugradiklanm davramslanyla belli ederler.
Ancak bunu agiklamaktan gekinirler ya da korkarlar, Bunun nedenleri:

-Cocuk bu olaya ¢evresindeki insanlarin inanmayacagim diigiinebilir.
-Cocuk olay duyuldugunda cezalandinlacagini diigiinebilir.

-Gocuk sosyal ¢evresinin ya da akranlarinin onu istemeyecegini ve onunla alay
edebileceklenini diisiinebilir.

-Bu durumu g¢evresine nasil anlatacagim bilemeyebilir ya da istismarcinin
tehditlerinden korkabilir (SCEK, 2004, Ugar 1994, Herraht 1999).

Cinsel istismara ugrayan g¢ocuklarda $u ana kadar belirtilen psikolojik
sikintilarin yami sira; viicudunda darp izleri, genital bolgede agn, idrar ya da
digkisini tutamama ve genital bolgede kanamalar da goriilebilir.

Zihin engelli ¢ocuklanin ¢ogu kendilerini sézel yolla ifade etmede
yetersizdirler. Bu nedenle normal bireylerdeki belirtilerin yam sira ¢ocuklarda; uyku
problemleri (uykusuzluk, kabus gérme, uykuda aflama vb.) , ani istah kaybi,
nedensiz uzun siireli aglamalar, 8fke nébetleri, i¢e kapamklik, duyumsamaziik gibi
davramglar goriilebilir (Kvam 2000).

Cinsel istismar sonrasinda gocuklarda, fizik muayene ve cmsel istismar tam
goriigmeleri yapilir. Fizik muayenede taciz sonrasi ¢ocu@un genel saghk durumu ile
ilgili bilgi almak ve fiziksel sorunlarin ortadan kaldinlmasina yonelik tedaviler
temel alinir. Genel fizik muayenesinden sonra gocugun basina gelen olaylarla ilgih
bilgi almak amaciyla ¢ocukla goriisme yapilir. Bu goriiyme bir psikolog, ¢ocuk
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gelisimei ve psikiatrist yardumyla yapilabilir, Goriismede uzman gocugun yas ve
gelisim 6zelliklerine uygun (zihinsel ve dil geligimi) sorular sorarak ¢ocuktan,
olaylarla ilgili bilgi almaya gahsir, olay dramatize edilebilir (Taner ve Gokler 2004,
Ugar 1994, SCEK, 2004).

Karsilagilan cinsel saldim sonrasi olusan fiziksel ve duygusal hasarlarin fazla
olmast nedeni ile, magdur biiyiik bir travmaya maruz kalmakta ve bu travma polis
sorusturmasi, hekim muayenesi, savcl ve mahkeme asamalannda cesitli derecelerde
yinelenir. Bu nedenle, ilgili tim disiplinlere diigen sorumluluk gergevesinde,
bulgulann tespiti ve degerlendirilmesini igeren fiziksel ve ruhsal muayene igleminin
en kisa siirede, etkin bir sekilde bir kerede tamamlanmasi magdurun olaydan daha
az zararla gikmasma yardimer olabilir. Bu nedenle, olaylarin hizlica ve tek bir
birimde degerlendirilmesi daha faydah olabilir( Yavuz 1996).

Cinsel istismarin Cocuk Uzerindeki Etkileri

Cinsel istismar gogu cocuk igin kotii ve korkutucu bir olaydir. Bu konuda
yapilmis galigmalara bakildiginda; cinsel tacizin ¢ocuklarda ciddi ruhsal sorunlar
yarattifs gdzlenmistir. Cinsel istismar ¢ocugun kendi cinsiyetiyle (eger kiz ise kadin
kimligi, erkek ise erkek kimlik ozellikleriyle) dzdesimini giiglestirebilmekte ve
cocukta istenmeyen cinsel tercihler (homoseksiiellik, lezbiyenlik v.b.) ortaya
¢ikabilmektedir. Tacize ugrayan gocuklarda homosekstielligin yaminda ileriki
yaglarda cinsel isteksizlik ya da erkeklerde kadinsi davramglara da
rastlanabilmektedir. Ayrica bu ¢ocuklarda ileriki yillarda asin masturbasyon (kendi
kendini tatmin) gorillebilmektedir (Ugar 1994, Yilmaz 2002).

Cinsel tacize ugrayan bireylerde giivensizlik, benlik saygisinin diisiik olmasu,
kolayca hiisrana ugrama, fiziksel ve zihinsel aktivitelerde gerilik, 6grenme giigligi,
dikkat dagimkhg, agresif ve saldirgan davramslar ya da bunun tam tersi , i¢ine
kapaniklilik, sosyal kagma (toplumdan kendini uzak tutma) olaylar1 gériilmektedir.
Yine bu gocuklarda, uyku bozukluklan, gece korkulan altim 1slatma ve aynlik
kaygis1 bebeksi davramglar goriilebilir. Bu durum hem normal hem de zihin engeli
bireylerde benzer ozellikler gosterir. Ancak bazi durumlarda zihin engelli gocuk
durumdan haz alabilir ve bu hazzi tekrar clde etmek isteyebilir. Clinkii cinsellik
istegi icgiidiiseldir ve tlim bireylerde belirli gelisim donemlerinde (ergenlik doénemi
11-15 yas) ortaya ¢ikar, Ergenlik donemi cinsel giidiilerin en fazla oldugu bir
dénemdir. Gordon (1973) ’a gére zihin engelli olsun veya olmasin tim insanlarin
cinsel gereksinimleri vardir ve bu gereksinimler cocukluk yaslannda baslayip ileri
yaglara kadar devam eder. Hormonlardaki degisiklikler nedeniyle ergenlik
doneminde viicutta degisiklikler ortaya gikar ve bununla birlikte cinsel bir uyanis
olur. Bu erotik hislerin fark edilmesi olarak diisiintlebilir (Mermer; 1993).
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Cinsel Istismar Sonrasi Uyum

Cinsel istismar sonrast gocu@un tekrar normal yasantusina dénebilmesi ve
saghkh bir sekilde yasamina devam edebilmesi igin, ebeveyn, dgretmen ve gocugun
yakin sosyal ¢evresinin g¢ok dikkatli olmas: gerekmektedir. Tacize ugrams ¢ocuklar
bu durum karyisinda farkh tepkiler geligtirebilmektedirler. Bunun nedeni gocugun
cinsellikle ilgili fazla bilgiye sahip olmamas, cinselligi tanmmyor olmas, eriskinler
tarafindan kolayca yénlendirilebilmeleri ve savunmasizifi, merak, ilgi ve sevgi
ihtiyaci olabilir. Cocuklar gevrelerindeki diinyaya yonelik do@al ve yogun bir merak
duygusu sahiptirler ve biyiidiikce meraklan gesitli konularda yogunlagir.
Bunlaninda basinda da cinsellikleri gelir ve cinsellige yonelik merakin yogunlugu,
cinselligin toplumda halen bir tabu olmasindan dolayr ¢ocugun merakini giderecek
bilgilert yakin gevresinden Ggrenememesi sonucu gittikge artar. Cocugun dogal
meraki ve bu meraki giderecek bilgilerin verilmeyisi, saldirgan tarafindan kolayca
gocuga yaklagabilmesine olanak saglayabilir. Yine ¢ocuklardaki ilgi ve sevgi
ihtiyaci gocuklan cinsel saldin igin yiiksek risk konumlarindan biri belki de en
onemlisidir. Cocugun ilgiye ve sevgiye olan gereksinimi; g¢ocukta kot niyetli
yakmnlagma girisimlerinin sevgi olarak algilamasina neden olabilir. Tiim ¢ocuklarm
ilgi ve sevgiye gereksinimleri oldugu igin, 6zellikle ailesinden yeterli ilgi ve sevgiyi
gormeyen, fiziksel ya da zihinsel kusurlan olan veya ailesinden uzakta olan
gocuklann daha fazla risk altinda olmalarina sebep olur.

Cinsel istismar sonrast ebeveyn ve dgretmenlerin dikkat etmesi gereken
konular;

-Cocuga zaman aynlmah ve g¢ocuk konugmak istediginde onunla rahat
konusabileceginiz bir konusma ortanm yaratn. Konugmak istemeyen gocugu,
zorlamayin.

-Cocuk istismar hakkinda konusurken, sogukkanli, anlayish ve sevecen
olmaya 6zen gosterin, cocugu suglayic: ve yargilayici tutumlardan sakinm,

-Istismar sonrasi i¢e donitk davramslar sergileyen cocufun duygulanm ifade
etmelerine yardimer olacak etkinlik ortamlari hazirlayin onunla birlikte onun
hoslandif etkinlikleri yapin(Oyun oynamak, sinemaya gitmek, parka gitmek vb.).

-Sartlar ne olursa olsun onu sevdiginizi ve her zaman ona destek olacagimz
ona ifade edin ve gocugun kaybettigi giiveni kazandirmaya galisin.

-Cocuga yasadigi olaylan hatirlatacak ortam ve esyalardan, konulardan uzak
tutmaya c¢aligin.

-Cocugun istismariyla ilgili olayr bagkalanyla konusmaktan kagin. Zira
cocuk bunu duyabilir ve kendisini daha da kétii hissedebilir. Ya da bunun iyi bir
davram oldugunu diigiinebilir.
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Cinsel istismar konusunda halk arasinda, istismarcinin genellikle yabanci ve
sosyo-ekonomik ve kiiltiirel agidan zayf kigihk ozelligi gosteren, yash insanlar
oldugu ve ayrica istismann genellikle 1ss1z yerlerde yapilacagina iliskin yanhs
kanilar mevcuttur. Bu alanda yapilan ¢aligmalar istismarcimn % 80-95 oraminda 20-
45 yas arasy, evli ve cocuklu erkekler tarafindan yapildigi, olaymn genellikle ev, okul
ve ev ile okul arasindaki bolgelerde gergeklestirildigi tespit edilmigtir (Ugar, 1994).

Cocugu cinsel istismara ugrarmg ebeveynler genellikle olayr gizleme egilimi
igerisine girebilirler. Bu tiir durumlarda anne-babanin birbirlerini suglama ya da
¢ocuga karsi anlamsiz bir 6fke gelistirmeleri de s6z konusu olabilir. Bu durumda
aileler durumdan haberdar olduklarinda sogukkanli olmali ve “gocugu en az hasarla
bu durumdan nasil kurtarabilirim? Ona nasil yardimer  olabiliim?” i
degerlendirmeye ¢ahsmalidir. Ozellikle engelli bireyler istismar konusunda daha
miisait bir grup olarak degerlendirilmektedirler. Bu nedenle zihin engelli gocugun
ebeveyninin daha dikkatli ve duyarh olmas: gerekmektedir. Cocuk hangi durumda
olursa olsun (ister zihin engelli ister normal) tiim ¢ocuklarn kapasitelerine uygun
olarak cinsellik konusunda egitilmelen gerekmektedir.

Zihin engelli bireylerin cinsel egitimleriyle ilgili yapilan aragtirma bulgulanna
gore bu gocuklann cinsellik hakkinda yetersiz bilgiye sahip olduklar: ve bu nedenle
cinsel davramslarda olumsuzluklar gorillmistiir (Herrath 1999). Zihin engelli
bireylerin cinsel egitimleri 6zel bir ilgi ister. Zihin engelli bireylerin olaylan
algilama ve yorumlamadaki eksiklikleri ve cinsel dirtileri ciddi sikinular
varatabilir. Ancak erken yaslarda uygun egitimle bu sorun en aza indirgenebilir. Bu
nedenle gerekiyorsa bir uzman destegi alinarak bu g¢ocuklar cinsellik konusunda
epitilmelidirler. Zihin engelli ¢ocuklarin 6zellikleri ve cinsel diirtiilerini kontrol
etme yetersizliklen goz 6niinde bulundurularak, bu gocuklarin her an kontrol altinda
tutulmalan gerekmektedir. Ozellikle kiz gocuklanmn giyimlerine dikkat edilmeli,
engelli gocuklann cinsel istismarna neden olabilecck cinsel igerikli figiirler, oyun
ve davramslardan kaginilmahidir. (Dudaktan 6pme, kuca@a oturtma, cinsel igerikli
temaslar v.b.). Istismara (tecaviiz, taciz) maruz kalmmamas: i¢in kesinlikle
¢ocuklann iliskide bulunduu kurum ve yakin g¢evre kontrol altina ahnmalidir.
Olumsuz gelismelere zemin hazirlayabilecek her tirli sartlardan kagimilmahdar.
Sonug olarak, engell: bireylerin cinsel ya da diger agilardan istismara ugrayabilecegi
ve bu durumun kontrol edilemeyecedi unutulmamali ve bu ortamlardan uzak
tutulmahidir. (Mermer,1993; Enpek 1996, OCCEK 2005).

Cogu ebeveyn ve ogretmen zihin engell bireylerde cinsel ilgiden rahatsizhik
duymakta ve bu durum karsisinda kendilerini garesiz hissedebilmektedirler. Craft ve
Craft'in (1988) yaptigx ¢alismalarda, baz: ailelerin zihin engelli ¢ocuklarmin kendi
cinsel diirtillerini  kontrol edemeyeceklerinden ve béylece baglanm derde
sokacaklarindan veya cinsel somiirilye maruz kalacaklanndan korkmamaktadirlar.
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Ancak diger bir yandan da bu diirtiileri basurmanin, gocukta gerginlik (sinirlilik) ve
davrams problemleni yaratmasindan korkmaktadirlar (Mermer 1993). Genellikle
zihinsel engellilerin yasitlanindan daha fazla cinsel ilgilerinin oldugu, daha fazla
cinsel igerikli davramglar sergiledii dilgiiniiliir. Oysa zihinsel engelliler, cinsel
igerikli davramiglarin nerede, ne zaman, hangi durumlarda uygun olup olmadifim
bilemedikleri i¢in, yami bir anlamda cinsel igerikli davramglanm kontrol
edemediklen i¢in boyle algilanmaktadirlar. Bununla birlikte simif 6gretmenlerinin,
ozel egitim uzmanlannin ve ebeveynlerin engellilerin cinselligine negatif tavir
takinmalan, ¢ocuklarin cinsel merak ve arzularnim problem olarak algilamalan,
aynca  engellilerde  cinsel  bilgi  yetersizligi, k&t sonuglara  yol
agmaktadir(B.0.1.R.2005). Bu sorunu azaltmak i¢in éncelikle ocuga kendi viicudu
ve diger insanlarin viicudu ogretilmeli, “Viicudumuza yakinhk konusunda nelere
izin verilebilir? lyi niyetli ve kétii niyetli davramislar neler olabilir?"’sorularina cevap
verilmelidir. Tiirk aile yapisi ve kiiltiirel beklentilerinde uslu gocuk olma beklentisi
bazen ¢ocuklann istemedikleri davramiglara maruz kalmalarina ve sadece uslu-
uyumlu ¢ocuk olma adina bunu gizlemelerine neden olabilir. Bu nedenle ¢ocuklarin
bu konularda dnceden uyanilmalan gerekmektedir. Aile gerektiginde ¢ocuguyla
cinsel konularda konusmali ve gerekiyorsa uzman destegiyle ¢ocugu
bilgilendirebilmelidir. Bu konuda yapilmus ¢ahigmalara bakacak olursak; Fallon ve
arkadaslar(2002) engelli ¢ocuklarda cinsel istismart engelleme ve tedavi:
miidahalede bir takim modeli kullanma konulu g¢aligmalarinda; uvzman pediatri
hemsirelerinin cinsel istismara ugramug zihin engelli ¢ocuklann teshis, tedavi ve
egitimlerinde ekip ¢ahismalarina katulimmin énemi ve ekip ¢alismasimin avantajh
yonleri degerlendirilmistir, Calisma sonunda ekip ¢aliymasinin engelli ¢ocuklarm
cinsel istismar sonrasi rehabilitasyonlarinda énemli rol oynadigl ve uzman pediatri
hemgirelerinin bu konuda dnemli roller iistlenmesi gerektigi bulunmustur. Cinsel
istismarda takim modeli iizerine yapilan bir diger ¢aliymada ise; geligimsel gerilikli
bireylerde cinsel istismar: teshiste ikilem konulu ¢aligmada, tup cahsanlan geligim
geriligi olan bireylerde cinsel istismara ugrama durumlanm tespit etmek amaciyla
bir ekip ¢aligmasi yapmglar ve klinige bagvuran 13-55 yag aras1 engelli bireylerin
cinsel istismara ugrama durumunun belirlenmesi, istismar sonrasi rehabilitasyon
¢alismalarinda ekip ¢alismasmm 6nemini vurgulamuglardir(Evlik ve ark. 2002).
Mansell ve arkadaglan(2002) gelisgim gerilifi olanlarda cinsel istismar sonras
tedavi-rehabilitasyon konulu ¢aligmalannda da istismara ugrayan bireylerin tekrar
topluma katilabilmelerinde ekip ¢alismasimn énemini belirtmiglerdir.

Sonug olarak, her insanin cinsel diirtiileri vardir. Bunun kétilye kullamilmasim
engellemede ailenin ve egitimin yeri tartigtlamaz. Oncelikle onlari biitiiniiyle
toplumumuzun birer bireyleri olarak kabul etmeliyiz. Bu kabuliin iginde zihinsel ve
bedensel tiim saghk sorunlari, korunma, efitim, gelisim ve toplumla biitiinlestirme
(entegrasyon) ile ilgili problemlerinin yaminda, cinsel sorunlarimn da olabilecegini

88



Zihin Engelli Cocuklarda Cinsel Istismar

bilmemiz gereklidir. Artik diinya’daki toplumlarin sosyal yapilan degismekte, tiim
bireylerde oldugu gibi zihinsel engellilerin de bir cinsel yasamlar olmasiun
gerektigi  distinildigi  gdzlenmektedir. Bunun  zihinsel engellilerin  yasam
kalitelerini, egitim durumlarini ve topluma katilma oranlarim artiracagi, toplumun
onlarm, sorunlarna kayitsiz kalmasini ve en énemlisi de cinsel istismarlari ve
siklikla rastlanilan sapkin cinsel davramiglan 6nleyecegi diigiiniilmektedir.
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