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*Bu calismanin bir boltimii, 12-15 Kasim 2020’de diizenlenen, 1. Uluslararasi, 17. Ulusal Adli Bilimler Kongresi'nde “Cocuk Yasta Gebe Kalan Cinsel
istismar Magdurlari: Olgu Sunumu” basligi ile poster bildiri olarak sunulmustur.

Cinsel suglar, oncelikle magdur olmak tzere, magdur yakinlari ve toplum tzerinde agir, kalici travmalar olusturan adli ve tibbi onemli bir
sorundur. Calismamizda hastanemize basvuran cinsel istismar sonrasinda gebe kalan 15 yas alti ti¢ olgumuzu sunmayr amagladik. Birinci
olgumuz 13 yasinda olup, penetrasyon olmadan istismar sonucu, 16 hafta ile uyumlu gebeligi olup muayenesinde; himende yirtik saptanmadi.
Magdurenin 19. hafta ile uyumlu iken gebelik sonlandirildi. ikinci olgumuz; 12 yasinda olup; ensest iliski sonucu 20-21 hafta ile uyumlu ikiz
gebeligi saptandi. Yasal siniri gecmesi nedeniyle kiirtaj yapilamadi. Ugiincii olgumuz; 14 yasinda, muayenesinde 24. hafta ile uyumlu gebeligi
tespit edildi. Yasal siniri gecmesi nedeniyle kiirtaj yapilamadi. Cinsel istismar olgularimizin ¢ocuk yasta olmalari ve gebe kalmalari, ensest iliski
olmasi ve basvurularin gecikmesi sonucu kiirtaj yapilamamasi gibi nedenlerden dolayr adli ve tibbi sorunlar ortaya ¢ikmistir. Cinsel istismar
sonucu gebeliklerde zaman kaybedilmeden tani, tedavi ve adli stirecin tiim basamaklarinin multidisipliner yaklasim ve duyarlilikla ele alinmasi
gerektigini dustinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Cocuk istismari, ensest, gebelik

ABSTRACT

Sexual crimes are an important forensic and medical problem that creates permanent traumas primarily on the victims. In our study, we aimed
to present three cases under the age of 15 who were conceived after sexual abuse. Our first case was a 13-years-old with a pregnancy as a result
of abuse without penetration. Our second case was a 12-years-old, and as a result of incest. Our third case; a 14-years-old, and it was found that
she was 24 weeks pregnant in her examination. Forensic and medical problems have arisen due to reasons such as the fact that our sexual abuse
cases were at childhood and even became pregnant as a result of this abuse, the abuse was due to incest, abortion could not be performed
as a result of delayed applications. In addition, it should be kept in mind that pregnancy can occur without penetration in child abuse cases.
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GiRi§ Cinsel suclar genellikle gizli kalmakta ve son yillarda hizla artis

Cinsel ar st . sdurlarda a3 al gostermektedir (1).
insel suclar, istismara ugrayan magdurlarda agir ve kalici . . .
¢ gray 8 8 Cocuk istismari, cocuga genellikle tanidiklari ve en yakinlari

travmalar olusturmakla birlikte, magdur yakinlarini ve hatta tarafindan vyapilan, bu nedenle ortaya cikmasi ve tedavi

tum toplumu etkileyen adli ve tibbi 6nemli bir sorundur. edilmesi glic olan, fiziksel ve psikolojik etkileri uzun stre
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kalan en agir cocukluk travmasidir. Cinsel istismar her yas
grubunda problem oldugu gibi, cocukluk ¢caginda meydana
gelmesi ve magdurlarin cinsel istismar sonucu gebe kalmalari
sorunun ciddi boyutlara ulasmasina neden olmaktadir. Cinsel
istismar olgularinin biytik cogunlugu tim diinyada oldugu
gibi llkemizde de gizli kalmaktadir (2). Bu nedenle cocuk
magdurlar ancak cok ileri safhada, hatta gebelikle karsimiza
ctkmaktadir.

Cocukluk cagi gebelikleri tibbi, psikolojik, hukuksal ve
etik acidan problemler olusturabilmektedir. Bu sorunlar
ensest ve istismar sonucu olusan gebeliklerde daha da agir
yasanabilmektedir. Calismamizda; istismar sonrasinda gebe
kalan cocuk olgularimizi ve sonuglarini tartismayr amacladik.

OLGU SUNUMLARI

Olgu 1: Kadin dogum poliklinigine babaannesi refakatinde
getirilen 13 yasindaki cocuk olgunun karin agrisi sikayeti
mevcuttu. Hastanin yapilan ultrasonografisinde 16 haftalik
gebe oldugu tespit edildi. Olgumuz, alinan ifadesinde olay
tarihini tam olarak hatirlayamadigini belirtti. Ancak yaklasik
4-5 ay once, ilk ve tek kez rizasi disinda vajinal yoldan parmak
oldugunu dustindugi organt sokma suretiyle istismara
ugradigini ve kanama olmadigini ifade etti. Yapilan saglik
kontrollerinde 16 haftalik gebeligi oldugu 6grenildi.
Olgumuzun kolposkopik muayenesinde; himen kresentrik
yapida olup, eski ve yeni yirtik saptanmadi. Ancak himende
yirtiga yol acmayan kismi penetrasyon ve/veya vajen (zerine
bosalma suretiyle de gebeligin meydana gelmis olabilecegi
dustnuldi. Anal yoldan organ veya sair cisim sokma eyleminin
tibbi delillerine rastlanmadi. Ayrica olgumuzun viicudunda
olayla iliskili herhangi bir travmatik lezyon izlenmedi. Uc
glin sonra hasta, hastanemize sevk edildi ve kiirtaj islemi icin
degerlendirilmesi istendi. Magdurenin, cocuk yogun bakim ve
cocuk psikiyatri kliniginin oldugu tniversite hastanesinde 19.
hafta ile uyumlu gebeligi kiirtaj ile sonlandirildi.

0lgu 2: On ikiyasindaki cocuk olgumuzun, karin agrisi nedeniyle
gittigi ilce devlet hastanesinin raporuna gore 20-21 haftalik
ikiz gebeligi oldugu saptandi. Yapilan sorusturma neticesinde
uvey abisi tarafindan cinsel istismara ugradigi ve gebelik
oncesi adli makamlara herhangi bir sikayette bulunulmadig
ogrenildi. Hastanemize, nitelikli cinsel istismar sucuna iliskin
yurutilmekte olan sorusturmaya esas olmak iizere; Ceza
Muhakemesi Kanunu’nun (CMK) 76. maddesi geregince DNA
incelemesi yapilmak tizere viicudundan amniyon sivisi alinmasi
talebiyle gonderildigi gortld.

Olgumuz tarafimiza basvurdugunda 28. hafta ile uyumlu
gebeliginin oldugu tespit edildi. Yasal siniri gecmesi nedeniyle
kirtaj olamadi. DNA incelemesinin, magdurenin saghgini
tehlikeye disirmemek adina, dogum sonrasina birakilmasi
gerektigi yoniuinde kanaat bildirildi ve amnion sivisi alinmadi.
Gebeliginin 32. haftasinda sezaryen ile dogum yaptigi 6grenildi.

0lgu 3: Olgumuzun 14 yasinda lise 6grencisi oldugu, olaydan bir
hafta once kendisinden yasca buyik bir erkek sahis tarafindan
tehdit edildigi 6grenildi. Olay tarihinde magdurenin cebren
etkisiz hale getirilerek insaat halinde bir yere gottruldugu,
yari baygin durumda vajinal yoldan viicuduna organ sokmak
suretiyle cinsel istismarda bulunuldugu ve magdureyi o sekilde
birakip ayrildigi 6grenildi. Olay sonrasi olgumuzun evine
dondugi ve konuyu ailesinden kimseye anlatmadigi, olaydan 5
ay sonra regl olmama ve karin agrilari sikayetiyle gittigi devlet
hastanesinde yapilan muayenesinde 24 hafta ile uyumlu gebe
oldugu ve sorusturma acildigi tespit edildi. Cinsel istismar
magduru cocuk olgumuzun 38. gebelik haftasinda sezaryen ile
dogum yaptig 6grenildi.

Hastanemizde adli tip uzmani ve kadin dogum uzmani olguyu
degerlendirdi; 20 haftanin zerinde gebeliginin oldugu ve
gebeliginin sonlandirilmasi icin obstetrik endikasyon mevcut
olmadigindan; Tiirk Ceza Kanunu’nun (TCK) 99. maddesi geregi
gebeligin sonlandirimasi (kiirtaj) islemi yapilamadi. Ancak
olgumuzun yasinin kiiciik olmasi nedeniyle cocuk ve ergen
psikiyatri klinigi bulunan tniversite hastanesine basvurusunun
kolluk kuvveti tarafindan saglanmasinin uygun oldugu
kanaatine varildi.

TARTISMA

TCK'da 15 vyasini tamamlamamis cocuklara karsi cinsel
istismar TCK 103. maddede aciklanmakta olup; cocuklara
karsi yapilan cinsel penetrasyon, dokunma, teshir ya da cinsel
icerikli konusmalar gibi eylemleri icermektedir (3,4). Cocugun
cinsel istismarinin dinamikleri, yetiskinden farklidir. Ozellikle
cocuklar olaydan hemen sonra cinsel istismari acgiklamazlar.
Bu surecte cocuklarin degerlendirilmesi 6zel beceri ve teknikler
gerektirir (5). Sunulan ti¢ olgumuzda da, fiziksel sikayet (karin
agnisi) neticesinde gebe olduklari anlasilmistir. Cocuklan
muayene eden hekim veya ilgilenen saglik personelinin,
genital bolge siyrik, ekimoz ve yirtiklari, kasinti, agri, himende
yirtik, vajen veya anal bolge kanamalari, yiriime ve oturma
guiclukleri gortilmesi durumunda cocugun cinsel istismara
maruz kaldigi aklina gelmelidir. Bunun yaninda cinsel yolla
bulasan hastaliklar, idrar yolu enfeksiyonu, vajinal akinti
bulgularinin da cinsel istismar sonucu meydana gelebilecegi
unutulmamalidir (6).

Yapilan calismalarda cinsel istismara ugrayan olgularda,
istismar sonrasi gebelik %5-12 olarak saptanmistir (7,8). Cinsel
istismarin genellikle dokunma ve siirtiinme gibi penetrasyon
olmadan gerceklestigi rapor edilmistir (9). Literatirde
interfemoral, vulvar iliski olarak da belirtilen penetrasyon
olmadan gebelik gerceklesen olgular nadir de olsa mevcuttur
(10,11). Bizim ilk olgumuzun da penetrasyon olmadan cinsel
istismar sonucu gebe kalmasi dikkat cekmektedir.

Ulkemizde vyapilan calismalarda c¢ocukluk déneminde
cinsel istismara maruz kalma oraninin %28 gibi yiksek bir
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oranda oldugu gorilmistiir (12). Ulkemizde cinsel istismar
basvurularinda %13-31 oraninda ensest oldugu ve %65-74
oraninda tanidik kisiler tarafindan gerceklestigi bulunmustur
(13,14). Uluslararasi calismalarda da cocuk cinsel istismarinda
baba veya erkek aile tiyeleri tarafindan yapildigi tespit edilmistir
(15). Yapilan calismalarda ensest iliskinin gizli kalmasinda
toplum tarafindan ayiplanmasi endisesi rol oynamaktadir ve
olgularin yalnizca %10'unun bildirildigi saptanmistir (2). Bizim
ikinci olgumuz da ensest olgusu olup, ancak gebeliginin 20-21.
haftasinda ikiz gebeligi tespit edilince ortaya cikmistir. Kiirtaj
islemi icin yasal siirenin asiimis olmasi nedeniyle olgumuz
gebeliginin 32. haftasinda dogum yapmistir.

Ulkemizde cinsel istismar sonucu gebelik sonlandiriimasi TCK
99. maddeye gore 20 haftaya kadar miumkindir (16). Cinsel
istismarin istenmeyen sonuglarindan olan gebelik; onlenebilir
olmasina ragmen cinsel saldiriya ugrayanlarin kapsaml tibbi
destek alamamasi, magdurlarin disuk egitim diizeyi, mental
rahatsizliklarve toplumsal baski gibi nedenlerleilerlemis gebelik
haftalar ortaya ¢itkmaktadir (17,18). Bizim ilk olgumuzda 16
haftalik gebeligi tespit edilmis ve 19 haftalik gebe iken kiirtaj
saglanabilmistir; ancak diger iki olgumuzda 24. ve 21. hafta
ile uyumlu gebeliklerinin olmasi nedenli kiirtaj yapilamamis
ve bu iki olgumuz baska magdur cocuklar diinyaya getirmek
zorunda kalmuistir.

Cinsel travmalar sonrasinda ilk 72 saat magdurlarin muayene
edilmesi, gerekli biyolojik delillerin toplanmasi ve fiziksel-
psikolojik bulgularin elde edilmesi acisindan cok onemli
oldugu dustnilmektedir (19-21). Yapilan calismalarda cinsel
istismara ugrayan magdurlarin yalnizca %1,8'inin ayni gin
ve %34’Untn ilk 72 saat icinde muayene oldugu bildirilmistir
(22,23). Cocuk istismari olaylarinin bytk bolimi istismarin
hemen sonrasinda ortaya c¢ikmaz. Bu durumun baslica
sebepleri; korku, cocugun olaylari normallestirmesi, baski
altinda olmasi, tehdit, istismarcinin aile icinde otoritesinin
olmasi, magdurun kendisini olayin suclusu olarak goriiyor
olmasi, cocugun kendini ifade edememesi, aile bireylerinin
¢tkis yolu bulamamasidir. Cinsel istismar sonrasi gebe kalan
kiz cocuklarinin cogunlugu marjinal kentsel ya da kirsal
kesimden olusmaktadir (24). Bu nedenle magdurlar kolaylikla
gelismis hastanelere ulasamamaktadir. Bununla birlikte; cinsel
suclarin ilk muayenelerinin siklikla devlet hastanelerinde
ve bu konuda vyeterli tecriibesi olmayan hekimlerce yapildig
bildirilmistir (25,26). Bizim li¢c olgumuzda da ilk basvuru ilce
devlet hastanelerine olup; zaten gecikmis olan tani sonrasi,
farkli birimlerde gerceklesen takip sireci, adli islemler, kiirtaj
karari ile zaman kaybetmislerdir. Ancak bir olgumuza kiirtaj
yapilabilmis, diger iki olgumuz ileri gebelik haftalari nedeniyle
dogum yapmaya mecbur birakilmistir.

SONUG

Cocuk istismar olgularinda penetrasyon olmadan da gebelik
olusabilecegi, ensest olgularinin ozellikle cocuk gebelerde sik

olarak karsimiza ¢iktigi akilda tutulmali; zaman kaybedilmeden
tani, tedavi ve adli stirecin tim basamaklari multidisipliner
yaklasim ve duyarhlikla ele alinmali; cocuk magdureler baska
bir magdur cocuk diinyaya getirmek zorunda birakilmadan,
cocuklar “anne” olmadan gereken énlemler alinmaldir.
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