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Yakin Partner Siddeti ve Kadina Yonelik Cinsel Siddet Gzerine Dlnya Psikiyatri Birligi Tutum
Belgesi

Arkaplan:

Yakin partner siddeti (YPS) ve cinsel siddet (CS) dliinyanin her yerinde kiresel bir halk saghgi
ve insan haklari sorunudur ve pek cok ciddi fiziksel ve /veya psikolojik zarara yol acar. YPS ve
CS hem kadinlari hem de erkekleri etkiler; bununla birlikte saldirgan siklikla erkektir ve
kadinlarin yaralanmalari (6lim de dahil) erkeklere gore daha ciddidir. Yapilan ¢alismalarda ruh
sagligl hizmeti alan hastalarin Ggte birinin YPS veya CS magduru oldugu saptanmistir. YPS veya
CS’nin yol actigi ruh saghgi sekelleri arasinda depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres
bozuklugu, madde kotuye kullanimi, kendine zarar verme davranislari / intihar, distk benlik
saygisl, cinsel sorunlar ve somatizasyon yer alir. YPS'ye taniklik eden cocuklar da ruh saglig
sorunlari ve sonraki yasamlarinda istismara davyali iliskiler yasamaya daha yatkin olurlar.

Tanimlar:

Yakin partner siddeti (YPS), yakin partner tarafindan uygulanan fiziksel saldiri, cinsel zorlama,
psikolojik istismar ve kontrol edici davranislari iceren fiziksel ve/veya psikolojik zarar veren
davraniglardir. Bu saldiri, dnceki ya da simdiki partnerler tarafindan heteroseksiel ya da
escinsel bir iliski icinde gerceklesebilir. Cinsel siddet (CS) kisinin 6zgur rizasi olmadan veya riza
gosterebilecek ya da reddedebilecek durumda olmayan bir kisiye karsi gerceklestirilen ya da
gerceklestirme girisiminde bulunulan cinsel eylem olarak tanimlanir.

Zorla ya da alkol/madde etkisinden faydalanarak cinsel birlesme; zorla ya da alkol/madde
etkisinden faydalanarak kisiyi saldirganla ya da baska biriyle cinsel birlesmeye zorlama; fiziksel
olmayan baskilarla istenmedigi halde cinsel birlesmeye zorlama, kasitli cinsel dokunus; ya da
cinsel anlam icerecek sekilde temas icermeyen eylemleri kapsar. Cinsel siddet saldirganin zorla
ya da tehditle, magduru lGclncU kisilerle cinsel eylemlere sokmasi seklinde de gerceklesebilir.

Kanit:

Her ne kadar YPS/CS her tlkede bildirilen bir durum olsa da farkli 6rneklem gruplari ve
tanimlamadaki degiskenlik nedeniyle yayginlik oranlarini karsilastirmak glc olmustur. En yaygin



gorulen degiskenlik, siddetle tehdit edilme ve duygusal ya da psikolojik siddetin toplumda
bildirilen oranlara dahil edilip edilmemesidir. Diinya Saglik Orgiiti (DSO) tarafindan 10 tlkeden
24.097 kadin katilimct ile birbirine denk yontemlerin kullanildig1 anket calismasinda, kadinlarin
%15 ila %71’i partnerleri tarafindan yasam bovyu fiziksel veya cinsel siddete maruz kaldiklarini
bildirmistir. En yiksek oranlar Etiyopya kirsali ve Peru’dan gelmistir.

DSO siddetin dnlenmesine dair kiiresel durum raporunda her (¢ kadindan birinin yasamlari
boyunca yakin partner tarafindan fiziksel ve/veya cinsel siddete maruz kaldigi bildirilmis ve
DSO’niin 15 tlkede gerceklestirdigi Demografi ve Saglik Anketi’nde gebelikte fiziksel istismar
oranlarinin %2 ila 13.5 arasinda degistigi bulunmustur. Hemcins yakin partner tarafindan
gerceklesen YPS verilerine daha az rastlanmakla birlikte, yayginlik heteroseksuel iliskilerde
gorilenden daha yiksek de olabilir. Genel olarak oranlar kirsal alanlarda, kentsel alanlara
gore daha yuksektir. YPS/CS’nin buyuk bir kismi polise bildirilmez ve saglik hizmeti veren
kurumlar tarafindan da oldugundan daha az bildirilmektedir. Bu nedenle epidemiyolojik
calismalarda bildirilen verilerde biyik kayiplarin s6z konusu oldugu disintlmektedir.

Psikiyatrik hastalarin ylizde otuzu YPS veya CSe maruz kalmis ve bu durumlarin ¢cogu ruh
sagligl hizmeti verenlere bildirilmemistir.

Oneriler:

Psikiyatristler ve diger ruh sagligi calisanlari gerek ruh saghgi mesleki uygulamalarini
gerekse kamuoyunu sekillendirmeye yardim eden ruh saghgi hizmeti sunucusu, egiticisi,
arastiricisi ve politika savunucusu olarak hayati roller oynadiklarindan, Dinya Psikiyatri
Birligi agsagidaki yollarla ¢6zime katkida bulunacaktir:

. YPS ve CS'yi de iceren kadina yonelik siddeti, kadinlarda ruhsal stres ve psikiyatrik
hastaliklarin temel belirleyicisi olarak kabul eden bu goris bildirisini onaylayip, internet
sitesinde yayinlar ve kadina yonelik siddetin her bicimini siddetle kinar.

. YPS/CS iceren siddet magdurlarini tanima ve tedavi etme acisindan uzman ve asistan
psikiyatristlere egitim verme ve egitim veren diger programlari destekleme agisindan
yararl bir kaynak olan Dinya Psikiyatri Birligi YPS/CS kilavuzunu internet sitesinde
yayinlar. Bu egitim, baslangic noktasi olarak her psikiyatrik degerlendirmede siddet ve
magduriyetin rutin olarak sorgulanmasini, siddetin ve cinsel istismarin pek cok psikiyatrik
hastaligin ortaya cikisindaki roliinl ve tedavideki dnemini kapsamalidir.

. YPS/CS'yi de iceren siddete maruz kalmis kadinlar icin glvenli, saygili, suglayici
olmayan, ayaktan ve yatakl tedavi programlarini destekler.

. YPS/CS'yi iceren siddete maruz kalmis kadinlara, bu kadinlarin cocuklarina ve
saldirganlara yonelik en iyi tedavilerin gelistiriimesi ve degerlendirilmesi icin yapilan
calismalari destekler.

. YPS/CS'yiiceren kadina yonelik siddetin kadin ruh saghginin énemli bir belirleyicisi
oldugu konusunda saglik calisanlarinin ve halkin farkindaligini arttirmayi destekler.

. YPS/CS'yiiceren kadina yonelik siddetin 6nlenmesi ve iyilestirilmesinde uluslararasi
dizeyde disiplinler arasi (yasal, sosyal, tibbi ve siyasi) daha fazla isbirligi icin firsatlari
arastirir.

. YPS/CS'yi iceren kadina yonelik siddetin dnemli bir belirleyicisi olan kadinin
nesnelestirilmesini engellemek icin tasarlanmis psikoegitsel ve sosyokultirel
mudahaleleri arastirir.

. Kadina yonelik siddeti kabul edilebilir ya da kiltirel bir durum olarak
normallestirmeyi amaclayan topluma yonelik mesajlari kinar.
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