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ORİJİNAL ARAŞTIRMA

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç::  Bu araştırma eş şiddetine maruz kalmanın kadınların ruh sağlığı üzerindeki etkisini
belirlemek amacıyla tanımlayıcı ve kesitsel olarak yapılmıştır. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr:: Araştırma Sivas
il merkezinde bulunan 19 sağlık ocağından basit rastgele örnekleme yöntemi ile seçilen üç sağlık
ocağı bölgesinde yaşayan 591 evli kadın üzerinde gerçekleştirilmiştir. Veriler araştırmacılar
tarafından hazırlanan “Kişisel Bilgi Formu”, “Kadına Yönelik Eş Şiddetini Belirleme Anketi” ve
“Genel Sağlık Anketi (GSA)” ile toplanmıştır. Veri toplama formları kadınlara yüz yüze görüşme
yöntemi ile uygulanmıştır. Veriler Student t-testi, varyans analizi ve korelasyon analizi ile
değerlendirilmiştir. BBuullgguullaarr::  Kadınların %64’ü eş şiddetine maruz kalmaktadır. Kadınların GSA
puan ortalaması 5.16 ± 5.09 olup, %48.1’i ruh sağlığı açısından riskli gruptadır. Eş şiddetine maruz
kalma durumuna göre kadınların GSA puan ortalamaları karşılaştırıldığında, şiddet yaşayan
kadınların GSA puan ortalamasının yaşamayanlara göre (3.40 ± 3.67) istatistiksel olarak anlamlı
düzeyde yüksek olduğu bulunmuştur (p= 0.001). Kadınların maruz kaldıkları şiddet türü sayısına
göre GSA puan ortalamaları incelendiğinde, dört şiddet türünün tümüne birden (fiziksel,
duygusal/sözel, ekonomik ve cinsel) maruz kalan kadınların GSA puan ortalamasının 11.43 ± 5.85
ile en yüksek, yalnızca bir şiddet türüne maruz kalan kadınların GSA puan ortalamasının ise 4,11
± 3.85 ile en düşük olduğu belirlenmiştir. Kadınların maruz kaldıkları şiddet türü sayısı ile GSA
puanları arasında pozitif yönde istatistiksel olarak anlamlı bir ilişki olduğu bulunmuştur (r= 0.22,
p< 0.001). SSoonnuuçç::  Araştırmanın yapıldığı sağlık ocağı bölgelerinde kadına yönelik eş şiddeti önemli
bir sağlık sorunu olup, eş şiddeti yaşayan kadınların ruh sağlığı yaşamayanlara göre daha fazla risk
altındadır. 

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Ruh sağlığı, şiddet, şiddete uğrayan kadın

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: This descriptive and cross-sectional research examines the effect of spouse
violence on women’s mental health. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::  The research included 591 married
women who presented to three primary public health care units randomly chosen among nine-
teen. Data were collected by “Personal Inquiry Form”, “Domestic Violence Questionnaires” and
“General Health Questionnaire (GHQ)”. Data were analyzed by the Student’s t-test, variance analy-
sis and correlations test. RReessuullttss:: Overall, 64% of women were exposed to spouse violence. The 
average score for the general health of women was 5.16 ± 5.09 and 48.1% of women were psycho-
logically at risk. The average score for the general health of women who were exposed to spouse
violence was remarkably higher (6.14 ± 5.50) than those who never experienced spouse violence
(3.40 ± 3.67). The average score for GHQ for women who were exposed to all of four violence types
(psychological, psychological/verbal, economic and sexual) was highest with 11.43 ± 5.85 and for
women who were exposed to only one violence type was the lowest with 4.11 ± 3.85. A significant
positive correlation was found between the number of violence types and average scores on GHQ
(r=0.22, p< 0.001). CCoonncclluussiioonn::  Spouse violence in the vicinities of primary public health care units
is a major health problem and the mental health of women who are exposed to spouse violence is
at risk more than those who are not exposed to spouse violence.

KKeeyy  WWoorrddss::  Mental health, violence, battered women
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i le içi şid det, dün ya da ve Tür ki ye’ de önem -
li bir sağ lık so ru nu ola rak gün cel li ği ni ko-
ru yan bir ko nu dur. Ai le içi şid det, ken di ni

ai le ola rak ta nım la mış bir grup içe ri sin de; zor la -
mak, aşa ğı la mak, ce za lan dır mak, güç gös ter mek,
öf ke-ger gin lik bo şalt mak ama cıy la birbi ri ne yö nel -
ti len her tür lü şid det dav ra nı şı dır.1,2 Ya pı lan ça lış -
ma lar da ai le için de şid det uy gu la yan la rın
%95’in den faz la sı nın er kek, şid de te ma ruz ka lan -
la rın %90’ın dan faz la sı nın ka dın ve ço cuk ol du ğu
vur gu lan mak ta dır.3-5

Ai le için de ka dı na yö ne lik şid det uy gu la yan
ki şi ço ğun luk la ka dı nın eşi dir.3 Tüm dün ya nü fu -
su nu te mel alan 48 ça lış ma nın ve ri le ri ne gö re,
Dün ya Sağ lık Ör gü tü (DSÖ) ka dın la rın eş le ri ya da
part ner le ri ta ra fın dan şid de te uğ ra ma ora nı nın
%10-69 ara sın da ol du ğu nu bil dir mek te dir.6 Her üç
ka dın dan bi ri ne bel li bir za man da eş le ri ta ra fın dan
şid det uy gu lan mak ta dır. Dün ya da her 5 ka dın dan
1’i ya şamı nı pay laş tığı er kek ta ra fın dan fi zik sel
ve/ve ya cin sel şid de te ma ruz kal mak ta dır.7 Tür ki -
ye’ de ise böl ge sel bo yut ta ya pı lan ba zı ça lış ma lar da
ka dı na yö ne lik eş şid de ti sık lı ğı nın %30-62 ara sın -
da de ğiş ti ği bil di ril mek te dir.8,9

Eş şid de ti yi ne le nen bir sü reç tir ve iliş ki de -
vam et tik çe tır ma nış gös te rir.3 Eş şid de ti fi zik sel,
psi ko lo jik ve cin sel şid det dâhil, çok çe şit li şekil -
ler de or ta ya çı ka bi le ce ği gi bi, eko no mik açı dan
mah rum bı rak ma ya da çev re sin den izo le et me şek-
lin de de gö rü le bil mek te dir.10 Fi zik sel şid det ka ba
kuv ve tin bir kor kut ma, sin dir me ve yap tı rım ara cı
ola rak kul la nıl ma sı dır. Duy gu sal şid det ise duy gu -
la rın ve duy gu sal ih ti yaç la rın kar şı ta ra fa bas kı uy-
gu la ya bil mek için tu tar lı bir şekil de is tis mar
edil me si, bir yap tı rım ve teh dit ara cı ola rak kul la -
nıl ma sı dır. Sö zel şid det, söz ve ha re ket le rin dü zen -
li bir şekil de kor kut ma, sin dir me, ce za lan dır ma ve
kon trol et me ara cı ola rak kul la nıl ma sı dır ve ge nel -
lik le duy gu sal şid det kap sa mın da de ğer len di ril -
mek te dir. Eko no mik şid det, kay nak la rın ve pa ra nın
ka dın üze rin de bir yap tı rım, teh dit ve kon trol ara -
cı ola rak dü zen li bir şekil de kul la nıl ma sı dır. Kı sıt -
lı harç lık ver mek, iş ya şan tı sı nı en gel le mek,
ça lış ma yı red de dip ka dı nın ge li ri ni har ca mak vb.
şek lin de gö rü lmektedir. Cin sel şid det ise cin sel li -
ğin bir teh dit, sin dir me ve kon trol et me ara cı ola-

rak kul la nıl ma sı dır.11,12 Eş şid de ti ne ma ruz ka lan
ka dın lar bu şid det tür le ri nin bir ya da birka çı nı bir
ara da ya şa mak ta ve bu nun so nu cun da sağ lık la rı
olum suz ola rak et ki len mek te dir.3

Şid de te uğ ra yan ka dın lar ke si, kı rık, ya ra lan -
ma, is ten me yen ge be lik, dü şük, cin sel yol la bu la -
şan has ta lık gi bi fi zik sel sağ lık so run la rı ya şa ya -
bi lmektedir.3,4,6,14 Bu so run la ra, şid de tin da ha çok
so mut ve ko lay tes pit edi le bi lir so nuç la rı ola rak ba-
kı la bi lir. Di ğer ta raf tan ai le için de ve tek rar la yı cı
ola rak ya şa nan eş şid de ti fi zik sel sağ lık so run la rı -
nın ya nı sı ra ruh sal so run la ra da ne den ola bil mek -
te dir.7,13 Şid det so nu cun da ben lik say gı sı bo zu lan
ve ken di ni de ğer siz gör me ye baş la yan ka dın da ank-
si ye te, dep res yon gi bi sağ lık so run la rı mey da na ge-
le bil mek te dir.13,15-17 Bu so run lar ta nı lan ma dı ğın da
ve te da vi edil me di ğin de gi de rek kro nik leş mek te,
ka dı nın ya şam ka li te si düş mek te, sos yal ve mes le -
ki iş lev sel li ği bo zul mak ta ve in ti har ris ki art mak -
ta dır.18 Yurt dı şın da ya pı lan çe şit li ça lış ma lar da eş
şid de ti ne ma ruz ka lan ka dın lar da %41-81 oran la -
rın da dep res yon ol du ğu be lir len miş tir.16,19,20 An cak,
ül ke miz de eş şid de ti ne ma ruz ka lan ka dın la rın ruh
sağ lık la rı nın bu du rum dan na sıl et ki len di ği ko nu -
sun da ya pı lmış ça lış ma la ra rast lan ma mış tır. Oy sa
şid de tin ka dı nın ruh sağ lı ğı na olan et ki le ri nin be-
lir len me si, şid det ve ruh sağ lı ğı ara sın da ki iliş ki nin
or ta ya çı ka rıl ma sı, ka dın lar da yay gın ola rak gö rü -
len dep res yon, ank si ye te bo zuk lu ğu gi bi sağ lık so-
run la rı nın er ken dö nem de ön len me si ve et ki li bir
şek il de te da vi edil me si ne kat kı ve re bi lir. Ni te kim
Va hip ve Do ğa nav şar gil ta ra fın dan ya pı lan bir ça-
lış ma da, psi ki yat ri kli ni ğin de iz le nen has ta la rın ya-
rı dan faz la sı nın ev li li ğin de şid det gör dü ğü ve bu
ka dın la rın ruh sağ lık la rı nın bo zul ma sı na ev li lik le -
rin de ya şa dık la rı şid de tin ne den ol muş ola bi le ce ği
be lir til mek te dir.8

Şid det ka dı nın ruh sağ lı ğı nı et ki le yen önem li
bir fak tör dür.16,19,21 Ka dı nın ruh sağ lı ğı nın bo zul -
ma sı özel de bi re yi ve ai le yi, ge nel de ise top lu mu
et ki le mek te dir. Bu ne den le ka dı nın ruh sağ lı ğı so-
run la rı nın er ken dö nem de be lir len me si ve ele alın-
ma sı, sağ lı ğın ko run ma sı ve ge liş ti ril me si açı sın dan
bü yük önem ta şı mak ta dır. Bi rin ci ba sa mak sağ lık
ku rum la rın da gö rev ya pan hem şi re ler ai le içi şid det
ve ne den ol du ğu so run la rı sap ta ma da anah tar rol -
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de olan pro fes yo nel ler dir. Ai le için de ya şa nan şid-
det gi bi ifa de edil me si ve yar dım aran ma sı güç olan
bir so ru nun or ta ya çı ka rıl ma sı, ka dı nın sağ lı ğı nın
bu so run dan et ki len me dü ze yi nin be lir len me si ve
ge rek li mü da ha le le rin baş la tıl ma sın da hem şi re le re
önem li so rum lu luk lar düş mek te dir.

Bu araş tır ma, eş şid de ti ne ma ruz kal ma nın ka-
dı nın ruh sağ lı ğı üze rin de ki et ki si ni be lir le mek
ama cıy la ya pıl mış tır. 

GE REÇ VE YÖN TEM LER
Araş tır ma ke sit sel tür de dir. Si vas il mer ke zin de bu-
lu nan top lam 19 sağ lık oca ğın dan ba sit rast ge le ör-
nek le me yön te mi ile se çi len üç sağ lık oca ğı
böl ge sin de yü rü tül müş tür. Bu böl ge ler de ya şa yan
top lam ev li ka dın sa yı sı 12.851’dir. Sağ lık ocak la rı
“Ev Tes pit Fiş le ri”n de ki ka yıt la ra gö re her üç böl-
ge de de ka dın la rın ya rı dan faz la sı il ko kul me zu nu
olup, yük se ko kul me zu nu olan la rın ora nı ol duk ça
dü şük tür. Her üç böl ge de ya şa yan ka dın lar eği tim
dü ze yi ve sos yo e ko no mik dü zey açı sın dan ben zer
özel lik ler gös ter mek te dir .

Araş tır ma nın ör nek le mi 15 Ka sım-31 Ara lık
2007 ta rih le ri ara sın da çe şit li ne den ler le sağ lık oca-
ğı na baş vu ran ve araş tır ma ya ka tıl ma yı ka bul eden
top lam 591 ev li ka dın dan oluş muş tur. Ve ri ler “Ki-
şi sel Bil gi For mu ”, “Ka dı na Yö ne lik Eş Şid de ti ni Be-
lir le me An ke ti ” ve “Ge nel Sağ lık An ke ti (GSA)” ile
top lan mış tır.  

Ki şi sel Bil gi For mu; ka dın la rın ba zı bi rey sel
özel lik le ri ni (yaş, eği tim, eşin eği ti mi, ça lış ma du-
ru mu, ai le ti pi, eko no mik du rum, res mi ve di ni ni -
kâh du ru mu, sos yal gü ven ce vb.) be lir le mek
ama cıy la araş tır ma cı lar ta ra fın dan ha zır lan mış ve
kul la nıl mış tır.

Ka dı na Yö ne lik Eş Şid de ti ni Be lir le me An ke -
ti; bu form, araş tır ma cı lar ta ra fın dan li te ra tür doğ-
rul tu sun da ha zır lan mış tır.6,7,14,15,19 For mun ama cı,
ka dın la rın ken di ifa de le ri ne da ya lı ola rak ya şa dık -
la rı şid de tin tü rü nü ve sık lı ğı nı be lir le mek tir.
Form, ka dı na yö ne lik fi zik sel, duy gu sal/sö zel, eko-
no mik ve cin sel şid de tin tü rü nü ve sık lı ğı nı be lir -
le me ye yö ne lik 5’li li kert ti pin de olup, top lam 24
mad de den oluş muş tur. Form da fi zik sel şid de ti ölç-
me ye yö ne lik 5 ifa de (sert ci sim le vu rul ma, sar sıl -

ma-hır pa lan ma, bı çak la sal dı rı ya ma ruz kal ma vb.),
duy gu sal/sö zel şid de ti ölç me ye yö ne lik 10 ifa de
(kü çüm sen me-alay edil me, aşa ğı la yı cı söz le re ma -
ruz kal ma, teh dit edil me, suç lan ma vb.), eko no mik
şid de ti ölç me ye yö ne lik 5 ifa de (ça lış ma nın en gel -
len me si, pa ra ver me me, ai le nin har ca ma ile il gi li
ka rar la rı na ka tıl ma ma vb.) ve cin sel şid de ti ölç me -
ye yö ne lik 4 ifa de (is te me di ği cin sel dav ra nı şa zor-
lan ma, cin sel li ği ile alay edil me vb.) yer al mış tır.
Her bir ifa de nin kar şı sın da 1= Asla/hiç, 2= Nadiren,
3= Bazen, 4= Genellikle, 5= Sık sık ol mak üze re beş
ya nıt se çe ne ği bu lun mak ta dır. Form dan top lam pu -
an he sap lan ma mış, her bir ifa de ye ve ri len ya nıt lar
yüz de ola rak gös te ril miş tir. Her bir şid det tü rü ne
iliş kin en az bir ifa de ye “As la/hi ç” ya nı tı dı şın da di -
ğer ya nıt lar dan her han gi bi ri ni ve ren ka dın, bu şid-
det tü rü nü ya şa mış ola rak ka bul edil miş tir. For mun
cron bach al fa gü ve nirli lik kat sa yı sı 0.94’tür. 

Ge nel Sağ lık An ke ti-28 (GSA); Ül ke miz için
ge çer lilik ve gü ve nirli lik ça lış ma sı Kı lıç ta ra fın dan
ya pıl mış olan form, top lum ta ra ma la rın da psi ki yat -
rik olgu la rı be lir le mek ama cıy la kul la nılmak ta dır.
GSA, Da vid Gold berg ta ra fın dan top lum da sık rast-
la nan, akut ruh sal has ta lık la rı be lir le mek ama cıy la
ge liş ti ril miş tir. Öl çe ğin psi ko tik ol ma yan dep res yon
ve bu nal tı be lir ti le ri nin sap tan ma sın da gü ven le kul-
la nı la bi le ce ği be lir til mek te dir. Bi rey le rin ken di le -
ri nin dol dur duk la rı ve ge nel ola rak ruh sal
ra hat sız lık olup ol ma dı ğı nı be lir le me yi he def le yen
öl çek, bir sağ lık so ru nuy la sağ lık ku ru mu na baş vu -
ran olgular da, son haf ta lar da or ta ya çık mış ruh sal
ra hat sız lık la rın ta ran ma sı ama cıy la kul la nıl mak ta -
dır. Öl çe ğin 12, 28, 30 ve 60 so ru luk bi çim le ri var-
dır. Her so ru son bir kaç haf ta da ki be lir ti le ri sor gu lar
ve 4’er şık lı dır (“Hiç ol mu yor”, “Her za man ki ka -
dar”, “Her za man kin den sık”, “Çok sı k”). Bu dört sü -
tun ya nıt la yı cı ta ra fın dan 0, 1, 2, 3 ola rak kod la nır
ya da uy gu la yı cı ta ra fın dan yük sek ses le oku na rak
ve ri len ya nıt lar kod la nır. Bu ça lış ma da GSA’ nın de-
ğer len dir me sin de kul la nı lan iki de ğer len dir me yön-
te min den bi ri olan “Ge ne ral He alth Qu es ti on na i re
(GHQ)” ti pi pu an la ma adı ve ri len yön tem kul la nıl -
mış tır. Bu na gö re ilk iki ko lon 0, son iki ko lon da 1
ola rak pu an lan mış tır. Da ha son ra tüm mad de ler den
alı nan pu an lar top la na rak an ke te iliş kin top lam pu -
an el de edil miş tir. Bu na gö re top lam pu a nı 5 ve üze-
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rin de olan bi rey ler ruh sal so ru nu olan bi rey ola rak
(ank si ye te ve dep res yon) de ğer len di ril mek te dir.22

Bu ça lış ma da 5 ve üze rin de pu an alan ka dın lar psi-
ki yat ri he ki mi ne yön len di ril miş tir. 

Ve ri top la ma form la rı uy gu lan ma dan ön ce ka-
dın la ra araş tır ma nın ama cı açık lan mış ve araş tır -
ma ya ka tıl ma yı ka bul et tik le ri ne da ir sö zel onam la rı
alın mış tır. Form lar sağ lık oca ğın da uy gun bir oda da,
ve ri len ya nıt la rı di ğer ki şi le rin du ya ma ya ca ğı bir
or tam da yüz yü ze gö rüş me yön te mi ile uy gu lan -
mış tır. Ve ri ler bil gi sa yar or ta mın da ana liz edil miş
ve is ta tis tik sel de ğer len dir me ler de Stu dent t-tes ti,
var yans ana li zi ve ko re las yon ana li zi kul la nıl mış tır.

BUL GU LAR
Araş tır ma dan el de edi len bul gu la ra gö re ka dın la -
rın yaş or ta la ma sı 33.11 ± 9.36 yıl olup (min= 16,
max= 60 yıl), %66’sı il ko kul ve al tı eği tim dü ze yin -
de dir ve %87.1’i ge lir ge ti ren bir iş te ça lış ma mak -
ta dır. Ka dın la rın %70.1’i çe kir dek ai le de ya şa mak ta
olup, %85.3’ünün sos yal gü ven ce si var dır. Ka dın -
la rın ilk ev li lik yaş or ta la ma sı 19.30 ± 2.95 yıl, ev-
li lik yıl or ta la ma sı 13.64 ± 9.98, sa hip ol du ğu ço cuk
sa yı sı ise 2.52 ± 1.56’dır. Ka dın la rın %95.8’inin res -
mi ni kâ hı var dır, %73.9’u gö rü cü usu lü ile ev len -
miş tir. Yal nız ca %28.3’ü eko no mik du rum la rı nı
ye ter li ola rak de ğer len dir mek te dir. Eş le rin eği ti mi
in ce len di ğin de %37.3’ü il ko kul, %22.3’ü or ta o kul
ve %30.5’i li se me zu nu dur. 

Tab lo 1’de ka dın la rın eş şid de ti ya şa ma du-
rum la rı ve ya şa dık la rı şid det tü rü ne gö re da ğı lım -
la rı görülmektedir. Tab lo ya gö re ka dın la rın %64’ü

eş şid de ti ne ma ruz kal mak ta dır. Ma ruz kalınan şid-
det tü rü in ce len di ğin de, %58.4 ile duy gu sal/sö zel
şid de tin ilk sı ra da yer al dı ğı, bu nu %31 ile eko no -
mik, %23.4 ile fi zik sel, %14.9 ile de cin sel şid de tin
iz le di ği be lir len miş tir.

Ka dın la rın GSA pu an or ta la ma sı 5.16 ± 5.09
olup, %48.1’i ruh sal sağ lık açı sın dan risk li grup ta -
dır. Ai le içi eş şid de ti ne ma ruz kal ma du ru mu na
gö re ka dın la rın GSA pu an or ta la ma la rı kar şı laş tı -
rıl dı ğın da, şid det ya şa yan ka dın la rın GSA pu an or-
ta la ma sı nın (6.14 ± 5.50) ya şa ma yan la ra gö re (3.40
± 3.67) is ta tis tik sel ola rak an lam lı dü zey de yük sek
ol du ğu bu lun muş tur (p= 0.000). Ma ruz kal dık la rı
şid det tü rü sa yı sı na gö re GSA pu an or ta la ma la rı in-
ce len di ğin de, her dört şid det tü rü ne de (fi zik sel,
duy gu sal/sö zel, eko no mik ve cin sel) ma ruz ka lan -
la rın GSA pu an or ta la ma sı nın 11.43 ± 5.85 ile en
yük sek, yal nız ca bir şid det tü rü ne ma ruz ka lan ka-
dın la rın GSA pu an or ta la ma sı nın ise 4.11 ± 3.85 ile
en dü şük ol du ğu be lir len miş tir. Ya pı lan is ta tis tik -
sel ana liz de grup lar ara sın da ki far kın an lam lı ol du -
ğu be lir len miş tir (p< 0.001). Di ğer ta raf tan
ka dın la rın ma ruz kal dık la rı şid det tü rü sa yı sı ile
GSA pu an la rı ara sın da ya pı lan ko re las yon ana li -
zin de is ta tis tik sel ola rak an lam lı po zi tif yön de za -
yıf bir iliş ki ol du ğu bu lun muş tur (r= 0.22, p<
0.001).

TAR TIŞ MA
Ka dı na yö ne lik eş şid de ti te mel in san hak la rı ve öz-
gür lük le ri nin ih la li olup, ka dın lar la er kek ler ara-
sın da eşit ol ma yan güç iliş ki le ri nin so nu cu or ta ya
çı kan top lum sal bir so run ve önem li bir halk sağ lı -
ğı prob le mi dir. Bu so run özel alan da mey da na gel-
di ği için ço ğu za man giz li tu tul mak ta, bo yut la rı nın
tes pi ti son de re ce güç ol mak ta dır. Ka dın la rın hem
top lum da hem ai le için de ki ka rar sü reç le rin de er-
kek ler le eşit dü zey de yer ala ma ma sı, sos yal ve eko-
no mik sta tü le ri nin dü şük ol ma sı ka dın la rı şid de te
kar şı za yıf ko nu ma it mek te dir.4

Bu ça lış ma da ka dın la rın %64’ünün eş şid de ti -
ne ma ruz kal dık la rı sap tan mış tır (Tab lo 1). Ste ward
ve Ro bin son tüm dün ya da ka dın la rın önem li bir
bö lü mü nün eş şid de ti ne ma ruz kal dı ğı nı be lirt -
mek te dir.23 DSÖ’ nün ve ri le ri ne gö re ka dın la rın
%10-69’u şid de te ma ruz kal mak ta dır. Ya pı lan bir
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TABLO 1: Kadınların eş şiddeti yaşama durumları ve
yaşanılan şiddetin türüne göre dağılımı.

*Birden fazla yanıt vardır, n katlanmıştır.

n %

Eş şiddeti yaşama durumu

Yaşayan 378 64.0

Yaşamayan 213 36.0

Yaşanılan şiddet türü*

Duygusal/sözel şiddet 345 58.4

Fiziksel şiddet 183 31.0

Ekonomik şiddet 138 23.4

Cinsel şiddet 88 14.9



araş tır ma, Ame ri ka Bir le şik Dev let le ri (ABD)’n de
her 15 sa ni ye de bir ka dı nın, ge nel lik le ko ca sı/part -
ne ri ta ra fın dan dö vülmek te ol du ğu nu or ta ya koy-
mak ta dır. Ül ke miz de Gü ler ve ark. ta ra fın dan
ya pı lan bir ça lış ma da, ka dın la rın %40.7’si nin şid-
de te ma ruz kal dık la rı be lir len miş tir.24

Bu ça lış ma da, ka dın la rın en faz la duy gu sal/sö -
zel şid de te ma ruz kal dık la rı, bu nu eko no mik, fi zik-
sel ve cin sel şid de tin iz le di ği be lir len miş tir (Tab lo
1). DSÖ ta ra fın dan 10 ül ke de (Bang la deş, Etop ya,
Ja pon ya, Bre zil ya, Pe ru, Na mib ya, Sa mo a Ada Gru -
bu, Sır bis tan Ka ra dağ, Tay land, Tan zan ya) 24 bin
ka dın ile gö rü şü le rek ger çek leş ti ri len araş tır ma ya
gö re, eş le ri ta ra fın dan fi zik sel şid de te ma ruz ka lan
ka dın la rın ora nı %13-61, cin sel şid de te uğ ra yan ka-
dın la rın ora nı %6-59, duy gu sal şid det le kar şı la şan
ka dın la rın ora nı ise %20-75 ara lı ğın da dır.7 Ül ke -
miz de ev li ka dın lar üze rin de ya pı lan bir ça lış ma da
ka dın la rın %41.4’ünün fi zik sel şid det, %25.9’unun
ise duy gu sal şid det ya şa dık la rı bu lun muş tur.25 Ars-
lan ve ark. ta ra fın dan Ad li Tıp Ku ru mu na baş vu -
ran has ta lar da %47.8’inin ev li li ği nin ilk ayın da
şid de te ma ruz kal dığı ve %18.7’si nin ha ya ti teh li ke
ya şa dığı sap tan mış tır.26 Ay ran cı ve ark., Es ki şe hir’ -
de bi rin ci ba sa mak sağ lık hiz me ti ve ren ku rum lar -
da yap tık la rı araş tır ma da, ka tı lım cı ka dın la rın
%36.4’ünün fi zik sel şid det ten ya kın dı ğı nı,
%71.4’ünün geç miş te ki ya da şim di ki ge be lik dö-
ne min de ruh sal/sö zel, fi zik sel ya da cin sel şid de te
ma ruz kal dı ğı nı sap ta mış lar dır.27 Bu ça lış ma da, fi-
zik sel şid det üçün cü sı ra da yer alır ken, cin sel şid de -
te uğ ra dı ğı nı be lir ten ka dın la rın ora nı nın
di ğer le rin den da ha az ol du ğu be lir len miş tir. Oy sa
ya pı lan ba zı ça lış ma lar da ka dın la rın en faz la fi zik -
sel ve cin sel şid de te ma ruz kal dık la rı be lir til mek -
te dir.1,3,6 Di ğer ta raf tan, bu ça lış ma da duy gu sal/
sö zel şid de te uğ ra ma ora nı nın en yük sek dü zey de
ol du ğu be lir len miş tir. Duy gu sal/sö zel şid de tin fi-
zik sel şid det ten da ha uzun sü re li et ki le ri nin ola ca -
ğı be lir til mek te ve sü rek li aşa ğı la nan, ap tal, çir kin,
de ğer siz ol du ğu söy le nen ki şi nin za man la bun la rı
iç sel leş ti re ce ği ve ken di ken di ni de böy le gör me ye
baş la ya bi le ce ği vur gu lan mak ta dır.17 Ay rı ca, ça lış -
ma cı lar duy gu sal şid de tin da ha son ra ki dö nem ler -
de fi zik sel şid de te dö nüş me ola sı lı ğı nın yük sek
ol du ğu nu be lirt mek te dir. Di ğer ta raf tan, bir şid det

tü rü nün baş ka bir şid det tü rü ne de dö nü şe bi le ce ği
ifa de edil mek te ve ya şa nan şid det tü rü ne olur sa,
ol sun ka dı nın fi zik sel ve ruh sal sağ lı ğı nın bu du-
rum dan olum suz et ki le ne ce ği vur gu lan mak ta -
dır.10,17

Bu ça lış ma da ka dın la rın GSA pu an or ta la ma sı
5.16 ± 5.09 olup, %48.1’inin GSA pu a nı 5 ve üze rin-
de dir (Tab lo 2). GSA pu a nı nın 5 ve üze rin de ol ma -
sı nın bi re yin ruh sağ lı ğı açı sın dan risk li du rum da
ol du ğu nu gös ter di ği göz önü ne alın dı ğın da, ça lış -
ma da yer alan ka dın la rın yak la şık %50’sinin ruh
sağ lı ğı açı sın dan risk al tın da ol duk la rı dik ka ti çek-
mek te dir. Ay rı ca, eş şid de ti ne ma ruz ka lan ka dın -
la rın GSA pu an or ta la ma sı ya şa ma yan la ra gö re
is ta tis tik sel ola rak an lam lı dü zey de yük sek tir (Tab -
lo 2). Ça lış ma cı lar şid de te ma ruz ka lan ka dı nın kor -
ku, ank si ye te, umut suz luk, gü ven siz lik gi bi
duy gu lar ya şa dık la rı nı, za man la ya şa dık la rı bu
duy gu la rın ve şid de tin yo ğun lu ğu nun art ma sı ile
bu du ru ma öz gü ven kay bı,  kon trol ko ya ma ma ve
ya şa mın an la mı nın sor gu lan ma sı gi bi sü reç ler ek-
len di ği ni vur gu la mak ta dır. Ay rı ca uzun dö nem de
ya şa nan bu du rum la rın psi ki yat rik ta nı koy du ra -
cak dü ze ye ula şa bi le ce ği be lir til mek te dir.13,23

Bu ça lış ma da her dört şid det tü rü ne de (fi zik -
sel, duy gu sal/sö zel, eko no mik ve cin sel) ma ruz ka -
lan ka dın la rın GSA pu an or ta la ma sı nın en yük sek,
yal nız ca bir şid det tü rü ne ma ruz ka lan ka dın la rın
GSA pu an or ta la ma sı nın ise en dü şük ol du ğu be lir -
len miş tir. Ka dın la rın ma ruz kal dık la rı şid det tü rü
dik ka te alın ma dan, yal nız ca ma ruz kal dık la rı şid-
det tü rü sa yı sı na gö re GSA pu an or ta la ma la rı in ce -
len di ğin de, ma ruz ka lı nan şid det tü rü sa yı sı
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GSA puan ortalaması Test

Şiddet yaşama durumu

Yaşayan 6.14 ± 5.50 t= -6.495   p= 0.001

Yaşamayan 3.40 ± 3.67

Maruz kalınan şiddet türü sayısı

4 şiddet türüne maruz kalma (n= 41) 11.43 ± 5.85 F= 30.460    p= 0.001

3 şiddet türüne maruz kalma (n= 67) 8.64 ± 6.27

2 şiddet türüne maruz kalma (n= 117) 5.52 ± 5.03

1 şiddet türüne maruz kalma (n= 153) 4.11 ± 3.85

TABLO 2: Kadınların şiddet yaşama durumları ve
maruz kaldıkları şiddet türü sayısına göre 

GSA puan ortalamaları.



art tık ça GSA pu an or ta la ma sı nın yük sel di ği gö rül -
müş tür. ABD ’de ya pı lan bir araş tır ma ile 1 yıl lık
sü re içe ri sin de şid de te ma ruz ka lan ka dın la rın
%59’unun cid di psi ko lo jik so run lar ya şa dı ğı tes pit
edil miş tir. Gol ding ta ra fın dan ya pı lan bir me ta-
ana liz ça lış ma sın da şid de te uğ ra yan ka dın la rın
%47.6’sın da dep res yon, %17.9’un da in ti har dü şün -
ce le ri nin ol du ğu be lir len miş tir.13 Da vid ve ark. şid-
de te uğ ra yan ka dın la rın %50’sin de dep res yon
gö rül dü ğü nü be lirt mek te dir.21 We in go urt ve ark.
ta ra fın dan GSA kul la nı la rak ya pı lan ça lış ma da da
şid de te uğ ra yan ka dın la rın %47’sin de dep res yon
ol du ğu be lir len miş tir.28 Ay rı ca, şid de te ma ruz ka -
lan ka dın lar da in ti har ora nı nın 4-8 kat faz la ol du -
ğu bil di ril mek te dir.23

SONUÇ
Bu ça lış ma nın so nu cun da, araş tır ma nın ya pıl dı ğı
sağ lık oca ğı böl ge le rin de ka dı na yö ne lik ai le içi eş
şid de ti nin önem li bir sağ lık so ru nu ol du ğu be lir -
len miş tir. GSA’ ya gö re ka dın la rın %48’i ruh sal sağ-
lık açı sın dan risk li grup ta yer al mak ta dır . Şid de te
uğ ra yan ka dın la rın ruh sal sağ lık so run la rı şid de te
uğ ra ma yan ka dın lar dan da ha faz la dır. Ça lış ma da
kul la nı lan Ka dı na Yö ne lik Eş Şid de ti ni Be lir le me
An ke ti, stan dar di ze edil miş bir öl çüm ara cı ol ma -
ma sı na kar şın, bu form la el de edi len bil gi le rin ça-
lış ma nın ya pıl dı ğı böl ge de ki ka dın la rın ya şa dı ğı eş
şid de ti so ru nu nun bo yut la rı na iliş kin ışık tut tu ğu
söy le ne bi lir.

ÖNE Rİ LER
Ka dın la rın sağ lık oca ğın da ça lı şan pro fes -

yo nel ler ta ra fın dan dik kat li bir şekil de ta nı la na rak
ge rek li te da vi yi ve yar dı mı al ma la rı sağ lan ma lıdır.

Şid de tin et ki le ri ni, ne den le ri ni ve so nuç -
la rı nı or ta ya ko ya bi le cek kap sam lı araş tır ma la r ya-
pıl ma lıdır.

Özel lik le top lu ma hiz met gö tür me işin de
anah tar ko num da olan hem şi re le re ai le içi şid det,
ruh sağ lı ğı, dep res yo nu ta nı la ma gi bi ko nu lar da
hiz met içi eği tim le r verilmelidir.

Bi rin ci ba sa mak ta ça lı şan sağ lık pro fes yo -
nel le ri ta ra fın dan ka dın la rın ken di le ri ne gü ven li
dav ra nış ser gi le me le ri ne kat kı sağ la ya bi le cek ve da -
ha ba ğım sız ol ma la rı yö nün de on la rı des tek le ye cek
gi riş ken lik eği tim le ri, so run çöz me prog ram la rı gi bi
ak ti vi te le rin sağ lık oca ğı ru tin le ri için de yer al ma sı
için Ba kan lık ta ra fın dan dü zen le me ler ya pıl ma lıdır. 

Sağ lık ça lı şan la rı nın, ka dın la rı il ba zın da
halk eği tim mer kez le rin ce dü zen le nen mes lek
edin dir me kurs la rı vb. ak ti vi te le re yön len di re rek
eko no mik yön den ba ğım sız lı ğın ka za nıl ma sı na
kat kı sağ la ma la rı için il sağ lık mü dür lük le ri ve bu
ko nu ile il gi le nen aka de mis yen ler  ta ra fın dan pro-
je le r oluş tu rul ma lıdır.

Ça lış ma da kul la nı lan “Ka dı na Yö ne lik Eş
Şid de ti ni Be lir le me An ke ti’ ni n” stan dar di zas yon
ça lış ma la rı  ya pıl maktadır.
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