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Amag: Caligmamizin amaci; tilkemizde ilk ve tek olan Adana Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri Hastanesi (YGAPH) Ergen klinigine yatis1 yapilmis olan suga
stiriiklenen ¢ocuklarin sosyodemografik 6zellikleri ve rapor sonuglariin analiz edilerek literatiire katki saglanmasidir.

Yontem: Calismamiz, 23 Ocak 2018- 15 Ocak 2024 tarihleri arasinda ergen klinigine ceza sorumlulugunun tespiti, koruma, tedbir ve tedavi amaciyla yatirilmig
hastalarin kayitlarinin retrospektif olarak incelenmesiyle gerceklestirilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan 81 hastanin 69’u (%84,2) erkek, 12’si (%14,8) kiz cocuklaridir. Hastalarin yaslarinin ortalamasi 15,80 + 1,05’ dir. Hastalarin %24,7’si 6rgiin
egitime devam etmekte, %35,8’1 okulu terk etmis ve %48,1°1 6zel egitim almaktadir. Psikometrik degerlendirme amacli yapilan zeka testinde, hastalarin %49,6’sinda
zihinsel yetersizlik mevcuttur. Hastalarin su¢ dagilimlarina bakildiginda ise;en yaygin suglar hirsizlik ve konut dokunulmazliginin ihlalidir. Suga siiriiklenen ¢ocuklarin
yatis nedenleri arasinda ceza sorumlulugu degerlendirmesi (%44.4) ve giivenlik tedbirleri (%43.2) 6n plandadir.

Sonu¢: YGAPH ergen servisleri, suga siiriiklenen ¢ocuklarin rehabilitasyonu ve topluma entegrasyonu agisindan kritik bir rol oynamaktadir. Bu nedenle, iilke genelinde
bu servislerin sayilariin ve mevcut kapasitenin artirilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri Hastaneleri, Suga Siiriiklenen Cocuk, Adli Psikiyatri

Objective: Our study aims to present the sociodemographic characteristics and report results of juvenile delinquents admitted to the Adana High-Security Forensic
Psychiatry Hospital Adolescent Clinic, the first and only facility of its kind in our country.

Methods: Our study included patients admitted to the adolescent clinic between January 23, 2018, and January 15, 2024, to determine criminal responsibility,
protection, measure and treatment.

Results: Of the 81 patients participating in the study, 69 (84,2%) were boys and 12 (14,8%) were girls. The mean age of the patients was 15,80 + 1,05 years. Of the
patients, 24,7% are continuing formal education, 35,8% have dropped out of school, and 48,1% are receiving special education. In the psychometric evaluation using
intelligence tests, intellectual disability was identified in 49,6% of the patients. When looking at the crime distribution of the patients, it seems that theft and violation
of the inviolability of residence are in the first place. Criminal responsibility assessment (44,4%) and security measures (43,2%) are the leading reasons for admission
of juvenile delinquents.

Conclusion: High-Security Forensic Psychiatry Hospital adolescent services are important for the rehabilitation and social integration of juvenile delinquents.
Therefore, it is advisable to increase the number of these services nationwide and expand the existing capacity.
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GIRIS

Cocuk Koruma Kanunu’na gore kanunlarda sug
olarak tanimlanan bir fiili isledigi iddias1 ile hakkinda
sorusturma veya kovusturma yapilan ya da isledigi
fillden dolay1 hakkinda giivenlik tedbirine karar verilen
cocuga “Suca Siriikklenen Cocuk (SSC)” denir (1).
SSC’ler, eriskin suglulugu adina olusturdugu yiiksek
risk nedeniyle 6nemli bir arastirma konusu olmustur
(2). Cocuk ve ergen suc¢lulugu; nedenleri ve sonuglari
bakimindan hukuki, psikolojik ve sosyal yonleri ile
multidisipliner bir sorundur. Ergenlik donemi, genglerin
fiziksel, duygusal, sosyal ve biligsel degisikliklere
uyum saglamaya calistigr ve su¢ davranisinin yiiksek
oranda gorildiigii bir gecis siirecidir (2,3). Ergen
suclulugunun tiim diinyada artis gosteriyor olmasi,
ergenleri suctan korumak ve sucun tekrarlamasini
onlemek adina koruyucu ve rehabilite edici hizmetleri

glindeme getirmistir.

Yiiksek Giivenlikli  Adli
(YGAPH) ergen servisleri ilgili kanunlar geregi adli

Psikiyatri Hastanesi
siiregleredahil olan SSC’lerin psikiyatrik degerlendirme,

tedavi ve rehabilitasyon siireglerini  yiiriitir.
YGAPH’leri; adli psikiyatrik islemleri amaciyla adli
mercilerce gonderilen SSC’lerin; bilirkisilik hizmetleri
ile koruma ve tedavi, rehabilitasyon siire¢lerinin

yuriitiildigi, giivenlik seviyesi artirilmig birimlerdir.

Bilirkisilik hizmetleri kapsaminda; goézlem altina
alimmanin gerekip gerekmedigi, yas kiicukligi, akil
hastaligi, sagir ve dilsizlik, alkol veya uyusturucu
madde etkisinde olma ile ilgili ceza sorumluluklari
degerlendirilmektedir. Ceza Muhakemesi Kanunu
(CMK) Madde 74 uyarinca, gozlem altina alinan
ergen ic¢in, gozlem silirecinde ceza sorumlulugunu
akil

yetersizligi olup olmadigina dair saghk kurulu raporu

etkileyebilecek bir hastaligi veya zihinsel

hazirlanmaktadir. Gozlem sonucu ergenin isledigi iddia

edilen fiil esnasinda ceza sorumlulugunu etkileyecek
akil hastaligi ve/veya zihinsel yetersizlik belirlendiginde
koruma ve tedavi amagli akil hastalarina 6zgii giivenlik
tedbirlerinin uygulanmasinin uygun olduguna dair

rapor diizenlenmektedir.

Koruma ve tedavi hizmetleri kapsaminda,
Cocuk Koruma Kanunu’na gore verilen koruyucu
ve destekleyici tedbir kararlari, Yonetmeligin 16.
fikrasi

Buna gore; saglik kurulunca diizenlenen rapora gore

maddesinin 5. uyarinca uygulanmaktadir.
toplum acisindan tehlikeli olan suga siiriikklenen veya
korunma ihtiyact olan akil hastas1 ¢ocuklar hakkinda
saglik tedbiri, YGAPH ergen servislerinde korunma ve
tedavi altina alinmak suretiyle yerine getirilmektedir.
Ulkemizde bu kanun kapsaminda hizmet veren tek
birim Adana YGAPH ergen birimidir.

Koruma ve tedavi hizmetleri kapsaminda ikinci
hizmet alani, Tiirk Ceza Kanunu (TCK) Madde 57
geregince akil hastalarma 6zgii giivenlik tedbirine
hiikmedilen ergenlerin, yiiksek giivenlikli saglik
kurumlarinda koruma ve tedavi altina alinmasidir.
Ulkemizde hakkinda giivenlik tedbiri karari ¢ikartilan
ergenlerin yatarak koruma ve tedavi hizmetlerini veren

tek birim Adana YGAPH ergen birimidir.

Bugiine kadar, c¢ocuk psikiyatrisi kliniklerinde
bir¢ok

arastirma ylriitilmiistiir. Bu c¢aligmalarda SSC’lerin

degerlendirilen SSC’lere ait tanimlayici
sosyodemografik ve klinik ozelliklerinin sunuldugu,
isledikleri iddia olunan sug tipleri ve rapor sonuglarinin
tanimlandig1 goriilmektedir (4—7). Literatiirde yer alan
caligmalar, SSC’lerin sosyodemografik o6zelliklerini
ortaya koymada onemli katkilar saglamistir. Ornegin,
Adiyaman’da yapilan bir calismada, SSC’lerin en
sik hirsizlik sucu isledikleri ve ¢ogunlugunun erkek
oldugu belirtilmistir (8). Benzer sekilde, Denizli’de
12-15 yas arasindaki suga siirilklenen ¢ocuklarla

yapilan bir arastirmada da %84,9’unun erkek oldugu
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ve mal varligina karsi islenen suclarin %67,3 ile ilk
sirada yer aldig1 saptanmustir (4). Sivas’ta yiiriitiilen
bir calismada ise SSC’lerin %90,6’sinin erkek oldugu
ve en sik islenen sugun hirsizlik oldugu bulunmustur
9). literatiirde SSC’lerin  adli

psikiyatri yatakli servislerinde degerlendirilmesine

Ancak mevcut

iliskin kapsamli caligmalar siirhidir. Ayrica, SSC’ler
hakkinda koruyucu tedbir kararlarina iliskin verilerin
sunuldugu c¢alismalar da yetersizdir. Calismamizda
Tiirkiye’deki ilk ve tek olan YGAPH Ergen servisine
acildigi tarihten itibaren bes yillik siirede yatis1 yapilan
SSC’lere ait sosyodemografik tanimlayici verilere
ek olarak, hastanemize hangi kanun kapsaminda
yonlendirildikleri, suc tipleri, adli rapor sonuglari,
ruhsal bozukluklar1 ve SSC’ler hakkinda Onerilen
koruyucu tedbir kararlarina iligkin verilerin sunulmasi
amaglanmistir. Arastirmamizin sonuclart  Ozellikle
cocuk psikiyatristleri, adli tip uzmanlari, sosyal hizmet
uzmanlar1 ve cocuk ceza hakimleri gibi bu alanda gérev
yapan profesyonellere degerli bilgiler saglayacaktir. Bu
caligma literatiirdeki 6nemli bir boslugu dolduracaktir.
Ozellikle YGAPH ergen servisinde degerlendirilen
SSC’lerin  kapsamli  profilini sunmasi, koruyucu
tedbir kararlarina iligkin verileri igermesi ve uzun
sireli (bes yillik) bir donemi kapsamasi agisindan
ozgiin ve degerli bilgiler saglayacaktir. Bu g¢alisma
YGAPH ergen servisinde degerlendirilen SSC’lerin
sosyodemografik ozelliklerini, su¢ tiplerini ve adli
psikiyatrik degerlendirme sonuglarini bes yillik bir
donemde incelemeyi amaglamaktadir. Ayrica, koruyucu
tedbir kararlarina iligkin veriler sunarak literatiire
katki saglamayi hedeflemektedir. Ulkemizde sadece
Adana Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri Hastanesinde
bulunan YGAPH ergen servisinde yatan ergenlerin
sosyodemografik oOzellikleri, rapor sonuglarmi ve
tanilarii degerlendiren bu arastirma iilkemiz adina ilk

olacaktir.

GEREC VE YONTEM

Veri Toplama

Calismaya 23 Ocak 2018 -15 Ocak 2024 tarihleri
arasinda servisimize yatigi yapilan ergenler dahil
edilmistir. Hasta verilerinin elde edilis sekli su
sekildedir: YGAPH Ergen Birimi’ne belirtilen tarih
araliginda yatis1 yapilan hastalarin geriye doniik
kayitlar1 incelenmistir. Bu inceleme, hastane bilgi
yonetim sisteminde “Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri
Ergen Servisi” biriminde kayitli olan tiim hastalarin
verilerini kapsamaktadir. Herhangi bir hari¢ tutulma
kriteri uygulanmamis olup, birime yatis1 yapilan tiim
ergenlerin verileri calismaya dahil edilmistir. Calismada
SSC’lerin yatig siirecine ait fiziki hasta dosyalar1 ve
adli dosyalarinin geriye doniik incelenmesi igin izin
almamadigindan, sadece hastane bilgi sistemindeki
veriler kullanilmistir. Bu durum, hasta verilerinde bazi
eksikliklere yol agmistir. Bu nedenle eksik veri bulunan
dosyalardaki bilgiler “bilinmeyen veri” olarak girilmis
ve o veriye ulasilamadig belirtilmistir. Bu ¢alismada
SSC’nin yas1, cinsiyeti, egitim durumu, ruhsal hastalik
bilgileri, zeka testi, hastanemize yatis sebebinin
ne oldugu, isledigi su¢ tipi ve adli rapor sonuglari
incelenmistir. Hastalarin zeka diizeylerini belirlemek
amaciyla, deneyimli bir psikolog tarafindan Wechsler
Cocuklar I¢in Zeka Olgegi-Gozden Gegirilmis Formu
(WISC-R) uygulanmustur.

diizeylerinin degerlendirilmesi yapilmistir.

Tim hastalarin biligsel

Bu calisma ic¢in, Adana Yiiksek Giivenlikli Adli
Psikiyatri Hastanesi Bilimsel Arastirmalar ve Yayin
Etigi Kurulu’'ndan 31.08.2023 tarih ve 134/2806
sayili yazi ile izin alinmis olup Helsinki Bildirgesi
kriterleri g6z oniinde bulundurulmustur. Hasta verileri
anonimlestirilerek, kigisel bilgiler ¢ikarilmis ve her
hastaya 6zel kod numaras1 verilmistir. Veriler, gizlilik

ilkelerine uygun sekilde korunmustur.
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Verilerin analizinde SPSS 28.0 (IBM Inc.) paket
programi kullanilmistir. Kategorik degiskenler say1 ve

ylizde olarak verilmistir.

BULGULAR

Sosyodemografik Ozellikler

Calismaya 2018 yilindan itibaren YGAPH Ergen
Klinigi’ne yatis1 yapilmis 81 ergen dahil edilmistir.
Katilimcilarin 69u  (%85,2) erkek, 12»si (%14,8)
kiz olup, ortalama yaslar1 15,80 = 1,05 yildir. Okula
devam etme durumlarina bakildiginda 20’sinin (%24,7)
orgiin egitime devam ettigi, 29’unun (%35,8) okulu
terk ettigi, 32’sinin (%39,5) okula devam durumuyla
ilgili bilgi dosyalarindan edinilememistir. SSC’lerden
39°u (%48,1) simdi ya da gecmiste Ozel egitime gitmis
iken, 40’1 (%49,4) 6zel egitime simdi ya da gegmiste
hi¢ gitmemistir. Caligmaya katilan SSC’lerden 2’sinin
(%2,5) dosyasindan oOzel egitime gitme durumu

hakkinda bilgiye ulasilamamustir.

SSC’lerin sosyodemografik 6zellikleri Tablo 1°de

sunulmustur.

Tablo 1. SSC’lerin Sosyodemografik Ozellikleri

Zeka Testi Sonuclan

SSC’lerin klinik yatis1 sirasinda yapilan zeka testi
sonuglar sirasiyla su sekildedir; 39’u (%48,1) normal
zeka, 16°s1 (%19,8) sinir mental kapasite, 19°u (%23,5)
hafif diizeyde zihinsel yetersizlik, 5’1 (%6,2) orta
diizeyde zihinsel yetersizliktir. 2 (%2,5) hastanin ise

zeka testi sonucuyla ilgili verilere ulagilamamaistir.
Madde Kullanim Oykiisii

Klinigimize yatis1 yapilmis olan SSC’lerden
22’sinin  (%27,2) gecmiste veya su anda madde
kullanim 6ykiisii mevcut iken, 52’sinin (%64,2) madde
kullanim Gykiisiiniin olmadigi goriilmiistiir. Hastane
bilgi yonetim sistemindeki dosya igeriginden 7 (%8,6)
SSC’nin madde kullanim durumuyla ilgili bilgiye

ulagilamamugtir.
Sug¢ Tipleri ve Yatis Nedenleri

Klinigimize yatis1 yapilan SSC’ler arasinda en sik
gorlilen sug tipi, 21 (%25,9) ile hirsizlik ve konut
dokunulmazliginin ihlalidir. Yaralama, Tehdit, Hakaret
ise 16 (%19,7) ikinci siklikta goriilmektedir. Cinsel
Istismar ve Cinsel Taciz 9 (%11,1), Mala Zarar Verme

6 (%7,4) oraninda goriilmektedir. SSC’lerin sug tipleri

Degisken @) % Tablo 2°de sunulmaktadir.

Cinsiyet

Erkek 69 85,2 Tablo 2. SSC’lerin Sug Tipleri

Kiz 12 14,8 Sug tipi (n) %
Ortalama yas 15,80 £ 1,05 Hirsizhk ve Konut Dokunulmazh@mn ihlali 21 25,9
Okula devam durumu Yaralama, Tehdit, Hakaret 16 19,7
Orgiin egitime devam eden 20 24,7 Cinsel istismar & Cinsel Taciz 9 11,1
Okulu terk eden 29 35,8 Mala Zarar Verme 6 7.4
Bilgi bulunmayan* 32 39,5 Diger* Suc Tipleri 11 13,5
9“1 Egitime Gitme Durumu Tek Sug fsleyenlerin Sayisi 45 555
?zel egitime gitmis 39 48,1 Birden Fazla Sug Isleyenlerin Sayisi 18 222
Ozel egitime gitmemis 40 94 Bilgi yonetim sisteminde sug tipi bulunamayan** 18 222
Bilgi bulunmayan* 2 2,5

*Eksik bilgi bulunan veri orani.

*Diger Sug¢ Tipleri su suglar1 igermektedir; yangin ¢ikarma, ¢ocuklar: dilencilikte arag
olarak kullanma, kisiyi hiirriyetinden yoksun kilma, yagma, Atatiirk’ii temsil eden heykel ve
anitlara zarar verme, aga¢ kesme, iftiracilik ve 6zel isaret ve kiyafetleri usulsiiz kullanma. Bu

kategori, daha az siklikta goriilen veya tek bir vakada rastlanan suglari kapsamaktadir.

** Eksik bilgi bulunan veri orani.
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SSC’lerin yatis nedenleri arasinda ceza sorumlulugu
degerlendirmesi 36 (%44.,4), giivenlik tedbirleri 35
(%43,2) 6n plandadir. SSC’lerin adli makamlarca yatis

icin gonderilme nedenleri Tablo 3’de sunulmustur.

Tablo 3. Adli Makamlarca Gonderilme Nedenleri

Degisken n %
CMK 74 36 44.4
TCK 57/1 35 43,2
CKK 16/5 5 6,1
Eksik bilgi bulunan veri* 5 6,1

*Bilgi yonetim sisteminde gonderilme nedeni bulunamayanlarin orant

Ceza Muhakemesi Kanunu Madde 74 kapsaminda
ceza sorumlulugunun tespiti i¢in gézlem altina alinma
karariyla yatan 36 (%44,4) ergenin, 11’inin (%13,6)
fiilin  hukuki

ve sonuclarini algilayamadigi veya davranislarini

gozlem sonucunda isledigi anlam
yonlendirme yeteneginin yeterince gelismemis oldugu
belirlenmistir. Ceza sorumlulugu olmadigina karar
verilen SSC’lerin siklik sirasina gore tanilari Dikkat
Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) 4
(%36,4), Psikotik Bozukluk (PB) 3 (%27,3) oldugu,
digerlerinin ise Bipolar Bozukluk (BB) 1 (%9,1), Otizm
Spektrum Bozuklugu (OSB) 1 (%9,1), OSB ve PB es
tanist 1 (%9,1), Sizoaffektif Bozukluk 1 (%9,1) oldugu
goriilmistiir. Tiirk Ceza Kanunu Madde 57 kapsaminda
yatist yapilan hastalarda en sik goriilen tanilar sirasiyla
Zihinsel Yetersizlik (Z2Y) 8(%33.3), DEHB 3(%12,5) ve

Davranim Bozuklugu 3(%12,5) olarak tespit edilmistir.

Tablo 4. SSC’lerin Tanilar

TANI (n) %
Bilgi yonetim sisteminde tanis1 bulunamayan* 30 37,0
Norogelisimsel Bozukluklar (DEHB, OSB, ZY) 20 24,6
Psikiyatrik tan1 almamis ergenler 9 11,1
Davranim Bozuklugu (DB) 7 8,6
Psikotik Bozukluklar 7 8,6
Duygudurum Bozukluklari 4 4,9
Diger Tanilar* 4 4,9

Diger Tanilar Borderline Kisilik Oriintiisii, Kleptomani, Madde Kullanim Bozuklugu ve
Yapay Bozukluk gibi daha az siklikla karsilasilan tanilari igermektedir.

*Eksik bilgi bulunan veri orani.

Calismamizda degerlendirilen SSC’lerin %37’sinin

bilgi yoOnetim sisteminde tanist bulunamamustir.
Katilimeilarin %11,1°1 ise daha 6nce higbir psikiyatrik
tan1 almamistir. En sik goriilen tanilar arasinda
bozukluklar (DEHB, OSB, ZY)
(%24,6)’dir. Norogelisimsel bozukluklar kategorisi,
DEHB, OSB ve ZY tanilarini kapsamaktadir. SSC’lerin

psikiyatrik tanilar1 Tablo 4’te sunulmaktadir.

norogelisimsel

Cocuk Koruma Kanunu Madde 16/5 kapsaminda
ergen servisine yatirilan 5 hastanin saglik tedbiri karari
ve gecmis su¢ Oykiilerinin oldugu, ancak bilgi yonetim
sistemi dosyalarindan sug tiplerinin kayitli olmadigi
belirlenmistir. SSC’lerin tanilarinin Psikoz, BB, ZY,
Yapay Bozukluk, Madde Kullanom Bozuklugu ve
DEHB oldugu, bir kisinin ise bilgi yonetim sisteminde

tanisinin bulunamadig: belirlenmistir.

TARTISMA VE SONUC

Bu calismada, YGAPH Ergen Klinigi’'ne bes yillik
siire i¢inde yatigi yapilan SSC’lerin adli makamlarca
gonderilme nedenleri, isledikleri sug tipleri, adli rapor
sonuglari, egitim durumlari, psikiyatrik tanilart ve
madde kullanim o&ykiileri retrospektif olarak analiz
edilmigtir. Bu c¢aligmanin amaci, iilkemizde ilk ve
tek olan Adana Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri
Hastanesi YGAPH Ergen Klinigi’ne yatisi yapilmis
olan SSC’lerin adli

degerlendirme siiregleri ve rapor sonuglarma iliskin

sosyodemografik ozellikleri,

verilerin paylasilmasi ve bu bulgularla literatiire katki

saglanmasidir.

Calismamiza, YGAPH Ergen Klinigi’ne yatisi
yapilmig 81 SSC dahil edilmistir. YGAPH Ergen
Servisi’ne hem ceza sorumlulugunun degerlendirilmesi
hem de koruma, tedbir ve tedavi amagli gonderilen
SSC’ler arasinda erkeklerin orani daha yiiksektir. Bu
sonug, daha genis bir perspektifte ele alindiginda, cocuk

suclulugunun genellikle erkekler arasinda daha yaygin
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oldugunu dogrulayan diger calismalar ile uyumludur
(10-14). Ornegin, Ispartarda yapilan bir calismada
12-17 yas arasi suga siriiklendigi iddiasiyla rapor
diizenlenmesi i¢in yonlendirilen 189 ¢ocuk ve ergenin
poliklinik dosyalar1 geriye doniik olarak incelenmis ve
bu olgularin %86,2)sinin erkek oldugu saptanmigtir
(15). Diyarbakir’da yapilan bir diger c¢aligmada,
adli makamlarca ¢ocuk psikiyatrisi poliklinigine
yonlendirilen 107 SSC’nin %96,3linilin erkek oldugu
saptanmigtir (16). Adli makamlardan bir iiniversite
hastanesi ¢ocuk psikiyatri poliklinigine yonlendirilen
656 olgunun degerlendirildigi baska bir calismada
SSC’lerin %73 linlin erkek oldugu belirtilmistir (14).
Bu veriler, ¢ocuk su¢lulugunda erkek cinsiyetin baskin
oldugunu gosteren tutarli bir egilimi ortaya koymaktadir.
Uluslararasi literatiirde de ¢ocuk suclulugunda erkek
cinsiyetin baskin olduguna dair benzer egilimler
gozlemlenmektedir. Ornegin, Avrupa’da yapilan bir
caligmada, azinlik gruplarina mensup erkek ¢ocuklarin
sug isleme oranlariin kizlara gore daha yiiksek oldugu
tespit edilmigstir (17). Amerika Birlesik Devletleri’nde
yapilan bir aragtirmada da erkeklerin suca karigma
oranlarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (18).
Ayrica, Cin’de yapilan bir calismada, erkek ¢cocuklarin
kronik sug¢ isleme egiliminin daha yiiksek oldugu
gozlemlenmistir (19). Erkek cocuklarinda su¢ isleme
sikligmin  yiiksek olmasinda biyolojik faktorler
(yiiksek testosteron diizeyi), ¢evresel faktorler (sug
isleyen arkadaslar) ve ailesel etkenler rol oynamaktadir
(20,21,22-25). Bu nedenle,

sosyal rehabilitasyon programlarinin gelistirilmesi

erkek ¢ocuklar igin
ve su¢ Onleyici stratejilerin uygulanmasi biiyiik 6nem
tasimaktadir. Kiz ¢ocuklarinin suga siiriiklenme orani
erkeklere gore oldukca diisiikk olup, calismamizdaki
%14,8’ini
Bu bulgu, literatiirdeki diger calismalarla tutarlilik
bir

stiriiklenen ¢ocuklarin %11,8’inin kiz ¢ocuklarindan

orneklemin yaklasik olusturmaktadir.

gostermektedir.  Ornegin, arastirmada  suca

olustugu belirlenmistir (26). Baska bir ¢alismada ise bu
oran %06,3 olarak tespit edilmistir (27). Kiz cocuklarinda
suca siiriklenme oranlariin daha diisiik olmasinin
olas1 nedenleri arasinda, bazi psikiyatrik hastaliklarin
kizlarda daha az goriilmesi ve biyolojik olarak agresif
davraniglar sergileme egilimlerinin daha diisiik olmasi
sayilabilir. Kiz ¢ocuklarinda, 6zellikle disa yonelim
bozukluklar1 olarak adlandirilan davranig problemleri
ve DEHB gibi psikiyatrik bozukluklarin daha az
siklikta goriilmesi, onlarin suga bulagma olasiliklarini
yapist
dikkate alindiginda, kiz g¢ocuklarin daha denetimli

azaltmaktadir. ~ Tiirkiye’nin  sosyokiiltiirel
biiyiitiilmeleri onlar1 sugtan koruyan bir faktor olarak
degerlendirilebilir (26). Bu veriler, cocuk sugluluguyla
ilgili politika olusturulurken cinsiyet faktoriiniin

mutlaka dikkate alinmas1 gerektigini vurgulamaktadir.

Calismamizda ergenlerin okula devam durumlari
incelendiginde SSC’lerin yalnizca dortte birinin
orgiin egitime devam ettigi, %39,5’inin ise egitim
durumuna iligkin bilgiye ulasilamadigi gorilmistiir.
Ancak, %39,5 gibi yiiksek eksik veri orani ¢aligmanin
genellenebilirligini sinirlandirmaktadir. Bu durumun,
gelecekte daha sistematik bir veri kayit sistemi ile
iyilestirilmesi gerekmektedir. Daha &nce yapilan
SSC’lerin  genellikle diisiik

diizeylerine sahip olduklarini gostermektedir. Diisiik

arastirmalar egitim
egitim diizeyi, ¢cocuklarin sosyal becerilerini gelistirme,
bilgi edinme ve topluma uyum saglama yeteneklerini
sinirlayarak, riskli davraniglara yonelmelerine neden
olabilir. Erken donem okul terki, cocuklarin diizenli bir
egitim almasini engelleyerek, bos zamanlarini verimsiz
bir sekilde gecirmelerine ve riskli davraniglara daha
fazla maruz kalmasma neden olarak ergenlerin suga
stiriiklenme riskini artirmaktadir (28-30). Egitimin suga
stirtiklenme {izerindeki etkisi gbz Oniine alindiginda,
erken okul terkini Onlemek ic¢in c¢ocuklara yonelik
destekleyici egitim politikalarinin gelistirilmesi biiytik

Oonem tasimaktadir. Bu baglamda, okullarda rehberlik
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altindaki

cocuklara erken destek saglanmasi onemlidir. Ayrica,

hizmetlerinin  gii¢lendirilmesi ve risk
mesleki egitim programlarinin giliclendirilmesi ve
cesitlendirilmesi, Ozellikle risk altindaki genclere
katk1
saglayabilir. Ayrica, okul dis1 sosyal ve Kkiiltiirel

yonelik i becerilerinin  gelistirilmesine
aktivitelerin artirilmasi, c¢ocuklarin bos zamanlarini
verimli kullanarak suga siiriiklenme riskini azaltabilir.
Bu

uygulanmasi, ¢ocuklarin erken okul terkini azaltarak

tir oOnleyici ve destekleyici programlarin

suca siiriiklenme riskini azaltabilir.

Arastirmaya katilan SSC’lerin yariya yakini su
anda ya da ge¢miste Ozel egitim almistir. Diisiik
egitim seviyesi, erken okul terkine ek olarak, yapilan
caligmalarda Ozel egitim gereksiniminin olmasinin
su¢c davranisi i¢in risk etkeni oldugu belirtilmistir
(7,22). Ozel egitim gereksinimi olan ¢ocuklarin suca
stirtiklenme riski, karmasik ve ¢ok boyutlu bir konudur.
Oncelikle, 6zel egitim ihtiyaci olan ¢ocuklarin yasadigi
sosyal dislanma ve izolasyon, suga siiriikklenme riskini
artirabilir. Aragtirmalar, 6zel gereksinimli ¢ocuk
ailelerinin sosyal kabul gdérmeme ve etiketlenme
Bu

olumsuz davranislara

sorunlari gostermektedir. sosyal

itebilir

yasadigini
dislanma, ¢ocuklari
(33). Ozel egitim alan gocuklar, 6grenme giicliikleri
nedeniyle okul basarisizligina daha yatkindir (34).
Bu durum, okula baglhiligi azaltip erken okul terkine
ve suca siiriiklenme riskine yol agabilir. Ayrica, bu
cocuklarin akran zorbaligina maruz kalma olasilig1 daha
yiiksektir (35,36). Ozel egitim gereksinimi, genellikle
norogelisimsel bozukluklar1 olan ¢ocuk ve ergenlere
sunulmaktadir. Bu ¢ocuk ve ergenlerde, DEHB gibi ek
psikiyatrik rahatsizliklarin goriilme orani ise oldukga
yliksektir (37-39). Arastirmalar, 6zel gereksinimi olan
cocuklarda ytiriitiicii iglevlerin zayiflig1 ile davranis
problemleri arasinda anlamli bir iligki oldugunu

gostermektedir (40,41). Ozel gereksinim ihtiyaci ile

suca siiriiklenme arasindaki iliski, dogrudan bir neden-
sonug iligskisinden ziyade, ¢oklu faktorlerin etkilegimi
sonucu ortaya ¢ikan karmasik bir durumdur (42). Bu
nedenle, risk altindaki c¢ocuklar1 desteklemek igin,
sosyal destek sistemleri giiclendirilmeli, uygun egitim
stratejileri gelistirilmeli ve gerektiginde psikiyatrik
destek saglanmalidir (37).

Calismamizdaki SSC’lerin zeka testlerinde heterojen
bir dagilim goriilmektedir. Psikometrik degerlendirme
amacliyapilan zeka testi sonucunda hastalarin neredeyse
yarisinin zihinsel yetersizlige sahip oldugu goriilse de,
klinik degerlendirme sonucunda sadece %11,1>lik bir
oranda hastaya zihinsel yetersizlik tanis1 konulmustur.
SSC’lerin zeka diizeylerinin psikometrik testlerle
Ol¢iilmesi, adli psikiyatrik degerlendirme siireclerinde
onemli bir faktordiir®. Ancak, SSC’lerin cezadan
kurtulmak amaciyla test sonucglarmi etkileyebilecek
tutumlar sergileyebilecegi veya zeka testlerinin adli
psikiyatrik degerlendirmede tek basina zeka diizeyini
belirlemede yetersiz oldugu c¢alismamiz sonucunda
bir kez daha gosterilmistir. Bu fark, bireylerin cezadan
kagma g¢abalarinin yani sira, test kosullari, motivasyon
eksikligi, kiilttirel farkliliklar, ¢ocugun duygudurumu
(6rnegin; depresif veya anksiyoz, irritabl olmast), diistik
egitim diizeyi, DEHB ya da 6grenme giicligii gibi
tanilar nedeniyle performanslarinin etkilenmesinden
kaynaklanabilir. Hekim, klinik goriigiinii olustururken
bireyin islevselligini, sosyal becerilerini, davranis
duygu durumunu goéz Oniinde
Adli

stireclerinde, zeka testlerinin klinik degerlendirme ile

orlintlilerini  ve
bulundurmalidir. psikiyatrik  degerlendirme
desteklenmesi ve bu iki yontemin bulgulariin birlikte

yorumlanmasi gerekir.

Klinigimize bagvuran SSC’lerin dortte birinden
fazlasinin gegmiste veya halen madde kullandig tespit
edilmigtir. Yapilan c¢aligmalarda, madde kullanim

bozuklugunun suga siiriiklenme i¢in risk olusturdugu
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ve su¢ davranisinin en Onemli yordayicist oldugu
bildirilmigtir (44). Madde kullanim1 ve su¢ davranisi
arasindaki iligki, biligsel kontrol mekanizmalarinin
zayiflamasi ve c¢evresel risk faktorlerinin artmasi
(olumsuz arkadas ortami, madde alabilmek igin

suca karigmak gibi) gibi ¢esitli mekanizmalarla
aciklanabilir. Madde kullanimi, bireylerin diirtiisel
davraniglarin1 kontrol etme ve saglikli kararlar alma
yeteneklerini zayiflatabilir. Ayrica, madde kullanan
bireyler genellikle suga tesvik eden c¢evresel faktorlere
daha fazla maruz kalirlar (45-47). Madde kullanimiyla
baglantili su¢ oranlarini azaltmak i¢in ¢esitli stratejiler
uygulanabilir. Bunlar arasinda genglere yonelik madde
bagimliligini 6nleme ve erken miidahale programlar
yer alir. Ayrica, aile iligkilerini giiglendirmeye yonelik
miidahaleler, madde bagimlilig1 tedavisi ve su¢ dnleme
programlar1 da bulunmaktadir (47-49). Etkili miidahale
stratejileri gelistirmek i¢in disiplinler arasi is birligi ve
kanita dayali uygulamalarin yayginlastirilmas: biiyiik

Onem tasimaktadir.

Klinigimizde yatan SSC’lerin su¢ dagilimlarina
bakildiginda; hirsizlik, konut dokunulmazliginin ihlali,
yaralama, mala zarar verme, cinsel istismar ve cinsel
tacizin ilk siralar1 aldigr goriilmektedir. Literatiirde,
calisgmamizla uyumlu olarak en ¢ok islenen sugun
hirsizlik oldugu bildirilmektedir (4,14—16). Klinigimiz,
ceza sorumlulugu degerlendirmesinin yani sira koruma
ve tedavi amach yatislari da kabul etmektedir. Bu
durum, farkli sug tiirlerinden ve g¢esitli bolgelerden
gelen SSC’lerin  klinigimizde bulunmasina sebep
olmaktadir. Her bolgenin kendine 6zgii sosyoekonomik
ve kiiltiirel yapisi, sug tiirlerinin ¢esitlenmesine katkida
bulunmaktadir. Ergen psikiyatri servislerinde yapilan
caligsmalar, SSC’lerin yonlendirilme siireglerinin ve
klinik dzelliklerinin &nemini vurgulamaktadir. Ornegin,
Gokeen ve Dursunyun (2019) ¢aligmast, adli psikiyatri

birimlerine yonlendirilen ergenlerin su¢ profillerinin

cesitliligini ve bu g¢esitliligin bolgesel farkliliklarla
iligkisini ortaya koymaktadir (14).

Klinigimizde takip ettigimiz SSC’lerin %37’sinin,
bilgi yonetim sisteminde tanisinin kayitli olmadig:
goriilmiistiir.  Tanilarinin  bilgi ydnetim sisteminde
yer almamasi, Tirkiye'nin ilk ve tek YGAPH ergen
servisi i¢in oldukea yiiksek bir orandir. Adli olgularin
kayitlariin hastane bilgi yonetim sisteminde de diizenli
ve titizlikle tutulmasi, bu alandaki arastirmalarin
artirmak onem

giivenilirligini acisindan  biiyiik

tasimaktadir.

SSC’lerin  mahkeme

sebepleri arasinda, CMK 74 kapsaminda gozlem amacl

tarafindan  yOnlendirilme

yonlendirilenler ile TCK 57 kapsaminda giivenlik
tedbiri amaciyla yoOnlendirilenlerin sayisinin benzer
diizeyde oldugu ve en sik yonlendirme sebepleri oldugu
gorlilmiistiir. En az sayida SSC ise Cocuk Koruma
Kanunu (CKK) Madde 16/5 kapsaminda tarafimiza
yonlendirilmistir. CKK Madde 16/5, toplum agisindan
tehlikeli olan suga siiriiklenen veya korunma ihtiyaci
olan akil hastasi ¢ocuklarin yiiksek giivenlikli saglik
kurumlarinda tedavisini 6ngdrmektedir. Ancak, yasal
siirlamalar ve prosediirel zorluklar, bu kapsamdaki
yonlendirmeleri etkileyebilmektedir. Ayrica, g¢ocuk
ve ergen psikiyatristleri arasinda bu madde hakkinda
yeterli bilgi ve farkindalik olmayabilir. Mahkeme karar1
gerekliligi de siireci uzatip karmasiklastirabilmektedir.
Tim bu faktorler, CKK Madde 16/5 kapsaminda
yonlendirilen hasta sayisini sinirlandirabilmektedir.
Ancak bu

tam olarak anlagilabilmesi

durumun altinda yatan sebeplerin

icin daha kapsamli
aragtirmalara ihtiyag vardir. SSC’lerin YGAPH ergen
servisine yonlendirilme sebepleri incelendiginde,
ceza sorumlulugu belirleme ve koruyucu-onleyici
tedbirler

benzer oranlarda oldugu goriilmektedir. Bu durumun

kapsaminda yapilan  yoOnlendirmelerin

YGAPH ergen servisine avantaj veya dezavantaj
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olusturup olusturmadigina dair daha Once yapilmis
bir ¢alisma bulunmadigi i¢in, kesin bir degerlendirme
yapmak miimkiin degildir. Bu benzerligin potansiyel
etkilerini anlamak i¢in, gelecekte yapilacak prospektif
caligmalarda konunun derinlemesine arastirilmasi
onerilir. SSC’lerin YGAPH ergen birimlerine veya
polikliniklere bagvurulari, yasal diizenlemeler ve
mahkeme  kararlar1  temelinde  sekillenmektedir.
Mahkemeler, yargilama siirecinde gozlem gerekliligi,
koruma ve tedavi kararlar1 veya toplum giivenligi gibi
unsurlart degerlendirerek yonlendirme karar1 verir.
Ayrica, bireylerin sosyodemografik o6zellikleri, sug
tiirleri ve toplum agisindan risk seviyeleri de bu siirecte
dikkate alinir. Bu baglamda, yonlendirme siiregleri,
hukuki prosediirler ve bireyin tibbi durumuna iligkin
uzman degerlendirmeleri arasinda bir denge kurularak
yiriitiiliir.

Adana YGAPH ergen servisi, Tiirkiye’de ilk ve
tek olma ozelligini tasimaktadir. Adana YGAPH
ergen servisi, 7’si erkek ve 3’i kiz ergen yatagi
olmak {iizere toplam 10 yatak kapasitesine sahiptir.
Servisin multidisipliner ekibinde 1 6gretim gorevlisi,
8 uzman doktor, 12 asistan, 5 hemsire, 1 psikolog
ve 1 sosyal hizmet uzmani yer almakta olup, ayrica
rehabilitasyon amagli personeller de bulunmaktadir.
Tek kisilik odalar ve iist diizey glivenlik onlemleriyle
donatilmis olan servis, hastalarin uygun fiziki
kosullarda, bilimsel kurallara uygun standart bakim
ve rehabilitasyon hizmeti almasini saglamaktadir.
Giliniimiizde bircok iilkede agir ruhsal bozuklugu olan
bireyler cezalandirilmamakta, mahkeme kararlariyla
zorunlu psikiyatrik tedaviye yonlendirilmektedir.
Bu tedaviler genellikle giivenlik seviyesi artirilmis
YGAPH’larda sunulmaktadir. Birgok gelismis iilkede
adli psikiyatri hizmetleri, glivenlik seviyelerine gore
sintflandirilmaktadir. Ciddi zarar verme potansiyeline
bireyler YGAPH’de tedavi

edilirken, orta diizeyde risk teskil eden bireyler orta

sahip, yiiksek riskli

giivenlikli tesislerde tedavi edilmektedir. En diisiik
seviyede risk tasiyan bireyler ise genel psikiyatri
hastanelerinde tedavi gormektedir. Bu seviyelendirme,
bireylerin klinik durumlari, risk degerlendirmeleri
ve rehabilitasyon siireglerindeki ilerlemelerine gore
dinamik bir sekilde degistirilebilmektedir. Ancak
bircok iilkenin aksine ililkemizde diisiik, orta ve yliksek
giivenlikli servis ayrimi hem mevzuatta hem de pratikte
SSC’lerin

klinik durumlarina ve rehabilitasyon siire¢lerindeki

uygulanmamaktadir (50). Bu nedenle,
ilerlemelerine gore uygun sekilde tedavi edilebilmesi
icin, giivenlik seviyesine gore diisiik, orta ve yiiksek

giivenlikli yeni servislerin agilmasi onerilir.

Calismamiz, Tirkiye’deki ilk ve tek YGAPH
ergen birimine yatig1 yapilan hastalarin bes yillik
sosyodemografik verilerini sunan ilk ¢alisma olmasi
nedeniyle degerlidir. Bu ozelligiyle, SSC’lerin adli
psikiyatrik degerlendirmesi ve hakkinda giivenlik
akil

rehabilitasyon siirecine iligkin veri saglayan ilk ¢alisma

tedbirine  hiikmedilen hastas1t  ergenlerin
olup, alaninda onemli bir boslugu doldurmaktadir.
bu
sosyodemografik oOzelliklerini ayrintili bir sekilde
Tiirkiye’deki

ve ergen adli psikiyatri alanina veri saglayarak bu

Calismamizin  verileri, ozel popiilasyonun

ortaya koymaktadir. Ayrica, cocuk
alandaki politikalarin gelistirilmesine katkida bulunma
potansiyeline sahiptir. Calismamizin kisithiliklar: ise
retrospektif bir tasarima sahip olmasi, ¢alismanin genis
bir zaman araligini1 kapsamasi ve hastalarin fiziki adli
dosyalarina ulasilamamasi nedeniyle SSC’lerin bazi
verilerinde eksikliklerin olmasi, hastalarin takip ve

degerlendirilmesi siirecinde yapilandirilmig 6lgeklerin

kullanilmamig  olmasidir.  Gelecekte  yapilacak
caligmalarin, prospektif bir tasarimla, hastalarin
ebeveynlerinin, sosyodemografik Ozelliklerini de

icerecek sekilde ve yapilandirilmis 6lgekler kullanilarak

yapilmasi Onerilir.
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Calismamizdakisonuglardan yola ¢ikarak, iilkemizde
yalnizca Adana Yiiksek Giivenlikli Adli Psikiyatri
Hastanesinde bulunan YGAPH ergen servisinin
mevcut hizmetlerini sunmak ve gelecekte yapilabilecek
yeni aragtirmalara 11k tutmasi amaglanmistir. YGAPH
ergen servisleri, SSC’lerin cezai sorumluluklarinin
belirlenmesi ve toplum giivenliginin saglanmasi
acisindan 6nemli birimlerdir. Ayn1 zamanda, SSC’lerin
rehabilitasyonu ve topluma yeniden kazandirilmasi
siireglerinde kritik rol oynamaktadir. Calismamizin
bulgularina dayanarak, cocuk ve ergen suclulugunun
azaltilmast ve daha fazla SSC’ye etkin ve biitiinciil
bir tedavi hizmeti sunulabilmesi i¢in YGAPH ergen
servislerinin iilke genelindeki mevcut kapasitelerinin

arttirilmasi Onerilir.
Bildirimler
Cikar catismasi

Yazarlar bu makale ile ilgili herhangi bir cikar

catismasi bildirmemislerdir.
Finansal destek

Yazarlar bu makale ile ilgili herhangi bir mali destek

kullanimi bildirmemislerdir.
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