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Sokakta yagsayan ¢ocuklarda kendine zarar verme davranigi ve

madde kullanimi

Alper AKSOY,' Kiiltegin OGEL?

OZET

Amag: Sokakta yasayan ¢ocuklarda kendine zarar verme davraniginin sikhgi ve 6zelde madde kullanimiyla olan
iliskisi incelemektir. Yontem: Arastirmaya Istanbul’da sokakta yasayan koruma ve tedavi merkezlerinde kalan 21
yasindan kliglik ergenler alinmigtir. Toplam 194 ergene arastirmacilar tarafindan hazirlanan anket uygulanmigtir.
Bulgular: Calismaya alinan ¢ocuklarin %20.6’sinda kendine zarar verme davranigi oldugu gérilmistir. Kendine
zarar verme davranigina baslama yagi ortalamasi 16.3+2.4 olarak saptanmistir. Kendine zarar verme davranigi
olan ¢ocuklarda madde kullanimi %76.4'tiir. Erkeklerin %38.7’si kendine zarar vernme davranigi gésterirken, bu
oran kizlarda %15.4'tiir. Sokakta 4 yildan daha fazla yasayan ¢ocuklarda kendine zarar verme davranisi daha
fazla oldugu bulunmusgtur. Sug isleyenlerde kendine zarar verme riski islemeyenlere gére 3 kat, madde kullanimi
olanlarda kendine zarar verme riskinin kullanmayanlara gére 6 kat fazladir. Sokakta yasayan cocuklarda tercih
maddelerine ve cinsiyete gbre kendine zarar verme davranisina baktigimizda erkeklerde boya tineri, kizlarda ise
alkol ve boya tineri kullananlarin daha fazla kendine zarar verdigi gériilmektedir. Lojistik regresyon analizi
yapildiginda madde kullaniminin ve sugun kendine zarar vernme davranigi (zerinde belirleyici oldugu saptan-
mustir. Tartisma: Sokakta yasayan ¢ocuklarda kendine zarar verme davraniginin gériilme riskinin sokakta yasam
stiresi, madde kullanimi ve sug isleme ile iligkili oldugu gézlenmigtir. Bu bulgular, kendine zarar vernme davranigi
‘nin antisosyal kigilik 6zellikleri veya davranim bozuklugu olanlarda sik gérildiigiini bildiren ¢alismalarla benzerlik
gostermektedir. (Anadolu Psikiyatri Dergisi 2005; 6:163-169)

Anahtar sozciikler: kendine zarar verme, sokakta yasayan gocuk, madde, sug

Drug abuse and self injuring behavior (SIB) among the adolescents

who live on the streets

ABSTRACT

Objective: The objective of this study is to investigate the relationship between drug abuse and the frequency of
self injuring behavior (SIB) among the adolescents who live on the streets (street children). Methods: The sample
used in this research consists of the adolescents under the age of 21 who were being accommodated in the
protection and rehabilitation centers in Istanbul. A total of 194 adolescents were given a questionnaire. Results:
20.6% of the street children have reported self injuring behavior (SIB). The average age of starting SIB found to
be 16.3+2.4 ages. The percentage of SIB has been found to be 76.4% among the adolescents who have been
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using drugs. The percentage of SIB among boys found to be 38.7% but the proportion found to be 15.4% among
girls. SIB has been found to be higher among those of the participants who have been living on the streets for 4 or
more years. The risk of SIB has been found to be 3 times higher among the street children who have committed a
crime. In relation, SIB risk has been found to be 6 times higher among the street children who have been using
drugs. SIB risk has been found to be higher among the boys who live on the streets and use inhalants and the
girls who drink alcohol and use inhalants. According to the results of logistic regression analysis, it was found that
drug abuse and committing a crime could predict SIB. Discussion: The probability of self injuring behavior of the
street children has been found to be related with the length of the period the participant has been living on the
streets, using drugs and committing a crime. According to the results, the probability of SIB has been found to be
higher among the street children who have had antisocial personality traits or behavioral disorders. These findings
found to be compatible with the previous literature. (Anatolian Journal of Psychiatry 2005; 6:163-169)

Key words: self injury, street children, drug use, crime

GiRiS

Kendine zarar verme davranigi, “6zkiyim niyeti
olmaksizin kisinin kendi bedenine yonelik zarar
verici davranista bulunma” olarak tanimlanmak-
tadir." Kendine zarar verme davraniglari siklikla
bedeninin bir yerini sikma, morartma, Isirma,
kesici bir aletle kesme, yakma, esyalara yumruk
atma, kafasini duvara vurma gibi davranis
oruntdlerini i(;ermektedir.2

Kendine zarar verme davranisinin gogunlukla
ergenlik ddneminde basladig bildiriimektedir."
® Kendine zarar verme davraniginin genellikle
13-19 vyaslarinda basladigi gozlemlenmistir.*
Tarkiye’de yapilan bir ¢alismada ise Kendine
zarar verme davranisinin 16-20 yaslar arasin-
da basladigi saptanmstir.”

Gunimuzde 600 kisiden en az birinin kendini
tedaviye gereksinim duyacak sekilde yaraladigi
bildiriimektedir.® Amerika'da 500 ogrenciyle
yapilan bir galismada %14’Unln en az bir kez
de olsa kendine zarar verdigi belirtimistir.® Bazi
¢alismalar Kendine zarar verme davranisinin
kadinlarda daha fazla gorildiigu belirtilirken,*
baska calismalar da ise kendine zarar verme
davranisinin kadin ve erkek oraninin esit
oldugu ileri stirtilmektedir.™

Belirli klinik psikopatolojik durumlarda kendine
zarar verme davranisinin daha sik goéruldugu
gc")zlenmigtir.11 Kendine zarar verme davranigi-
nin sirasiyla borderline, antisosyal ve histrionik
kisilik bozuklugunda goérildiguna beIirtiImigtir.7
Ozellikle antisosyal kisilik bozuklugu olgularinin,
¢ogunlukla polis, adli ve askerlikle ilgili sorunlar
nedeniyle kendine zarar verme davranigina
basladiklari ve bu olgularin siklikla sikinti ve
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ofkelerini azaltma, ortamin ve gartlarin degisti-
rilmesi icin bagkalarini etkileme pozisyonunda
olduklari saptanmistir.™

Cocukluk cagi istismar yasantisiyla kendine
zarar verme davranigl arasinda bir iligkinin
oldugu ve kendine zarar veren kisilerde istis-
mar davranisinin olmayanlara gére ylUksek
oranda gorildiigu bildirilmistir.'®"® Ayrica kendi-
ne zarar verme davranigl ve cinsel istismar
yasantisinin iligkili oldugu ve bu verilerle kendi-
ne zarar verme davranisinin cinsel istismarin
varligi icin bir sinyal islevi gérdigu soylene-
bilir.™

Madde kullanimi ve kendine zarar verme davra-
nisinin birlikte ya da ardisik olmayan bigimde
ayni kiside goérilme oraninin yiksek oldugu ve
Ozellikle yineleyen kendine zarar verme davra-
nisi olan kisilerde madde kullaniminin siklikla
goriildugi belirtilmistir.! Kendine zarar veren
kisilerin %90’Inda madde kullanimi oldugdu,
cogunun birden fazla madde kullandidi (%66.7)
ve madde kullaniminin biydk oranda (%71.1)
bagimhlik dlzeyinde oldudu saptanmigtir.
Kendine zarar veren Kigilerin, kendine zarar
vermeyenlere gore daha kiglk yaslarda madde
kullandidi gér[llm[lgt[lr.7

Sokakta yasayan ¢ocuklarda yaptigimiz ampirik
g6zlemlerde, Kendine zarar verme davranisinin
klinik uygulamada ¢ok sik karsilagilan bir durum
oldugunu, ancak bu alanda yeterince bilgi ve
veri olmadidini goézlemledik. Bu c¢alismada
sokakta yasayan cocuklarda kendine zarar
verme davranisinin yayginhidi ve bu davranigi
belieyen etmenlerin gézden geciriimesi amac-
lanmistir.
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YONTEM
Orneklem

Arastirmanin drneklemini 2002 ve 2003 yillarin-
da istanbul’da, koruma ve tedavi merkezlerinde
kalan 21 yasindan kuiguk toplam 194 ergen
olusturmaktadir. Bu merkezler UMATEM,
Ayvansaray Cocuk Koruma Merkezi, Taksim
Cocuk Evi ve Umut Evi'dir. Arastirma verilerinin
toplanmasi goérusmecilerin  haftada iki gun
calismasi nedeniyle yaklasik 9 ay suUrmustar.
Bu merkezlere basvurular gondlli olmaktadir.
Bu slre icinde degerlendirimeye merkezlerde
kalanlarin %75’i alinmistir. Degerlendirmeye
alinamayan vakalar, gérismecilerin gelmedigi
glnlerde merkezlere gelen, ancak merkezleri
terk edenlerden olusmaktadir. En az son bir
aydir gecelerin biylk c¢ogunlugunu ailesinin
yaninda gegirmeyen ve sokakta kalan gocuklar
sokakta yasayan olarak tanimlanmistir. Klinik
olarak zeka geriligi ya da zihinsel bir sorunu
oldugu duaslUndlen c¢ocuk ve  ergenler
galismadan ¢ikariimistir. istismar ve ihmale
ugrayan ya da evsiz ¢ocuklarla yapilan
calismalar, yarar gézeten ve gizlilik ilkelerine
uygun ydratilen arastirma ve tedavi
programlarinda ¢ocuktan alinacak s6zll
onamin vyeterli oldugunu belirtmektedir.">"®
Arastirmaya alinan ergenlerin  ebeveynleri
olmadidi i¢in arastirmaya katilmaya iligkin s6zIU
onaylari  kendilerinden ya da  kurum
¢alisanlarindan alinmistir.

Veri toplama araglari

Arastirmada Ogel ve arkadaslar tarafindan
geligtirilen bir anket formu uygulanmigtir. Anket
formunda sosyodemografik bilgiler, barinma ve
aile ozellikleri, saglik durumlari, kendine zarar
verme davranisi, madde kullanim &zellikleri,
arkadas ve cevre Ozellikleri, yasal ve ruhsal
durumlari ve travma yasantilari sorgulanmak-
tadir. Soru formundaki yanitlar kategorik olarak
dizenlenmigtir. Anket formunun goérusmeciler
arasi ve test-retest glvenirligi oldugu bir baska
arastirmada gosterilmistir."”

islem

Anket formu toplam bes goérismeci tarafindan
yuz yluze uygulanmistir. Gorigmeler gocuk ve

ergenlerin bu merkezlere geliglerini takip eden
ilk 24 saatten sonra yapilmistir. Genellikle tek
oturumda goérusmeler tamamlanmig olup, c¢ok
az sayida gorisme iki ayri oturumda bitirilmistir.
Oturumlar arasi sure, bir gind gegcmemektedir.
Kendine zarar verme davranisinin olup olma-
digi, dogrudan gézlemle misahede edilmisgtir.

Sorulara ‘bilmiyorum’ cevabi verenler degerlen-
dirmeye alinmamis, degiskenler dikotom hale
getirilmis ve bu sekilde degerlendirilmigtir.
Bdylece degerlendirmenin daha kolay olmasi
amaclanmistir. Verilerin  degerlendiriimesinde
Student-t testi ve %95 glven aralijinda Odds
orani kullaniimigtir.

BULGULAR

Arastirmaya alinan gocuklarin blyik ¢ogunlugu
erkekti. On bes yasindan buyudk olanlar 6rnek-
lemin Ugte ikisini olusturuyordu. Blyuk ¢odun-
lugunun egitimi ilkokul dizeyindeydi. Yariya
yakini 4 yildan fazla slredir sokakta yasiyordu.
Arastirmaya alinan ¢ocuklarin %78’i sigara ve
alkol disinda bagimhhik yapan maddeleri kulla-
niyordu (Tablo 1).

Sokakta yasayan ¢ocuklarin %20.6’sinda kendi-
ne zarar verme davranisi oldugu saptanmigtir
(Tablo 2). Kendine zarar verme davranisi olan-
larin hepsi kendini kesme bicimindeydi. Erkek-
lerin %38.7’si kendilerine zarar verme davranigi
gOsterirken, bu oran kizlarda %15.4’'di. Cinsi-
yetler arasi fark istatiksel olarak anlamli degildi.
Sokakta yasayan c¢ocuklarda ilk kendine zarar
verme davranigi baglama ortalama yasi
16.3+2.4’t4. Kendine zarar verme davranisina
baslama yasl ortalamasi erkeklerde16.3+2.5,
kizlarda ise 16.0+1.4 olarak bulundu (t=0.5,
df=122, p=0.1).

On bes yas ve Ustl ile altini karsilastirdigimiz
zaman da, her iki yas grubunda kendine zarar
verme davranisi agisindan bir fark saptanmadi.
Ayni sekilde bugine kadar ruhsal tedavi géren
ve gOrmeyenler arasinda da bir fark yoktu.
Sokakta 4 yil ve daha uzun slredir yasayan-
larda kendine zarar verme davranigl riski,
sokakta 4 yildan daha az slredir yasayanlara
gore iki kat fazla olarak bulundu.

Anadolu Psikiyatri Dergisi 2005; 6:163-169
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Tablo 1. Aragtirmaya alinan ¢ocuklarin genel

ozellikleri
Ozellikler n %
Cinsiyet
Erkek 163 84.0
Kiz 31 16.0
Yas
On bes yas ve alti 71 36.6
On bes yas Ustl 123 63.4
Egitim durumu
Hic 37 19.3
Okuma-yazma 56 29.3
ilkokul 86 44.8
Ortaokul 12 6.3
Lise 1 0.5
Sokakta yasama slresi
Doért yil alti 93 53.4
Dort yil ve Ustl 81 46.5
Sigara, alkol disi madde kullanimi
Olan 149 78
Olmayan 42 22

Fiziksel siddete maruz kalan, cinsel taciz veya
tecavlize ugrayanlarda, iskenceye maruz kalan-
larda kendine zarar verme davranisi oldukca
yuksek oranlardaydi. Ancak travmatik yasanti-
lari olan ve olmayanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark saptanmadi. Sug¢ isleyen-
lerde kendine zarar verme davranigi riski, sug
islemeyenlere gére 3 kat daha yuksek olarak
bulundu (Tablo 2).

Madde kullanimi olan ve sokakta yasayan
¢ocuklarda kendine zarar verme riskinin kullan-
mayanlara gore 6 kattan fazla oldugunu gérul-
mustar.

Kendine zarar veren ¢ocuklarda tercih madde-
lerine ve cinsiyete gére kendine zarar verme
davranigina baktigimizda boya tineri kullanan-
larda Kendine zarar verme davranigl sikliginin
en yuksek oldugu dikkati cekmektedir. Boya
tinerini yapistirici takip etmektedir (Tablo3).
Cinsiyetler arasinda tercih maddesine gore
kendine zarar verme davranisi farklilik goster-
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mektedir. Erkeklerde boya tinerini tercih eden-
lerde, kizlarda ise alkol ve boya tineri kullanan-
larda kendine zarar verme davranigl en yuksek
orandadir (Tablo 3).

Kendine zarar verme davranisinin belirleyicile-
rini saptamak igin ¢ok degiskenli lojistik regres-
yon analizi yapilmis (Tablo 4), sadece sug ve
madde kullaniminin model icinde belirleyici
oldugu gézlenmistir.

TARTISMA

Bu calismada sokakta yasayan c¢ocuklarda
kendine zarar verme davranisi sikligi ve 6zelde
madde kullanimiyla olan iligkisi incelenmeye
calisiimistir.  Sokakta yasayan cocuklarda
kendine zarar verme davranigi oraninin oldukca
yuksek oldugu dikkat ¢ekicidir. Ergenlerle yapi-
lan ¢alismalarda Kendine zarar verme davranisi
g6rilme oraninin %10-14 arasinda degistigi
bildirilmistir.>?' Sokakta yasayan ergenlerle bu
konuda yapilmis baska bir ¢alisma saptayama-
digimiz i¢in, sokakta yasamayan ergenlere gore
Kendine zarar verme davranigi gorulme riskinin
sokakta yasayanlarda daha fazla oldugu soyle-
nebilir.

Sokakta yasayan c¢ocuklarda kendine zarar
verme davranisinin baglama yasi ortalamasinin
16.3+2.4 oldugu gorilmustir. Elde edilen bu
sonugclar yapilan calismalari destekler nitelikte-
dir. Favazza ve Conterio’'nun ¢alismalarinda
kendine zarar verme davranisi genellikle 13-19
yaslarinda bagladigi belirtiimistir. Tarlaci ve
arkadaslarinin yaptigi ¢alismada ise kendine
zarar vermenin baslama yasi 16-20'dir. Genel
olarak bakildiginda kendine zarar verme davra-
nisinin ¢ogunlukla ergenlik déneminde bagladi-
gina iligkin goériise uyumlu sonuglar elde edil-
migtir.1’3'6

Arastirmamizda, kendine zarar verme davranigi
agisindan cinsiyetler arasi bir farklilik saptana-
madi. Daha o6nce yapilan arastirmalarda da
celiskili bulgular elde edildigi gorilmektedir.
Kendine zarar verme davranisini, bazi ¢calisma-
lar kadinlarda daha fazla goéraldigu belirtilir-
ken,* baska c¢alismalar da ise kendine zarar
verme davraniginin kadin ve erkek oraninin esit
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Tablo 2. Sokakta yasayan ¢ocuklarda kendine zarar verme davranisi ile cinsiyet,
yas, ruhsal tedavi gérme ve sokakta kalma streleri oranlari

Ozellikler n % odds (GA)
Cinsiyet
Kiz 20 15.4 0.7 (0.3-1.7)
Erkek 104 38.7
Yas
On bes yas ve alti 44 62 0.7 (0.4-1.4)
On bes yas ve Ustl 80 67.8
Ruhsal tedavi
Goren 23 74.2 1.5 (0.6-3.6)
Goérmeyen 100 65.4
Sokakta yasama suresi
Dort yildan az 47 43.1 0.4 (0.2-0.8)
Dért yil ve daha fazla 35 62.5
Travmatik yasantilar
Fiziksel siddete maruz kalan 83 66.4 1.0 (0.4-2.5)
Cinsel tacize ugrayan 33 75 1.5 (0.7-3.4)
Tecavize ugrayan 28 63.6 0.8 (0.4-1.7)
iskenceye maruz kalan 62 68.1 1.1 (0.6-2.1)
Sug isleme
isleyen 76 74.5 3.3(1.6-6.7)
islemeyen 23 46.9
Madde kullanimi
Olan 111 76.4 6.8 (3.1-14.6)

Olmayan 13 31.7

Tablo 3. Kullanilan maddenin tirtine gore sokakta yasayan ¢ocuklarda kendini kesme orani

Cinsiyet **
Genel* Erkek Kiz

Tercih edilen maddeler n % n % n %
Sigara 15 12.9 11 11.3 4 21.1
Alkol 11 9.5 5 5.2 6 31.6
Boya tineri 67 57.8 61 62.9 6 31.6
Yapigtirici 16 13.8 15 15.5 1 5.3
Esrar 6 5.2 4 4.1 2 10.5
Flunitrazepam 1 0.9 1 1.0 - -

*4?=33.8, df=5, p=0.00, **%?=40.7, df =5, p=0.00
Anadolu Psikiyatri Dergisi 2005; 6:163-169
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Tablo 4. Cok degiskenli lojistik regresyon analizi sonuglari

B S.E. Wald df Sig R
Yas -0.7370 0.4874 2.2867 1 0.1305 -0.0391
Cinsiyet - 0.8887 0.7083 1.5741 1 0.2096 0.0000
Ruhsal tedavi - 0.0941 0.6548 0.0206 1 0.8857 0.0000
Sokakta yasam suresi 0.0359 0.4378 0.0067 1 0.9346 0.0000
Fiziksel isitismar - 0.1247 0.5844 0.0456 1 0.8310 0.0000
Cinsel taciz - 0.2004 0.5678 0.1245 1 0.7242 0.0000
Tecaviiz - 0.8593 1.1734 0.5363 1 0.4640 0.0000
iskence 0.0756 0.5007 0.0228 1 0.8800 0.0000
Sug 1.4445 0.4806 9.0325 1 0.0027 0.1936
Madde kullanimi 2.2129 0.5141 18.5290 1 0.0000 0.2968

oldugu bildirilmistir."® Cinsiyetten daha cok
sokakta yasamanin getirdigi diger 6zelliklerin ve
yasama nedenlerinin, kendine zarar verme
davranigi Ustinde belirleyici oldugu sdylenebilir.

Sokakta daha uzun slredir yasayanlarda kendi-
ne zarar verme davranigl riski daha yuksek
bulunmustur. Ote yandan 15 yas alti ve Usti
olma ile travma yagantilan ve kendine zarar
verme davranigl riski arasinda bir fark gozlen-
memistir. Ayni sekilde arastirmamizda kendine
zarar verme davranigl ile gegmiste ruhsal tedavi
gbérme agisindan anlamli bir sonu¢ bulunma-
mistir. Bulgularimiz, Ak ve arkadaglarlnln5
kendine zarar veren olgularin %76.6’sinin daha
once ruhsal tedavi goérmedigini belirledikleri
¢alisma sonuglari ile uyumludur.

Sug isleyen c¢ocuklarda kendine zarar verme
davranigi orani oldukca ylUksektir. Baska bazi
arastirmalarda da sug isleyenler de kendine
zarar verme davranisl oraninin yliksek oldugu
ve bu durumun kendine zarar verme davranigi
ile antisosyal kisilik 6zelliklerinin birlikteliginden
kaynaklandigi bildirilmektedir.>"

Calismamizda da kendine zarar verme davrani-
sI gOsteren ¢ocuklarda madde kullanimi %76.4
olarak bulunmustur. Madde kullanimi olan
cocuklarin kendine zarar verme davranisi riski
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kullanmayanlara gére 6 kattan daha ¢ok oldugu
g6zlenmistir. Bulgularimiz daha énce yapilan
arasgtirmalarla benzerlikler gt')stermektedir.1’7

Ugucu madde kullanan c¢ocuklarda kendine
zarar verme davranigl daha ylksektir. Bu bulgu,
ucucu maddelerin agresyonu artirdigina iligkin
verilerle uyumludur. Agresyon disa ya da ige
donuk olabilir ve kendine zarar verme davranigi
ile sonug;lanabilir.m'20 Kiz ve erkekler arasinda
tercih maddesi ile kendine zarar verme davra-
nisi gorilme orani farkhliklar gostermektedir.
Kizlarda tercih maddesine Kendine zarar verme
davranigl goOsterme, ugucu maddeler kadar
diger bagska bazi maddelerin kullanimlariyla da
iliski g6zlikmektedir. Bu nedenle, kizlarda tercih
maddesi ile kendine zarar verme davranigl
arasinda bir iliski kurmaktan ¢ok, temelde yatan
baska etkenlerin belirleyici oldugu séylenebilir.

Kendine zarar verme davranigi gorulme riskinin
sokakta yasam suresi, madde kullanimi ve su¢
isleme ile iligkili oldugu g6zlenmektedir. Bunlar
icinde sug isleme ve madde kullaniminin kendi-
ne zarar verme davranisli igin belirleyici oldugu
da saptanmistir. Bu bulgular, kendine zarar
verme davranisinin antisosyal kisilik 6zellikleri
veya davranim bozuklugu olanlarda sik goril-
digund bildiren galismalarla benzerlik goster-
mektedir.” "
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Bu arastirmanin sokakta yasayan c¢ocuklari
temsil glcu daha yuksek bir érneklemle yapil-
masinin daha iyi fikir verebilecegi inancindayiz.
Ote yandan yapilandirimis lgeklerle yapilacak
gorusmelerle konan tani gruplarinda arastirma-

nin yapilmasi, sokakta yasayan cocuklar ara-
sinda kendine zarar verme davranisinin daha
iyi aciklanmasini saglayabilecegini dusunu-
yoruz.
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