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CSORBA ROLAND

Az orvos szerepe
a tizennyolc évesnél fiatalabb lanyok elleni
szexudlis blincselekmények bizonyitasdban

A ndk és a gyermekek ellen elkdvetett szexualis er6szakos cselekedetek vilag-
szerte szaporodnak'. A fiatalkortak elleni szexualis erdszak a bantalmazas kii-
16ndsen kegyetlen, varatlan és gyakori modja, amely ndvekvo aggodalmat kelt
nemcsak a nyugati, hanem a keleti tarsadalmakban is’. A nemi erdszak gyako-
ri el6fordulasa, stlyos egészségkarositd hatasa és az aldozat egész életére ki-
hat6 kovetkezményei miatt a kérdés az elmult évtizedben az orvosi és a biin-
tetjogi gyakorlat kozéppontjaba keriilt. Magyarorszagon koriilbeliil minden
tizedik nét bantalmaz a hazastarsa vagy ¢lettarsa’. A kozhiedelemmel ellentét-
ben a szexualis blincselekmények nagyobb része tobbszoros, kronikus eléfor-
dulasu, ezeket raadasul csaladon belill okozzak. Ez sokkal t6bb fiatalkort éle-
tét koveteli, mint a hasonlé életkoruak rosszindulati megbetegedései®.

Ritkan telik el hét anélkiil, hogy a sajtd ne adna hirt egy klasszikus gyer-
mekbetegség gyogyitasat szolgalo, uj reményteli kezelési eljaras felfedezésé-
r6l. A gyermekek elleni szexualis er6szak megelézéséért, megsziintetéséért
tett eréfeszitésekrol, még kevésbé a kérdésben elért szakmai sikerekrél azon-
ban alig hallhatunk. A nemi erészak altalaban csak akkor kertil a figyelem ko-
zéppontjaba, amikor mar tragédia tortént. Magyarorszagon minden masodik,
halallal végz6do6 erészakos blincselekmény ,,csaladi iigy”. A brutalisan meg-
olt aldozatok fele nem csupan ismerte, hanem egykor szerette is gyilkosat, hi-
szen sziildje, gyermeke, testvére, hazastarsa, €lettarsa volt.’

A fiatalkortak altal elszenvedett szexualis bantalmazasra az Egyesiilt Al-
lamokban és Nyugat-Eurdpaban évtizedekkel korabban gyermek- és ndjogi
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mozgalmak hivtak fel a figyelmet. Hazankban csak az utdbbi években keriil-
tek nyilvanossagra konkrét és megdobbentd esetek.

A novekvé nyilvanossag kovetkeztében sokan azt a téves kovetkeztetést
vonjak le, hogy novekszik a gyermekek ellen elkdvetett szexualis biincselek-
mények szama. Valojaban az informacidaramlas feltételeinek javulasanak
kovetkezménye, hogy az eddig titkolt, fel nem tart esetek napfényre kertiil-
nek. Korabban ezek az aldozatok tigy gondoltak, hogy a helyzetiik egyedi,
szégyellni- és titkolnivalo.

A gyermekek elleni bantalmazassal kapcsolatba keriilé egészségligyi dol-
gozok feladata nehéz és sokrétii, mivel a gyakran nehezen értékelheto jelek,
a netan alaptalan sulyos vad elkeriilése, a megoldas nehézségei a bizonyitott
esetekben, a szakmai elszigeteltség €s a szexualis bantalmazas ma is tabuként
kezelt megitélése miatt nem konnyii felismerni a bantalmazast.

Jollehet a gyermekbantalmazas magaban foglalja a fizikai, érzelmi és sze-
xualis bantalmazast, valamint a gyermekek elhanyagolasat, dolgozatomban
kiemelten a gyermekek és fiatalkoruak ellen elkdvetett szexualis bantalma-
zassal, zaklatassal foglalkozom.

Annak ellenére, hogy a szakirodalomban mar 1975 6ta ismert a korkép®,
Magyarorszagon még nem tortént atfogd, populacidalapt vizsgalat, az ismert
¢és eddig felderitett esetek a szexualis zaklatas aldozatainak mindossze tore-
dékét olelik fel. Ez pedig csupan a jéghegy csucsa, a gyermekek elleni sze-
xualis bantalmazas néma jarvanyként sopor végig a vilagon, és ez alol ha-
zank sem kivétel. Itthon még mindig sokan ugy gondoljak, hogy alig van
jelen, inkabb csak importaru, a magyar fiatalokat nem fenyegeti, igy nem kell
vele foglalkozni. Munkam soran tett megfigyeléseim azt igazoljak, hogy a
kiilfoldi tanulmanyok tapasztalatai hazankban is érvényesek. A gyermekek-
kel foglalkoz6 szakembereknek nincs elegendd és adekvat ismeretiik a sze-
xualis visszaélésekrol, az aldozatok és elkovetdk jellemzoirdl, a biincselek-
mények felismerésérol, kezelésér6l és az aldozatok rehabilitacidjarol. A
legtobb kriminoldgus szerint a ndk ellen elkdvetett er6szakos cselekmények
a legkevésbé dokumentalt bliniigyek’.

A szexualis bantalmazas pontos eléfordulasanak ismerete és a gyermekek
elleni er6szak megfeleld orvosi és jogi megkdzelitésének megteremtése alap-
vetd egészségiigyi €s tarsadalmi, nemzeti kovetelmény.

6 Suzanne M. Sgroi: Sexual molestation of children: The last frontier in child abuse. Children Today,
vol. 44, 1975, pp. 18-21.
7 David Finkelhor: A sourcebook on child sexual abuse. Sage, Beverly Hills, 1986
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Az elsddleges orvosi ellatast végzo orvos szerepe rendkiviili jelentségi-
vé valhat a biintetéeljarasban, hiszen kozvetlen informaciokat észlel, ame-
lyek kés6bbi bizonyitékként torténd felhasznalasara feltétleniil sziikség lesz.

Kutatas és a vizsgalat az orvos szemével

A hétszazezres Hajdu-Bihar megyében a Debreceni Egyetem Orvos- és
Egészségtudomanyi Centrumanak Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinikaja az
egyetlen intézet, amelyben gyermekndgydgyaszati ellatas folyik. Elemeztiik
az 1986. januar 1. és 2006. december 31. kdzott a klinikankon szexualis ban-
talmazas miatt megjelend tizennyolc évesnél fiatalabb lanyok adatait. A mun-
kankat a vizsgalati periodus elsé tiz évében az adatok retrospektiv gyljtésé-
vel, majd 1996-t61 a betegek adatainak prospektiv feldolgozasaval végeztiik.
A szexualis bantalmazasnak kitett lanybetegek kortorténeteit kiemeltiik, a
blincselekményt és annak koriilményeit elemeztiik, és az eseteket a birdsagi
eljaras végéig kovettiik.

A klinikan az aldozatok ellatasa részletesen kidolgozott standard alapel-
vek alapjan tortént. A protokoll magaban foglalta a gyermekbantalmazas
meghatarozasat, a vizsgalat céljat és menetét. A kovetkezo jellemzoket rog-
zitettiik: az aldozat életkora és foglalkozasa; az elkdvetd életkora és foglalko-
zasa; csaladi kapcsolat a fiatalkoru aldozat és az elkoveto kozott; a szexualis
bantalmazas gyakorisaga; a szexualis zaklatas tipusa; a blintény helyszine; a
blincselekmény elkdvetésének ideje napszak és évszak szerint; az aldozat és
az 6t a klinikara kisér6 személy kozotti csaladi vagy egyéb kapcsolat; és a
klinikai vizsgalat eredményei. Ugyancsak rogzitettiik az elkdvetés és a vizs-
galat kozott eltelt idGintervallum hosszat, és a ndgyogyaszati vizsgalat ered-
ményét is. A vizsgalatot legtobbszor a klinika gyermeknégyogyaszati szak-
rendelésének munkatarsai végezték. Az esetek orvosi ellatasa a sériilésnek
megfelelden, standard szempontok szerint tortént. Ugyancsak azonos méodon
keriilt sor a teljes korelozmény rogzitésére, beleértve az orvosi és szocialis
anamnézist, és azonos iranyelvek szerint zajlottak a vizsgalatok.

A korel6zmény pontos felvétele — az esetleges biintetdjogi kovetkezmény
miatt — rendkiviil fontos. A fiatalkoru sajat szavaival el6adott torténetét szorol
szora rogzitettiik, figyelembe véve az aldozat fejlettségi szintjét, életkoranak
megfeleld szokincsét és értelmi képességét. Figyelmet forditottunk az aldozat
¢s a kiséro viselkedésére, magatartasara (félelem, szorongas, kétségbeesés).
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A sziil6 vagy a kisér6 altal elmondott torténetet ugyancsak rogzitettiik. Nagy
jelentéséget tulajdonitottunk a nyugodt, alapos, minden apré részletre kiterjedd
kikérdezésnek. Az anamnézisfelvétel soran az orvosnak olyan koriilményt kell
teremtenie, hogy az aldozat képes legyen minél pontosabban leirni a bantalma-
zas folyamatat. Gyakorlatunkban altalanos kérdésekkel felmértiik a kognitiv ké-
pességet, majd probaltuk meggydzni az érintettet arrdl, hogy segiteni akarunk
neki. A vizsgald orvosnak nyugodtan elmondhatta, ha nem tudott vagy nem ér-
tett valamit, s6t modja volt kijavitani az orvost, ha az nem jol értelmezett vala-
milyen részletet. Mindig meg kell gy6z6dniink arrdl, hogy az aldozat meg tud-
ja kiilonboztetni az igazsagot a hazugsagtol, hogy ismeri a testrészeket, a
helyragokat annak érdekében, hogy a koranak megfelelé szohasznalattal tudja
eléadni a torténteket; a rogzitett beszamoldnak nagy jelentdsége van. Fontos,
hogy az interju nyelvezete egyszer(i legyen, nyitott kérdéseket tegyiink fel, és
fokozatosan iranyitsuk, koncentraljuk kérdéseinket az esetleges szexualis zakla-
tasra. Keriilniink kell az el6itéletet, a kritizalast és a min6sitést. Az elmondott
torténetnek tartalmaznia kell a biincselekmény idejét, helyét, koriilményeit, az
elkoveto jellemzoit és a zaklatas tipusat, az esetleges erészak jellegét. Hasznos
a beszélgetést a kdvetkezd kérdésekkel kezdeni: ,,Tudod, hogy miért vagy itt ma
az orvosnal? El tudod mondani, hogy mi tortént és hogyan kezd6dott?” A ban-
talmazas jellegébdl adodoan legtobbszor kidertil, hogy nemcsak egy alkalom-
mal tortént a bantalmazas, hanem az orvosnal val6 jelentkezést kivalto legutol-
sO esemény el6tt mar rendszerint meghatarozott ideje tartott.

A fizikalis vizsgalat tartalmazta az aldozat teljes testének atfogo vizsgala-
tat, a szexualis fejlettség megitélését, a szexualis és egyéb bantalmazas jelei-
nek kutatasat, az esetleges sériilések azonositasat, kiilonos tekintettel az
introitus és a szlizhartya kolposzkopos képére. A gyermeket megnyugtatja, ha
a vizsgalatot édesanyja vagy a gondvisel6je jelenlétében végezziik. Szabaly,
hogy a vizsgalatot teljesen mezteleniil végezziik. Az aldozat teljes testfeliile-
tén kerestiik a fizikai bantalmazas nyomait, zazo6dasok, hematomak, duzza-
natok, horzsolasok, fognyomok és fojtogatas nyomait. Ezeket anatomiai el-
helyezkedésiik és kiterjedésiik alapjan irasban pontosan rogzitettik.

A nemi szervek vizsgadlatdra a kiilonbdz6 poziciokban keriilt sor. A gyer-
meket alaposan megtekintettiik hanyatt, békalab helyzetben, esetleg az édes-
anyja 0lében, hanyatt, térd-mell helyzetben, és idésebb aldozatok esetében
kémetsz6 helyzetben, labtartok hasznalatdval. A hanyatt végzett vizsgalo-
modszerek egyike a nagyajak-szétvalasztasos modszer. A vizsgald ujjait
mindkét nagyajakra helyezi és azokat lateralis iranyban tavolitja. A masik
technika a nagyajak-széthuzasos modszer, amelynek soran a nagyajkakat uj-
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jainkkal megfogjuk, és finoman lateralisan és lefelé huzzuk éket. A hiively
feltarasat csak idésebb lanyok esetében hasznaltuk, akiknek a fejlettségi
szintje megfelel6 volt (> Tanner III. std.). A vizsgalatok tapintatosan, féle-
lemkeltés nélkiil, legtobbszor az édesanya jelenlétében torténtek, mindig ta-
maszkodva a gyermek egyiittmikddésére. A négyogyaszati vizsgalat soran
feltérképeztik a gatat, kiilonos tekintettel a vérzésekre, hematomakra, hor-
zsolasokra, szlizhartyasériilésekre. A szlizhartya és a posterior fourchette te-
riiletét kolposzkoppal vizsgaltuk.

A vizsgalat tartalmazta tovabba az esetleges terhesség vizeletteszttel vagy
ultrahanggal torténd vizsgalatat, igazsagiligyi bizonyitékok gytjtését (spermi-
um, nyal, szennyez6 anyagok, ruhazat, egyéb bizonyitékok). Spermiumkuta-
tast négy helyrdl végeztiink: hiivelybemenet/hymenalis gyiiri, hiivelyboltozat,
nyakcsatorna ¢és végbélnyilas. Mindezt az ellatast igényld sériilések sebészi
kezelése €s profilaktikus intézkedések kovették (siirgdsségi fogamzasgatlas,
tetanus anatoxin, nemi Uton terjed6 betegségek antibiotikum-profilaxisa). A
klinikankon alkalmazott protokollt az /. szamui tablazat foglalja Gssze.

A vizsgalatok eredményét a gyermekndgyogyaszati szakrendelésen valo el-
s0 megjelenéskor, majd minden ismételt vizsgalatkor dokumentaltuk. A leletek
archivalasa és hivatalos kérésre torténd kiadasa volt az ellatas utolso 1épése.

Az orvosi vizsgalat csupan egy része a szexualis bantalmazas felderitésére
iranyulé multidiszciplinaris egyiittmiikodésnek. F6 feladata, hogy felderitse és
kezelje az esetleges sériiléseket és fertdzéseket, igazsagiigyi orvosi bizonyité-
kokat gyiijtson, szlirje az esetleges nemi Uton terjedd betegségeket, biztositsa
a gyermeket és a csaladot a gyermek egészségi allapotanak gyors javulasa fe-
161, és a késobbi birdsagi eljaras szamara pontos dokumentacidt nytjtson.

A bantalmazott gyermekek vizsgalatanak ismertetett modszerén tul tanul-
manyoztuk a gyermekeket éré szexualis bantalmazas, molesztalas és a nemi
erdszak kozotti kiillonbségeket, ramutatva a blincselekmények diagnosztikai
nehézségeire. A blincselekmények jogi eljarasainak eredményeit is értékel-
tilk. Az orvosi és a birdsagi adatokat folyamatosan, parhuzamosan figyeltiik
¢s Osszehasonlitottuk.

A vizsgalatok eredményei

Az 1986 és 2006 kozott eltelt hisz évben kétszazhatvanhat tizennyolc éves-
nél fiatalabb lany ellatasara keriilt sor a klinika gyermekndgydgyaszati szak-
rendelésén szexualis bantalmazas vagy erészak miatt.
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1. szamu tablazat
Szexualis bantalmazas ellatasanak protokollja
a Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi Centrumanak
Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinikajan

Korelozmény felvétele:
— a sértett sajat szavaival (kisér6 kiegészitésével kiskoru esetén, ha érdemi anamnézis nem szerezhetd)

Négyogyaszati vizsgalat:

— tet6tol talpig végzett fizikalis vizsgalat, szexualis fejlettség — masodlagos nemi jellegek leirdsa, lehet-
séges sériilések — szexualis zaklatas jeleinek feltérképezése (kolposzkop — hymenalis gytirii folytonos-
saga)

Valadékvétel:

— spermiumkutatas — mintavétel legalabb harom helyr6l: hiivelybement, hiivelyboltozat, végbélnyilas,
nyal, egyéb bizonyiték;

— hiivelyvaladék-vétel: STD kimutatasara, vaginitis panel

Ellatas:

— sebészi: sériilések ellatasa;

— antibiotikum-profilaxis: Sumamed S 1x2 caps.;

— slirg6sségi fogamzasgatlas: ElleOne 1x1, Escapelle 1x1;
— sz. e. tetanus anatoxin

Leletek dokumentalasa:
— harom nyomtatott példany

Leletek kiadasa:
— csak hatosagi kérésre (rendérség, ligyészség)

Kontrollvizsgalat eldjegyzése két hét mulva:
— STD-kimutatas, pszichés timogatas, ultrahang

Szaztizennégy esetben az aldozat ismerte az elkdvetdt, nyolcvanhétben pedig
ismeretlen a blincselekmény tettese. Hetvenot esetben (huszonnyolc szazalék)
csaladtag volt a szexualis zaklatas elkdvetdje. A fiatalok negyvenot szazaléka
a tizenegy és tizennégy év kozotti korcsoportba tartozott, a legfiatalabb aldo-
zat masfél éves volt. Koziiliik kétszazhat aldozat tanulo volt, harom szellemi
fogyatékos, hat még 6vodas, huszonegyen mar dolgoztak, és harminc aldoza-
tot eltartottak vagy munkanélkiili volt. A nagy aranyban (huszonnyolc szaza-
1€k) el6forduld csaladon beliili erészak esetében az elkdvetd az édesapa (negy-
venkilenc szazalék), vagy a mostohaapa (harminckét szazalék) volt.

A biincselekmények gyakorisagat elemezve megallapithato, hogy az ese-
tek tobb mint negyedében (huszonkilenc szazalék) a szexualis zaklatas ismét-
16dott. Az egyszeri esetek elkdvetésének idopontjat tekintve kideriil, hogy a
szexualis blincselekmények legtobbszor délutan és éjszaka torténnek, legin-
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kabb a nyari és a téli sziinido alatt, amikor a gyermekek az iskolai sziinidejii-
ket toltik. A cselekmények helyszinét vizsgalva kideriilt, hogy a biincselek-
mény az esetek huszonhat szazalékaban az aldozatok otthonaban tortént. Az
aldozatot legtobbszor az édesanyja vagy a rendOrség kisérte be a klinikara.
Az aldozat és/vagy az 6t kiséré személy altal eldadott korelézmény alapjan a
szexudlis blincselekmények tipusuk szerint a kovetkezOképpen oszlottak
meg: az esetek hetvenegy szazalékaban hiivelyi coitus tortént, huszonkilenc
szazalékaban szexualis fajtalankodas, mig az esetek harminckét szazalékaban
mindezt fizikai sériilés is kisérte. Az elkévetés és a klinikai vizsgalat kozott
eltelt idé hossza valtozo volt, szazharminc aldozat esetében (negyvenkilenc
szazalék) azonnali, adekvat, slirgdsségi ellatast tudtunk ny0jtani, negyven-
nyolc lany (tizennyolc szazalék) hetvenkét oran beliil jelentkezett, mig nyolc-
vannyolc (harmincharom szazalék) aldozat esetében csak hetvenkét oran tal
keriilt sor a szakszer(i vizsgalatra.

Az aldozatok fizikalis vizsgalata soran a kovetkezé szempontokra Gssz-
pontositottunk: az esetleges sériilések meghatarozasa és sebészi ellatasa,
igazsagiigyi bizonyitékok gytijtése, spermiumkutatas és mintavétel a korab-
ban leirt szempontok alapjan. A vizsgalt esetek kozott két terhességet talal-
tunk. Fizikai sériilést nyolcvanot esetben (harminckét szazalék) detektaltunk,
ezek koziil kettd igényelt sebészeti ellatast. Az utobbi két eset egyikében az
¢desapa altal megerdszakolt masfél éves kislanynal a vulvat és rectumot érin-
t0 gatrepedést észleltiink.® A laboratoriumi vizsgalatok negyven esetben (ti-
zendt szazalék) igazoltak spermiumok jelenlétét.

Biintetéeljards: a huszéves vizsgalati iddszak alatt a szexualis bantalma-
zast szazhuszonhét esetben kovette feljelentés és birdsagi, biintetdeljaras. A
jogerdsen elitélt elkdveték szama hatvannyolc volt, ez az esetek huszonhat
szazaléka. Az elitéltek ligyében harminckét esetben nemi erdszak volt a vad,
hatban természet elleni fajtalankodas, mig harminc esetben fiatalkora meg-
rontasa szerepelt a vadiratban.

A szexualis bantalmazas aldozatait a szerint is csoportosithatjuk, hogy az
elkovetd a csaladi vagy ismer6s korbol kertil ki, vagy az aldozat szamara is-
meretlen tettesr6l van sz6. Az orvosi terminologiaban az elobbi csoportra
gyakran a zaklatds, molesztalas, szexualis bantalmazas kifejezést alkalmaz-
zuk, mig a masodik csoportot ért sérelmet leegyszerlisitve nemi erészaknak
nevezziik, ami azonban a jogi fogalommeghatarozasnak nem felel meg. Az

8 John McCann — Joan Voris — Mary Simon: Genital injuries resulting from sexual abuse: a longitudi-
nal study. Pediatrics, vol. 89, 1992, pp. 307-317.
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esetek nagy részében (hatvannyolc szazalék) erészaknak nyoma sincs, mivel
a gyermekeket molesztalok a gyermekek altal ismert, szeretett és bizalmat
kelté személyek voltak. Hetvenot esetben (huszonnyolc szazalék) a szexua-
lis bantalmazassal vadolt személy csaladtag volt, a biincselekmény otthon
tortént. Ezekben az esetekben az els6 vizsgalat szinte mindig késik, a gyer-
mek nem arulja el a szeretett egyént, igy az esetek tulnyomoé tobbségében
igazsagiligyi bizonyitékot sem lehet talalni. Ezekben az esetekben tipusos a
blincselekmény tobbszoros eléforduldsa (huszonkilenc szazalék). Mivel a
gyermek csak késén vagy egyaltalan nem fedi fel a kozos titkot, igy a vizs-
gald az eltelt id6 hossza miatt nem képes a korabbi trauma jelét dokumental-
ni. Bizonyitott tény, hogy az egyszerii, nem teljes sziizhartyaszakadas kilenc,
a teljes szakadas huszonnégy—harminc nap alatt spontdn meggydgyul.’

A szexualis zaklatas utani fizikalis leletek hianyanak vagy alacsony szama-
nak tovabbi oka a szexualis molesztalas természete. A blincselekmény leg-
tobbszor nem tarsul olyan erds fizikai kontaktussal, hogy az fizikai tiineteket,
¢észrevehetd sériiléseket hozzon 1étre (érintkezés nélkiili formak, oralis abuzus,
pornograf fotok). Egy amerikai tanulmany szerint szazkilencvenkét hiivelyi
behatolassal jard szexualis er6szakon atesé lany koziil mindossze négy (két
szazalék) mutatott egyértelmii tiinetet, mint sziizhartyaszakadas, -perforacio’.
Kiilon figyelemmel kell kisérni azokat az eseteket, amikor az elkovetd csalad-
tag. A vizsgalati periddus alatt hetvenot ilyen esetet talaltunk. A legtobb aldo-
zat tizenegy és tizennégy éves volt, mig a legfiatalabb alig volt masfél éves.
Mivel ezek az aranyok bizonyara csak a jéghegy csucsat képviselik, az aktua-
lis szam minden bizonnyal a hetvenot tobbszordse. Ilyenkor a legtobb esetben
a fiatalkoru lany allandé fenyegetettségrél szamol be; megveri, megbiinteti az
elkovetd, ha barkinek mesélni mer a cselekményrél. ,,14 éves kislanyt verés-
sel megfenyegettek, majd egy hét alatt kb. husszor kozosiiltek vele, szajon at
is.” ,,En Sanyi bacsit ugy ismertem, hogy hozzank nagyon j6, mintha édes-
apank lett volna, Uigy szeretett. Tobbszor megpuszilgatott, hozott nekiink siite-
ményt, cukrokat. Délel6tt Sanyi bacsi elég ittas volt, odahivott magahoz, pu-
szilgatott, simogatott, mondta: vetkezzél le, mert meg... Félelmemben
kiszaladtam, de Sanyi bacsi utanam j6tt, kezében egy szijostorral.” Sok eset-
ben a gyermek ajandékot kap, az elkdvetd érzelmileg is zsarolja. A fiatal nem
tudja, hogy a szexualis abuzus karos és biinds tevékenység, sok mindent meg-
tesz a felndtt kérésére, annak ellenére, hogy az ellenkezik az ¢ akarataval.

9 Uo.
10 Susan S. Glander — Mary Lou Moore — Robert Michielutte — Linn H. Parsons: The prevalence of domes-
tic violence among women seeking abortion. Obstetrics & Gynecology, vol. 91, 1998, pp. 1002—1006.
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Ezért nem mernek feljelentést tenni, sajnos az édesanyak rendszerint tul késén
szereznek tudomast a helyzetr6l. Ugyanakkor 6k maguk is félnek a hatranyos
anyagi helyzettdl, mindazon gyodtrelmekt6l, amelyek a csaladra varnak, ha a
csaladfét mint f6 pénzkeresdt esetleg a bortdnbe juttatjak. Ez veti meg az alap-
jat a tobbszords, titokban maradt, folytatdlagosan elkdvetett szexualis bantal-
mazasnak. A szexualis zaklatasok legtobbszor nyaron és télen kovetkeznek be,
amikor a gyermek iskolai sziinetét ¢lvezi (az esetek Gtvennégy szazaléka nya-
ron, huszonegy szazaléka télen).

Vannak olyan rizikofaktorok, amelyek hajlamosabba teszik a gyermekeket
a szexualis zaklatasra. gy konnyebben aldozatta vélik a fiatal, ha elvalt szii-
16k gyermeke; ha mostohasziild van a csaladban; ha tinédzserkoruak a gyer-
mek sziilei; ha maga a gyermek fogyatékos vagy pszichologiailag sériiléke-
nyebb az atlagnal; ha magara hagyott, izolalddott; ha az édesanyja elfoglalt;
ha csekélyek a parkapcsolatrdl alkotott ismeretei; esetleg drogot vagy alko-
holt fogyaszt. Az elkovetés idépontja 6sszhangban van ezzel: a legtdbb biin-
cselekmény az iskola utan kovetkezik be délutan vagy este, amikor még a
szilék dolgoznak, vagy amikor az iskolai sziinetben a gyermekfeliigyelet
nem megoldott.

A csaladon beliili bantalmazassal ellentétben az idegen elkodveto altal oko-
zott szexualis bantalmazas aldozatai (harmincharom szazalék) rendszerint
azonnal jelentkeznek az orvosnal, és nagy szazalékukban talalhatok igazsag-
iigyi bizonyitékok. Betegeink kozott idegen elkovetd volt nyolcvanhét eset-
ben (harmincharom szazalék), koziilik negyven esetben (tizendt szazalék)
volt kimutathat6 spermium a hiivelyi keneteken. Ezeket az aldozatokat vala-
melyik csaladtag kiséri, az azonnali vizsgalat elvégezhetd. Az igazsagiigyi bi-
zonyitékok gylijtése a szexualis bantalmazas utan hetvenkét oran belill na-
gyobb valosziniiséggel eredményre vezet, de a DNS-technika bevezetése ota
ez az id6 napokkal, hetekkel is kitolodhat.

Az elmult husz évben kétszazhatvanhat esetet szazhuszonhét alkalommal
(negyvennyolc szazalék) kdvetett renddrségi feljelentés. A jogerdsen elitéltek
szama hatvannyolc volt (huszonhat szazalék). Az elkdvetdk elleni biintetéel-
jaras évekig zajlott. A feljelentések és a biintetéiigyek alacsony szama és a
magyar igazsagszolgaltatasban ismert hosszi dontési id6 akadalyozza az ese-
mények ismétlodésének vagy hasonlod bantalmazasok bekdvetkezésének ha-
tékony megelzését.
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Az aldozatok ellatasanak
orvosi és multidiszciplinaris elemei:
a felismerés és a terapia tanulsagai

A szexualis bantalmazasra utald eseményekre az anamnézisben ra kell kér-
dezni, akar burkolt, akar kozvetlen formaban. A kézelmultban publikalt kiil-
foldi tanulmanyok szerz6i egyetértenek abban, hogy az aldozatok varjak az
esetleges szexualis zaklatast feltard kérdéseket, de ezek az esetek nagy részé-
ben elmaradnak." A sziil6knek, az iskolai nevel6knek és az orvosoknak egy-
arant fel kell figyelniiik a gyermekkel valo rossz banasmodra, az esetleges
szexualis bantalmazasara utalo aproé jelekre. A helyzetet neheziti, hogy a tes-
ti jelek hidnya nem zarja ki a bantalmazas lehetdségét; a jelek sokszor nem
egyértelmiiek; az aldozattdl nem varhatd a gyani megerdsitése, igy a szak-
embernek minden gyants esetben gondolnia kell a szexualis és egyéb bantal-
mazasi formakra. Mindazonaltal senkit nem szabad alaptalanul megvadolni,
tisztaban kell lenni azzal is, hogy a vélt aldozat sem mindig szavahihetd.”? A
bantalmazas gyanujelei a gyermek életkoraval parhuzamosan eltéré formak-
ban jelenhetnek meg, pubertaskorban még nehezebb a normalis magatartas és
devians viselkedés elkiilonitése. A gyanujelek lehetnek altalanosak és speci-
fikusak, jelentkezhetnek a szomatikus, érzelmi és viselkedésbeli szinteken,
illetve azok kombinacidjaban. Azonnal szakemberhez kell fordulni, ha a
gyermeknél a kovetkezo altalanos viselkedésbeli jeleket vessziik észre: al-
vaszavarok, koncentralasi nehézség, depresszio, iskolai teljesitmény romlasa,
passzivitas, zarkozottsag, bizalmatlansag, félelem, koraérett magatartas, ott-
honrol valé menekiilés (2. szamu tablazat). Ismerniink kell a gyanus sziiléi
magatartasok jellemzdit is: orvosi, védéndi tanacsok be nem tartasa; a sziild
altal elbadott torténet nem egyeztethetd 0ssze a sériiléssel; a gyermek és a
szil6 altal elmondott kortdrténet nem egyezik; a korhazba keriil6 gyermek 1a-
togatasanak elmulasztasa.

11 Ursula M. Peschers — Janice Du Mont — Katharina Jundt — Mona Pfiirtner — Elizabeth Dugan —
Guinther Kindermann: Prevalence of sexual abuse among women seeking gynecologic care in
Germany. Obstetrics & Gynecology, vol. 101, 2003, pp. 103—108.; Joyce A. Adams: Medical evalua-
tion of suspected child sexual abuse. Journal of Pediatric & Adolescent Gynecology, vol. 14, 2004,
pp. 191-197.; Joyce A. Adams: Evolution of a classification scale: Medical evaluation of suspected
child sexual abuse. Child Maltreatment, vol. 6, 2001, pp. 31-36.

12 Elek Balazs: A vallomas befolyasolas a biintetdeljarasban. Toth Konyvkereskedés és Kiado Kft., Deb-
recen, 2008, 180. o.; Elek Balazs: A személyi bizonyitékok megbizhatosaga a biintetéperekben. Ren-
dészeti Szemle, 2009/3., 87-102. o.
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2. szamu tablazat
A gyermeknél észlelheté altalanos gyanujelek

Viselkedésbeli valtozasok

— kifejezéstelen arc, {ires tekintet, szemkontaktus hianya, elutasitas, mindenen kiviil maradas;
— félelem, riadtsag, talérzékenység, szorongas, visszahtizodas;

— bizalmatlansag, agresszivitas, kihivo viselkedés;

— feltling alazatossag, készségesség

Csaladi kapcsolat, életmod
— alvas-, evészavar;
— sziil6tdl valo félelem, menekiilés otthonrol

Egészségi allapot, pszichoszocialis problémak

— rendszeresen beteg, orvosi magyarazat nélkiil;
— regressziv viselkedés, agybavizelés;

— koraérett magatartas;

— korhoz nem ill6 szexualizalt viselkedés;

— alkohol-, droghasznalat;

— depresszio, szégyenérzet, ongyilkossagi kisérlet

Kortars kapcsolat, iskola

— kortarsakkal, osztalytarsakkal, baratokkal gyenge kapcsolat, baratkozasi nehézség;
— passzivitas az iskolai és egyéb programokban;

— koncentralasi és tanulasi nehézség, iskolai teljesitmény hirtelen romléasa;

— korai érkezés az iskolaba, kési tavozas

A bantalmazasra fizikai jelek is utalhatnak, ezeket a 3. szdmu tdbldzat tartal-
mazza. Kiilondsen a kovetkezdk esetén kell gyanakodnunk esetleges szexua-
lis bantalmazasra: a sziil6 a sériilés utan csak késobb fordul orvoshoz; a gyer-
mek és a sziil6 egymastol eltéréen szamol be a sériilésrdl; a sériilés tipusa
nem egyeztethetd 6ssze az eladott torténettel; valamint a sziild mindig mas-
mas orvoshoz, kiilonbdz6 korhazakba viszi a gyermeket. "

A szexualis bantalmazas nem specifikus gyanujelei ko6zé tartoznak az
elébbiekben vazolt altalanos viselkedési jelek, a szexualis zaklatas kovetkez-
ményei, példaul alhasi fajdalom, visszatérd fajdalmas vizelés és hugyuti fer-
t6zések, a nemi szervek fajdalma és viszketése.

A specifikus jelek egyértelmiiek: nemi szervek és a végbélnyilas sériilése,
gyulladasa, terhesség és nemi uton atvihetd betegségek.

13 Aszddi Imre: A szexualis blincselekményekkel kapcsolatos néhany kérdés. Magyar NGorvosok Lap-
ja, 2001/64., 71-74. o.; Jan Bays — David Chadwick: Medical diagnosis of the sexually abused child.
Child Abuse & Neglect, vol. 17, 1993, pp. 91-110.
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3. szamu tablazat
Fizikai bantalmazasra utalé gyanijelek

Korelozményben

— sériilés eredetének torténete ellentmondasos;

— sériilés keletkezése nem egyeztethetd ssze a kortorténettel;
— el6zményben korabbi sériilések

Bantalmazas nyomai

— nem azonos id6bdl szarmazo, nem tipusos helyen talalhato zizodasok, hurkak, horzsolasok, bevérzé-
sek;

— fojtogatas, harapas nyoma

Nem baleseti eredetii sériilések jellemzdi

— bérelvaltozasok szokatlan helyen: haton, fej és nyak hatsé részén;

— tobbszoros, nem egy id6ben keletkezett zizddas, véromleny;

— égés, forrazas;

— koponya, borda, csoves csontok szokatlan lokalizacioju, biztosan nem baleseti eredetii torése (példa-
ul csecsemd, kisgyermek felkartorése);

— régi torések radiologiai jelei

Az anamnézisfelvétel és a vizsgalati leletek alapjan a szexualis bantalmazas
valdszinliségét a 4. szamu tablazatban foglaltuk Gssze.™

Javaslatok
az orvosi vizsgalat bizonyitoé erejének erositésére

A bantalmazott gyermek elldtasa és rehabilitacidja kijelolt centrumban tor-
ténjen, a leirt protokoll alapjan, amelyet a kdvetkezokkel egészitenék ki.

— Rendkiviili fontossagat figyelembe véve az elsd vizsgalat fotodokumenta-
ci6 hasznalataval torténjen. A vizsgalat soran videokolposzkop hasznalata
kifejezetten elényos, mert az dldozat szamara a vizsgalatot konnyebben el-
viselhetové teszi, mivel a gyermek szamara is lathat6 a vizsgalat és a kenet-
vétel.

— A vizsgalé moédszereket ki kell egésziteni a térd-mell helyzetben végzett
vizsgalattal. Ebben a pozicidban a hiively eliilsd fala eltavolodik a hatso fal-
tol és a szlizhartya vizsgalando része (posterior fourchette) a gravitaciéo mi-
att jobban lathatova valik. A hymenalis gylirtit a sz{izhartya hataranak jobb
megitélése érdekében sooldattal be is nedvesithetjiik. Az igazsagiigyi bizo-

14 Joyce A. Adams: Sexual abuse and adolescents. Pediatric Annals, vol. 26, 1997, p. 299.
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4. tiblazat szamu
Protokoll a szexualis bantalmazas valosziniiségének eldontésére

Nincs bizonyiték

— Normal vizsgalati lelet, nincs szexualis zaklatasra utald koreldzmény, nincs szemtant, nincsenek vi-
selkedésbeli eltérések.

— Mas eredettel magyarazhatd nem specifikus vizsgalati lelet, nincs szexualis bantalmazassal kapcsola-
tos vallomas, nincsenek viselkedésbeli eltérések.

— A gyermek veszélyeztetettnek tekinthetd, de nincs pozitiv anamnézis, és csak nem specifikus viselke-
désbeli eltérések.

— A sériilés fizikalis lelete 6sszhangban van a balesetre vonatkoz6 anamnézissel, ami egyértelmii és hi-
hetd.

Lehetséges bantalmazas

— Normal vagy nem specifikus vizsgalati lelet, jelentés viselkedésbeli eltérésekkel, foleg szexualizalt
magatartas, de a gyermekbantalmazasra vonatkozo anamnézist adni nem tud.

— Condyloma accuminatum vagy HSV 1 okozta anogenitalis 1éziok egy prepubertas korban 1évé gyer-
mekben, szexudlis bantalmazasra vonatkozd anamnézis nélkiil, egyébként normalis vizsgalati lelettel.

— A gyermek tesz vallomast, de az a gyermek szintjéhez képest nem elég részletes, vagy nem kovetke-
zetes.

— Gyanus vizsgalati lelet anélkiil, hogy szexualis ablzust vagy viselkedésbeli eltérést igazolhatnank.

Valészinii bantalmazas

— A gyermek vilagos, részletes vallomast tesz, fizikalis jelek meglétével vagy anélkiil.

— Erésen gyants vizsgalati leletek, eltérések, szexudlis bantalmazasra vonatkozo anamnézissel vagy
anélkiil, athatold sériilésre vonatkozd anamnézis nélkiil.

— Kétéves kor feletti aldozat esetében a genitalis valadék tenyésztése: Chlamydia trachomatis pozitiv.

— A genitalis tajékrol vett valadék: HSV 2 pozitiv.

— Diagnosztizalt trichomonasinfekcio.

Bizonyitott bantalmazas, vagy szexualis érintkezés

— Vizsgalati leletben egyértelmii a behatolas, er6szak nyoma, baleseti anamnézis nélkiil.
— Spermium vagy prosztatavaladék a gyermek testén vagy a testnyilasban.

— Terhesség.

— Neisseria gonorrhoea pozitiv tenyésztés a genitalis, analis vagy garatvaladékbol.

— Posztnatalisan szerzett szifilisz.

— Tanuk el6tt zajlo, vagy fényképpel, videofelvétellel dokumentalt bantalmazas.

— Az elkdvetd vallomast tesz a szexualis bantalmazasra vonatkozoan.

— HIV-fertdzés, egyéb fertdzési modok kizarasa utan.

nyitékok gytijtését ki kell egésziteni a teljes testen végzett spermiumkere-
séssel, Woods-lampa hasznalataval. Gondoskodni kell a DNS-teszt elérhe-
tOségérol az Osszegylijtott valadékok vizsgalata érdekében.

— Az aldozattal késziilt anamnézisfelvétel specilis szobaban, interjiiszakértd
altal végzett modon torténjen, a beszélgetést videodra kell rogziteni.
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— A bantalmazott gyermek ellatasat egy multidiszciplinaris csapat végezze,
amelynek tagjai: orvos, szocialis munkas, védénd, gyermek;joléti szakszol-
galat munkatérsa, pszichiater, pszichologus, renddr, iigyész. A csapat tagjai
iddszakos rendszerességgel kozosen megbeszElik a folyamatban 1év6 tligye-
ket. A csapat tagjait, és feladataikat az 5. szamu tablazat ismerteti."

Jogi szabadlyozas megalkotasa: a nyomozastol a birosagi targyalasig gyer-
mekbarat rendszert kell kialakitani, hiszen a fiatalkoruak els6 talalkozasa az
igazsagszolgaltatassal az egész életiikre kihat. Az egész jogrendszerben
szemléletvaltasra van sziikség azért, hogy a sértettek megfelelé banasmodban
részesiiljenek, és késobb ne valjanak maguk is blindzévé. A fiatalokkal kap-
csolatos banasmod javitasanak eszkozei:

— gyermekeket érintd ligyek ténylegesen is soronkiviiliséget élvezzenek;

— birdsagi ligyek gyorsitésa;

— életkornak megfeleld nyelvezet hasznalata's;

— zart kihallgatdsok megteremtése: aldozatbarat eljarasi gyakorlat bevezeté-
se, a videora vett vallomast hasznaljdk a bizonyitasi eljaras sordn revik-
timizaciod elkeriilése céljabol;

— aldozatsegités;

— biréi képzés kialakitasa, amely a sziikséges biintetd anyagi és -eljarasjogi
ismereteken til sokkal szélesebb és mélyebb aspektusokbdl — a nemzetkd-
zi jogtdl a pszicholdgiai eredményekig terjedéen — kozelitene a fiatalkoru-
akhoz;

—kiilén jogszabaly irja le, hogy kinek és milyen formaban kell a szexualis
bantalmazast bejelenteni.

A mai magyar joggyakorlatban az elkdvetdk altalaban szabadlabon védekez-
nek, és a bantalmazo csaladtag egy fedé¢l alatt marad aldozataval. Ez noveli
az ismételt bantalmazas valoszinliségét.

Prospektiv tanulmdanyok végzése, amelyek egészen felndttkorig kovetnék
a gyermekaldozat sorsat. Ez nyujtana a legnagyobb segitséget a gyermeket
¢éré szexualis bantalmazas hatasanak vizsgalataban.

Nem szabad elfeledkezniink a fii dldozatokrol sem.

15 Angelo P. Giardino — Stephen Ludwig: Roles and responsibilities of professional team members In:
Martin A. Finkel — Angelo P. Giardino (eds.): Medical Evaluation of child sexual abuse. 2nd ed. Sage
Publ., Thousand Oaks, 2002, Chapter 11, pp. 215-231.

16 Elek Balazs: Az életkor jelentésége a gyermekkoru tantk kihallgatasakor a biintetdeljarasban. Rendé-
szeti Szemle, 2011/3., 93-111. o.
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5. szamu tablazat

A multidiszciplinaris csoport tagjai és azok szerepe

szakma

feladat

képzettség

Nogyogyasz,
gyermekgyogyasz,
gyermekndgyogyasz

Védénd

Szocidlis munkas

Gyermekvédelmi
szervek

Rendérség

Ugyész

Ugyvéd

— A szexualis bantalmazas felismerése
és jelentése.

— Orvosi fizikalis vizsgalat kivitelezése
és igazsagiigyi bizonyitékok gyjtése.

— Az aldozat orvosi kezelése, a gyer-
mek és csaladja egészségének
helyreallitasa.

— A kockazatos esetek kovetése.

— Tanuskodas a birésagon az altala
végzett vizsgalat és gyljtott
bizonyitékok felhasznalasaval.

— A szexualis zaklatassal foglalkozo
egészségligyi és nem egészségiigyi
szakemberek oktatasa.

— A csaladi koriilmények észlelése, a
gyermek veszélyeztetettségének felis-
merése.

— Csaladi kornyezet felmérése.

— Kapcsolattartas a gyermekvédelmi
szolgalattal, a rendérséggel, illetve
sziikség esetén a gyermekorvossal és
a védondvel.

— Bejelentések gytijtése.

— A gyermek csaladbol valo
kiemelésének elinditasa.

— Kapcsolattartas a nyomozati szakban
részt vevo szakmakkal.

— Egyéni tamogatas.

— A csalad és a gyermek figyelemmel
kisérése a megel6zés érdekében.

— Azonnali beavatkozas a gyermek
érdekében, és a gyermek védelme.

— Nyomozas és bizonyitékszerzés.

— A biintetdiigyi eljaras soran a gyer-
mek védelme, pszichés karosodasok
megelozése.

— A gyermek sziikségleteinek és
érdekeinek védelme az eljaras
folyaman.

A gyermekek ellen elkovetett szexualis
blincselekmények felismerésének és
kezelésének ismerete

Az egészséges gyermek korspecifikus
jellemzdinek ismerete

Gyermek fejlodésének, gyermekbantal-
mazas jellegének és a jogi szabalyozas-
nak az ismerete. Interjukészités, infor-
maciogyijtés modjanak ismerete

Jogi ismeretek

Egylittmikodési készség
Gyermekelhelyezés, gyermekvédelem

Nyomozati ismeretek

Specialis szakismeretek

Specialis szakismeretek
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Pszicholdgus — A bantalmazasnak kitett gyermek A gyermekkel kapcsolatban levé
felismerése (exploracio). A gyermek | személyek (6vond, tanar) és szerepiik
mentalis egészségének felmérése. Az | ismerete

észlelt leletek helyes interpretalasa.
Ujabb bantalmazas kockazatanak
megitélése.

Minden cselekedetiinkben arra gondoljunk, hogy a gyerekek és fiatalok nem
targyak. Nem csak statisztikai adatok vagy tigyek. Ok a kapocs a jelen és a
jovo kozott. Nem veszithetjiik el 6ket. Ez kozos feleldsségiink.

Zarogondolatok

Gyakorisaga, sulyos egészségkarositd hatasa és az aldozatok egész életre ki-
hat6 kovetkezményei miatt az elmult évtizedekben az orvosi és a biintetdjo-
gi gyakorlat kozéppontjaba keriilt a fiatalkortak ellen elkdvetett szexualis
bantalmazas.

Az elobbiekben a Debreceni Egyetem Orvos- és Egészségtudomanyi
Centrumanak Sziilészeti és Nogyogyaszati Klinikdjanak gyermekndgyo-
gyaszati rendelésén az 1986. januar 1. és 2006. december 31. kozo6tt megje-
lent tizennyolc évesnél fiatalabb szexualisan bantalmazott lanyok adatait ele-
meztiik.

Elmondhato, hogy a gyermekek elleni szexualis bantalmazassal foglalko-
z6 kutatasok nagy utat tettek meg az elmult harminc évben. A gyermekek el-
leni szexualis bantalmazas mar nem egy ,, mdsik izoldlt gyermekgyogyaszati
korkép”, mint ahogy Kempe allitotta 1978-ban.” A nyolcvanas években a
bantalmazas bizonyitasaban még meghatarozo szerepe volt a hymenalis gyi-
ri atmérdjének, ma mar elavult mérésnek szamit. Szembetiing a szexualis
bantalmazason ates¢ aldozatok vizsgalata soran talalt pozitiv fizikai leletek
gyakorisaganak csokkenése. Mig a nyolcvanas években az esetek 6tven sza-
zalékaban volt fizikai lelet, a kilencvenes években mar csak hisz szazalék-
ban, jelenleg ez az arany tiz szazalék. Ez az azota kidolgozott, nagy 1étszamu
aldozatot feldleld tanulmanyok megjelenésének is tulajdonithatd. Az évek fo-
lyaman 0sszegylt tapasztalat és a diagnosztika fejlédése nyoman rendszere-
z6dtek a bantalmazasra gyanus és nem gyanus fizikai leletek. A média hata-
sara megnott az odafigyelés, elotérbe keriilt a szexualis bantalmazas kérdése,

17 C. Henry Kempe: Sexual abuse, another hidden pediatric problem: the 1977 C. Anderson Aldrich lec-
ture. Pediatrics, vol. 62, 1978, pp. 382-389.
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mindez szintén nagy l6kést adott az esetek felszinre keriilésének. Mindazon-
altal az elkovetok modszere is valtozik: dvszert hasznalnak, megakadalyoz-
va ezzel a bizonyitas idején oly fontos spermiumkutatast.

A valtozo elkdvetési modszerek miatt is megallapithatd, hogy hazankban
a tizennyolc évesnél fiatalabbak szexualis bantalmazasanak egészségiigyi el-
latasa, tarsadalmi megitélése egyarant elégtelen, ez esetenként a megvalosu-
16 biincselekmény bizonyitasaban is megmutatkozik." Hidnyoznak a felisme-
rést segitd eszkdzok, a diagndzis targyi és személyi feltételei, és az ellatasban
részt vevo szakemberek, a gyermekekkel foglalkozo ¢€s értiik felelos feln6t-
tek (szlldk, neveldk) felkésziiltsége is elégtelen.

18 Elek Balazs: A gyermekek sérelmére elkovetett szexualis biincselekmények biintet6jogi megitélésé-
nek egyes gyakorlati kérdései. Bortoniigyi Szemle, 2003/4., 19-26. o.
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