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ISKENCE ve RUH SAGLIGI

Bu 6nemli konferansa beni de konusmaci olarak davet
ettiginiz icin size tesekkir ederim. Amerika Birlesik
Devletleri'nde (ABD) Minnesota’da psikiyatrist olarak
calistyorum. Farkl kiltirlerden, kendi kiltirim disindaki
insanlarla calismaya 6zel bir ilgi duyuyorum. Dort yildan
beri Minneapolis'teki iskence Kurbanlari Merkezi’nde
¢alisiyorum. Bugiin benden iskence kurbanlarinin psi-
kiyatrik muayenesi hakkinda bir konusma yapmam
istendi. Dinleyiciler adli tip dinleyicileri oldugundan, ruh
saghg, adli tip ve iskence kurbanlari ile calisma arasindaki
baglantilar konusunda bilgi vermek istiyorum.

Genel olarak ruh saghg: calisanlar adli tip ekibinin
bir parcasi olarak goérilmezler. Onlanin ilgileri travmanin
belgelenmesinden ¢ok travmanin tedavi edilmesine odak-
lanmustir. Bununla birlikte bu durum ruh saghg ¢alisanla-
rinin adli bir sorusturmada faydali ve yardimci olamaya-
caklari anlamina gelmez. Bundan daha ¢ok, bunu kotara-
bilmek icin ruh saghg: ¢alisanlarinin konuya biraz daha
farkl bir perspektiften bakmalar gerektigi anlamina gelir.
Bunu anlayabilmek icin 6ncelikle ruh saghgi uzmaninin
olaylara yaklagimini anlamaliyiz.

Herseyden once, ruh saghg: calisanlari iskence
kurbanlari ile calismalan sirasinda nasil bir rol oynarlar?
Pek cok; tedaviye yonelik gorismeler, psikolojik testler,
psikiyatrik tedavi icin inceleme ve psikoterapi yoluyla
tedavi bunlarin arasinda sayilabilir. Ayrica kendimizi
yasadigimiz toplum ve saglik sistemi icersinde hastalari-
muzin temsilcisi olarak goririz. Dahasi sik sik adli ya da
medeni davalarda, akli yetersizlik ve siginma hakki istemi
gibi sorunlarda, uzman ya da klinik hekimi olarak gorusle-
rimizi iceren raporlar yazmamiz istenir.

Bu farkh roller bir ¢cok durumda catisiyormus gibi
gorindr, gercekten de yoneldikleri amaglar agisindan
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catismaktadirlar. Tedavi etmeye calistiginiz bir hastayr ayni
zamanda hukuki olarak temsil etmek ¢ok gugtir. Daha
acikca soylemek gerekirse, klinik hekim hastanin tedavisi
sirasinda hastanin kendisine ne oldugu/yapildigi ile ilgili
algilarini herhangi bir gerceklik dl¢tisinden daha ¢ok
onemser. Psikiyatrist kisinin ne hatirladigini kesfetmenin
ve onun bu anilarla birlikte yasamasina yardim etmenin
gecmis yillarda yasanmis olabilecek olaylar hakkinda kanit
toplamaktan daha 6nemli oldugunu disanr.

Dolayisiyla klinik olarak gerekli gorilmedikge ruh
sagligi calisani hastanin soylediklerini onaylayan kanitlar
bulma ¢abasina girmez. Teshis tedaviye yoneliktir. Odak
noktasi bir giiven iliskisi kurmak ve uyum olusturmaktir.
Temel ilke “herseyden 6nce zarar verme” olacaktir. Bu
ilke tedavi eden hekim acisindan soyle terciime edilebilir:
Birini yanhs bilgi vermekle suclayarak onun gercekten
ihtiyag duydugu bu tedaviyi terketmesine yol agma riski,
numara yapan birisi ile tedaviye baslama riskinden daha
agir sonuclari olan bir risktir. Burada, psikiyatristin zaman
icinde yalanlarin ¢ok daha acgik¢a ortaya ¢ikacagina ve
hasta ile kendisinin bu konuda genellikle oldugu gibi
anlagip sorunu ¢ozeceklerine yonelik bir inang tasidigini
anlamak onemlidir.

Kendisinden “uzman” olarak calismasi istendiginde
ruh saghg calisani agisindan tim dinamikler degisir.
“Gergek” Uzerine odaklanmak artik ¢cok daha onemli
olmustur. Hastanin algilari artik nesnellestirilmelidir.
Alternatif bilgi kaynaklar artik gozden gegirilmelidir. Tani
hukuki stratejinin bir parcasi durumuna gelmistir. Hasta
ile uyum saglama 6nemini yitirir ve dolayisiyla gercegi
ortaya ¢ikarabilmek icin hastanin zorlanmasi kolaylagir.
“Uzman” dan beklenen hasta ile uyum saglamasi degil
nesnel davranmasidir. Uzman agisindan belirlenmis bir
sirede gercegin ortaya ¢ikmasini saglamak hastanin
travmayi atlatmasindan daha 6nemlidir.

Ruh saghidi ve adli tip arasinda, tedavi edici ile uzman
rolleri arasinda ortaya ¢ikan bu catismanin diginda kisinin
ruh saghg ile ilgili kanitlarin (mental health evidence)
mahkemelerde kullanilmasindan kaynaklanan baska
problemler de vardir. Herseyden 6nce, pek ¢ok kultiirde
bir ruh saghg: uzmanina basvurmak bir utang ve
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lekelenme nedeni oldugundan ruh saghg: kanitlarinin
toplanmasi gliclesmektedir. iskenceden sonra iskence
kurbanlarinin gosterdigi semptomlar “anormal durumlara
verilen normal tepkiler” olarak degerlendirilir,ve bu
tepkilerin tedavisi icin yardim isteminde bulunulmaz.
iskence kurbanina tani koymaya calisan bir ruh saghg
uzmani kimi zaman normal bir tepkiyi anormal olarak
degerlendiren biri olarak goralur.

Ruh saghgini belgeleme ile ilgili diger sorunlardan biri
de akli semptomlari degerlendirirken karsilastirma
yapabilecegimiz bir ‘standartin’ bulunmamasi ve bu
semptomlarin zaman icinde kimi zaman 6nceden tahmin
edilemeyen bicimlerde degisiyor olmasidir. Ruh saghginin
tutanaklari, inceleyen kisinin goriip, dokunabilecegi
seylerden cok bellege dayanmaktadir. Bellek biling disina
itilebilir, bastirilabilir ve cogu zaman guvenilmezdir. Ruh
saghgr tutanaklarinin olusturulmasinda unutulmamasi
gereken bir bagka 6nemli sorun da yapilacak olan
gorigsmenin kurbanin yasadigi semptomlar daha da
kotuye gotirebilecegi olgusudur. Bu durum hem klinik
gorevlisinin hem de kurbanin bazi konulan konugsmakta
isteksiz davranmasina yol acar.

Gegmisi desmek yonindeki bu isteksizlik hem
kurbanin ailesi hem de bir biitiin olarak toplum tarafindan
paylasilir ve desteklenir. Judith Herman’in ‘Travma ve
iyilesme’ adl kitabinda belirttigi gibi, “Yapilan biitin
gaddarliklardan sonra bildik savunmalar her seferinde
yeniden duymaniz hi¢ de sasirtici olmayacaktir: boyle
birsey asla olmadi; kurban yalan soyltiyor; kurban durumu
abartiyor; butin bunlara kurbanin kendisi sebep oldu;
ve her seferinde insanlar gegmisi unutmay ve yollarina
devam etmeyi tercih ederler.” Ailenin ve toplumun goster-
digi bu isteksizlik gaddarlikia ilgili kisisel ve kollektif
belleklerimizi etkilemektedir.

Bellek sorunlarina daha ayrintili deginmek gerekirse,
travmatik olaylar hakkindaki bellek ile ilgili calismalarin
yasadigi sorunlar ‘sahte bellek sendromu’ (false memory
sendrom) hakkinda yapilan son psikiyatri tartismalarinda
oldukga iyi belgelenmistir. Bu tartismalar ayrica tedavide
ve mahkeme delili olarak kullanilan bellekler arasindaki
farki da ortaya koymuslardir. Travmanin etkilerini arastiran
alanin uzmanlan travmatik bellegin diger bellek formla-
rindan temel farkliliklar tagidigini ifade etmektedirler.
Travma kurbanlari, hikayesi ya da baglami olmayan bazi
olaylan kanit olarak gostermislerdir, fakat duygu ve imaj-
lardan baska hicbirsey hatilamamaktadirlar. Bu tir bellek-
lere glivenerek hukuki cercevede tanimlandigi sekliyle ger-
cegi ortaya cikarma cabalari sik sik karisikliklara yol
acmaktadir.

Ruh saghg: tutanaklan ile ilgili ve ruh saghgr meseleleri
hakkinda calisirken ortaya ¢ikan tim sorunlara ragmen,
bu alanda calisan bizler biliyoruz ki ruh saghgi semptom-
lar iskence deneyiminin en berbat ve anormaliteleri en
uzun suren semptomlaridir. Bu nedenle, Minneapolis’deki
Iskence Kurbanlari Merkezi‘nde ¢abalarimizin buyiik bir
kismi iskence deneyiminin sebep oldugu psikolojik

sorunlarin dl¢iilmesine ve tedavi edilmesine yodun-
lagmistir.

iskencenin derin ve ¢cok uzun zaman devam eden
psikolojik etkilerinin sebeplerinden biri belki de, iskence
yapma amacinin kasten psikolojik zarar verme eylemini
de kapsamasidir. Hatta daha ileri gidilip su da sdylenebilir,
bitiin iskence tirlerinin psikolojik boyutlari vardir,
bununla birlikte bazi iskence formlari 6ncelikli olarak
psikolojik iskence tiriine girerler. Bu tiir iskencelerden
bir kismi soyle siralanabilir: tehditler, sahte infazlar, s6zlu
cinsel taciz, soyma, uykudan mahrum birakma, gézbag,
surekli sorgu, baskalarina iskence yapildigina tanikhk
etmeye zorlama (iskence kurbanlari bu durumun
kendilerine yapilan iskenceden ¢ok daha koti oldugunu
belirtmislerdir). Daha derin psikolojik izler biraktig
dustinulen iskence turleri: sahte infazlar, cinsel iskence,
uzayan keyfi gozaltilar, duyumlarin engellenmesi, sevilen
birinin kaybedilmesi, aile Gyelerine yonelik tehditler ve
digerlerine yapilan iskenceye tanik olmadir.

iskence cok farkli duygusal tepkilere yol acar. Bunlar-
dan bazilar sunlardir: uyku boliinmeleri, karabasanlar,
anksiyete, depresyon, hafiza kaybi, konsantrasyon eksikligi
ve kimlik farkhlasmalari. Klinik arastirmacilart bu semp-
tomlarin timind ‘iskence sendromu’ bashg altinda topla-
may! denemektedirler. Baska travma turlerinde goriilen
benzer semptom ornekleri de vardir- toplama kampi send-
romu, savas yorgunlugu sendromu, zuliim sendromu,
tecaviiz kurbani sendromu gibi. Bu sendromlarinin timii-
nin benzer yonleri vardir, fakat iskencecileri mahkeme
onune ¢ikarmak isteyen hareketin iskenceyi belgeleme
cabalarina ragmen, ne yazik ki iskencenin gostergesi
olabilecek 6zel bir sendrom yoktur.

Daha geleneksel psikolojik bir perspektifle, iskencenin
psikolojik etkilerini Ruhsal Rahatsizliklarin Tani ve istatistik
Katalogu ya da Hastaliklarin Uluslararasi Siniflandinimalari
gibi kataloglarda da yer alan kategorilerle sinifladik.
iskence belirtisi olarak kabul edilen en yaygin teshisler
sunlardir: Travma Sonrasi Gerginlik (Post traumatic stress
disorder-PTSD), major depresyon, anksiyete bozukluklari,
kisa tepkisel psikozlar, bedensel bozukluklar, ¢6ziilme,
kimyasal bagimhilik ve idrak zorluklar. Listedeki ilk iki
durum, PTSD ve Depresyon, iskence Kurbanlari Merke-
zine gelenlerin yarnsindan fazlasinda gorulmustir.

Travma Sonrasi Gerginlik'in DSM-IV tarafindan tanim-
lanan semptomlan sunlardir:

Artan canlanma semptomu
Hiperaktiflik (hypervigilence)
Asiri korku tepkileri
Konsantrasyon eksikligi
Uykusuzluk

Cabuk sinirlenme

Travmatik olay! yeniden yasama
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Surekli travmatik olayr diiginmek

Olay hakkinda goriilen tekrarlanan riyalar

Geriye donusler

Olay: hatirlatan seylerle karsilagildiginda yogun izdirap
duyma

Dirtdlerden israrla kagma

Travmanin 6nemli bir yoniini hatirlayamama

Degisme, etkilenme sinirlarinin daralmasi

Travma hakkindaki ve onu ¢agristiran konusmalardan,
duygulardan ve disiincelerden kaginma ¢abasi

Travmayi hatirlatan etkinlikler, mekanlar ve insanlar-
dan kaginma cabasi

Belli etkinlere katilma istegi oraninda kayda deger bir
digme

Baskalarina yabancilasma ve onlardan uzak disme
duygusu

Gelecegin giderek daha da kisaldigr duygusu

Tahmin edebileceginiz gibi bu semptomlarin bir cogu
adli amaclarla olaylarin gercekte izledigi sirayi ortaya
¢ikarmaya calisan veri toplama siirecine uygun degildir,
bununla catisirlar.

Cogu zaman ihmal edilen bir baska mesele de psiko-
lojik anormalliklerin sadece hasta ile sinirh kalmadigidir.
Kurbanin tedavisi sirasinda genellikle ailenin de travmatik
olaydan etkilenmis oldugu goriiliir. Stiphesiz toplumun
butini de etkilenmis olabilir. Tibbi bakim saglayanlarin
ve kurbanlarla ¢alisan diger kisilerin genellikle unuttuklari
bir baska nokta, onlarinda duyduklari hikayelerden etkile-
nebilecekleri oluyor.

Konugmanin bu noktasinda iskence kurbanlari ile
cahismanin genel psikolojik meselelerine deginmeye bir
nokta koyup buradan travma ve sonuglan agisindan ruh
saghgi ve hukuk arasindaki daha karmasik cakisma alan-
larina yonelecegim.

Kuskusuz agik¢a dogrulanabilir ve ayirt edilebilir bir
“iskence sendromu” olsaydi iskencenin belgelenmesinde
ve iskencecilerin kovusturulmalarinda oldukga faydal
olurdu. Fakat, daha énce de belirtmis oldugum gibi
iskenceye 6zel bir sendrom saptamak konusunda basarisiz
olduk. Bu tabii ki travmanin ve onun sonuglarinin
mahkeme salonlarina hi¢ girmeyecegi anlamina gelmiyor.
Travma Sonrasi Gerginlik (PTSD) yasal islemlerin bir par-
casi olarak sik sik kullanilmaktadir.

Birlesik Devletlerde, travmayla ilgili davalarda mahke-
meler uzman tanikhginin bir parcasi olarak PTSD hakkinda
deliller duymaya basladilar. Bazi davalarda travma
sendromlarindan birinin varhg: (hirpalanmis es,
hirpalanmis gocuk, tecaviiz travmasi, ensest travmasi) ile
ilgili tanikhiklar belli bir zorlayicinin varligini ortaya
¢ikarmak igin kullanilmistir. Bu taktik mahkemelerden
cesitli destekler gormustiir. Muhalif bir goriigs PTSD’nin

tibbi tedavi icin gelistirilmis bir tani oldugunu, ger¢egin
ortaya ¢ikarilmasi icin bir ara¢ olarak kullanilmamasi
gerektigini iddia etmektedirler. Agikga soylemek gerekirse,
PTSD’nin var olmasi durumunda zorunlu olarak kurbana
iskence yapildigi sonucunun ¢ikarilamayacag iddiasi kargi
argiiman olarak gelistirilebilir.

PTSD’nin iskenceyi kanitlamakta iyi bir ara¢ olmama-
sinin nedenlerinden biri PTSD’nin yoklugunun iskencenin
olmadigini gostermemesidir. Travma gegirmis kisiler
tzerinde yapilan arastirmalarda PTSD’nin yayginhgi
degismektedir. Travma Uzerine yapilan arastirmalar ve
PTSD’nin kendisi gostermistir ki PTSD’nin kullanildigi
davalarin asagi yukari dortte birinde suglularin ortaya
¢tkmis olmasi dolayisiyla tani yontemlerinin gelistirilecegi
umulabilir. Bu rakamlar arastirma 6rnekleminin biyklu-
gline, PTSD’nin nasil tanimlanmis olduguna, veri toplama
tekniklerine gore farklilasan cesitli tahminlerin ortala-
masidir.

PTSD’nin mahkemelerde kanit olarak kullaniimasinin
tasidigr acik ve 6nemli risklerden biri uygun semptomlar
gostermedidi icin gercekten iskence gérmis birini gézden
kagirmaksa bir digeri de kisilerin PTSD taklidi yapma
olasiliklaridir. Teshis kriterlerini tanimlayan ders kitabi ve
makalelerin kolayca bulunabilmesi ve semptomlarin
fiziksel ve bir standarda gore ol¢ilebilir olmaktan ¢ok
davranigsal olmasi ve hastanin kendisi tarafindan ifade
edilmesi, mahkemelerin teshisi tam bir kanit olarak kabul
etmemelerine yol agmaktadir.

Bu duruma karsi yapilabileceklerden biri semptomu
nesnellestirebilecek araclar kullanmaktir. Kurbanlardaki
PTSD'yi olgcebilmek icin kurbana bir¢cok psikolojik test
uygulanmaktadir. Bu testlerle ilgili sorun sudur, ayni
orneklem tzerinde uygulandiginda dahi farkh test
sonuglar alinabilmesi. Kurbanlarin bircok farkli Glkeden
gelmis oldugu bir yerde dil ve kiiltiir iskence kurbanlarinin
test edilmesini zorlastiran 6nemli faktorler olurlar. Bazi
arastirmacilar travma gecirmemis insanlarin Olaylardan
Etkilenme Derecesi 6l¢imi ve Minnesota Cok Yonli Kisilik
Gortusmesi (MMPI) gibi araglar kargisinda travma gegirmis
insanlarla ayni puanlara ulasabildiklerini ortaya ¢ikarmis-
lardir. Diger yandan bagka arastirmacilar gercekten hasta
olan PTSD'li kisilerin %90"in1 PTSD imis gibi davranan
yash insanlardan MMPI testi ile basariyla ayirabilmislerdir.

Bazi arastirmacilar psikolojik test yontemini gercek ve
sahte PTSD'yi birbirinden ayirmak amacinin 6tesinde de
kullanmaktadirlar. Psikolojik test yontemi gercek travma
deneyimleri ile sahte olanlar arasinda bir karsilastirma
yapmak icin de kullanilmislardir. Bu deneylerde tipik
olarak, katihmcilara travma ile ilgili goriintiiler izletilerek
ya da sesler dinletilerek kalp atislari, terleme, yiiz kaslarin-
daki gerilim ,vb. 6l¢ilir. Daha karmagik deneyler kurban-
lardan anlatmasi en gli¢ olan anilarini anlatmalari istenir
ve daha sonra anlattigi bu hikaye ona dinletilirken ondan
olaylarin yeniden canlandinimasini izlemesi istenir. Arastir-
macilar bircok baska degiskeni de 6l¢gmislerdir. Lactat ya
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da yohimbine enjeksiyonu yoluyla olusturulan panik
nobetleri, aclya duyarllikta degisiklikler, kan adrenalin
dizeyleri, EEG okumalari ve stres hormonlarinin durumu
gibi. Bazi arastirmacilar psikofizyolojik yontemler sayesin-
de gercek PTSD'leri sahte olanlardan %90 ve lizerinde
dogruluk oranlarinda ayirt edebildiklerini belirtmislerdir.
Bununla birlikte baska arastirmacilar da PTSD’si olmayan
kisilerin %25’inin tepkileri taklit edebildiklerini soylemek-
tedirler.

Bu teknikler iyilestiriimeye devam edilecektir. Bu
gunlerde kullanilan "pet scaner"lar kurbanlardan travmala-
rint hatirlamalari istendiginde onlara neler oldugunu ¢ok
daha gelismis bir inceleme metodunun kullaniimasina ve
bu tepkilerin numara yapan kisilerinkiyle karsilastirilabil-
mesine olanak taniyor. Tim bu yontemler kurbanin dogru
soyleyip soylemediginden emin olmak icin test edilmesini
gerektirmektedirler. Kurbanlarin tepkilerini izleyebilmek
icin kendilerinden sik sik aci verici olaylar hatirlamalari
istenir. lyilesme Gzerine yogunlagmis olan ruh saghg
uzmanlari kurbani yeniden bir travmanin icine sokma
olasiligi nedeniyle bu tip tekniklerin kullanimina kars
israrla direnmektedirler.

Gergegi ayirt etmede kullanilabilecek bir bagka yontem
ise destekleyici veri toplamaktir. Travma kurbanlarinda
bu ¢ok daha iyi bir yontem olabilir. Vietnam’da savasmis
emekli askerlerinin gercekten dogruyu soyleyip soyle-
mediklerini anlayabilmek icin kimi zaman iddia ettikleri
bolgede gorev yapip yapmadiklarini anlayabilmek igin
askeri tutanaklara bakmak yeterli olmustur. Bu meto-
dunda kendine gére pek ¢ok sakincasi vardir. iskence kur-
banlarinda, iskence gizli olarak yapildigindan ve ayrintilar
kolay kolay acida ¢ikarilamadigindan kurbanin hikayesini
desteklemek o kadar kolay olmayabilir. Dahasi, yakalan-
maktan ve olimden kurtulmak icin tlkesinden kagmis
olan kurbanlarda, siginma hakki talebinde bulunulan
dlkenin arastirmacilari kurbanin ailesini ya da yakinlarini
tehlikeye atabilirler. Bu gibi durumlarda genellikle
dogrudan destekleme mimkin olmamaktadir. Bunun
yerine degerlendiriciler diger kurbanlardan daha 6nceden
toplamis olduklan bilgileri ya da Uluslararasi Af Orgiitii
gibi orgiitlerin raporlarini kurbanin kendilerine anlattiklari
ile karsilastirmak tzere kullanabilirler.

Birlesik Devletlerde ruh saghdi sistemi ile hukuk siste-
minin travma kurbanlari agisindan cakistigi yerleri apagik

ortaya koyan tarihsel 6rnekler vardir. Bunlardan iki tanesini
savastan dondiikten sonra malillik haklarindan fayda-
lanmak istegiyle 30 yildir bagvurularda bulunan biyik
asker gruplari olusturmaktadir. S6z konusu paranin biyuk-
1Ggl kimin bu haklari gercekten hak edip kimin etmedigini
ayirt etmek icin yontemler gelistirmek konusunda ABD
hikimetini motive etti.

Daha yakin bir 6rnek Birlesik Devletler’de bugiinlerde
gelismekte olan “Sahte Bellek Sendromu” hareketidir.
Ensest kurbanlarinin cocukluklarinda gegirdikleri cinsel
istismar olaylarini “yeniden hatirlamalari” failleri oldukla-
rint iddia ettikleri kisileri zan altinda birakmaktadirlar: Bu
durum zan altinda kalan kisinin ruh, saghdi sistemini etki-
lenmeye agik hastalara bu tiir sézde hafizalan empoze
etmekle suclayarak siddetli tepkiler gostermesine yol ag-
mustir. Hareket , bellegin givenilebilirligi ve bastirilabilme
olasihigi sorularini gindeme getirmistir. Tartigmalar
terapistlerin iskence kurbanlari ile ¢alismalan sirasinda
uygulayabilecekleri kurallar gelistirmelerine yardimci
olmustur ve onlarin tetkik etme yeteneklerini artirmistir.
Oyle ki bir cok arkadasimiz hem fail oldugu iddia edilen-
lerin hem de kurbanlarin hikayede yapmis olduklari
carpitmalari basarili bir sekilde ortaya ¢ikarmustir.

Ozet olarak, size iskence kurbanlari ile calismada ruh
saghgi personelinin oynadigi roli ve ruh saghgr tutanak-
larinin hukuksal prosediirlerde kullanimindaki problemleri
anlatmaya calistim. Kendisinden izlemekte oldugu hasta
hakkinda uzman tanikligi yapmasi istendiginde ruh saghgi
uzmaninin girdigi ikili rolii anlamaniza yardimci olabil-
digimi umuyorum. Psikolojik travmanin stirmesi mahkeme
prosedirlerinde giderek artan bir bicimde kanit olarak
sunulmaya basland. ideal olarak hastanin tedavisi, onun
hukuki olarak sorgulanmasindan ayrilmalidir. Kusursuz bir
diinyada, hastay tedavi eden kisi ile, uzman tanik-ayni
kisi olmayacaktir. Stiphesiz, kusursuz bir diinyada iskence
kurbanlarinin tedavisine de ihtiyac duyulmayacaktir.
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