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TESEKKUR

Psikoloji egitimim boyunca ve ardindan tez hazirlama siirecimde benden hi¢bir zaman
destegini, yardimlarini ve bilgilerini esirgemeyen, mesleki alandaki gelisimimde biiyiik

katkis1 olan tez danismanim Tugba YILMAZ’a minnet ve siikranlarimi sunarim.

Hayatimin her kosulunda yanimda olan ve her daim yanimda olmaya ¢alisan, hi¢cbir zaman
maddi ve manevi desteklerini eksik etmeyen, en biiyiik gliciim ve varligim olan aileme sonsuz

tesekkiiriim ve minnetim baki olacaktir.

Cocuklugumda, hayatimda ve tez siirecimde bana hep 151k olmaya ¢alisan, hayatima kattiklar
ve verdikleri sinirsiz olan ablam Esra Dogan Atmaca’ya sahip oldugum i¢in ¢ok sansliyim.

Tesekkiir ederim kardesim
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OZET

UNIVERSITE OGRENCILERINDE KENDINIi
NESNELESTIRMENIN DEPRESYON VE YEME
BOZUKLUKLARI ARASINDAKI ILISKiSI

Bu arastirma tiniversite 6grencilerinde kendini nesnelestirme diizeyinin depresyon ve
yeme bozukluklari ile iliskisini incelemektedir. Ayrica bu arastirmada, katilimcilarin
nesnelestirme diizeylerinin, yas, egitim durumlari, boy ve kilo 6l¢iileri, medeni
durumlarn degiskenlerine gore incelenmesi amaglanmistir. Arastirma 6rneklemi,
tiniversite 6grenimi goren 280’1 kadin 66’s1 erkek 349 kisinin katilimiyla olusmaktadir.
Arastirmada, katilimeilarin depresyon diizeylerini belirlemek amaciyla Beck Depresyon
Olgegi (BDE), yeme bozukluklari diizeylerini 8lgmek icin Yeme Bozuklugu
Degerlendirme Olgegi (YBDO), nesnelestirmenin kisilik ve durumluk diizeyinde
psikolojik bozukluklar iizerindeki etkisine incelemek i¢in Nesnelestirilmis Beden
Bilinci Olcegi (NBBO) ve Kendini Nesnelestirme Olgegi (KNO) kullanilmistir,
Arastirmada regresyon analizi yapilarak ve veriler SPSS 25 paket programi kullanilarak
analiz edilmistir. Analizlerde t test, pearson momentler carpimi korelasyon katsayisi
analizi, basit dogrusal regresyon analizi ve hiyerarsik ¢oklu regresyon analizi
yapilmistir.

Arastirma bulgularinda; durumluk ve kisilik yoniinden kendini nesnelestirme ve
depresyon arasindaki iligski anlamlidir. Kendini nesnelestirmenin durumluk agisindan
inceledigi NBBO’niin alt boyutu olan beden utanc1 ve beden gdzetimiyle yeme
bozuklugu arasinda anlamli bir iligki bulunmus ancak kontrol inanci ile yeme bozuklugu
arasinda iliski bulunamamistir. Kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyinde incelendigi
KNO ile yapilan analiz sonucunda yeme bozuklugu alt boyutlari arasinda anlamli bir

iliski bulunamamistir. Durumluk kendini nesnelestirme ve depresyon arasindaki iligkiyi



Ol¢ebilmek i¢in yapilan regresyon analizinde, beden gozetimiyle depresyon arasinda
anlamli bir iliski bulunmamais; beden utanciyla pozitif yonde anlamli, kontrol inanciyla
negatif yonde anlamli bir iligki bulunmustur. Kisilik diizeyinde kendini nesnelestirme ve
depresyon arasindaki iligskiyi 6l¢cebilmek i¢in yapilan regresyon analizindeyse, kisilik
diizeyindeki kendini nesnelestirmenin depresyonu anlamli diizeyde yordadigi
bulunmustur. Durumluk diizeyinde kendini nesnelestirmenin alt boyutlariyla yeme
bozuklugunun alt boyutlar incelendiginde, kendini nesnelestirme yeme bozuklugunu
kontrol inanc1 hari¢ pozitif yonde anlamli bir sekilde yordadigi bulunmustur. Kisilik
diizeyinde ise kendini nesnelestirme yeme bozuklugunu anlamli yordamamistir. Viicut
kitle indeksi (VKI) kontrol edildiginde durumluk ve kisilik diizeyinde kendini
nesnelestirmenin depresyonu yordadigi bulunmustur. VKI kontrol edildiginde durumluk
diizeyinde kendini nesnelestirmenin yeme bozuklugunun tiim alt boyutlarini yordadigi

bulunmustur ancak kisilik diizeyinde yeme bozuklugunu yordamadig1 saptanmuistir.

Anahtar Kelimeler: Kendini nesnelestirme, nesnelestirme kurami, depresyon, yeme

bozuklugu
Tarih:

VI



ABSTRACT

This research examines the relationship between the level of self-objectification and
depression and eating disorders in university students. In addition, in this study, it was
aimed to examine the objectification levels of the participants according to their age,
education level, height and weight measurements and marital status variables. The
research sample consists of 349 university students, 280 of whom are female and 66
male. In the study, the Beck Depression Inventory (BDI) was used to determine the
depression levels of the participants, the Eating Disorder Examination Questionnaire
(EDE-Q) to measure the levels of eating disorders, the Objectified Body Consciousness
Scale (OBCS) and the Self-Objectification Questionnaire (SOQ) to examine the effect
of objectification on psychological disorders.

In the research findings; The relationship between self-objectification and depression is
significant in terms of state and personality. A significant relationship was found
between body shame and body surveillance, which is the sub-dimension of NSPI,
which examines self-objectification in terms of state, and eating disorder, but no
relationship was found between control belief and eating disorder. As a result of the
analysis made with CNS, in which self-objectification was examined at the personality
level, no significant relationship was found between the sub-dimensions of eating
disorders. In the regression analysis performed to measure the relationship between
state self-objectification and depression, no significant relationship was found between
body surveillance and depression; There was a significant positive relationship with
body shame and a negative relationship with control belief. In the regression analysis
performed to measure the relationship between self-objectification and depression at
the personality level, it was found that self-objectification at the personality level
predicted depression significantly. When the sub-dimensions of self-objectification and
the sub-dimensions of eating disorder were examined at the state level, it was found
that self-objectification significantly predicted eating disorder in a positive direction,
except for control belief. At the personality level, self-objectification did not
significantly predict eating disorder. When body mass index (BMI) was controlled, it
was found that self-objectification at the state and personality level predicted

depression. When BMI was controlled, it was found that self-objectification at state

IX



level predicted all sub-dimensions of eating disorder, but it was not found to predict

eating disorder at personality level.

Key Words: Self-objectification, objectification theory, depression, eating disorders
Date



BOLUM 1 GIRIS

Kadinin nasil goriinecegi, bedeniyle uyumlu nasil giyinmesi gerektigi ve viicudunun
ideal olarak hangi 6l¢iilere es olmasi gibi konularda toplum bir karar mekanizmasi
olarak islev gostererek, gozlerini kadin bedenine yo6neltir. Kadinlar bedenleri Uzerine
yoneltilen bakiglara o kadar ¢ok maruz kalirlar ki, bir siire sonra toplumun bakisi,
kadinin yetersizlik duygularinin eglik ettigi kendine bakisi haline gelir (Demirdz, 2017).
Kadinlar boylelikle giderek daha fazla dis 6zelliklerine odaklanmaya baslarlar ve i¢
diyaloglar1 “Nasil hissediyorum?”” dan “Nasil goriiniiyorum?” a doniisiir. GUniimizde
ozellikle medya araciliiyla dayatilan kiiltiirel giizellik standartlar1 ile kendi bedenlerini
karsilastiran kadinlar bu yilizden goriintimlerini daha fazla odak noktalar1 haline
getirmektedir ve kendi i¢ diinyalaria da bu oranda daha az énem vermektedir. Ideal
giizellik standartlarini karsilamaya yonelik gostermis olduklari ¢aba birtakim olumsuz
duygu durumlarini ortaya ¢ikarmaktadir (Y1lmaz, 2017). Fredickson ve Roberts (1997),
“bedenin, sosyal ve kiiltiirel baglam i¢inde, sosyokiiltiirel uygulamalar ve sdylemler ile
var oldugunu” belirterek nesnelestirme kuramini ortaya ¢ikararak, kadinlarin ulagsmast
cok zor olan kiiltiirel giizellik standartlarina ne kadar bagimli olduklarini ve bu durumun

psikolojik sonuclarini tartismaktadir.

1.1.Nesnelestirme Kurami

Nesnelestirme, toplum felsefesinde bir kisiye ya da bazen bir hayvana bir nesne
veya bir sey olarak davranma hareketidir (Arluke, 1988). Kant (1996) nesnelestirmeyi,
insanin nesneye indirgenmesi seklinde tanimlamistir. Arnold Arluke (1988) ise
nesnelestirmeyi bir kisiye ya da bazen bir hayvana bir nesne veya bir sey olarak

davranma durumu olarak tanimlamistir.



1988 yilinda kadin psikolojisini ele alan sosyokiiltiirel yaklasimlar,
caligmalarinda 1990’11 yillarin ortalarina kadar kadin bedenini temel almay1 gézden
kagirmiglardir (Fredickson ve ark., 2011). O yillardan giiniimiize gelindiginde kadinlar,
sosyokiiltiirel giizellik ideali, ulagilmasi zor ve sagliksiz zayiflik ideali gibi etkenlerle
arastirmalara konu olmaya baslamis ve kadin bedeni, kat1 ve gercekei olmayan
sosyokiiltiirel ideallerin bir noktada odak noktasi haline gelmistir (Fredickson ve ark.,
2011). Bu noktada, kadinlarin bedenlerini konu alan ¢aligmalarda, kadinlarin
erkeklerden daha olumsuz beden saygisina sahip oldugunu gostermektedir (Cash ve
ark., 1995). Kadinlarin olumsuz beden deneyimini agiklamak i¢in de aragtirmacilar
genellikle cinsiyet rollerini veya medya baskilar1 gibi nedenlere isaret etmektedir
(McKinley ve Hyde, 1996). Bu arastirmalar her ne kadar bize cinsiyet rollerinin beden
iliskisindeki etkisini ortaya koymaya ¢aligsa da bu iligskide ortaya ¢ikan olumsuzlugu
aciklamamaistir.

Feminist kuramcilar, kadinsi bedeni “bakilmasi gereken” bir nesne olarak insa
edildigini savunmaktadir. Bu alg1 sayesinde kadinlar bedenlerine disaridan bir gozlemci
gibi bakmay1 6grenmektedirler. Boylece kiiltiirel beden standartlarini i¢sellestirerek
standartlarin kendilerinden kaynakli olduguna inanmaktadirlar. McKinley (1996),
kadinlarin bedenlerine kars1 bu deneyimini nesnelestirme gercevesinde arastirmis ve

nesnelestirilmis beden bilincini destekleyen inanglar olarak da adlandirmastir.

Yaklasik 20 y1l once, Fredickson ve Roberts (1997) tarafindan temelini feminist
goriisten alan bir kuram 6ne siiriilmiistiir. Bu teori, birgok Bati toplumunda oldugu gibi,
kadinlar sistematik olarak nesnelestiren bir kiiltiirde yasamanin, kadinlarin psikolojik
ve fiziksel refahini nasil etkiledigini agiklamak tizerine gelistirilmistir. Fredickson ve

Roberts’in modelinde kendini nesnelestirme ii¢ ana noktadan olustugu



goriilebilmektedir: goriiniis ideallerinin igsellestirilmesi, goriiniise yeterlilikten daha ¢ok
deger verilmesi ve beden gozetiminden olusmaktadir.

Teori 6zellikle, kadinlarin bdyle bir kiiltiirde yasamalariin kendilerini
nesnelestirmeye neden oldugunu 6ne stirmektedir. Daha genis bir tanimla, kadinlar
bedenlerinin goriintisiinii islevselliginden daha ¢ok 6nem vermektedirler (Daniel ve ark.,
2020; Fredickson ve Roberts, 1997). Ornegin, Batililasmis toplumlarda kiiltiirel beden
standartlar1 genellikle erkekler i¢in kasli olmay1, kadinlar i¢in narinlige vurgu yaparak
hem erkekler hem de kadinlar i¢in ince ve formlu bedenlerinin 6nemini vurgulamaktadir
(Grogan, 2016).

Nesnelestirme teorisi, kadinlarin cinsel nesnelestirmeyi ve kendini
nesnelestirmeyi deneyimlediklerinde, toplumsal giizellik standartlarina kiyasla yeteriz
kaldiklarinda, kendi bedenlerinden utan¢ duymalarina yol agabilecegini varsaymaktadir

(Fredickson ve Roberts, 1997).

1.1.1.Cinsel Nesnelestirme Kurami

Nesnelestirme kurami, kadinlar1 toplumsal stiregler yoluyla etkileyen fiziksel
cekicilik ideallerini, bu ideallerin sonuglartyla birlikte kendini nesnelestirme deneyimini
ve bu deneyimi cinsel nesnelestirme temelinde agiklamaya caligmaktadir (Miner-
Rubino ve ark., 2002). Cinsel olarak nesnelestiren deneyimlerin birikiminin, bir kisinin
bedeninin bagkalarinin ihtiyaclarini karsilamak i¢in var olan bir nesne olarak ele aldigini
ve bu algiin bireyleri bu deneyimleri i¢sellestirmeye yonelttigini ileri siirer. Bireylerin
kendi bedenleri Gizerindeki gozetimini ve bedenlerine sanki tim benliklerini temsil
ediyormus gibi davranmalarini igerir (Osa ve Calogero, 2020). Cinsel olarak

nesnelestiren deneyimlerin birikiminin, bir kisinin bedeninin bagkalarinin ihtiyaclarini



karsilamak i¢in var olan bir nesne olarak ele aldigini ve bu alginin bireyleri bu
deneyimleri i¢sellestirmeye yonelttigini ileri siirer.

Fredickson ve Roberts’a (1997) gore kadinlar cinsel nesnelestirmeye iki alanda
maruz kalmaktadirlar. ilk olarak, kadimlarin giinliik yasamlarindaki aileleri, arkadaslar1,
tanimadigi kisiler gibi dogrudan ya da dolayli olarak etkilesimde bulunduklari kisiler
tarafindan cinsel nesnelestirmeye maruz kalirlar. Ornegin, kadiin bedenine goz siizerek
ya da gozlerini dikerek bakmak, kadinin bedeni hakkinda cinsel yorumlar yapmak
cinsel nesnelestirmeye dahildir. Ikinci olarak ise kadinlar, kadin bedenini siirekli olarak
nesnelestiren televizyon programlari ve sosyal medya araglari araciligiyla cinsel
nesnelestirmeyi deneyimlerler. Nesnelestirme kuramindan 6nce ve aslinda giliniimiizde
de miizik videolarinin igerik analizleri, kadinlarin fiziksel géruntmlerinin gtgli bir
sekilde vurgulandigini, kadinlarin genellikle kiskirtic, ince, ¢ekici ve atesli olarak tasvir
edildigini gozlemleyebiliriz. Yani kadinlar siislemeler, dekorasyonlar ve cinsel
oyuncaklar seklinde tasvir edilmektedir. Nesnelestirme Kurami, kadinlarin
yasamlarinda sahip olduklar1 deneyimsel sonuclar1 detaylandirabilmektedir. Kadinlar
gbzlemcilerin bedenlerine iliskin bakis agilarini yavas yavas icsellestirerek, kendi
bedenlerini de degerlendirilmesi gereken bir nesne olarak gérmeye baslamaktadirlar
(Tiggemann ve Anderberg, 2020).

Kadinlarin nesnelestirilmesiyle ilgili feminist agiklamalarin ¢ogunlugu,
kadinlarin fiziksel ve sosyal hareketlerini sinirlandirmay1 6grenmelerini, enerjilerini ve
becerilerini degerlendirici cinsellestirilmis bakisin beklentisiyle disilestirilmis bir
gorilinlim yaratarak kendilerini nesnelestirdiklerini savunmaktadir. Kadinlarin dogru bir
bi¢cimde kadinliklarini tasvir edebilmeleri i¢in her hareketlerini ve kiyafetlerini izlemesi
6nemlidir (Calogero ve ark., 2011). Boylece kadinlar kendilerini biitiin bireyler olarak

degil, disaridan bakilip degerlendirilecek nesneler olarak gormektedirler.
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Cogu kadin bedeni genellikle ideallerden farkli olmustur ve olmaya da devam
edecektir. 19. ve 21. yiizyillar arasinda kadmlar ince beldense biylk kalgalara, dolgun
ama ince olmaya, gogiislerinin olmamasina, beden kivrimlarinin daha diisiik olmasina,
kaslara sahip olmaya, yaglarinin olmamasina 6zen gostermeye ¢aligmiglardir (Calogero
ve ark., 2007). Gergekte, kadinlarin kendi bedenleri igin gergek¢i olmayan ve dogal
olmayan nitelikler kadins1 giizellik idealini temsil edebilir (Orbach, 2010). Cogu kadin,
dikkatin bedenlerine ¢ekildigi durumlarda, 6rnegin birini gégiislerine bakarken
yakaladiklarinda, gegici olarak kendini nesnelestirme deneyimini yasarlar. Bazi
kadinlarda bu durum igsellestirilir, kendilerini hangi ortamda olursa olsun nesne olarak
gormeye baslarlar. Kadinlarin bu sekilde kendileri hakkinda nesnelestirilmis bakis
acisini igsellestirmeleri, narsisizmin veya kibirin gostergesi degildir. Kadinlarin
baskalar1 tarafindan nasil goriinecegini tahmin etme g¢abasina ve bu ¢abasinin da kendi
tizerinde kontrol gelistirmesine neden olmaktadir ve bu igsellestirilen bakis agis1 bilingli
olarak se¢ilmemistir (Calogero ve ark., 2011). Kendi bedenini aligkanlikla izleyen
kadinlar, ayn1 zamanda, psisik ve duygusal enerjilerinin ¢ogunu nasil goriindiikleri
hakkinda diistinmekle mesgul olduklar i¢in, yogun odaklanma ve dikkat problemi
yasayabilmektedir (Quinn ve ark., 2011).

Arastirmalar, cinsel nesnelestirmenin neden oldugu kendini nesnelestirmenin
strastyla goriiniis kaygist ve glivenlik kaygisi dahil olmak iizere olumsuz sonuglari
ongordiigiinii gostermektedir (Calogero ve ark., 2020). Ozellikle goriiniis kaygisi,
kisinin fiziksel goriinlimiiniin bagkalar1 tarafindan degerlendirilmesinin hedefini
igerirken, giivenlik kaygisi kisinin giivenligine yonelik dis tehditleri ve bunlarla ilgili
endiselenmeyi icermektedir. Goriiniis ve glivenlik kaygis1 daha sonra diizensiz yeme,
depresyon ve cinsel islev bozuklugu gibi fiziksel ve zihinsel kisitlamalara yol

acmaktadir (Calogero, 2012; Calogero ve ark., 2020).
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Kadinlarin kendilerini erkeklerden daha fazla cinsel olarak nesnelestirdigini
gosteren bir ¢alismada, medyanin bu konudaki araciligi dikkat cekmektedir (Fredickson
ve Roberts, 1997). Cinsel nesnelestirme medyada ¢ok sik gerceklesir: en iyi televizyon
programlari, ¢izgi filmler ve animasyonlar, internet, miizik klipleri, sarki sdzleri, cep
telefonu uygulamalari, reklam panolari, video oyunlart. Medyanin erkek bedenlerinin
gorsel temsilinin aksine, kadin bedenlerinin goriintiileri ¢gogu zaman beden veya beden
kisimlarimi vurgular. Genel olarak bakildiginda, gorsel medya kadinlarin bedenlerini ve
beden kisimlarini 6zellikle bir erkegin bakisinin hedefi olarak tasvir edilmektedir ve
bodylece medyanin cinsel olarak nesnelestirmeyi kabul edilebildigi goriilmektedir. Bu
tasvirlerle erotiklestirilen ve normatif kilinin sey, yalnizca cinsel olarak nesnelestirilen
kadin bedeni degil, bedeni lizerinden kadina yonetilen bir baski oldugu da
goriilmektedir (Calogero, 2012). Fredickson ve Roberts (1997), insanlardan kisisel
giivenlikleri i¢in stratejileri listelemelerini istediginde, kadinlarin erkeklerden daha
kolay ve birden fazla taktik sunabildiklerini bulmusglardir. Bu nedenle, kadinlarin hem
fiziksel gorunumlerine hem de gulvenliklerine kronik olarak dikkat etmelerini gerektiren
stirekli bir kaygi uyandirici deneyimler yasadiklarini desteklemektedirler (Fredickson ve
Roberts, 1997).

Fredickson ve Roberts (1997) teorisini cinsel olarak nesnelestirme
deneyimlerinin etkilerini agiklamak igin tasarlamis olsa da medya aragtirmacilar1 bu
teoriyi daha genis anlamda medyay1 diger cinsellestirme bigimlerini ve bunlarin
kadinlar tizerindeki kendini nesnelestirmeler etkilerini arastirmak i¢in kullanmislardir.
Iliskisel arastirmalar, kendini nesnelestirmenin televizyon, yazili medya, miizik
kanallar1 ve sosyal medya sitelerinde cinsel icerikle karsilagsma ile olumlu anlamda
iligkili oldugunu gdstermistir (Skowronski ve ark., 2021). Bununla birlikte, yalnizca

sinirl sayida ¢alisma, cinsellestirilmis medyaya maruz kalmanin kadinlarin kendi



kendini nesnelestirmesi lizerinde nedensel bir etkiye sahip olup olmadigini deneysel
olarak incelemistir (Halliwell ve ark., 2011; Karsay ve Matthes, 2020; Linder ve
Daniels, 2018). Elde edilen ilk kanitlar, cinsellestirilmis avatarlarla video oyunlari
oynamanin, cinsellestirilmemis bir avatarla oynamaktan daha fazla kendini
nesnelestirmeye yol actigini gostermektedir (Fox ve ark., 2015).

Cinsellestirilmis medya goriintiileri, cogu kadinin karsilama ihtimalinin diisiik
oldugu ince ve iti sekillendirilmis modeller bigiminde fiziksel ¢ekicilik standartlarini
aktarir. Pek cok calisma, zayif ideali tasvir eden kitle iletisim araglarina maruz kalmanin
daha diisiik beden memnuniyeti seviyeleri ile iliskili oldugunu gostermistir (Grabe ve
ark., 2008).

Cinsel nesnelestirme deneyiminin kadinlar iizerindeki olumsuz etkilerini
arastiran birgok caligsmalar yapilmistir ve bu ¢alismalardan belirli sonuglara ulagilmistir.
Yapilan arastirmalara gore, bildirilen cinsel nesnelestirme deneyimlerinin kadinlarda
beden gozetimi, beden utanci, igsellestirilmis zay1f beden ideali ve diizensiz yeme ile
iligkili oldugunu bulmustur (Hill ve Fischer, 2008). Madde bagimliliginin, cinsel
nesnelestirmeyle iligkili oldugu, dyle ki bu tiir nesnelestiren bakis agisiyla yapilan
giinliik karsilagtirmalar nikotin, alkol ve uyusturucu kullanimiyla pozitif yonde bir
iliskide oldugunu bulunmustur (Szymanski ve ark., 2011). Bu ¢alismanin
arastirmacilari, cinsel nesnelestirme ile tekrarlanan deneyimlerin beden utancini
i¢sellestirebilecegini ve bunun da depresyona ve ardindan madde bagimliligina yol
acabilecegini 6ne siirmektedir. Kendi kendini nesnelestirmenin ayni zamanda cinsel
islevle (Wiederman, 2000) ve 6zellikle kadinlardaki cinsel islev bozukluguyla (Steer ve
Tiggemann, 2008) iligkili oldugu bulunmustur. Bu ¢aligsmalar, cinsel nesnelestirmenin
kadinlarin psikolojik saglig1 tizerindeki genis kapsamli olumsuz etkilerini ortaya

koymaktadir.



Diger yandan, her ne kadar nesnelestirme kurami toplumsal ve kiiltiirel olarak
kadin bedeni hakkinda gelistirilmis bir kuram olsa da erkekler de nesnelestirmeye
maruz kalabilmektedirler. Kadinlarin ve son dénemde artan bir sekilde erkeklerin
(Daniel ve Bridges, 2010) de medya araciligiyla bilingli ya da bilin¢dis1 olarak aldiklar
mesajlarin beden algilarina olan etkisini bir¢ok yonden arastirmis ve elde edilen
bulgularda medyanin beden algisi iizerinde orta ve yliksek derecede olumsuz bir etkiye
sahip oldugu bulunmustur (Monro ve Huon, 2006; Tiggemann, 2003). Bu arastirmada
s0z edilen idealize edilmis olumsuz goriintiiler erkekler i¢in gelismis kol ve gogiis
kaslari, genis omuzlar ve dar bir bel seklinde imgelestirilmistir (Pope ve ark., 2000).
Medya araciligiyla nesnelestirmeye maruz kalan erkekler, kadinlar kadar yiiksek
duzeyde olmasa da kendilerini nesnelestirme egilimi gostermektedirler (Vandenbosch

ve Eggermont, 2016).

1.1.2.Kendini Nesnelestirme Kurami

Fredickson ve Roberts’a (1997) gore kendini nesnelestirme, cinsel
nesnelestirmenin bir sonucudur. Kendini nesnelestiren bir birey, bedenini birincil
perspektiften degil, bir baskasinin bakis agisindan goriir. Dolayisiyla bedeninin igsel
tyilik durumu (nasil hissettigi, degerliligi vs.) digsal gériiniimii karsisinda 6nemsizlesir
ve bagkalarinin onu nasil algiladigina bagli olarak kendi viicudunu degerlendirir
(Harrison, 2003). Bu degerlendirmeyle birlikte, nesnelestirici bir durusun
benimsenmesi, bagkalarinin veya kisinin kendi bedenine kosullu bir yaklagimi yansitir
(Verstuyf ve ark., 2012). Birey kendi bedenini siirekli olarak degerlendirdikge, kendi
bedeniyle ilgili olarak utang gibi olumsuz duygular ortaya ¢ikar. Utang, nesnelestirme
teorisi icinde 6nemli bir duygusal sonug olarak kabul edilir. Bir kadin var olan fiziksel

bedeninin ince, geng ve beyaz bedenle daimf olarak karsilastirilmasinin bir sonucu



olarak utan¢ duygusu 6ne surilebimektedir (Yilmaz, 2017). Bedenle ilgili utang ise,
insanlarin kiiltiirel veya igsellestirilmis bir ideale ulagsmada basarisiz olduklarinda ortaya
c¢ikar (Fredickson ve Roberts, 1997). Bireysel goriiniimle mesgul olma, gergekei
olmayan kiiltiirel veya i¢sellestirilmis ideallerle tekrarlanan karsilastirmalar ve bu
beklentilere ulasamama, duygusal utan¢ durumuna neden olur (Roca, 2018).
Nesnelestirmenin sonucu olarak ortaya ¢ikan olumsuz duygularin tamami

nesnelestirilmis beden bilinci olarak adlandirilmaktadir (Cary ve ark., 2020).

Kendini Depresyon
Nesnelestirme Yeme Bozuklugu

Cinsel Islev Bozuklugu

Diisiik motivasyon
durumlari

Icsel
farkindalik

Sekil 1. Nesnelestirme Kurami, Fredrickson, B.L., & Roberts, T.A. (1997)

Kendini nesnelestirmenin kadinlar arasinda daha yaygin oldugu bilinmekle
birlikte, bu durumun yol actig1 ¢esitli psikolojik sonuglara da dogrudan sebep oldugu
One siiriilmektedir. Kendini nesnelestirmenin psikolojik sonuglari arasinda beden utanci,
goriinlim kaygisi, i¢ bedensel durumlara (6rn. aglik, tokluk, yorgunluk, duygular) kars1
azalan farkindalik sayilabilmektedir. Bu tiir olumsuz sonuglarin birikmesi ve kadinlar
arasinda gittik¢e yayginlagsmasi ¢esitli ruh sagligi risklerini de beraberinde
getirmektedir. Bu ruhsal durumlar depresyon, cinsel islev bozukluklari ve yeme
bozukluklar1 olarak 6ne ¢ikmaktadir (Fredickson ve Roberts, 1997). Nesnelestirme
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teorisi Uzerine 10 yildan fazla bir siiredir yapilan arastirmalarda, bu 6nermelerin ¢ogu
icin onemli kanitlar saglanmis, boylece kendini nesnelestirmeyi deneysel olarak daha
olumsuz olan 6znel deneyimlerle ve kadinlarda daha fazla ruh saglig: riskleriyle
iliskilendirilmistir (Moradi ve Huang, 2008). Ayn1 zamanda yapilan bir diger ¢alisma da
kabul edilmek i¢in dig standartlar1 karsilamaya ¢alismanin kendi basina bir kisinin
ozerkligine, sagligina ve iyi olma haline zarar verdigini géstermislerdir (Crocker ve
Wolfe, 2001; Schimel ve ark., 2001).

Yapilan daha ileri ¢aligmalar, kadinlar1 kendilerini nesnelestirmesinin iiremeyle
ilgili utang olarak adlandirilan bir tutum kiimesini dngdrdiigiinii gdstermistir. Ornegin,
halka agik emzirmenin uygunsuz oldugu inanci, emzirmenin kadinlarin cinsel
cekiciligini olumsuz etkiledigine dair endiseler bu utang kiimelerine 6rnek olarak
gosterilebilmektedir (Johnston-Robledo ve ark., 2007). Utang, bireyleri kii¢iik diisiirme
egilimindedir ¢iinkii bireyler olumsuz deneyimleri veya eylemlerini bedenlerindeki tiim
duygulara atfederler; “K&tii bir sey yaptim” yerine “Ben kotii bir insanim” diye
diistinebilirler. Utan¢ ayn1 zamanda, olumsuz 6z degerlendirme ve elestiriye sosyal
olarak maruz kalma olasiligiyla mesgul olmanin bir kombinasyonudur (Kim, 2014).
Olumsuz utan¢ duygusuna yanit olarak, kadinlar bedenlerini zay1f beden idealine
yaklastirmak i¢in bedenlerini diizeltemeye ¢alisarak egzersiz yapar, kozmetik {iriinlerine
yonelir ve diyetlere devam eder (Yilmaz, 2017). Arastirmalar, kadinlarin erkeklerden
daha fazla utan¢ duydugunu desteklemektedir (Stapley ve Haviland, 1989).
Nesnelestirme teorisi de kadinlarin cinsel nesnelestirmeyi ve kendini nesnelestirmeyi
deneyimlediklerinde, toplumsal giizellik standartlarina kiyasla yeteriz kaldiklarinda,
kendi bedenlerinden utang duymalarina yol acabilecegini varsaymaktadir (Fredickson

ve Roberts, 1997).
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Kisinin kendisini nesnelestirme hakkinda yapilmis ¢alismalara ek olarak,
kadinlar i¢in bagkalar: tarafindan nasil algilandiklarinin sonuglar1 da vardir. Erkeklerin
gaz ¢ikarip gegirmesi, kamuya agik alanlarda idrarini yapmalari, obez olmalari ya da
saclarinin dokiilmesi kadinlara gore ¢ok daha az dislanmayla karsilanmaktadir. Nitekim
aragtirmalar da kadinlarin bu dogal beden islevlerini daha olumsuz degerlendirdiklerini
gostermistir. (Goldenberg ve Roberts, 2011).

Deneysel arastirmalar, artan kendi kendini nesnelestirmenin genel utang,
goriiniis kaygisi, zayif olma halini tegvik etmesi ve olumsuz ruh halini arttirdigini
gostermistir (Gervais ve ark., 2011; Rollero, 2013; Tiggemann, 2013). Korelasyon
analizi kullanan arastirmalarda tutarl1 bir sekilde kendi kendini nesnelestirmenin
goriinlis kaygisiyla, beden utanciyla, kozmetik cerrahiye karst olumlu tutumlarla,
depresyonla, cinsel islev bozukluklariyla ve ¢esitli yeme bozukluklariyla iliskili oldugu
bulgulanmistir (Miner-Rubino ve ark., 2002; Calogero, 2009, Calogero ve ark., 2011,
Peat ve Muehlenkamp, 2011; Tiggemann ve Williams, 2012).

Her ne kadar kendi kendini nesnelestirme konusunda kadinlar iizerinde yapilan
caligmalar daha fazla olsa da erkeklerle ilgili olan bulgular da dikkat ¢ekmektedir.
Literatiirde, erkeklerin kadinlara kiyasla daha diisiik kendini nesnelestirme, beden utang
orani ve kendi goriiniimlerini izleme oranlarini gdsterdigini 6ne siiren genel bir egilim
goriilmektedir. Bununla birlikte, yapilan arastirmalarda, erkeklerin kadinlardan daha
diisiik kendini nesnelestirmeyi bildirdiklerini ve geng yetiskin erkekler fiziksel yonleri
hakkinda daha fazla endiseli olduklarini gostermektedir (Moradi ve Huang, 2008). Bu
durumun, Bat1 toplumlarindaki erkek bedenlerinin nesnelestirmeye yonelik
egilimlerinin artmasiyla iliskili oldugu diisiiniilmekte ve bunun da erkekler arasinda
beden imaj1 endiselerini arttirdigi diisiiniilmektedir (Daniel ve Bridges, 2010).

Erkeklerin kendi kendilerini nesnelestirmesi, kadinlarda elde edilen sonuglarla (diisiik
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benlik saygisi, olumsuz ruh hali, sagliklarinin kot algilanmasi ve diizensiz yemeyle)
benzerdir (Calogero, 2009; Register ve ark., 2015, Rollero ve De Piccoli, 2015).

Grieve ve Helmick (2008), kendini nesnelestirme diizeyleri daha yiiksek olan
erkeklerin kasli olmaya daha yatkin olduklarini ve bireyin algilanan kas seviyesine
sabitlendigi bir bozukluk olan kas dismorfisinin semptomlarini bildirme olasiliklarinin
daha yiiksek oldugunu bulmuslardir.

Nesnelestirme kurami, kadin bedeninin nesnelestirilmesinin akis deneyimini
olumsuz yonde etkiledigini 6ne siirmektedir (Fredickson ve Roberts, 1997). Calismalar,
kendini nesnelestirmenin akis deneyimlerinin siklig1 ile negatif yonde iliskili oldugunu
gostermistir (Breines ve ark., 2008; Greenleaf ve McGreer, 2006). Fredickson ve
arkadaslar1 (1998), katilimcilarin bir mayo ya da bir kazak denemelerinin saglandig iki
farkli deney gergeklestirmislerdir. Bu deneysel ¢calismada katilimcilara arastirmanin
“duygular ve tiiketici davranisi” n1 incelenecegi soylenmis, katilimcilardan mayo ya da
kazak giyerek kendilerine verilen kurabiye ile siitiin tadina bakmalar1 ve daha
sonrasinda kendilerini bir aynada incelemeleri istenmistir. Bu deneysel aragtirmanin
elde etmis oldugu sonuclara gore, mayo giyen kadinlarda kazak giyenlere oranla daha
yuksek diizeyde kendini nesnelestirme gozlemlenirken, mayo giyen erkeklerin kendini
nesnelestirme durumunda herhangi bir artis gozlemlenmemistir. Ayn1 zamanda, mayo
giyen kadinlarin beden utancinin daha yiiksek oldugu ve bu nedenle de kurabiyelerin
tadin1 sevseler bile, daha az yemelerine yol actig1 goriilmiistiir. Bu deneysel aragtirma
verilerinden yola ¢ikarak, beden utancinin ve kendini nesnelestirmenin artmasi

durumunun akis deneyimini olumsuz yonde etkiledigi desteklenebilmektedir.

1.2. Depresyon
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1.2.1.Depresyonun Tanimi ve Tarihgesi

Depresyon giiniimiizde toplum sagligini en ¢ok tehdit eden sorunlardan biri
olarak gosterilmektedir. Tiim sosyoekonomik diizeylerde, tiim irklarda, yaslarda,
cinsiyetlerde ve politik yonelimlerde insanlari etkileyen genis bir yayginligi vardir.
Depresyonun en temel yonii mutsuzluk hissi ve genel olarak haz alamamaktir.
Depresyon yorgunluk, iizlintii, sugluluk gibi semptomlarin eslik ettigi, fiziksel ve
zihinsel rahatsizligin yaninda bireyin sosyal yasamina da midahale eden ruhsal bir
hastaliktir. Diinya ¢apinda 264 milyondan fazla insan depresyonla miicadele etmektedir
(WHO, 2017). Depresyonu kelime anlami olarak giinliik hayatlarinda insanlar hem bir
ruh hali hem de bozukluk olarak kullanabilmektedirler. Ancak klinik anlamda
depresyon, ciddi belirtilere sahip olmay1 ve giinliik hayattaki islevselligin ciddi diizeyde
diismesi ile miimkiin olmaktadir. Diger bir deyisle, major depresyon tanisi
konulabilmesi i¢in karsilanmasi gereken birtakim kriterlerin oldugunu bilmek

onemlidir.

1.2.2.Depresif Bozukluklarin Semptomu

Depresyon, siirekli bir liziintii hissine ve ilgi kaybina neden olan bir duygudurum
bozuklugudur. Klinik agidan major(yegin) depresif bozukluk veya klinik depresyon
olarak da adlandirilir. Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabinin 5.
Baskisina gore (DSM-5) depresyon bozukluklari arasinda major depresyon bozuklugu,
distimi, aybas1 oncesi disfori bozuklugu, maddenin/ilacin yol agtig1 depresyon
bozuklugu ve bagka bir saglik durumuna bagli depresyon bozuklugu vardir (Kéroglu,
2014). Bunlar1 birbirinden ayiran ise siire, zamanlama ve varsayilan nedenleridir. Tim

bu bozukluklarin ortak 6zelligi lizgiin, bos (yasama ya da olup bitenlere kars1
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aldirmazlik) ya da ¢abuk kizan bir duygu durumunun varligina bedensel ve biligsel
degisikliklerin eslik etmesi ve bu durumun kisinin islevsellik yetenegini biiytik 6l¢iide
etkilemesidir (Koéroglu, 2015).

Ruhsal Bozukluklarin Teshis ve Istatistik El Kitab1 — Besinci Baskis1 (DSM-5;
Koroglu, 2014) depresyon semptomatolojisini su sekilde tanimlamaktadir: giin boyunca
genel depresif ve/veya huzursuz bir ruh hali; daha 6nce eglenceli olan giinliik
aktivitelere kars1 azalan zevk ve azalan ilgi (anhedoni); bir goreve konsantre olma
konusunda zorluk yasamak; uyku rutinlerinde degisiklik (hipersomnia veya
uykusuzluk); yeme aligkanliklarinda degisiklik veya 6nemli ve istem dis1 kilo kaybi
veya artist (%5 ten fazla); psikomotor becerilerde bozuklu; yorgunluk ve enerji kaybi;
kendini yaralama girisiminde bulunma ve intihar1 planlama; negatif sucluluk ve
degersizlik duygular gibi yukarida belirtilen 9 semptomdan en az 5’inin karsilanmasi
ve 2 hafta i¢inde bunlar1 yasamasi gerekmektedir.

Belirtilerin sayisina ve siddetine gore, depresyonun etkileri kisa siireli tizgiin
hissetmekten siddetli ¢aresizlik, umutsuzluk ve intihar diistincelerine kadar
degisebilmektedir (Spielberger ve ark, 2003). Depresyon, semptomlarin siddetine gore
hafif, orta ve siddetli olarak kategorize edilebilmektedir. Eg tan1 agisindan
incelendiginde, depresyon genellikle anksiyete bozukluklariyla birlikte goruldr.
Depresyon tanisi alan kisilerin neredeyse yarist ayni zamanda anksiyete bozukluklar1 da

yasamaktadir (WHO, 2017).

1.2.3.Depresyon ve Nesnelestirme Kurami

Fredickson ve Roberts (1997) kendini nesnelestirme ile depresyon arasindaki
iliskiyi su sekilde agiklamislardir; “Bir kadinin bedeni c¢aresizlik hissi tirettigi 6l¢iide, bu

durum depresyona yol agabilir.” Kadinlarin cinsel olarak nesnelestirilen bir kiiltiirde

14



yasamalarmin yol agmis oldugu sonuglart agiklamada, nesnelestirme kurami
(Fredickson ve Roberts, 1997; McKinley ve Hyde, 1996) biiyiik dlgiide etkili olmustur.
Oncelikli olarak kadinlar, kendilerini gériiniimlerine gére degerlendiren bakis agisini
icsellestirmekte ve bu bakis agisiyla bedenlerini siirekli olarak izlemeye
baslamaktadirlar. Kadinlarin bedenlerini siirekli kontrol etmelerinin ve dis goriiniislerini
varoluslarinin tamami gibi algilamalarinin bazi olumsuz sonuglar1 vardir.

Nesnelestirme teorisiyle birlikte kendini nesnelestirme ve bunun psikolojik
sonugclar1 arasindaki baglantilarin birgok yonii deneysel arastirmalar tarafindan
desteklenmistir. Fredickson ve Roberts (1997), kendini nesnelestirmenin, kadinlarin
duygusal yonleri, aglik ve tokluk gibi bedensel durumlari da dahil olmak tizere kendi i¢
kosullarinin daha az farkina vardiklari bilinmektedir. Bu durumun yeme bozukluklari ve
depresyon i¢in artan riskle sonuglanabilecegini 6ne siirmektedirler. Ayni zamanda, igsel
algi eksikliklerin duygusal bileseni (duygular1 tantyamama, dile getirememe) bir
kadinin depresyon riskini dogrudan etkileyebilir. Ornegin, bir kadin bilissel
kaynaklarmin tiimiinii fiziksel goriiniimiinii izlemeye ve kontrol etmeye harcarsa,
duygusal deneyimlerini daha az tanimlayabilir ve olumsuz duygusal durumlarini
hafifletebilecek basa ¢ikma becerileri gelistirebilir. Depresyon oranlarindaki cinsiyet
farkliliklari aragtirilmis ve kadinlarin neredeyse iki kat daha fazla depresyon riski
oldugu kanitlanmistir. Kadinlar arasinda depresyon oranlar1 sadece erkeklere kiyasla
yiiksek degildir, ayn1 zamanda hastaligin siddetinin de cinsiyet farkliliklarinin bir
nedeni olarak gosterilmektedir (Ferrari ve ark, 2013).

Mevcut literatir, ince beden idealinin ve kilturel olarak dikte edilen cinsiyet
normlari gibi faktorlerin depresyonun etiyolojisinde rol oynayabilecegini ileri
siirmektedir (Peat ve Muehlenkamp, 2011). Universite kadinlari arasinda Szymanski

(2020), kisileraras1 cinsel nesnelestirmenin kolejde okuyan kadinlar arasindaki
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depresyon ile beden gozetimi yoluyla dogrudan ve dolayli olarak baglantili oldugu
bulunulmustur. Carr ve Szymanski (2011), kisilerarasi cinsel nesnelestirmenin beden
gbzetimi ve beden utanci yoluyla depresyonla baglantili oldugunu gostermistir. Benzer
sekilde, garsonlar arasinda Szymanski ve Feltman (2015) yapmis olduklar aragtirmada,
caligma ortaminda kisilerarasi cinsel nesnelestirme deneyimlerinin dogrudan ve dolayli
olarak depresyonla iligkili oldugunu bulgulamislardir. Nesnelestirme teorisini
destekleyen ¢aligmalar, beden gozetiminin depresyon ile pozitif yonde iliskili oldugunu,
beden utanci ve goriiniis kaygisinin ikisi arasindaki iliskiye aracilik ettigini bulmustur
(Calogero ve ark, 2011; Jones ve Griffiths, 2015).

Cogu aragtirmalar, kendini nesnelestirmenin, zayif i¢gsel farkindalik ve artan
sosyal kaygi seviyeleri de dahil olmak iizere ¢esitli mekanizmalar yoluyla kadinlarda
depresyon ve yeme bozuklugu risklerinde dikkate deger bir rol oynadigini ileri
stirmektedirler (Peat ve Muehlenkamp, 2011). Moradi ve Huang (2008), 10 yildan uzun
stiredir kendini nesnelestirme arastirmalar1 konusunu gozden gegirdiklerinde hem igsel
farkindaligin hem de anksiyetenin dnerilen aracilik roliiniin karigik destek verdigini
bildirmislerdir. Bu aragtirmacilar, kendini nesnelestirme ¢alismalarinda yaygin olarak
caligilan goriiniim kaygisinin, bazi ¢calismalarda yeme bozukluklar1 ve depresyon ile
benzersiz bir iliskide bulundugunu gdstermistir. (Szymanski ve Henning, 2007).

Jones ve Griffiths (2015) yapmus olduklari ¢alismalarinda, incelenen birgok
calismanin kendini nesnelestirme ve depresyon arasinda énemli bir iliski bulundugunu
belirtmislerdir. Ayn1 zamanda, kadinlar i¢in iki yapinin birlikte degistigine dair giiglii
kanitlar da bulunmaktadir. Bir dizi metodolojik ve istatistiksel yaklasimda, artan
diizeyde kendini nesnelestirme seviyelerinin, artan depresif semptom seviyeleri ile
iligkili oldugu bulunulmustur. Buna ek olarak, nesnelestirme teorisinin cinsiyetler

arasinda uygulanabilir oldugunu gosteren kanitlar da edinmislerdir.
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Nesnelestirme teorisi, kadinlarin erkeklerden 6nemli l¢lide daha ytiksek
yayginlikta bir dizi psikolojik rahatsizlik yasadiklar1 gozlemini agiklamak i¢in feminist
teoriden gelistirilmistir. Bunu yaparken cinsel nesnelestirmenin kiiltiirel deneyiminden
yararlandilar. Yap1 her iki cinsiyette de benzer sekilde ¢alisiyor olabilir ve cinsiyet farki
yalnizca niceldir ve nesnelestirici deneyimlere maruz kalma seviyelerini yansitir.
Alternatif olarak, kendini nesnelestirme ve depresyon iliskisinde erkekler ve kadinlar
arasinda niteliksel bir farklilik olmasi da miimkiindiir. Bu ¢aligmanin temel
amaglarindan biri de kendini nesnelestirmenin depresyon icin bir belirleyici olarak
etkisini ve cinsiyetler arasindaki farkini incelemektir.

Striibel ve arkadaslarinin (2020) beden imaj1 ve depresyon semptomlart hakkindaki
aragtirmalarindaki bulgular, tiim cinsiyet kimligindeki gruplar i¢in goriiniim
karsilastirmasi, beden izleme ve beden utanci arasindaki araci rollerinde dolayli olarak
depresif semptomlarla iligskilendirildigi sonucuna ulagilmistir.

Pakistan’in Sahiwal kentinden iiniversitede okuyan 18-32 yas gurubundaki 306 kiz
ogrenciler arasinda televizyon reklamlarinda kadinlarin nesnelestirilmesinin kadinlar
tizerindeki etkilerini inceleyen bir arastirmada, televizyon reklamlarinda kadinlarin
nesnelestirilmesinin depresyon ve anksiyete gibi ruh saglig: riskleri izerinde dogrudan
bir etkisi oldugu bulunmustur (Daha, 2020).

Grabe ve Jackson’in (2009) iki farkli etnik grup olan Asyali ve Amerikalilar
arasinda kendini nesnelestirme ve depresyon arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Kendi
kendini nesnelestirme ve depresif belirtiler Beyaz Amerikali kadinlarin arasinda pozitif
olarak iliskilendirilmistir. Ayn1 zamanda elde etmis olduklari veriler, erkekler i¢in
kendini nesnelestirmenin depresif belirtilerle iliskili olmadigin1 da 6ne stirmektedir.
Universite 6grencisi kadinlar inceleyen cesitli korelasyonel calismalarda, kendini

nesnelestirmenin depresif belirtilerle pozitif bir sekilde iliskili oldugunu bildirmektedir
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(Grabe ve Jackson, 2009; Tiggemann, 2011). Tiggeman ve Kuring (2004), kendini
nesnelestirme ve depresyon arasindaki baglantiya, kadinlarda beden utanci ve goriiniis
kaygisinin aracilik ettigini bulmuslardir. Bununla birlikte, erkekleri incelediklerinde,
bedensel utang ve goriiniis kaygisinin depresyonu yordadigini, ancak kendini
nesnelestirmenin olmadigi bulgusuna ulagsmislardir. Bu sonuglar, erkeklerin kendini
nesnelestirmeyi kadinlardan farkl bir sekilde ifade edebildigini ve erkekler arasinda
kendini nesnelestirme ve depresyon arasindaki iliskinin kadinlardaki kadar ytiksek

sonuclarin olmadig1 gdstermektedir (Register ve ark., 2015).

1.3.Yeme Bozuklugu

1.3.1.Yeme Bozuklugu Tanimi ve Tarihgesi

Yeme bozukluklari, yiyeceklerin tiiketiminin ve emiliminin degismesine neden
olan, saglig1 ve psikososyal ilerleyisi onemli miktarda bozan yeme ve yemek ile ilgili
davranista 1srarct olma olarak tanimlanmistir (Kéroglu, 2014). Yeme bozukluklarinda
en yaygin davranis Oriintiileri islevsiz yeme tutumlari (Alverenga ve ark., 2014), beden
seklinden hosnutsuzluk, kilo almaktan korkma, kilo ve beden sekli ile dl¢iisiiz baglilik,
beden seklinin ve agirliginin kisisel degerler iizerindeki kontrolii seklinde
belirtilmektedir (Fairburn, 2008).

Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatiksel El Kitabi’na gére (DSM-5) (Kéroglu, 2015)
beslenme ve yeme bozuklugu baslig: altinda tanimlanmis ve yeni tan1 kriterleri
gelistirilmistir. Beslenme ve Yeme Bozukluklari olarak yeniden tanimlanan gurubun
siiflandirilmasi; Pika, Geri Cikarma Bozuklugu, Kagingan/Kisith Yiyecek Alimi

Bozuklugu, Anoreksiya Nervoza, Bulimiya Nervoza, Tikinircasina Yeme Bozuklugu,
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Tanimlanmig Diger Bir Beslenme ve Yeme Bozuklugu ve Tanimlanmamis Beslenme ve
Yeme Bozuklugu seklinde belirtilmistir.

Yeme bozukluklarinin tarihgesini inceledigimiz zaman, son yillarda isimlerini siklikla
duydugumuz anoreksiya nervoza, bulimiya nervoza ve yeme bozukluklarinin yeni
fenomenler olarak ortaya ¢iktigini diisiinebiliriz. Bununla birlikte, tarihsel kanitlar yeme
bozukluklarinin olduk¢a uzun bir siiredir farkli sekillerde var oldugunu gostermektedir.
Bati iilkelerinde ilk aclik 6rnekleri, maddi diinya ve ruhlarin kutsallig1 arasindaki bir
ikilemi tesvik eden Gnostik felsefeden ve Hiristiyanligin yaygin bir sekilde
yayilmasindan baglayarak bildirilmistir. Bat1 diinyasinda anoreksiya nervozanin ilk
tanimlar1 12. ve 13. Yiizyillarda Siena’li Aziz Catherina’nin kutsalligin pesinde
kendisini a¢ birakarak 6lmesi 6rnegi vardir (Pini ve ark., 2016).

Romali tarihgi Seutonius, MS 121°de biyografik kitab1 olan The Lives of The
Twelve Caesars’da imparator Claudis ve Vitellius’un doldur-bosalt egilimlerini anlatir.
Seutonius’a gore, imparator Claudius kendini yiyeceklerle iyice tikigtirir, ardindan
midesinin igindekileri kusmast i¢in bogazina bir tily konurdu. Imparator Vitellius ise
cogunlukla yemek yer, giinde {i¢ 6giin, bazen dort sik sik kusma gelenegi izlerdi
(Tranquillus, 2016).

Orta Cag’da cansizlik ve maneviyat arasinda yakin bir iliski tanimlanmis olsa da kendi
kendine aglik vakalarinin ¢ogu seytani varliklara atfedilmistir (Vandereycken ve Van
Deth, 1994).

Ingiliz Doktor William Gull, 1873 tarihli bir dergi makalesinde ilk yeme
bozuklugu olan anoreksiya nervozayi (AN) “Anoreksiya Histeri olarak adlandirdi. Bir
asir sonra, Ingiliz Psikiyatrist Gerald Russell, 1979°da makalesinde “anoreksiya
nervozanin ugursuz bir ¢esidi” olarak nitelendirdigi bulumiya nervoza (BN) teshisini

ortaya att1 (Shanbhag, 2020). Bulimiya Nervozanin tarihgesine baglamadan once,
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kelime anlamlarini inceleyebiliriz. Yunancada bous ve limos kelimelerinin
birlesiminden olugmustur. “Bous” 6kiiz anlamina, “limos” ise aglig1 tarif eden anlamina
gelmektedir. Bulimiya nervoza bu iki kelimenin birlesiminden olugmaktadir ve bir
Okuzl yiyebilecek kadar a¢ olma durumunu ya da bir 6kiizln yiyebilecegi kadar yeme
anlamlarma gelen patolojik bir istah olarak tanimlanmaktadir (Parry-Jones ve Parry-

Jones, 1991).

1.3.2.Yeme Bozuklugunun Siniflandirilmasi

1.3.2.1.Anoreksiya Nervoza

Anoreksiya nervoza (AN) kisinin kilo almaktan ya da sismanlamaktan korkmasi
ya da gozle goriiliir bir diisiik beden agirliginda olmasina ragmen kilo almay1
giiclestiren siirekli davraniglarda bulunmasi ile ilgili bir yeme bozuklugudur (Koéroglu,
2015). AN baslangicta bir hastalik olarak degil, hastaligin belirtisi seklinde goriilmiistiir.
Bunun nedenlerinden biri ise doktorlarin etiyolojiden ziyade semptomlara odaklanmis
olmalarindan kaynaklanmaktadir. Boylece fizyolojik hastaliklarla psikolojik hastaliklari
birbirinden ayiramadiklar1 belirtilmektedir (Horozcu, 2016).

AN 1972 yilina kadar resmi bir tan1 kategori siniflandirilmasina girmemistir ve
ayni yilda Feighner, Robins, Guze, Woodruff, Winkous ve Munoz tarafindan
siniflandirilmaya dahil edilmistir. DSM-III 1980 yilinda, DSM-II1-R’a 1987 yilinda,
DSM-IV ve DSM-IV-TR 1994’te tanimlanarak dahil edilmistir (Sar1, 2009).
Gilinlimiizde halen kullanilan DSM-5’te ise Beslenme ve Yeme Bozuklugu
kategorisinde yer almstir.

Anoreksiya nervoza esas olarak ergen kizlar1 ve geng kadinlar1 etkileyen ciddi bir

psikiyatrik bozukluktur (Walsh ve Devlin, 1998). Bozukluk yillar 6nce tanimlanmis ve
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taninmis olsa da risk faktorleri, etiyolojisi ve gidisati heniiz tam olarak anlagilamamustir.
Cok sayida ¢alisma anoreksiya nervoza prevelansini degerlendirmistir (Keski-Rahkonen
ve ark., 2007). Yayginlik tahminleri yeni baslaya vaka sayilarindan, hastaligin
stiresinden, vaka tespit yontemlerinden ve ¢aligmaya katilan katilimcilarin yasindan
belirlenmektedir (Susser ve ark., 2006).

Yapilan ¢aligmalarda arastirmacilar 496 ergen kizdan olusan bir gurubu 8 yil boyunca
20 yasina kadar takip etmiglerdir ve su bulgulara ulasmislardir; kizlarin %5,2°si DSM-5
Anoreksiya, bulimiya veya asir1 yeme bozuklugu kriterlerini karsilamistir.
Arastirmacilar spesifik olmayan yeme bozuklugu semptomlarini dahil ettigindeyse
kizlarin %13,2’si 20 yasina kadar DSM-5 Yeme bozuklugundan muzdarip sonucuna
ulasiilmistir (Stice ve ark., 2009).

Bir diger arastirma erkekler lizerinde yapilmistir ve anoreksiya nervozali
bireylerin %25’ini temsil ettikleri sonucuna ulagilmis ve 6lme riskinin daha yiiksek
oldugu belirtilmistir. Olme riskinin yiiksek olmasinin nedeni de erkeklerde yeme
bozuklugu olmadig varsayildigi i¢in teshis edilme siklig1 daha ge¢ olmaktadir (Mond
ve ark., 2014). 1990’larda asie1 6liim oraninin bir meta analizinde anoreksiya nervoza
tiim ruhsal bozukluklar arasinda en yiiksek 6liim oraniyla iligkilendirilmistir (Smink ve
ark., 2012). Anoreksiya nervozada yaygin bir 6liim nedeni intihardir (Franko ve ark.,
2013). Iki calismanin meta-analizine gére, anoreksiya nervoza i¢in intihar oran1 1000
kisi-y1l bagina 1.3’tiir. Dolayistyla, 6len anoreksiya nervoza hastalarinin beste biri
intihar etmistir (Preti ve ark., 2011).

AN i¢in tan1 kriterleri Tablo 1.1°de gosterilmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi,

2015).

Tablo 1.1. DSM-5"e Gére Anoreksiya Nervoza Tani Kriterleri
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A. Yasa, cinsiyete ve gelisimsel gidisata gore dnemli dl¢iide diisiik beden agirligina neden olan enerji

aliminin kalici olarak kisitlanmasi.

B. Diisiik beden girligina ragmen kilo alma ve asir1 kilolu olma korkusu.

C. Oz degerlendirme, beden imajin1 rahatsiz bir sekilde deneyimlemekten ve diisiik beden agirligin1 kabul

edememekten etkilenir.

1.3.2.2.Bulimiya Nervoza

Bulimiya nervosa, tikanircasina yeme ataklariyla birlikte kisinin kendi kendini
kusturarak kilo aliminin engellenmesinin amaclandigi, uygunsuz davranislarla
karakterize olan bir hastaliktir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2015). Bulimiya nervoza
bozuklugu olan bireylerde genellikle beden agirligina, giizellige ve ¢irkinlige dair asir1
bir ugrasi goriilmektedir (Oztiirk ve Ulusahin, 2015).

Bulimiya tekrarlayan ya da belirli bir dongiiye dontisen siddetli bir durum olarak
belirtilmektedir. Ataklar bazen giinde birkag kez ortaya ¢ikarak kisiyi etkisi altina
alabilir. Kisi, cogunlukla bu davranisin patolojik dogasinin farkindadir ancak bu
duruma engel olamamanin ortaya ¢ikarmis oldugu korku, haz, utang ve kendini
asagilama duygulariyla birlikte yagantisina eslik etmektedir (Sesverir, 2015).

Bulimiya nervozanin yaygmligina ulasabilmek i¢in yapilan birkag toplum
caligmalarinda, DSM-5 tani kriterleri kullanildiginda prevelansin %30 arttig1, ergen
kizlar ve geng kadinlar arasinda %0,6 nokta yayginligina ve yasam boyu prevelansinin
%2 oldugu bulunmustur (Smink, 2016).

Bulimiya nervozada 6liim oran1 ve intihar riski anoreksiya nervoza kadar
belirgin olmasa da yiiksek oldugu bulgulanmistir. Bulimiya nervoza i¢in 6liim oranlarini
aciklayan 12 ¢alismanin meta-analizine gore, ortalama 9,7 yillik takip siiresi i¢cin ham

6liim oran1 1000 kisi-y1l basina 1.7 ve standartlastirilmig 6liim oran1 1,9 olarak
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bulunmustur (Arcelus ve ark., 2011). Yeme bozukluklarinda intihar riskinin bir baska
yeni meta-analizinde, bulimiya nervoza ig¢in 1000 kisi-y1l basina 0.3’liik bir intihar orani
bildirilmistir. Bu nedenle, anoreksiya nervozada oldugu gibi, bulimiya nervozadaki
oliimlerin yaklasik beste biri intiharin sonucudur (Preti, 2011).

Castillo ve Weiselberg (2017), bireylerin tekrar tekrar orug tutarak, kusarak, agiri
egzersiz yaparak, mushil ve idrar soktiiriicii ilaglar1 kullanarak asirt yemek yemelerini
telafi etmeye ¢alistigini vurgulamistir. Bu telafi edici davraniglara da temizlenme olarak
adlandirilir. Temizlenme davraniglari kisa siireli rahatliga neden olabilmektedir ancak
asir1 yemenin ortaya ¢ikarmis oldugu sugluluk ve utang duygulariyla iliskili oldugu
bulunmustur (Vannucci ve ark., 2013). Bulimiya nervoza i¢cin DSM-5 kriteri Tablo

1.2°de gosterilmektedir (APA, 2013).

Tablo 1.2. DSM-5"e Gore Bulimiya Nervoza Tani Kriterleri

Asagidaki kosullardan ikisini birden i¢eren tekrarlayan tikinma dénemleri:

1. Ay bir zamanda (6rn. Herhangi bir 2 saatlik siire i¢inde) ¢ogu insanin benzer kosullarda yiyeceginden daha biiyiik
porsiyonlarda yemek yemek.

2. Budonemlerde yiyecekler lizerinde kontrolii kaybetme hissi yasama (6rn. yemek yemeyi durduramama hissi ne kadar

ve ne yedigini kontrol edememe hissi.

Kilo alimint 6nlemek i¢in, uygun olmayan, yineleyen, uygunsuz ddiinleyici davranislar gergeklestirme (6rn. kendi kendini

kusturma, idrar soktiiriicii ilaglar alma, asirt spor yapma).

Ortalama olarak 3 ay boyunca haftada en az bir kez asir1 yemek yeme davranislar yasama.

Kisinin kendi kendini degerlendirmesi, beden seklinden ve agirligindan yersiz bir sekilde etkilenir.

Bu bozukluk, sadece anoreksiya donemlerinde meydana gelmez.
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1.3.2.3. Tikanircasina Yeme Bozuklugu

Tikanircasina yeme bozuklugunda (TYB) tikinircasina yeme, bulimiya
nervozada oldugu gibi tekrarlanmaktadir. Bulimiya nervozada farki, asir1 kilo alimini
dengelemek i¢in kusma gibi telafi edici davranislart yoktur. TYB olan bireyler aclik
hissetmedikleri durumlarda bile yiyecekleri ¢ok hizli bir sekilde yiyebilirler ve kisiler
tikanircasina yeme ataginda yedikleri yiyeceklerin miktarini ve yeme durumunu kontrol
edememektedirler (Koroglu, 2015; Yiicel, 2009).

TYB ilk kez Albert Stunkard (1959) tarafindan “tikanircasina yeme, obez
bireylerde goriilen ve normal dlgiilerin disinda kalan yeme aligkanliklarindan biri”
seklinde tanimlanmustir.

TYB’de kendini siklikla gosteren tikinircasina yeme donemlerinde ve tikinmanin
olumsuz etkilerini giderebilecek tedbirler uygulamamalari, bulimiya nervozadan ayirt
eden 6nemli bir dzelliktir (Turan ve ark., 2015).

Tikanircasina yeme bozuklugunun yasam boyu yayginligi ABD ve Avrupa’da
genis poplilasyon orneklerinde degerlendirilmistir. Alt1 Avrupa iilkesinde kadinlar igin
%1,9, erkekler igin %0,3 olarak bulunmustur (Preti ve ark., 2009). ABD’de yetiskinler
(kadinlar %3,5; erkekler %2) ve 13-18 yas aras1 ergenler (kizlar %2,3; erkekler %0,8)
arasinda daha yiiksek yagsam boyu yayginlik bulunmustur (Smink ve ark., 2012). Yeme
bozukluklarinda intihar riskinin bir meta analizinde, ortalama 5,3 yillik bir takip
stiresinden sonra tikinircasina yeme bozukluguna sahip 246 hasta arasinda higbir

intiharin meydana gelmedigi bulunmustur (Preti ve ark., 2011).

24



Tablo 1.3. DSM-5"e Gore Tikinircasina Yeme Bozuklugu Tani Kriterleri

A

Asagidaki kosullardan ikisini igeren tekrarlayan tikinircasina yeme donemleri:

1.Ayr1 bir zamanda (6rn. herhangi bir 2 saatlik siire icerisinde) ¢ogu insanin benzer kosullarda yiyeceginden daha
fazla porsiyonlarda yemek yemek

2.Bu donemlerde, yiyecekler iizerindeki kontrolii kaybetme hissi yaganmig (6rn. yemeyi birakamama hissi veya

neyi ne kadar yediklerini kontrol edememe hissi)

Tikiircasina yeme donemlerinde asagidakilerden ii¢ veya daha fazlasi eslik eder:
1.Normalden ¢ok daha hizli yemek yemek

2.Huzursuz bir sekilde doyana kadar yemek yemek

3.Fiziksel aghgimn olmadig1 zamanlarda asir1 miktarda yemek yemek

4.Asirt miktarda yemek yemekten utang duyarak yalniz yemek yemek

5.Daha sonra kendinden tiksinme, asir1 sugluluk ve depresyon yasama hissi.

Tikinircasia yeme ile ilgili dikkate alinacak diizeyde rahatsizlik yasanir.

Ortalama olarak 3 ayda en az haftada bir kez asir1 yemek yeme davranisglar yasanir.

Asirt yeme, uyumsuz telafi edici davraniglarla birlestirilemez ve bulimia nervoza ve anoreksiya nervoza seyri

sirasinda meydana gelmez.

1.3.4.Yeme Bozuklugu ve Nesnelestirme Kuram

Yeme bozukluklarinin nesnelestirme teorisine dayali olan modelinde, kadinlarin

erkeklerden ¢ok cinsel olarak nesnelestirilme bulgusuyla baglamaktadir. Yani,

kadinlarin bedenleri 6ncelikle dig goriiniisleri icin degerlidir, beden bicimleri ve cinsel

islevleri kisiliklerinden ayrilabilir, onlar1 tamamen temsil edebilecek nitelikte

goriinebilmektedir (Roberts, 2015).

Fredickson ve Robert’in gelistirmis olduklar1 nesnelestirme kurami giiniimiize

kadar yapilan ¢alismalarda dikkat ¢cekmis, teorinin bireylerin diizensiz yeme gelistirdigi

stireci anlamak i¢in yararl bir gergeve saglayabilecegini one siirmektedir (Schaefer ve
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Thompson, 2018). Arastirmalar, belirli ortamlarin yeme bozukluklarini ve diizensiz
yeme gelisimine kars1 savunmasizligi artirabilecegini gostermektedir (Striegel-Moore
ve ark., 1986). Ozellikle, fiziksel goriiniimiin dnemini savunan ortamlarin, yeme
bozuklugu tutum ve davraniglarina énemli dl¢lide katkida bulundugunu gostermektedir
(Ata ve ark., 2014).

Nesnelestirme teorisi, kendini nesnelestirmenin olumsuz yonde 6znel
deneyimler i¢in firsat yarattigini (6rn. beden utanci, goriiniis kaygisi) ve bunun da
kadinlarda yeme bozukluklar1 da dahil olmak tizere birtakim ruh saglig1 riskini
artirabilecegini 6ne siirmektedir (Kilpela ve ark., 2019). Bugiine kadar,
nesnelestirmenin yeme bozukluklartyla iliskisini aragtiran birgok c¢alisma yapilmistir
(Tiggemann, 2013). Kendini nesnelestirmenin artan beden utanci (Noll ve Fredickson,
1998), goriiniis kaygis1 (Calogero, 2004) ve diizensiz yeme (Schaefer ve Thompson,
2018) ile iligkili oldugu bulunmustur. Bazi arastirmalarda, kendini nesnelestirmenin
diizensiz yeme olgiitleri iizerindeki dogrudan iligkisini gosterse de kendini
nesnelestirmenin beden utanci yoluyla diizensiz yeme iizerindeki gii¢lii bir dolayl etkisi
oldugu da bulgular arasinda yer almaktadir (Calogero ve ark., 2005; Tylka ve Hill,
2004).

Beden utanci ve yeme bozuklugu arasindaki iliskiyi arastiran ilk ¢aligmacilardan Noll
ve Fredrickson (1998) kendini nesnelestirme ve yeme bozuklugu arasinda hem aracili
hem de dogrudan bir iliski bulmuslardir. Calismanin elde etmis oldugu bulgulara gore,
kendini nesnelestirme beden utancina neden olmakta ve beden utanci yeme bozukluklari
semptomlarinin ortaya ¢ikmasina katki saglamaktadir. Elde edilen bu sonuglar daha
sonra yapilan ¢alismalarda da ortaya konulmustur (Calogero, 2009; Thylka ve Hill,

2004; Tiggemann ve Slater, 2001).
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Klinik olarak yeme bozuklugu tanis1 almis ve tedavisi yiiriitiilen kadinlarla
yapilan ¢alismada, kendini nesnelestirme diizeyinin zayiflik isteginin oldukga giiclii bir
yordayici olarak bulgulandigi goriilmiistiir. Bununla birlikte, beden utancinin kendini
nesnelestirme ve zayiflik istegi arasinda kismen de olsa araci bir rolii oldugu
bulunulmustur (Calogero ve ark., 2005).

Genel olarak, teoride 6ngoriilen iligkiler yayginlikla kadinlar tizerinde
arastirilmis ve kendini nesnelestirme ile yeme bozuklugu arasindaki iligki orta diizeyde
etki boyutu olarak bulgulanmistir. Ancak, teorinin 6ngoriileri escinsel erkeklerin
orneklerinde de desteklenmistir (Engeln-Maddox ve ark., 2011; Wiseman ve Moradi,
2010).

Fitzsimmons-Craft ve arkadaslari (2011), belirli bir klinikte yeme bozuklugu
olan kadinlari ise almislardir. Ise alinan kadilar mevcut bir teshis gériismesine
alinarak, mevcut bir yeme bozuklugu teshisine sahip olanlar, tamamen veya kismen
lyilesmis olanlar olarak kategorize edilmistir. Tamamen iyilesen bireylerin, kismen
tyilesmis ve aktif yeme bozuklugu olan bireylerden 6nemli 6l¢giide az kendini
nesnelestirmeye sahip oldugu bulunulmustur.

Cesitli korelasyon galismalar1 da kendini nesnelestirmeyi olumsuz beden imaj1 ve yeme
bozuklugu patolojisi ile iliskilendirmistir. Ornegin, Calogero ve Pina (2011) kendini
nesnelestiren kadinlarin bedenleri hakkinda sugluluk ve utang duyduklarini
belirtmislerdir. Ciinkii nesnelestirmeyle birlikte kadinlar kendi bedenleriyle idealize
edilen kadin bedenleri ve formlarinin birbirinden farkli oldugunu fark edebilmelerini
gostermistir. Kendini nesnelestiren kadinlar ayrica yemelerini kisitlamak i¢in daha fazla

istek duyduklarini bildirmislerdir.
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Yeme bozuklugu tanisi alan kadinlar arasinda yapilan ek arastirmalar, kendini
nesnelestirmenin ve medya ideallerinin igsellestirilmesinin kilo verme arzunu
Ongordiigiini bulmustur (Calogero ve ark., 2005).

Kendini nesnelestirme ve yeme lizerine yapilan korelasyonel ¢calismalarin
gdzden gegirilmesiyle, kendini nesnelestirmenin yeme bozuklugu patolojisini glivenilir
bir sekilde dnglirdiigiinii ve bu iligkinin beden utancini ve goriiniis kaygisinin aracilik
ettigini gostermektedir (Tiggemann, 2011). Erkekleri de i¢eren ¢alismada, kendini
nesnelestirme yalnizca kadinlar i¢in diizensiz yeme tutumlarini yordamaktadir. Bununla
birlikte hem kadinlarda hem de erkeklerde beden utanci ve goriiniis kaygisi diizensiz
yemek yemeyi yordamaktadir (Tiggemann ve Kuring, 2004). Bu sonuglar, erkeklerin ve
kadinlarin kendini nesnelestirmeye farkli tepkiler verebilecegini gostermektedir.

Calismamiz, kadinlarda ve erkeklerde kendini nesnelestirmeye iliskin deneysel
arastirmalara katkida bulunmayi icermektedir. Hem erkeklerde hem de kadinlarda kendi
kendine nesnelestirmenin depresyon ve yeme bozuklugu patolojisini artiracagi
varsayiminda bulunduk.

Hipotez 1: Kendini nesnelestirme ile depresyon arasinda anlamli bir iliski vardir.

Hipotez 2: Kendini nesnelestirme ve yeme bozuklugu arasinda anlamli bir iliski
vardir.

Hipotez 3: Kendini nesnelestirme depresyonu yordar.

Hipotez 4: Kendini nesnelestirme yeme bozukluklarini yordar.

Hipotez 5: Viicut kitle endeksi kontrol edildiginde, kendini nesnelestirme
depresyonu yordar.

Hipotez 6: Vicut kitle endeksi kontrol edildiginde, kendini nesnelestirme yeme

bozukluklarini yordar.
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BOLUM 2 YONTEM

2.1. Arastirmanin Modeli

Bu arastirma tiniversite 6grencileri arasinda kendini nesnelestirme diizeylerinin
depresyon ve yeme bozuklugu {izerindeki etkisinin incelendigi, nicel iliskisel,
korelasyonel bir arastirmadir. Betimsel yontemlerden anket arastirmalart modeliyle
yapilmistir. Arastirmada SurveyMonkey ¢evrimici anket platformu kullanilarak anketler
internet sitesine yiiklenmistir. Anketler sosyal medya araciligiyla paylasilarak
katilimeilara ulastirilmistir. Veriler katilimeilardan ekim ve subat aylari araliginda 4 ay

stiresince toplanmastir.

2.2. Arastirma Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evreni Tlrkiye’de tiniversite okuyan 6grenciler olarak belirlenmistir.
Arastirmanin 6rneklemi ise ¢alismaya katilan 349 kisiden olugsmaktadir. Ankete
toplamda 629 kisi katilmistir ancak 259 kisi anketi yarida biraktigi i¢in verileri dahil
edilmemistir. 259 kisi igerisinde de boy bilgileri yanlis girildigi i¢in 19 kisi
cikarilmigtir. 349 katilimciyla veriler analiz edilmistir. Arastirma kriterlerini
karsilayarak nihai analize dahil edilen katilimcilarin 280’1 kadin (%80,2), 66’s1 ise
erkektir (%18,9). Katilimcilarin yas1 18-48 (Ort=22.2, ss=3.83) arasinda, kilosu 36-120
kg (Ort=62.7, ss=14.04) arasinda ve boyu 149-197 cm (Ort=167.15, ss= 8.54) arasinda

degismektedir.
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Egitim diizeyleri agisindan incelendiginde, katilimcilarin 2’si ilkokul mezunu (% .6),

18’si lise mezunu (%5,2), 305’1 iiniversite mezunu (%87,4), 23’1 yiiksek lisans mezunu

(%6,6) ve 1’1 doktora mezunudur (% .3).

Tablo 2.1. Orneklemin Demografik Ozellikleri

Degiskenler Kategoriler n %
Kadin 280 80.2
Cinsiyet Erkek 66 18.9
Belirtmek Istemiyorum 3 0.9
Ilkokul 2 0.6
Lise 18 5.2
Egitim Diizeyi Universite 305 87.4
Yuksek Lisans 23 6.6
Doktora 1 3
Bekar 338 96.8
Medeni Durum Evli 10 2.9
Bosanmig 1 3
18-22 238 68.2
23-27 95 27.2
28-32 8 2.4
Yas 33-37 2 .6
38-42 2 6
42-46 1 3
47-51 2 .6
36-45 15 4.4
46-55 112 32.1
56-65 105 30.2
66-75 61 17.4
Kilo 76-85 26 7.5
86-95 23 6.7
96-105 4 1.2
106-115 3
116-125 3
149-156 29 8.4
157-164 116 33.2
165-172 117 33.6
Boy
173-181 64 18.2
182-190 20 5.7
191-197 3 9
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2.3.Veri Toplama Araglar:

2.3.1 Sosyo-Demografik Ozellikler ve Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan hazirlanan, kisilerin sosyo-demografik bilgilerini ve
arastirma i¢in gerekli olan bilgileri igeren soru ve veri formudur. Formda; katilimcinin
yasl, cinsiyeti, egitim diizeyi, okumakta oldugu iiniversite, boy uzunlugu (cm), beden

agirligl (kg) ve medeni durumu sorulmustur.

2.3.2.Beck Depresyon Olgegi

Arastirmada 6grencilerin depresyon diizeylerinin 6l¢iilmesinden Beck
Depresyon Olgegi kullanilmistir. Depresyon orijinal olarak Beck, Ward, Mendelson,
Mock ve Erbaugh (1961) tarafindan gelistirilmistir. Klinik gbzleme dayanarak, depresif
hastalarda 21 semptom ve tutum kategorisi belirlenmistir. Her kategori belirli bir
depresyon gostergesine dayanmaktadir ve maddeler depresyonun seviyesine gore 0’dan
3’e kadar degisen dereceli bir 6z bildirim 6l¢egiyle degerlendirilmektedir.

Olgek depresyonun etiyolojisine iliskin herhangi bir kurami yansitmamakla
birlikte, depresyonun belirtilerine iligkindir. Bu belirtiler sirasiyla; depresif ruh durumu,
karamsarlik, basarisizlik duygusu, doyumsuzluk, sucluluk duygulari, kendinden nefret
etme, kendini su¢lama, cezalandirilma istekleri, aglama nébetleri, sinirlilik, sosyal
cekilme, kararsizlik, bedensel imajin ¢arpitilmasi, calisamama, uyku bozuklugu,
yorgunluk, istah azalmasi, kilo kaybi, somatik mesguliyetler ve libido kaybidir (Hisli,
1988).

Olgekten aliabilecek en yiiksek puan 63 olarak belirlenmistir ve bununla

birlikte 10-16 arasindaki puanlar hafif diizeyde depresif belirtiler, 17-29 arasinda
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puanlar orta diizeyde depresif belirtiler, 30-63 puan arasindaki puanlar siddetli depresif
belirtiler olarak tanimlanabilmektedir.

Beck Depresyon Envanteri’nin Tiirkiye’deki psikometrik 6zellikleri Hisli (1988)
tarafindan yapilmistir. Envanter 21 maddeden olusmaktadir. Beck Depresyon Envanteri
icin olas1 puanlar 0 ile 63 arasinda degismektedir. Ayrica dlgekten alinan 17 ve

tizerindeki puanlar klinik depresyon i¢in kesme noktasidir (Hisli, 1988).
2.3.3. Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi

Olgek Fairburn ve Beglin tarafindan 1994 yilinda yeme bozuklugunu
degerlendirmek amaciyla gelistirilmistir. Onceki 28 giindeki diizensiz yeme tutum ve
davranislarin1 degerlendiren bir 6z degerlendirme 6lgegidir. Olgek 5 alt dlgekten
olusmaktadir. Bu alt dlgekler Kisitlama, Tikinircasina Yeme, Beden Sekliyle Ilgili
Endiseler, Yemekle Ilgili Endiseler ve Kiloyla Ilgili Endiseler seklindedir. Olcegin,
Tiirkge gegerlik ve giivenirlik galismasi ergenlerin olusturdugu bir 6rneklem grubunda
Yiicel ve arkadaslari (2011) tarafindan yapilmistir. Tikinircasina Yeme alt 6lgegi
digindaki alt 6l¢ek puanlar O ile 6 arasinda degismekte olup yiikselen puanlar
patolojinin varligina isaret etmektedir. Tikinircasina Yeme alt 6l¢egi disindaki alt 6lgek
puanlarmin toplami lgegin toplam puanimi vermektedir. Olgegin Tiirkce gecerlilik ve
giivenilir calismasini ergenlerin olusturdugu 6rneklem grubunda Yiicel ve arkadaslari
(2011) tarafindan yapilmstir. Olgegin ig tutarlilik kat sayis1 .93, test- tekrar test

givenirligi ise .91 olarak bulunmustur.
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2.3.4. Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olcegi

Bu 6l¢ek McKinley ve Hyde tarafindan gelistirilmistir. Bir nesne olarak bedenin
deneyimi ve bu deneyimi destekleyen inanclar, yazarlar tarafindan “nesnelestirilmis
beden bilinci (NBB) olarak adlandiriimis ve bu kavrami 6lgmek i¢in NBBO
olusturulmustur. Olcek 24 maddeden olusmaktadir. “Kesinlikle katilryorum”dan
“kesinlikle katiliyorum” a kadar 7°1i likert tipi bir 6lgekten olusmaktadir. Her biri 8
maddeden olusan ti¢ alt 6lgegi vardir. Bunlar beden goézetimi, beden utanci ve kontrol
inanglaridir. Beden gozetimi (6rn. “Giydigim giysilerin beni iyi gosterdigi konusunda
sik sik endigeleniyorum”), kisinin dis goriiniisiinii ve kiiltiirel giizellik standartlarini
gozlemlemeyi yansitir. Beden utanci (6rn. “Elimden gelenin en iyisini yapmak i¢in ¢aba
sarf etmedigimde kendimden utaniyorum”), kisinin bedeninin giizellik standartlarini
karsilamadigi zaman ortaya ¢ikan utang ve yetersizlik duygularini yansitir. Kontrol
inanglar1 (6rn. “Bir kisinin, eger tizerinde ¢alismak istiyorsa, istedigi gibi
goriinebilecegini diisiinliyorum”), bir bireyin goriiniisii ve bedeni lizerindeki kisisel
kontrolii hakkindaki inanglarini yansitir (Yilmaz, 2017).

NBBO’de 14 adet ters kodlanmis madde vardir
(1,3,4,6,7,9,12,13,15,18,19,20,21,24. maddeler). NBBO puanlama talimatlarina gore,
bir alt 6lgek i¢in ikiden fazla yanit eksikse, alt 6l¢ek eksik olarak sayilir (Moradi ve
Varnes, 2017).

Literatiirde beden imaj1 ¢alismalari, bedensel utang ve beden goézetiminin yeme
bozuklugu semptomlar1 ve depresif bozukluk semptomlar1 gibi sonuglarla olan iligkisi
hakkindaki hipotezlerini test etmek icin NBBO &l¢ekleri kullanilmaktadir (Moradi ve
Huang, 2008). NBBO’niin beden gozetimi ve beden utang puanlarinin, kadinlarin cinsel

nesnelestirme deneyimleri, kiiltiirel giizellik standartlarinin i¢sellestirilmesi, diizensiz
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yeme ve depresif semptomatoloji raporlariyla pozitif bir sekilde baglantili oldugu
bulgulanmistir (Moradi ve Varnes, 2017).

Bu olcek Tugba Yilmaz ve Ozlem Bozo tarafindan Tiirkce’ye uyarlanmastir.
Olgegin ic tutarlilig1 .64, alt 6lgeklerin ic tutarlilig .64 ile .75 arasinda degisen

sonuglara ulasiimistir (Yilmaz ve Bozo, 2019).

2.3.5. Kendini Nesnelestirme Olcegi

Noll ve Fredrickson tarafindan gelistirilen 6lgek, kisilerin bedenlerinin
goriinisini ne kadar 6nemsedikleri ile ilgilidir. Bu 6l¢ekte katilimcilara liste olarak
sunulan 10 bedensel 6zelligi, kendileri icin en 6nemsiz olandan en 6nemli olana dogru
siralamalari istenir. Maddelerin bes tanesi fiziksel goriiniisle, diger bes tanesi ise
bedenin islevselligi ile ilgilidir. Katilimcilar tiim maddelere O ile 9 arasinda bir deger
vererek siralarlar. Olgek puam, fiziksel goriiniisle ilgili maddelere verilmis olan
degerlerin toplamindan, bedenin islevselligiyle ilgili verilen maddelerin degerinin
toplamindan ¢ikartilarak elde edilir. Olgekten alinabilecek puanlar -25 ile 25 arasinda
degisebilmektedir. Olgegin Tiirkce uyarlamasinda ic tutarlilig: .83 olarak bulunmustur

(Y1lmaz ve Bozo, 2019).

2.4. Verilerin Analizi

Caligmanin veri analizi SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) 25 programi
kullanilarak yapilmigtir. Ankete katilan kisilerin verileri kontrol edildikten sonra boy
bilgisini eksik yazdigi belirlenen 19 kisi analize dahil edilmemistir. Sonrasinda, normal

dagilim ve ug deger analizi yapilarak her bir degisken incelenmistir. BDE, YBDO,
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NBBO ve KNO Puanlarina iliskin Normal Dagilim Analizi Carpiklik ve Basiklik

Degerleri Tablo 2’ de verilmistir.

Tablo 2.2 BDE, YBDO, NBBO ve KNO Puanlarina Iliskin Normal Dagilim Analizi Carpiklik ve

Basiklik Degerleri

Olgekler Basikhk Carpikhk

Beck Depresyon Envanteri
Beck Depresyon Envanteri Toplam Puan .205 .685

Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi

Kisitlama -.329 .858
Tikanircasina Yeme 5.13 2.14
Yeme Endisesi 7 1.28
Kilo Endisesi -.602 .67
Beden Sekli Endisesi -1.01 459
Yeme Bozuklugu Degerlendirme Ol¢egi Toplam Puan 3.29 1.61
Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi
Beden Gozetimi 169 .392
Beden Inanci -.305 528
Kontrol Inanci -.088 -.540
Kendini Nesnelestirme Olcegi
Kendini Nesnelestirme Olgegi Toplam Puan .233 -.263

Tablo 2.2 incelendiginde, tikinircasina yeme bozuklugu hari¢ dl¢ek alt boyutlarindan ve
toplam puanlarinin iliskin ¢arpiklik ve basiklik kat sayilarinin -2 ile +2 arasinda oldugu
goriilmektedir. Carpiklik ve basiklik kat sayilarinin -2 ile +2 arasinda olmasi, verilerin
normal dagilima uydugunu gostermektedir (George ve Mallery, 2010).

Mevcut ¢aligsmada incelenen degiskenlerin birbiri ile iligkisini incelemek amactyla
Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayisi Analizi yiiriitiilmiistiir. Yeme
bozuklugu diizeyleri ve depresyon diizeylerini anlamli olarak yordayan degiskenlerin
yordama giiciinii incelemek amaciyla her bir bagimli degisken i¢in Basit Dogrusal

Regresyon Analizi ve Hiyerarsik Coklu Regresyon Analizi yiiriitiilmiistiir. Son olarak
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cinsiyetlere gore 6lgek puanlarinin anlamli bir farklilik olup olmadigini tespit etmek

amaciyla bagimsiz 6rneklem t-testi uygulanmistir.

BOLUM 3 BULGULAR

Universite dgrencilerinde kendini nesnelestirmenin depresyon ve yeme
bozukluguyla iliskisinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan ¢alismanin bu bolimiinde,
arastirma sorularinin testi i¢in yiiriitiilen istatistiksel analizlerin bulgularina yer
verilmistir. Analizlere baslamadan 6nce SPSS 24.0 programina aktarilan verilerin
istatistiksel acidan analize uygunlugu test edilerek, her bir degisken i¢in normal dagilim
Ozellikleri incelenmistir.

Arastirma sorularinin test edilmesi kapsaminda, ilk baslikta 6lceklere ve alt
Olceklere ait i¢ tutarlilik degerleri ve betimleyici analiz sonuglarina yer verilmistir.
Ikinci olarak, ¢alismada yer alan degiskenlerin birbirleri ile iliskisini incelemek
amaciyla Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayis1 Analizi yiiriitiilmiistiir ve
analiz bulgularina yer verilmistir. Analiz bulgular1 aciklanirken kendini nesnelestirme
kavrami durumluk agidan ve kisilik agisindan ele alinmistir. Kisilik agisindan
raporlanan degerlerde kendini nesnelestirme 6l¢egine iliskin veriler kullanilirken,
durumluk agidan degerlerde nesnelestirilmis beden bilinci 6lgegi kullanilmistir.
Calismanin ti¢lincii kisimda, degiskenlerin depresyon diizeylerini ve yeme bozuklugu
duzeylerini incelemek amaciyla Basit Dogrusal Regresyon Analizi ve Hiyerarsik Coklu
Regresyon Analizi yapilmistir ve analiz bulgular1 raporlanmistir. Son kisimda ise
cinsiyet degiskeninin 6l¢ek puanlar1 arasinda anlamli bir fark olup olmadigini
incelemek amaciyla bagimsiz 6rneklemler t testi yapilmistur ve analiz bulgular

raporlanmistir.
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3.1.0I¢eklere ve Alt Olceklere Ait i¢ Tutarhk Degerleri ve

Betimleyici Analiz Sonuclari

Calismada kullanilan 6lgekler ve alt boyutlarina iliskin Cronbach Alfa degerleri
hesaplanmistir. BDE’nin Cronbach Alfa degeri .89 olarak saptanmistir. YBDO niin i¢
tutarlilik katsayis1 Cronbach Alfa degeri .78 olarak bulunmustur. YBDO niin alt
boyutlarina ait hesaplanan Cronbach Alfa degerlerine bakildiginda; “kisitlama faktorii”
icin .82, “tikanircasina yeme faktorii” icin .74, “yeme endisesi faktori” icin .79, “kilo
endisesi faktorii” igin .82 ve “beden sekli endisesi faktorii” igin .90 olarak saptanmustir.
NBBO’niin i¢ tutarlilik katsayis1 Cronbach Alfa degeri .65 olarak bulunmustur.
NBBO’niin alt boyutlarina ait hesaplanan Cronbach Alfa degerlerine bakildiginda;
“Beden gozetimi faktorii” i¢in .61, “Beden Inanci faktorii” icin .77, “Kontrol inanci
faktdrii” i¢in .71 olarak bulunmustur. KNO’niin i¢ tutarlilik katsayis1 Cronbach Alfa
degeri .85 bulunmustur. Olgeklerin toplam ve alt dlgekler i¢ tutarlilik Cronbach Alfa

degerleri Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 3.1. BDE, YBDO, NBBO, KNO Olceklerine Iliskin Giivenirlik Analizi Sonuclar:

Olgekler CrOAI:gﬁ;h’s
Beck Depresyon Envanteri .89
Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi .78
Kisitlama .82
Tikanircasina Yeme 74
Yeme Endisesi .79
Kilo Endisesi .82
Beden Sekli Endigesi 90
Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi .65
Beden Gozetimi 61
Beden Inanci 77
Kontrol Inanci 71
Kendini Nesnelestirme Olcegi .85
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Tablo 3.1 incelendiginde, Beck Depresyon Envanteri’nin yuksek diizeyde
giivenilir oldugu; Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi, tikanircasina yeme ve yeme
endisesi alt boyutlar1 orta diizeyde ve kisitlama, kilo endisesi ve beden sekli endisesi alt
boyutlarinin yiiksek diizeyde giivenilir oldugu; Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi ve
alt boyutlarinin orta diizeyde giivenilir oldugu; Kendini Nesnelestirme Olgeginin yiiksek

diizeyde giivenilir oldugu goriilmektedir.

Tablo 3.2. BDE, YBDO, NBBO, KNO 'ne Ait Betimsel Istatistik Degerleri

Olgekler En Diisiik En Yiiksek Ortalama  Standart Sapma
Beck Depresyon Envanteri 0 49 16.54 9.97
Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi
Kisitlama 0 30 8.19 8.35
Tikanircasina Yeme 0 400 45.83 65.96
Yeme Endisesi 0 27 55 6.6
Kilo Endisesi 0 30 9.72 8.27
Beden Sekli Endigesi 0 48 18.89 13.9
Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olcegi
Beden Gozetimi 8 35 32.24 8.21
Beden Utanci 8 53 24.43 10.05
Kontrol inanci 15 56 41.9 8.21
Kendini Nesnelestirme Olgegi -28 19 -3.66 8.16

Tablo 3.2 incelendiginde BDE ve YBDO’niin alt boyutlar1 olan kisitlama, tikanircasina

yeme, yeme endisesi, kilo endisesi, beden sekli endisesi 6l¢ek puanlariin diisiik

diizeyde oldugu; NBBO’niin alt boyutlari olan beden gdzetimi, beden utanci, kontrol

inanci1 ile KNO’niin 8l¢ek puanmin orta diizeyde oldugu goriilmektedir.

Hipotez 1: Kendini nesnelestirme ve depresyon arasinda anlamh bir iliski vardir.
Kendini nesnelestirmenin durumluk agidan incelendigi NBBO ile yapilan pearson

korelasyon analizi sonucuna gore 6lgegin alt boyutlarindan beden gozetimi ve

depresyon arasinda pozitif yonde ve diislik diizeyde anlamli bir iligki bulunmaktadir (r=
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316, p<.01). Bagimli degiskendeki varyansm %9 unu (RZagjustes= .09) bagimsiz
degisken tarafindan aciklandigi bulunmustur.

NBBO’niin ikinci alt boyutu olan beden utanci ve depresyon arasinda pozitif yonlii
ve orta diizeyde anlamli bir iliski bulunmaktadir (r=.519, p<.01). Bagiml degiskendeki
varyansin %26 nin (RZagjusted= .26) bagimsiz degisken tarafindan aciklandigi
bulunmustur.

NBBO’niin iiciincii alt boyutu olan kontrol inanc1 ve depresyon arasinda negatif
yonde ve diisiik diizeyde anlamli bir iliski bulunmaktadir (r=- .363, p<.01). Bagimli
degiskendeki varyansin %13 (RZgjusted= .13) bagimsiz degisken tarafindan agiklandigi
bulunmustur.

Kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyinde incelendigi KNO ile yapilan pearson
korelasyon analizi sonucuna gore kendini nesnelestirme ve depresyon arasinda pozitif
ve anlamli bir iligki bulunmaktadir (r=.157, p<.01). Depresyon degiskenindeki
varyansin %2 (RZadjustes= .02)’si kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyi ile

agiklanmaktadir.

Tablo 3.3.: NBBOye ve KNO ye Ait Alt Boyutlarinin Beck Depresyon Olgegi

Arasindaki Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayisi Analiz Sonuglart

Beden Gozetimi Beden Utanci Kontrol Inanci KNO

Beck Depresyon Olgegi 316" 519" - .363" 157*

*p<0.01

Hipotez 2: Kendini nesnelestirme ve yeme bozuklugu arasinda anlamh bir iliski
vardir.
Kendini nesnelestirmenin durumluk agidan incelendigi NBBO ile yapilan pearson

korelasyon analizi sonucuna gore dl¢egin alt boyutlar1 boyutlari olan beden gozetimi,
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beden utanci ve kontrol inanciyla yeme bozuklugu arasinda kontrol inanci diginda
pozitif yonde orta diizeyde anlamli bir iligki vardir.

NBBO’niin alt boyutu olan kontrol inancinin yeme bozukluguyla arasinda negatif
yonde diisiik diizey anlaml1 bir iligki bulunmustur (r=- .303, p<.01) Bagimli
degiskendeki varyansin %9 (RZgjusted= .09) ‘unu olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden gdzetiminin yeme bozuklugunu alt boyutu olan
kisitlamayla arasinda pozitif yonlii diisiik diizey anlamli bir iliski bulunmustur (r=.372,
p<.01). Bagimh degiskendeki varyans1 %13 (RZadjustes= .13) “iinii olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden g6zetiminin beden gozetiminin yeme bozuklugu
alt boyutu olan tikinircasina yeme ile arasinda pozitif yonde diisiik diizey anlaml1 bir
iliski vardir (=253, p<.01) Bagimh degiskendeki varyansi %6 (RZadjustea= .06) ‘sini
olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden gézetiminin beden gozetiminin yeme bozuklugu
alt boyutu olan yeme endigesi ile arasinda pozitif yonlii orta diizey anlamli bir iliski
vardir (= .438, p<.01). Bagimli degiskendeki varyansi %19 (RZgjusted = .19) unu
olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden gdzetiminin beden gozetiminin yeme bozuklugu
alt boyutu olan yeme endigesi ile arasinda pozitif yonlii orta diizey anlamli bir iligki
vardir (= .445, p<.01). Bagimli degiskendeki varyans1 %20 (RZagjusted =.20)’sini
olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden gdzetiminin beden gozetiminin yeme bozuklugu
alt boyutu olan kilo endisesi ile arasinda pozitif yonlii orta diizey anlamli bir iligki
bulunmaktadir (= .468, p<.01). Bagimli degiskendeki varyanst %22 (R%gjusted= .22)

‘sini olusturmaktadir.
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NBBO'niin alt boyutu olan beden utanci ile yeme bozuklugunun alt boyutu olan
kisitlamanin arasinda pozitif yonlii orta diizey anlamli bir iligki bulunmustur (r= 487,
p<.01). Bagiml1 degiskendeki varyans1 %24 (RZsdjustes= .24) “linii olusturmaktadir.

NBBO'niin alt boyutu olan beden utanci ile yeme bozuklugunu alt boyutu olan
tikinircasina yeme arasinda pozitif yonli diisiik diizey anlamli bir iligski bulunmaktadir
(r=".342, p<.01). Bagiml degiskendeki varyansin %12 (RZagjusted= .12)’sini
olusturmaktadir.

NBBO'niin alt boyutu olan beden utanci ile yeme bozuklugunu alt boyutu olan
yeme endisesi arasinda pozitif yonlii orta diizey anlamli bir iliski bulunmaktadir (r=
697, p<.01). Bagimh degiskendeki varyans1 %49 (R?agjusted= .49) unu olusturmaktadur.

NBBO’niin alt boyutu olan beden utanci ile yeme bozuklugunun alt boyutu olan kilo
endisesi arasinda pozitif yonlii yiiksek diizey anlamli bir iligki bulunmustur (r=.714,
p<.01). Bagimh degiskendeki varyans1 %51 (RZadjustes= .51)’ini olusturmaktadir.

NBBO’niin alt boyutu olan beden utanci ile yeme bozuklugunu alt boyutu olan
beden sekli endisesi ile arasinda pozitif yonlii yliksek diizey anlamli bir iliski
bulunmustur (= .714, p<.01). Bagimh degiskendeki varyanst %51 (RZagjusted=.51)’ini
olusturmaktadir.

NBBO’niin son alt boyutu olan kontrol inanci ile yeme bozuklugunun alt boyutu
olan kisitlama ile arasinda negatif yonlii zayif anlamli bir iligki bulunmamustir (r=- .138,
p>. 01). Bagimli degiskendeki varyansi %2’ (RZagjusted= .02)’sini olusturmaktadir.

NBBO’niin son alt boyutu olan Kontrol inanci ile yeme bozuklugunu alt boyutu olan
tikinircasina yeme ile arasinda negatif yonli diisiik anlamli bir iliski bulunmustur (r=-
226, p<.01). Bagimli degiskendeki varyansi %5 (RZ%agjustes= .05) ‘ini olusturmaktadir.

NBBO’niin son alt boyutu olan Kontrol inanci ile yeme bozuklugunun alt boyutu

olan yeme endisesi ile arasinda negatif yonli diisiik diizey anlamli bir iliski
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bulunmustur (r=- .306, p<.01). Bagiml1 degiskendeki varyans1 %9 (RZadjusted = .09) unu
olusturmaktadir.

NBBO’niin son alt boyutu olan kontrol inanci ile yeme bozukkugunun alt boyutu
olan kilo endilesi ile arasinda negatif yonlii diisiik diizey anlamli bir iligski bulunmustur
(r=-. 348, p<.01). Bagimli degiskendeki varyans1 %12 (RZgjusted= .12)’sini
olusturmaktadir.

NBBO'niin son alt boyutu olan kontrol inanci ile yeme bozuklugunu alt boyutu olan
beden sekli endigesi ile arasinda negatif yonlii diisiik diizey anlamli bir iligki
bulunmustur (r=- .345 ve p<.01). Bagimli degiskendeki varyansin %12 (RZadjusted=
.12)’sini olusturmaktadir.

Kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyi olarak incelendiginde KNO ile yapilan
pearson korelasyon analizi sonucuna gore, kisilik diizeyinde kendini nesnelestirme ve
yeme bozuklugunun alt boyutlarindan biri olan kisitlama, tikinircasina yeme, yeme

endisesi, kilo endisesi ve beden sekli endisesi arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir.

Tablo3.4: NBBO Alt Boyutlari ve KNO ile Yeme Bozuklugu Degerlendirme Olgegi Alt

Boyutlar: Arasinda Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayi Analiz Sonuglart

Beden Gdzetimi Beden Utanci Kontrol Inanci KNO

Kisitlama 372* A487* -.138 .026
Tikanircasina Yeme 273* .342* - .226* -.006
Yeme Endisesi 438* .697* - .306* .043
Kilo Endisesi 445* 714* -.348* -.013
Beden Sekli Endisesi 468* Jq14* - .345* .008

*p<0.01

Hipotez 3: Kendini nesnelestirme depresyonu yordar.
Kendini nesnelestirmeyi durumluk acisindan incelendigimizde; NBBO’niin alt

boyutlar1 olan beden gézetimi, beden utanci ve kontrol inanci degiskenlerini kullanarak
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depresyon bagimli degiskenini yordamak amaciyla ¢cok degiskenli dogrusal regresyon
analizi yapilmistir.

Analiz sonucunda anlamli bir regresyon modeli F (3, 336) = 49.814, p<.01, ve
depresyon degiskenindeki varyansin %30’unu (RZagjustes= .30) kendini nesnelestirmenin
durumluk agidan incelendigi NBBO tarafindan agikladig1 bulunmustur.

NBBO’niin ilk alt boyutu olan beden gézetimiyle depresyon arasindaki iliski
anlamli degildir( § = .05,t (336)=1.03, p = .303, pr?=.0031).

NBBO'niin ikinci alt boyutu olan beden utanciyla depresyon arasindaki iliski
pozitif yonde anlamli olarak yordamaktadir( f = .41,t(336) = 7.53, p <.01, pr’=.14).

NBBO niin iigiincii alt boyutu olan kontrol inanctyla depresyon arasindaki iliski

negatif yonde anlamli olarak yordamaktadir( S=- .20 t (336) =- .41, p<.01, pr?=-.05).

Tablo 3.5: Depresyon Puanini Yordayan Kendini Nesnelestirme Durumluk Dlzeyindeki

(NBBO) Degiskenlere Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

B SH B
Model 1
Sabit 145 35
Beden Gozetimi .07 .07 .06
Beden Inanc1 42 .06 42
Kontrol inanci -.25 .06 -.2

Not: Model 1 igin R? =.30; * p <,01
Kendini nesnelestirmeyi kisilik 6zelligi olarak inceledigimizde; analiz sonucunda anlamli
bir regresyon modeli, F (1,347) = 8.77, p>.01 ve bagimhi degiskendeki varyansin
%02’sini (RZagjusted = .03) bagimsiz degiskenler tarafindan agiklandig1 bulunmustur. Buna
gore kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyiyle depresyon arasindaki iligki anlamlidir (

B= .18, t (347) = 2.96, p= .003, pr?=.02).
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Tablo 3.6: Depresyon Puanint Yordayan Kendini Nesnelestirme Kisilik Diizeyindeki

KNO Puanina lliskin Regresyon Analizi Sonuclar

B SH B
Model 1
Sabit 17.237 .58
KNO 192 .07 16

Not: Model 1 i¢in R?=.03; * p <,01

Hipotez 4: Kendini nesnelestirme yeme bozukluklarini yordar.

Kendini nesnelestirmenin durumluk agidan incelediginde NBBO’niin alt boyutlari
olan beden gozetimi, beden utanci ve kontrol inanci degiskenlerini kullanarak yeme
bozuklugunun degiskenlerini yordamak amaciyla ¢ok degiskenli dogrusal regresyon
analizi yapilmigtir.

Analiz sonucunda anlamli bir regresyon modeli ve bagimli degiskendeki
varyansin  %32’unu  (RZ%djused = .33) bagimsiz degiskenler tarafindan acikladig
bulunmustur (F (3, 336) = 55.24, p<.01). Buna gére, kendini nesnelestirmenin ilk alt
boyutu olan beden gézetimi yeme bozuklugu ile arasindaki iligkiyi pozitif ve anlaml
olarak yordamustir (8 = .14, t (336) = 2.65, p<.01, pr?=.020).

Kendini nesnelestirmenin ikinci alt boyutu olan beden utanci yeme bozuklugu
ile arasindaki iligkiyi pozitif ve anlamli olarak yordamistir( f = .44, t(336) =
7.98,p < .01, pr’=.16).

Kendini nesnelestirmenin {igiincii alt boyutu olan kontrol inanct yeme bozuklugu
ile arasindaki iliskiyi negatif ve anlaml olarak yordamamistir( § = —.11,t (336) =

—2.45,p < .01, pr’=.01).
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Tablo 3.7: Yeme Bozuklugu Puanint Yordayan Kendini Nesnelestirme Durumluk

Diizeyindeki (NBBO) Degiskenlere Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar:

B SH B
Model 1
Sabit 2.85 29.07
Beden Gozetimi 1.43 54 14*
Beden Utanci 3.64 46 44*
Kontrol Inanci -1.21 49 -12

Not: Model 1 igin R? = 0,33; * p <,01

Kendini nesnelestirmenin Kisilik 6zelligi agisindan incelendigi KNO ile yeme
bozuklugunun degiskenlerini yordamak amaciyla basit dogrusal regresyon analizi
yapilmistir. Analiz sonucunda anlamli bir regresyon modeli ve bagimli degiskendeki
varyansin %003’{inii (R%agjusted= .3) bagimsiz degiskenler tarafindan agikladig:
bulunmustur F (1,347) =.02, p>.001, pr?= .00). Buna gore, Kisilik 6zelligi olarak kendini
nesnelestirme yeme bozuklugu ile arasindaki iligkiyi pozitif ve anlamli olarak
yordamamustir (B=.001, t (347) =.02, p= .98, pr?=.00).

Hipotez 5: Vicut kitle indeksi kontrol edildiginde, kendini nesnelestirme
depresyonu yordar.

Caligmanin bu boliimiinde, depresyon diizeylerini yordayan kendini
nesnelestirme degiskenlerini incelemeye yonelik her bir bagimli degisken i¢in ayri ayri
Hiyerarsik Coklu Regresyon Analizi yiiriitiilmiistiir. Analizler yiriitiilmeden 6nce
yapilan incelemede, varyanslarin homojenligi ve normallik sayiltilarinin saglandigi
tespit edilmistir ve ¢oklu dogrusallik problemine rastlanmamistir. Hiyerarsik Coklu
Regresyon Analizlerinde, muhtemel karistirici etkisinin olacagi varsayimiyla
katilimcilarin viicut kitle indeksi analizin birinci adiminda kontrol degiskeni olarak

esitlige dahil edildikten sonra katilimcilarin kendini nesnelestirme degiskenlerinin
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yordama giiclinli gorebilmek amacriyla ikinci adimda nesnelestirilmis beden bilinci
degiskeninin 3 alt boyutu agamali olarak analize dahil edilmistir. Kendini nesnelestirme
diizeyinin kisilik bazli 6lgegi olan nesnelestirilmis beden bilinci 6lgegi ile ylrdtilen

Hiyerarsik Regresyon Analizlerinin akis semasina Sekil 2°de yer verilmistir.

1. Adim (Kontrol Degiskeni)
Katilimcilarin Viicut Kitle Indeksi

2. Adim
Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi
Beden Gozetimi
Beden Inanci
Kontrol Inanci
Sekil 2. Yiiriitiilen Hiyerarsik Regresyon Analizleri Akis Semasi

Katilimcilarin depresyon belirtilerindeki roliinii kontrol etmek amaciyla analize
giren viicut kitle endeksi degiskeninin agikladigi varyans %2 dir (F=9.867, p <.01).
Vcut kitle indeksinin ardindan denkleme kendini nesnelestirme alt boyutlar1 dahil
edilmis ve bu degiskenlerin agikladig1 varyans %31 olarak bulunmustur (F= 37.45,

p<.01).

Tablo 3.8 Beck Depresyon Olgegini Yordayan Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olcegine

Iliskin Regresyon Analizi Sonuglari

B SH B

Model 1

Sabit 7.4 2.95

Viicut Kitle Indeksi 41 13 17
Model 2

Sabit 12.9 4.12

Viicut Kitle Indeksi 9 A1 .04

Beden Gozetimi .07 .07 .06

Beden Utanci A4 .06 41

Kontrol Tnanci -.25 .06 -2

Not: Model 1 igin R? = 0,03(p <.01); Model 2 i¢in AR? =0,28 (p <.001).
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Kendini nesnelestirme diizeyinin durum bazli 6l¢egi olan kendini nesnelestirme
Olcegi ile yiiriitiilen Hiyerarsik Regresyon Analizlerinin akis semasina Sekil 3’te yer

verilmigtir.

1. Adim (Kontrol Degiskeni)
Katilimcilarin Viicut Kitle Indeksi

2. Adim
Kendini Nesnelestirme Olcegi
Sekil 3. Yiiriitiilen Hiyerarsik Regresyon Analizleri Akis Semasi

Beck Depresyon Olgegi’ni yordama giicii olan degiskenler incelendiginde ilk adimda
viicut kitle indeksinin anlamli etkisi kontrol edilmis ve agikladigi varyans %3 olarak
bulunmustur (F gegisim (1,348) =9.591, p <.01). Ikinci adimda esitlige dahil edilen kendini
nesnelestirme 6lceginin Beck Depresyon Olgegi’ni anlaml diizeyde yordadigi ve

aciklanan toplam varyansi %6’e ulastirdigi goriilmiistiir (Fqegisim (2,348) =10,657, p <.01).

Tablo 3.9 Beck Depresyon Olgegini Yordayan Kendini Nesnelestirme Olcegine Iliskin

Regresyon Analizi Sonuclar

B SH B

Model 1

Sabit 7.65 2.92

Viicut Kitle Indeksi A4 A3 .16
Model 2

Sabit 7.37 2.86

Viicut Kitle Indeksi 45 A3 .18

Kedini Nesnelestirme Olgegi 22 .06 .18

Not: Model 1 igin R? = 0,03(p <.01); Model 2 i¢in AR?> =0,58 (p <.01).

Hipotez 6: Vicut kitle indeksi kontrol edildiginde, kendini nesnelestirme yeme
bozukluklarim yordar.
Yeme bozuklugu diizeyini yordayan kendini nesnelestirme durumluk diizeyde

incelendiginde NBBO’niin alt boyutlarina yonelik her bir bagimli degisken i¢in ayr1 ayr
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Hiyerarsik Coklu Regresyon Analizi yiiriitiilmiistiir. Ilk olarak yeme bozuklugu
degerlendirme Slgeginin toplam puanlar1 kullanilarak yapilan hiyerarsik dogrusal
regresyon analizi, daha sonra yeme bozuklugu degerlendirme 6l¢eginin alt boyutlari
tizerinde de ayr1 ayr1 yapilarak kendini nesnelestirmenin yordama giicii analiz edilmistir.
Analizler yiratilmeden 6nce yapilan incelemede, varyanslarin homojenligi ve
normallik sayiltilarinin saglandig tespit edilmistir ve ¢oklu dogrusallik problemine
rastlanmamistir. Hiyerarsik Coklu Regresyon Analizlerinde, muhtemel karistirict
etkisinin olacag1 varsayimiyla katilimcilarin viicut kitle indeksi analizin birinci
adiminda kontrol degiskeni olarak esitlige dahil edildikten sonra katilimecilarin kendini
nesnelestirme degiskenlerinin yordama giiciinii gérebilmek amaciyla ikinci adimda
nesnelestirilmis beden bilinci degiskeninin 3 alt boyutu asamali olarak analize dahil
edilmistir. Yiriitiilen Hiyerarsik Regresyon Analizlerinin akis semasina Sekil 4°te yer

verilmigtir.

1. Adim (Kontrol Degiskeni)

Katilimcilarin Viicut Kitle indeksi

2. Adim
Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olcegi
Beden Gozetimi
Beden Inanci

Kontrol Inanci
Sekil 4. Yiiriitiilen Hiyerarsik Regresyon Analizleri Akis Semasi

Katilimcilarin yeme bozuklugu belirtilerindeki roliinii kontrol etmek amaciyla analize
giren vucut kitle endeksi degiskeninin agikladigi varyans %8 dir (F= 28.833, p <.01).
Vicut kitle indeksinin ardindan denkleme nesnelestirilmis beden bilinci alt boyutlari
dahil edilmis ve bu degiskenlerin agikladig1 varyans %35 olarak bulunmustur (F=

45.092, p<.01)
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Tablo 3.10 VKI Kontrol Edildiginde YBDO 'yii Yordayan NBBO ’ye Iliskin Regresyon

Analizi Sonuclar

B SH B

Model 1

Sabit -40.55 24.2

Viicut Kitle Indeksi 5.7 1.06 28
Model 2

Sabit -53.08 33.64

Viicut Kitle Indeksi 2.98 .94 15

Beden Gozetimi 1.49 53 14

Beden Utanci 3.26 A7 .39

Kontrol Inanci -1.28 49 -12

Not: Model 1 icin R? = 0,08(p <.01); Model 2 i¢cin AR? =0,27 (p <.01)

Yeme bozuklugu degerlendirme 6lgeginin alt boyutu olan kisitlama degiskenini
yordama giicii olan degiskenler incelendiginde ilk adimda viicut kitle indeksinin anlaml1
etkisi kontrol edilmis ve agikladigi varyans %6 olarak bulunmustur (Faegisim (1,339)
=21.65, p<.01). Ikinci adimda esitlige dahil edilen nesnelestirilmis beden dlgegi
degiskenlerinin yeme bozuklugu 6l¢eginin kisitlama alt boyutunu anlamhi diizeyde
yordadig1 ve agiklanan toplam varyansi %28’e ulastirdigi gorilmistiir (Faegisim (1,339)

=31.77, p <.01).

Tablo 3.11 YBDO Kisitlama Alt Boyutunu Yordayan Degiskenlere Iliskin Regresyon

Analizi Sonuclar

B SH B

Model 1

Sabit -2.9 2.43

Viicut Kitle Indeksi 5 A1 .25
Model 2

Sabit -12.57 3.53

Viicut Kitle Indeksi 24 A A2

Beden Gozetimi .18 .06 A7

Beden Utanci 32 .05 .38

Kontrol Inanci .05 .05 .05

Not: Model 1 igin R? = 0,06(p <.01); Model 2 i¢in AR? =0,28 (p <.01)
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Yeme bozuklugu degerlendirme 6l¢eginin alt boyutu olan tikanircasina yeme
degiskenini yordama giicii olan degiskenler incelendiginde ilk adimda viicut kitle
indeksinin anlaml1 etkisi kontrol edilmis ve agikladig1 varyans %3 olarak bulunmustur
(Faegisim (1,339) =9.71, p<.01). Ikinci adimda esitlige dahil edilen nesnelestirilmis beden
6lgegi degiskenlerinin yeme bozuklugu 6lgeginin tikanircasina yeme alt boyutunu
anlamli diizeyde yordadigi ve agiklanan toplam varyansi %14’e ulagtirdig1 goriilmiistiir

(Fdegisim (4,330) =14.06, p<.01).

Tablo 3.12 Tikamircasina Yeme Degiskenini Yordayan Degiskenlere Iliskin Regresyon

Analizi Sonuglar:

B SH B

Model 1

Sabit -14.2 19.56

Viicut Kitle Indeksi 2.67 .86 A7
Model 2

Sabit -7.29 30.38

Viicut Kitle Indeksi 1.37 .84 .09

Beden Gdzetimi .86 48 A1

Beden Utanci 1.44 42 22

Kontrol Inanci -.97 44 -12

Not: Model 1 i¢in R? = 0,03(p <.01); Model 2 icin AR?> =0,14 (p <.01)

Yeme bozuklugu degerlendirme 6l¢eginin alt boyutu olan yeme endisesi degiskenini
yordama giicli olan degiskenler incelendiginde ilk adimda viicut kitle indeksinin anlamli
etkisi kontrol edilmis ve agikladigi varyans %9 olarak bulunmustur (Faegisim (2,339)
=32.215, p<.01). ikinci adimda esitlige dahil edilen nesnelestirilmis beden Slcegi
degiskenlerinin yeme bozuklugu 6l¢eginin yeme endisesi alt boyutunu anlaml diizeyde
yordadig1 ve agiklanan toplam varyansi %52’ye ulastirdigi gorillmiistiir (Faegisim (4,339)

=89.455, p<.01).
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Tablo 3.13 Yeme Endisesi Degiskenini Yordayan Degiskenlere Iliskin Regresyon

Analizi Sonuclar

B SH B

Model 1

Sabit -5.02 1.89

Viicut Kitle Indeksi 471 .08 3
Model 2

Sabit -8.34 2.28

Viicut Kitle Indeksi 179 .06 A1

Beden Gozetimi .09 .04 A1

Beden Utanci .39 .03 .59

Kontrol Inanci -.06 .03 -.07

Not: Model 1 i¢in R? = 0,09(p <.01); Model 2 i¢cin AR?> =0,52 (p <.01)

Yeme bozuklugu degerlendirme 6l¢eginin alt boyutu olan kilo endisesi degiskenini
yordama giicii olan degiskenler incelendiginde ilk adimda viicut kitle indeksinin anlamli
etkisi kontrol edilmis ve agikladigi varyans %14 olarak bulunmustur (Fdegisim (1,339)
=55.596, p<.01). ikinci adimda esitlige dahil edilen nesnelestirilmis beden 6lcegi
degiskenlerinin yeme bozuklugu 6l¢eginin kilo endisesi alt boyutunu anlamli diizeyde
yordadigi ve agiklanan toplam varyansit %56’ye ulastirdigi gorillmistiir (Faegisim (4,339)

=108.551, p<.01).

Tablo 3. 14 Kilo Endisesi Degiskenini Yordayan Degiskenlere Iliskin Regresyon Analizi

Sonuclart
B SH B
Model 1
Sabit -7.19 231
Viicut Kitle Indeksi .76 A .38
Model 2
Sabit -9.54 2.72
Viicut Kitle Indeksi 4 .08 2
Beden Gozetimi 12 .04 A2
Beden Utanci 46 .04 .56
Kontrol Inanci -11 .04 -11

Not: Model 1 igin R? = 0,14(p <.01); Model 2 i¢in AR? =0,56 (p <.01)
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Yeme bozuklugu degerlendirme 6lgeginin alt boyutu olan beden sekli endisesi
degiskenini yordama giicii olan degiskenler incelendiginde ilk adimda viicut kitle
indeksinin anlaml1 etkisi kontrol edilmis ve agikladig1 varyans %17 olarak bulunmustur
(Faegisim (1,339) =68.96, p<.01). Ikinci adimda esitlige dahil edilen nesnelestirilmis beden
Olcegi degiskenlerinin yeme bozuklugu 6lgeginin beden sekli endisesi alt boyutunu
anlamli diizeyde yordadigi ve agiklanan toplam varyansi %59’ye ulastirdigi goriilmiistiir

(Fdegisim (4,339) =122.31, p<.01).

Tablo 3. 15 Beden Sekli Endisesi Degiskenini Yordayan Degiskenlere Iliskin Regresyon

Analizi Sonuglar:

B SH B

Model 1

Sabit -12.08 3.82

Viicut Kitle Indeksi 1.39 A7 41
Model 2

Sabit -17.21 4.42

Viicut Kitle Indeksi 8 A2 24

Beden Gdzetimi .26 .07 A5

Beden Utanci 74 .06 .53

Kontrol Inanci -.19 .06 -11

Not: Model 1 i¢in R? = 0,17(p <.01); Model 2 icin 4R?> =0,59 (p <.01)

Yeme bozuklugu diizeyini yordayan kendini nesnelestirmeyi kisilik diizeyinde
inceleyen KNO ile viicut kitle indeksi kontrol edilerek hiyerarsik coklu regresyon
analizi yuritiilmistiir. Yeme bozuklugu degerlendirme 6l¢egini ile kendini
nesnelestirmeyi kisilik diizeyinde inceleyen KNO toplum puanlar1 kullanilarak yapilan
hiyerarsik dogrusal regresyon analizi yapilmistir. Bu analiz sonucunda, viicut kitle
indeksi kontrol edildiginde kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyinin yeme

bozuklugunu yordamadigi bulunmustur. Bu sebepten 6tiirii, yeme bozuklugunun alt
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boyutlari tizerinde kendini nesnelestirmenin kisilik diizeyi yordama giicii analiz

edilmemistir. Tablo 3.13’te veriler gosterilmistir.

Tablo 3. 16 VKI Kontrol Edildiginde YBDO ’yii Yordayan KNO ’ye Iliskin Regresyon

Analizi Sonuclar:

B SH B

Model 1

Sabit - 38.98 23.85

Viicut Kitle Indeksi 5.64 1.05 .28
Model 2

Sabit -39.41 23.88

Viicut Kitle Indeksi 5.71 1.06 .28

KNO .33 .53 .03

Not: Model 1 icin R? = .08 (p <.01); Model 2 i¢in AR? =.08 (p>.01)

T testi

Cinsiyete gore Beck Depresyon Envanteri, Yeme Bozuklugu Degerlendirme
Olgegi ve alt boyutlari, Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi alt boyutlar1 ve Kendini
Nesnelestirme 6lgeklerinden alinan puanlar bagimsiz 6rneklemler i¢in t testi

kullanilarak incelenmis ve analiz sonuglar1 Tablo ’te gosterilmistir.

Tablo 3.17 Cinsiyete Gore Degiskenlerin t-Testi Analiz Sonug¢lari

- t testi
Degiskenler Gruplar N X SS " 0
280 16.9 10.17
Kadn 1.96 052
Beck Depresyon Envanteri Erkek 66 14.65 7.9
280 8.53 8.46
Kadn 173 084
Kisitlama Erkek 66 6.56 7.65
Kadin 280 44.25 64.56 68 19
Tikinircasina Yeme Erkek 66 50.38 71.29 ' '
280 6.08 6.9
Kadn 4.46 00
Yeme Endigesi Erkek 66 3.03 4.43
280 10.33 8.45
Kadn 3.33 001
Kilo Endisesi Erkek 66 7.10 6.75
Beden Sekli Endisesi Kadin 280 20.02 14.2 3.78 .00
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Erkek 66 13.85 11.34

Kadin 280 8802 8351

Yeme Bozuklugu Degerlendirme .68 5
Olgegi (Toplam Puan) Erkek 66 80.29 83.28

Kendini Nesnelestirme Olgegi Kadin 280 -3.48 8.54 1.36 18
(Toplam Puan) Erkek 66 -4.74 6.33
280 32.41 8.58

N Kadun 1.33 18
Beden Gézetimi Erkek 64 31.19 6.14

Kadin 278 24.68 10.4 13 )

Beden Utanci Erkek 66 23.20 7.78 ' '

277 41.60 8.39

. Kadn -1.66 1
Kontrol Inanci Erkek 63 43.49 7.16
280 21.85 3.93

. Kadin 4.4 00
Viicut Kitle Indeksi Erkek 66 24.19 3.62

Tablo incelendiginde katilimcilarin cinsiyete gore depresyon diizeyleri
incelendiginde erkek katilimcilarin depresyon diizeyi ile kadin katilimcilarin depresyon
diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmamustir (t (344) =1.96, p> .05). Yapilan analiz
sonucunda kadin katilimeilarin depresyon diizeyleri (X=16.9) erkek katilimcilarin
depresyon diizeyinden (X=14.65) daha fazla oldugu gériilmektedir.

Katilimeilarm cinsiyete gére Yeme Bozuklugu Olgegi’nin alt boyutu olan
kisitlama diizeyleri incelendiginde erkek katilimcilarin kisitlama diizeyi ile kadin
katilimcilarin kisitlama diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmamustir (t (344) =1.73,
p>.05). Yapilan analiz sonucunda kadin katilimeilarin kisitlama diizeyleri (X=8.53)
erkek katilimcilarin kisitlama diizeyinden (X=6.56) daha fazla oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin cinsiyete gore tikinircasina yeme diizeyleri incelendiginde
erkeklerin tikinircasina yeme diizeyi ile kadinlarin tikinircasina yeme diizeyleri arasinda
anlamli fark bulunmamustir (t (344) =-.68, p> .05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin
tikinircasma yeme diizeyleri (X=44.25) erkeklerin tikinircasina yeme diizeyinden

(X=64.56) daha az oldugu goriilmektedir.
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Cinsiyete gore yeme endisesi diizeyleri incelendiginde erkeklerin yeme endisesi
duizeyi ile kadinlarin yeme endisesi diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmustur (t (344)
= 4.46, p <.05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin yeme endise diizeyleri (X=6.08)
erkeklerin yeme endisesi diizeyinden (X=3.03) daha fazla oldugu goriilmektedir.

Kilo endisesi diizeyleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin kilo endisesi
diizeyi ile kadinlarin kilo endisesi diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmustur (t (344)
=3.33, p <.05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarm kilo endise diizeyleri (X=10.33)
erkeklerin yeme endisesi diizeyinden (X=7.1) daha fazla oldugu goriilmektedir.

Beden sekli endise diizeyleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin beden
sekli endise diizeyi ile kadinlarin beden sekli endisesi diizeyleri arasinda anlamli fark
bulunmustur (t (344) = 3.78, p <.05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin kilo endise
duizeyleri (X=20.02) erkeklerin yeme endisesi diizeyinden (X=13.85) daha fazla oldugu
gorulmektedir.

Katilimcilarin cinsiyete gore yeme bozuklugu diizeyleri incelendiginde erkek
katilimcilarin yeme bozuklugu diizeyi ile kadin katilimcilarin yeme bozuklugu dizeyleri
arasinda anlamli fark bulunmamustir (t (344) =.68, p> .05). Yapilan analiz sonucunda
kadm katilimcilarin yeme bozuklugu diizeyleri (X= 88.02) erkek katilimcilarin yeme
bozuklugu diizeyinden (X= 80.29) daha fazla oldugu goriilmektedir.

Kendini nesnelestirme diizeyleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin kendini
nesnelestirme diizeyi ile kadinlarin kendini nesnelestirme diizeyleri arasinda anlamli
fark bulunmamustir (t (344) = 1.36, p> .05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin
kendini nesnelestirme diizeyleri (X=8.54) erkeklerin kendini nesnelestirme diizeyinden
(X=6.33) daha fazla oldugu goriilmektedir.

Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi’nin alt boyutu olan beden gozetimi

duzeyleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin kendini nesnelestirme duzeyi ile
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kadinlarin kendini nesnelestirme diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmamustir (t (344)
= 1.33, p>.05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin kendini nesnelestirme diizeyleri
(X=32.41) erkeklerin kendini nesnelestirme diizeyinden (X=31.19) daha fazla oldugu
gorulmektedir.

Katilimcilarin cinsiyete gére Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi’nin alt
boyutu olan beden utanci diizeyleri incelendiginde erkek katilimeilarin eden utanci
diizeyi ile kadin katilimcilarin eden utanci diizeyleri arasinda anlamli fark
bulunmamustir (t (344) =1.3, p>.05). Yapilan analiz sonucunda kadin katilimcilarin
eden utanc diizeyleri (X= 24.68) erkek katilimcilarin eden utanci diizeyinden (X= 23.2)
daha fazla oldugu goriilmektedir.

Nesnelestirilmis Beden Bilinci Olgegi’nin alt boyutu olan kontrol inanci
diizeyleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin kendini nesnelestirme duizeyi ile
kadinlarin kendini nesnelestirme diizeyleri arasinda anlaml fark bulunmamistir (t (344)
=-1.66, p> .05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin kendini nesnelestirme diizeyleri
(X=41.6) erkeklerin kendini nesnelestirme diizeyinden (X=43.49) daha az oldugu
gorulmektedir.

Viicut kitle indeksi degerleri cinsiyete gore incelendiginde erkeklerin Vicut kitle
indeksi degerleri ile kadinlarin Viicut kitle indeksi degerleri arasinda anlamli fark
bulunmustur (t (344) =-4.4, p <.05). Yapilan analiz sonucunda kadinlarin vicut kitle
indeksi degerleri (X=21.85) erkeklerin viicut kitle indeksi degerlerinden (X=24.19) daha

az oldugu goriilmektedir.
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BOLUM 4 TARTISMA, SONUC ve ONERILER

4.1. Tartisma ve Sonug¢

Bu boliim, ¢aligmanin bulgular1 ve sonuglar1 hakkinda ayrintili bilgi verecektir.
Bu c¢alismada tiniversite 6grencilerinde kendini nesnelestirme diizeylerinin yeme
bozuklugu ve depresyon arasindaki etkisi ortaya konmustur. Buna ek olarak,
katilimcilarin demografik 6zelliklerinin, kendini nesnelestirme, depresyon ve yeme
bozuklugu ile iligkisi incelenmistir.
Yasamin bir¢ok alanina ve 6zellikle kadinlara yonlendirilen cinsel bakisin birey
tarafindan igsellestirilmesi olarak tanimlanabilen kendini nesnelestirme, bireyin
kendisini surekli olarak gozetlemesine ve kontrol etmesine neden olmakla birlikte daha
ileriki agamalarinda bazi psikolojik rahatsizliklara neden olabilmektedir.
Literatiirde kendini nesnelestirmeyle ilgili olarak bir¢ok arastirma yapilmis ve o
aragtirmalarda birtakim bulgular edinilmistir. Literatiire katmak istedigimiz
aragtirmamizin bulgularinda ilk olarak kendini nesnelestirmenin depresyonla ilgili
savundugu argiimani desteklemektedir.
Kendini nesnelestirme teorisinde temel ilke “erkek bakisi1” gibi cinsel olarak
nesnelestiren olaylarin, kadinlarin kendini nesnelestirmesine ve ardindan psikolojik
sikintilara (6rnegin depresyon, diizensiz yeme, cinsel islev bozuklugu) yol agabilecegini
One strmektedir (Fredickson ve Roberts, 1997). Surekli bir nesne olarak muamele
gdrmeye maruz kalmak, kadinlar1 bu goriisii icsellestirmeye -kendini nesnelestirmeye-
ve fiziksel goriinlimleriyle mesgul olmaya sevk edebilir. Bu teori daha 6nce beden imaji
bozukluklarini a¢iklamak i¢in kullanmistir. Ancak arastirmalar, ¢esitli poplilasyonlarda

nesnelestirme teorisini gozlemlemek icin genisledik¢e bulgular karist1 ve bazi
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orneklerde kendi kendine nesnelestirme olgusu desteklenmedi (Engeln-Maddox ve ark.,
2011; Grabe ve Jackson, 2009). Buna gore, Moradi (2010), bu teorinin toplumsal
cinsiyet ve kiiltlirel hususlara yer veren genisletilmis bir modelini 6nerdi. Kendi kendini
nesnelestirme raporlarinda grup farkliliklar: ortaya ¢iktig1 icin Moradi (2010), kendi
kendini nesnelestirmenin tek bir yap1 olarak dlglilmesi yerine araci faktorlerin bir siireci
olarak tartigilmasini 6nerdi. Bu tiir araci faktorler arasinda beden gozetimi, beden
utanci, baskin kiiltiirel giizellik standartlarinin i¢sellestirilmesi, goriiniim kaygisi ve
beden memnuniyetsizligi yer almaktadir.

Nesnelestirme teorisi iizerine mevcut literatiiriin ¢ogu, kendini nesnelestirme ve
bunun psikolojik sonuglari iizerine odaklanmistir. Mevcut ¢aligma nesnelestirme
deyimlerini durumluk ve kisilik diizeyine ek olarak depresyon ve yeme bozuklugunu da
dahil ederek teoriyi inceledi.

Durumluk agidan bakildiginda kendini nesnelestirme ve depresyon arasinda cinsiyet
ayriminda farklilik olmaksizin anlamli bir iligki bulgulanmigtir. Durumluk kendini
nesnelestirmenin alt boyutlar1 olan beden gozetimi ve depresyon arasinda anlaml bir iligki
bulunamamis; beden utanciyla depresyon arasinda anlamli ve pozitif yonlii bir iliski, kontrol
inanci1 ve depresyon arasinda negatif yonlii anlamli bir iligki vardir. Nesnelestirme kuraminin
onerdigi modelle uyumlu olarak, beden utanci, kontrol inanci ve depresyon belirtileri arasindaki
iliskiye onemli 6l¢iide ve tam olarak aracilik eder (Calogero, 2009; Tiggemann ve Kuring,
2004; Grabe ve ark., 2007).

Kisilik diizeyinde kendini nesnelestirme ve depresyon arasindaki iliskiye
baktigimizdaysa, literatiir ve nesnelestirme teorisiyle tutarli olarak anlamli bir iligki
bulunmustur. Syzmanski ve Henning (2007) tarafindan yapilan bir calismada, kendi
kendini nesnelestirmenin bireylerin bedenlerini izlemesine yol a¢tigini, bunun da akis

hissinin azalmasina (veya en yiiksek motivasyonel durumlar i¢in firsatlara), daha fazla
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viicut utancina ve daha fazla goriiniim kaygisina yol actigini buldular. Bu degiskenlerin
ticti de depresyona yol a¢ti. Choma ve ark. (2009) kendini nesnellestirme, beden utanci
ve depresyon arasindaki baglantiy1 incelemistir. Calismalarinda beden imaji ile basa
¢ikma stratejilerinin aracilik etkisini de ekleyerek, basa ¢ikmada giiglii bir aracilik rolii
olduguna dair kanitlara ragmen, beden utanci depresyonun dogrudan ve énemli bir
yordayicisi olarak belirlendi ve bu nedenle depresif semptomolojide beden utancinin
temel roli vurgulanmistir. Kendini gézetleme ve ince idealin ulasilabilir olduguna dair
inang, kisinin goriintisiiyle ilgili kaygi diizeylerinin artmasina neden olabilir. Ayrica,
goriiniis kaygisi, beden utanci ve depresyonu dnemli dl¢iide yordamistir. Kisinin
fiziksel goriiniimii ve baskalarinin onlar1 nasil degerlendirecegi konusundaki bu artan
endise, mevcut drneklemde artan utang ve depresyon duygularina yol acti. Mevcut
calisma, kendini nesnelestirme ve depresyon Uzerine ihtiya¢ duyulan ve surekli biytyen
literatiire katkida bulunur ve bu 6ngoriilen sonucun daha fazla incelenmesi ihtiyacini
guclendirir.

Nesnelestirme teorisiyle ilgili olarak yapilan arastirmalarin biiyiik bir kismui,
diizensiz yemeyle ilgili tahminleri test etmeye odaklanmistir. Cok sayida kanit, kendini
nesnelestirme ve bedenini gozetlemenin diizensiz yeme tutumu ve davraniglarini
dogrudan 6ngordiigiinii ve bu baglantinin kismen veya tamamen beden utanci ve
goriiniis kaygist ile agiklanabilecegini gostermistir (Calogero, 2012). Durumluk
diizeyinde kendini nesnelestirmenin alt boyutlariyla yeme bozuklugunun alt boyutlar
incelendiginde, kendini nesnelestirmeyle yeme bozukluklari arasinda kontrol inanci
hari¢ pozitif ve anlamli bir iliski bulunmustur. Kendini nesnelestirmenin alt boyutu olan
kontrol inanciyla yeme bozuklugunun alt boyutlari olan kisitlama, tikinircasina yeme,
yeme endisesi, kilo endisesi ve beden sekli endisesi arasinda negatif ve diisiik diizey bir

iliski bulunmustur. Calogero ve ark. (2005), yeme bozuklugu tanis1 konan kadinlardan
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olusan bir klinik 6rneklemde, kendini nesnelestirmenin beden utancini ve diizensiz
yemeyi ongordiigiinii bulmustur. Goriinen o ki, kendini nesnellestirme, kisinin kendi
bedeninin elestirel bir degerlendirmesini igerir ve bu da utangla sonuglanma
egilimindedir. Utang ise yemeyi kisitlayarak bedeni diizeltme arzusunu tesvik eder.

Durumluk kendini nesnelestirme ve depresyon arasindaki iligkiyi 6l¢ebilmek
icin yapilan regresyon analizinde, beden gozetimiyle depresyon arasinda anlamli bir
iligki bulunmamis; beden utanciyla anlamli ve olumlu, kontrol inanciyla negatif ve
anlamli bir iligki bulunmustur. Kisilik diizeyinde kendini nesnelestirme ve depresyon
arasindaki iliskiyi 6l¢ebilmek igin yapilan regresyon analizindeyse, kisilik dizeyindeki
kendini nesnelestirmenin depresyonu anlamli diizeyde yordadigi bulunmustur. Daha
onceki ¢aligmalarda gorildiigii gibi, beden gozetimi, baskin kiiltiirel gilizellik
standartlarinin igsellestirilmesi, beden utanci ve beden gozetimi kendini nesnelestirme
stirecini tanimladi ve depresyon arasinda 6nemli aracilar oldu. Bu sonuglar, beden
gbzetimi, beden utanci, kontrol inanc1 (Engeln-Maddox ve digerleri, 2011) ve
depresyon (Tolaymat ve Moradi, 2011) arasindaki baglantilar1 gosteren dnceki
arastirmalarla tutarlidir.

Kendini nesnelestirme durumunun neden oldugu psikolojik sonuglarin arasinda
ciddi bir 6nem tasiyan bir diger faktdr yeme bozukluklaridir. Kendini nesnelestirme ve
kendini gbzetlemenin diizensiz yeme beden utanci ve beden memnuniyetsizligi gibi
fenomenlerle iligkili olduguna dair 6nemli kanitlar vardir ve bu kanitlarin ¢ogu
korelasyoneldir. Kendini siirekli olarak nesnelestirme 6zelligi yiiksek olan bireylerde
durumluk kendini nesnelestirme ve beden utanciyla tepki verirlerse, zamanla yeme
bozukluklar: gelistirme riski de daha yiiksek olabilir.

Durumluk kendini nesnelestirmenin alt boyutlari olan beden gozetimi ve beden

utancinin yeme bozuklugunu olumlu ve anlamli olarak yordadigi ancak kontrol inancini
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negatif ve anlamli diizeyde yordadigi bulunmustur. Zayif olmaya yonelik beden algisi
kendini nesnelestirme durumunun bir sonucu olarak beden gézetimi ve beden utancini
ortaya ¢ikarmakta ve buna bagl olarak da bireylerde yeme bozuklugu
semptomolojisinin ortaya ¢ikmasini desteklemektedir. Birey kendini kontrol altina
aldik¢a ve bedeninden duydukea yeme diizeyini kontrol edemedigi i¢in kendini
nesnelestirme durumundaki bireyin kendine kontrol inanci diismektedir. Davies ve
arkadaslarinin (2020) yapmis oldugu arastirmada, bedenin takdir edilmesi, beden utanci,
beden gozetimi ve yeme bozuklugu semptomlar: arasindaki aracili iliskileri yonettigi
bulunmustur. Kisilik 6zelligi olaraksa kendini nesnelestirme arasinda pozitif ancak
anlamli olarak yordamadig1 bulunmustur. Yapilan birkag¢ calismada ise, beden
gbzetiminin beden memnuniyetsizligi ve yeme bozuklugu semptomlart ile giiglii bir
sekilde iligkili oldugunu gostermistir (Calogero, 2009; Fitzsimmons-Craft ve ark., 2012;
Tiggemann ve Williams, 2012).

Kendini nesnelestirme kuraminin beden algisina yonelik beklentileri
gozlemlendiginde, bireylerin zayiflik istegi, belirli bir beden standardinda olmaya
caligmalar1 gibi hedeflerinin 6n planda oldugu goriilebilmektedir. Bu amagla
katilimcilarin boy ve kilo bilgilerinden yola ¢ikarak viicut kitle endeksini de kendini
nesnelestirme ile ilgili calismamizda g6z dniinde bulundurduk. Daha 6nceki caligmalar
(Gapinski ve ark., 2003; Daubenmier, 2005; Noll ve Fredickson, 1998) vicut kitle
endeksi degiskenini karistirict degisken amaciyla kullanildigr goriilmektedir. Yapilan
belirli galismalarda viicut kitle endeksi ve kendini nesnelestirme arasinda iliski
arastirilmis ancak bu iki degisken arasindaki iligki anlamsiz olarak bulgulanmistir
(Calogero, 2004; Daubenmier, 2005; Martins ve ark., 2007). Bu ¢alismada ise, vlicut
kitle endeksi kontrol edildiginde durumluk ve kisilik diizeyinde kendini

nesnelestirmenin depresyonu yordadigi; durumluk kendini nesnelestirmenin yeme
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bozuklugunu yordadig: ancak kisilik diizeyinde yeme bozuklugunu yordamadigi
bulunmustur. Kisitlamada viicut kitle endeksi kontrol edildiginde beden gézetimi ve
beden utanci yordadigi bulunmustur. Tikinircasina yeme kontrol edildiginde beden
utanci ve kontrol inanci anlamli olarak bulunmustur. Kisitlamadan farkli olarak
tikinircasina yeme diizeyi yiiksek olan kisiler kendini kontrol etmeye calistik¢a kontrol
hakimiyetini yitirip tikinircasina yemeye devam ettigi diisliniilebilmektedir. Yeme
endisesi iizerinde viicut kitle endeksi kontrol edildiginde beden gozetimi ve beden
utanci anlamli olarak bulunmustur. Kilo endisesi tizerinde viicut kitle endeksi kontrol
edildiginde beden gozetimi, beden utanci ve kontrol inancinin yordadigi bulunmustur.
Ancak viicut kitle indeksi kontrol edildiginde kisilik diizeyinde kendini nesnelestirme
yemeyi tek basina yordamamustir. Nesnelestirme teorisi tarafindan 6ngoriilen etkilerin,
gercek viicut kiitlesinden bagimsiz oldugu ve bu nedenle “normal” kilodaki kadinlari1 da
etkileyecegi defalarca gosterilmistir (Bearman, Presnell, Martinez & Stice, 2006;
Mercurio & Landry, 2008; Rierdan & Koff, 1997).; Wichstrom, 1999). Bu nedenle, dis
goriiniisiin diger insanlarin onlara nasil davranacagini belirleyebilecegine dair kanitlar
g6z Online alindiginda, bir gézlemcinin kendi goriisiinii benimsemesi, kadinlar i¢in
uyarlanabilir bir strateji olarak gorulebilir. (Fredrickson ve Roberts, 1997).

Bu ¢aligma kendini nesnelestirme kuraminin 6ngoriilerinin Tiirkiye’de okuyan
tiniversite 6grencileri arasindaki karsiligini ortaya koymaktadir. Caligmamizdaki
bulgularimiz nesnelestirme teorisi modelini desteklemektedir. Bununla birlikte,
bulgularimiz hem literatiirde hem de ruh saglig1 hizmetlerinde dikkate alinmas1 gereken

noktalar1 aydinlatmaktadir.
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4.2. Calismanin Simirhiliklar: ve Sonraki Calismalar icin

Oneriler

Mevcut ¢alismanin birka¢ sinirlamasi vardir. Calisma verileri cogunluklu olarak
Tirkiye’de liniversitede okuyan geng yetiskin bireyler arasindan toplanmistir. Toplanan
verilerde cinsiyetler esit dagilmadigi i¢in kendini nesnelestirme, depresyon ve yeme
bozuklugu diizeyleri kadin ve erkek bireyler arasinda kiyaslanamamustir. Literatiirde
genellikle kadinlar lizerinde incelenen nesnelestirme teorisi bu ¢aligmada erkekler
uzerinde de incelenmeyi amaclansa da erkek katilimcilar tarafindan yeterli katilim
seviyesine ulagilamamistir. Bununla birlikte nesnelestirme teorisi ve kendini
nesnelestirmenin neden oldugu psikolojik sonuglar yaslara gére kiyaslama
yapilamamustir.

Kendini nesnelestirmenin literatiir taramasi genellikle Bati toplumlarinda
incelendigi i¢in, kiiltiirler aras1 kiyaslama yapilabilme imkani da olamamustir.
Dolayisiyla kendini nesnelestirmenin ortaya ¢ikarmis oldugu erkek bakis acisinin,
kiiltiirden mi yoksa cinsiyetler arasindaki farkliliklardan m1 ortaya ¢iktigi
saptanamamuistir.

Medyanin kendini nesnelestirme siirecinde ¢ok biiyiik bir etkisi oldugu
diisiiniildiiglinde, medya yapmis oldugumuz arastirmada degisken olarak eklenmemistir.
Ancak gelecek aragtirmalarda medya kullaniminin yogunlugu, kullanilan medyanin tiirii
ve cinsiyetlere gore orani, medya kullanimiyla kendini nesnelestirme arasindaki iliskiye

de bakilabilecegi diisiiniilebilmektedir.
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4.3. Klinik Gozlem ve Degerlendirme

Mevcut bulgular, orijinal teorinin, nesnelestirme deneyimlerinin kendi kendini
nesnelestirmeyle baglantili oldugu ve daha sonra bir psikolojik saglik sonucuyla
iliskilendirildigi hipotezini dogruladi. Depresyon ve yeme bozuklugu biyolojik,
psikolojik ve gevresel degiskenler arasindaki etkilesimden kaynaklanan ¢ok faktorlii
yapilardir. Mevcut ¢alisma kendini nesnelestirme ile depresyon arasinda iliskiyi orta
diizey anlamliliginda agiklayabilmekte, yeme bozuklugu ve kendini nesnelestirme
deneyimi arasinda orta diizey bir iliski oldugunu gostermektedir. Bu nedenle, kendini
nesnelestirmenin, yeme bozuklugunun ve depresyonun kavramsallastirilmasi, tedavisi
ve Onlenmesi ile ilgili calismalarda dikkate alinmasi gereken 6nemli bir unsuru temsil
edebilmektedir.

Kisinin kendini nesnelestirmesi veya bedenine baska bir kisinin bakis agisiyla
bakmasinin olumsuz sonuglari olabilecegini arastirmamiz boyunca destekledik. Klinik
anlamda, bireyler yasamis oldugu psikolojik sikintiya katkida bulunabilecek beden
imaj1 endiselerini fark edilmeyebilir, ¢iinkii kadinlar goriiniisleri hakkinda
endiselenmenin yapmalar1 gereken sey oldugu fikrini i¢sellestirmislerdir. Bu
igsellestirme zaman igerisinde bedenlerini daha fazla gdzetlemelerine, akisi
kacgirmalarina, utan¢ duygusunu yasamalarina sebep olabilmektedir.

Terapi ¢alismalarinda kisinin kendini nesnelestirmesi farkli sekillerde ele
almabilir. Genellikle beden imaj1 miidaheleleri beden memnuniyetsizliginin
hafifletilmesine odaklanmaktadir. Bununla birlikte, yapilan birtakim arastirmalarda da
olumlu beden imaj1 besleyen miidahelelerin yapilmasini da 6nermektedir (Tylka ve
Wood-Barcalow, 2015). Ornegin, yeme bozuklugunu énleme programlari, kadinlara

beden 0lclisii ¢esitliligini kutlamay1, olumsuz beden konugsmalarina meydan okumay1 ve
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beden imaj1 ideallerini elestirel bir sekilde analiz etmeyi 6gretetek beden takdirini tegvik
edebilir (Stice ve ark., 2013). Ayrica, bedenine yonelik siikran glinligli tutma
yontemleri de beden takdirini arttirabilir (Alleva ve ark., 2018). Biligsel Davranis¢i
ekoliin bilissel yeniden yapilandirmasini temel alarak, Farkindalik temelli yaklagimlar,
icsel deneyimlere dikkati yoneltmek ve kisinin kendisiyle ve bagkalariyla ilgili olumsuz

goriiniim temelli yargilarini azaltmak i¢in kullanilabilir (Tiggemann, 2013).
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EKLER

EK A BECK DEPRESYON OLCEGI

Sayin cevaplayici asagida gruplar halinde ciimleler verilmektedir. Oncelikle her
gruptaki ciimleleri dikkatle okuyarak, BUGUN DAHIL GECEN HAFTA icinde
kendinizi nasil hissettiginizi en iyi anlatan climleyi se¢iniz.

Eger bu grupta durumunuzu, duygularinizi tarif eden birden fazla cimle varsa her birini
daire igine alarak isaretleyiniz.

Sorular1 vereceginiz samimi ve diiriist cevaplar aragtirmanin bilimsel niteligi a¢isindan
son derece 6nemlidir.

1-

WP o WP o

wN e o

wN e o wN e o

wN e o

Kendimi Gzlntall ve sikintili hissetmiyorum.

Kendimi Gzlintila ve sikintil hissediyorum.

Hep Gzlntali ve sikintiliyim. Bundan kurtulamiyorum.

O kadar tzlntala ve sikintilyim ki artik dayanamiyorum.

Gelecek hakkinda mutsuz ve karamsar degilim.

Gelecek hakkinda karamsarim.

Gelecekten bekledigim hicbir sey yok.

Gelecegim hakkinda umutsuz ve sanki hicbir sey diizelmeyecekmis gibi geliyor.

Kendimi basarisiz bir insan olarak gérmiyorum.

Gevremdeki birgok kisiden daha ¢ok basarisizliklarim olmus gibi hissediyorum.
Gecmise baktigimda basarisizliklarla dolu oldugunu goriiyorum.

Kendimi timdyle basarisiz biri olarak goriiyorum.

Bircok seyden eskisi kadar zevk aliyorum.

Eskiden oldugu gibi her seyden hoslanmiyorum.
Artik hicbir sey bana tam anlamiyla zevk vermiyor.
Her seyden sikiliyorum.

Kendimi herhangi bir sekilde suclu hissetmiyorum.
Kendimi zaman zaman suclu hissediyorum.

Cogu zaman kendimi suclu hissediyorum.

Kendimi her zaman suclu hissediyorum.

Bana cezalandirilmisim gibi geliyor.
Cezalandirilabilecegimi hissediyorum.
Cezalandirilmayi bekliyorum.
Cezalandinildigimi hissediyorum.
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15-
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Kendimden memnunum.

Kendi kendimden pek memnun degilim.
Kendime ¢ok kiziyorum.

Kendimden nefret ediyorum.

Baskalarindan daha kotl oldugumu sanmiyorum.

Zayif yanlarin veya hatalarim i¢in kendimi elestiririm.
Hatalarimdan dolayi ve her zaman kendimi kabahatli bulurum.
Her aksilik karsisinda kendimi hatali bulurum.

Kendimi 6ldirmek gibi distincelerim yok.

Zaman zaman kendimi 6ldirmeyi diisiindtGglim olur. Fakat yapmiyorum.
Kendimi 6ldirmek isterdim.

Firsatini bulsam kendimi éldGrirdidm.

Her zamankinden daha fazla icimden aglamak gelmiyor.
Zaman zaman icimden aglamak geliyor.

Gogu zaman agliyorum.

Eskiden aglayabilirdim simdi istesem de aglayamiyorum.

Simdi her zaman oldugundan daha sinirli degilim.

Eskisine kiyasla daha kolay kiziyor ya da sinirleniyorum.

Simdi hep sinirliyim.

Bir zamanlar beni sinirlendiren seyler simdi hig sinirlendirmiyor.

Bagkalari ile gortismek, konusmak istegimi kaybetmedim.
Baskalari ile eskiden daha az konusmak, goriismek istiyorum.
Bagkalari ile konugma ve goriisme istegimi kaybetmedim.
Hi¢ kimseyle konusmak goriismek istemiyorum.

Eskiden oldugu gibi kolay karar verebiliyorum.
Eskiden oldugu kadar kolay karar veremiyorum.
Karar verirken eskisine kiyasla ¢ok gui¢liik gekiyorum.
Artik hig karar veremiyorum.

Aynada kendime baktigimda degisiklik grmiyorum.

Daha yaslanmis ve cirkinlesmisim gibi geliyor.

Gorlinltsimin ¢ok degistigini ve cirkinlestigini hissediyorum.
Kendimi ¢ok cirkin buluyorum.

Eskisi kadar iyi calisabiliyorum.

Bir seyler yapabilmek icin gayret gostermem gerekiyor.

Herhangi bir seyi yapabilmek icin kendimi ¢cok zorlamam gerekiyor.
Hicbir sey yapamiyorum.

Her zamanki gibi uyuyabiliyorum.
Eskiden oldugu gibi iyi uyuyamiyorum.
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Her zamankinden 1-2 saat daha erken uyaniyorum ve tekrar uyuyamiyorum.
Her zamankinden ¢ok daha erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum.

Her zamankinden daha ¢abuk yorulmuyorum.

Her zamankinden daha ¢abuk yoruluyorum.

Yaptigim her sey beni yoruyor.

Kendimi hemen higbir sey yapamayacak kadar yorgun hissediyorum.

istahim her zamanki gibi.

istahim her zamanki kadar iyi degil.
istahim ¢ok azald.

Artik hig istahim yok.

Son zamanlarda kilo vermedim.

iki kilodan fazla kilo verdim.

Dort kilodan fazla kilo verdim.

Alti kilodan fazla kilo vermeye calisiyorum.

Saghgim beni fazla endiselendirmiyor.

Agri, sanci, mide bozuklugu veya kabizlik gibi rahatsizliklar beni
endiselendirmiyor.

Sagligim beni endiselendirdigi icin baska seyleri diisinmek zorlasiyor.
Sagligim hakkinda o kadar endiseliyim ki baska hi¢bir sey distinemiyorum.

Son zamanlarda cinsel konulara olan ilgimde bir degisme fark etmedim.
Cinsel konularla eskisinden daha az ilgiliyim.

Cinsel konularla simdi ¢ok daha az ilgiliyim.

Cinsel konulara olan ilgimi tamamen kaybettim.

77



EK B: YEME BOZUKLUGU DEGERLENDIRME OLCEGI
(YBDO)

YONERGE: Asagidaki sorular sadece son 4 hafta ile ilgilidir. Liitfen her soruyu

dikkatlice okuyunuz ve tiim sorular1 yanitlaymiz. Tesekkiirler.

1’den 12’ye kadar olan sorular: Liitfen sagdaki uygun olan sayiy1 yuvarlak icine aliniz.
Sorularin sadece son dort haftay1 igerdigini (28 giin) unutmayiniz.

Son 28 glnun
kacinda...

Hicbirinde

1-5

6-12

13-15

16-22

23-27

Her gln

Kilonuzu ya da
bedeninizin
seklini
degistirmek
amaciyla yiyecek
miktarinizi
kasitl olarak
sinirlandirmaya
calistiniz?
(basarili olup
olmadiginiz
onemli degildir.)

0

1

2

3

4

5

6

Bedeninizin
seklini ya da
kilonuzu
degistirmek
amaciyla uzun
bir stire (uyanik
oldugunuz 8 saat
boyunca ya da
daha fazla bir
stire icin) hicbir
sey yemediginiz
oldu?
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Bedeninizin
seklini ya da
kilonuzu
degistirmek
amaciyla
hoslandiginiz
yiyecekleri
beslenme
diizeninizden
¢ikarmaya
calistiniz?
(Basarili olup
olmadiginiz
onemli degildir.)

Bedeninizin
seklini ya da
kilonuzu
degistirmek
amaciyla
yemenizle ilgili
(6rn. kalori
sinirlandirmasi)
belli kurallara
uymaya
calistimiz?
(Basaril1 olup
olmadiginiz
onemli degildir.)

Bedeninizin
seklini ya da
kilonuzu
etkilemek
amaciyla bos bir
mideye sahip
olmak igin
belirgin bir arzu
duydunuz?
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Tamamen diz
bir karina sahip
olmak igin
belirgin bir arzu
duydunuz?

Yiyecek, yemek
yeme ya da
kalorilerle ilgili
diisiinmenin,
ilgilendiginiz
konulara (6rn.
calisma, bir
konusmay takip
etme ya da
okuma)
yogunlasmanizi
cok zorlastirdig:
oldu?

Bedeninizin sekli
ve kiloyla ilgili
diistinmenin,
ilgilendiginiz
konulara (6rn.
isinize, bir
konusmay1 takip
etmenize ya da
okumaniza)
yogunlagmanizi
cok zorlastirdig:
oldu?
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Yemek yemeyle
ilgili kontroli
kaybetmekten
belirgin bicimde
korktugunuz
oldu?

10-

Kilo
alabileceginizden
belirgin bir
bicimde
korktunuz?

11

Kendinizi sisman
hissettiniz?
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12

Kilo vermek igin |0 1 2 3 4 5
gucli bir arzunuz
oldu?

13’ten 18’e kadar olan sorular: Liitfen sagdaki bosluga uygun say1y1 yaziniz. Sorularin
yalnizca son dort haftaya yonelik olduklarini (28 giine) hatirlayiniz.

Son dort hafta iginde (28 giin) ...

13-

Son 28 giin i¢inde, kag kere, baska insanlarin alisilmadik miktarda
fazla (sartlara gore) olarak tanimlayacaklari bicimde yemek yediniz?

14-

Bu sire icinde kag¢ kere yemek yemenizle ilgili kontroli kaybetme
hissine kapildiniz (yediginiz sirada)?

15-

Son 28 giiniin kag GUNUNDE asir1 yemek yeme nobetleri ortaya
¢ikt1 (0rn. alistlmadik miktarda fazla yemek yediginiz ve o sirada
kontrolii kaybettiginiz duygusunu yasadiniz)?

16-

Son 28 giin i¢inde, bedeninizin sekli ya da kilonuzu kontrol
amaciyla, kag kere kendinizi kusturdunuz?

Son 28 giin i¢inde, bedeninizin sekli ya da kilonuzu kontrol
amaciyla, kac kere miishil (bagirsak calistirict) kullandiniz?

18-

Son 28 giin iginde, kilonuzu, bedeninizin seklini ya da yag
miktarimizi kontrol etmek, kalorileri yakmak amaciyla, kag kere
“kendinizi kaybedercesine” ya da “saplantili” bicimde egzersiz
yaptiniz?

19°dan 21’e kadar olan sorular: Liitfen uygun say1y1 yuvarlak i¢ine aliniz.

Liitfen bu sorular icin “tikinircasina yeme” teriminin, mevcut kosullarda bagkalarina
gore alisilmadik miktarda ve kontrolii kaybetme duygusuyla beraber fazla yemeyi ifade
ettigini goz onilinde bulundurunuz.

19-

Son 28 gun Higbirinde | 1-5 glin | 6-12 13-15 |16-22 | 23-27 |Her giin

iginde, kag gun gun | gln gun
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kere gizlice 0 1 2 3 4 5 6
(6rn.
saklanarak)
yemek
yediniz? (
Tikinircasina
yeme
durumlarini
saymayiniz.

20-| Yemek Hicbir Nadiren | Yaridan |Yar1 |Yaridan|Cogu |Her
yediginiz zaman az yartya | fazla zaman | zaman
zaman
bedeninizin

sekliniyada g 1 2 3 4 5 6
kilonuzu

etkiledigi icin
ne oranda
kendinizi suclu
hissettiniz
(hata
yaptiginizi
hissettiniz)?
(Tikimircasina
yemek yeme
durumlarini
saymay1niz.)

21- | Son 28 giin Hic Biraz Orta Onemli
icinde, Olglide
bagkalarinin

sizi yemek 0 1 2 3 4 5 6

yerken
gormesiyle
ilgili ne kadar
endiselendiniz?
(Tikimircasina
yeme
durumlarini
saymay1niz.)

22’den 28’e kadar olan sorular: Liitfen sagda uygun buldugunuz say1y1 yuvarlak igine
aliniz. Sorularin yalnizda son dort haftaya yonelik olduklarini (28 giine) hatirlayiniz.

22- |Kilonuz, kisi | Hig Biraz Orta Onemli 6lgiide
olarak
kendiniz 0 1 2 3 4 5 6
hakkinda
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diislincenizi
Ve yarginizi
etkiledi mi?

23-

Bedeninizin
sekli, kendiniz
hakkinda
diislincenizi

(yarginizi)
etkiledi mi?

24-

Oniimiizdeki
dort hafta
boyunca,
haftada 1 kez
tartilmaniz
istense (ne
kadar sik ne
kadar seyrek),
bu siszi ne
kadar Uzerdi?

25-

Kilonuzdan
ne derece
memnun
degilsiniz?

Bedeninizin
seklinden ne
derece
memnun
degilsiniz?

27-

Bedeninizi
gormekten ne
kadar rahatsiz
oluyorsunuz
(6rn. aynada,
magazanin
caminda,
soyunurken,
banyo ya da
dus
yaparken)?

Bagkalarinin
bedeninizin
seklini
gbérmesinden
ne derece
rahatsiz
oluyorsunuz?
(6rn. soyunma
odalarinda,
yiuzerken ya
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da dar
elbiseler
giyerken)

Su andaki kilonuz nedir? (Liitfen en yakin tahmini yapiniz) .........................

Boyunuz ne kadar? (Lutfen en yakin tahmini yapmiz) .........................
Kadinlara: Gegtigimiz tig-dort aylik donemde hi¢ aybasi(regl) olmadiginiz oldu mu?
Aksama olduysa kag tane? .........
Bu nedenle ilag kullantyor musunuz? .......................
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EK C: KENDINi NESNELESTIRME OLCEGI (KNO)

Insanlarin viicutlar1 hakkinda ne diisiindiikleri ile ilgileniyoruz.

Liitfen asagidaki 6zelliklerin fiziksel benlik algimiz icin (kendinizi fiziksel yonlerinizle
tammmlamanizda) ne kadar 6nemli olduklarini kendi aralarinda 0'dan ( en 6nemsiz) 9'a (en
onemli) kadar numaralandirarak siralayiniz.

Not: Her bir 6zellik igin gergekte nasil oldugunuz énemli degildir. Ornegin; formda olsaniz da
olmasaniz da formda olmaya biiylik nem veriyor olabilirsiniz; dolayisiyla forma olmak fiziksel
benlik algmizda biiytik bir etkiye sahip olabilir.

Fiziksel benlik algimiz i¢in dnemlerini goz 6niinde bulundurarak asagidaki 6zellikleri 0'dan 9'a
siralayiniz, her 6zelligin sonuna sira numarasini yaziniz.

Uvari: Aynm puani birden fazla 6zellige vermeyiniz.

... fiziksel koordinasyona (denge) ka¢ puan verirsiniz?
...saglhga ka¢ puan verirsiniz?

...viicut agirligina kag puan verirsiniz?

...fiziksel giice kag¢ puan verirsiniz?

...cinsel ¢ekicilige ka¢ puan verirsiniz?

...fiziksel gekicilige kag¢ puan verirsiniz?

...enerji diizeyine ka¢ puan verirsiniz?

...s1k1 kaslara sahip olma durumuna kag¢ puan verirsiniz?
...zinde olma diizeyine kag¢ puan verirsiniz?

...viicut Olgiilerine kag puan verirsiniz?
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EK D: NESNELESTIRILMIS BEDEN BILINCI OLCEGI
(NBBO)

Asagidaki sayfalarda bulunan ifadelere ne derecede katildiginiza karsilik gelen numarayi
daire icine alimz.

- :
@ g =2 @
= > = =
' Ss. £
<3 ze, Y,
1  Nasil goriindiigim hakkinda nadiren diistiniiriim. 1 2 3 4 5 6 7
Kilomu kontrol edemedigimde bende mutlaka
2 bir sorun var diye distiniirim. 1 2 3 4 5 6 7
Kiyafetlerimin {izerimde iyi gériinmesinden ziyade
3  rahat olmasi daha 6nemlidir. 1 2 3 4 5 6 7
Insanlarin dogustan gelen goriinimlerine mahk(m
4  oldugunu diisiinliriim. 1 2 3 4 56 7
En iyi sekilde goriinmek igin ¢aba sarf etmedigimde
5 kendimden utanirim. 1 2 3 4 5 6 7
Formda olmak igin dncelikle bu tip bir bedenle
6 dogmak gerekir. 1 2 3 4 5 6 7
Viicudumun saglikli olup olmadigini nasil
7  goriindiigiinden daha ¢ok diisiiniiriim. 1 2 3 4 5 6 7
Elimden gelenin en iyisi gibi goriinmedigimde
8  ‘“herhalde kotii bir insanim” diye diistiniiriim 1 2 3 4 5 6 7
Nasil goriindiigimii diger insanlarin goriintiisii ile
9 nadiren karsilastiririm 1 2 3 4 5 6 7
1 Bence iizerinde ugragsmaya istekli oldugu siirece,
0  Dbirinsan arzu ettigi gibi goriinebilir. 1 2 3 4 5 6 7
1  Insanlar gergekte kag kilo oldugumu bilseler
1  utanirim. 1 2 3 4 5 6 7
1 Bedenimin gorunimdayle ilgili ok da kontrole
2 sahip oldugumu diisiinmiiyorum. 1 2 3 4 5 6 7
1 . o
3 Kilomu kontrol edemesem de bence iyiyim. 1 2 3 4 5 6 7
1  Giin igerisinde nasil goriindiigiim konusunda
4  ¢ok kere distiniiriim. 1 2 3 4 5 6 7
1  Gerektigi kadar egzersiz yapmadigimda, kendimde
5 ters giden bir seyler vardir diye asla endiselenmem. 1 2 3 4 5 6 7
1 Giydiklerimin beni iyi gdsterip gostermedigi
6 konusunda sik sik endise duyarim. 1 2 3 4 5 6 7
1 Yeteri kadar egzersiz yapmadigim zaman yeterince
7  iyi olup olmadigimi sorgularim 1 2 3 4 5 6 7
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Baskalarina nasil goriindiigtimle ilgili olarak nadiren
endiselenirim.

Kisinin kilosunun biiyiik 6l¢iide genleri tarafindan
belirlendigini diisiiniiriim.

Bedenimin nasil gériindiigiinden ¢ok
islevselligi ile ilgilenirim.

Kilomu degistirmek i¢in ne kadar ¢cabaladigimin
bir 6nemi yok, muhtemelen hep ayni kalacak.

Idealimdeki beden élgiilerine sahip olmazsam
utanirim.

Yeteri kadar ¢abalarsam ideal kiloma ulasabilirim.

A DNWDNINDNDEN  ON OFk 00k

D1s goriiniisiiniizii agirlikli olarak genleriniz
belirler.
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