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OZET

Aragtirmanin temel amaci, algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stillerinin yeme
tutumu iizerinde yordayict bir roliiniin olup olmadiginin incelenmesidir. Calismanin
orneklemini Istanbul ilinde iiniversite &grencisi olan kadin ve erkek bireyler
olusturmaktadir. Arastirmadaki 6lgekler 203 katilimciya uygulanmistir. Katilimceilarin
arastirma hakkinda bilgilendirilmesi i¢in ‘Bilgilendirilmis Onam Formu’ verilmis ve
sosyodemografik  bilgilerini  6grenebilmek icin  ‘Sosyodemografik  Form’
uygulanmistir. Ardindan Algilanan Ebeveyn Tutumlarinin puanlanmasi i¢in ‘Anne -
Baba Tutum Olgegi’, baglanma stillerinin degerlendirilebilmesi i¢in Ug¢ Boyutlu
Baglanma Stilleri Olgegi ve yeme tutumundaki bozulmalari degerlendirmek igin Yeme
Tutum Testi (YTT-40) uygulanmustir. Olgekler arasindaki iliski diizeyi ve yonii,
Pearson Korelasyon analizi ile incelendi. Ayrica, dlgeklerin demografik degiskenlere
gore farkliliklarini incelemek amaciyla Bagimsiz Gruplar t-testi ve ANOVA testleri
kullanildi. Yordayicilik analizi icin Basit ve Coklu Dogrusal Regresyon yontemlerine
basvuruldu. Arastirmada ileri siiriilen hipotezler degerlendirildiginde, giivenli
baglanma bagimsiz degiskeni yeme tutumunu yordamaktadir. Bunun yani sira
bulgulara gore kabul/ilgi bagimsiz degiskeni yeme tutumunu yordamaktadir.
Kabul/ilgi bagimsiz degiskeninin yeme tutumunu negatif yonde yordadigi
bulunmustur. Buna ek olarak psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeni yeme tutumunu
yordamaktadir. Sonuglar psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeninin yeme tutumunu
negatif yonde yordadigin1 gostermektedir. Ozetle, baglanma stillerinin alt boyutu olan
giivenli baglanma; algilanan ebeveyn tutumlarimin alt boyutu olan kabul/ilgi ve

psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskenleri yeme tutumunu yordamaktadir.

Anahtar Kelimeler: Algilanan Ebeveyn Tutumlari, Baglanma Stilleri, Yeme Tutumu



SUMMARY

The main purpose of the research is to examine whether perceived parental attitudes
and attachment styles have a predictive role on eating attitudes. The sample of the
study consists of male and female individuals who are university students in Istanbul.
The scales in the study were applied to 203 participants. An 'Informed Consent Form'
was given to the participants to inform them about the research, and a
‘Sociodemographic Form' was applied to learn their sociodemographic information.
Then, the 'Parental Attitude Scale' was applied to score Perceived Parental Attitudes,
the Three-Dimensional Attachment Styles Scale was applied to evaluate attachment
styles, and the Eating Attitude Test (EAT-40) was applied to evaluate deteriorations
in eating attitudes. The level and direction of the relationship between the scales were
examined with Pearson Correlation analysis. Additionally, Independent Groups t-test
and ANOVA tests were used to examine the differences of the scales according to
demographic variables. Simple and Multiple Linear Regression methods were used for
predictive analysis. When the hypotheses put forward in the research are evaluated,
the independent variable of secure attachment predicts eating attitude. In addition,
according to the findings, the acceptance/interest independent variable predicts eating
attitude. It was found that the independent variable acceptance/interest negatively
predicted eating attitude. In addition, the independent variable of psychological
autonomy predicts eating attitude. The results show that the independent variable of
psychological autonomy negatively predicts eating attitude. In summary, secure
attachment, which is the sub-dimension of attachment styles; the independent variables
of acceptance/caring and psychological autonomy, which are sub-dimensions of

perceived parental attitudes, predict eating attitudes.

Keywords: Perceived Parental Attitudes, Attachment Styles, Eating Attitudes
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GIRIS

Yeme davranis1 hayatta kalmak i¢in gereklidir; bebeklikten baslayarak yetiskinlige
kadar devam eden homeostatik sistemler, 6diil sistemi, ¢ocugun motor, duyusal ve
duygusal yetenekleri, sosyal ¢evre, kiiltlir ve bakici tutumu gibi ¢esitli unsurlarin
etkilesimi yoluyla gelisir. Beslenme, insanin temel ihtiyaglarindan sadece biri degildir;
ayni zamanda nese ve tatmin kaynagidir. Kisinin yeme alisgkanlig1 tekrarlanan ve
siirekli hale gelir, kisiye gore degisir ve tekrar eden bir davranis bigimine doniisiir.
Yeme tutumu, bireyin beslenme ve yemeye iliskin fikir, davranis ve duygularini
sekillendiren ozelliklerdir (Yilmaz, 2017). Yeme aliskanligt cesitli psikolojik ve
cevresel degiskenlerden etkilenir. Yeme tutumunu etkileyen bilesenler uzun siiredir
arastirmacilar tarafindan incelenen bir konu haline gelmistir. Yeme tutumu biyolojik
gelisim ve fizyolojik ihtiyaglarla sinirli olmayip, psikolojik ve sosyal faktorlere bagl

olarak degisebilen bir kavramdir (Walker, Gorrell, Hildebrandt ve Anderson, 2021).

Yeme aligkanligi biyolojik, psikolojik, c¢evresel, sosyokiiltirel ve kalitsal
degiskenlerden olumsuz etkilenerek yetersiz beslenmeye veya yeme bozukluklarina
yol agabilir. Yeme davranisi bozukluguna yol acan siireci karakterize etmek icin
siklikla "bozulmus yeme tutumu" terimi kullanilmaktadir (Attie ve Brooks-Gunn,
1989; Cordero ve Israel 2009; Owens, Hughes ve Owens-Nicholson, 2002). Yeme
tutumlarindaki bozulma, klinik belirtiler agisindan giderek yayginlasan ve 6ngoriicii
gostergelerin bilinmemesi nedeniyle dogru tedavi protokolii izlenmedigi takdirde ciddi
sonuglar dogurabilen yeme bozukluklarinin tanisinin 6nciisii olabilir. Son yillarda
yeme bozukluklarinin tanimlanmasiin artmasiyla birlikte, yeme tutumlart klinik
olmayan popiilasyonlarda daha sik arastirllmaya baslandi. Yeme tutumu
anormallikleri zamanla tutarli bir kalip haline geldiginde, yeme davraniginda ciddi
kotiilesmeyle birlikte yeme bozukluklarinin gelismesine kapi agilmaktadir (Cordero
ve lIsrael, 2009; Shaw ve Cassidy, 2020). Yeme tutumlarinin ve yordayicilarinin
degerlendirilmesi, yeme bozuklugunun baslama ve ilerleme olasiliginin
belirlenmesinde kritik 6neme sahiptir (Albertson ve digerleri, 2014; Shaw ve Cassidy,
2020). Cocuklarin yeme aligkanliklari, fiziksel aktiviteleri, beden tatminleri,

bedenlerine iligkin algilar1 gibi yeme ile ilgili bircok unsurun, ebeveynlerin
1



cocuklaria yonelik tutum ve davranislari ile ebeveynlerin ¢ocuklariyla olan iliskileri
tarafindan sekillendigi belirtilmektedir. Ebeveyn-¢ocuk etkilesiminin kalitesinde
hayati bir role sahip olan ebeveyn tutumlari, c¢ocukta ortaya g¢ikabilecek

psikopatolojiler tizerinde onemli etkiye sahiptir (Perris, 1988).

Erken c¢ocukluk doneminin kisinin varolusunda oOnemli bir asama olduguna
inanilmaktadir. Erken cocukluk doénemi bireylerin gelisiminde kritik bir dénemi
olusturmaktadir. Bu donemde ¢ocugun gelisimini etkileyen en 6nemli faktorlerden
birinin ¢evre oldugu ve bu doénemde ¢ocugun cevresini ailenin olusturdugu
sOylenebilir (Aydogdu ve Dilekmen, 2016). Anne ve baba, bireyin erken bebeklik
donemi boyunca hayatindaki en 6nemli kisilerdir. Her iki ebeveyn de bireyin hayatinda
bdylesine 6nemli bir konumdayken, ¢cocuk ile ebeveyn arasindaki etkilesimin dogasi
cok oOnemlidir. Farkli ebeveyn tutumlarinin insanlar tiizerindeki yansimalarin
farklilastirdigr gosterilmektedir. Bu sebeplerden otiirii ebeveyn goriisleri birgok
arastirma ve incelemenin odagi olmustur. Literatiir incelendiginde ebeveyn tutumlari
ile baglanma stilleri arasindaki iliskinin incelendigi arastirmalar yeme tutumu

konusunda dikkat ¢cekmektedir.

Bebek dogar dogmaz ebeveyn tutumu belirginlestiginden, annenin bakim tarzi da
tutumlanyla i¢ icedir. Baglanma, bebegin anneyle etkilesiminde ortaya ¢ikan igsel
nesne tasarimlarinin temsillerinden olusur. Sonu¢ olarak annenin goriisleri bagin
sekillenmesinde onemli bir role sahiptir. Bebegin benlik ve diger algilari, bebegin
annesiyle temasi sonucu olusan i¢sel nesne tasarimlari ve igsel ¢aligma modelleri ile
gelistirilmektedir. Igten isleyen modelde bebegin her tasviri annenin tutumuyla
baglantilidir. Annenin goriisleri bebegi etkiler ve onun yenidogan iizerindeki etkisinin
Onemini ortaya koyar. Anne-baba tutumlar1 degerlendirildiginde asir1 korumaci,
reddedici, kayitsiz, kabullenici, demokratik, isbirlik¢i, cezalandirici vb. tutumlar
goriilmektedir (Demir, 2008). Demokratik diislince yapisina sahip ebeveynler ilgili,
anlayisli ve kendilerini ¢ocuklarina ifade etmelerine izin veren ebeveynlerdir. Otoriter
ebeveynler, ¢cocuklarinin her seye razi olduklarini ve kurallara uyduklarin1 gosterirler,
aksi takdirde cezalandirilan ¢ocuk kendini ifsa etmekten korkar. Asir1 korumaci
ebeveynler, cocuklarinin kendi baslarina bir seyler basarmasina izin vermezler. Gencin
ihtiya¢c duymadigi her seyi basarmaya c¢alisir. Cocuga bir seyleri basarmasi i¢in higbir
firsat verilmemesi onu bagimli kilar ve bagimsiz olmasini1 engeller. izin verici tutum,
2



ebeveynin ¢ocugun davranislarina herhangi bir sinir koymadigini ve ihmal derecesine
gore hosgoriiniin oldugunu ima eder. Cocuklar ebeveynlerinin tutumlarina tepki olarak
diirtiisel, erteleme ve 6zdenetim davraniglar sergilerler (Demir, 2008; Keskin, 2007).
Bir arastirmaya gore, kendi ebeveynlerine olumlu baglanan yetiskinlerin kendi
cocuklara karst demokratik goriisleri oldugu, olumsuz baglanan ebeveynlerin ise

otoriter, izin verici tutumlara sahip oldugu goriilmistiir (Parlak, 2020).

Bireyin dogumdan itibaren yeme aliskanliginin gelismesinde 6diil mekanizmasi,
homeostatik sistemler, duyusal ve motor sistem gelisimi, bireyin biliyiidiigli cevre ve
kiiltiir, ebeveyn tutumlart gibi bir¢ok unsur rol oynar. Beslenme davranisi, bireyin
fiziksel, zihinsel ve sosyal iyilik hali a¢isindan son derece 6nemlidir. Yeme davranisi
yasam ic¢in yadsmmamaz bir gereklilikken kimi zaman obsesyonlarla birlikte bir
psikiyatrik bozukluk haline déniisebilmekte ya da normal yeme davranislarinda
sapmalar meydana gelebilmektedir (Erbay ve Seckin, 2016). Yeme tutumlarindaki
bozulmalar basit bir diyet davranisindan baslayip klinik yeme bozuklugu tanisina
kadar uzayan genis bir spektrumu ifade etmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi,
2005). Psikiyatrik semptomlar belirgin bir sekilde sosyal faktorlerden etkilenmektedir.
Yeme tutumundaki bozulmalarin bireyin kat1 diyet davraniglarindan veya zorlayici
kisileraras1 deneyimlerden kaynaklandigina dair arastirmalar da bulunmaktadir.
Bir¢ok ¢alisma, ergenlerde ve geng eriskinlerde diyet ve anormal yeme davraniglarinin

yiiksek yayginligini belgelemektedir.



BIRINCi BOLUM

GENEL BiLGILER

1.1. Arastirmanin Amaci ve Onemi

Ebeveyn tutumlarmin yeme bozukluklari da dahil olmak iizere c¢esitli
psikopatolojilerde rol oynadigi ileri siiriilmiistiir. Literatiir degerlendirildiginde
ebeveynlik stilleri, ebeveyn tutumlari ve aile iiyeleri arasindaki sagliksiz iligkilerin
yeme bozukluklarinin gelisiminde ve dolayisiyla 6nlenmesinde rol oynayan Kritik bir
sosyokiiltiirel bilesen oldugunu destekleyen bir¢cok ¢alisma oldugu ortaya ¢ikmaktadir
(Golan ve Crow, 2004; Holtom-Viesel ve Allan, 2014; Kinzl ve digerleri, 1994).
Bozuk yeme paternlerinin gelisiminde ebeveyn ¢ocuk iliskisinin (Salafia,Schaefer ve
Haugen, 2014) arastirilmas1 6nem kazanmaktadir. Algilanan ebeveyn tutumlart ve
baglanma stillerinin yeme tutumu iizerindeki yordayici roliiniin incelenmesi ile ilgili
literatiir incelendiginde goriilmiistiir ki; daha dnce alanda ayni1 yordayicilarla farkl
caligmalar yapilmis fakat ayni yordayicilar tek bir ¢aligma icerisinde incelenmemis ve
yordayicilar arasindaki iliski daha 6nce incelenmemistir. Ebeveynlerin ¢ocuklarinin
duygu, diislince ve eylemlerini kontrol etmeye yonelik tutumlarinin, yeme
bozukluklarinin  gelisiminde nedensel faktorler arasinda goriilen ebeveynlik
tarzlarindan biri oldugu bilinmektedir (Soenens ve ark. 2008). Algilanan ebeveyn
tutumlar1 ve yeme tutumu ile iliskili literatiir tarandiginda ise bulgulara dayanarak,
yeme bozuklugu acisindan riskli grubun hem annenin hem de babanin ebeveynligine

iliskin daha fazla olumsuzluk algiladigin1 gostermistir.

Bu konuyla ilgili yapilan baska bir ¢alismada ise yeme bozuklugu olan bireylerin
ebeveynlerinin cesaret kirici, kat1 ve kendini bastirict olduklar: belirlenmistir (Latzer
ve ark. 2009). Yeme bozukluklariin gelisimindeki nedensel faktorlerin incelenmesi
amaciyla yapilan ¢aligmalarda ebeveynlerin yiiksek standartlarina ve onaylamayan
(reddedici) tutumlarina yer verildigi goriilmektedir. Yeme bozuklugu olan bireylerle
yapilan ve ebeveynlerin belirledigi standartlar ile yeme bozukluklari arasindaki
iliskinin incelendigi bir arastirmada, yeme bozuklugu olan bireylerin ebeveynlerinin

belirledigi standartlarin, bireylerin ebeveynlerine gore daha yiiksek oldugu



belirtilmistir (Gunnard ve digerleri, 2012). Bagka bir calismada ise yeme bozuklugu
olan bireylerin ebeveynlerinin basar1 ve fiziksel goriiniim ile ilgili kaygilarina ve buna
bagli reddedilme tutumlarina iliskin algilarimin yiiksek oldugu ve bunun yeme

tutumunun bozulmasinin gii¢lii bir yordayicist oldugu bulunmustur (Laiberté ve ark.

1999).

Tiirkiye’de bu konuyla ilgili yapilan ¢alismalar incelendiginde az sayida calismaya
rastlanmaktadir. Tiirkiye’de ergenlerden olusan bir 6rneklemde yapilan arastirmada,
yeme tutumu bozuk olan katilimcilarin ebeveynlerini asir1 korumaci ve ilgisiz olarak
tanimladiklari, bozulmus yeme tutumu ile algilanan ebeveyn koruma diizeyi arasinda
dogru orantili bir iligski oldugu bulunmustur (Aytin, 2014). Bagka bir ¢alismada ise
ebeveyn tutumlarina iligskin olumsuz algisi yiiksek olan katilimeilarin yiiksek diizeyde
yeme bozuklugu belirtileri gosterdikleri bulunmustur (Yaykiran ve Altinel, 2018).
Bununla baglantili olarak yapilan baska bir arastirmada anneye yonelik algilanan
olumsuz ebeveynligin yeme tutumu iizerinde dogrudan etkisi oldugu gosterilmistir
(Yurtsever ve Siit¢ii, 2017). Bu konuyla ilgili olarak anoreksiya nervoza ve bulimia
nervoza hastasit bireylerden olusan bir Orneklem iizerinde yapilan aragtirma
sonucunda, anoreksiya nervoza hastasi katilimcilarin aile ortamlarini birbirine
kenetleyici, asirt koruyucu ve baskici olarak tanimladiklari, bulimia nervoza hastasi
katilimcilarin ise ailelerini mesgul, kaotik, ¢atismaci, anlaml iletisimden yoksun ve
algilanan 1lgi ve sicaklik acgisindan daha diistik sekilde tanimladiklar1 bulunmustur
(Strober ve Humphrey, 1987). Yeme bozuklugu olan bireylerden olusan bir 6rneklem
tizerinde yapilan bagka bir calismada ise yeme bozuklugu olan katilimcilarin
ailelerinin islevselligini kontrol katilimcilarina gére daha diisiik olarak tanimladiklar

bulunmustur (Holtom-Viesel ve Allan, 2014).

Baglanma stili ve yeme tutumu arasindaki iliskinin incelendigi literatiir tarandiginda
ebeveyne baglanma ve yeme tutumu arasindaki iliskinin ele alindig1 ve anlamh
farklardan bahseden c¢alismalar mevcuttur (Mauray, Waller ve Legg, 2000).
Orneklemini lise dgrencilerinin olusturdugu bir arastirmada anneye baglanma ile yeme
tutumu arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur. Bir diger deyisle anneye

baglanma artik¢a, yeme tutumu azalmaktadir.



Yeme tutumunun algilanan ebeveyn tutumlariyla iliskisi incelendiginde, anne ve
babadan algilanan reddedici tutumlar ile babadan algilanan asir1 koruyucu tutum
pozitif yonlii ve anlamli iliski bulunmustur (Giirel,2020). Babadan algilanan sicaklik
tutumu ile yeme tutumu negatif yonlii ve anlamli iliskili bulunmustur. Ek olarak yeme
tutumunun yordayicilart incelendiginde, babadan algilanan reddedici tutumlarin
yikksek diizeyde olusu yeme tutumunun normal olmayan seyirde oldugunu
aciklamaktadir. Buna karsin yiiriitiilen bir diger calismada ergenlerin aile islevleri
puanlar1 ile yeme tutum puanlar1 arasinda pozitif yonde iliski oldugu belirtilmis ancak
ergenlerde cinsiyet, yeme tutumu aligkanligt ve algilanan anne-baba tutumlar
degiskenleri ile yeme tutumu ve aile islevselligi arasinda anlamli bir farklilik

bulunamadigi saptanmistir (Giinaydin,Kumcagiz 2020).

Bu boéliimdeki arastirma bulgulari, ebeveynligin yeme bozukluklarinin gelisiminde
nedensel faktorler arasinda olabilecegini ve yeme bozukluklarinin gelisiminde 6nemli
bir risk faktorii olabilecegini destekler goériinmektedir. Yeme davranislarinda
bozulmaya yol agan siire¢ anlamina gelen “yeme tutumu bozuklugu” kavrami dikkate

alindiginda bunun ebeveyn tutumu ile iligkisinin arastirilmasi 6nemli olacaktir.

Alandaki ¢aligmalarin kisithlig1 g6z 6niinde bulunduruldugunda giincel arastirmadan
elde edilen bulgularin, algilanan ebeveyn tutumlarinin ve baglanma stillerinin yeme
tutumu lizerindeki yordayict rolii arastirlldiginda alana katki saglayacagi

disiiniilmektedir.

Bu calismanin amac ise, algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stillerinin yeme
tutumu tizerinde yordayici bir roliiniin olup olmadigini incelemektir. Bu arastirmadan
elde edilen bulgularin, bir diger deyisle algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma
stillerinin yeme tutumu tizerinde yordayici bir rolii oldugu belirtilmesi sonucunda,
bireylerin yeme tutumlar1 hakkinda farkindaligi yoniinden ebeveynlere ve konu ile

ilgili aragtirma yapacak olan diger arastirmacilara katki saglayacagi diigiiniilmektedir.
1.2. Arastirmanin Varsayimlari
e Arastirmanin 6rneklem grubunun evreni temsil ettigi kabul edilmistir.

e Arastirmaya katilan bireylerin Olgme araglarini goniillii ve tarafsiz bigimde

cevapladiklar kabul edilmektedir.



¢ Aragtirmada kullanilan dlgeklerin gegerli ve giivenilir oldugu test edilmistir.
1.3. Arastirmanin Simirhliklar:

Arastirmanin drneklemi yalnizca Istanbulda 6grenim goren {iniversite grencilerinden
olustugu i¢in 6rneklem boyutu kiigiiktiir ve bulgularin yalnizca belirtilen 6grenci
grubunu yansitma ihtimali vardir. Bir diger deyisle arastirma sonuglari
genellenebilirlik agisindan sinirli goriilmektedir. Ayrica, calismanin istatistikleri,
bireylerin sosyal olarak kabul edilebilir oldugunu diisiindiikleri yanitlar1 sunduklari,
sosyal istenirlik yanlili§ina duyarl olabilecek, 6z-bildirimli 61¢tiimlere dayanmaktadir.
Sonug olarak katilimcilarin cevaplarinin kendi goriis ve davraniglarint dogru bir
sekilde yansitip yansitmadigir belirsizdir. Sonug¢ olarak Olgeklerin gilivenilirligi
acisindan sinirhliktan s6z edebiliriz. Ek olarak ¢alismanin G6lgme araglart yeme
tutumlarinin, algilanan ebeveynlik tutumlarinin ve baglanma kaliplarinin yalnizca
belirli bilesenlerini incelemektedir. Ornegin arastirma bulgularmin daha anlaml
sonuclar ortaya koyabilmesi amaciyla ebeveyn tutumunda ebeveynler arastirmaya
dahil edilmeyerek salt bireylerin algiladiklar1 anne baba tutumu yer almaktadir. Diger
faktorlerin bu baglantilar {lizerinde potansiyel olarak etkisi olabileceginden, bu
Olcimlerin biitiin agilardan kapsamli olmadigindan bahsedebiliriz. Sonug¢ olarak
caligmada ilgili veriler Olgek degerleri ile simirlandirilmistir. Ayrica g¢alismada
kullanilan Slcekler, dlciilen konular1 tam olarak temsil etmeyebilir. Ote yandan,
aragtirmaya katilimci bireylere iliskin toplanan bilgiler, arastirmacinin hazirladig
Sosyodemografik bilgi formu sorular1 ve dlgeklerdeki sorular ile kisitlidir. Son olarak,
arastirmada bir diglama kriteri olarak belirlenmeyen daha once psikolojik/psikiyatrik
tant alma durumunun veri analizi ve bulgularda dislanmamasi, ¢calismaya dahil edilen
bireylerin psikolojik durumlarinin daha farkli olabilecegi bir grup olusabilir. Arastirma

bulgularini etkileyebilecek bu ihtimal ¢aligmanin sinirliligini artirmaktadir.

1.4. Arastirmanin Sorulari
Bu caligma ytiriitiiliirken asagidaki sorulara yanit aranmustir.

1) Algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stilleri arasinda nasil bir iligki

vardir?



2) Algilanan ebeveyn tutumlar1 yeme tutumu iizerinde yordayici bir role sahip

midir?

3) Baglanma stilleri yeme tutumu iizerinde yordayic1 bir role sahip midir?
1.5. Arastirmanin Hipotezleri

Algilanan ebeveyn tutumlari ve baglanma stillerinin yeme tutumu iizerindeki

yordayici etkisinin ele alinacagi bu arastirmanin hipotezlerine bakildiginda ise;

H1: Algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stilleri arasinda anlamli bir iligki

bulunulacag diistiniilmektedir.

H2: Algilanan ebeveyn tutumlar1 ve yeme tutumu arasinda anlamli bir iligki olacagi

on goriilmektedir.

H3: Baglanma stilleri ve yeme tutumu arasinda anlamli bir iliski olacagi 6n

goriilmektedir.

H4: Algilanan ebeveyn tutumlarinin yeme tutumu tizerinde yordayici bir rol oynamasi

beklenmektedir.

H5: Baglanma stillerinin yeme tutumu {izerinde yordayict bir rol oynamasi

beklenmektedir.

1.6. Arastirmanin Alt Sorulari

1. Katilimcilarin demografik nitelikleri (cinsiyet, yas, kardes sayisi, kardes sirast,
anne-baba medeni durumu, gelir durumu, anne-baba egitim durumu) yeme
tutumu tizerinde degiskenlik gdsterir mi?

2. Katilimeilarin demografik nitelikleri (cinsiyet, yas, kardes sayisi, kardes sirasi,
anne-baba medeni durumu, gelir durumu, anne-baba egitim durumu) algilanan

ebeveyn tutumlar lizerinde degiskenlik gosterir mi?



3. Katilimcilarin demografik nitelikleri (cinsiyet, yas, kardes sayisi, kardes sirasi,
anne-baba medeni durumu, gelir durumu, anne-baba egitim durumu) baglanma

stilleri tizerinde degiskenlik gosterir mi?

1.7. Tanimlar

Algilanan Ebeveyn Tutumlari: Ebeveynlik tutumu, ebeveynlerin c¢ocuklarini
yetistirirken benimsedikleri genel bir yaklasimdir. Cocuklarin biiylimesini ve
geligsmesini tegvik etmeyi amaclayan bir egilim veya tepki tarzidir (Kerr ve digerleri,
2012). Algilanan ebeveynlik tutumlari, cocuklarin ebeveyn-cocuk iliskisinde
ebeveynlerinin inanglarini, davranislarin1 ve duygusal tepkilerini nasil algiladiklari
anlamma gelir. Cocuklarin gozlemlerine, etkilesimlerine ve ebeveynlerinin
eylemlerine iliskin yorumlarinin yani sira kendi biligsel ve duygusal siireglerine de

dayanirlar (Grych ve Fincham, 2001).

Baglanma Stilleri: Bowlby (1969, 1973) insanlarin sosyal baglanma ihtiyacini temel
alarak baglanma teorisini gelistirmistir (Baumeister ve Leary, 1995). Baglanmay1
giivenlik, rahatlik ve destegi iceren bir "duygusal bag" olarak tanimladi. Bowlby'ye
gore sosyal ve duygusal baglanmanin gelisimi insan dogasi i¢in temeldir ve bebeklik
ve cocuklukta birincil bakiciyla baglar. Ergenlik ve yetiskinlik doneminde bu
baglanma gelismeye devam eder ve bu figiirler arkadaglar ve romantik partnerler
tarafindan c¢esitlendirilir (Bowlby, 1988). Baglanmanin bir diger tanimi ise bebek ile
bakim vereni arasinda gelisen ve bebegin iligki gelistirmesinde ve yakinlik arayisinda
kendini gostermesidir (Pehlivantiirk, 2004; Yasar, 2014). Baglanma teorisi dncelikle
bebegin birincil bakiciyla duygusal baginin nasil gelisti§ine ve bebegin bakim
verenden ayrildiginda duygusal strese nasil tepki verdigine dayanmaktadir (Simpson,
1990).

Yeme Tutumu: DSM-5 kriterlerindeki tanima gére yeme tutumu ve yeme davranisi
bozukluklari; yeme davranisinin diizenli olarak bozulmasiyla karakterize edilen, besin

tilketiminde veya emiliminde degisikliklerin gozlemlendigi bir durumdur. Yeme
9



tutumu ayni zamanda ne yiyeceginin yani sira ne zaman, nasil, kiminle, ne kadar
yiyecegine iliskin se¢imleri de igerir. Dolayisiyla biyolojik gelisim ve fizyolojik
ihtiyaclarin yani sira psikolojik ve sosyal degiskenler cercevesinde de gelisip

degisebilen bir olgudur (Shafran ve Robinson, 2004).
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IKiINCi BOLUM

LITERATUR

2.1. Algilanan Ebeveyn Tutumlari

Her bireyin yasami iizerinde dogumdan Once baslayan ve yasaminin sonuna kadar
devam eden bir aile etkisi vardir (Upshur, 1991). Belirli kalitsal 6zelliklerle dogan
cocuk, sosyal ¢evreye uyum saglamayi ve sosyal yasamda nasil davranacagini 6grenir
(Parlar ve Ozbuk, 2018). Cocuklar ebeveynlerini 6rnek alarak biiyiidiikleri igin
ebeveynlerin hayata kars1 tutumlart onlar icin bir kaynaktir (Kaya, 1997). Ebeveyn,
bireyin gelisiminde biyolojik rolii oldugu kadar duygusal, sosyal ve egitimsel
gelisiminde de rolii olan ve bireyin gelisim siireci i¢in yilikiimliiliikler {istlenen anne,
baba veya aile biiyligiinii ifade eder (Yurdakul ve dig., 2013). Bu rol ve yiikiimliiliikler
ebeveyn tarafindan bir dizi tutum ve davranisla yerine getirilir. Anne-baba (ebeveyn)
tutumlar1 bu tutum ve davranislarin tamamini kapsamaktadir. Cocugun fiziksel ve
psikolojik gelisimde bu tutumlar 6nemli bir rol oynamakla birlikte cocugun gelisim
donemlerinde 6nemli etkilere sebep olmaktadir (Baumrind, Mccandless, 1971).
Tutum, en genis anlamiyla “bir nesneye karsi olumlu ya da olumsuz duygu ve
diisiincelerin olugsmasin1 saglayan yap1” olarak tanimlanabilir. Tutumlar dogrudan
gozlemlenemese de gézlemlenebilen davranislar tizerinde etkiye sahiptir (Kagitgibasi,
1999). i¢inde bulundugumuz aile, okul gibi ¢evre, ¢ocukluk cagindan itibaren
sekillenmeye baslayan tutum ve davraniglarimizin temelini olusturur. Yeni tutum ve
eylemler, i¢inde yasadiklari yeni baglamlarin bir sonucu olarak yasamin ilerleyen
donemlerinde ortaya ¢ikar (Oktay, 1996). Insanlarin ¢ocuklarina ebeveynlik yaparken
sergiledikleri tutum ve eylemlere ebeveyn tutumlari denir. Bu tutumlarin ¢ocuklarin

yasamlar1 lizerinde ¢ok ¢esitli uzun vadeli sonuglar1 vardir.

Cocuklarin duygusal durumlart hem evdeki yetiskinlerle olan iliskilerini hem de
cevreleriyle olan etkilesimlerini etkilemektedir. Sonug olarak ebeveynlerin ebeveynlik
teknikleri, cocuklarinin yetigkinlikte nasil bir insan olacagini 6ngdrebilmektedir
(Toksoz, 2010). Cocuk yetistirme tutumlar kiiltiirden kiiltiire, medeniyetten topluma,
hatta ayn1 toplum i¢indeki ailelerde bile degisiklik gostermektedir. Toplumdaki her
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sosyoekonomik grubun kendine has kiiltiirli, yagsam felsefesi ve degerleri vardir ve bu
farkli sosyal siniflardaki ebeveynler, ¢cocuklarini farkli cocuk yetistirme yaklasimlar
ve Odiil-ceza anlayislariyla yetistirirler. Algilanan ebeveyn tutumu, c¢ocuklarin
ebeveynlerinin davraniglarini ve genel tutumlarini nasil gérdiiklerini ve anladiklarini
yansitan bir terimdir (Erdim, 2019). Ebeveynlerin ¢ocuk yetistirme bigimleri ile ilgili
cocuklarin algilarini belirten algilanan ebeveyn tutumlart kavrami, ¢gocukluk dénemi
boyunca, ebeveyn davraniglarinin yani sira g¢ocuklarin ebeveynlerinin tutumlari
hakkinda olusturmus olduklari algilar1 ifade etmektedir (Arrindell ve dig., 1999; Anli,
Karsli, 2010). Algilanan ebeveyn tutumlari, ¢ocuklarin yalnizca ¢ocuklukta degil
yetiskinlikte de ebeveynlerinin ebeveynlik teknikleri ve tutumlarina iliskin algilaridir.

(Arrindell ve dig., 1999).

2.1.1. Algilanan ebeveyn tutumlari tanim

Algilanan ebeveyn tutumlari, ¢ocuklarin veya yetiskinlerin ebeveynlerine yonelik
algilari, yetistirilme tarzlarina iliskin algilar1 olarak tanimlanmaktadir (Arrindell ve
digerleri, 1999). Ebeveyn tutumlari ¢ocuga yonelik davraniglar olarak
tanimlanmaktadir (Darling ve Steinberg, 1993). Baska bir deyisle, ebeveynlerin
cocuklartyla etkilesimde bulunurken sergiledikleri nispeten istikrarli davraniglar
dizisidir. En kapsamli anlamda ebeveyn tutumlari, ¢ocuk ile ebeveynleri arasindaki
duygusal ve temel iliskileri aktaran bir ¢ergeve saglar (Baumrind, 1991; Darling,
Steinberg, 1993). ik yon, belirli ebeveyn davranislarina ve cocuklara yonelik tepkilere
atifta bulunan ebeveynlik uygulamalarini igerir. Bu uygulamalar, etkilesimin baglam
ve hedefleri gibi dis ve i¢ giidiilere bagl olarak ¢esitlilik gosterebilir (Darling ve
Steinberg, 1993). Ikinci husus, ¢ocuk yetistirme davramslarindan daha kapsamli olan
ebeveynlik stillerine atifta bulunmaktadir. Bunlar ebeveynin bilislerini, yiiklemelerini,
cocuga yonelik duygularini ve ayrica ebeveynlik deger ve tutumlarini igerir (Berg-
Nielsen, Vikan ve Dahl, 2002). Son alan ise aile sistemi i¢indeki iletisim kaliplarini,
sinirlart ve kisilerarasi ¢atismalar iceren genel etkilesimleri ifade eden aile ortamidir
(Morris, Silk, Myers ve Robinson, 2007). Her kiiltiiriin kendine ait bir aile kurumu
vardir. Iyi bir ev ortami, ¢cocugun giiglii bir kisilik gelistirme kapasitesini etkiler.
Ayrica gencin bu saglikli ortamda giiven olusturabilmesi gerekir. Cocugun aile
icindeki islevi, ebeveynlerin ve diger aile iiyelerinin ¢ocukla olan etkilesimleri

tarafindan belirlenir. Okul 6ncesi donemde cocuklara saglanan olanaklar onlarin
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sosyallesmesinde 6nemli rol oynamaktadir. Onemli bir yetenege ulagsmak igin gencin

birisini olumlu bir sekilde entegre etmesi veya 6ziimsemesi gerekir.

Sosyal bir varlik olma yolunda ilerleyen geng, en ince ayrintisina kadar taklit
edebilecegi bir model arar. Oziimseyecek birinin olmas1 geng igin avantajli olacaktir.
Kendine bir rol model se¢cmesi gerekmektedir. Kisilik olusumu i¢in bu 6zdeslesme
gereklidir ve bu model yakin aile iiyeleri arasindan segilir (Yavuzer, 2002). Cocugun
cevresini anlamasi ve takdir etmesi kritik dneme sahiptir (Sayil ve Yagmurlu, 2012).
Bandura'nin sosyal Ogrenme teorisine gore gozlemsel Ogrenme, bir modelin
davranigini taklit ederek yeni bir davranis1 6grenme siirecidir. Bandura'nin gézlemsel
O0grenme modelinde dort bilesen vardir: dikkat, bellek, taklit ve istek. Bir seyi
ogrenmek icin oOncelikle modele dikkat etmek gerekir. Bellek, 6grencinin
ogrendiklerini hatirlama yetenegini ifade eder. Ogrenen, gdézlemledigini taklit yoluyla
ogrenir ve deneyimlemeye calisir. Istek, 6grencinin motivasyonunu ifade eder
(Ciccarelli ve White 2018). Bandura'nin sosyal bilissel teorisine gére ¢ocuklar taklit,
gozlem ve kendini oOdiillendirme stratejileri yoluyla sosyal yeteneklerini
gelistirebilirler (Plotnik, 2007). Cocuklarin gelistirdigi benlik kavrami, yetiskinlerin
genclere iliskin tutumlarini yansitir. Bir geng arzu edilen eylemleri sergilemeye tesvik
edildiginde kabul edilen davraniglar1 6grenir. Bu atmosfer ¢ocugun 6zerk ve 6zgiivenli
gelisimi i¢in gereklidir (Yavuzer, 2003). Geng, kendi kimligini gelistirirken kendini
tanimlayarak, onlara benzemeye c¢alisarak, onlarin tutum ve davranmislarin
i¢csellestirerek  kendine bir rol model secer. Su andaki fikirlerimiz, erken
deneyimlerimiz ve anilarimizda kalan ebeveyn ve cocuk rollerinin kalintilar
tarafindan sekillenmektedir. Aile, ¢cocugun okul Oncesinde, sonrasinda ve yasami
boyunca sosyallesmesi i¢in en etkili yapidir. Bu donemde c¢ocugun taklit yetenegi
doruga ulagir (Yavuzer, 2002). Aile hayatimiz, ilk duygusal derslerimizi 6grendigimiz
ilk smiftir. Kendimizi nasil degerlendirecegimizi, baskalarinin bizim duygularimiza
nasil tepki verecegini, bu duygular hakkinda ne diisiineceg§imizi ve bu samimi
etkilesimler aracilifiyla tepki vermek icin hangi seceneklere sahip oldugumuzu

ogreniriz.
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2.1.2. Ebeveyn tutumlari ve ¢cocuk gelisimi

Cocugun gelisiminde gevresel degiskenlerden ¢ok ebeveynlerin ¢ocuga karsi tutumlari
onemlidir. Bireylerin kisilikleri ve benlik gelisimleri ¢ocukluk dénemindeki ebeveyn
tutumlarina baglidir (Grusec ve Davidov, 2007). Anne-babanin olumlu ve yapici
davraniglart ¢ocugun ilk yasam bicimi agisindan dnemlidir ve ¢ocukta saglam bir
kisiligin olugsmasini saglar (Rackley, 2007). Ebeveyn tutumlari, ¢ocuga duygusal bir
atmosferde aktarilan sozlii veya sozsiiz mesajlar, belirli bir amaca yonelik yapilan
davraniglar veya bir amaca yonelik olmayan davranislardir (Darling ve Steinberg,
1993). Algilanan ebeveyn tutumlari, ebeveynlerin ¢ocuklarimi yetistirme yol ve
tutumlarinin ¢ocuklari tarafindan nasil algilandigidir (Arrindell ve digerleri, 1999). Bir
ebeveyn cocuguna karsi sicak ve ilgili bir tutum gostermis olsa bile, tam tersi
durumdaki ¢ocuk, ebeveynlerinin kendisini sevmedigi algisina sahip olabilir (Rohner
ve digerleri, 2005). Bu nedenle ebeveynlerin ger¢ek davraniglarindan ziyade
cocuklarin ebeveynlerinin tutum ve davraniglarini nasil algilayip degerlendirdikleri
onemli goriilmiistiir (Cheng ve Furnhan, 2004). Diinyadaki hi¢bir canlinin yeni
dogmus bir bebek kadar bakima ve korunmaya ihtiya¢ duymadigini belirten Gegtan
(1989), bebegin gevresindeki kisilerin ve 6zellikle de annesinin olumlu ve olumsuz
davraniglarinin onda kalici izler birakabilecegini de acikladi. Bu nedenle aile, dikkate
alinmas1 gereken ¢ok onemli bir baglamdir; ¢linkii ailenin bazi 6zellikleri, ¢cocuk
gelisiminde bazi olumsuz sonuglara yatkinlikta rol oynayabilir. Bu 6zellikler su
sekilde siralanabilir; Cocuga gdsterilen ebeveynligin kalitesi, ailenin bir sistem olarak
yapisi, ebeveyn-cocuk iliskisinin sicaklik ve nezakete mi yoksa sertlife ve
reddedilmeye mi dayali oldugudur (Kerig, Ludlow ve Wenar, 2000). Ebeveyn
tutumlarinin ve ¢cocuk-ebeveyn iliskisinin 6nemini agiklayan Kerig, Ludlow ve Wenar
(2000), ebeveynlerin ebeveynlik becerilerinin yetersiz olmasi durumunda ¢ocuk ile
ebeveyn arasinda ¢atigmali bir iligkinin ortaya ¢iktigini belirtmislerdir. Bunun cocugun
uyumsuzluga yatkinliginda 6nemli bir etken oldugunu ifade ettiler. Ayrica ev ortami
da Onemlidir, 6rnegin siddet iceren davranislarin, istismarin, ithmalin goriildigi
evlerde cocuk yetistirmek -cocuklar bu davranislarin dogrudan magduru olmasa bile-
onlarin patolojik gelisimine neden olmak anlamma gelebilir. Ote yandan gocuk ile
ebeveyn arasindaki olumlu iligki ve yetkili ebeveynlik tarzi, cocugu aile stresine karsi

koruyucu bir faktordiir (Kerig, Ludlow ve Wenar, 2000). Yetkili ebeveynlik stilinin
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cocugun davranislar1 i¢in standartlar koymanin yani sira onun ihtiyaglarina ve
ozerkligine duyarli olmay, sefkatli, tutarls, ilgili ve sefkatli bir tutumu da igerdigi goz
Oniine alindiginda (Baumrind, 1966), saglanan duygusal sicakligin 6nemi ebeveynler
tarafindan daha iyi anlasilacaktir. Ebeveynlik tutumlari, ebeveynlerin ¢ocuklarina
kars1 yaptiklar1 davranig ve pozisyonlardir ve gelisim i¢in dnemli bir faktér oldugu
diisiiniilmektedir (Holden ve Buck, 2002). Ebeveynlik tutumlar1 ¢ok boyutlu olup,
cocuklarin ailedeki gelisim, davranis ve rollerine iliskin beklentilerin yani sira
ebeveynlerin ¢ocuklarinin bakis agilarin1 anlama, ¢ocuklariyla empati kurma ve
disipline iligkin inang¢larini da igermektedir (Gratton, 2001; Sigel ve McGillicuddy- De
Lisi, 2002; Wamser-Nanney ve Campbell, 2020). Ebeveynlerin ¢ocuklarina bakis
acilar1 ve i¢inde yetistikleri aile ortam1 onlarin kisiliklerini ve psikolojik gelisimlerini
etkilemektedir (Kuzgun ve Eldeleklioglu, 1999: 71). Steinberg'in aragtirmasina gore
ebeveyn tutumlar1 ¢ocuklarin davranislari ve psikolojisi iizerinde onemli bir etkiye
sahiptir. Steinberg'e (2001) gore ailenin ¢ocuga yonelik tutumuna bagli olarak ¢ocugun
psikolojik iyl olusu ve olumlu davranislar artabilir veya azalabilir (Steinberg’den
[2001] aktaran Oguz ve Ozgelik, 2018: 538). Sicaklik ya da gocugun 6zerkligini
desteklemeyi iceren olumlu tutumlar, cocuklarin gelisimsel yetkinligiyle, Ofke
gosterme ya da asir1 kontrolil igeren olumsuz tutumlar ise gelisimsel bozukluk ya da
gecikmeyle iliskilidir (Rauh, Wasserman ve Brunelli, 1990). Holden ve Buck'a (2002)
gore ebeveynlik tutumlari kavrami Amerikan psikolojisinin baglangicindan bu yana
arastirilmakta olup, c¢ocuklara yapilan davramiglar ve pozisyonlardir. Ebeveyn
duyarhiligi, sicakligi ve yeterli diizeyde uyarilma ¢ocuk gelisimi iizerinde olumlu bir
etkiye sahipken (Field, 1978; Goldberg, 1977; Gratton, 2001); yonlendiricilik, yiiksek
diizeyde uyarilma ve kosulsuz yanit verme ise ¢ocuk gelisimi iizerinde olumsuz bir
etkiye sahiptir (Field, 1978; Goldberg, 1977; Gratton, 2001). 1980). Genel olarak
saglikli psikolojik gelisim, duygusal sicaklik ve sefkat saglayan, 6zerkligi destekleyen,
elestiriden kacgian ve asir1 kontrol saglayan ebeveyn ortamindan gii¢lii bir sekilde
etkilenir (Berg-Nielsen, Vikan ve Dahl, 2002; Rapee, 1997). Ozellikle duygusal
sicaklik ve destek, psikolojik 6zerklik ve duygulanimin ifade edilmesi gibi ebeveyn
tutumlar1 uyum saglayici olarak kabul edilirken, elestiri, psikolojik kontrol, asiri
koruma ve reddetme gibi bazi tutumlar psikolojik sorunlarla ilgili olarak uyumsuz

olarak degerlendirilmektedir (Rapee, 1997; Rommel, Nandrino, Ducro). , Anrieux,
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Delecourt ve Antoine, 2012; Wood, McLeod, Sigman, Hwang ve Chu, 2003). Ayrica
algilanan ebeveyn elestirisi ve psikolojik kontrol, iliskisel saldirganlik, sinir kisilik
Ozellikleri ve yeme sorunlariyla da iligkilidir (Cheavens ve digerleri, 2005; Kawabata,
Alink, Tseng, van [jzendoorn ve Crick, 2011; Topham ve digerleri., 2011). Gorildigi
tizere ebeveynlik kavrami, bireylerin davranislarini anlamak ve sergilenen davranisin
nedenselligini belirlemek amaciyla yapilan c¢aligmalarda siklikla kullanilmaktadir.
Buna ek olarak ebeveynin tutumlarinin degerlendirilmesinde ¢ocugun bu tutumu
gozlemleme, algilama ve yorumlama siirecleri de ebeveyn tutumlarinin
degerlendirilmesinde yeni bir boyut saglamaktadir. Cocugun uyum saglamasinda,
cocugun ebeveynlerinin davranislart hakkindaki izlenimi, ebeveynlerin gercek
davranis ve tutumlar1 kadar 6nemlidir. Sonug olarak cocugun ebeveynlerinin tutum ve
davraniglarin1 degerlendirmesi, uyum diizeyini 6nemli dlgiide etkileyebilir (Schafer,
1965). Cocukluk donemindeki aile ortami ve ebeveyn tutumlari, bireylerin kisilik
Ozellikleri, benligi ve psikolojik iyl oluslar1 tizerindeki etkileri g6z ardi
edilemeyeceginden bir¢ok arastirmacinin ilgi odagidir (Dirik vd., 2015). Ebeveynlerin
cocuklartyla olan iligkisinin dogas1 ve ¢ocuklarina yonelik tutumlari, hem bireylerin
psikolojik gelisimi acisindan hem de yetiskinlik donemindeki psikopatolojik
bozukluklarin agiklanmasinda teorik yaklagimlarin siklikla ele aldigi bir kavramdir
(Gomez-Beneyto ve ark., 2004). 1993; Ainsworth ve Bowlby, 1991; Maynard ve
Harding, 2010). Erken c¢ocukluk doneminde ebeveynlerin tutumunun nasil
algilandigina bagl olarak ruh sagliginin da buna bagli olarak etkilendigi ortaya
cikmaktadir. Ebeveynlerin ¢ocukluk doneminde ¢ocuklariyla kurduklar iliski
bi¢iminin, hem psikolojik gelisime olas1 etkisi hem de sagliksiz davraniglara neden
olmas1 nedeniyle yetiskinlikte psikopatolojik bozukluklar i¢in olast bir risk faktorii
olarak goriilmesi nedeniyle siklikla aragtirmaya konu oldugu goriilmektedir.
Psikopatolojinin gelisiminde yatkinlik faktorii olarak kabul edilen ¢ocugun ebeveyn
tutum ve eylemlerine iliskin algisi, ebeveynligin kalitesini yansitmaktadir (Petrowski
ve dig., 2014; Rikhye ve dig., 2008). Kisilik gelisimini agiklamaya calisan
teorisyenlerin neredeyse tamami, erken ¢ocukluk dénemine ve anne, baba ve ¢ocuk
arasindaki iligkiye biiyiik 6nem vermelerine ragmen bu durumu farkli perspektiflerden

aciklamaya ¢alismislardir.
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2.1.3. Algilanan ebeveyn tutumlari kavraminin tarihcesi

Ebeveyn tutumlari ve bu tutumlara iligkin algilar ebeveynlik davranislarinda da
farklilik gostermektedir. Young ve arkadaslart (2009) algilanan ebeveynlik tutumu
kavramini ortaya atmistir. Young'a (2009) gore, erken ebeveynlik tutumlari kisilerin
gelisiminde Oonemli bir etkiye sahiptir ve bireyin yetiskinlikte saglikli ve uyumlu
olabilmesi i¢in belirli duygusal gereksinimlerin ¢ocukluk boyunca karsilanmasi
gerekir. Bowlby'e (1973) gore bireyin erken cocukluk deneyimleri onun diinyaya
iliskin algilarini, tutumlarini ve diisiincelerini sekillendirdiginden bu donemde olusan
semalar bireyin yagami boyunca korunur ve ebeveyn tutumunun olusmasinda semalar
en 6nemli rol oynar. Bu semalarin olusumunda akran iliskileri, okul ve diger sosyal
ortamlar gibi diger unsurlarin da rolii olsa da bunlarin etkisi ebeveyn iliskileri kadar
biiyiik degildir (Soygiit, Akr ve Karaosmanolu, 2008; Young, 2009). Young’a gore
(2009) on ebeveynlik tutumu bulunmaktadir: Kuralci/Kaliplayici, Kii¢limseyici/Kusur
Bulucu, Duygusal Bakimdan Yoksun Birakici, Somiiriicii/istismar Edici, Asiri
Koruyucu/Evhamli,  Kosullu/Basar1  Odakli, Asin1  Izin  Verici/Sinirsiz,

Kotiimser/Endiseli, Degisime Kapali/Duygularini Bastiran ve Cezalandirici.

2.1.4. Ebeveyn tutumlar: ssmflandirilmasi

Ebeveyn davraniglari simiflandirilmis ve bu farkliliklara gore farkli ebeveynlik

teknikleri gelistirilmistir.

Bu farkli ebeveynlik tutumlarindan farkli davranis Oriintiileri ortaya c¢ikmakta ve
sonraki yasamlarinda ve baskalariyla olan iliskilerinde devreye giren bu semalar,
bireylerin yasamlarint olumsuz etkileyerek ebeveynleriyle kurduklari iletisim
tutumuna benzer bir iletisim tutumunu ortaya ¢ikarmaktadir (Muris, 2004). Baska bir
deyisle, baz1 kotii ebeveynlik tutumlari (kiiglimseyen, istismarci vb.) ¢ocugun temel
duygusal ihtiyaglarinin giderilmemesine neden olurken ayn1 zamanda ¢ocugun kendisi
hakkinda olumsuz diisiinceler gelistirmesine de neden olmaktadir (Soygiit ve Akr,
2009). Farkli akademisyenler, esasen ebeveynlerin ¢ocuklar1 hakkindaki tiim inang ve
davraniglarina atifta bulunan ebeveyn tutumlarmi smiflandirmiglardir. Ebeveyn
tutumlarmin siniflandirilmasina yonelik ¢aligsmalar incelendiginde ortak noktalarin
oldugu ancak isimlendirmelerinin farkli oldugu goriilmektedir. Bu tanimlarin ilk

noktasini calismalariyla Baldwin (1948) yapmustir. Baldwin (1948) ebeveyn
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uygulamalarini iki kategoriye ayirmistir: demokrasi ve kontrol. Demokrasi bileseni,
cocuk ile ebeveyn arasinda yiiksek diizeyde bir iletisim oldugunu 6ne siirmektedir.
Sonug olarak ¢cocuga aile se¢imlerine katiliyormus gibi hissettirmek, alinan kararlarin
ve belirlenen kurallarin nedenlerinin agiklanmasit ve ¢ocugun merak duygusuna
iletisim yoluyla yanit verilmesi bu boyutu karakterize etmektedir. Demokratik boyut,
geligim siireci boyunca ebeveynin ¢ocukla devam eden iletisimini, cocugu karar alma
siirecine dahil etmesini ve ¢evresi hakkinda ona rehberlik etmesini kapsamaktadir.
Cocugun davraniglarina getirilen kisitlamalar kontrol boyutunda yer almaktadir.
Baldwin’e gore bu kisitlamalar cocugun ebeveynine direnmemesi, onunla ayni fikirde
olmasi ve ona boyun egmesi anlamina gelir. Ebeveyn tutumlari gesitli boyutlariyla
bircok arastirmaci tarafindan incelenmistir. Yapilan c¢alismalarda bu tutumlar;
demokratik, otoriter, koruyucu-talep¢i ve baskici-otoriter olmak iizere dort boyutta
yogunlastig1 goriilmustiir (Hacikelesoglu, 2020). Anne-baba tutumlar asir1 baskici ve
disiplinli, reddedici ve ihmalkar, koruyucu ve istek¢i, izin verici, tutarsiz,
miikemmeliyet¢i ve demokratik olarak siniflandirilabilir (Oguz ve Ozgelik, 2018:
538). Schafer (1965) ebeveyn goriislerinin ii¢ agidan incelendigi bir caligma yapmustir.
Reddedilmeye karsi kabul, yetersiz davranis kontroliine karsi siddetli davranis
kontrolii, psikolojik 6zerklige karsi psikolojik kontrol, ii¢ boyutun her birinde taban
tabana zit olan yonlerdir. Arastirmada ebeveyn davranislari, cocuklarin ebeveynlerinin
faaliyetlerine iliskin sagladig bilgiler temel alinarak ¢esitli bilesenlere gore kategorize
edilmistir. Arrindell ve ark. (1983) ebeveyn tutumlarinin {i¢ bilesenini inceledigi bir
arastirma gerceklestirmistir: asir1 koruma, reddedicilik ve duygusal sicaklik. Ozellikle
ebeveynlik stillerinin iki boyutu olan sicaklik ve kontrol, cocuklarin gelisimiyle iliskili
bulunmustur (Grolnick ve Gurland 2002'den aktaran Manzeske ve Dopkins Stright,
2009). Duygusal sicaklik bileseni ebeveynlerin hosgoriilii, yardimsever ve deger veren
tutumlara sahip oldugunu ifade etmektedir (Karanci ve ark. 2006). Ebeveyn sicakligi,
cocuklarin duygusal ve davranigsal ihtiyaglarima yanit vermenin yani sira olumlu
saygiy! ifade etmek olarak tanimlanmaktadir (Fauber ve digerleri, 1990). Ebeveyn
sicakligt veya duyarliligi, c¢ocuklarin 6z diizenlemelerine ve kendilerini ifade
etmelerine yardimct olur (Baumrind, 1991). Algilanan ebeveyn tutumunun duygusal
sicaklik boyutu, ebeveynlerin ¢ocuklarini kosulsuz kabul etmeleri ve sevgi, ilgi ve

sefkatlerini fiziksel ve sozel davraniglarla ifade etmeleri ile ilgilidir (Rohner ve
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digerleri, 2005). Bu boyut, ebeveynlerin ¢ocuklarina yonelik kabul edici, destekleyici
ve sefkatli tutumlarini igcermektedir (Dirik vd., 2015). Duygusal sicaklik gdsteren
ebeveynlerin ise sicak kalpli, sefkatli, tesvik edici ve oviicii olduklari ifade edilebilir.
Duygusal sicaklik tutumu, Baumrind, Maccoby ve Martin'in ebeveyn tutumu
siniflandirmalarindan demokratik tutum boyutuna yakin olmasi nedeniyle demokratik
ebeveyn tutumu olarak da adlandirilabilir (Perris vd., 1980). Demokratik tutumda
ebeveynler gerekli kisitlamalar1 koyarak ve yeterli kontrolii saglayarak ¢cocuklarinin
bireysellesmesine izin verirler. Bu tutuma sahip ebeveynler ¢ocuklarina destekleyici
davranirlar, onlarin kararlarina ve ifade ettikleri fikirlere dikkat ederler (Baumrind,
1996; Siimer vd., 2010). Bu sekilde ebeveynlerinden sicaklik, ilgi, sefkat ve destek
alan cocuk, duygusal olarak kabul edildigini bilir (Rohner ve digerleri, 2005).
Ebeveynlerinin kabul ettigi cocuklar kendilerini yeterli hissederler. Uygun duygusal
tepkileri verebilirler, duygularini yonetebilirler ve bagimsizlik diizeyleri de yiiksektir

(Kim ve Rohner, 2002).

Kontrol, ebeveynlik stillerinin diger boyutudur. Cocuklarin gelisiminde davranigsal
ve psikolojik olmak {izere iki tiir kontrol 6nemlidir (Barber ve ark. 1994). Davranigsal
kontrol, ddiil ve ceza saglama olmak iizere iki agidan tamimlanabilir. Odiil vermek ilgi
gostermeyi, ovmeyi ve 1yl vakit gecirmeyi icerirken cezalar ayricaliklarin ortadan
kaldirilmasini igerir. Psikolojik kontrol ebeveyn ve ¢ocuk arasindaki iliskiye
odaklanir. Ebeveyn, hayal kirikligmi ifade ederek c¢ocugun davranisini
onaylamadiginda bu iliskiyi ¢ocugun davranigini kontrol etmek i¢in kullanir (Aunola
ve Nurmi 2004; Barber, 1996). Asir1 korumaci boyut, cocugun iyiligiyle siirekli
ilgilenen ve bu konuda ciddi endiseler tasiyan kontrolcii tutumlar1 belirtirken,
reddedicilik boyutu ¢ocugun kendinden utanmasina sebep olan, kisitlayici, kuralcr ve
yargilayici tavri; duygusal sicaklik boyutu ise ¢ocugu yeterince tantyabilecek faydali,
empatik davraniglari ifade etmektedir. Asirt koruma, ¢cocugun giivenligiyle ¢ok fazla
ilgilenmek veya asir1 miidahaleci davranislar sergilemek gibi daha yiiksek diizeyde
algilanan ebeveyn kontrolii ve miidahaleyi icerir (Arrindel ve digerleri, 1999). Asir
korumaci tarza sahip ebeveynler, cocuklarinin aktivitelerini yonlendirme, onlarin
bagimsizligin1 engelleme ve durumlar agirt yonetme egilimindedir. Algilanan
ebeveyn tutumunun asirt koruma boyutu, ebeveynlerin ¢ocuklarinin giivenligine

yonelik abartili kaygili tutum ve davranislarini icermektedir (Dirik vd., 2015). Bu
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tutuma sahip ebeveynler, cocuklarina agir1 ilgi gosterir ve onlara ihmal sayilabilecek
diizeyde hosgoriilii davranirlar. Ayrica ¢ocuklarina kural koyma konusunda da tutarsiz
olduklar1 bilinmektedir (Arrindell ve digerleri, 1999). Cocuklar i¢in diisiiniir, yaparlar
ve her isteklerini kosulsuz yerine getirirler (Kaya, 1997). Kendilerini ¢ocuklarinin her
istegini saglayacak bir sans olarak gordiikleri sOylendiginden (Arrindell ve digerleri,
1999), asir1 korumaci ebeveyn tutumuyla biiyiiyen ¢cocuklar, duygularini ifade etmede
ve kigileraras1 iletisimde zorluklar yasayabilmektedir. Boyle bir ortamda biiyliyen
cocuk davranmiglarini kontrol edememekte ve smirlarimi 6grenmekte zorlanmaktadir
(Thomasgard ve ark. 1995). Asirt korumaci ebeveynler ¢ocuklarinin hayatlarina
olmasi gerekenden daha fazla miidahale ederek g¢ocuklarinin bireyselligine engel
olurlar. Bu cocuklar kendilerine giivenmeyi 6grenemedikleri i¢in kendilerine olan
saygilar1 ve Ozgilivenleri diisiik olur ve duygusal agidan baskalarina bagimli hale

gelirler (Afat, 2013).

Asirt koruyuculuk boyutu, ebeveynin ¢ocugun giivenligine yonelik giiclii endisesini
ifade etmektedir (Karanci ve ark. 2006). Genel olarak koruyucu aile tutumu c¢ocuk
tizerinde oldukca fazla kontrol saglar ve ¢ocugun her davranigi kontrol altinda
tutulmaya calisilir. Cocugun bagimsiz hareket etmesine imkan verilmeden ¢ocugun
istekleri karsilanmaya calisilir. Bu tiir ebeveyn tutumu sonucunda ¢ocuk gelecekte
sorumluluk almada zorluk, ayrilik kaygisi, bagimlilik gibi sorunlarla karsilasabilir
(Oguz ve Ozgelik, 2018: 538). Algilanan ebeveyn tutumunun reddetme boyutu,
ebeveynlerin c¢ocuklarinin ihtiyaglarini 6nemsemeyen, onlar1 siirekli elestiren ve
yargilayan tutum ve davranislarini igermektedir (Dirik vd., 2015). Cocugu keyfi olarak
suclamak, elestirmek veya cezalandirmak gibi davraniglar ebeveynin reddini ifade
eder (Rapee, 1997). Bir baska deyisle ¢ocuk hi¢bir kosulda anne ve babasindan ihtiyag
duydugu sicakligi, sevgiyi, destegi géremez. Ayni zamanda ebeveynlerinin psikolojik
acidan incitici davraniglarina da maruz kalirlar (Rohner ve digerleri, 2005). Reddeden
ebeveyn tutumunun diger tiim tutumlar arasinda en zararli tutum oldugu kabul
edilebilir. Ciinkii boylesine ruhsal agidan incitici bir ortamda biiyliyen c¢ocuk,
sevilmedigini, istenmedigini hissedecektir (Hacikelesoglu, 2020). Reddetme tutumu
icinde olan ebeveyn, cocugundan kendi yeteneklerinin iizerinde seyler yapmasini
bekler ve en ufak bir hata yaptiginda onu cezalandirir. Cocugu cezalandiran, utandiran,
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2.15.

kardeslerini bu ¢ocuga tercih eden, istismar eden, elestiri yoluyla dogrudan ve/veya
birey olarak ¢ocugu reddeden ebeveynin bu tutumlari dikkate alindiginda bu ebeveyn,
reddedici ebeveyn kategorisinde degerlendirilebilir. Reddedicilik boyutunda
ebeveynlerin elestirel ve yargilayict tutumlarinin  yayginligi sorgulanmaktadir
(Karanci1 ve ark. 2006). Reddeden ebeveyn tutumu nedeniyle c¢ocuk ile ebeveyn
arasindaki bag genellikle zayiflar ve ebeveyn ¢ocukla yeterince zaman gegiremez. Bu
yanlis tutum ¢ocugun kisilik gelisimine zarar vererek kendine olan giivenini ve 6z
saygisini kaybetmesine, insanlarla sosyal iligkiler kuramamasina neden olacaktir
(Baumrind, 1993). Sonug olarak geng, duygusal agidan tatmin olmadigi i¢in ergenlik
doneminde iligkiler kurmada ve sefkat gostermede zorluk yasayabilir. Siimer ve
Giingor, diisik gelirli ve egitim diizeyi diisiik ailelerin siki denetim ve kontrol
diizeylerinin yiiksek, ilgi ve kabul oranlarinin diisiik oldugunu belirtmektedir (Stimer
ve Giingor, 1999). Daha yiiksek ebeveyn egitim diizeyi, gocugun egitimine daha fazla
ebeveyn yatirimu ile iligkilidir ve bu da daha iyi ergen duygusal isleyisi ve zihinsel

sagligi ile iligkilidir (Desforges ve Abouchaar, 2003).

Baumrind'in arastirmasi birgok ebeveynlik tarzinin tanimlanmasina ve agiklanmasina
onemli katkilarda bulunmustur. Baumrind (1966) ebeveyn tutumlarini agiklayict/

otoriter, otoriter ve izin verici olarak siniflandirmustir.

Baumrind’in ii¢ ebeveynlik tutumu

Ebeveynlik tutumlari, ebeveynlerin ¢ocuklarina ebeveynlik yaparken kullandiklar:
belirli geleneksel davranigsal tutumlar1 yansitan bir kavramdir. Ebeveynlerin kisisel
yetistirilme tarzi, inanglar1 ve iletisim yetenekleri gibi bir¢ok husus, ebeveynlerin
cocuk yetistirmeye yonelik tutumlarmi etkilemektedir (Baumrind, 1968). Cocuk
yetistirmede kag¢ farkli ebeveynlik tutumunun isledigi ve hangisinin daha ¢ok tercih
edilmesi gerektigi konusunda bir¢ok bakis agist olmasina ragmen Baumrind'in (1971)
tic boyutlu ebeveynlik tutumu ¢ocuk/yetigkin tarafindan algilanan ebeveyn tutumlarini
kavramsallastiran ve 6l¢en en dnemli modeldir. Baumrind (1966) ebeveyn tutumlarini
otoriter, izin verici ve demokratik olmak iizere {i¢ kategoriye ayirmis ve bunu ebeveyn

kontrol modeliyle aciklamistir. Daha sonra Baumrind'in (1971) teorisi olusturulmus ve
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Maccoby ve Martin (1983) bu ii¢ ebeveynlik tutumuna daha fazla ebeveynlik tutumu
katmistir. Modelin son sekli, otoriter, yetkili ve izin verici ebeveyn tutumlarinin yani
sira izin verici bir tutum alt tiirii olan ithmalkar tutumu da igermektedir. Baumrind'in
(1971) yaklasimi, ebeveynlik tutumlarmin iki boyuttan olustugu ve bu boyutlarin
yiiksek ya da diisiik olmasina bagli olarak dort farkli ebeveynlik tutumunun ortaya
ciktig1 varsayimma dayanmaktadir. ilk boyut ebeveynlerin duyarhiligimi ortaya
koyarken, ikincisi aile yasamina iliskin beklentilerini ifade etmektedir. Duyarlilik
boyutu, ebeveynlerin ¢ocuklarini kosulsuz kabul etmeleri, onlarin essiz insanlar
olduklarini anlamalar1 ve bunun sonucunda onlara duyarlilik, saygi, sicaklik ve
destekle yaklasmalar1 olarak tanimlanmaktadir. Talepkar boyutta ebeveynlerin aile
yasaminin nasil olmasi gerektigine dair ¢ocuklarindan belirli beklentileri vardir ve bu
da cocuklar1 lizerinde disiplin ve otorite olusturmalarina yol agmaktadir. Hassas boyut
ailenin ¢ocugu kabul etmesi ve ¢cocuga yardim etmesiyle iliskiliyken, talepkar boyut

ailenin siki izleme ve kontrolilyle iliskilidir (Steinberg, 2001).

2.1.5.1.0toriter ebeveynlik tutumu

Otoriter ebeveynlik, sempati eksikligi ile karakterize edilen talepkar bir ebeveynlik
tarzidir. Otoriter ebeveynler cocuklarinin istekleriyle ilgilenmezler ve onlardan kendi
beklentilerine uymalarini beklerler. Baumrind bu ebeveynleri itaat ve statii odakli
olarak tanimliyor ve bu ebeveyn stilindeki ebeveynler emirlerine uyulmasini istiyorlar
(Baumrind, 1978: 62). Otoriter ebeveynler, ¢ocuklarinin tutum ve davranislarini
onceden belirlenmis bir norm dogrultusunda kontrol etmeye, sekillendirmeye ve
degerlendirmeye c¢alisirlar. Bu tutuma sahip ebeveynler itaate deger verirler ve
cocuklariin davraniglar1 kendi goriis ve gergekleriyle ¢elistiginde bunu kontrol etmek
ve degistirmek icin engelleyici, zorlayic1 ve cezalandirict eylem ve tutumlara
bagvururlar. Bu ebeveynler ¢ocuklarina kars1 baskin, kontrolcii ve talepkar olurken,
duyarhiliktan yoksundurlar. Otoriter ve baskici zihniyetin en temel unsuru ¢ocuklarin
tizerindeki anne-baba baskisidir. Ebeveynler, ¢ocuklar: lizerinde tam kontrole sahip
olduklarina inanirlar ve ebeveyne baglilik 6nemlidir. Otoriter ebeveynler ¢cocuklarinin
davraniglarin1  degerlendirmeye, yoOnetmeye, sekillendirmeye ve standartlar
olusturmaya calisirlar. Geng sesli olarak tesvik edilmez ve ebeveynler yorumlarinin

gercek olduguna inanilmasi gerektigini disiiniir. Bu gengler oOfkelerini ve
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kiictimsemelerini agik¢a ifade etmek yerine duygu ve diisiincelerini gizlerler. Baskici
ebeveynler, cocuklarinin davraniglarini sekillendirme c¢abalarinda katidirlar. Bu
ebeveynler c¢ocuklarmin her zaman kurallara uymasim isterler. Ebeveynler
cezalandirici ve baskici bir yaklasim kullanirlar. Baskici bir zihniyet zayif sosyal
gelisime neden olabilir. Ebeveynler ¢cocuklarini sdylediklerini yapmaya ikna etmeye
caligirlar. Aile ¢ocugun istek ve gereksinimlerini dikkate almaz. Bu zihniyette
ebeveynlerin soyledikleri her ne kadar gercek olsa da, soyledikleri her seye sorgusuz
sualsiz uyulmalidir. Baskici ebeveynler ¢ocuklarina 6fkelerini hemen gosterirler ve
onlar1 cezalandirmaktan korkmazlar. Bu da gengte korku uyandirmaktadir. Bu sekilde
yetistirilen ¢ocuklarda utangaclik ve 6zgiiven diislikliigii yaygindir (Yavuzer, 2003).
Arastirmalara gore otoriter ebeveynlik tarzinin zararli etkileri oldugu ortaya

konmustur.

2.1.5.2.Demokratik (Yetkeci) ebeveynlik tutumu

Bilinen bir diger ebeveyn yonelimi ise yetkeci (demokratik) ebeveynliktir.
Yetkeci/demokratik ebeveyn, cocugunun davranis ve etkinliklerine akilci ve problem
¢oziicli bir yaklagimla yaklagir ve davraniglarini sekillendirmede yardimci olur. Eger
cocuk, ebeveynin davranisi ¢ocuga acgiklamak icin konugma kanallarini aktif olarak
kullanmast durumunu kabul etmezse, ebeveyn direnir ve duruma meydan okur. Bu
miidahaleyi ¢ocugun disipline uyarken ayni zamanda iradesini de ortaya koymasin
saglayarak yapar. Bu durumda ebeveyn cocuk iizerinde kontrol saglar ancak otoriter
yaklasimdan farkli olarak bu kontrol, ¢ocugu sert sinirlarla sikistirmak yerine,
ebeveynin ilgisi ve destegiyle dogru davranisi agik¢a tanimlayarak gerceklestirilir
(Baumrind, 1966; Dehart ve dig., 2006). Bu durumda ebeveyn, ¢ocugun kendine 6zgii
tercihlerini ve O6zelliklerini kabul ederken, olaylara kendine 6zel anlayis ve bakis
acisin1 uygulamaya calisir. Demokratik ebeveyn kanitlayici bir bakis agisiyla ¢ocugun
davraniglarina iliskin yonergeler sunar ve bu gerekliliklere ulasmak adina ebeveyn
desteklerini kullanarak cocuga kabul edildigini gosterir ve ebeveynin normlarina
uygun hareket etmesine olanak tanir. Sonug¢ olarak ebeveyn ydnlendirmesinden
yoksun bir duyarlilik yerine, ebeveynin hem yonlendirdigi hem de c¢ocugun
ithtiyaglarim1 karsiladigr bir yaklasim sergilenir (Baumrind, 1966). Demokratik

ebeveynler sert disiplin dnlemleri yerine yararli ve destekleyici 6nlemler kullanirlar.
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Demokratik ebeveynler talepkardir fakat aymi zamanda cocuklarinin taleplerini
karsilar ve ¢ocuklarina rol model olarak hizmet ederler. Yapilandirilmis, diizenli bir
atmosfer ve acik diizenlemeler saglayarak ¢ocugun faaliyetlerini dikkatle incelerler
(Baumrind, 1991). Yetkili ebeveynler, otoriter ebeveynlerin aksine talepkar ve
duyarhidir. Baumrind (1973) yetkili ebeveynleri, ¢cocuklarina sinirlar koyan, onlarin
davraniglarin1 izleyen, ancak saldirgan ve sert olmaktan ziyade destekleyici olan
ebeveynler olarak tanimlamaktadir. Bu ebeveynlerin yiiksek diizeyde duyarlilifi,
cocuklarini sorumlu, isbirlik¢i ve yardimsever bir sekilde yetistirmelerine olanak tanir,
ancak yiiksek diizeyde talepkar olmalari, onlarin gii¢clii ve otoriter olmalarina olanak
tanir. Yetkili ebeveynler, cocuklarmi farkli bireyler olarak algilar, onlara deger verir
ve onlart 6zerk bir kimlik gelistirmeye tesvik ederler. Bu zihniyeti benimseyen
ebeveynler, cocuklarina deger verir ve onlarin kendilerine 6zgii gelisimsel
aligkanliklar sergileyeceklerinin farkindadirlar. Cocuklarin biliylime asamalarina
dikkat ederler ve ona gore davranirlar. Cocugun beslenme, barinma, korunma gibi
temel ihtiyaclarin1 karsilarken ona setkat gosterirler. Boyle bir evde geng,
ebeveynlerinin sevgisinden ve desteginden mahrum kalmayacagimi anlar. Ustelik bu
sevgi cocuklar i¢in bir tiir ceza degildir. Ailede cocuga esit haklar taninir ve kendisini
acikea ifade etmesi tesvik edilir (Kulaksizoglu, 2017). Yetkili ebeveynler ¢ocuklariyla
pek ¢ok seyi paylasir, onlara iyi davranir, uyum saglar ve ¢ocuklaria takdir edildigini
hissettirir. Evde ¢ocuk kiiciik yastan itibaren sorumluluk almaya hazirlanir ve bir
gorevi tamamlamanin verdigi tatminin degerini bilir. Basarisizlik cezalandirilmaz,
aksine odiillendirilir. Fiziksel ceza yoktur; bunun yerine mahrum birakma, delil
yoluyla ikna etme gibi tedbirlere bagvurur. Bu zihniyete sahip ebeveynler ¢cocuklarini
sevgiden mahrum birakarak disipline etmezler. Bu zihniyetle yetistirilen ¢ocuklar,
diistincelerini acikca ifade edebilen, fikir iiretebilen, sorumluluk alabilen, kendine ve
bagkalarina saygili, yaratict diisinmeye ve kendini gergeklestirmeye istekli
girisimcilerdir (Kulaksizoglu, 2017). Bu tutum, dokunarak ve isbirligi yaparak sevgiyi
ifade etmeyi gerektirir. Bu saglikli bir ev atmosferidir ve ¢ocuk kendi kararlarini
verecek ve bu kararlarin sorumlulugunu iistlenecek sekilde egitilir. Bu sekilde
yetistirilen ¢ocuk, gorevlerinin bilincinde, kendine giivenen, sosyal gelisim agisindan
kendi kendine yeten bir cocuktur (Yavuzer, 2003). Otoriter ebeveynlik goriisiiyle

yetistirilen bireylerin 6zglivenleri daha zayif, sosyal becerileri daha zayif, akademik
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basarilar1 ve akran uyumlar1 daha diisiik olmakla birlikte arastirmalar otoriter tutumla
yetistirilen bireyler daha fazla psikiyatrik zorluklar yasadigini ortaya koyuyor
(Lamborn ve digerleri, 1991; Miller ve digerleri, 1993; Shumow ve digerleri), 1993;
digerleri, 1998). Bunun aksine yetkili bir ebeveynlik yaklagimiyla yetistirilen bireyler
ise daha iyi 6z yeterlilik, 6z diizenleme ve sosyal uyum diizeylerine sahip olmanin yani

sira daha az psikolojik ve davranissal zorluklara sahiptir (Grolnick ve Ryan, 1989).
2.1.5.3. zin verici ebeveyn tutumu

Diger bir bilesen ise ¢ocugun egilimlerine, isteklerine ve eylemlerine karsi sert
olmadan hosgoriilii ve anlayisl bir tutum sergileyen izin verici ebeveyn tutumudur.
Bu yaklagima sahip ebeveynler ev isleri ve normlar konusunda ¢ocuklarindan ¢ok az
talepte bulunur; bunun yerine kendilerini ¢ocugun uygun gordigi sekilde
kullanabilecegi bir kaynak olarak sunarlar (Baumrind, 1966). Cocugun kendi
davraniglarini olusturmasina ve yonetmesine izin verirken, gocugun davraniglariyla ve
davraniglarinin sonuglartyla yiizlesmekten miimkiin oldugu kadar kaginir ve kontrolii
bir miidahale yontemi olarak kullanmazlar (Baumrind, 1966; Baumrind, 1991). Bu
zihniyete sahip ebeveynler, ¢cocuklariyla baglantili bir hedefe ulagsmak istediklerinde,
dogrudan ebeveyn giiclinii kullanmak yerine muhakeme ve yonlendirmeyi kullanirlar
(Baumrind, 1966). izin verici ebeveynler, talepkar olmaktan ziyade duyarli, anlayisli,
uyumlu ve hosgoriliidiir (Baumrind, 1991). Duyarlilik, duygusal sicaklik ve
cocuklarin ozel ihtiyaglarina yonelik destek gibi ebeveyn faaliyetleriyle ilgilidir
(Baumrind, 2013). Duyarli ebeveynlik tutumu olarak da bilinen izin verici tutuma
sahip ebeveynler, cocuklarini yonlendirmede yetersiz kalmaktadir (Baumrind ve dig.,
2010). Baumrind'e (1973) gore izin verici ebeveynler diisiik diizeyde talepkarliga ve
yiiksek diizeyde duyarliliga sahiptirler. Izin verici ebeveynler, ¢ocuklarmin bilmesi
gereken her seyi yardima ihtiya¢c duymadan kendi baslarina edineceklerine ve
ogrendikten sonra bu bilgilere gore hareket edeceklerine inanirlar (Baumrind, 1978).
Izin verici tutumdaki ebeveynler g¢ocuklarmi sevgi ve ilgiyi uzaklastirarak,
asagilayarak cezalandirirken, ayn1 zamanda ¢ocuklarinin bagimsizlik isteklerini de
karsilarlar. Bu ozgiirlilk arzusunu kabul eder ve hosgoriiyle karsilarlar, ancak

cocuklaria bu konuda liderlik etme girisiminde bulunmazlar.
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2.1.5.4.11gisiz ebeveynlik tutumu

llgisiz ebeveynlik Maccoby ve Martin (1983) tarafindan dérdiincii faktdr olarak
ebeveyn tutumlarina dahil edilmistir. Bu tutumu diger ii¢ tutumla benzerlik ve
farkliliklarin1 karsilagtirarak ortaya koymuslardir. Sonug olarak, ilgisiz ebeveyn
tutumu, izin verici ebeveynlik tutumunda beklenen kontrol ve olgunluk miktar ile
karsilastirilabilir diizeydeyken, izin verici tutumda sefkat ve yakinlik diizeyi agisindan
farklilik gostermektedir. Iliskisiz ve ilgisiz ebeveynler anlamli diizeyde zayif
duyarhilik, sicaklik ve kontrole sahiptir (Spera, 2005). Literatiirde ihmalkar
ebeveynligin bir diger tanimi1 ise ebeveynin ¢ocugun ihtiya¢larina karsi ilgisizliginin
giderilmemesi nedeniyle ¢ocuk ile ebeveyn arasinda sevgi, empati ve denetimin
olmamasidir (Lamborn ve dig., 1991). Ebeveynlerin yiiksek talep ve duyarliligi aym
zamanda bulundugunda aciklayici/otoriter tarz (demokratik), talepkarliklarinin
duyarhiliklarindan yiiksek olmasi otoriter tarz, duyarhiliklarinin talepkarliklarindan
yiilksek olmasi izin verici/simartan, her iki boyutta da diisiik olmasi ise izin
verici/ihmalkar tarz olarak belirtilmektedir (Maccoby vd.’den [1983] aktaran
Dogruyol ve Yetim, 2019).

2.1.5.5.Ebeveynlik tutumlarimin Karsilastirilmasi

Otoriter tutuma sahip anne ve babalar, ¢ocuklarinin belirlenen standartlara uymasin
ve itaat etmesini beklerken, koruyucu tutuma sahip ebeveynler, kendi kararlarini
veremeyen bagimli ¢ocuklar yetistirirler. Demokratik tutumda c¢ocugun geligimi
desteklenir ve kendini gerceklestirmesine izin verilir (Baumrind, 1966). Ayrica
demokratik tutuma sahip ebeveynler ¢ocuklarinin kendi kisiliklerini olusturmalarina
izin verirken, koruyucu tutuma sahip ebeveynler ise 6zgiivenleri diisiik, iliski kurmada
zorluk ¢eken cocuklar yetistirmektedir (Dokuyan, 2016). Otoriter tutuma sahip
ebeveynler ise ¢ocugun 6zerkligini kisitlayict davranislar sergilerler (Ak¢a, 2012). Bu
nedenle ebeveyn tutumlarinin ¢ocuklarin benlik algilari {izerinde 6nemli bir etkisi
vardir. Izin verici/ihmalci ebeveynlik stilleri, disiplinsiz bir ¢evreyi veya tutarsiz
cezalari tesvik eden kayitsiz ebeveynler tarafindan karakterize edilir.
Hosgoriilii/simartict  ebeveynler  kararsiz/tutarsiz  disiplin ~ saglarlar, ¢ocuklar
tizerindeki otoriteleri azdir ancak cocuklara ilgileri biiyiiktiir (Siimer, Aktiirk ve
Helvac, 2010: 44). Otoriter ebeveynlik tarzinda ebeveynler ¢cocuklarma karsi sert

davranirlar ve genellikle onlar1 hayallerindeki ¢ocuk modeline gore yetistirmeyi
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hedeflerler. Ebeveynler genellikle cezadan yararlanir ve bu tiir aile kosullarinda
biiyliyen ¢ocuklarin haklar1 asgari diizeydedir (Kaya, Bozaslan ve Geng, 2012: 210).
Otoriter tutumda ¢ocugun aile i¢indeki varlig1 goz ardi edilir, kat1 kurallar ve disiplinli
bir tavirla kisiligi kontrol altinda tutulur. Koruyucu talepkar tutumda g¢ocugun
yasamina abartili endige ve kaygi ile miidahale edilir ve aile ¢ocuktan siirekli istekte
bulunur. Baskici-otoriter tutumda ¢ocugun her konuda baski altina alinarak 6zgiirce
hareket etmesi engellenir (Maccoby ve Martin, 1983; Baumrind, 1991). Demokratik
tutumda cocuk ailede bir birey olarak kabul edilir ve olumlu, sicak bir ortamda
sorumluluklar verilir. En saglikli ebeveyn tutumu olarak kabul edilen demokratik
ebeveynlik tarzinda ebeveynler ¢ocuklarina kosulsuz sevgi ve saygi gosterirler ve
onlarin biiylimelerine katkida bulunurlar (Kulaksizoglu, 2011).Sprinthall ve Collins de
demokratik tutumu benimseyen ebeveynlerin ergenlik ¢agindaki ¢ocuklarinin saglikli
davranis kaliplaria sahip olduklarini iddia etmektedir (Sprinthall’den [1995] aktaran
Dogruyol vd., 2019: 36). Bu fi¢ tiir tutumun benlik, psikiyatrik hastaliklar ve kisilik
ozellikleri iizerindeki sonuclarina iliskin pek ¢ok arastirma yapilmistir. Sonuglar, daha
az ebeveyn sicakligl ve desteginin, daha az akil yiiriitme ve timevarim kullaniminin
ve daha fazla mantiksiz cezanin, ¢ocuklarda artan duygusal yeme ile iliskili oldugunu
gosterdi. Atessonmez (2018), algilanan ebeveynlik tarzinin duygusal yeme iizerindeki
etkisini arastiran Tiirk yetigkinlerle bir calisma yiirlitmiistiir. Sonuglar, yetiskinin
duygusal yeme durumu ve hiperfajiyi durduramama diizeyi ile ebeveynlerin otoriter,
asagilayici, duygusal yoksunluk, asir1 korumaci, izin verici, somiiriicii, degisime
direnme ve cezalandirici davraniglart arasinda bir iliski oldugunu gostermistir. Bu
ebeveyn davranislarinin diizeyi ne kadar yiiksekse, duygusal yeme ve hiperfaji diizeyi

de o kadar yiiksek oluyor.

2.2.Baglanma

Insanlar, diger bireylerle birlikte topluluklar halinde yasamak isteyen sosyal
varliklardir. Insan dogas1 geregi dogdugu andan itibaren gevresindeki diger canlilarla
iletisim kurmak zorundadir. Bebekler dogduklarinda diger canlilarin bebeklerine gore
daha fazla ilgiye ihtiya¢ duyarlar. Bu durum bebegin baglanma talebini artirir. Cocuk
ile anne arasindaki duygusal bag, erken ¢ocukluk déneminde birincil bakiciya karsi

olugmaya baglayan baglanma diislincesi olarak tanimlanmaktadir (Ainsworth ve Bell,
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1970; Bowlby, 1977). Baglanma, yenidoganin hayatta kalma i¢giidiisiine yanit olarak
birincil bakiciyla olusturdugu bagdir. Cocugun aclik, korku, ayrilik gibi stresli
durumlarda giivenli bir temel olarak sigindig1 ve temel giiven duygusunu hissettigi,
birincil bakicisiyla kurdugu duygusal bagdir (Storebo ve ark., 2016). Baglanmaya
dayali benlik kavramlarini ve ebeveyn modellerini igerir. Baglanmanin insasi, bebegin
annesiyle iliskili olarak g¢alisan benliginin tasarimi, ebeveyn modelindeki birincil
bakicinin ona yonelik davranis kaliplar1 ve onunla iletisim kurdugu, etkilesime girdigi

ve sempati duydugu her fraktal yapinin igsellestirilmesidir. (Bowlby, 1988).
Baglanma tanim

Baglanma, bebek dogdugu andan itibaren ¢ocuk ile annesi arasinda gelisen duygusal
ve psikolojik bag1 ifade eder. Duygusal boyutta kisinin iligki arayisina baglanma adi
verilmektedir. Baglanma, yasamin ilk giinlerinde baslayan, ¢evreyle temas sonucu
gelisen, giiclii duygusal bileseni olan hos ve yararlt bir iligkinin varligi olarak
tanimlanmaktadir. Baglanma ayni zamanda bebek ile bakim veren arasinda olusan,
bebegin bakim vereni arama ve yakinlik isteme davranislarinda kendini gosteren ve
ozellikle stresli durumlarda fark edilen uzun siireli ve kalici bir bag olarak
nitelendirilmektedir. Belirli bir seye veya kisiye olumlu tepkiler vermek ve ayni
zamanda zamanin ¢ogunu o kisiyle gecirmek istemek, herhangi bir korkulu durum
veya nesne karsisinda aninda o kisiyi aramak, hissetmek gibi duygu ve davranis
iligkisinin tamamini igerir. Eg zamanli olarak baglanan kisinin varligina bir rahatlama
hissi eslik etmektedir (Erkus 1994, Morgan 1991). Baglanma, yeni dogmus bir bebek
ile annesi ya da tutarli bakim saglayan istikrarli bir kisi (birincil bakim veren) arasinda
kurulan ilk iligkidir ve temel gliven duygusunun gelismesinden sorumludur. Sonug
olarak baglanma baginda anne ya da birincil bakici ¢ok onemlidir. Ebeveyn bakim
kalitesinin 6nemine ve neden onemli olduguna dair kanitlarin ¢ogu, bakici-gocuk
baglanmasinin daha sonraki gelisim iizerindeki etkilerine odaklanan baglanma
teorisinden gelmektedir. Baglanma uzmanlari, ¢esitli ebeveyn-cocuk etkilesimlerinin
cocugun sonraki iligkileri lizerinde uzun vadeli bir etkiye sahip oldugunu iddia
etmektedir. John Bowlby tarafindan gelistirilen ve Mary Ainsworth tarafindan
genisletilen baglanma teorisi, anne-gocuk arastirmalarinda yenilik¢i olarak kabul
edilmektedir (Bretherton, 1992). Bowlby (1977) bir cocugun annesiyle olan bagini ve
bu bagin ayrilik, zorluk ve kayip sonucunda nasil ¢oziildiiglinti aragtirmigtir.
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2.2.2. Baglanma teorisi ve tarihcesi

Nesne iliskileri teorisyenlerine gore bireyler arasindaki iliskiler, iliskilerin
igsellestirilmis resimlerine doniistiiriilerek deneyimlenir. Cocuklar sadece etkilesimde
bulunduklar1 kisileri igsellestirmekle kalmaz, ayni zamanda i¢ diinyalariyla olan
baglarini da iligkilendirirler. Sonug olarak, nesne iliskileri teorisyenleri erken ¢ocukluk
deneyimlerine biiylik deger vermekte ve cocugun gelisiminde 6nemli bir rol oynayan
ebeveyn-cocuk bagina vurgu yapmaktadir. Nesne iliskileri teorisyenlerinin paylastigi
bir diger temel varsayim, ¢ocuklarin g¢evrelerindeki 6onemli 6gelerin bilingaltinda
yansimalarini olusturduklar1 yoniindedir. Cocugun ebeveynleri etrafta olmadiginda
bile bilingalt1 yansimalari, ebeveynleri ile baglanti kurdugu 6geler olarak hareket eder.
Bowlby, c¢evresel unsurlarin gozden kagirilmasi ve psikanalitik teorinin ¢ok kati
olmasi nedeniyle nesne iligkileri teorisyenleriyle ayni fikirde degildi. Bowlby'nin
(1973) bebeklik doneminden itibaren hastanelerde veya bakimevlerinde kalan
cocuklarin sosyal, psikolojik ve gelisimsel sorunlarina iliskin arastirmasi baglanma
teorisinin olusmasinda ¢cok Onemliydi. Bowlby Tavistock Kliniginde suclu erkek
cocuklar iizerinde yaptig1 ¢alismalar sonucunda, ¢cocuklugunda yasanan uzun siireli
ayriliklar ve kayiplarin, yagamin ilerleyen donemlerinde ortaya ¢ikan hastaliklar ve
nevrozlar i¢in belirleyici faktorler oldugunu kesfetti. Arastirmasinda anne yoksunlugu
ile duygusal ilgisizlik arasinda bir baglant1 kesfetti. Baglanma, bebekligin ilk aylarinda
ortaya ¢iksa da, yasam boyunca sosyal etkilesimlerin olusumunun temelini olusturur
ve yasamin son yillarini olumlu ya da olumsuz yonde etkiler. Bowlby'nin "Baglanma
Teorisi" sunumu, bu baglantiy1 daha derinlemesine kesfetmenin ve tanimlamanin yani
sira, bebeklik ve olgunluk doneminde bulunan psikopatolojik sorunlarla iliskisini
kurmanin temel asamasidir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) Bowlby'den 1950 yilinda
Londra'da yasayan evsiz ¢cocuklarin ruh sagligina iliskin bir ¢aligma sunmasini istedi;
bu, Bowlby'nin baglanma teorisini gelistirmesinin baslangici oldu. Bowlby'nin 1944
yilindaki "Kirk dort ¢ocuk hirsizi: kisilikleri ve yagamlar1" arastirmasina yanit olarak
hazirlanan Diinya Saglik Orgiiti Raporu'nda, yasamim ilk ii¢ yilinda anne
yoksunlugunun ¢ocuklarin fiziksel ve zihinsel hastaliklara yakalanma riskini artirdig1
belirtiliyordu. Bu bebeklerin yeterli bakim alirken psikolojik sorunlar yasamasi,
Bowlby'yi psikanalitik teorinin "¢ocuklar annelerini severler ¢iinkii anneleriyle aglik

icgiidiilerinin tatmini arasinda bir iliski kurduklar" iddiasin1 reddetmeye sevk etti.
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Bowlby, 1958'de "baglanma" terimini icat etti. Pek ¢cok gelisimsel bilimin sentezi olan
ve Freudcu analitik temellere dayanan bir "Baglanma Teorisi" onerdi. Harlow'un
bulgular1 Bowlby'nin aragtirmasinin birincil baslangic noktasi olarak hizmet
etmektedir. Baglanma, neco-analitik diisiince okulundan teorisyenler (Margaret
Mabhler, Heinz Kohut, Karen Horney ve John Bowlby) tarafindan teorilestirildi.
Bowlby'ye gore baglanma ¢ocuk i¢in kritik dneme sahiptir. Bowlby, hayvanlarla ilgili
bulgularinda, baglantinin bebegin hayatta kalma sansini artirirken insanlarda baska bir
amaca da hizmet ettiginin altin1 ¢iziyor. Buna gore baglanma insan yasami igin {i¢
temel goreve hizmet etmektedir: Diinyay1 kesfederken geri doniilebilecek giivenli bir
yer saglamak, bedensel talepleri desteklemek ve hayata dair bir giivence duygusu
olusturma firsat1 saglamak. Bowlby, bu taleplere yanit verilmedigi takdirde cocugun
benlik kavraminda psikopatolojinin gelisebilecegini soyliiyor. Mahler, Kohut ve
Horney de Bowlby ile ayni siireci vurgulayarak annenin sundugu giivenlik
duygusunun ¢ocugun diinyaya bakis agisini degisen derecelerde etkiledigini belirttiler.
Bowlby'nin teorisine gore baglanma figiirleriyle siirekli tekrarlanan baglantilar,
bellekte temsili yapilar olarak yapilandirilir. Bagka bir deyisle bireyler tekrarlanan ve
diizenli uyaranlari iligkilendirmeyi tercih ederler. Bowlby'nin "igsel ¢alisan modeller"
olarak adlandirdig1 bu temsiller, baglanma figiirii ve benlik hakkindaki varsayimlari
icermektedir. Icsel calisma modelleri bireyin kendisi ve baskalar1 hakkindaki
bilislerini icerir. i¢sel caligma modelleri kisaca birey ile baglantili oldugu &geler
arasindaki etkilesim oriintiilerini, bu baglantinin nerede ve ne diizeyde gergeklestigini
gosteren bir haritadir. Bowlby'ye gore baglanma sonucunda ortaya ¢ikan icsel calisma
modelleri iki temel bileseni igcermektedir: Bunlardan ilki, baglanma figiirleri tarafindan
sevilmeye ve desteklenmeye deger olup olmadigi da dahil olmak iizere kisinin kendisi
hakkindaki fikirlerini iceren "benlik modeli"dir. Bagkalariin i¢sel ¢alisma modelleri,
digerinin veya baglanma figiirliniin giivenilirligi, erisilebilirligi veya kabuli
hakkindaki inanglar igerir. Sonug olarak bebek, baglandigi kisinin korku, kaygi gibi
olumsuz duygulara duyarli oldugunu algilayip rahatlatic1 tepkiler verirse gelistirdigi
bas etme teknikleri daha giiven verici ve destekleyici bir rol oynayacaktir. Bu, istikrarl
bir baglantinin olusmasina yardimer olacaktir. Aksi takdirde bebek, hos olmayan
duygulara, istenmeyen sonuglara ve giivensiz baglanmaya yol acan basa c¢ikma

mekanizmalarini 6grenecektir. I¢sel ¢alisma modelleri uyarlanabilir olmasina ragmen
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zamanla sertlesebilir ve degisikliklere karsi direngli hale gelebilirler. Dogumdan
ergenlige kadar i¢ isleyis modelleri siirekli giiclendirilir. Cocugun baglanma figiirii
etkilesimleri sonucunda igsellestirdigi deneyimler, gelecekte ev ortami disinda
kuracag1 yakin iliskilere model teskil etmektedir. Kanadali bir psikolog olan Mary
Ainsworth da baglanma teorisinin yaratilmasinda etkili oldu. 1960armn basinda
Bowlby ile isbirligi yapt1 ve goriislerini sundu. Johns Hopkins Universitesi'nde yeni
doganlar {izerine yaptig1 arastirmada Bowlby'nin iddia ettiginden daha fazlasim
kesfetti. Ainsworth'a gore baglanma sistemi, hayatta kalma islevi nedeniyle insanlarda
genetik olarak icsel bir mekanizmadir. Bu sayede geng, diinyayr arastirmak icin
bakicisindan fazla uzaklasmayacak ve bakicisi yanindayken, yani kendisi
giivendeyken gevresine ilgi gosterecektir. Ainsworth baglanma teorisini operasyonel
olarak tanimlayan diisiiniirdiir. O zamanlar yaygin olan bir stratejiyi kullanarak yeni
doganlara g6z kulak oldu. Annelerin bebeklerinin ihtiyaglarina verdikleri tepkileri
degerlendirdiler ve 0grencileriyle ev ziyaretleri yaparak yemek yeme, aglama, goz
temasi, giilimseme gibi temel alanlarda anne-bebek etkilesimini daha dikkatli
izlediler. Bu arada Ainsworth'un "Yabancit Durum Testi" deneyi ger¢eklestirildi. Bu
deneyde, annesiyle birlikte yedi ayr1 asamaya tabi tutulan bebegin baglanma diizeyine
iligkin veriler toplanmaktadir. Ainsworth'e gore yenidogan ile anne arasinda
gelistirilen giivenli baglanma, cocugun psikolojik gelisiminde kritik 6neme sahiptir ve
annenin sicak, duyarli, ihtiyaclar1 kargilamaya hazir ve baglanabilir olma 6zellikleriyle
baglantilidir. Freud sonrasi psikanalizin gelisiminde etkili olan Melanie Klein ve
Winnicott, bircok fikirlerinde anne-bebek bagi ve bunun niteligini incelediler.
Winnicott, Bowlby ile ayn1 konular ele aliyor, ancak manevi alem agisindan. Bowlby
ise gozlemlenen davranislarla daha ¢ok ilgileniyordu. Ona gore baglanma ister giivenli
ister istikrarsiz  olsun  gozlemlenebilir, Olgiilebilir, degerlendirilebilir ve
iliskilendirilebilirdir. Winnicott'a gore "¢evreye tutunma'y1 anne saglar. Baglanma ve
koruma, ¢evreye bagli kalmanin en 6nemli iki unsurudur. Winnicott'un "yeterince iyi
anne" tanimi, g¢ocuguyla empati kuran, cocugun nesne kaliciligt konusundaki
farkindalik diizeyini taniyan ve dolayisiyla ondan ne kadar siire uzak kalabilecegini
bilen annedir. Winnicott'a gore benlik algisinin temelini olusturan deneyimler,
oncelikle zaman ve mekan iginde parcalanmistir ve heniiz biitlinlesmemistir. Annenin

cocugu i¢in olusturdugu g¢evreye bagli olarak anne-cocuk baglanma bagi igerisinde
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benlik biitiinlesmesi gergeklesir. Annenin sagladig: "giivenli ortam", ¢ocugun zaman
icinde saglikli ve biitlinlesik bir benlik duygusu gelistirmesine olanak tanir.
Yenidoganin i¢ yasami konusunda uzmanlasmis diger bir psikolog olan Klein, bebegin
ilk baginin anne memesi ile oldugunu diisiinmektedir. ilk asamanin sevgi ve nefret
duygularint yansittigini savunmaktadir. Klein, 1935 yilinda teorisine "depresif
konum" fikrini de ekledi. Klein'a gore bu asamada ¢ocuk, bir yandan nefret ettigi seyi
yok etmek isterken bir yandan da bakicisini korumaya calisir ve melankolik bir duruma
yol acan psikolojik bir 1stiraba girer. Bowlby'ye gore iyi bir anne, cocugunun saldirgan,
siddetli saldirilarina tahammiil edebilen kisidir. Bu duygular ele alindiginda ve
islendiginde catismalar basarili bir sekilde c¢oziiliir. Aksi takdirde kisilerarasi

iligkilerde korkung sorunlar yasanabilecegi gibi, 6zgiivende de azalma yasanabilir.
Baglanma teorisi gelisimi

Maslow'un hiyerarsisine gore "sevgi ve ait olma ihtiyaci" kendini gerceklestirmenin
gerekli adimidir. Sevildigini ve ait oldugunu hissetmek igin taninma ve yakinlik
gerekir ki bunlar sosyal bag kurmanin en énemli zeminidir. Bowlby (1969, 1973),
baglanma teorisini insanlarin sosyal baglanti arzusu iizerine kurmustur (Baumeister ve
Leary, 1995). Baglanmanin giivenlik, rahatlik ve destegi iceren "duygusal bir bag"
oldugunu tanimladi. Bowlby baglanmay1 "bebegin birincil bakiciyla ihtiya¢ duydugu
yakinligr kurmak ve siirdiirmek i¢in sergiledigi tiim davraniglar” olarak tanimladi.
Baglanmanin ii¢ temel ozelligi; baslama yasi, baglanma yogunlugu ve birincil
baglanma nesnesidir (Schaffer ve Emerson 1964). Baglanma, yenidoganlarda biiytiyiip
gelistikge yavas yavag gelisir. Baglanma, insan yavrusunun dogasi geregi dogumdan
hemen sonra baglar ve memeyi arama, basin1 egme, emme, yutma, parmak emme,
kavrama, anneye donme, bekleme ve beslenme zamanina hazirlanma seklinde kendini
gosterir. Bebek sekizinci haftadan itibaren bakiciya yonelmeye baglar. Bu andan
itibaren bebek bakicisina giilimser, onunla uzun siireli goz temasi kurar ve diger
bireylere gore ona daha fazla ses ¢ikarir. Onun yaninda kendini daha rahat hisseder
(Kaplan ve ark. 1994). Bowlby'ye gore sosyal ve duygusal baglanmanin olusumu insan
dogasina igkindir ve bebeklik ve ¢ocukluk déneminde ana bakici ile baslar. Bu bag
ergenlik ve yetigkinlik donemi boyunca gelismeye devam eder ve bu figiirler
arkadaslardan ve romantik partnerlerden etkilenir (Bowlby, 1988). Baglanma,
yenidogan ile bakim vereni arasinda, bebegin yakinlik ihtiyaciyla gosterilen bir bagin
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olugmasi olarak da tanimlanabilir (Pehlivantiirk, 2004; Yasar, 2014). Baglanma teorisi
oncelikle yenidoganin birincil bakiciyla duygusal iligkisinin gelisimi ve bebegin
bakicidan ayrildiginda duygusal strese nasil tepki verdigiyle ilgilidir (Simpson, 1990).
Harlow'un, bebeklik donemi boyunca yemek, susuzluk gibi temel ihtiyaglarin anne
tarafindan karsilanmasi nedeniyle anne ile ¢cocuk arasinda bir bag olustugunu ifade
etmesi Bowlby'nin ¢aligmasinin temelini olusturmaktadir (Sahin, 2016). 1950l ve
19601 yillarda Harlow, anne ve yenidogan arasindaki iliskinin tamamen beslenmeye
ve fiziksel taleplere yanit vermeye odaklandigi inancina ragmen, anneden alinan sevgi,
rahatlik ve sicaklik gibi unsurlarin anne ile yenidogan arasindaki iligkinin tamamen
beslenmeye odaklanmadigini 6ne siiren bir dizi test gerceklestirdi. Harlow, anne
maymunlarin yerine tahta ve telden heykeller yapti. Bu karakterlerin bir kismi
giydirildi, bir kismi ise tel olarak birakildi. Deney iki boliim halinde gergeklestirildi.
Sahnelerden birinde telden yapilmis anne figiirii elinde bir sige tutuyordu ama kumasa
saril1 anne figiirii tutmuyordu. Diger sahnede ise kumasla kapli anne figiirii elinde sise
tutarken telden yapilmis anne figiirii ise elinde sise tutmuyordu. Harlow, yavrularin en
¢ok hangi anne figiirline bagli oldugunu merak ediyordu. Her iki ortamda da bebek
maymunlar kumas kapli anne figiirlerini tercih etti. Yeni dogan maymunlarin elinde
sise olmadiginda bile beze sarili anne figiiriinii tercih etmesi, Harlow'a bebeklerin
annelerine fiziksel nedenlerden (yiyecek almak) degil, sicak ve yumusak
viicutlarindan dolayr baglandiklarini gosterdi. Harlow daha sonra bakicilarinkinden
farkli ortamlarda yetistirilen maymunlari inceledi. Incelenen yavru maymunlarin
hassas ve sosyal alanda zayif olduklari, yeterli sosyal yeteneklere sahip olmadiklar
ortaya ¢iktl. Uygun sosyal baglanti becerilerine sahip olmama: Igedoniikliik, cinsel
donukluk ve sosyal iliski becerilerinde eksiklik ile karakterizedir (Sahin, 2016).
Harlow, bu bulgular1, bebek maymunlarin anneleriyle olan baglantisinin, siite olan
fiziksel ihtiyactan daha fazlasi oldugu ve dokunsal rahatlik olarak bilinen durumun,
fiziksel ihtiyactan ¢ok daha 6nemli oldugu anlamina geliyordu. (Bakirci, 2020). Daha
sonra 1960'larda Mary Ainsworth adli Kanadali bir psikolog baglanma teorisine
hayran kaldi. Bowlby ile de igbirligi yapan Ainsworth, 0-2 yas aras1 ¢ocuklarla yaptigi
deneylerde Bowlby'nin inanglarini dogrulayan veriler kesfetti. Ainsworth, yeni
doganlar1 dogal ortamlarinda, 6zellikle de ailelerinin yaninda izlemek istiyordu. Temel

ihtiya¢ zamanlarinda anne ve bebegin davranis 6zelliklerini arastirdi. 12. haftadan
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itibaren anne ve bebek deney odasina gotiiriildii ve Ainsworth'un tuhaf bir ortam olarak
tanimladig1 ortama tabi tutularak durum deneyi gerceklestirildi. Bu deneyde yeni
dogmus bir bebek, bir yabanciyla 8 dakika boyunca yalniz birakiliyor. Arastirmaci bu
deneyin ozellikle iki yoniiyle ilgileniyor: Anneyle yeniden baglanti kurma ani ve
anneden ayrilma ani. Bebekler bu iki olaya verdikleri tepkilere gore gilivenli veya
giivensiz baglanma tiirleri olarak siiflandirilir. Ge¢misten giiniimiize Bowlby ve
Ainsworth tarafindan yapilan arastirmalar, Harlow tarafindan yapilan bir dizi deney
ve bu konu {lizerinde yapilan arastirmalar, anne-bebek arasindaki iliskinin sadece
fiziksel ihtiyaglarin karsilanmasi degil, ayni zamanda duygusal anlamda da olustugunu
gostermektedir. Anne ile ¢cocuk arasindaki giivenli baglanma bagi olarak bilinen olgu,
cocugun psikolojik acidan saglikli gelisiminin garantisidir. Bowbly'ye goére bu
baglanma bag1 herhangi bir sekilde bozulursa birey olgunlastikea kisilik giicliikleri ve
ruhsal hastaliklar gelisebilir. Baglanma baglantisi, kisinin dogumundan baslayarak
yasami boyunca devam eden, hayatindaki insanlarla iliski i¢inde olma deneyiminin
tamamini kapsayan bir olgudur (Hamilton, 2000). Hayvanlarla yaptig1 aragtirma ve
gbzlemlere dayanarak Bowlby, anneye fiziksel olarak tutunmanin ve onu takip
etmenin bebegin hayatta kalma sansimi artirdifina inanmaktadir. Baglanti, insan
yasaminda li¢ temel goreve hizmet eder. Bu ilic temel amag bedensel ihtiyaglari
karsilamak, diinyay1 kesfederken giivenli bir siginak saglamak ve ¢evreye olan giiveni
arttirmaktir (Sahin, 2016). Bowlby ve bu konuyu arastiran diger arastirmacilar
bebeklik ve erken gocukluk donemine olan ilgiyi arttirmis ve baglanma olgusunun
sadece bebeklik donemini degil bireyin tim yasamini etkilediginin anlasilmasi daha

fazla arastirmacinin dikkatini ¢ekmistir (Bowbly, 2013).
Baglanma stilleri

Iki baglanma stili vardir. Baglanma giivenli veya giivensiz olabilir. Iki tiir giivensiz
baglanma stili vardir: kagcingan baglanma ve kararsiz kaygili baglanma. Baglanma tiirti
testlerinde bebegin annesinden ayrilmasi ve annesi ortamdan ayrildiktan sonraki
davraniglar1 incelenir. Sonug¢ olarak annenin sadece temel gereksinimleri degil ayn
zamanda sicaklik, rahathik ve yakinligi da sagladigi diisiiniilmektedir. Harlow'un
bulgulart Bowlby'nin yakinlik arayis1 kavramin1 sunumuna temel olusturdu (Harlow,
1959; Akdag, 2011). Bowlby, baglanma davranisinin temelindeki amacin kisiyi
tehlikelerden koruyan "yakinlik arayisi" oldugunu belirtmistir (Mikulincer ve Shaver,
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2003). Bebeklik doneminde baglanma figiirii, yeni dogmus bebegi tutan ve onu zarar
gormekten koruyan kisidir. Yeni dogmus bir bebek ciglik attiginda veya bir ihtiyag
gosterdiginde bakici, giiliimseyerek ve onunla goz temasi kurarak onun kendini
giivende ve rahat hissetmesine yardimci olur. Bakici yenidoganin gereksinimlerine
etkili bir sekilde tepki verirse ve bebegin kendini giivende hissetmesine yardimci
olursa, bebek kendini giivende ve rahat hissedecek ve ayn1 zamanda ¢evresini kesfetme
istegi duyacaktir. Bu, bakicinin yeni dogan i¢in "giivenli bir iis" gorevi gordiigi
anlamina gelir. Bu yaklasimda yenidogan, bakicisiyla kurdugu rahat temeli ¢evresine
yansitabilir ve c¢evresiyle "giivenli baglanma" kurabilir. Eger bakim veren kisi
yenidoganin isteklerine yeterince duyarli degilse, bebegin ¢iglik atmasina neden
oluyorsa, asir1 Ofkeli tepkiler veriyorsa ve genel olarak korkmus davranislar
sergiliyorsa bebek cevresinden korkmay1 dgrenir. Bir baska deyisle ¢cocuk, diinyayla
ve baskalariyla ilk iletisimini bakici araciliiyla gelistirir ve bu konusma araciligiyla
diinyaya iligkin zihinsel temsiller olusturur (Hazan ve Shaver, 1987). Collins ve
Laursen (2004) bakici-bebek baginin kritik oldugunu ve bebegin zihninde olusan
temsilin daha sonra ergen ve yetigkin iliskilerine yansidigini belirtmislerdir. Sonug
olarak birey diger baglantilarini1 da bu tasvire gore sekillendirir (Lerner ve Steinberg,
2004). Insan olgunlasttkca kurdugu tiim iliskilerde yansimasmi gdrmeye ve
deneyimlemeye baslar ve bu siire¢ de onlarla birlikte gelisir (Catik, 2021). Waters ve
ark. (2000) bebeklik doneminde ve 20 yas sonrasinda baglanma stilleri belirlenen
bireylerin baglanma stillerini incelemek icin test-tekrar test yaklagimini
kullanmiglardir. Bu kisilerin baglanma bi¢imlerinin bebeklik doneminde kesfedilen
baglanma stilleri ile %72 oraninda ayni oldugu bulunmustur (Hamarta, 2004). Ozetle
bireyin baglanma nesnesine yakinlikk ve bag kurmasini saglayan baglanma
davraniginin yasam boyu devam ettigi goriilmektedir (Bowlby, 1980). Birey, baskalar1
icin 6nemli olmanin, yakin iligkiye gilivenmenin, ¢evreyi giivenli gormenin ne kadar
degerli oldugunu olumlu ya da olumsuz igsel ¢alisma modellerine sahip olarak belirler

(Pietromonaco ve Barrett, 2000; Stimer, 2006).
2.2.4.1.Giivenli baglanma

Giivenli Baglanma (Bowlby, 2012), anne ve bebek arasindaki senkronizasyonun
etkilesimli kontroliiyle olusturulan, bebegin birincil bakicidan sabit ve siirekli bir
giivenlik ve emniyet duygusu aldig1 duygusal bir durumdur. Annenin ayrilis1 sirasinda
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ve sonrasinda, giivenli bir sekilde baglanan ¢ocuk tipik derecelerde kaygi/korku veya
gerginlik yasar. Baglandigi kisiyi géremedigi anda huzursuzluk belirtileri gdstermeye
bagslar; yine de bu belirtiler huzursuzlugun normal sinyalleridir ve ¢ocuk kisa siirede
oyun oynamaya ve cevresini kesfetmeye geri doner. Giivenli bir sekilde baglanan
cocuklar odaya/ortama dondiiklerinde annelerine olumlu tepki verirler. Ayriliklarinin
bir sonucu olarak kendilerini huzursuz hissetmezler ve neseyle oyun oynamaya ve
cevrelerini kesfetmeye geri donerler. Birbirine siki sikiya bagl olan ¢ocuklar giiven
duygusuna oOncelik verirler. Korkmazlar ve yetiskinlere inanirlar. Ergenler endise
duyduklarinda giivendikleri yetiskinlerden yardim isteyebilirler. Sabit baglanma
becerisine sahip ¢ocuklarin, birincil bakicilarinin her durumda yanlarinda olacagindan,
annelerinin onlar1 terk etmeyeceginden ve acil bir durumda onlara yardim edeceginden
hicbir stipheleri yoktur (Cam ve Keskin, 2009). Cassidy'e (1988) gore giivenli
baglanma davranis1 sergileyen cocuklar, ayrilik sonrasinda anneleriyle yeniden
baglant1 kurduklarinda anneleriyle sicak ve samimi bagi stirdiirebilmislerdir (Oktay ve
Batigiin, 2014). Bir geng, ancak annesine giivenli bir sekilde bagl oldugu takdirde
kendisinin bir birey oldugunu fark edebilir ve kendisini annesinden ayirabilir
(Ainsworth 1997). Giivenli bir sekilde baglanan cocuklar odaya dondiiklerinde
annelerine dokunmak isterler ancak tedirgin olmazlar. Annelerinin onlar1 terk edip
daha sonra geri donmesinin tipik bir davranis olduguna inantyorlar. Giivenli baglanti,
bireyin ¢ocuklukta ve sonraki yasaminda duygusal saglig1 i¢in kritik dneme sahiptir.
Gtivenli bir sekilde baglanan yeni doganlar, miikemmel duygusal dayanikliliga sahip
yetigskinler olarak biiyiirler. Giivenli bir sekilde baglanan bebekler, ¢ocukluk
donemindeki zorluklarla daha iyi basa c¢ikma becerisine sahiptir. Diinyaya
giivendikleri i¢in ¢evrelerini arastirip, zorluklarini daha kolay ¢ozebilirler. Giivenli bir
sekilde baglanan birey, kosullara dogru ve etkili bir sekilde yanit vermek i¢in 6zerklik
ve bagimlilik arasinda serbestge hareket edebilir (Bartholomew ve Horowitz, 1991).
Sonug olarak yakin baglantilarina yeterli gliveni olusturur ve kendini giivende hisseder
(Ciechanowski ve Katon, 2006). Yakin baglantilara deger verilir ve kisiler arasi
ahigverisler genellikle karsilikli ve dengelidir (Maunder ve Hunter, 2009). Istikrarl
baglanmayla iliskili kisilik 6zellikleri arasinda uyum saglama, kendine giivenme,
diisiinceli olma, isbirligi yapma, bagkalariyla birlikte olma arzusu, anlayis ve c¢ok

yonliiliikk yer almaktadir (Allen, 2005; Mikulincer ve Shaver, 2007).
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2.2.4.2.Giivensiz baglanma

Giivensiz baglanma iki tiire ayrilir. Birincisi kaygili/kararsiz baglanma, ikincisi ise
kaginmaci baglanmadir. Kaygili/kararsiz baglanan ¢ocuklar, baglandiklar1 kisiden
uzaklagtirildiklarinda biiytik bir kaygi yasarlar. Rahatsiz oldular. Kaygili hale gelirler.
Duygularini kontrol etmekte zorlanirlar. Annelerinden ayrilmayr reddediyorlar.
Umutsuzluga yenik diiserler. Anneleri ¢evrelerine dondiigiinde onlara 6fkelenir, onlari
reddeder ve onlarla iletisimden kaginirlar. Kaygili/kararsiz bir sekilde baglanan
cocuklar cevrelerine giivenmezler. Herkesten siipheleniyorlar. Onlar i¢in diinya
giivenli bir yer degil. Giivensiz baglanan ¢ocuklari olan anneler her zaman ulasilabilir
degildir ve cocuklarinin isteklerine tutarli bir sekilde yanit vermezler. Cocuklar
zamanla yetigkinlige ulasabilirken birdenbire mesgul olmak ve annenin ¢ocugun
isteklerine cevap verememesi genclerin iletisime karsi tepkisel ve diismanca
davranmasina neden olmaktadir (Sahin, 2016). Cocugun duygusal ihtiyaglari zaman
zaman karsilanirken bazen de gencin duygusal ihtiyaclar1 géz ardi edilmektedir.
Waters, Hamilton ve Weinfield'e (2000) gore kararsiz kaginmact baglanma tipindeki
cocuk, annesinin ayrilip geri donmesine aglayarak ya da sevinerek tepki vermez
(Karamese, 2014). Belirsiz baglanma yasayan ¢ocuklar ileriki yaslarda ¢evrelerindeki
baglanma figiiriine kars1 asir1 baglanma davranisi sergilerler. Duygularinin karsilik
bulmamasi kaygilarin1 daha da artirtyor. Bowlby'e (1988) gore giivensiz baglanma,
cocugun baglanma figiiriiyle siki bir iligki kurmak istemesi ancak bunu cesitli
nedenlerle gergeklestirememesi durumunda ortaya ¢ikar. Glivensiz baglanan ¢ocuklar,
ithtiya¢ duyduklarinda annelerinin kendilerine yardimer olacagini hissetmezler (Sahin,
2016). 0-3 yaslar1 arasinda aile iiyelerine (ebeveynlerine) giivensiz baglanan bireyler,
ozellikle okul 6ncesi donemde giivenli baglananlara gére problem ¢dzme becerilerinde
daha fazla zorluk yasamaktadir (SagiSchwartz ve ark. 2003, Zeanah ve ark. 1997). ).
Giivensiz baglanan cocuklarin sosyal becerileri diisliktiir, saldirgandirlar, sakin
kalamazlar, huzursuzdurlar, ¢evrelerine karsi1 saldirgandirlar, uyum saglayamazlar,
depresiftirler, hayal giicli oyunlarinda becerileri diisiiktiir, sorumluluk bilinci
konusunda yardima ihtiya¢ duyarlar (Soysal, Bodur, Iseri ve Senol., 2005). Bu
baglanma sekli yasa ya da kisiye gore degismez; patolojik tanilarin, sucluluga
yatkinligin ve kisilik bozukluklarinin not edilebilecegi sdyleniyor. (Bowly, 2013).

Giivensiz baglanan ¢ocuklarin, yasamin ilerleyen donemlerinde duygu diizenleme,
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kisileraras1 etkilesimler, basa c¢ikma becerileri, problem ¢6zme becerileri, etkili
iletisim ve psikolojik dayaniklilik gibi konularda zorluklarla karsilasma olasiliklar
daha yiiksektir. Gergin-kaginmaci baglanan bebekler, bakiciyla ayni odadayken
cevresini incelemezler ve yanlarindaki bakiciya duygularini agiklamazlar. Bakim
veren daha sonra ayrilip geri dondiiglinde onu gérmezden gelerek faaliyetlerine devam
ederler (Soysal, Bodur, Iseri ve Senol, 2005). Kaygili/kararsiz baglanan gengler gibi
kaginmaci baglanan gengler de bakiciyr thmal ederler. Annelerinin ve bakicilarinin
onlar tizerinde hig¢bir hakki yoktur. Dilsiz kaliyorlar ve bir yabanci ile bir yabanci
arasinda se¢im yapilmasi teklif edildiginde annelerini se¢miyorlar. Kacginarak
baglanan bir gencin gérmezden gelmesi, annesi onu terk edip odaya dondiigiinde en
cok goriiliir. Annelerini kiigiimsiiyorlar. Thtiyaglari goz ardi edilen ve kétii muameleye
maruz kalan ¢ocuklarda yaygin olan bu egilim, reddedilmeyi 6nlemek i¢in genci yakin
etkilesimden kag¢inmaya itmektedir (Sahin, 2016). Bu c¢ocuklar, annelerinin
cocuklarinin ihtiyaglarini umursamamasi, onlar1 dinlememesi, reddetmesi veya
cocuklara dogru tepki vermemesi nedeniyle ayriliga tepki gdstermezler ve bakici
odaya dondiiginde bakiciya yaklagsmazlar (Cam ve Keskin, 2009). Kaginmaci
baglanma stiline sahip cocuklar anneleriyle iletisim kuramazlar. Bu c¢ocuklarin
tercihleri ve ihtiyaglart dikkate alinmadi. Duygulart ve istekleri goz ardi edildi.
Kac¢inmaci baglanan gengler yavas yavas duygularini géstermemeyi 6grenirler. En cok
kendilerine giiveniyorlar. Yardim istemiyorlar. Yardima ihtiya¢ duyduklarinda
annelerinin orada olup olmayacagindan emin degiller. Kendilerini rahat
hissetmedikleri i¢in g¢evrelerini arastirmazlar. Ainsworth'a (1997) gore kacingan
giivensiz baglanan ¢ocuklar, bir sorunla karsilastiklarinda ebeveynleriyle iletisime
ge¢mezler ve olumsuz olayla ilgili diislincelerini ifade etmekten kagimirlar. Bu
baglanma tiirlinde ¢atigmanin gii¢lii oldugu durumlarda ebeveynin ulasilabilir ve bazen
ulasilamaz olmasinin yani sira ayrilik tehditlerinin de ¢ocuklarda ¢atismayi tesvik
ettigi belirtilmektedir. Sonug olarak bu genclerin ayriliga direncli, yeniden bir araya
geldiklerinde sakinlesmeleri zor oldugu belirtilmektedir (Soysal, Bodur, Iseri ve
Senol, 2005). Kagmarak baglanan ¢ocuklar, yasamlarinin ilerleyen dénemlerinde
saglikli baglantilar kurmakta zorlanirlar. Yakin bag kurmaktan kagimirlar. Yetiskin
iliski modellerinde de bireysellik 6n plana cikar ve baskalarma giivenmezler. Insan

dogdugu andan itibaren ¢evresindekilerle iletisim kuran sosyal bir hayvandir. Bebekler
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2.2.5.

hayatlarin1 bu sekilde yasayabilirler. Yenidoganlarin yasamin ilk iki yilinda
olusturdugu baglanma modeli, birincil bakicilarinin davranislariyla yakindan
baglantilidir. Gilivenli ve giivensiz baglanma tiirleri sadece cocuklarin duygusal
durumlariyla degil, ayn1 zamanda bakim verenlerin ¢ocuklarin istek ve isteklerine
verdikleri tepkilerle de baglantilidir. Baglanma teorisine gore giivensiz baglanma
stilleri, insanlarin stresli yasam olaylariyla bas etme esnekligini azaltmakta ve kriz
zamanlarinda psikolojik olarak kotii etkilenme olasiliklarini artirmaktadir (Bowlby,
1977). Mikulincer ve Shaver'a (2007) gore baglanma giivensizligi, hem klinik hem de
klinik olmayan popiilasyonlarda kendini gostermektedir ve hafif sikintidan ciddi
kisilik bozukluklarina neden oldugu bilinmektedir. Baglanma kaliplar1 depresyon,
anksiyete, obsesif kompulsif bozukluk ve yeme bozukluklari dahil olmak iizere ¢esitli

psikopatolojilerle iliskilendirilmistir (Mikulincer ve Shaver, 2012).

Bowlby ve baglanma teorisi

John Bowlby, baglanma teorisini metodik olarak ele alan ve gelistiren kisiydi. Bowlby,
diirtii catismas1 ve nesne iligkileri teorilerinin ¢ocuklarin semptomlarini agiklamada
yeterli olmadigina inandi ve bu nedenle etolojik ve evrimsel kavramlara dayanarak
kendi hipotezini gelistirdi. Bowlby, Lorenz'in kazlarla ilgili calismalarin1 arastirarak
ise bagladi. Lorenz (1935), calismalarinda kazlarda ve diger erken gelisen kuslarda
i¢cgiidiiniin incelenmesiyle ilgilenmistir. Bu c¢alismanin bulgularima goére sosyal
baglanma kaliplar1 sadece yeme davranisiyla baglantili degildir. Bowlby'nin ilgisini
ceken bu detay, kendisinden 6nce olusturulan teorileri ¢esitli agilardan analiz ederek
yeni bir teorinin gelistirilmesine zemin hazirladi. Bowlby daha sonra baglanma
teorisinin temelini olusturmak amaciyla duygusal baglanmalar1 aktif olarak
biitiinlestiren yeni bir teori inga etti (Bowlby, 2012, s. 75-99). Bowlby baglanmay1 yeni
dogan bebek ile bakicisi arasindaki duygusal bag olarak tanimlamaktadir. Baglanma
hem bebegin hem de bakicinin aktif katilimiyla olusur. Bebekler siklikla annelerine
baglanma davraniglar1 sergilerler. Ancak baglanma davramisinda her zaman anne
birincil figlir degildir. Yenidoganin bakimini iistlenen kisi, bebegin baglanma
davranisinda bulunacag: kisidir. Bunun sonucunda yeni dogan, bakim vereniyle bag
kurar (Bowlby, 2012, s. 257-258). Bowlby, baglanma davraniginin olusumunda rol

oynayan davranig sistemlerinin, yenidogan ile annenin uygun ortam ve 6zelliklerdeki
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temast sonucu ortaya ¢iktigini ileri stirmektedir. Anne ile ¢ocuk arasinda siirekli bir
dinamik denge vardir. Bowlby'e gore tiim bebekler birincil bakicilarina baglanma
icgiidiisiine sahiptir ve baglanma, annenin bebegiyle duygusal ve davranigsal uyum
icinde oldugu bir ortamda etkilesimli olarak etkinlesen bir davranis sistemidir
(Palombo, 2018). Yenidoganin dogal davranislarla anneye ydnelerek ve cocugu
koruyan "giivenli bir {is" olarak anneye olan igsel ihtiyaciyla hayatta kalabilecegini
iddia etmektedir. "Emme, sarilma, takip etme, aglama ve giiliimseme gibi" baglanma
davraniglar1 anneyle yakinligin ve mesafenin yeniden kurulmasina olanak saglar
(Palombo ve ark. 2018). Bowlby, aglamak ve giilimsemek gibi baglanma
davraniglarinin bebek tarafindan anneden tepki almak i¢in kullanildigini belirtir; ayrica
emmenin, tutmanin ve takip etmenin yakin temas olusturmak i¢in kullanildiginin altin1
cizmektedir (Lchtenberg, 2016). Bowlby, diger teorisyenler gibi, gelisimin asamalar
halinde gerceklesmedigine, daha ziyade yasam boyu degisim ve doniigiimiin,
yenidoganin bakicisiyla karsilastigi baglanma kaliplarmi siirekli deneyimleyerek
basarilabilecegine inanmaktadir. Bunu "i¢sel ¢alisma modelleri" olarak adlandirdig
bir ¢erceve kullanarak aciklamaya calismaktadir (Palombo vd., 2018). Yeni dogmus
bir bebek, bir ses araciligiyla dis diinyayla etkilesime girdiginde, bu sese ve temasa
tepki kesfettiginde igsel ¢alisma modeli edinimi gerceklesir. Bebeklerin baglanma
siirecinde anneleriyle yasadiklari; Siire¢ icerisinde annesine ihtiya¢ duydugunda
annesinin onu sakinlestirecegini, ihtiyaclarini karsilayacagini, tehlikede hissettiginde
birisinin onu koruyacagini ve cevreyi kesfettiginde yasadigl sonuglara gére davranis
kaliplarinin yapilandirilacagini iddia etmektedir. Baglanma oOriintlisii, bebegin
karsilagtigy i¢ isleyis Oriintiisiine bagl olarak gilivenli ya da gilivensiz baglanmadan
olusur (Arslan ve Teze, 2016; Brown ve Wright, 2001). Giivenli baglanmanin temeli,
anne igin bebegin ana yasam kaynagi olan, onu yasatacak ve besleyecek, kendisini
sikintitya sokan olumsuz bir durum olustugunda onu sakinlestirecek ve ona destek
olacak, stirekli ve tutarli bir bakicinin bulunmasiyla olusur (Schore, 2013). Bowlby,
insanin en temel arzusunun bir baskasiyla bag kurmasi olarak nitelendirmektedir.
Baglanma teorisine gore icgiidiisel davranislar, tiiriin hayatta kalmasini saglayan
ilkelerin tezahiirleridir ve baglanma davranisi, hayatta kalma i¢giidiimiiziin hizmetinde
olan iggiidiisel "tiire 6zgii davranis kaliplar1" olarak hizmet eder. Tiire 6zgii eylemlerin

emme, arama, yutma, yakalama, giilme ve aglama gibi i¢giidiisel bilesenleri icerdigini
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iddia etmektedir. Bu faaliyetlerin saglam bir baglant1 olusturmak ve korunan bir alan
yaratmak icin hayatta kalma i¢giidiilerini tesvik ettigi diistiniilmektedir (McLeod,
2009; Palombo vd., 2018). Bowlby'e gore baglanmanin dort temel amaci vardir.
Bunlar arasinda, ¢ocugun cevreyi kesfetmesi sirasinda annenin “glivenli iis” gorevi
gormesi, ¢ocugun tehlike aninda sigmabilecegi “giivenli sigmak” gorevi gormesi,
anneye “yakin bakim veya yakin olma arzusu” yer almaktadir. Anneyle fiziksel
yakinlig1 koruyarak kendine bir glivenlik alan1 yaratmak ve son olarak "ayrilik acis1".
Bowlby'e (1988) gore baglanmanin temel islevleri, ayrilik karsisinda kayip ve aciyi
deneyimlemeyi icerir. Baglanmanin olusmasinda bebegi kimin besledigi ve
degistirdigi degil, onunla oynayan ve iletisim kuran 6nemlidir. Harlow'un yeni dogan
maymunlarin annelerine baglanma mekanizmasi iizerine yaptig1 deney, baglanmanin
anneye "dokunsal rahatlik" sundugu bulgusuyla bunu desteklemektedir (McLeod,
2009). Baglanmanin en kritik oldugu donem 0 ile 2 yas arasidir. Bebegin anne teniyle
ilk temast ve temel beslenme kaynagi olan meme ile etkilesimi ile baglar. Baglanma,
annenin bebegin sinyallerine verdigi tepkinin yani sira bebegin bunu nasil gordiigii ve
deneyimledigiyle de sekillenir (Zdolska-Wawrzkiewicz, 2020). Bowlby'ye gore
istikrarli baglanmanin gelisebilmesi i¢in, digeriyle 1srarlt ve siirekli iletisim halinde
olan bakim verenle baglantiya ge¢ilmesi miimkiindiir. Baglanmanin en énemli yonii,
bebegin annesinin her zaman onun yaninda olacagina dair derin bir giivenlik ve giiven

duygusuna sahip olmasidir.
2.2.5.1.I¢sel cahsma modelinin gelistirilmesi

Bebegin "igsel ¢alisma modelinin" olusmasi erken donem anne-bebek baglantisina
baglidir. Bowlby'nin baglanma teorisi igsel calisma modellerine dayanmaktadir.
Bowlby'e gore baglanma figiiriiniin bakimi ve bebegin ihtiyaglarina verdigi yanitlar
bebegin i¢ isleyis oriintiilerini sekillendirmektedir (Morsiimbiil ve Cok, 2011). igsel
calisma modeli iki boliimden olusur: "kendilik modeli" ve "6teki modeli". "Benlik
modeli", bakicilar tarafindan sevilmenin ve desteklenmenin degerli olup olmadigina
iliskin goriislerden olusur. "Oteki modeli", baglanma figiiriiniin veya diger insanlarin
ne kadar cana yakin, giivenilir ve hos karsilanabilir olduguna iliskin beklenti veya
fikirleri icermektedir (Cassidy, 1999; Siimer, 2006). Bakim verenlerin bebegin sikinti
sinyallerine siklikla tepki vermesi sonucunda ¢ocuk, kendisi ve ¢evresi hakkinda bazi
beklenti ve davranislar gelistirir. Bakic1 yenidoganin ihtiyaglarina diizenli olarak yanit
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verdiginde bebek "kendisi" ve "baskalar1" hakkinda saglikli bilisler gelistirir. Baska
bir deyisle, ortam yenidogana ne kadar duyarli olursa, o kadar olumlu imajlar gelistirir
(Cassidy, 1988; Hazan ve Shaver, 1994). Yenidogan, bakicisinin ihtiyaglarina olumlu
tepki verdigini gozlemlediginde "degerli", "sevimli" gibi benlik kavramlar1 gelistirir.
Bakim verenin yenidoganin ihtiyaglarina tepki vermemesi durumunda bebekte
“degersiz”, “sevilmez” gibi benlik kavramlar1 gelisir (Morsiimbiil ve Cok, 2011).
Bowlby'e (1980) gore icsel calisma modelleri bilingli bilgiyle olusturulmustur ve
degistirilmesi zordur. Bunlar, cocugun ebeveyniyle etkilesim kurma girisimlerinin bir
sonucu olarak ¢cocugun zihninde depolanan biligsel semalardir. Cocugun gelecekteki
iligkileri i¢in en 6nemli kaynak, ¢ocugun bakim verenle olan baglantisinin ge¢gmisidir

(Bretherton, 1985; Main, Kaplan ve Cassidy, 1985).
Mary Ainsworth ve baglanma teorisi

Mary Ainsworth, baglanma teorisinin daha ampirik yonlerinin olusturulmasina ve
biiyiimesine katkida bulundu. Ainsworth (1991), annenin yenidogan sinyallerine
duyarlilig1 ve bunun anne-bebek baglanma kaliplarinin olusumundaki rolii kavramin
gelistirdi. Baglanma davranislar1 arasindaki ayrimlar, Ainsworth'un Ganda
kadinlariyla yaptigt deneyde sahada arastirildi. Ainsworth, siitten kesilmemis
bebekleri (1-24 ay) olan 26 aileyi segti ve her aileyi dokuz ay boyunca iki haftada bir
ziyaret etti. Ziyaretler, Ganda kadinlarimin 6gleden sonralari diizenli olarak
ziyaretcileri agirladigi oturma odasinda gerceklesti. Ainsworth, bu calismada
yenidogan ile anne arasindaki sinyal davraniginin baslatilmasi siirecini arastirdi.
Ancak bebegin annesine yonelik bilingli sinyal verme eylemlerinin ne zaman
gerceklestigini tespit etmeye ¢alisti. Ainsworth, Ganda kadinlar1 arastirmasinda {i¢ tiir
baglanma modeli kesfetti. Ug tiir g¢ocuk vardir: Giivenli baglananlar, giivensiz
baglananlar ve baglanmayanlar. Bowlby'nin anne-bebek iliskisindeki bireysel
farkliliklara iliskin kavrayisi, Ainsworth Ganda kadinlarindan elde edilen verilerle
desteklendi. Bu c¢alismayr tamamlamadan Once Ainsworth, Baltimore Projesi
(Bretherton, 1992) adli ikinci bir arastirmaya basladi. Bu arastirma icin 26 Baltimore
hanesi segilmis ve 54 hafta boyunca ziyaret edilmistir. Her ziyaret dort saat siirerek
annelerin giinliik yasamlarina devam etmelerine olanak tanindi ve toplam 72 saatlik
veri elde edildi (Bretherton, 1992, s.12). Ainsworth ve meslektaslari, yeni dogan
bebeklerin farkli bir ortamda nasil davranabilecegini arastirmak icin evde toplanan
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verileri Johns Hopkins Universitesi'ndeki oyun odasmna tasidi. Yenidoganlar1 yeni
ortamlarla tanistirmanin amaci, onlarin yeni ¢evrelerine nasil uyum saglayacaklarin
ve annelerinin bu siirece katilimini belirlemektir (Crain, 1980: 60). Mary Ainsworth
(1978), 12-18 aylik bebeklerle yaptig1 deneysel bir arastirmada anne ile bebek arasinda
olusan baglanma Oriintiilerini gézlemlemistir. Uygulama baslangicinda anne ve bebek
odaya alinir. Anne oradayken yavru, oyuncaklarin yakininda oyalanir. Daha sonra
anne odadan ¢ikar ve annenin yerine bir yabanci girer. Anne odaya doner, biraz bekler,
sonra odada sadece bebegi birakarak c¢ikar. Yalniz birakilan yenidoganlarin ¢ogu
aglamaktadir, ancak aragtirmacilar, annesi geri dondiigiinde bebegin verdigi tepkiden
ziyade, annesinin ayrilisina verdigi tepkiye odaklandi. Annelerinden uzun bir siire ayri
kalan yenidoganlarin duygular1 hem islem boyunca hem de annelerine kavustuktan
sonra incelenmistir (Bretherton, 1992). Yabanci Cevre Deneyi adi verilen uygulama
20 dakika siirdii. Uygulama sonucunda farkli baglanma big¢imleri kesfedilmistir
(Trawick-Smith, 2013, s. 173; Crain, 1980, s. 60). Deneyler ii¢ baglanma stilini 6ne
stirmektedir: Gilivenli baglanma, kaygili/kararsiz baglanma ve kagingan baglanma
(Siimer ve Glingdr, 1999). Ainsworth, anne-bebek iliskisinde giiven faktoriinii 6nemli
bulmaktadir. Bulgular, giivenli baglanma tipine sahip yeni dogmus bir bebegin, annesi
onu bilinmeyen bir yerde yalniz biraktiginda endiselenmedigini ortaya koymaktadir.
Giivenli baglanma tipine sahip bebek, annesi ortamu terk ettiginde kesfetme cesaretine
sahip olur ve annesinin ortamdan ayrildigin1 anlayinca aglamaya baslar, ancak kisa
siirede sakinlesir. Bebek sakinligini korur ve ¢evresiyle etkilesime devam eder. Buna
ek olarak ortama bir yabanci girdiginde endise etmesine gerek yoktur; rahatsizlik
duysa bile bu durumu hizla atlatabilir. Annesiyle tekrar bir araya geldiginde ona kars1
davraniglar1 degismez ve onunla temasi devam ederek ona tutunur veya taginmayi
arzular (Bowlby, 2012, s. 404-408; Trawick-Smith, 2013, s.173). Giivenli baglanan
yeni doganlar, ¢gocuga "giivenli" bir ortam sunan, bebegin diinyay1 6zgiir ve giivenli
bir sekilde kesfetmesine olanak taniyan bir bakiciya sahiptir (Ainsworth ve digerleri,
1978; Catik, 2021). Giivenli bir sekilde baglanan yenidoganlara sahip bakicilarin
genellikle bebeklerin taleplerine karsi son derece dikkatli, bebeklerin aglamasina
duyarli ve onlar1 hizla giildiirme becerisine sahip olduklarini kesfetmistir (Catik,
2021).Bir diger tip kaygili-kararsiz duygudur; yenidogan ayriliktan dolay1 sikinti ¢ceker

ancak ebeveyn geldiginde rahatlayamaz. Kaygili/kararsiz baglanma stiline sahip bir
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yenidogan, annesinden ayrilip alisilmadik bir ortamda yalniz birakildiginda 6nemli
diizeyde endise, gerginlik ve 6fke yasar. Cevresi ve bagkalariyla iletisim kurmaya kars1
cikar; annesiyle yakinlastiktan sonra rahatlamaya calisir ve ona tutunur. Bir tarafta
cocuk higkirarak annesine sarilmak isterken diger taraftan 6fkelenip onu reddetti
(Greenberg, Cicchetti ve Cummings, 1990). Anneleri onlar1 sakinlestirmeye
calistiginda bile agliyor ve 6fkeleniyorlardi (Hamarta, 2004). Bu yenidoganlar siirekli
olarak annelerinin nerede oldugunu arastirdiklar1 i¢in cevrelerini kesfedemezler
(Fonagy, 1999). Kaygili-kararsiz baglanan bebekleri olan anneler genellikle ¢ocuk
bakiminda tutarsizdir. Kacingan baglanma stiline sahip kadinlarin mesafeli olduklari,
genellikle fiziksel temasa direndikleri, duygusal agidan ulasilmasi zor ve ihmalkar
olduklar1 da ortaya ¢ikmistir (Tiizin ve Sayar, 2006). Eger birincil bakim veren
yenidogan ile tutarsizsa ve onun taleplerine cevap vermiyorsa, bebek kaygili bir
baglanma stili gelistirir ve bakim verenle temasi siirdiirmek i¢in yogun girisimlerde
bulunur (Cassidy ve Berlin, 1994; Rholes, Simpson, Romero ve Orina, 1994). 1999).
Kacinmaci baglanma stiline sahip bir yenidogan, annesi tarafindan bilinmeyen bir
yerde yalniz birakildiginda annesine karsi ilgisiz kalir ve cevresine dikkat eder.
Kacinan gruptaki yeni dogan, ebeveyninden ayrildiginda minimum diizeyde sikinti
gosterir ve ebeveynle yeniden birlesmekten aktif olarak kaginir ve onunla miicadele
eder. Annesiyle bir araya geldikten sonra annesiyle temastan kacinir ve yakinlasmaya
direnir, cevreyle iligkisini siirdiiriir (Ainsworth ve digerleri, 1978; Yasar, 2014).
Anneleri bu yenidoganlarin yakinlik ve korunma isteklerini daha once reddettigi i¢cin
cocuk hayal kirikligina ugrar ve anneye olan ihtiyacini bastirir (Kart, 2002; Yasar,
2014). Sonug¢ olarak Ainsworth'un "yabanci durum deneyi" Bowlby'nin teorisine
onemli eklemeler sagladi ve onu deneysel olarak dogruladi. Yabanci Durumu Deneyi,
bir bebegin bir yabanciyla karsilastirildiginda ve birincil bakicisi ondan ¢ekildiginde
davranisini degerlendirmeyi amaclamaktadir. Bowlby'nin giivenli ve glivensiz ayrimu;
giivenli, kaygili/kagingan ve kaygili/direncli, Ainsworth tarafindan tanimlanmustir.
Caligsmasi, her biri 30 saniye ila 3 dakika siiren sekiz asamaya boliinmiis ve bebegin
anneden ayrilma ve yeniden birlesme donemlerindeki davraniglar degerlendirilmistir.
Bebegin davraniglari, bu yenidoganlarin anneden ilk ayrildiklarinda ve anneyle
tanistiklarinda sergiledikleri davraniglara gore, anne ve bir yabancinin paylastigi

ortamda annesiyle nasil bag kurdugunu kategorize etmistir. Sonug¢ olarak istikrarli
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baglanma yasayan cocuklarda annesiyle birlikte ayrilirken belirli sinirlarda kaygi
yasamakta, geri dondiigiinde ise annesini neseyle karsilamaktadir. Kaygili/kaginmali
baglanmada g¢ocuk, ayrilik sirasinda annesinin ayrilisina neredeyse kayitsiz kalir,
ancak yeniden bir araya geldiginde annesiyle konusmaktan ve baglanti kurmaktan
kaginarak belirsiz goriisler sergiler. Kaygili/direngli baglanmada bebek, ayrilik
sirasinda biiylik bir aci, yeniden birlesme donemlerinde ise annesine karsi 6tke ve
reddedilme duygularmi ifade eder (Brown ve Wright, 2001). Main, Bowlby ve
Ainsworth'un ¢alismasina yeni bir giivensiz baglanti tiirii olan daginik baglanma stilini
tanitt1. Bakici, cocuk tarafindan daginik baglanmada bebek i¢in giivenli bir temel
olmaktan ziyade korkmus bir kisi olarak algilanir. Bu durumda anne ¢ocugunu ihmal
etmis ve istismar etmistir (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Baglanma, bebegin
hayatta kalmasin1 ve annenin dis diinyayr birincil bakicisina bagimli olarak
deneyimlemesini, deneyimlerinin yan: sira duygu ve davraniglarini da diizenlemesini

saglayan, anne ile bebek arasinda eszamanli duygusal bag olarak tanimlanmaktadir.
Erken baglanma siirecini etkileyen faktorler

Bir¢cok baglanma kuramcisi, kisinin yasaminin erken donemlerinde annesiyle ya da
birincil bakim vereniyle kurdugu baglanma iliskisinin, yetiskin yasaminda diger
insanlarla kuracagi iliskilerin kalitesini ve insanlardan beklentilerini belirledigi
konusunda hemfikirdir. Baglanma, anne ve c¢ocugun birbirlerinin ihtiyaglarini
karsilamas1 sonucu gelistigi i¢in iki yonlii bir etkilesimdir. Baglanma, 6zellikle kaygi
ve stres zamanlarinda her iki esin de birbirine sundugu rahatlik ve destek olarak
tanimlanir. Yeni dogmus bir bebegin beslenme, hijyen, sicaklik ve korunma gibi bakim
veren kisi tarafindan karsilanmasi gereken temel hayatta kalma gereksinimleri vardir.
Bu birey, ebeveyn ya da bakici, bunu sadece bir sorumluluk olarak degil, ayn1 zamanda
bir keyif ve tatmin kaynagi olarak da goriir. Bu karsilagma iliskilerini derinlestirir.
Baz1 bebek aktiviteleri bag kurmada c¢ok faydalidir. Yeni dogmus bir bebegin
yasaminin ilk dokuz ayinda ebeveynleriyle iletisim kurmak i¢in gelistirdigi eylemlere
"baglanma davranislar1" adi verilmektedir. Bowlby, birey korku hissettiginde
baglanma davranigin1 baglanma figiiriiyle baglant1 kurma veya yakinlik arama diirtiisii
olarak tanimlamaktadir. Emme, sarilma-uzanma, kucaklama, bakma, giilimseme ve
higkirarak aglama en sik goriilen baglanma davraniglaridir. Fennel ve ark. Etkili
baglanmaya yol acan diger unsurlar1 inceledi. 1974 yilinda yapilan bir deneyde iki
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grup annenin annelik davraniglar1 degerlendirilmis ve su sonuglara ulasilmistir: Birinci
gruptaki annelerin, dogumu takip eden ilk ii¢ giin i¢inde yeni dogan bebekleriyle aktif
olarak ilgilenmelerine izin verilmistir. ikinci gruptaki anneler, dogumdan sonra ¢ok
kisa bir siire boyunca ¢ocuklarina bakmakta ve onlar1 emzirme ve teshis amaciyla dort
saatte yalnizca yirmi dakika ziyaret edebilmektedir. Yeni dogan bebekleriyle erken ve
uzun siireli temas kuran annelerin, bir ay ve bir yil sonra bebeklerine daha fazla
baglandiklar1 goriildii. Cocuklarindan ayr1 kaldiklarinda onlar1 daha ¢ok 6zlediklerini
belirttiler. Bebekleri ¢iglik attifinda ayni kadinlar onlar1 sakinlestiriyor ve onlarla
konusuyordu. Bu ¢alismalar erken anne-bebek temasinin baglanmayi olumlu yonde
etkiledigini gostermistir. Asir1 aglamak baglanma siirecini bozabilecek degiskenlerden
biridir. Robinson ve Moss, hamileliginden beri ¢cocugunun dogumunu bekleyen geng
bir kadin1 tasvir ediyor. ilk ayda ¢ok ¢i1glik atan ve kucakta tutulmaktan hoslanmayan
bu bebek, daha sonra giiliimsemede ve goz temas1 kurmada gec¢ kald1 ve biiyiimesi de
genel olarak gecikti. Ug ay sonra anne kendini engellenmis, istenmeyen ve uygunsuz
hissettigini bildirdi ve ¢ocugunu reddetti. Ozetle ¢ocuklukta edinilen baglanma
kaliplart yasam boyunca sabit degildir. Bilisler ve eylemler degistirilebilecegi icin
baglanmay1r uyaran yapida esneklik olusturulabilir. Biitiin bunlar géz Oniine
alindiginda, birgok iliski modelinin ve prosediiriiniin baglanmay1 gelistirmede ve

sekillendirmede yardimci oldugu agiktir.
Ergenlikte baglanma

Ergenlik, kisinin ¢cocukluktan olgunluga gecis yaptig1 donemdir. Bu siire zarfinda kisi
bircok biligsel, duygusal ve sosyal de§isime ugrar. Bireyin birey olarak kendini
anlamay1 6grendigi ve duygularini anlamlandirdigi donemdir. Bu siire zarfinda birey
Ozglrliigiiniin farkina varir ve daha 6zerk davranmak ister. Ergenlik doneminde
ebeveynlerle olan bag zayiflar (Kesebir, Kavzoglu ve Ustiindag, 2011). Bu siire
zarfinda bireyin ebeveynleriyle ¢atisma yasamasi, hayatinin 6nceki zamanlarina gore
daha olasidir. Bu donemin kolaylig1 bireyin erken donem deneyimlerine giiclii bir
sekilde baghdir (Karakus, 2012). Ergenlik, bireyin ¢ocukluk doneminde akranlariyla
olan iligkisinin yan1 sira ebeveynleriyle olan baglanma tiirlinden de etkilenir (Damarli,
2006). Ergenlik doneminde anne-baba disindaki kisiler de bireyin hayatina dahil
olabilir. Es zamanli olarak akranlardaki cinsel g¢ekim, insanlarin hayatlarindaki
kisilerle kurduklar1 baglar1 da etkilemektedir. Ebeveynleriyle birlikte gelistirilen
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istikrarli baglanma davranisi, bireyin ergenlik doneminde giliglii bir 6z saygi
gelistirmesine ve yetiskinlige dogru biiyiidiik¢e iyi bir benlik algis1 gelistirmesine
yardime1 olur. Bu insanlar karsilagtiklar1 zorluklart daha cabuk ¢ozebilirler.
Duygularinin farkindadirlar ve ifade ederler. Ergen olmalarina ragmen gerektiginde
yardim istemekten ¢ekinmezler. Olumlu kisisel goriislerin yani sira olumlu ¢evresel
algilara da sahiptirler. Sevgiyi hak ettiklerini kesfederler. Giivensiz baglanma stiline
sahip bireyler kendilerine daha az giivenir, kendilerinin daha az farkindadir, agilma
konusunda isteksizdir ve duygularii ifade etmekten hoslanmazlar. Duygularini
kontrol etmekte zorluk ¢ekerler. Sorunlarin1 ¢6zmekte zorlanmaktadirlar. Sevilmeye
layik olduklarina inanmayabilirler. Her baglanma tiirii, kendi basina farkli diizeylerde
incelenmesi gereken c¢esitli  kisilik Ozellikleri ve kisileraras1  zorluklarla
iliskilendirilmistir (Kesebir, Kavzoglu ve Ustiindag, 2011). Ergenlik déneminde
kisinin hem yetenekleri hem de bireysel yeterlilikleri gelisir. Kisinin kendi kararlarini
se¢cme ve bunlara gore hareket etme yetenegi gelisir. Bu donemde bebeklik donemine
gore bireyin yetenekleri gelistikce baglanma davranisi azalmaktadir. Ergen icin
arkadas grubu tercih edilebilir (Karakus, 2012). Bu, ebeveynlerle baglant1 baginin artik
mevcut olmadigi anlamima gelmez. Baglanma davranislari bu donemde ergenin
dogrudan fiziksel yakinliktan ziyade ihtiya¢ aninda belirli bir baglanma figiiriiyle

duygularini ve i¢ diinyasini konugmasiyla ortaya ¢ikar (Damarli, 2006).

Yetigkinlikte baglanma

[k baglanma teorisi arastirmasi bebeklik ve erken ¢ocukluk dénemine odakland.
Bowlby'nin ig¢sel calisma modelinin diger iliskilere de yayilmasina dayanarak,
bebeklik doneminde olusturulan iligki modellerinin yetiskinlige kadar hayatta
kalabilecegi teorisi ortaya atilmistir (Hazan ve Shaver, 1987). Insanlarin asil
bakicilartyla olan iliski kaliplari, romantik partnerleriyle olan iliski kaliplariyla
oldukca karsilastirilabilir. Kii¢lik ¢ocuklar gibi onun ihtiyaclarina duyarh ve giivenlik
duygusu veren bir romantik partner, onun i¢in “glivenli bir temel” olugmasina katki
saglar (Akdag, 2011). 1980'li yillardan sonra baglanma stillerinin yasam boyu siiren
bir kavram oldugunun anlasilmasiyla birlikte yetiskinlerde baglanma tiirleri iizerine
caligmalar baglamistir. Main ve arkadaslar1 tarafindan yapilan "Yetiskin Baglanma

Gorlismesi". ve Hazan ve Shaver'in 1987 yilinda yaptiklar yetiskin baglanmasini konu
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alan ilk calismadir (Hamarta, 2004). Baglanma kuramcilarina gore bebeklik
doneminde anne ya da birincil bakim veren kisiyle baglanti halinde gelistirilen
baglanma Oriintiisii, yetiskinlikte de bebeklik doneminde anneyle kurulan baglanmanin
tiirevleri olarak kendini ifade etmektedir. Bowbly'ye (1979) gbre baglanma, dogumdan
6liime kadar insan davranisinin dogal bir yoniidiir. Baglanma, kisinin dogdugu anda
baslayan, 6nemli duygusal bileseni olan ve gerceklesmesi beklenen bir olaydir
(Soysal, Bodur, Iseri ve Senol, 2005). insanlar etraflarindaki diger kisilerle iletisim
halinde olmaya programli oldugundan baglanma davranis1 6liime kadar devam eder.
Insanlar var olabilmek igin baskalarmin arkadashgna ihtiyag duyan sosyal
varliklardir. Baglanma davranis sisteminin dinamiklerinin bireyin yasami boyunca
sabit kaldigi kabul edilmektedir. Bunun aciklamasi beyin sisteminin baglanma
temelinin bebeklik doneminde atilmasi ve yasam boyunca biiyiik 6l¢iide degismeden
kalmasidir (Ciftgi, 2010). insanin yasami, ¢ocukluk doneminde gelistirdigi baglanma
ortintiisii ¢cergevesinde yetiskinlige kadar devam eder. Bebeklik doneminde anne ve
cocuk arasinda gelistirilen baglanma oriintiisii, yetiskinlerin diger insanlarla olan
etkilesimlerindeki baglanmayla karsilastirilabilir davranigsal 6zellikler sergiler. Bu
bakimdan anne-bebek bagi olgunlukta da benzer sekilde kendini ifade eder. Hazan ve
Shaver (1987), Bowlby'nin bebeklik ve ¢ocukluk doneminde baglanma teorisini temel
alarak, yetiskinlikte bireyin baglanma stilinin ne oldugu ve duygusal baglantilarda ne
gibi etkileri oldugunun ortaya ¢ikabilecegine inanmaktadir (Esici ve Ozbay, 2020).
Hazan ve Shaver, Bowlby ve Ainsworth'un ii¢lii baglanma teorisine dayanarak, ti¢lii
baglanmay1 yetiskinlikteki romantik iligkiler i¢in kabul edilebilir olarak
tanimlamaktadir. Baglanma davranisi kisi olgunlastikca devam eder ancak baglanma
figlirli ve baglanmanin ifadesi farklilik gosterir. Birey artik 0-2 yas araliginda olmadig:
icin bagkalariyla olan baglantilar1 ve onlardan beklentileri de degismektedir. Baglanma
figiiri ¢ocukluk doneminde birincil bakic1 iken, birey yetiskinlige ulastiginda
genellikle romantik ve duygusal bir partner olur (Hazan ve Shaver, 1987). Her ne kadar
bazi temel paralellikler olsa da yetiskinlerin baglanmasi bebeklerin baglanmasindan
onemli sekillerde farklilik gosterir (Weiss, 1982). Weiss'a gore yetiskin baglanmasini
cocukluk baglanmalarindan ayiran ii¢ 6zellik vardir. Birincisi, ¢ocukluk baglarinda tek
tarafli bakim verme ve bakim alma baglantis1 vardir. Ebeveyn-cocuk baglantisi tek

tarafli bakim gerekliligi tlizerine kuruludur. Yetiskin baglilig1 ise esler/partnerler
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arasinda karsilikli olarak gelisen bir bagdir. Her iki taraf da bakim veren ve bakimin
alicisidir. ikinci belirgin unsur ise yetiskinlerdeki baglanmanin, bebeklik donemindeki
baglanma sistemiyle karsilastirilabilecek diger davranis sistemlerinin bozulmasindan
sorumlu olmamasidir (Kesebir, Kavzoglu ve Ustiindag, 2011). Bir ¢cocuk veya yeni
dogmus bir ¢ocuk, baglanma figiiriinden izole edildiginde diger davranissal siiregler
de etkilenir. Cocugun baglanma bagi tehdit edildiginde, zaman ayiramaz veya baska
hi¢bir seye konsantre olamaz. Ancak bir yetiskinin baglanma bagi tehdit edildiginde
buna bir gengten daha iyi dayanabilir (Sahin, 2016). Uciincii ayrim ise, bir bebegin
baglanma figiirli ¢ogunlukla ebeveynlerinden biri olmasina ragmen, bir yetiskinin
baglanma figiiri genellikle bir akran, cogunlukla da cinsel partneridir (Ciftci, 2010).
Yetigkin baglanma stilleri ¢cocukluk ve ergenlik donemindekilerden farklilik gosterse
de bireyin baglanma Oriintiisiiniin devami olarak siirdiiriiliir. Yetiskin baglanma
baglar li¢ davranigsal sistemin etkilesimi ile gelistirilir: cinsel etkilesim, baglanma ve

bakim (Shaver, Hazan ve Bradshaw, 1988; Weiss, 1982).

Main'in yetiskinlere baglanma roportaji

Main, ¢ocukluktaki baglanmanin yetiskinlikte nasil temsil edildigini incelemek i¢in
bir "Yetiskin Baglanma Gorlismesi" olusturdu. Bu calismada ¢ocuk sahibi anneler,
Ainsworth'un {i¢ tip baglanma modeline karsilik gelen baglanma gruplarinin yani sira
ebeveyn-cocuk etkilesimi ve c¢ocugun baglanma giivenligine dayali gruplara
ayrilmigtir (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Bu inceleme, giivenli, kayitsiz
(kacinmaci) ve takintili (kaygili-kararsiz) olmak tizere dort tiir yetiskin baglanma
bicimini ortaya ¢ikarmistir (Yasar, 2014). Yetiskin Baglanma Goriismesi Kobak ve
Sceery (1988) tarafindan geng¢ yetiskinlerin "benlik" ve "Otekiler" temsillerini
arastirmak  i¢in  kullanilmistir.  Siki  baglantt  kuran kisiler, kendilerini
umursamadiklarini ve baskalarinin destekleyici oldugunu belirtirler. Kayitsiz-kaginan
kisiler kendilerini sikintisiz, baskalarin1 desteksiz goriirken, kaygil kisiler kendilerini
rahatsiz, baskalarini ise destekleyici olarak goriirler (Bartholomew ve Horowitz,
1991). Baglanma stillerinin yetigkinlikte nasil gelistigi ve kategorize edildigi hakkinda
daha fazla bilgi edinmek i¢cin Hazan ve Shaver (1987) ve Bartholomew ve Horowitz
(1991) tarafindan cesitli calismalar yapilmistir. Garip Durum Deneyi, daha 6nce de

belirtildigi gibi, Hazan ve Shaver ii¢ baglanma modelini yetiskinlerin romantik
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iligskilerine uyarlayabileceklerini tahmin etmeye sevk etti. Hazan ve Shaver'e (1987)
gore bebeklik ve g¢ocukluk doneminde olusan baglanma, olgunluk dénemindeki
romantik iligkiler {izerinde Onemli bir etkiye sahiptir. Hazan ve Shaver'n
arastirmasinin 1s18inda bir sonraki boliimde yetigskin baglanma stillerinin ii¢ bigimi

Ozetlenmektedir.
Hazan ve Shaver'in ii¢ tip baglanma modeli

Hazan ve Shaver'a gore baglanma davranisi bebeklik doneminde oldugu gibi olgunluk
doneminde de devam etmektedir. Yetiskinlerde baglanma, erken donem davranis
sistemlerini yeni zamana gore ayarlayarak donem dogrultusunda gerceklesir.
Baglanma kuramimin temel fikirlerinden biri olan birey, akranlariyla birlikte
gerceklestirecegi eylemlerde giiven duygusu arayisindadir. Bireyin zor zamanlarinda
bagli oldugu figiir kendini desarj ettiginde bu duygu gelisir. Tekrarlanan davraniglar
sonucunda baglanan figiir ile baglanan birey arasindaki uyum gelisir. Yetiskin
baglanma davranisinda 6nemli olan, baglanan bireyin tekrarlayan eylemler sonucunda
giiven duygusunu benimsemesidir. Cocukluk ve yetiskinlikteki baglanma davraniglar
arasinda paralellikler kurmak miimkiindiir. Baglanma sistemi ve bebegin giivenlik
talebi, bebeklik doneminde yakinlig1 yonetir ve kontrol eder. Birey, yetiskin baglanma
davranigini olusturmak i¢in yakinhik arar. Yetigkinlerde bu, akranlara baglanma
davranig1 sergilemeye yonelik ilk adimdir. Yenidogan ve yetiskinlerin baglanma
figtirleri ile kurduklar1 baglantilar arasinda yakinlik arzusunun baglangi¢c asamasinda
da benzerlik bulunmaktadir. Ornegin bebek bakicisinin hareketleriyle ilgilenir ve
yalnizca ona odaklanir. Bakicinin kendisine yonelik yaptigi her hareketin bebek i¢in
onemi vardir. Bakici bebegin hosuna giden hareketler yaptiginda bebek kendini
korunmus ve giivende hisseder. Aksi halde endise ve gerginlik yasarlar (Hazan, 1998).
Benzer sekilde olgun birey, dikkatini bir arkadas grubuna veya karst cinsin
davraniglarina yogunlastirir. Eylemleri birey i¢in 6nemlidir. Diger figiirlin 1y1 ya da
olumsuz davraniglarinin baglanma davranisinin gidisati lizerinde biiytlik etkisi vardir.
Hazan ve Shaver (1987), teorik olarak olusturulan yetiskin baglanma tiirlerini
incelemek i¢in bir alan deneyi gerceklestirdi. Ainsworth'un ¢alismasi, "romantik ask1"
bir baglanma siireci olarak tanimlayan Hazan ve Shaver (1987) tarafindan yetiskinlerin
romantik iligkilerini kapsayacak sekilde genisletildi. Bowlby ve Ainsworth'un
baglanma teorisi i¢in ortaya koydugu temel ilkeleri yetiskinlige uygulayarak
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katilimcilarin - romantik iliski durumlarini, baglanma stillerini ve baglanma
geemisglerini kapsayan bir Ol¢lim olusturdular. Yetigkinlerde baglanma tiirlerini
degerlendirmek i¢in bir 6lgek olusturmuslardir (Stimer ve Giingoér, 1999). Yetiskinleri
cocukluktaki li¢ baglanma tiiriine karsilik gelen ii¢ gruba ayirmak i¢in 6z bildirim
tekniklerini kullandilar (Bartholomew ve Horowitz, 1991).Arastirmanin bulgulari
degerlendirildiginde bireyin cocukluk donemindeki baglanma Oriintiileri ile yetigskinlik
doneminde yasadig1 romantik iligkiler arasinda bir baglanti oldugu ortaya ¢ikti. Hazan
ve Shaver'a (1987) gore insanlar, romantik partneri ulasilabilir oldugunda ve onlarin
istek ve beklentilerine agik oldugunda kendilerini rahat ve giivende hissederler. Bu,
diger 6nemli kisiler gibi esin de birey i¢in "giivenli bir temel" sundugunu gosterir.
Romantik bir iliskide partnerlerden biri endigeli ve tehlike altinda hissettiginde
korunmak i¢in digerine yonelir (Fraley ve Shaver, 2000). Yetiskinlerdeki ii¢ tip

baglanma stili, sonuglarina gore asagidaki bolimde kisaca tartisiimaktadir.
2.2.11.1. Giivenli baglanma

Giivenli baglanma tiiriine sahip kisiler, agk iliskilerinin yani sira ebeveynleri ve
cocuklart ile de giivenli ve mutlu deneyimler yasadiklarini bildirmektedir. Ayrica,
giivenli baglanan bireyler baglanma figiirlerine iliskin olumlu bir vizyona sahiptirler
ve terk edilmekten korkmazlar. Arastirmanin bulgularina gore giivenli baglanma,
romantik bir iliskideki giiven ve yakinlik duygulariyla olumlu yonde, kiskanglikla
olumsuz yonde iliskilidir (Hazan ve Shaver, 1987). Bu kisiler kendilerine ve

baskalarina kars1 giiclii bir 6zsayg1 ve gliven sergilerler (Catik, 2021).
2.2.11.2. Kacingan baglanma

Kacingan baglanan kisiler baskalarina giivenmekte zorluk c¢ekerler, romantik iligkiler
konusunda olumsuz beklentilere sahiptirler ve baskalariyla kisisel iliskiler kurmaktan
kacinirlar (Siimer ve Giingor, 1999). Bir iliski i¢indeyken eslerine yakin olmakta

zorluk cekerler (Gtirbiiz, 2016).
2.2.11.3. Kaygily/ikili baglanma

Kaygili/kararsiz baglanan kisilerin = 6zgilivenleri zayiftir ve Onemli oOlgiide
kiskangliklar1 vardir ve terk edilmekten korkarlar. Ayrica bir iliski i¢indeyken tutarsiz

davraniglar sergilerler. Ayrica duygusal acidan da dengesizdirler. Sonug¢ olarak bir

51



2.2.12.

iligkiye girdiklerinde baglantiy1 siirdiirmekte zorluklarla karsilasirlar (Cooper, Shaver

ve Collins 1998).

Bartholomew ve Horowitz'in dort kategorili modeli

Yetigkinlere baglanma literatiiriine katkida bulunan diger Onemli Onciiler

Bartholomew ve Horowitz'dir (1991). Bartholomew'un dortlii baglanma modeli

baska bir yetiskin baglanma paradigmasidir. Bowlby'nin igsel ¢alisma modelleri
(zihinsel model, benlik modeli ve digerleri modeli) hakkindaki goriisleri,
Bartholomew'un yetiskin baglanma tiirlerinin temelini olusturdu. Hazan ve Shaver'in
(1987) calismalarinin 1s181nda yetiskin baglanmasini tanimlamak i¢in dort kategorili
bir model olusturmak iizere bir¢cok arastirma yapmislardir. Caligmalarinda kaginmaci
baglanmanin iki farkli yoniiniin oldugunu belirtmislerdir. Kacingan baglanmay1 iki
tire ayirmislardir: "korkulu-kagingan" baglanma ve "kayitsiz-kagingan" baglanma.
lliskiye girdigi kisi tarafindan yaralanma veya reddedilme korkusuyla iliskilerden
kacinan kisiler. Ayrica kayitsiz kagingan bireylerin savunma sistemlerini,
Ozglivenlerini ve bagimsizliklarini korumak i¢in baglantilardan kac¢indiklarini da iddia
ediyorlar. Bu ayrima dayanarak Bartholomew ve Horowitz (1991), yetiskin baglanma
iliskilerinin ~ bireysel  Ozelliklere sahip  olabilecegini ve dort grupta
siniflandirilabilecegini one siirmiistiir (Hamarta, 2004). Bowlby'nin "benlik modeli”
ve "digerleri modeli"ni, her biri kisinin "kendisi" ve "digerleri" hakkindaki goriistiniin
hem iyi hem de olumsuz unsurlarini igeren dort kategoriye etkili bir sekilde entegre
ettiler. Kisinin baglanma stili, kisinin benlik imajmnin olumlu ya da olumsuz olmasina
(kisinin kendisini “sevilmeye ve destege layik™ goriip gbrmemesine) ve “bagkalar1”
algisina (kisinin bagkalari goriip gérmemesine) bagli olarak kavramsallastirilabilir.
Olumlu benlik modelindeki birey, baskalarmin onayr olmadan kendini degerli
hissedebilir ve yliksek benlik saygisina sahip olabilir. Negatif benlik modelindeki
bireyin Ozsaygist zayiftir ve siirekli olarak baskalarinin 6vgiisiinii arar. Olumlu
digerleri modelinde birey, ¢evresindeki diger baglanma figiirlerinin ve bagl oldugu
figlirtin kendisini her an destekleyebilecegi ve giivenebilecegi inancini tasiyabilir.

Olumsuz baskalar1 modeline sahip kisiler, digerlerinin giivenilmez olduguna inanirlar
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ve etraflarindakilerle yakinlagsmaktan kacinirlar (Bartholomew ve Horowitz, 1991;

Sumer, 2006).
2.2.12.1. Giivenli baglanma

Baglanma konusunda giivenli olan kisiler hem "kendileri" hem de '"baskalar"
hakkinda olumlu bir izlenime sahiptirler (Bartholomew ve Shaver, 1998). Diisiik
kaygiya (kendilik modelinden) ve diisiik kacinmaya (baskalari modelinden)
sahiptirler. Bu kisilerin biiyiik bir dzgiivene ve gii¢lii bir 6zerklik duygusuna sahip
olduklari, hizli ve rahat bir sekilde yakinlik kurabilecekleri sdylenir. Degerli ve
sevildiklerine inanirlar. Ayrica bagkalarinin kendileriyle olan temaslarinda anlayisli ve
duyarli olmalarini beklerler (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Bu 6z deger ve
ozerklik duygusunun olusmasiin, bu kisilerin siirekli ve Ozenli bir tutumla
biiylimelerinden kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Yiiksek derecede ozerklikleri ve
kisisel iligkiler kurma kapasiteleri nedeniyle, baskalarinin yardim ve destegini

kolaylikla kabul edebilen bireylerdir (Bartholomew, 1997).
2.2.12.2. Saplantih baglanma

Saplantili baglanan kisiler, "kendine" iligkin olumsuz bir imaja ve "6tekilere" iliskin
olumlu bir bakis a¢isina sahiptirler (Bartholomew ve Shaver, 1998). "Kendileri" ile
ilgili yiiksek diizeyde endiseleri vardir ve "Otekiler" ile ilgili diisiik diizeyde
kacinmalar1 vardir. Bu kisiler kendilerinin "degersiz" ve "sevilmez" olduklarina
inanirlar (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Insanlarin hos karsilamalarini ve anlayish
olmalarinm1 beklerler ¢iinkii yalnizca baskalar1 tarafindan kabul edilmenin yararli ve
giivenli olabilecegini diisliniirler (Bartholomew ve Shaver, 1998). Bu kisilerin takintili
kabul gérme ihtiyacinin temel nedeninin tutarsiz ve yetersiz ebeveynlik oldugu
varsayillmaktadir. Tutarsiz ebeveynlik deneyimine sahip ¢ocuklar, en kiigiik hatalardan
bile kendilerini sorumlu tutar ve sevilmediklerine inanirlar. Sonug olarak bu boslugu
doldurmak ig¢in iligkilerinde hevesle kabul ve onay ararlar ve baskalar1 tarafindan
reddedilmekten korkarlar (Bartholomew, 1997). Ask iliskisi i¢inde olan yetiskinler,
partnerlerinin kendilerine kars1 son derece duyarli ve giivenilir olmasini isterler. Ancak
eslerinin kendileriyle yakin bir iliski arzulamadigini hissetmektedirler (Brennan, Clark
ve Shaver, 1998; atk, 2021). Saplantili baglanan ciftler, partnerlerini asir1 derecede
yonettikleri i¢in iliskide ¢ok fazla gerginlik yasayabilirler (Mikulincer ve Shaver,
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2003). Yiiksek kaygi ve diisiik kaginma, saplantili baglanmayi karakterize eder
(Bartholomew ve Horowitz, 1991). Saplantili bireyde yakin iliskileri gelistirme ve
siirdiirme konusunda biiyiik bir ihtiya¢ ve kaygi vardir (Allen, 2005; George ve West,
2001). Yardim etme arzusu yardim etme yetenegini astig1 i¢in iliskiler karsiliklilik fikri
tizerine kurulmamaktadir (Hesse, 1999). Bu kisi reddedilmeyi veya terk edilmeyi
Ongoriir ve bundan korkar; ayriliklar da gerginlige ve aciya neden olur (Mikulincer ve
Shaver, 2007). Ofke kisileraras1 baglari korumak igin kullamilir ve baskalarinin
desteginin olmayis1 veya yetersizligi nedeniyle tetiklenir (Ciechanowski ve Katon,
2006). Saplantili baglanma bozuklugu yasayan bireyler hassas, duygusal, dengesiz,
onay arayan, tutkulu ve yapigkan olabilirler (Allen, 2005; Maunder ve Hunter, 2009;
Mikulincer ve Shaver, 2007).

2.2.12.3. Korkulu baglanma

Korkulu baglanma, asir1 kaygi ve kaginma ile karakterize edilir (Bartholomew ve
Horowitz, 1991). Kayitsiz baglanmada oldugu gibi kisilerarasi mesafe fark edilir,
ancak kayitsiz baglanma bireyinden farkli olarak kendine giiven ve ozgiliven
gozetilmez (George ve West, 2001). Korkulu baglanma Oriintiisiine sahip kisi,
inisiyatif alma ve sosyallesme konusunda zorlanir, yardim arama konusunda tereddiit
eder ve destekleyici bir ortamdan yoksun kalir (Hesse, 1999). Bu birey temkinli,
giivensiz, slipheci, karamsar ve ice doniiktiir (Bartholomew ve Horowitz, 1991).
Bagkalartyla etkilesimleri karsilikli degildir; reddedici, gilivensiz ve sert olarak
algilanirlar (Mikulincer ve Shaver, 2007). Genel olarak duygularim1 bastirir ve
dolayisiyla onlart asirt diizenler (Klohnen ve John, 1998). Sosyal destek eksikligi
oldugunda insanlar korku yerine 6fkeyle tepki verebilmekte ve bu 6fke siklikla kontrol
altina alinsa da zaman zaman agik¢a ifade edilmektedir (Ciechanowski ve Katon,
2006). Hem kendileri hem de bagkalar1 hakkinda olumsuz bir imaja sahiptirler. Ezici
bir degersizlik ve sevilmezlik duygusuna sahiptirler (Bartholomew ve
Horowitz,1991). Ayrica birey, baskalarinin giivenilmez ve reddedici olacagina inanir
(Bartholomew ve Horowitz, 1991; Hamarta, 2004). Bu insan baskalariyla yakin baglar
gelistirmeyi arzular. Ancak insanlara glivenmedikleri i¢in onlara yaklagmaktan
kagnirlar. I¢ sesleri reddedilmekten korkar (Mikulincer ve Shaver, 2003). Korkulu
baglanma ve saplantili baglanmaya sahip bireylerin her ikisi de digerinin kabuliine son
derece bagimlidir. Ote yandan, bagkalarindan yardim istemeye hazir olmalari farklilik
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gostermektedir. Aradaki fark, yiiksek diizeyde baglanan bireylerin hevesle
baskalarindan kabul ve destek aramasi, korkulu baglanan kisilerin ise reddedilmeyi
onlemek icin kisisel etkilesimden kaginmasidir. Bu karsitligin temel nedeni, mesgul
bir Kisinin digerlerini olumlu gérmesi, korkulu bir kisinin ise digerlerini olumsuz

gormesi ve bireyleri reddetmesidir (Bartholomew, 1997).
2.2.12.4. Kayitsiz baglanma

Diisiik kaygi ve asir1 kaginma, kayitsiz baglanmayi1 tanimlar (Bartholomew ve
Horowitz, 1991). Yiiksek derecede kendine giiven ve kisilerarasi uzaklik kayitsiz
baglanmayla iliskilidir (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Kayitsiz baglanan bireyler
yakinlik arzulamaya daha az egilimlidir, kisileraras1 etkilesimler ilgisiz olarak goriiliir
ve baglanma figiirleri anlamsiz olarak kabul edilir (Hesse, 1999). Insanlara siipheyle
yaklasilabilir ve giliven, yakinlik veya kirilganlik gerektiren durumlar motive edici
faktorler olabilir (George ve West, 2001). Bu kisinin kisilik 6zelliklerine bakildiginda;
kendine giivenen, hirsli, sogukkanli, rekabet¢i, inat¢i, bagimsiz, mantikli ve bireyci
oldugu; digerleri ise giivenilmez, diismanca ve sOmiiriicii olarak algilaniyor gibi
goriinmektedir (Bartholomew ve Horowitz, 1991; Maunder ve Hunter, 2009). Rahatsiz
edildiklerinde sosyal destek ve yardim arama olasiliklar1 azalir ve stresle inkar, mesafe
ve oyalanma yoluyla basa cikarlar; rahatsizlik sinyali veren ifadelerden kaginirlar
(Allen, 2005; Mikulincer ve Shaver, 2007). Bu bireyler kendilerini degerli goriirken,
baskalarmi "degersiz" goriirler. Insanlara karsi siirekli olumsuz beklentilere sahip
olduklar i¢in bagkalariyla yakin iligkilerden kacinirlar (Bartholomew ve Shaver,
1998). "Kendileri" hakkinda ¢ok az endise gosterirler ancak "digerlerinden" giiglii bir
sekilde kaginirlar (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Duygusal iligkiler kurma ve
bagimsizliga deger verme yetenekleri sinirlidir (Stimer ve Gilingdr, 1999). Ayrica
kendilerini bagkalarindan ayirarak yiliksek Ozsaygilarin1 korurlar (Bartholomew,
1997). Baskalartyla baglantidan kaginma agisindan kayitsiz ve korkulu baglanma
stilleri karsilastirilabilir (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Ancak kaginmanin amaci
konusunda farklilik gdsterirler. Korkulu bagliliklara sahip insanlar, kendi degerlerini
degerlendirirken biiyiik 6l¢iide baskalarinin onlar1 reddetmemesine bagimlidir; oysa
savunmaci bir sekilde baglanmalar1 bir kenara birakmak, baskalarindan beklentileri
her zaman olumsuz ve zararli oldugundan baskalariyla yakinlik kurmay1 engeller
(Bartholomew, 1997).
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Yetiskinlikte baglanmay1 arastiran uzmanlara gore, yetigkinlerin baglanmasi cesitli
kosullar tarafindan belirlenmektedir (Mikulincer ve Shaver, 2007). Bireyin yasam
kosullar, yasadigi cevre ve gevresindekilerden aldigi girdilerin tiimii ¢ocukluk,
ergenlik ve yetiskinlik donemindeki baglanma oriintiilerini etkilemektedir. Baglanma
tiirleri zaman icinde degiskenlik gosterir ve yagam kosullarindan etkilenir (Karamese.

2014).

2.3.Yeme Tutumu

Yemek yeme aligkanligi tiim canlilarin hayatta kalabilmek icin yaptiklari temel
eylemlerden biridir. insanin en temel ihtiyaglarindan biri olan yemek yeme aliskanlig,
cesitli sebep ve nedenlerden etkilenmektedir. Aclik gibi fizyolojik unsurlar, yeme
davraniginin temel nedenleri arasinda yadsinamaz bir sekilde yer almaktadir (Schupp
ve Renner, 2011). Ag¢lik ve istah yeme davranisini yonlendirir. Aglik, i¢sel ve
dgrenilmemis bir fizyolojik taleptir. Istah ise 6grenme ve egitim yoluyla olusan belirli
yemeklere yonelik istek ve tutumdur. Normal sartlarda aglik ve istah birlikte calisir.
Aclik ve istahin yeme davranisini tesvik ettigi bilinmesine ragmen, bunlarin yeme
davraniginin temel faktorleri olmadigr agiktir. Yeme davranigina otomatik veya ortiili
olarak karar veren, slirdiiren veya yonlendiren bir¢ok faktoriin oldugu bilinmektedir
(Cohen ve Farley, 2008). Yeme aligkanliklar1 biyolojik, gelisimsel, psikolojik ve
sosyal stirecglerle gelistirilir ve siirdiiriilir (Gahagan, 2012). Yeme aligkanliklari
bebeklikten okul ¢agina kadar hizla ortaya ¢ikar ve yasam boyu devam eder (Walsh,
2011). Normal yeme gelisimi, yeterli miktarda ancak asir1 olmayan kilo artigina ve iyi
beslenme aligkanliklarinin yasam boyunca siirdiiriilmesine olanak tanir (Sharan ve
Sundar, 2015). Tutum, dogrudan gozlenemeyen ancak birey tarafindan fark edilebilen
somut davranislar iizerinden yapilan ¢ikarimlar sonucunda, davraniga temel olusturan,
bireye verilen egilim olarak tanimlanmaktadir (Kagit¢ibasi, 2010). Buna gore bunun
temelinde Ozellikle erken bebeklik doneminde sosyal gelisim siirecleri, bilissel,
duygusal ve davranigsal degiskenler yer almaktadir (Beekley vd., 2009; Shafran ve
Robinson, 2004; Yurtsever ve Siitcii, 2017). Tutum kavrami yemege uygulandiginda
yeme tutumunun, bireyin yemege ve yemeye yonelik diisiincelerini, duygularini ve
eylemlerini yansitan egilim olarak tanimlandigi kesfedilmistir (Santos ve ark., 2008).

Yeme tutumlari, yeme nesnesine bagli duygularin, fikirlerin ve eylemlerin
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degerlendirilmesi olarak tanimlanir. Yeme davranisi duygularin ve eylemlerin gergek
tezahiirlinli ifade ederken, yeme tutumu zihnin kavramlara, degerlere, insanlara ve
sistemlere olan egilimini ifade eder. Yeme tutumu, yeme eylemi gergeklesmeden dnce
onu etkileyen, yemege iliskin diisiince ve inanclardir; yeme davraniglar ise yemeyi
iceren ve onunla baglantili olan eylemlerdir. Yeme tutumu, kisinin beslenmeye iligkin
duygu, inang¢ ve davraniglarini tanimlayan egilim olarak tanimlanmaktadir (Helvaci,
2017). Insanlarda dogumdan &nce anne karninda baslayan ve yasam boyu devam eden
bu diirtiisel diirtii, dogumdan sonra emme-emzirme hareketi ile davranigsal bir bilesen
gelistirmekte ve baglantiyla pekistirildiginde tutum haline gelmektedir (Maner, 1999).
Insanlarin gidaya kars1 irrasyonel bir talebi vardir. Insan dogdugunda yeni dogan,
annesini emerek beslenme siirecine baslar. Kisinin yeme davranisi tekrarlanarak ve
stirekliligi saglanarak subjektif hale gelir ve tekrarlanan davranis kisinin 'yeme tutumu'
haline gelir. Yeme tutumu ¢esitli yonleriyle diizenli olarak arastirilan 6nemli bir konu
haline gelmistir (Kundakei, 2005). Yeme tutum ve uygulamalart erken c¢ocukluk
doéneminde sekillenir ve genellikle ergenlik doneminde kendini gosterir (Celik-Arnik,
2009). Insanlarin yeme aliskanliklar1 bazen kilo kontrolii, bazen saglik nedenleriyle,
bazen de ideal viicut imajina ulasmak i¢in pek ¢ok goriisii yansitabilmektedir (Katirc,
2018). Tutumlarda bozulma, tekrarlandiginda yeme bozukluklarina yol agabilen yeme
uygulamalar1 olarak tanimlanabilir (Tayfur, 2018). Yeme bozukluklarinin ortaya
¢ikmasinin temel nedeni yeme tutumundaki bozulmadir (Isik 2018). Yasam
kosullarindaki hizli degisiklikler, yemek i¢in zamanin yetersiz olmasi, fast food
aliskanliklar1 ve yemekle birlikte bagka mesguliyetlerin olmasi yeme tutumlarinin
degismesine ve bu konudaki arastirmalarin artmasina neden olmaktadir. Kisinin yagsam
tarzindaki 6nemli degisiklikler ayn1 zamanda yeme aligkanliklarinda da degisikliklere
neden olabilir (Biishi, 2015). Besinlerin asir1 veya yetersiz alinmast durumunda
fiziksel, zihinsel ve sosyal saglik bozulur. Bu anlamda beslenme, insanlarin yasam
kalitesini artirmak, saghigimi gelistirip korumak, sosyal, zihinsel ve fiziksel refahini
stirdiirmek icin izlenmesi gereken bilingli bir aligkanliktir. Bir kisinin yeme tutumu,
motor yeteneklerinin kontrolii, sosyal ve duygusal gelisimi, merkezi ve cevresel
degiskenler tarafindan sekillenmektedir. Dogumdan itibaren tiim sosyal baglantilara
baglhdir. Bireylerin yeme aliskanliklart hem olumlu hem de olumsuz deneyimlerle

iligkilidir. Beslenmenin zihinsel sagligin yan1 sira bozulma tizerinde de etkisi vardir.
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2.3.1.

Yeme tutumlar1 6zellikle duygusal ve biligsel degiskenlerden etkilenmektedir. Yeme
davranigini psikolojik agidan agiklamak i¢in birgok fikir 6ne siirlilmiistiir. Ana hipotez,
insanlarin iiziicii kosullarla karsilastiklarinda, yiyecekleri duygusal bir savunma
mekanizmasi olarak kullandiklar1 ve bu sayede aciyla basa ¢iktiklar1 yoniindedir.
Bireysel farkliliklardan bagimsiz olarak stres, melankoli, kaygi, 6fke gibi hos olmayan
duygu durumlarimin besin tiiketimini arttirdigi ve yeme aligkanliklarini bozdugu
gosterilmistir. Yeme tutum ve davranislarindaki olumsuz siire¢ yeme bozukluklarinin
temel yap1 tasglarindan biridir. Yeme tutum ve davraniglari yasamin erken
donemlerinde olustugundan, genglerin tanisal olmayan sagliksiz yeme tutum ve
davraniglarina sahip oldugu belgelenmistir. Yeme sorununa yol agan siireci

tanimlamak i¢in “yeme tutumunda bozulma” ifadesi siklikla kullanilmaktadir.

Diizensiz yeme tutumlari

Diizensiz yeme davranislar1 ve yeme bozukluklart Amerikan Psikiyatri Birligi (2019)
tarafindan tanimlanmis olup; asir1 yeme, kusma, yiyecek kisitlamasi, diyet yapma ve
duygusal yeme gibi sagliksiz kilo yonetimi davranislarini da iceren yeme ile ilgili tiim
zorluklart ifade eder. Diizensiz yeme davranisi, yeme bozukluklari i¢in belirlenen
sinirlarin Gtesine geger ve yeme bozukluklari i¢in tani kriterlerinin gerektirdiginden
daha az siklikta veya daha az siddette meydana gelir. Sonug olarak klinik olarak daha
yaygin olmasina ragmen yine de bireyler lizerinde zararl etkisi vardir (Zhang ve ark.,
2022). Bireylerin yemek ve yemeye iliskin tutumlari, diizensiz yeme davraniginin
gelismesine ve kalict olmasina katki saglayan unsurlar arasindadir (Isik, 2018). Yeme
tutumu, bireyin yeme aliskanlifin1 sekillendiren 6zelliklerin yani sira beslenmeye
ilisgkin duygu, diisiince ve eylemleri de ifade etmektedir (Arkonag, 2008). Yeme
aliskanliklarini etkileyen en 6nemli faktorler yas ve cinsiyet olmasina ragmen, viicut
memnuniyetsizligi, viicut kitle indeksi (BMI) ve diyetin de etkisi oldugu
goriilmektedir (Loth ve ark., 2008; Power ve ark., 2008). Yeme tutumu (yiyecek
hakkindaki inanglar, tutumlar ve fikirler) ve yeme davranis1 (yiyecekle ilgili
faaliyetler), bireyin yiyecek secimlerini etkileyebilecek iki unsurdur (Neumark-
Sztainer ve digerleri, 1999). Kisi a¢ olmasa bile yeme arzular1 ve davraniglari harekete
gecgebilmektedir (Lowe ve Butryn, 2007). Neyi ve neden yedigimizi anlamak, 'normal’

veya 'uyumlu' yeme davranisini anlamak i¢in kritik 6neme sahiptir (Renner ve
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meslektaglari, 2012). Arastirmaya gore, bircok degisken insanlarin yeme giidiilerini ve
tutumlarini etkileyebilmektedir (Renner ve ark., 2012). Yiyecek (tattan hoslanma,
gorsel cekicilik, koku, yemekten alinan zevk), sosyal baglam (toplumsallik, sosyal
normlar, sosyal imaj), fizyolojik nedenler (aclik, ihtiyag), fiziksel faktorler (fiyat,
yiyecege ulasilabilirlik), psikolojik faktorler (duygu diizenleme) olumlu veya olumsuz
duygusal durumlar), kilo ve saglik kontrolii ve aligkanliklarin timii yeme
motivasyonunu etkiler (Herman ve digerleri, 2003; Renner ve digerleri, 2012; Schupp
ve Renner, 2011). Yeme bozuklugu ve yeme davranisi bozuklugu olan kisilerin
yiyeceklere ve bedenlerine yonelik bakis acgilarinda duygularin hakim oldugu
goriilmektedir; dolayisiyla yeme bozukluklari ve bozuk yeme davranisi
arastirmalarinda duygular 6nemli bir konudur (Zhang ve ark., 2022). Bu kisiler hos
olmayan duygularii diizenleyemedikleri zaman siklikla diizensiz beslenmeye
basvurmaktadirlar (Bento ve ark., 2017). Benzer sekilde Zhang ve ark. (2022),
olumsuz duygularla bas etme miicadelesi veren bireylerin, stresi azaltmak veya
ortadan kaldirmak icin siklikla alkol kullanimi, asir1 yemek yeme gibi diger
yontemlere basvurdugunu bulmus ve bu yontemlerin 6z kontrol sistemine aykir1 ve

insan sagligina zararli oldugu iddia edilmistir.
2.3.1.1.Kisitlayica yeme

Kisitlayicr yeme, kisinin saglikli bir kiloyu korumak igin tiikettigi gidalar1 bilingli
olarak kisitlama uygulamasidir. Kisitlama asamasinda meydana gelen tikinircasina
yeme saldirilari, kronik kisitlayict yeme aligkanligina sahip kisilerin tam basariya
ulasamamalarinin nedenlerinden biri olarak kabul edilmektedir. Tikinircasina yemeyi
aciklamak i¢in kullanilan bir diger paradigma, asir1 yemenin bir¢ok duygusal, biligsel
ve fizyolojik acidan kalori kisitlamasiyla iligkili oldugunu vurgulayan kisitlama
modelidir. Kisitlanan 6giinler bireyin diisiincelerini mesgul eder ve zamanla kisiyi
bastan ¢ikarir. Artan istek ve a¢ligin yani sira yemegin ¢ekici goriiniimii, sinirli yeme
diizenine sahip kisilerde asir1 yemeye yol acabilir. Yemesini etkili bir sekilde
kisitlayanlar, stresli durumlarda basarisiz olabilirler ve stres, bireyin kontrolii
kaybetmesine ve asir1 yemesine neden olabilir. Arastirmalara gore tikinircasina yeme
ataklar kisitlayici yeme aliskanligi olanlarda daha sik goériilmektedir (Banos ve ark.,

2014; Topguoglu, 2013).
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2.3.1.2.Duygusal yeme

2.3.1.2.1.

Duygusal yeme, gergek acliktan ziyade duygulara tepki olarak yemek yeme egilimidir.
Duygusal yeme davranisi sergileyen birey, durum ve olaylar karsisinda yasadigi
duygularla bas edebilmek i¢in yemeyi tercih etmektedir. Duygusal yeme teorisi iki
temel inanis lizerine kuruludur: Birincisi, hos olmayan duygularin yeme istegini (gii¢lii
bir 6zlem olarak ortaya ¢ikabilen) arttirdigt ve dolayisiyla yemeyi tetikledigidir.
Yemek yemenin ikinci faydasi, hos olmayan duygularin siddetini en aza indirmeye
yardime1 olmasidir. Bu iki varsayimin 6grenme teorisiyle ilgisi vardir. Hos olmayan
duygularla karsilagildiginda aclik ve yemek yeme gibi klasik kosullu tepkiler devreye
girer ve bu da olumsuz duygularin azalmasiyla sonuglanir. Duygusal yeme, kisinin
duygularini diizenlemesine yardimei olmak i¢in yemek tiikketme uygulamasidir. Bazi
yemekler hos bir oyalanma gorevi gorerek olumsuz duygularin veya ruh hallerinin
yonetilmesine yardimci olabilir. Genel olarak duygu diizenleme aragtirmalarina gore,
duygulart ve ruh hallerini yonetmek i¢in yemek yemek biiyiik olasilikla yaygindir ve
klinik gruplarla sinirli degildir. Birgok ¢alisma, hos olmayan duygularin gida alimim
artirdigin1 bulmustur. Psikodinamik teoriye gore duygusal yeme, onceki beslenme
deneyimlerinden kaynaklanmaktadir. Gelisimin erken asamalarinda gida alimi,
annenin dikkati ve rahatlig1 gibi sosyo-duygusal ipuglariyla siki sikiya baglantilidir.
Diizenli beslenen ¢ocuklar, a¢ olmak yerine duygusal olarak heyecanlandiklarinda,
stresle basa c¢ikmak icin yiyecekleri kullanacak sekilde biiyiiyebilirler. Bu tiir bir
o0grenme deneyimine sahip yetiskinler, duygusal ve kisilerarasi sorunlarla basa ¢ikmak
icin yiyecekleri kullanmaya daha yatkindir. Insanlar, olgun olduklarinda bile,
yasamlarinin ilerleyen donemlerinde duygusal yeme aligkanligi kazanabilirler.
Kiiltiirel etkiler duygusal yemeyi etkileyebilir (Macht ve Simons, 2010). Thayer'e
(2001) gore, son derece cazip, kalorili yiyeceklerin artan bulunabilirligi, modern

toplumdaki artan stres diizeyleriyle birlikte duygusal yemeye katkida bulunabilir.
Duygusal yeme davranisi mekanizmalari

Duygusal yeme davraniginda rol oynayan fizyolojik ve psikolojik faktorler iki
kategoriye ayrilmaktadir. Bunlar konularmm altinda daha ayrmtili olarak

acgiklanmaktadir.
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2.3.1.2.1.1.Fizyolojik mekanizmalar

Stres de dahil edildiginde, kortizol seviyeleri yeme davraniginin bozulmasinda ek bir
temel bilesen haline gelir. Kortizol, giin boyunca salgilanma hacmi ve hiz1 agisindan
giinliik bir ritmi olan, ayrica strese tepki olarak saliniminda dalgalanmalar gosteren bir
adrenal hormondur. Stresli kosullar sirasinda kortizol tiretiminin arttig1 bilinmektedir;
Calismalar stresin kortizol iiretimini on kata kadar artirabilecegini one siiriiyor.
Aragtirmaya gore kortizol saliniminin artmasi kan sekeri seviyesinde diislise neden
olabilir. Bu baglamda, strese tepki olarak artan kortizol diizeylerinin, kan sekerinin
yiikselmesi ve diismesiyle karakterize edilen kan sekeri dengesizligine neden oldugu
yaygin olarak bilinmektedir. Bu dengesizlik sonucunda kan sekerinin diismesiyle
birlikte bireylerin yemek yemeyi tercih etme davranisi da stres ve yeme arasindaki
baglantiya fizyolojik bir yaklagim 6rnegidir. Stres, kortizol diizeylerinde artisla birlikte
metabolik dengesizligi ortaya cikararak asir1 yemeye ve tekrarlayan yeme ataklarina
neden olabilir. Stres ve kortizol kan sekeri dengesizligine neden olur ve bu da bu
sendroma neden olur. Obezite, kortizol diizeyleri ve kan sekeri diizeylerinin timii
arastirmalarda iliskilendirilmistir. Cok sayida arastirma yemekle ilgili fizyolojik
degisikliklerin ruh halini yonettigini ve duygusal yemeye neden oldugunu gosteriyor.
Bu ¢alismalar sonucunda insanlarin karbonhidrattan zengin diyetler tiikettiklerinde ruh
halindeki degisikliklerin daha sik meydana geldigi ortaya ¢ikmustir. Ciinkii ytliksek
karbonhidrath, diisiik proteinli diyetler kandaki triptofan seviyesini yiikseltir ve
beyindeki serotonerjik sistem aktivitesini artirir. Yemek yedikten sonra beyindeki
serotonin seviyesinin artmast nedeniyle kisinin duygusal ruh hali 1yilesir.
Arastirmalara gore yiiksek karbonhidratli, diisiik proteinli bir diyet uygulayan kisiler,
yiiksek proteinli bir diyet uygulayanlara gore daha az stres yasiyor ve karbonhidrattan
zengin gida tiikketimiyle stres seviyeleri de azaliyor. Endojen opioidler, duygusal yeme
davraniginin  fizyolojik temelini agiklamak icin kullanilabilecek bagka bir
mekanizmadir. Yagli ve sekerli diyetlerin strese bagli tercihinde rol oynadigi

diistiniilmektedir.
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2.3.1.2.1.2.Psikolojik mekanizmalar

Sekerli yiyeceklerin varliginda yenidogan dudaklarini yalar, siritir ve yiiz ifadeleri
diizelir. Duygusal yeme ortamlarinda olumsuz duygularin tath tatlar1 tercih ettigi
gosterilmistir. Macht ve Mueller (2007) arastirmalarinin bir parcasi olarak 117 kisiye
hiiziinli bir film izletmislerdir. Filmi izledikten sonra katilimcilarin gogunlugunun su
icmek yerine ¢ikolata yemeyi tercih ettigini kesfettiler. Ustelik arastirmacilar deneyi
tekrarlayip bu kez insanlara iki farkli ¢esit ¢ikolata verdiklerinde, tadi daha iyi olan
cikolatanin ruh halini iyilestirmede daha etkili oldugunu gozlemlediler. Ayrica
duygusal olarak yemek yiyen kisilerin, yemeyenlere gore daha fazla duygusal degisim
yasadiklar1 ortaya ¢ikt1. Sonug olarak zevkli yemeklerin ruh hali izerinde daha olumlu
bir etkisi vardir. Duygusal yeme davranisinda rol oynayan sistemlerde hem fizyolojik
hem de psikolojik faktorleri ele alan bir model bulunmaktadir. Macht'in iic asamali

modeli suna benzer:
* Yiiksek enerjili gidalar metabolizmay gesitli fizyolojik yollarla degistirir;
* Norotransmiter sistemleri ve hormonlar ruh halini diizenler; ve

* Yemegin aromast ve tadi, hos duygular uyandirir ve duygusal durumlar: {izerinde

olumlu bir etkiye sahiptir.

Duygusal yeme, saglikli insanlarin duygularini diizenlemek i¢in kullandiklar1 bir yeme
tiriidiir. Tikinircasina yeme bozuklugu ve bulimia nervozada oldugu gibi, ruh halini
dengelemek veya yeme Kkrizleri-ataklarini dengelemek igin kiigiik atigtirmaliklar

seklini alabilir.
Ug asamali Macht modeline gore;

1. Ik asamada bireyler ruh hallerini iyilestirmek ve kendilerini neselendirmek icin az
miktarda yiyecek tliketirler. Atigtirmalik genellikle seker ve ¢ikolata gibi lezzetli ve
yiiksek enerjili seylerle yapilir. Bu asamada, yalnizca nadir durumlarda gerceklesen

hedonik siire¢ devreye giriyor.

2. Ikinci asamada bireyler duygularini yonetebilmek igin yemek yeme aliskanlig
kazanirlar. Hedonik yeme mekanizmasi fizyolojik sistemler gibi devreye girer.

Yiyecekler gerginligi ve stresi azaltirken enerjiyi artirir.
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2.3.1.2.2.

3. Ugiincii asamada bireyler, genellikle "duygusal asir1 yeme" olarak bilinen diirtiisel
yeme davranigina girerler. Bu asama bol miktarda yemek yemeyi ve dinlenmeyi
gerektirir. Bu asama fizyolojik mekanizmalarin yani sira hedonik mekanizmalarin

psikolojik sonuglarini da igerir.

Turner ve ark. (2010) hem kontrolsiiz hem de kontrollii gruplarda mutlu duygularin
yiyecek alimi ve ¢ikolata atigtirmalar1 {izerindeki etkisini arastirdi. Kontrollii
katilimcilarin mutlu ruh halleriyle ters orantili olarak bu 6giinleri yemelerine ragmen,
kontrolsiiz katilimcilarin olumlu ruh hali etkisi altindayken daha fazla c¢ikolatali

atistirmalik yediklerini gozlemlediler.

Duygusal yemeyi agiklamaya iliskin teoriler

Psikosomatik teori, i¢-dis obezite teorisi, kisitlama teorisi ve kacis teorisi, duygusal

yeme davranigini agiklayan dort teori tiiriidiir.

2.3.1.2.2.1.Psikosomatik teori

Duygusal yeme ¢cogu zaman "psikosomatik teori" ile agiklanmaktadir. Psikosomatik
teoriye gore duygusal yeme davranigina katilan kisiler, aclik ve tokluk duygulart gibi
i¢sel aclik ipuglarindan ziyade duygularina tepki olarak yemek yerler. Duygusal yeme,
kisinin aclik ile diger hos olmayan i¢sel duyumlar arasinda ayrim yapamamasi veya
kisinin duygusal 1stirapla basa ¢ikmak i¢in yemegi kullanmasi durumunda ortaya
cikar. Bagka bir deyisle duygusal yeme, strese verilen uygunsuz bir tepkidir. Brunch'a
(1973) gore bireyin hos olmayan duygulart sonucu ortaya ¢ikan yeme aliskanliginin
iki temel nedeni vardir. Baslangi¢ olarak, yeme etkinligi kisinin koétii duygularini
yatistirir ve olumsuz duygular da yeme davranigini tetikler. Aragtirmalara gore yemek
yeme, alman yiyecegin igerigi, yemegin karbonhidrat ve yag igerigi, ruh halini
degistiren norotransmiter serotonin ile baglantilidir ve tiim hos yiyecekler beyindeki
endorfin sentezini tetikleyerek ruh halini iyilestirir. Protein ag¢isindan zengin
yemeklerden sonra triptofan seviyelerindeki artisin duygusal bir etkiye sahip oldugu
iyi bilinmektedir. Macht ve Simons (2000) deneysel calismalarinda, olumsuz
duygularin asir1 yeme davranisini yonlendirdigi fikrini dogrulamaktadir. 23 kadinla
yapilan deneysel bir aragtirmada, giinliik yasamda deneyimlenen duygusal durumlarin

yant sira bu olaylarla iliskili 6znel yeme arzusu da arastirildi. Bulgulara gore, hos
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olmayan duygularin yasandig1 zamanlarda yeme motivasyonu artt1 ve yemek, klinik
olmayan popiilasyonda da duygusal bir ara¢ olarak kullanildi. Bu ¢alismanin bulgulari,
Benton'un iki ana varsayimini dogruluyor; bu varsayim, yeme davraniginin, insanlarin
duygusal durumlariyla bas edemedikleri zaman ortaya ¢ikmasidir. Duygularin yeme
tutumlart lizerindeki etkilerinin incelendigi ¢alismalarda mutluluk, korku, 6fke ve
liziintii gibi duygularin yeme sikligini, yutulan miktari, yeme hizini, etkili reaksiyon
motivasyonunu, yiyecek se¢imini, ¢ignemeyi, metabolizmayi ve sindirimi degistirdigi
gosterilmistir. Bireysel 6zellikler (cinsiyet, kisitli yeme davranisi, 6grenilmis duygu
ve yeme iliskisi) ve duygu 6zellikleri ise duygularin bu degiskenler iizerindeki etkisini

belirlemektedir.
2.3.1.2.2.2.1¢-chis obezite teorisi

Schacter (1968) calismasinda psikosomatik teoriyi daha 1iyi aciklamak ve
degerlendirmek i¢in i¢-dis obezite hipotezini olusturmustur. Psikosomatik teori gibi
bu fikir de obez kisilerin yeme aligkanliklarinin mide hareketleri gibi i¢sel fizyolojik
uyaranlara biiyiik olgiide tepkisiz oldugunu ileri stirmektedir. Duygusal ve psikolojik
faktorlere odaklanan psikosomatik teoriden farkli olarak bu teori, gevresel girdileri
yeme davraniginda bir faktor olarak ele almaktadir. Dig Yeme (Banos ve digerleri,
2014), tat, koku ve goriiniim gibi dis gida ipuglarina dayali olarak yemek yeme olarak
tanimlanmaktadir. A¢lik ve toklugun digsal beslenme iizerinde de etkisi vardir.
Obezite tanisi konan kisiler, yiyeceklerin kokusu, tad1 ve goriiniimii gibi dis etkenlere
normal kilolu kisilere gére daha duyarlidir. Bu duyarliligin asir1 yemeyi tesvik eden
bir bilesen oldugu diisiiniilmektedir. Disaridan yemenin ise fizyolojik aclikla baglantili
oldugu varsayilmaktadir. Yeme aligkanlig1 anketi kullanilarak yapilan bir aragtirmada,
ac olan katilimcilarin digsal yeme alt boyutunda daha yiiksek puan aldiklar1 goriildii.
Ancak duygusal ve kisitlayic1 yeme alt boyutlarinda anlamli farklilik gériilmemistir
(Evers ve ark. 2011). Schachter (1968), obez kisilerde yeme davranisi ile igsel
fizyolojik durum arasinda esasen bir iliski olmadigini gozlemlemis, bu da bu
aktivitelerin yeme kosullar1 olarak tanimlanabilecek olaylara siki sikiya bagh
oldugunu ima etmistir. Bagka bir deyisle ¢evresel tetikleyiciler sisman kisilerde yeme
davranigini tetiklemektedir. Yeme aligkanliklart normal kilolu kisilerde fizyolojik
durumla biiyiik 6l¢iide baglantilidir; ancak obez kisilerde bunun tersi dogrudur. Obez
kisiler yeme aligkanliklar1 dikkat ¢cekmediginde ya da yemek istemedikleri bir sey
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oldugunda higbir sey yemezler. Bir siiredir yemek yememis olsa bile giizel goriinen,
giizel kokan, sevdigi yiyecekler tiiketebilir. Bu cevresel ipuclari normal insanlar
tizerinde de etkili olabilir, ancak obez kisilerin motivasyonu lizerinde dogrudan etkiye

sahiptirler.
2.3.1.2.2.3. Kisitlama teorisi

Ic-dis teorisi her zaman kanitlanamadig igin kisitlama teorisinin gelisimi etkilendi.
Herman ve Mack (1975), Herman ve Polivy'nin (1980) gelistirdigi kisitlama teorisini
gelistirdi. Herman ve Mack'e gore insanlar, toplumun giizellik kriterlerinin ¢izdigi
ideal imaja ulasmak i¢in yeme aligkanliklarimi1 ve diyetlerini kisitliyorlar. Sonug
olarak, digsallik ve psikosomatik teorilerin aksine, sinirlama hipotezi diyetleri
vurgulamaktadir. Bu diisiinceye gore bilingli olarak besin tiikketiminin sinirlandirilmasi
viicutta bir¢cok fizyolojik savunmayi tetikler. Besin tiiketiminizi kisitlamayi
disiindiigiiniizde yeme isteginiz artar. Sonug olarak asir1 ve siki bir beslenme duygusal
yeme ile sonuglanabilmektedir. Asir1 yeme, kalorisi kisith diyetlerin bir sonucu olarak
gelisen tipik bir paradokstur. Diyet yapmanin temel motivasyonunun kilo vermek
olmasina ragmen diyetlerin ¢cogu uzun siireli kilo kayb1 saglamada basarisiz oluyor.
Ciinkii ara sira yemek yiyorsaniz kalori kisitlamasinin bir anlami1 yoktur. Kendine zarar
veren ve kendine zarar veren davranislar tutarsizdir ¢ilinkii bunlar insan davraniginin
kabul edilen mantigina aykiridir. Normal insanlar higbir kosulda kendilerine engel
olamayacak veya kendilerine zarar verebilecek durumda degiller gibi goriiniiyor.
Sonug olarak, ya tehlikeli durumlardan kaginmak i¢in kotii secimler yapilmasi ya da
neden-sonu¢ baglantisini yanlis gérmenin bir sonucu olarak, kendine zarar veren
eylemler ortaya g¢ikar. Kisitlama teorisine goére, kendine zarar veren davranislar
duygusal yeme diirtiisiinii bu sekilde etkilemektedir. Ornegin sinirl bir yeme diizenine
sahip kisiler, korku ve keder gibi duygularla karsilastiklarinda, boyle olmayanlara gére
daha fazla yemek yerler. Macht, gida alimimi kisitlayan kisiler ile duygusal yeme
sonucunda yeme diizenini artiran kisilerin ayni sey olmadigim belirtiyor. Duygusal
yemek yiyen kisiler yemekten sonra olumlu duygusal degisiklikler yasarken, sinirl
olanlar bu durumu yasamaz ve hatta kilo alma, endise ve sugluluk duygusundan
olumsuz etkilenirler. Dahasi, duygusal yiyenler yeme kaliplarim1 yalnizca olumsuz
duyumlara tepki olarak arttirirken, sinirhl kisiler duygusal kaliteden bagimsiz olarak
duygusal ve biligsel taleplerle yemek yemeye tesvik ederler.
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2.3.1.2.2.4 Kaqs teorisi

2.3.2.

Kagis Teorisine gore, hos olmayan duygulara yanit olarak asir1 yeme, istenmeyen
Ozfarkindaligi tesvik eden egoyu tehdit eden girdiden kagma veya saptirma girisimidir.
Duygusal yiyicilere kendileri hakkinda korkutucu gergekler sunuldugunda, kisisel
farkindaliktan kaginarak hos olmayan sonuglardan ve zararli etkilerden kaginmaya
calisirlar. Dikkatlerini yiyecek gibi dissal bir seye odakladiklari i¢in bu insanlar agiri
yemeye egilimlidir. Insanlar yemek yedikten sonra olumlu duygularda artis

hissedebilirler.
Yeme tutumlarim agiklamaya yonelik yaklasimlar

Yeme bozukluklarinin nedenlerinin karmasik olmasinin yani sira ¢evresel, sosyal,
psikolojik ve genetik degiskenlerin de yeme bozukluklar iizerinde etkili oldugu
belirtilmektedir (Maner ve Aydin, 2007). Yeme tutumunu agiklayan bu bilesenler bu
baslik altinda anlatilmaktadir. Biyopsikososyal model, aglik ve diyet modelleri, yasam
dongiisti ve gecis teorileri, psikanalitik/psikodinamik teoriler ve biligsel davranisci

model islenen temalar arasindadir.

2.3.2.1.Biyopsikososyal model

AN, yirminci ylizyilin baslarinda 6ncelikle biyolojik ve tibbi bilimlerde tasavvur edildi
(Vandereycken, 2002). Yeme bozukluklar1 ailelerde yaygindir ve genetik
epidemiyoloji  ¢aligmalar1 bunlarin  bir dereceye kadar kalitsal oldugunu
gdstermektedir (Wade ve ark., 2011). Ikizler ve ailelerle yapilan aragtirmalara gére,
yatkinlastirict degiskenler yeme bozukluklarinin olusumunda 6nemli bir etkiye
sahiptir (Eley ve digerleri, 2002). Yeme sorunlar1 ayn1 zamanda kisilik tipleriyle de
baglantilidir. AN'l kisiler genellikle kompiilsif, sosyal olarak ¢ekingen, uyumsuz ve
duygusal olarak kisitlanmis kisilerken, BN'li kisiler daha diirtiiseldir, kisilerarasi
baglantilarda hassastir ve ozgiivenleri zayiftir (Crisp, 1983). Ayrica bircok uzmana
gore kadinlar tizerindeki kiiltiirel baski, yeme bozukluklar1 agisindan énemli bir risk
faktoriidiir (Garner ve ark. 1982). Bu senaryoda psikososyal faktorlerin yeme
davranigini nasil etkileyebilecegi gosterilmektedir. Epidemiyolojik aragtirmalara gore,
zay1fligin ve siki diyetlerin vurgulandig1 Bat1 iilkelerinde yeme bozukluklar1 daha sik
goriilmektedir (Szmukler ve Patton, 1995). Ayrica Keel ve Klump (2003) yeme

bozukluklarinin kiiltiirden etkilenen bir durum oldugunu gdsteren arastirmalarin
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yetersiz oldugunu ifade etmistir. Tiim boyutlariyla bakildiginda yeme bozukluklarinin
Biyopsikososyal model gercevesinde tanimlanmasina yonelik daha fazla ¢aligmaya

ihtiyag vardir.
2.3.2.2.A¢lik ve diyet modelleri

Prospektif calismalarda sert diyetlerin yeme bozukluklarinin gelisimi ile
iligkilendirildigi goriilmiistiir (Fairburn, 1997). Ancak aragtirmadaki tutarsiz bulgular
nedeniyle bu fikir tartigsmali hale geldi. Siireklilik Modeli'ne gore yeme bozuklugu
gelistirme riski diyetin ciddiyeti ile orantilidir ve kiiltiirel olarak kabul edilebilir
diyetin patolojik zayiflik kavramiyla baglantili oldugu varsayilmaktadir (Nasser ve
Katzman, 2003). Agliktan 6lme modeline gore yeme bozukluklari, aglikla iliskili
noroendokrin anormalliklerin neden oldugu biyokimyasal ve fiziksel degisikliklerle
stirdiiriiliir (Frichter, Pirke, Pollinger, Wolfran ve Brunner, 1990). Bu paradigma,
yeme bozukluklarinin zihinsel ve fiziksel bilesenleri arasindaki baglantilari
vurgulayarak, yeme bozuklugu olan kisilerin diyet takviyeleri ile sagliklarina
kavusabileceklerini ve aclikla iliskili biyolojik ve fiziksel siireglerin yeniden
yapilandirilabilecegini iddia etmektedir. Ag¢liktan 6lme modelinde insanlar hizli bir
sekilde kilo vermek i¢in sert diyetler uygularlar ve kendilerini kisitladiklar1 i¢in zor bir
senaryoyla karsilastiklarinda, yetersiz beslenme nedeniyle kati diyetlerini
birakabilirler veya asir1 yeme ataklar1 yasayabilirler. Bu genellikle a¢ birakma modeli

veya kisitlayicr diyet yaklagimi olarak anilir (Fairburn, 1997).
2.3.2.3.Yasam dongiisii ve gecis teorileri

Yasam dongiisii teorilerine gore, yasam dongiisiiniin belirli asamalarinda stresin
birikmesi yeme bozuklugunun ortaya ¢tkmasina neden olabilir (Crisp, 1983). Ozellikle
ergenler, yetigkinlige ge¢isle birlikte gelen fiziksel ve duygusal degisikliklerle bas
etmekte zorlanabilirler. Yasam dongiisii teorisinin savunucularina gore, yeme
bozukluklar1 genclerin ergenligin zorluklarindan ka¢malarina olanak tanir. Yeme
bozuklugunun ortaya c¢ikmasinin bir biitiin olarak aileye bir soluklanma siiresi
sagladigi ve bu siire zarfinda aile yasam dongiisiiniin daha erken bir asamasina karsilik
gelen rutin ve sorumluluklarin uygulanmaya devam edilebilecegi one siiriillmektedir
(Ozdemir ve ark. 2009). Bu, ailelerin, dongiiniin bir sonraki asamasi i¢in gerekli zorlu

goriismelere ve ayarlamalara girismek yerine 'statiikoyu' korumalarina olanak tanir.

67



Bu yaklagima yoneltilen baslica elestiri, yeme sorunlarimin ergenlik Oncesi ve

sonrasinda ortaya cikisini agiklamadigi yoniindedir (Unal, 2010).
2.3.2.4.Psikanalitik / psikodinamik teoriler

Bruch'un (1973) psikanalitik yaklagimina goére AN'nin temelini olusturan
psikodinamikler erken ¢ocukluk olaylarindan kaynaklanmaktadir. Bruch'a (1973) gore
erken donemdeki gelisimsel zorluklar, kisinin yeme ve toklukla ilgili duygusal ve
fiziksel etkilesimlerinin bozulmasina yol agmaktadir. Anne ve c¢ocugu arasindaki
olumsuz beslenme karsilikl1 geri bildirimi, 6zerklik veya i¢sel yonelimin gelismesinde
rol oynayan aglik farkindaliginin azalmasina yol agabilmektedir (Erbas, 2015). Bruch'a
(1973) gore AN hastalari, bedenlerini kendilerinin degil, bagkasinin etkisi altinda
algiladiklarina dair islevsel olmayan bir inanisa sahiptirler. AN ile ilgili davranislar,
bireyin dis etkiler tarafindan iiretilen pasiflik, etkisizlik ve kontrol kayb1 duygularin
tersine ¢evirmenin bir yolu olarak goriilmektedir. Ayrica s6z konusu model, ebeveyn-
cocuk baglanmasi ile yeme psikopatolojileri arasinda 6nemli bir iliski oldugunu 6ne
stirmektedir (Erbas, 2015). Barth (2008) tikinircasina yeme sorunu ve obezitenin
psikodinamik teori kapsaminda yorumlandigi calismasinda baglanma tiirlerinin
ozellikle bireylerin bagkalarina iligkin zihinsel temsillerini olugturmada onemli bir
isleve sahip oldugunu ve bu sekilde ortaya ¢ikan zihinsel temsillerin 6nemli oldugunu
belirtmistir. Ote yandan yiyecek, mevcut zihinsel temsillerin, ruh hali kontroliiniin ve
kendilik hakkindaki olumsuz bilgilerin bir sonucu olarak giivensiz bir sekilde baglanan
kisiler tarafindan duygusal anestezi olarak goriilmektedir (Fairburn, 2008).
Psikodinamik teorilerde yeme bozukluklarinin smiflandirilmasinda saglanan
materyalin ¢ogunlukla vaka calismalarindan elde edildigi aciktir. Bu arastirmalarda
anoreksiya nervozanin da yaygin olarak dile getirildigi goriilmektedir. Baglangicta
teorisyenler yeme bozukluklarimin bilingdist ve sembolik anlamlar1 iizerinde
yogunlasmis ancak daha sonra nesne baglantilar1 ve ailesel faktorlere yonelmislerdir

(Erbas, 2015).
2.3.2.5.Biligsel davrams modeli

Modele gore bireyler diisiik benlik saygisi, miikemmeliyetcilik, ge¢misteki obezite,
fiziksel-cinsel istismar, ihmal, ebeveyn katilimi veya asirt koruma gibi gevresel

degiskenler nedeniyle yeme bozukluklarina duyarlidir (Ozyurt ve ark., 2017).
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Bireylerin beklentiler, ebeveyn catismalar1 ve aile baskilar1 sonucunda olumsuz goriis
ve varsayimlart benimseme olasiliklart daha yiiksektir. Ayrica temel fikir ve
varsayimlar olumsuz otomatik diisiinmeye yol acabilir (Fairburn ve digerleri, 2003).
"Ya hep ya hi¢" diisiinme tarzi, asir1 genelleme, kisisellestirme, abartma ve duygusal
akil yliriitme gibi biligsel ¢arpitmalar diyet ayarlamalarina yardimci olabilir. Farkli
duygusal, davranissal, ailesel ve toplumsal bilesenler bu eylemleri ve bilissel kaliplari
aciklamaktadir (Fairburn ve digerleri, 2003). Fairburn (1997), BN icin yeme
bozukluklarina iliskin dogrulanmis bir yetiskin bilissel davranig¢r bakis agisi
olusturdu. Fairburn ve digerleri. (2003) bu bakis acisin1 her tiirlii yeme bozuklugunu
kapsayan tanilar arasi bir paradigma olarak tanimlamaktadir. Fairburn ve arkadaslarina
gore. (2003), tiim yeme bozukluklar: tiirleri i¢cin temel psikopatoloji aynidir ve bu
psikopatoloji, karsilastirilabilir tutum ve eylemlerle agiklanmaktadir. Fairburn (2008)
ayrica tikinircasina yeme bozuklugu olan kisilerin, bilissel ¢arpitmalar sonucu basa
cikamadiklar1 hos olmayan duygular yerine, kendilerini konsantrasyonlarindan
uzaklagtiracak veya sakinlestirmelerini saglayacak yiyeceklere yoneldiklerini
belirtmistir. Tikanircasina yeme bozuklugu ile ilgili olarak kilo ve beden imajinin asir1
yorumlanmasi ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan fazla kilolu ve obez olma durumu
sonucunda bireylerin girdaptan ¢ikamadiklar1 ve anksiyete ve depresyon gibi

psikopatolojilere yatkin olabilecekleri ifade edilmistir (Ozyurt vd., 2017).
Yeme bozukluklari ve siiflandirilmasi

Yemek yemenin hayatta kalmak icin gerekli olmasina ragmen, beslenmenin kesintiye
ugramasi, yetersiz beslenme ve/veya asir1 beslenmeyle sonucglanabilmektedir
(Gahagan, 2012). Bu eksiklikler orta derecede anormal yeme aliskanliklarindan
potansiyel olarak oliimciil kronik bozukluklara kadar ¢esitlilik gostermektedir (Miller
ve Golden, 2010). Yeme davranis1 bozukluklari, klinik yeme bozukluklarinin ayirt
edici 6zelliklerinden biri olarak kabul edilmektedir (Walsh, 2011). Yeme bozukluklari,
diizensiz yeme tutumlar1 ve sagliksiz beslenme uygulamalarmin kisinin gilinliik
yasamin1 onemli dl¢lide etkilemeye baslamasiyla ortaya ¢ikar. Yeme kaliplarinda ve
tutumlarinda ciddi bozulmalarin baslamasi yeme bozukluklarinin karakteristik
ozelligidir. Yeme bozukluklar genellikle kilo vermek ve/veya kilo kaybin1 siirdiirmek
amaciyla gelisen anormal ve tehlikeli yeme davraniglari olarak tanimlanir. Kendini
obez olarak diisiinmeyle baglantili beden imajindan memnuniyetsizlik, agir1 duygusal
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karmagikligin eslik ettigi asir1 yeme, kilo alma ve sismanlama kaygisi ve asirt kilo
verme istegi, yeme bozukluklarinin temel 6zellikleridir. Yeme aligkanliklar1 yalnizca
beslenme ihtiyaglarimiz1 karsilamakla kalmaz, ayn1 zamanda sagligimiz tizerinde de
hem dogrudan hem de dolayli olarak etkiye sahiptir. Zayif olmaya yonelik sosyal
baskilar ve beden imajindan memnuniyetsizlik sonucu bireyler ¢esitli diyet
tekniklerini denemektedir. Diyet hatalar1 yeme problemi gelistirme olasiligini artirir.
Kurallarin ¢ignenmesi, Ozellikle siki, kisa siireli ve diisiik enerjili diyetlerde asiri
yemeye yol agabilir. Bozulmus yeme aligkanliklar1 genglerde oldukg¢a yaygindir ve
yeme bozukluklart da dahil olmak tizere gesitli saglik sorunlarina yol agabilmektedir
(Ergiiney -Okumus, 2017). Insanlarin kotii beslenme aligkanliklari ve tutumlar1 yeme
bozukluklarinin gelismesinde en dnemli faktorlerdir. Yeme bozuklugu psikopatolojik
tan1 kriterlerine uysa bile yeme bozuklugu risk faktorlerinin tanimlanmasinda yeme
tutumunun ele alinmasi ve arastirilmasi klinik agidan hayati 6neme sahiptir (Cakaur,
2013). Beslenme aliskanliklar1 6zellikle genglerde giizel gériinme istegine yanit olarak
sekillenmektedir. Ayni zamanda benlik, beden algisindaki degisiklikler, aile ve
toplumdan gelen baskilar da 6nemlidir (Kundakgi, 2005). Yeme bozukluklari, yeme
davraniginin yani sira yiyecekle ilgili diislince, tutum ve duygularin neden oldugu
rahatsizliklardir (Sharan ve Sundar, 2015). Bunlar, fiziksel sagliga zarar veren ve
psikososyal islevsellige miidahale eden kronik yeme uygulamalariyla tanimlanan
onemli sorunlardir (Kolnikaj ve ark., 2022). Yeme bozukluklari, yeme davranisi
sorunlar1 ve viicut imaj1 sorunlariyla karakterize edilen zihinsel durumlardir. Yeme
bozukluklari; duygulari, fikirleri, anlam arayisini, kisinin beslenme ve viicut formunun
yorumlanmasini, gida alim diizenlerindeki bozulma ve diizensizlikleri igeren genis bir
biligsel siire¢ kategorisidir (Maner, 1999). Yeme bozukluklari, toplumun zayifliga
onem vermesi, fiziksel goriinimden memnuniyetsizlik, kilo kaygisi, Ozgiiven
eksikligi, kusursuz olma ihtiyac1 gibi faktorlerden kaynaklanabilmektedir (Tayfur,
2018). Yeme bozukluklar1 ergenlik doneminde ortaya ¢ikan, hizla ilerleyen ve erken
teshis edildiginde tedavisi daha kolay olan bir sorundur (Yildiz, 2018). Yeme
bozukluklar1 ergenlik ve erken yetiskinlik doneminde daha sik goriilmekle birlikte,
bebeklik ve yetiskinlik doneminde de gelisebilen bir ruhsal durumdur (Gelder, 2001;
Hoek ve Hoeken 2003; kaynak gosteren Helvaci, 2017). Ergenlik doneminde fiziksel

ve biligsel gelismelerin belirginlesmesiyle cesitli biligsel basarilar, soyut diisiinme
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yetenekleri, toplumsal degerler alaninda farkindalik ve giizellik duygusu yaratilir.
Ergenler kendi viicut agirliklar1 ve fiziksel gorliniimleri hakkinda belirli goriisler
gelistirebilirler; kisinin kendi beden imajina iliskin diisiinceleri, uygunsuz yeme tutum
ve davraniglarina yol acabilmektedir (Giircan, 2018). Yeme bozukluklari kisinin viicut
agirligini ve formunu diizenlemeye yonelik abartili, yogun ve sinirli davraniglardan
kaynaklanabilmektedir (Isik, 2018). Yeme bozuklugu olan kisilerde zayif olma istegi,
fiziksel sagliktan daha oOnceliklidir. Zayif goriinmek i¢in kusma, miishil alma,
gereginden fazla egzersiz yapma gibi davranislar sergiliyor gibi gériinmekte, yeme
davraniglarini ve viicutlarini siirekli kontrol altinda tutma istegi ile aslinda var olmayan
bir 6zerklik saglamaktadirlar (Alantar ve Maner, 2008). Kilo ve viicut gériinlimii birey
icin oldukca Onemlidir. Kendine verdigi degeri kilosu ve viicut goriiniimiiyle
0zdeslestirmesi de olumsuz yeme davranisina neden olabilir (Isik, 2018). Cinsiyet,
aile, sosyal faktorler, kiiltiirel faktorler ve biyolojik faktdrler yeme bozukluklarina en
sik katkida bulunan faktorlerdir. Ancak yeme bozukluklar1 insanlari ¢esitli sekillerde
etkileyebilir. Sonu¢ olarak derinlemesine arastirilmasi gereken bir konudur
(Cikrikgioglu, 2017). Cagin hastaligi olarak goriilen yeme bozukluklari, bireyin
zayiflik kavramina verdigi 6nem ve viicut goriiniimiine verdigi 6nem nedeniyle hizla
artmaktadir (Sahin, 2017). Yeme bozukluklari modern hastaliklar olarak kabul edilse
de, antik caglardan giliniimiize kadar bir¢gok yeme bozuklugunun cesitli sekillerde,
sikligr ve belirtileri degisen uzun yillardir var oldugu bilinmektedir (Toker ve
Hocaoglu, 2009). DSM V'te yeme bozukluklar1 "Beslenme ve Yeme Bozukluklar1"
olarak adlandirilir; pika, ruminasyon bozuklugu, kagmmma/kisitli besin alimi
bozuklugu, anoreksiya nervoza, bulimia nervoza, tikinircasina yeme bozuklugu,
spesifik olmayan beslenme ve yeme bozuklugu seklinde belirtilmistir (Amerikan
Psikiyatri Birligi, 2013). APA'ya gore yeme bozukluklari insanlarin sagligina
zararlidir ve uygunsuz yeme uygulamalarini igermektedir. Uygunsuz yeme tutumu
gelecekte yeme bozukluklarinin olusmasiin en 6nemli etkenidir. Yiiksek morbidite
ve Oliimle sonuglanan ciddi psikiyatrik hastaliklar olarak da ortaya c¢ikabildigi
goriilmiistiir. Ayrica ¢ok sayida geng ve geng yetiskini de etkilemektedir (Oral, 2006).
Ulkemizde yeme bozukluklarmin yaygmligi son 25 yilda artis gostermistir
(Akdevelioglu ve Yoriisiin, 2019). Yeme bozukluklar: hastaligi biyopsikososyal bir
yaklagim kullanilarak tedavi edilmelidir. Miimkiinse tedavi ekibinde psikiyatrist,
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gastroenterolog, psikolog, diyetisyen ve aile terapisti yer almali, gerektiginde hasta

hastaneye yatirilarak tedavi edilmelidir.

Beslenme ve yeme bozukluklariin epidemiyolojisi

Yeme bozukluklari, yiizyili askin sitiredir iizerinde c¢alisilan bir tiir zihinsel durumdur
(Giirdal-Kiiey, 2008). Yeme tutum ve davraniglari erken c¢ocukluk doneminde
sekillense de yeme bozukluklar1 genellikle ergenlik doneminde ortaya ¢ikmaktadir
(Deveci ve ark. 2016). Toplumda goriilme olasilig1 her gegen giin artmakta ve daha
ciddi bir sorun haline gelmektedir. Bir¢cok geng ve geng yetiskin, yasamlarini tehlikeye
atan, biiyilkk saglik sorunlar1 yaratan ve hatta Oliimle sonuglanan yeme
bozukluklarindan muzdariptir (Oral, 2006). Yeme bozuklugu ruhsal hastaliklarin en
Oldiiriictisidlir. Zengin iilkelerde yeme bozukluklarindan biri olan anoreksiya
nervozadan muzdarip hastalarin 6liim oran1 %10'a yaklasabilmektedir (Yiicel, 2009).
Yeme bozukluklart 1950'li yillardan beri mevcut olmasina ragmen siklig1 giderek
artmaktadir (Giileg-Oyekgin ve Sahin, 2011). Yeme bozukluklarmin, zayifligin ideal
viicut imaj1 olarak goriildiigii sanayilesmis, modern uygarliklarda ve yiiksek gelir
diizeyinde daha yaygin oldugu sdylenmektedir. Yeme bozukluklar1 ergenlik
doneminde daha sik goriiliir ve cinsiyete gore yeme bozukluklari1 kadinlarda daha
yaygin goriilmektedir (Kocabasoglu, 2001). Cinsiyete gére yeme bozukluklar1 kizlar
erkeklerden 8-12 kat daha fazla etkilemektedir (Goktiirk, 2000). Erkeklerin yeme
sorunlar1 yasama olasiligi daha azdir. Arastirmanin bulgularma goére yeme
bozukluklarinin yasam boyu yayginliginin %1-5 arasinda oldugu tahmin edilmektedir.
Yeme bozukluklar1 yasamlar1 boyunca kadinlarin yaklasik 9%3,5'ini, erkeklerin ise
%2'sini etkilemektedir. Bulimia Nervozanin yasam boyu goriilme sikligi kadinlarda
%]1,5, erkeklerde ise %0,5'tir. Anoreksiya nervozanin yasam boyu goriilme siklig
kadinlarda 9%0,9, erkeklerde ise %0,3'tiir (Wade ve ark. 2011). Tiirkiye'de konuyla
ilgili ¢ok az arastirma ve veri bulunmaktadir. Tiirkiye'de 2907 Ogrenci iizerinde
yapilan arastirmada yeme bozuklugu oran1 %2,33 olarak rapor edilmistir (Vardar ve
Erzengin, 2011). Sadece kiz 6grencilerle yapilan bir arastirmada yeme bozuklugu
orani %17,1 olarak bulunmustur (Uzun ve ark. 2006). Yeme bozukluklarinin gériilme
sikliginin iilkeden iilkeye farklilik gosterdigi iyi1 bilinmektedir. Arastirmalarin

cogunlugu Avrupa ve Amerika'da yapilsa da Asya ve Afrika'da da yapilan caligmalar
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vardi. Japonya, Hong Kong, Tayvan, Singapur ve Kore'de anoreksiya nervoza ve
bulimia nervoza klinik problemler haline gelmistir (Lee ve Katzman, 2002). Yeme
problemlerini tanimlamanin temelleri bir kiiltiirden digerine farklilik gosterir. Ornegin
Hong Kong'da anoreksiya nervoza hastalarinin kabaca %58'i 6nemli veya asirt kilo
endisesi yagamiyor. Yag fobisi Hindistan, Pakistan ve Banglades'teki hastalarda daha
az yaygindir (Lee ve Katzman, 2002). Kiiltiiriin yeme bozukluklarinin klinik sonuglari
tizerinde de etkisi olabilir. Bat1 kiiltiiriinlin zayifliga, ideal ve ¢agdas yasam tarzina
deger vermesiyle Bulimia Nervoza daha yaygin hale gelmektedir (Kocabasoglu,
2001). Bu durumun anoreksiya iizerindeki etkisi daha azdir. Sonug olarak bulimia
kiiltiire bagli bir hastalikken, anoreksiya kiiltiirden bagimsiz bir durumdur (Butcher ve
ark., 2013). Etiyoloji hem genetik hem de cevresel faktorlerden etkilenmektedir
(Oguz, 2018). Yeme bozuklugu olan kisilerde ayrica islevsel bozukluk, sikinti, intihar
egilimi, psikiyatrik tedavi ge¢misi ve diisiitk BMI goriilme olasiligi daha yiiksektir.

Beslenme ve yeme bozukluklarimmin etiyolojisi

Yeme bozukluklarimin nedenleri tek bir bilesenle veya tek bir bakis agisiyla
tanimlanamayacak kadar karmagiktir ve tek bir neden belirlenememektedir (Yiicel,
2009). Birgok fiziksel, psikolojik ve sosyal degisken yeme bozukluklarina katkida
bulunabilir. Yeme bozukluklariin etiyolojisini arastiran calismalarda genellikle
ebeveynlerdeki psikiyatrik bozukluklar ve belirtiler, ailenin sosyodemografik
ozellikleri, ¢cocugun mizag gibi 6zellikleri, anne-¢ocuk etkilesimleri, baglanma gibi
konular degerlendirilmektedir (Unlii, Aras, Giivener, Biiyiikgebiz ve Bekem, 2006).
Karakter, ailesel etkiler, biyolojik yatkinliklar, biligsel yonler ve sosyokiiltiirel
degiskenlerin hepsinin bir rolii vardir (Suldo ve Sandberg, 2000). Bir arastirma,
psikolojik veya biyolojik yatkinligin, ailevi kosullarin ve ¢evresel degiskenlerin yeme
bozukluklarin1 etkiledigini ortaya g¢ikarmistir (Siyez, 2006). Yeme bozukluklar
cinsiyet esitsizliginin en fazla oldugu psikiyatrik hastalik kategorisidir (Glirdal-Kiiey
2008). Yeme bozukluklar1 davranigsal, sosyal, ailesel ve fiziksel faktorler de dahil
olmak {izere c¢esitli sekillerde aciklanabilir. Yeme bozukluklarinin biyolojik
yatkinliklar, psikolojik yatkinliklar, ailesel durum ve sosyal degiskenlerin etkilesimi
nedeniyle risk faktorleri oldugu diistiniilmektedir (Siyez, 2006). Yeme probleminin
etiyolojisini anlamak, her bireyde onu tetikleyebilecek bilesenin tanimlanmasini
gerektirir. Kuruoglu'na (2000) goére yeme bozukluklarinin gelisiminde bir¢ok degisken
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etkilidir ve bu unsurlar sosyal ve ¢evresel, psikolojik, genetik ve biyolojik faktorlerin
birlesimiyle ortaya ¢ikar. Son aragtirmalar medya ve akran etkisi gibi sosyokiiltiirel
unsurlarin; elestiri ve olumsuzlama gibi ailevi unsurlar; yeme bozukluklarinin
tanimlanmasinda olumsuz ruh hali, diistik benlik saygisi, beden algis1 sorunlar1 gibi
kisisel faktorler etkilidir (Polivy ve Herman 2002). Yeme bozukluklariin gelisimini
etkileyen en onemli degiskenlerden birinin aile oldugu goriilmektedir. Genel olarak
cocuk-ebeveyn baglantisindaki bazi olumsuz deneyimler yeme bozukluklarmin
gelismesine egilim olusturmaktadir. Cocugun bireysellesmesini engelleyecek diizeyde
miidahale ve koruma/kontrol ile cocugun sevgi, beslenme, giiven gibi temel duygusal
ve fiziksel ihtiyaclarina yonelik yetersiz/kayitsiz ebeveyn tutumlari, yemeyi olumsuz
etkileyen faktorlerden bazilar1 olarak goriilmektedir (Aydin, 2010). Genetik,
biyokimyasal, psikolojik, sosyal ve cevresel degiskenlerin etkilesiminin yeme
bozukluguna yakalanma olasiligint artirdigini gostermektedir. Tiim c¢aligmalara ve
belirlenen risk faktdrlerine ragmen yeme bozukluklarinin etiyolojisi hala
bilinmemektedir (CepikKuruoglu, 2000). Cesitli 6rneklerin kullanildig1 ¢aligsmalar,
bazi popiilasyonlarin yeme sorunlarina karsi daha savunmasiz oldugunu ortaya
koymaktadir. Universiteye giden dgrenciler de tehlike altindaki topluluklardan biri.
Tiirkiye ornekleminde yapilan bir arastirmaya gore yeme bozukluklari tiniversite
ogrencileri arasinda yaygimdir (Isik, 2009). Universite dgrencileri {izerinde yapilan bir
aragtirmaya gore iniversite 0grencilerinin yaklasik %2,20'sinde yeme bozuklugu
bulunmaktadir (Kugu ve ark. 2006). Bu boliimde yeme bozukluklarinin olusumunda
etkili olan risk degiskenleri listelenmekte ve aciklanmaktadir. Bu etkiler genetik,

sosyal, ailesel ve beden algisini igerir.

2.3.5.1.Genetik faktorler

Diger bircok hastalik kategorisi gibi yeme bozukluklarimin da karmasik nedenleri
vardir. Yeme bozukluklarmin kékenine iligkin ortaya atilan ilk kavramlar ¢ogunlukla
sosyo-kiiltiirel ve psikodinamik nitelikte olmasina ragmen, kalitsal ve biyolojik
faktorler de incelenmektedir (Kuruoglu, 2000). Kalitsal 6zelliklerin yeme sorunlari
i¢in risk faktorii olabilecegi ileri siiriilmektedir. Kaygi ve duygudurum sorunlarinin
yani sira kisilik 6zellikleri de genetik etkilerle cocuklara aktarilarak yeme bozukluklari

riskini artirmaktadir (Erbay ve Seckin, 2016). Yeme sorunlar1 ayn1 biyolojik kdkene
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sahip kisiler arasinda daha yaygindir. Aile dinamikleri ve aile tiyeleri arasindaki
gecisler lizerine yapilan calismalar genellikle karsilastirilabilir sonuglar vermistir ve
yeme bozuklugu olan kisilerin ailelerinde yeme bozuklugu olmasi daha olasidir
(Davison ve Neale, 2004). Titiz bir aile analizinde, anoreksiya nervoza hastalarinin
biyolojik akrabalarinin, kontrol grubundaki yeme sorunu olmayan kisilerin
akrabalarina gore bu hastaliga yakalanma olasiligimin %11,4 daha fazla oldugu
kesfedildi (Butcher ve ark., 2013). Baska bir ¢calismada anoreksiya nervoza tanisi alan
hastalarin ailelerinde yeme bozuklugu olasiliginin on kat arttigi1 bulunmustur (Becker
ve ark. 2004). Yeme bozukluklarinda kalitsal gecis de arastirmacilar tarafindan
incelenmistir. En az bir iiyesi yeme sorunu olan 192 aile {izerinde yapilan bir
calismada, kromozom 1'de anoreksiya nervozaya duyarli bir gen kesfedilmistir (Grice
ve ark. 2002). Ailelerde yeme bozukluklarinin genetik aktarimini arastiran bir
calismada tek yumurta ikizlerinde ayn1 hastaliga yakalanma oraninin %29-50 oldugu
rapor edilmistir. Cift yumurta ikizlerinde bu durum goriilmemistir (Oztiirk ve
Ulusahin, 2015). ikizler iizerinde yapilan bir baska ¢alismada, tek yumurta ikizlerinin
cift yumurta ikizlerine gore ek hastaliklara sahip olma ihtimalinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur (Kaplan ve Sadock, 2004). Genetik, beyin, tan1 kriterleri ve aile yapisinin
da aralarinda bulundugu 11 parametrenin dikkate alindigi c¢alismada, serotonin
seviyesindeki anormalliklerin kilo kontrolii, a¢lik, tokluk gibi sistemlerde etkili
olabilecegi ve dolayisiyla iligkili olabilecegi belirtildi (Andersen, 2003). Yeme
bozukluklarini biyolojik agidan inceleyen bir arastirmada dogum 6ncesi degiskenlerin
yeme bozukluklar iizerindeki 6nemi incelenmistir. Bu ¢alismanin bulgularina gore
dogum giicliikleri yeme bozukluklarinin olusumunda risk faktorleri arasinda yer
almaktadir (Favora ve ark. 2006). Bu bulgular sonucunda yeme bozukluklarinin
norogelisimsel bir bileseni oldugu artik bilinmektedir. Yeme bozukluklar ile ilgili
olarak biyolojik veriler verilse de birgok gercek tekrarlanmaktadir (Ertekin Aslantas,

2010). Yeme bozukluklarindan etkilenebilecek biyolojik sistemler arastirilmaktadir.
2.3.5.2.Norokimyasal faktorler

Norotransmitter ve ndromodiilator sistemlerin arizalanmasindan kaynaklanir.
Norepinefrin agligi uyarirken, epinefrin ve serotonin bunu engeller. Norendokrin
degisiklikleri, yeme bozukluklarinda kalori kisitlamasi, kilo kayb1 ve yeme davranisi
ile iliskilidir.
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2.3.5.3.Psikolojik faktorler

2.3.5.3.1.

2.3.5.3.2.

2.3.5.3.3.

2.3.5.3.4.

Yeme tutum davranislarini degistirerek yeme bozukluklarinin gelismesine katkida

bulunan bir diger bilesen ise bireyin kendisi ve ¢evresi ile ilgili psikolojik kaygilaridir.
Kisilik

Kisilik 6zellikleri yeme bozukluklar1 i¢in baska bir risk faktoriidiir. Bu kisilik
ozelliklerinden en 6ne ¢ikanlart diisiik benlik saygisi ve miikemmeliyetciliktir (Kilig,
2019). Bireysel degisken olan genetik ve psikolojik yatkinligi olan kisilerde ve
ozellikle kimlik arayisinda olan gen¢ kadinlarda yeme bozuklugu belirtileri daha
siddetli olabilmektedir (Yiicel 2009). Toplumdaki diisiik benlik saygisi, olumsuz ve
kat1 diislince kaliplar1, duygular ifade edememe, mitkemmeliyetci yapi, yiiksek basari

beklentisi, suc¢luluk duygusu gibi psikolojik faktdrler yeme tutum davranislarim

etkileyerek yeme bozukluklarinin ortaya ¢ikmasinda rol oynamaktadir.
Beden algis1 ve memnuniyetsizlik

Beden imaji, bireyin bedenini olumlu ve olumsuz olarak nasil algiladigi ve duygularin
nasil gorsellestirdigi ile ilgilidir. Beden memnuniyetsizligi, kisinin mevcut fizigi ile
arzuladig1 viicut arasinda bir bosluk olustugunda ortaya ¢ikar. Obezitenin yani sira
yeme tutumu ve davranis sorunlar1 da oOzellikle ergenlik doneminde viicut

memnuniyetsizligiyle baglantilidir.
Cinsel cekicilik

Son zamanlarda ince bir fizigin cinsel gekiciligin kaynagi oldugu kabul edilmektedir.
Bu ortam, 6zellikle gengler arasinda, kotii beslenme aligkanliklarini tesvik etmekte ve
yeme bozukluklarina katkida bulunmaktadir. Diger kosullar duygusal, fiziksel ve
cinsel istismart igerir. Arastirmaya gore bulimia nervoza hastalarinin %30'u

cocuklugunda cinsel tacize ugramis, %50'si ise fiziksel saldirtya ugramistir.
Soy faktorleri

Cocukluktan baglayarak ebeveyn sevgisi, aile gecimsizligi ve ebeveyn-¢ocuk iletisimi
gibi durumlar bireyin yeme davranisini etkiler. Arastirmalara gore ebeveyn baskisi ve
sorunlarla karsilagan gengler ergenlik doneminde diyet yapmaya bashyor, yeme

aliskanliklarini kisithyor ya da yetersiz besleniyor. Baglanma teorisine gore, anne-
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bebek iliskisindeki dalgali ve diizensiz erken iletisimler, yasamin ilerleyen

donemlerinde yeme davranisi bozukluguna katkida bulunabilir.
2.3.5.4.Sosyokiiltiirel faktorler

Beden algis1 kisinin kendi bedenini nasil algiladigini etkileyen bir durumdur.
Insanlarin riiyalarinda da “beden imgeleri” vardir. Ailenin, arkadaslarin ve medyanin
hepsinin viicut goriiniimleri ve imajlarinin yaratilmasinda etkisi vardir. Ayrica
insanlarin goriigleri toplumun zayiflik, sismanlik ve ¢ekicilik algisindan da
etkilenmektedir (Siyez, 2006). Gengler iizerinde yapilan arastirmalara gore yeme
bozukluklarinin 6nde gelen agiklamasi aile ve arkadas etkilesimleridir, bunu medya
takip etmektedir (Ricciardelli ve McCabe, 2003). Sosyal ¢evrenin zayiflik algisi yeme
bozukluklarinin gelisimini etkilemektedir (Ricciardelli ve McCabe, 2003). Bireyler
yiiksek toplumsal degerler ve beden imajina iliskin beklentiler nedeniyle bedenleriyle
mutsuzluga itilmektedir. Cesitli aragtirmalara gore Bati iilkelerindeki kadinlar daha
zayif olmalar1 yoniinde toplumsal baskiyla kars1 karstya kaliyor. Yiiksek baskinin algi
lizerinde zararh bir etkisi vardir ve yeme bozukluklarina elverisli bir ortam yaratir
(Tozzi ve Bulik, 2003). Bu siiregte yeme bozukluklarinin toplumsal sonuglar1 da artti.
Bu etki medyadan, aileden ve arkadaglardan kaynaklanmaktadir. Stice ve
arkadaslarina gore. (2003), arastirmalar medyanin "zayiflik" algis1 tizerinde 6nemli bir
etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Sosyal baskinin beden imaji zorluklart ve
olumsuz duygulanim iizerindeki etkisine iligkin deneysel bir arastirma, sosyal baskinin
kadinlarin beden algisinda sorunlar yaratabildigini ancak olumsuz duygulanim
yaratmadigini bulmustur (Stice ve ark., 2003). Zayifligin giizellikle baglantili oldugu
Bat1 iilkelerinde, medyada siirekli resmedilen {inliiler, sporcular ve balerinler,
bagkalarin1 kilo vermeye itiyor. Bu senaryonun geng¢ bireylerde yeme tutumu
davraniglarinda (kisitlayici, duygusal ve digsal) sorun yarattigi gosterilmistir. Sonug
olarak, sosyal medyaya kolay erisen ve yogun sekilde kullanan genglerin yeme
sorunlart gelistirme olasiligr daha yiiksektir. Toplumun dayattigi ve genel olarak
kadinlar etkileyen giizellik modeli; ince viicut izleniminin bireyin viicut standartlarini
ve beslenme aligkanliklarini etkiledigi kanitlanmistir. Akranlarinin yeme davranisi
tizerindeki etkisini analiz etmek i¢in yapilan bir arastirmaya gore, ergen akranlari
birbirlerini etkiliyor ve yeme davranisi iizerinde etki sahibi oluyor; kadinlar bu
durumdan daha fazla etkileniyor. Kisilik 6zellikleri yeme aligkanliklarini etkileyen en
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onemli unsurlar arasinda yer almaktadir. Literatiirde bu konuyla ilgili yapilan
calismalarin bulgularina gore kisilik 6zellikleri, 6zellikle yeme bozukluklarinda
onemli bir belirleyicidir. Sosyokiiltiirel degiskenler ergenlerde yeme tutumlarin ve
bazi yeme bozuklugu davraniglarini etkilemektedir ve bu alanda hakemli dergilerde
yayimlanan c¢aligmalarin sonuglari, sosyokiiltiirel 6zelliklerin yeme tutumlari ve
bozukluklarinin temel etkenleri oldugunu gostermektedir. Giizel kadin imajindaki
degisiklikler ve zayifligin ¢ekici ve 1yi bir 6zellik olarak siirekli desteklenmesi gibi
faktorler nedeniyle gen¢ kadinlarda yeme bozukluklarinin yaygiliginin arttigi
sOyleniyor. Kadinlarin sosyal hayata katilimi arttik¢a kadinlara rol model olacak bir
“stiper kadin” imajinin ortaya ¢iktig1 disiiniilmektedir (Becker ve digerleri, 2004).
Kadindan iy1 bir meslek sahibi olmasi, ideal bir es olmasi, iyi bir anne olmasi, giizel
bir viicuda sahip olmasi, kisacast her bakimdan yeterli ve kusursuz olmas1 beklenir.
Bunun sonucunda kadin psikososyal baskiya maruz kaliyor. Yeme bozuklugu olan
kadinlar bu yiikii kendilerine yiiklemekte ve sisman-zayif olmaktan ziyade
giiclii/miikemmel olmay1 arzulamaktadirlar (Alsan Cakarli, 2005). Aragtirmalara gore
bu tabloyu i¢sellestiren kadinlarin yeme sorunlari gelistirme olasilig1 daha yiiksektir
(Hart ve Kenny, 1997). Gelisen Kkiiltiirel faktorlerin yeme bozukluklarinin
baslangicinda 6nemli bir bilesen oldugu kabul edilse de, bunlarin hastalik durumunun
gelismesi i¢in yeterli olmadigi iyi anlagilmistir. Yeme bozukluklarinin tiim diinyada
ve tim toplumlarda mevcut oldugu sdylense de bazi tanmi kriterlerinde kiiciik
farkliliklar bulunmaktadir. Ozellikle gengler arasinda hastalik yayginligim azaltmak
icin sosyokiiltiirel 0Ozelliklere odaklanmak kritik ©neme sahiptir. Etiyoloji
arastirmalarinda ¢oziilemeyen konulardan biri de, 6nemli toplumsal etkilerden
etkilenmelerine ragmen neden tiim kadinlarin bu sorunlara sahip olmadigidir (Siyez,
2006). Psikolojik ve toplumsal degiskenlerin yani sira yapisal egilimlerle baglantili
biyolojik yonleri de ele alan c¢alismalarda artis yasandi. Yapisal goriintiileme
yaklagimlar1 ve fonksiyonel beyin goriintileme teknikleri iizerine yapilan son
aragtirmalar, etiyolojide biyolojik altyapi hakkinda faydali bilgiler sunmaktadir
(Giiney ve Kuruoglu, 2007). Medyanin toplumun kadin formu hakkindaki goriislerinin
sekillenmesinde 6nemli bir etkisi vardir. Bu etkiyi degerlendirmek amaciyla diyet/kilo
verme materyalleri iceren yayinlart okuyan gencler iizerinde bir ¢alisma yiirtitiildii.

Calisma, etnik veya sosyal kokenlerinden bagimsiz olarak, genglerin kotii beslenme
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aligkanliklarinin ve psikososyal stres nedenlerinin merkezinde medyanin yer aldigini
ortaya cikardi (Utter ve digerleri, 2003). Yeme bozukluklarmin goriilme siklig
kiltlirel baglamlara gore farklilik gosterdigi i¢in bu sorun etiyolojik agidan 6nemli
gorilmektedir (Aytin, 2014). Yeme tutumu sorunlarina neden olan risk degiskenlerini
kesfetmek amaciyla yapilan bir c¢alismaya gore, Ozgiiven eksikligi yeme tutumu
zorluklarin1 6nemli dl¢iide yordamaktadir ve 6nemli bir risk faktoriidiir (French ve ark.
1995). Yeme bozukluklarinin kadinlarda daha sik goriilmesi ve arastirmalarda daha
sik goriilmesi yukarida bahsedilen "miikemmel kadin" stereotipiyle baglantili olabilir.
Bu ornek, yeme bozukluklarinin tedavisinde sosyokiiltiirel ger¢evenin yararliliini

vurgulamaktadir.
2.3.5.5.Allesel faktorler

Insanlarin yiyecek tercihleri ve istahlar1 zaman iginde biyolojik, sosyal ve cevresel
faktorlere gore degisiklik gostermektedir. Aile baglari yeme bozukluklarina katkida
bulunan unsurlardan biridir. Bir¢ok arastirma, ev ortaminin ¢ocuklarin ve ergenlerin
saglikla ilgili davraniglarini etkiledigini gostermistir. Aile ici etkilesimlerin yeme
bozukluklarinin olusumunda 6nemli bir etkiye sahip oldugu iyi anlasilmistir. Yeme
bozuklugu tanisi alan hastalarin ¢ogu ailesel baglantilarinda zorluk yasamaktadir
(Toker ve Hocaoglu 2009). Risk faktorleri arasinda ailenin yeme aligkanliklari,
obezite, anksiyete bozukluklari, obsesif-kompulsif bozukluklar, bagimli iligkiler,
ailede problem c¢ozme ve catisma c¢ozme yaklagimlart ve duygusal basa ¢ikma
becerilerinin eksik oldugu durumlar yer almaktadir (Katirci, 2018). Arastirmalara gore
rol model olma, besleyici yemekler sunma ve saglikli beslenme davranislarina tesvik
etme, miilkemmel saglik uygulamalar1 yaratma ve tesvik etme siirecinin bir pargasi
olabilir. Aile, liyelerinin toplamindan daha fazlasi oldugundan bir sistem olarak
diistintilebilir. Bireysel deneyim, saglikla ilgili zorluklara iliskin yargilar, geleneksel
inanglar, davranis rutinleri ve aile igindeki etkilesim kaliplarinin tiimii beklentileri
etkiler. Cocuklarina kars1 asir1 korumaci ve miikkemmeliyet¢i tutumlar sergileyen,
aralarina duvar Oren, duygusal agidan ¢ocuklarindan uzak kalan anne ve babalarin
cocuklari, kotli beslenme aligkanliklarina sahip olabilirler. Baz1 anne ve babalarin
cocuklaria yonelik yiiksek beklentileri vardir ve bu da bu beklentileri karsilamaya
calisirken kotii davranislara ve yeme tutumu sorunlarina yol acabilir (Toker ve
Hocaoglu, 2009). Arastirmada miikemmeliyet¢i tutumlarla genglerde yeme giigliikleri
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arasinda 6nemli bir iliski kesfedildi. Ozellikle miikemmeliyetci ebeveyn tutumu AN
ve BN'nin olusmasinda etkilidir (Franco Parades ve ark. 2005). Cocuklarin
baskalarinin aktivitelerini taklit etmesi, o6zellikle ebeveynlerinin ve bakicilariin
gozlem yoluyla 6grenmesi, onlarin ilgisini ¢eken yiyecek tiirlerini ve agliklarini
aciklayabilir. Cocuklar1 ebeveynlerinin davranis ve niteliklerinden etkilenir. Ailenin
yeme aligkanliklart ¢ocuklarin yeme tutumlarinin belirlenmesinde 6nemli bir etkiye
sahiptir. Yeme bozukluklar1 genclerde, ozellikle de kiiclik Ogiinlerin verildigi
durumlarda daha sik goriilmektedir (Neumark Sztainer ve ark., 2004). Aile
etkilesimleri yeme bozukluklarinin ¢oziimiinde O6nemli bir yere sahiptir. Yeme
bozukluklarinin temel nedenleri arastirilirken siklikla aile baglart kesfedilmektedir
(Toker ve Hocaoglu, 2009). Yeme bozuklugu olan genglerin aile yapilarinin asiri
koruyucu, diiskiin, soruna ¢6ziim iiretemeyen ve esnek olmayan bir yapiya sahip
oldugu goriilmektedir (Oltmanns ve ark. 2003). Bir arastirmada yeme bozuklugu olan
hastalarin kontrol grubuyla karsilastirildiginda aile baglarinda daha diisiik diizeyde
yakinlik ve destek gosterdikleri ve daha izole olduklar1 bulunmustur (Sart, 2008). Ayr1
bir arastirma, olumsuz ebeveyn tutumlari ile yeme tutumu sorunu olan hastalarin
sosyal izolasyon semasi arasinda bir baglant1 bulmustur (Granillo ve ark., 2005). Yeme
bozukluklarina iliskin risk faktorlerini degerlendirmek amaciyla yapilan bir
arastirmada yeme tutumlar1 ve aile ozellikleri incelenmistir. Arastirma sonucunda
yeme bozuklugu olan kisilerin aileleri tarafindan alay konusu olduklari, sevgilerinin
az oldugu, c¢ok sayida yasagin oldugu ve siklikla cezalandirildiklar1 gosterilmistir
(Aleksandrova ve Meshkova, 2016). Yeme tutumu ile aile islevselligi arasindaki
iliskiyi ve belirlenen faktorleri arastiran bir ¢alismada diisiik benlik saygisi, otoriter
aile ve sosyal destek eksikliginin yeme tutumu flizerinde zararli etkisi oldugu
gosterilmistir (Lawler ve Nixon, 2011). Aile islevselliginin etkisi {izerine arastirmalar
olmasima ragmen, aile islevselligindeki zorluklar tek basina yeme bozukluklarini
aciklamamaktadir (Sart, 2008). Arastirmalara gore, sosyokiiltiirel etkiler boliimiinde
de belirtildigi gibi medyanin veya akranlarin yeme bozukluklar1 iizerinde aile
islevlerinden daha fazla etkisi vardir. Sonu¢ olarak bu konunun daha iyi
anlasilabilmesi icin ¢ok sayida yapinin arastirilmasi ve gelistirilecek iyilestirme

yaklasimlarinin bu ¢ergevede ele alinmasi1 gerekmektedir (Toker ve Hocaoglu, 2009).
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2.3.6. DSM-V’e gire beslenme ve yeme bozukluklari
2.3.6.1.Anoreksiya nervoza

Anoreksiya nervoza, tanist konulan ilk ve en sik goriilen yeme bozuklugudur.
Anoreksiya kelime anlami olarak "kaygidan kaynaklanan istah kayb1" anlamina gelir.
Anoreksiya nervozanin (AN) temelinde akut kilo alma korkusu nedeniyle diisiik viicut
agirliginin korunmasi yatmaktadir (Butcher ve ark. 2013). Anoreksiya nervoza, asiri
kilolu olma korkusu, kilo verme istegi ve normal viicut agirliginin bile reddedilmesiyle
karakterize edilen bir tiir yeme bozuklugudur (Butcher, Mineka ve Hooley, 2013).
Anoreksiya nervoza, siklikla 12 ila 18 yaslar1 arasinda ortaya cikan bir ergenlik
hastaligidir. Belirtiler 10 ila 20 yaslar1 arasinda baslar. Kisiler, hastaliga yakalanmadan
once biraz fazla kilolu olabilirler. Ik gdsterge yeme aliskanliklarindaki degisikliktir.
Insanlarin kalabalik ortamlarda yemek yemedigi, sofraya oturmadigi, siki bir diyet
uyguladigi, karbonhidratli ve yagli yemeklerden uzak durdugu belirtiliyor. Dahasi, bu
durumdan muzdarip olanlar yemek yemeye giiclii bir ilgi gosteriyor. Bu kisiler
yiyeceklerini ¢ok kii¢iik parcalara bolerek gereginden ¢ok daha uzun siire tiiketirler.
Eger bozukluk adet doneminden 6nce ortaya ¢ikarsa kizlarda adet donemi gecikebilir
veya hi¢ olmayabilir. Adet dongilisiinden sonra ger¢eklesmesi durumunda adet
anormallikleri gelisebilmektedir (Oztiirk ve Ulusahin, 2015). Bu rahatsizliga sahip
kisilerin beden algisinda sorunlar vardir. Besin tliketiminin sinirlandirilmasi, tiikketilen
besinin kusmaya yonelik sagliksiz uygulamalar ve asir1 egzersiz yapilmasi gibi viicut
agirliginin kontrolii ile ilgili davraniglar beden algisindaki sorunlara neden olmaktadir
(Erbay ve Seckin, 2016). Anoreksiya nervoza hastalari, kati diyetlerin yani sira, diisiik
viicut agirligina katkida bulunan egzersizler, kendi kendine kusma, asir1 miishil ve
idrar soktiirticii kullanimi gibi aktivitelere katilarak yogun kontrol duygusu hissederler
(Sarica, 2022). Brunch (1982) bu kontrol hissini anlatir; anoreksik kisilerin
hayatlarinin ~ diger yonlerini  kontrol edebildiklerini  hissetme konusundaki
yetersizlikleri ile iliskilendirilmistir. Ozetle kisinin viicut agirhgini ve goriiniimiinii
algilamasinda bir bozukluk vardir ve kisi viicut agirhigina ve goriinlimiine kendine
Ozgli bir anlam yilikler veya su anda diisik viicut agirhi@inin kritik 6nemini
kavrayamamaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).Kisinin asir1 kilolu oldugunu
diisiinmesi ya da fazla kilolardan kurtulurken kilo almaktan korkmasi bu hastaligin en

belirgin 6zelligidir. Viicut agirligi, gerekli agirliktan 6nemli dlclide daha azdir. Viicut
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kitle indeksleri disiiktiir (Glirdal-Kiiey, 2008). Anoreksiya nervozanin kdkenine dair
kesin bir agiklama yoktur. Ancak genetik, psikodinamik, aile i¢i iliskiler ve toplumsal
etkilerin hepsinin farkli etkileri vardir (Yiicel, 2009). Anoreksiya nervozadaki kiiltiirel
risk faktorleri arasinda giizelligin ve mutlulugun kirilganlikla degerlendirilmesi, bu
inanglarin gorsel medya araciligiyla aktarilma potansiyeli ve bedenin arzu edilir
goriilmesi yer alir. Aileyle ilgili risk faktorleri arasinda sinir tanimayan asir1 korumaci
bir atmosfer, tegvik ve destek eksikligi yer aliyor. Yeme bozuklugu ve dikkat sorunu
olan ailelerde yiyecek, diyet, kilo veya giizellik {izerine diisiinerek asir1 zaman
harcayan aile iiyeleri risk faktorii olabilir (Celik-Arnik, 2009). Diger risk faktorleri
arasinda toplumun c¢ekici kadinlara yonelik degisen algisi, zayifligin temel bir 6zellik
olarak vurgulanmasi vb. yer aliyor. Bu degiskenler genc¢ kadinlarda hastaliga
yakalanma riskinin artmasina katkida bulunabilir. Yeme bozukluklar: aile yapisinin
her seye karsi asir1 koruyucu olmasi, kisinin kendine 6zgii bir sekilde gelismesine
imkan  vermemesi, kisilikteki mikemmeliyet¢ilik  gibi nedenlerden
kaynaklanabilmektedir (Yiicel, 2009). Anoreksiya nervoza arastirmasi, bu durumun
aileler aracilifiyla aktarilabilecegini gostermektedir. Yeme sorunu geg¢misi olan
kisilerin aile tiyelerinde de benzer bozukluklar gelisebilir. Bir calismada Buther ve ark.
(2013), anoreksiya nervoza hastalarinin aile iiyelerinin yeme bozuklugu gelistirme
olasiliginin diger insanlara gore daha yiiksek oldugunu kesfetti. Becker'in (2004)
arastirmasinda bu oranin yaklasik on kat daha fazla oldugu hesaplanmistir. Sonug
olarak anoreksiya nervoza hastaliklarinda genetik gegisin dikkate alinmasi
gerekmektedir. Grice ve ark. (2002) yeme sorunu olan ailelerin DNA'sin1 arastirmis
ve genetik yapilarinda anoreksiya nervozanin kanitlarimi kesfetmislerdir. Agirlik ve
sekil ile ilgili endiseler AN'yi kaginan-kisitlayic1 yeme bozuklugundan ayirir. AN
ayrica biligsel ve duygusal islevlerde de onemli bozulmalara neden olur. Beden
imajinda ciddi bir bozulma olan AN hastalarinin kilo almaktan asir1 derecede
korktuklar1 belirtilmektedir. Bu korkuyla bireyler kilo vermek i¢in miishil ve idrar
soktiirticii ilaglar kullanmakta ve asir1 egzersiz yapmaktadirlar. Anoreksiya nervoza
hastalar1 siklikla hastaligindan habersiz olduklarina inanirlar, onu benimsemezler,
farkinda olsalar ve kabul etseler bile bunu degistirmek istemezler ve kilo almaktan
korktuklar i¢in tedaviye karsi ¢ikarlar. Bu senaryo, 6liimle sonuglanabilecek bir dizi

olay1 baglatir. Bireylerin tedavi sonuclar1 farklilik gdsterse de AN'de oliim orani
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anlamlidir. AN hastalar1 tedaviye tepki vermesine ragmen yalnizca yarisi
iyilesmektedir; %30'u  kismi iyilesme saglamakta, %?20'si ise durumlarini
iyilestirmektedir veya kotiilestirmektedir. Oliim veya intiharin fiziksel nedenleri tiim
Olimlerin yaklasik %35-18'ini olusturmaktadir. AN'nin geng¢ yasta baslamasi, aile
destegi, erken tan1 ve tedavi ile olumlu prognoz iligkilidir; olumsuz prognoz kusma,
asir1 kilo kaybi, bulimia, kroniklik ve obsesif kompulsif kisilik 6zellikleriyle iligkilidir.
Koti beslenme, kilo kaybi ve temizlik faaliyetleri AN'nin tiim organ ve sistemleri

etkileyen tibbi zorluklarinin yaygin nedenleridir.
Anoreksiya nervoza i¢gin DSM-V tani kriterleri sunlardir (DSM-5, 2013);:

A. Kisinin yast, cinsiyeti, gelisimsel yolu ve fiziksel sagligi baglaminda, enerji alimini
ihtiyaca gore diizenleme tutumu, ¢ok diisiik bir viicut agirligiyla sonuclanir. Onemli
derecede diisiik viicut agirligi, normal en diisiik agirliktan veya ¢ocuklar ve ergenler
s0z konusu oldugunda 6ngoriilen en diistik agirliktan daha az olan viicut agirlig1 olarak

tanimlanmaktadir.

B. Kilo almaktan veya obez olmaktan asir1 derecede korkmak veya viicut agirlig

oldukea diisiik olmasina ragmen 1srarla kilo almay1 zorlastiran eylemlerde bulunmak.

C. Bireyin viicut agirligin1 veya formunu algilamasinda bozulma vardir; Kisi kendi
kendini degerlendirirken viicut agirligina ve sekline gereginden fazla 6nem veriyor

veya mevcut diisiik viicut agirliginin 6nemini hi¢bir zaman takdir edemiyor.

Anoreksiya nervoza DSM-5'e gore iki tipe ayrilmaktadir. "Kisitlayict Form" AN'nin
ilk tirtidiir. Kisitlayict Tip, yemegi kisitlamak, hi¢ yemek yememek veya asir1 yeme
atag1 olmadan {i¢ ay boyunca ekstrem sporlara katilmak gibi davraniglarla tanimlanir.
Bu tiirde kesinlikle minimum yiyecek ve dnemli aktivite ile kilo kayb1 fark edilir. Son
lic ayda tekrarlayan asir1 yeme veya ¢ikarma nobetleri (6rnegin kendi kendine kusma
veya miishil, idrar soktiiriicii veya lavman kullanimi) yasanmadi. Bu alt tip, diyet
yaparak, orug tutarak ve/veya yogun egzersiz yaparak kilo verme goriiniimiinii temsil

eder.

AN'nin "Tikinircasina Yeme ve Cikarma Formu" ise ikinci tiirdiir. Oncekinden farkli
olarak, bu sefer iic ay boyunca asir1 yemek yemeyi ve arinmayi gerektiriyor.

Tikinircasina yeme/¢ikarma tiirii: Son ti¢ ay i¢inde kisi tekrarlayan tikinircasina yeme
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veya ¢ikarma nobetleri gegirmistir (6rnegin kendi kendine kusma veya miishil, idrar

soktiiriicli veya lavman kotiiye kullanma).

Disfonksiyon derecesinin ve tedavi tekniginin belirlenmesinde kullanilan bir diger
kriter ise bireyin en diistik viicut agirligidir. Durumun ciddiyetini belirlemek ig¢in
DSM-5'te Beden Kitle Indeksi Degerleri kullanilmaktadir. Sonu¢ olarak
degerlendirmede su kriterler kullanildi: « Agir degil: BMI > 17 kg/ m2 « Orta: BMI 16-
16,99 kg/ m2 » Agir: BMI 15- 15,99 kg/ m2 « Asiri: BMI

Mevcut viicut kitle indeksi (BMI) yetigkinler i¢in minimum agirlik seviyesini
belirlerken, VKG yiizdelik dilimi ¢ocuklar ve ergenler i¢in minimum agirlik seviyesini
belirler. Asagidaki deger araliklari Diinya Saglik Orgiitii'niin yetigkinlere ydnelik
kirillganlik kategorilerinden alimmistir; Cocuklar ve gencler icin eslesen VKG
yiizdelikleri kullanilmalidir. Siddet diizeyi klinik gostergeleri, islevsel bozuklugu ve
izleme gerekliligini yansitacak sekilde yiikseltilebilir. VKG> 17 kg/m2 (hafif) VKG
16-16,99 kg/m?2 orta diizeyde kabul edilir. VKG 15-15,99 kg/m2 agir kabul edilir.

2.3.6.2.Bulimia nervoza

Bulimia nervoza (BN), tekrarlayan tikinircasina yeme ataklari, asir1 yeme sirasinda
yeme kontroliinii kaybetme duygusu, kilo alimint 6nlemek amaciyla kusma, asiri
egzersiz yapma ve yemeyi kisitlama gibi kilo kontroliiyle ilgili ikincil telafi edici
davraniglarla karakterize bir yeme bozuklugudur (Butcher ve ark., 2013). BN ayni
zamanda yemek yeme isteginin kontrol edilemedigi bir durumdur. Asir1 yeme ve buna
bagli kilo alimindan ka¢inmak icin kisinin yemegini veya yaptig1 uygulamalar
diizenleyememesidir. Bu hastaliga sahip kisiler kilo almamak i¢in kendilerini kusmaya
zorlayabilir, miishil kullanabilir veya gereginden fazla egzersiz yapabilirler (Erol ve
Yazici 1999). En sik goriilen ikinci yeme bozuklugu olan BN'nin ortalama baslangig
yas1 ge¢ ergenlik veya erken yetiskinliktir. Bu yeme sorunu en ¢ok 12 ile 29 yaslarn
arasinda goriilmektedir (Nolen - Hoeksema, 2004). Bulimiklerin kendileri hakkindaki
fikirleri siirekli olarak fiziksel gorlinlimleri ve fazla kilolu olmalar1 {izerine
odaklanmaktadir. Fiziksel goriiniimlerinden memnun olmadiklar1 i¢in stirekli kilo
verme cabast icindedirler. Bu hastalifa sahip kisiler siklikla gizlice ve biiyiik
miktarlarda yemek yer ve kontrolii kaybederler. Sagliksiz yollardan aldiklar1 fazla

kilolar1 da vermeye calisirlar (Erol ve Yazici, 1999). Baslica semptomlar asir1 yeme
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ataklari, yanlis telafi edici davranislar ve kilo ve bedene yonelik takintilardir. AN'den
farkli olarak BN'li kisiler normal veya fazla kilolu olabilir. BN kisileri normal veya
ortalamanin iizerinde viicut agirligina sahiptir. Birey yiiksek kalorili 6geleri kisa
siirede hizli bir sekilde tiiketir. Olayin ardindan kisa bir rahatlama hissederler. Ancak
yedigi yemegin yarattigi su¢luluk duygusu ve kilo alma korkusu sonucunda daha sonra
uyar1 vermeden kusma, miishil alma gibi davraniglara bagvurur (Gonerir -Erbay ve
Seckin, 2016). Bulimia Nervoza asir1 yeme ataklarinin ve sonrasinda asir1 pismanlik
ve sugluluk duygularinin bir isaretidir. Bulimia Nervoza, zayif olmak ve
sismanlamaktan korkmak gibi viicut agirligi ve sekliyle mesgul olmanin neden oldugu
bir hastalik durumudur. Bulimia Nervozadan mustarip insanlar kontrolii kaybederler
ve kisa siirede c¢ok biiylik miktarda yiyecek tiiketirler, 6zellikle de diyetlerinden
cikardiklar1 seyleri. Daha sonra daha fazla egzersiz yaparlar, ¢cok smirli bir diyet
uygularlar ve tiikettikleri yiyecekleri kusarlar. Kusmanin yani sira asirt miishil
kullanirlar ve asir1 egzersiz yaparlar (Ersoy, 1991). Bu rahatsizlik tedavi edilmedigi
takdirde kisinin psikolojik ve fiziksel sagliginin bozulmasina neden olabilecegi gibi

6liimle sonuclanabilecek 6nemli sonuglar da dogurabilmektedir.
Bulimia nervoza i¢in DSM-V tani kriterleri sunlardir:

A. Sik tikimircasina yeme epizodlari. Tikinircasina yeme olayr asagidakilerin her
ikisini de igerir: 1. Belirli bir siire icinde (6rnegin herhangi iki saatlik bir siire i¢inde),
cogu kisinin benzer kosullar altinda benzer bir siire i¢inde tiiketeceginden agikca daha
fazla yiyecek yemek. 2. Bu asamada yeme iizerindeki kontroliin kayboldugu duygusu
vardir (6rnegin, kisi yemeyi birakamaz, ne yiyecegini veya ne kadar yiyecegini
diizenleyemez). B. Ilaglarm veya diger ilaglarm kétiiye kullanilmasi, cok az yemek
yeme veya kilo almayr onlemek igin asir1 aktivite (kendi kendine kusma, miishil
haplari, idrar soktiiriicliler) gibi tekrarlayan uygunsuz telafi edici eylemlerde
bulunmak. C. Ug ay boyunca hem asir1 yeme hem de yanls telafi edici davraniglar
ortalama olarak haftada en az bir kez ortaya ¢ikmasi. D. Viicut sekli ve agirhiginin 6z
degerlendirme tizerinde asir1 etkisi vardir. E. Bu hastalik yalnizca anoreksiya nervoza
ataklar1 sirasinda ortaya ¢ikmaz. Yanlis telafi edici davranislarin sikligi (asagiya
bakin) minimum siddet diizeyini belirler. Siddet diizeyi, ek semptomlar1 ve
fonksiyonel yetersizligin derecesini hesaba katacak sekilde yiikseltilebilir. Siddetli
olmayan: Haftada ortalama bir ila ii¢ kez ortaya ¢ikan uygunsuz telafi edici
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davraniglar. Haftada ortalama dort ila yedi kez ortaya ¢ikan uygunsuz telafi edici
davraniglar. Siddetli: Haftada ortalama sekiz ila on kez ortaya ¢ikan uygunsuz telafi
edici davraniglar. Asiri: Haftada ortalama on dort veya daha fazla kez ortaya ¢ikan

uygunsuz telafi edici davraniglar. (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).

2.3.6.3.Tikinircasina yeme bozuklugu

Tikinircasina yeme bozuklugu, kisinin ayn siire ve ayni ortamda tiiketebileceginden
daha fazlasini kisa siirede tiikketmesi, yemeyi birakamamasi ve asir1 yemenin siirekli
olarak fark edilmesiyle olusan bir yeme bozuklugu tiiriidiir (Coskun ve digerleri,
2020). Tikimircasina yeme bozuklugu kisinin yeme davranigini kontrol edememesi ve
yemeyi birakamamasi olarak tanimlanmaktadir (Parmaksiz, 2020). Bulimia
nervozadaki kontrol edilemeyen yeme ataklar ile karsilastirilabilir ancak tikinircasina
yeme bozuklugunda telafi edici bir davranis yoktur. Bir diger deyisle tikinircasina
yeme bozuklugu olan hastalar asiri yeme ataklar1 yasarlar ancak kusma, miishil
kullanimi, a¢ kalma veya asir1 egzersiz yapma gibi telafi edici davranislara katilmazlar
(Babayigit 2007). Fairburn (2008) tikinircasina yeme bozuklugunu kisinin kendisi ve
fizigi hakkinda olumsuz duygularla karakterize edilen bir psikiyatrik hastalik olarak
tanimlamustir. Kisi, kotl fikir ve inanglar sonucunda tatminsiz kaldiginda daha ¢ok
yemeye yonelir, yeme aligkanliginin kontroliinii kaybettiginde ise stirekli bir
tatminsizlik dongiisiine girer (Akt. Giircan, 2018). Tekrarlayan tikanircasina yeme
epizodlarinin varligi DSM-5 tani kriterlerine gore; Bu anlarda kisi, benzer ortamda ve
siirede ¢ogu insanin tiiketebileceginden daha fazla yiyecek tiiketir ve kiside yeme

alisgkanliginin kontroliinii kaybettigi duygusu olusur.

Spitzer ve ark. (1993) tikinircasina yeme bozuklugu tani kriterlerini olusturan ilk
kisilerdi. Spitzer ve arkadaslarina gore tikanircasina yeme bozuklugunun bes kriteri
vardir. Bunlara birka¢ 6rnek verilebilir: 1) Kisinin is ve sosyal fonksiyonlarinda
bozulma, 2) Fiziksel form ve kilo ile ilgili sagliksiz bir takinti, 3) Genel
psikopatolojinin varligi, 4) Eriskinlerde diyet/beslenme i¢in asir1 zaman harcanmasi 5)
Diyabet Oykiisii. Depresyon, alkol veya uyusturucu kullanimi veya 6nceki duygusal
sorunlarin tedavisi Tikinircasina Yeme Bozuklugu, 1994 yilinda DSM-4'lin dordiincii
baskisinda "Baska Tiirli Adlandirilamayan Yeme Bozukluklar1", besinci

versiyonunda ise "Beslenme ve Yeme Bozukluklar1" olarak siniflandirilmistir.
Y
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2013 yilinda DSM-5'in Tikinircasina Yeme Bozuklugu igin DSM-5 tani kriterleri

sunlardir:

A. Diizenli tikinircasina yeme epizodlari. Bu tikinircasina yeme epizodlar1 sirasinda
asagidakilerin her ikisi de mevcuttur: 1. Karsilastirilabilir ayarlar altinda ve ayni siire
boyunca belirli bir siire i¢cinde (6rnegin, herhangi bir iki saatlik siire) normal olarak
tiiketilenden ¢ok daha fazla yiyecek tiiketmek. 2. Bir olay1 yasarken tiikettikleriniz
tizerinde hi¢bir kontroliiniiz olmadigina inanmak. B. Yeme epizodlar1 asagidakilerden
liclinii (veya daha fazlasin) igerir: 1. Asir1 hizda yemek yeme. 2. Tamamen doyana
kadar yemek yemeyin. 3. A¢ hissetmeden ¢ok miktarda yemek yemek. 4. Kisinin asir1
yemekten utanmasi nedeniyle tek bagina yemek yemesi. 5. Olayin ardindan pismanlik,
kiigimseme veya depresyon duygulari. C. Tikinircasina yemeye karsi giicli bir
hosnutsuzluk. D. D. Asir1 yeme epizodlari ortalama ii¢ ay boyunca haftada en az bir
kez meydana gelir. E. Asir1 yeme, bulimia nervozadan farkli olarak tekrarlayan
uygunsuz telafi edici eylemleri gerektirmez. BN veya AN'ye sahip olmayan kisilerin
basina gelebilir. DSM-5, AN ve BN ile birlikte tikinircasina yeme bozuklugunun
ciddiyetini degerlendirmek i¢in kriterler belirler: « Hafif: Tikinircasina yeme epizodu
ortalama olarak haftada 1-3 kez meydana gelir. * Orta: Haftada ortalama 4-7 kez
tikinircasina yeme olay1r yasamak. ¢ Agir: Haftada ortalama 8-13 kez tikinircasina
yeme ataklar1 yagamak. ¢« Asiri: Haftada 14 veya daha fazla asir1 yeme ataklari. Asiri
yeme bozuklugu yetiskinler arasinda en sik goriilen yeme sorunudur. Ayrica
caligmalar, TYB'li hastalarin, yemek yemeyen veya nadiren yemek yiyen hastalara
gore daha fazla psikopatolojiye sahip oldugunu gostermektedir.

2.3.6.4.Pika

En az bir ay siireyle, besleyici olmayan ve gida dis1 seyleri yeme konusunda yineleyici,
wsrarct ve giiclii bir istek olarak tanimlanan bir tiir yeme bozuklugudur (Amerikan
Psikiyatri Birligi, 2013). Pika hastalii, gelisim ¢aginda bu davranisin uygunsuz
oldugu en az bir ay boyunca besleyici olmayan seylerin tiiketilmesiyle karakterize
edilir. Pikanin kesin nedeni bilinmemekle birlikte, yetersiz beslenme, beslenme
yetersizlikleri, gastrointestinal bozukluklar veya enfeksiyon duyarliliginin
etiyolojisinde rol oynayabilecegi ileri stiriilmektedir. Pika hastaliginda en sik tiikketilen
maddeler arasinda buz, kum, kil, camur, plastik, kumas, kireg, kagit, sa¢ ve kibrit uclar
bulunur. Pika, peptik iilser, bagirsak tikanikligi, enfeksiyonlar, anemi, elektrolit
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dengesizligi ve zehirlenme gibi 6nemli tibbi sorunlarla iliskilendirilmistir. Her yastan
ve her medeniyetten insan1 etkilemekle birlikte gencler arasinda daha sik
gorilmektedir. Pika tanisi yalmizca iki yasimi doldurmus g¢ocuklarda konulabilir.
Pika'dan ilk olarak DSM-5'te bahsedilmisti. Pika tanisi konmadan Once bazi
bozukluklarin dislanmasi gerekir. Bunlar arasinda sunlar yer almaktadir: Besleyici ve
gida dis1 gidalar1 yeme eyleminin kisinin gelisim diizeyiyle drtlismemesi, kiiltiirel bir
temeli olmamasi veya toplumsal kabule uygun olmamasi ve farkli bir ruhsal
bozukluktan kaynaklanmamasi gerekir. (sizofreni, otizm vb.) (Amerikan Psikiyatri

Birligi, 2013).

DSM-5'e gore Pika tani kriterleri; (DSM-5, 2013) A. Besin degeri olmayan, besin
degeri olmayan maddelerin en az bir ay boyunca diizenli olarak tiiketilmesi. B.
Besleyici olmayan ve besin degeri az olan seyleri yeme tutumu kisinin gelisim
diizeyine uygun degildir. C. Bu yeme davranisinin kiiltiirel bir temeli yoktur ve sosyal
acidan uygun kabul edilemez. D. Bu yeme aligkanlig1 baska bir ruhsal hastaligin (6.
zihinsel gelisim bozuklugu, otizm spektrum bozuklugu, sizofreni) yaninda ortaya

cikiyorsa, ileri psikiyatrik muayeneyi gerektirecek kadar ciddidir.
2.3.6.5.Regiirjitasyon (ruminasyon) bozuklugu

Ruminasyon bozuklugu, DSM-5'te siniflandirilan ilk yeme bozukluklarindan biriydi.
En az bir ay siiren, tiiketilen yiyecegin tekrar ¢ikarilip tekrar ¢ignenmesi, yeniden
yutulmas1 ya da tiikiirtilmesiyle karakterize bir hastalik olarak tanimlanmaktadir
(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013).Kisinin tiikettigi gidayr midesinden c¢ikararak
cignemesi olarak tarif edilir. Buna 'ruminasyon' ad1 verilmektedir (Ergiiney Okumus
ve Deveci, 2019). Yemekten sonra mide bulantisi, istemsiz 6gilirme veya tiksinme
olmadan yemegin ¢ikarilmasina ruminasyon bozuklugu denir. RD, yiyecegi agizdan
cekip tekrar ¢igneyerek, yutup tekrar ¢igneyerek veya disari atarak ¢igneme yetenegini
etkileyen bir durumdur. Yasamin her doneminde fark edilebilir. Tasfiye

(Ruminasyon), DSM-5'te tanimlanan bir tiir beslenme ve yeme sorunudur.

DSM'nin ruminasyon bozuklugu icin belirli kriterleri vardir. Bu gereksinimler
sunlardir: A. Kisinin sik tiikettigi gidalar1 en az 30 giin siireyle ortadan kaldirmasidir.
Cikarilan yiyecek ¢ignenebilir, yutulabilir veya tekrar tiikiiriilebilir. B. Ote yandan sik

sik kusmanin herhangi bir mide-bagirsak sorunuyla veya baska bir saglik sorunuyla
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baglantisi yoktur. C. Bu, anoreksiya nervoza ve buliminin Stesine uzanan bir konudur.
Nervosa, tikinircasina yeme bozuklugu veya kacinan/kisith gida alimi varliginda
kendini gostermez. D. Bu semptomlar baska bir durum karsisinda tekrar ortaya ¢ikarsa,
klinik arastirmay1 gerektirecek kadar ciddidirler. Kiiltiirel, sosyoekonomik ve
psikolojik degiskenlerin tiimii bu hastalikta rol oynayabilir. Bu durum stresli yasam
stirenlerde gortilmektedir (Sentiirk, 2020). Bu hastalik ayn1 zamanda kilo kaybina ve
dis sorunlarina da yol agabilir. Regilirjitasyon bozuklugu normalde kendi kendine
diizelen bir durumdur. Ancak rahatsizligin kaynaklarmin tespit edilmesi kritik 6nem

tasimaktadir (Kagar ve Hocaoglu, 2019).

2.3.6.6.Kacingan/kisitlayici gida alim bozuklugu (ARFID)

Onemli kilo kaybimin yan1 sira optimal beslenme ve enerji seviyelerini siirdiirememe
ile karakterize bir yeme bozuklugudur (Karadede ve Hocaoglu, 2018). Ortaya
¢tkmasimin nedenleri arasinda bebeklik ve erken ¢ocukluk doneminde karsilasilan
kompulsif yeme ile ilgili davranislarin tistesinden gelinememesi; ihmal ve istismar,
ebeveyn liziintiisii, kaygisi, kisilik bozukluklar1 gibi patolojiler ebeveynle baglantili
deneyimlere dahil edilebilmektedir (Katirci, 2018). ARFID, muhtemelen c¢esitli
nedenlerden kaynaklanan cesitli semptomlar1 ifade eder. Yeme bozuklugu olan
kisilerin ¢ogunda temel saglik sorunlari, c¢ogunlukla da norolojik veya
gastroenterolojik sorunlar vardir. DSM-5'in "Beslenme ve Yeme Bozukluklar"
boliimiinde, kaginarak kisith yiyecek alimi bozuklugu yeni bir bozukluk olarak
tanimlanmistir. ARFID su anda DSM-5'te yasa bagli olmayan bir durum olarak
smiflandirilmaktadir. Onemli kilo kaybina, beslenme yetersizliklerine, enteral
beslenmeye veya besin takviyelerine bagimlilia ve/veya psikososyal islevsellikte
onemli bozulmaya yol agabilecek ¢esitli klinik bulgulara sahiptir. Semptomlar,
yiyecek ve yemege karst genel bir ilgisizlik, duyusal temelli yiyecek se¢iciligi ve
bogulma veya kusma gibi istenmeyen yeme sonuglarindan korkma seklinde ortaya
cikabilir. ARFID hastalari, anoreksiya nervoza hastalartyla ayni tibbi sonuglar
acisindan risk altindadir. Anksiyete bozukluklarinin veya nérogelisimsel zorluklarin
bir arada bulunmasi tipik bir durumdur. Kag¢inma-kisitlayici gida alimi1 bozuklugundan

mustarip bir kisi, ancak kilosu veya goriiniimiiyle ilgilenmiyorsa tespit edilebilir.
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DSM-5'e gore ARFID igin tani kriterleri su sekilde olmalidir: A. Bir veya daha fazla
semptomun ayn1 anda mevcut oldugu bir yeme bozuklugudur (6rnegin, ilgisizlik ve
yiyeceklerden rahatsizlik duyma; olumsuzluklardan kaygilanma). beslenmenin
yansimalari1). Asagidaki tami kriterleri onu diger yeme bozukluklarindan ayirir: 1.
Belirgin kilo kayb1 (genglerde kilo artis1 veya biiylimede duraklama beklenmiyor). 2.
Ciddi bir beslenme yetersizligi vardir. 3. Enteral beslenmeye veya oral besin
takviyelerine baglilik. 4. Psikososyal islevsellikte belirgin bir bozulma gibi durumlarla
baglantilidir. B. Yiyecek sikintis1 veya kiiltiirel beslenme gelenegi olmamalidir. C.
Viicut agirhign veya fiziksel agriya dair higbir kanit bulunmamali ve bu yeme
bozuklugu AN veya BN sonucu ortaya ¢ikmamalidir. D. Yeme sorunu baska bir
fiziksel sorunla iliskilendirilmemeli veya herhangi bir ruhsal hastalikla daha iyi
aciklanmamalidir. Bu hastaligin baska bir hastalik ya da bozukluga baglanmasi

durumunda ek klinik muayenelerin yapilmasi gerekir.
2.3.6.7. Tammmlanmams beslenme veya yeme bozuklugu (UFED)

Beslenme ve yeme bozukluguna 6zgili semptomlar, sosyal, mesleki veya diger bazi
temel isleyis alanlarinda klinik olarak ©nemli rahatsizlifa veya zarara neden
oldugunda, ancak bunlarin herhangi biri i¢in tiim kriterleri karsilamadiginda,
"belirtilmemis beslenme ve yeme bozuklugu" ifadesi kullanilir. Terapist belirli bir
beslenme ve yeme bozuklugu kriterlerini karsilamamanin nedenini agiklamamaya
karar verdiginde, spesifik olmayan beslenme ve yeme bozuklugu kategorizasyonu
kullanilabilir. Ayrica daha net bir teshis koymak icin yeterli verinin olmadig:
durumlarn da ifade eder. Yeme sorunlarmmin erken tespit edilip tedavi edilmesi
durumunda bireyin hayati kurtarilabilir. Ozellikle temel bakim hizmeti veren saglik
kurumlarinda yeme bozukluklarina yonelik tani kriterleri ve yaklasim yaygin olarak
anlasilmali ve konu hak ettigi hassasiyetle ele alinmalidir. Basarili bir terapi i¢in
multidisipliner bir ekip sarttir. Bireylerin fiziksel 6zellikleri, ruhsal durumu, ailevi ve
sosyal zorluklar1 cesitli sektorlerdeki profesyoneller (hekim, psikiyatrist, beslenme
uzmani, hemsire) tarafindan degerlendirilmelidir. Temel bir tedavi yaklasimi heniiz
uygulamaya konulmamigtir. Hastanin kendine 0zgli durumu g6z Oniinde
bulundurularak ¢esitli psikoterapi teknikleri, aile terapisi, ilag tedavisi ve gerekirse
yatarak tedavi uygulanmalidir. Tedavinin amaci normal, saglikli, kisiye 6zel ve stabil
bir viicut agirligina ulagsmanin yani1 sira uygunsuz yeme diizenini kontrol altina almak
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ve tekrarini onlemek olmalidir. Diyet ve somatik durumu diizelten tibbi miidahaleler
de bu cgerceveye dahil edilmelidir. Diyetler, gorsel tatminsizlik, sosyal medya
kullanimi, depresif belirtiler, miikemmeliyetgilik, uyku bozukluklari, sosyal
zorluklarla bas edememe ve duygusal sorunlarin tiimii, kotiilesen yeme aliskanliklar
ve istenmeyen kilo kaybi/alimi ile iligkilendirilmistir. Yeme bozukluklar1 genglerde
yaygindir ve tehlikeli olabilir; bu nedenle erken teshis, tedavi ve yOnetim ¢ok
onemlidir. Yeme bozukluklarinin degerlendirilmesi ve tedavisi i¢in alandaki
profesyonellerin igbirligine ihtiya¢ vardir. Kapsamli bir yaklagim, ailenin terapiye

uyumu, ekip ¢alismasi ve problem ¢6zme basariya katkida bulunacaktir.

2.3.6.8.Diger tanimlanmis beslenme veya yeme bozuklugu (OSFED)

2.3.6.8.1.

2.3.6.8.2.

Beslenme veya yeme bozuklugu semptomlarinin agir basmasi ve sosyal, mesleki veya
diger onemli islevsellik alanlarinda klinik agidan anlamli sikintiya veya bozulmaya
neden olmasi, ancak beslenme ve yeme bozukluklari tan1 kiimesinden herhangi birinin
tanist i¢in tam kriterleri karsilamamasi durumunda. "Belirtilen diger" terimiyle

taninabilecek sunumlar sunlari igerir:
Varyant (atipik) anoreksiya nervoza

Onemli kilo kaybini takiben viicut agirliginin normal sinirlar i¢inde veya iizerinde
olmasi disinda, anoreksiya nervoza i¢in tiim tani kriterleri karsilanmistir. AN i¢in diger
tim kriterler karsilansa bile, belirgin kilo kaybina ragmen kisinin viicut agirligi,

normal viicut agirligr sinirlamalart dahilinde veya tizerindedir.
Bulimia nervosa (diisiik siklikta ve/veya kisa siireli)

Bulimia, ortalama olarak haftada bir defadan daha az meydana gelen ve/veya ii¢ aydan
daha kisa siiren asir1 yeme ve uygunsuz telafi edici davranislar olarak tanimlanir. Tiim
nervoza tani kriterleri karsilanmistir. Tiim BN kriterleri karsilansa bile, asir1 yeme ve
uygunsuz telafi edici davraniglar haftada birden az ve/veya ortalama ii¢ aydan kisa bir

siire boyunca ortaya ¢ikar.

2.3.6.8.3.Tikimircasina yeme bozuklugu (diisiik sikhk ve/veya simirh siireli)
Tikinircasina yeme bozuklugunun ortalama olarak haftada birden az olmasi ve/veya
lic aydan kisa siirmesi disinda, tikinircasina yeme bozukluguna iliskin tim tam

Olctitleri karsilanmistir.
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2.3.6.8.4. Tasfiye bozuklugu

Tikinircasina yemek yemeden viicut agirhigini veya seklini etkileyen yineleyici
cikarma aktivitesi (6rn. kendi kendine kusma veya laksatiflerin, diiiretiklerin veya

diger ilaglarin asir1 kullanimai).
2.3.6.8.5. Gece yeme bozuklugu

Uykudan uyaninca veya Ogilinlerden sonra asir1 yiyecek tiiketimiyle karakterize,
tekrarlayan gece yeme epizodlari. Bireyler ne tiikettiklerinin farkindadir ve hatirlarlar.
Gece yeme aliskanligi, kisinin uyku-uyaniklik dongiisiindeki degisiklikler veya yerel
sosyal gelenekler gibi dis faktorlerle aciklanamaz. Gece yeme, kisinin fonksiyonel
durumunda 6nemli bir sikintiya ve/veya diisiise neden olur. Bu diizensiz yeme
aliskanligr tikinircasina yeme bozuklugu veya bagka bir psikiyatri hastaligi ile
tanimlanmaz ve madde kotiiye kullanimi veya bir ilacin yan etkisi gibi bagka bir tibbi

durumdan kaynaklanmaz.

2.4.Degiskenler Arasi iliskiler ve Tlgili Calismalar

2.4.1. Yeme ve baglanma arasindaki iliski

Kaygili baglanma stilleri ve kaginmaci baglanma stilleri, giivensiz baglanma stillerinin
iki alt kategorisidir (Mikulincer ve digerleri, 2007). Bowlby (1977) kaygili baglanma
stilini, baglanma figiirlerinin varligina dair belirsiz bir farkindaliga baglamaktadir.
Bebek, bakim vereninden tutarsiz ilgi gérdiiglinde ve bakim verenin ihtiya¢ duydugu
anda varhigindan emin olmadiginda bu baglanma tiirii gelisir (Ainsworth, 1978).
Hazan ve Shaver'a (1987) gore kaygili baglanma, insanlarla baglanma arzusu ve terk
edilme kaygisiyla karakterize edilmektedir. Bowlby (1980) kaginmaci baglanmay,
istismarci ya da ihmalkar bir bakici baglaminda ortaya ¢ikan baglanma oriintiisii olarak
tanimlamaktadir. Yakinliktan korkma ve baskalarina bagimliliktan kaginma diirtiisti
kaginmaci baglanmay1 tanimlar (Hazan ve Shaver, 1987). Kaygili baglanma, ytliksek
diizeyde yakinlik ihtiyacini, basgkalarinin ulagilabilir olmayacagi kaygisin1 ve
reddedilme korkusunu i¢germektedir (Brennan ve digerleri, 1998; Mikulincer ve Shaver
2007). Kaginmaci baglanma, bagimsizlik ¢abasini ve bagkalarindan duygusal mesafeyi
icerir. Kaygili baglanma stili baskalartyla iliskiler kurabilirken, kaginmaci baglanma
stili bagkalariyla etkilesime girmemeyi tercih eder (Vardal ve Batigiin, 2017). Pepping

ve arkadaslarima (2015) gore giivensiz baglanma, yeme patolojisi ve yeme
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bozukluklari i¢in bir risk faktoriidiir. Ancak baglanma alt tiirleri ile yeme bozuklugu
kategorileri arasindaki iliskiyi aciklayan az sayida arastirma vardir ve sonuglar
celiskilidir, bu da herhangi bir sonucu sorunlu hale getirmektedir (O'Shaughnessy ve
Dallos, 2009). Cesitli arastirmalara goére yeme bozuklugu gruplarinda en sik kagingan
baglanma stili goriiliirken, bunu saplantili baglanma tiirii takip etmektedir (Latzer ve
ark. 2002). Diger arastirmalar, yeme bozuklugu olanlarda saplantili baglanma stilinin
daha yaygin oldugunu bulmustur (Friedberg ve Lyddon, 1996; Salzman, 1997).
Anoreksinin kaginmaci baglanma stiliyle, buliminin ise obsesif baglanmayla daha
fazla iliskili oldugunu gosteren yeterli kanit yoktur (O'Shaughnessy ve Dallos, 2009).
Arastirmalara gore kaygili baglanma ve kaginmaci baglanma stiline sahip olanlar,
giivenli baglanma stiline sahip kisilere gore daha fazla olumsuz yeme tutum ve
davranigina sahiptir (Illing ve ark., 2010; Masterson, 1977; Pace ve ark., 2021). Yeme
bozuklugu tanilarinin klinik bir 6rneginde, kaygili baglanma oriintiisii daha siddetli
semptomlarla iliskilidir; ayn1 zamanda daha kotii bir tedavi sonucuyla da 6nemli
olglide baglantili goriinmektedir (Illing ve digerleri, 2010). Arastirmaya gore cinsiyet
farkliliklar1 ve iki giivensiz baglanma boyutu, yeme tutum ve davraniglarinin
gelisimine farkli sekillerde katkida bulunmaktadir (Koskina ve Giovazolias, 2010).
Erkeklerde kotii yeme tutumlarimi tahmin etmede baglanmadan kaginmanin,
kadinlarda baglanma kaygisindan daha etkili oldugu goriilmektedir (Huprich ve ark.
2004). Anoreksiya ve bulimia tanisi alan kadinlar1 kapsayan arastirmalarda kaygili
baglanma Oriintiileri tespit edilmis ve hastalik beden tatminsizligi ile
iliskilendirilmistir (Troisi ve ark. 2006). Mountford'un (2007) yeme bozuklugu olan
kadinlarla yaptig1 arastirmada gilivensiz baglanmanin yeme bozukluguna sahip
olmakla istatistiksel olarak iligkili oldugu bulunmustur. Koskina ve Giovazolias
(2010), kadinlarda viicut memnuniyetsizliginin baglanma kaygisi ile yeme bozuklugu
arasindaki baglantiy1 diizenledigini kesfetmistir. Ayni calismanin bulgularina gore
erkeklerde viicut tatminsizligine kaygili baglanma ve diyet aracilik etmektedir. Dahasi,
baglanmadan kagimma her iki cinsiyette de yeme kaliplari tlizerinde higbir araci
olmaksizin dogrudan etkiye sahiptir. Bulgular, kaygili ve kagman baglanma
ozelliklerinin yeme davranislar1 iizerinde farkli etkileri oldugunu ve bu etkilerin

cinsiyetler arasinda farklilik gésterdigini ortaya koymaktadir.
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1. Orneklem

Orneklem biiyiikliigii “G. Power-3.1.9.4” programu ile, %95 giiven aralig1 icinde veri
toplamadan 6nce hesaplanmistir. Alan yazinda benzer bir ¢alisma olmadigi i¢in Cohen
(1992) tarafindan standardize edilmis etki biiylikliigli referans deger olarak alinmistir.
Bu sonuca gore, bu calisma i¢in ortalama etki biiytikliigii 0.15 se¢ilmis ve alfa degeri

0.05, teorik gii¢ 0.80 olarak alinarak en az 6rnek sayis1 77 olarak hesaplanmistir.

F tests - Linear multiple regression: Fixed model, R? deviation from zero

Analysis: A priori: Compute required sample size

Input: Effect size f* = 0.15
o err prob = 0.05
Power (1-B err prob) = 038
Number of predictors =3

Output:  Noncentrality parameter A = 11.5500000

Critical F = 2.7300187
Numerator df =3
Denominator df = 73
Total sample size = 77
Actual power = 0.8017655

Aragtirmanin evrenini Istanbul’da olan kadin ve erkek iiniversite Ogrencileri

olusturmustur. Arastirmadaki Olgekler Google forms araciligiyla 203 katilimciya
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Whatsapp uygulamasi iizerinden ¢esitli {iniversite gruplart yoluyla iletilmistir.
Arastirmadaki dlgekler 203 katilimciya uygulanmis veriler Google Anket lizerinden

toplanmustir.

Icleme kriterleri

18-25 yas araliginda olmak

Universite dgrencisi olmak
Dislama Kkriterleri

18 yasindan kiiciik 25 yasindan biiyiik olmak
Universite dgrencisi olmamak

Calismaya goniillii bir sekilde katilmadiklarini formda isaretlemeleridir.

Arastirmanin drnekleminin tiniversite Ogrencilerinden segilmesinin baglica sebebi
yeme tutumundaki bozulmalarin yol agabileceg§i yeme bozuklugunun ergenlik
doneminde baslayip yetiskinlikte de devam eden, tedavisi uzun siiren, 6liim orani
yiiksek olan psikiyatrik bozukluklardan biri olmasidir. Yeme bozukluklar1 siklig1 her
gecen glin artan toplumsal bir sorun haline gelmektedir. Yeme bozuklugu tizerinde
onemli etkiye sahip olan yeme tutumu; kisiye aktarilan duygu, diisiince ve davranislar
olusturan besinler arasindaki iliskiyi tanimlar. Biyolojik, genetik faktorler, psikolojik
durum ve aile faktorleri ile sosyal ¢evre yeme tutumu davraniglarii etkilemektedir
(Arkonag,2008). Yeme tutumu yas ve cinsiyetten etkilenir. Ergenlik doneminde ortaya
¢ikan yeme bozuklugu yetiskinlikte de devam edebilmektedir (Striegel-Moore
RH,1999). Cinsiyet 6nemli nedenlerden biridir ¢linkii kadinlar erkeklere gore

goriiniislerine daha fazla dnem vermektedirler (Striegel-Moore RH,2001).

Algilanan Ebeveyn Tutumlar1 ve Baglanma Stillerinin Yeme Tutumu iizerindeki
yordayict rolii olup olmadigini inceleyen bu calisma Gelisim Universitesi Etik
Kurulu’nun 20 Ekim 2023 tarihli toplantisinda etik kurul onay: almistir. Orneklem
secimi kolayda 6rnekleme yontemi kullanilarak yapilmistir. Kolayda 6rnekleme, ana
kiitle icerisinden segilecek Ornek kesimin arastirmacinin yargilarinca belirlendigi

tesadiifi olmayan 6rnekleme yontemidir. Kolayda 6rneklemede veriler, ana kiitleden
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en kolay, hizli ve ekonomik sekilde toplanir (Malhotra, 2004, Aaker vd., 2007,
Zikmund, 1997). Calisma modeli genel tarama modellerinden iligkisel tarama
modeline gore yapilmistir. Veri toplama siireci online bir sekilde gerceklesmistir;
google.forms anket formu, arastirmadaki katilimcilara kartopu 6rneklem yontemiyle

WhatsApp uygulamasinda okul ve meslek gruplari araciligi ile iletilmistir.
3.2. Arastirmanin Modeli

Bahsedilen calismada, algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stillerinin yeme
tutumu iizerinde yordayici roliinii incelemek amaglanmistir. Algilanan ebeveyn
tutumlart; kabul/ilgi, psikolojik 6zerklik ve kontrol/denetleme alt boyutlar1 yordayici
degiskendir. Baglanma stilleri; giivenli baglanma, kaginan baglanma ve
kaygili/kararsiz baglanma alt boyutlar1 yordayici degiskendir. Yeme tutumu ise
yordanan degisken olarak belirlenmistir. Bu nedenle ¢esitli psikometrik 6lgekler ile

karsilastirilmast amaglanarak ¢alismada iligkisel tarama modeli kullanilmaistir.
3.3. Veri Toplama Araclan

Calismada, algilanan ebeveyn tutumlarin1 degerlendirmek i¢in 26 sorudan olusan
Anne Baba Tutum Olgegi (ABTO), 18 maddeden olusan baglanma stillerini
belirlemek icin Ug Boyutlu Baglanma Stilleri Olgegi ve 40 maddeden olusan yeme
tutumunu degerlendirmek i¢in Yeme Tutum Testi (Y TT-40) kullanilmistir. Bahsedilen
6l¢eklerin dncesinde katilimcilara aragtirmaci tarafindan hazirlanan Sosyodemografik
Bilgi Formu ve Bilgilendirilmis Onam Formu sosyodemografik niteliklerini 6grenmek

amaciyla sunulmustur.
3.3.1. Bilgilendirilmis onam formu

Arastirmact tarafindan olusturulan Bilgilendirilmis Onam Formunda, Gelisim
Universitesi Etik Kurulu tarafindan etik onaymnin alinmis oldugu bu ¢alismanin amact
hakkinda bilgi verilmistir. Katilimcilara ¢aligmanin siiresinin, katilim saglamama ve
devam etmeme hakkinin belirtildigi ve goniillii bir ¢alisma oldugunu ifade eden form,
arastirmacinin iletisim bilgilerinin saglanmasinin ardindan goniillii olarak katilmaya

goniillii olan kisiler i¢in onam segenegi ile sonlandirilmistir (Ek A).
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3.3.2. Sosyodemografik bilgi formu

Arastirmanin  Orneklemini olusturan bireylerden bazi kisisel bilgilerin alinmasi
amaciyla arastirmaci tarafindan olusturulan sosyodemografik bilgi formu katilimcilara

uygulanmustir.

Sosyodemografik Bilgi Formunun igeriginde; cinsiyet, yas, egitim durumu, {iniversite
ve boliim bilgisi, anne ve babanin sag olup olmama bilgisi, anne-baba medeni durumu,
kardes sayisi, kagmci ¢ocuk oldugu, anne-baba egitim durumu, gelir diizeyi,
psikiyatrik ve tibbi rahatsizligin olup olmadigi, herhangi bir ilag kullanip
kullanmadiklar1 bilgisini arastiran ifadeler bulunmaktadir (Ek B).

3.3.3. Anne-baba tutum él¢egi (ABTO)

Lamborn ve arkadaslar1 (1991) tarafindan gelistirilen ABTO’de Baumrind (1971),
Maccoby ve Martin’in ¢aligmalarinda ileri siirdiikleri cocuga tepki vermede duyarlik
ve talepkarlik boyutlarindan ve ayrica anne-baba tutumu ile ilgili varolan diger
Olgeklerden (Dornbusch ve ark. 1988, Steinberg ve ark. 1989) yararlanilmistir.
Arastirmacilarin 6lgek puanlarina uyguladiklart faktér analizi sonucu kabul/ilgi
(acceptance/involvement), denetleme (strictness/supervision) ve psikolojik 6zerklik
boyutlar1 (psychological autonomy) 3 faktdr olarak ortaya ¢ikmustir. Kabul/ilgi
bileseni, cocuklarin ebeveynlerini nasil sevgi dolu, ilgili ve etkilesimli olarak
gordiiklerini degerlendirmeyi amaglamaktadir. (Ornek ifade: “Herhangi bir sorunum
oldugunda, eminim annem ve babam bana yardim ederler”) Kontrol bileseni,
cocuklarin ebeveynlerini ne kadar kontrolcii olarak gordiiklerini degerlendirmeyi
amaglamaktadir. (Ornek ifade: “Annen ve baban okul zaman1 gece arkadaslarmla bir
yere gitmene izin verirler mi?”’). Psikolojik 6zerklik boyutu, ebeveynlerin demokratik
goriisleri ne Ol¢lide benimsedigini ve cocuklarinin bireyselligini ifade etmeye ne
olgiide tesvik edildigini degerlendirmeyi amaglamaktadir. (Ornek ifade: “Annem ve
babam biiyiiklerle tartismam gerektigini sdylerler”). Kabul/ilgi boyutunu 6lgen 9,
denetleme boyutunu o6lgen 8 ve psikolojik ozerklik boyutunu O6lcen 9 madde
bulunmaktadir. Birinci ve ii¢lincli boyuttaki maddeler 4'lii Likert 6lgeginde, ikinci
boyuttaki ilk iki madde 7'li Likert 6lgeginde, geri kalan maddeler ise 3'lii Likert
Olceginde degerlendirilir. Cronbach alfaya iliskin bilgilere gore birinci boyutta i¢
tutarlilik katsayis1 .72, ikinci boyutuna iligkin i¢ tutarhilik katsayist .76, iiglincii
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boyutuna iliskin i¢ tutarlilik katsayisi ise .82 olarak hesaplanmustir. Olgekten Slciim
iki sekilde alinmaktadir. Birincisi, deneklerin her ii¢ boyuta verdikleri tepkiler
araciligiyla demokratikligin farkli diizeyleri ayirt edilerek olgiilmektedir. Kabul/ilgi,
denetim ve psikolojik 6zerklik boyutlarinda ortalamanin tizerinde puan alan ¢ocuklarin
ebeveynlerine 3 puan alarak "demokratik" olarak tanmimlandi. Her ii¢ boyutta
ortalamanin altinda da puan alan c¢ocuklarin ebeveynleri “demokratik tutumda
olmayan” seklinde tamimlanarak O puan almaktadirlar. Herhangi iki boyutta
ortalamanin iizerinde puan alan g¢ocuklarin ebeveynleri “bir 6l¢iide demokratik”
tanimiyla adlandirilir ve 2 puan almaktadir. Sadece bir boyutta ortalamanin iizerinde
puan alan ¢ocuklarin “bir 6l¢iide demokratik tutumda olmayan” olarak tanimlanmakta
ve 1 puan almaktadir. Olgekten ikinci lgiim ise, kabul/ilgi ve denetleme boyutunda
ortalamanin iizerinde puan alan deneklerin ebeveynleri “demokratik™, altinda puan
alanlar ise “izin verici-ihmalkar”, kabul/ilgi boyutunda ortalamanin altinda ve
denetleme boyutunda ortalamanin {izerinde puan alan ¢ocuklarin ebeveynleri
“otoriter” kabul/ilgi boyutunda ortalamanin iizerinde ve denetleme boyutunda ise
ortalamanin altinda puan alan ¢ocuklarin ebeveynleri “izin verici-hosgoriilii olarak

tanimlanmaistir.
3.3.4 Uc boyutlu baglanma stilleri 6lcegi

Aragtirmada katilimcilarmn yetiskin baglanma stillerini degerlendirmek amaciyla "Ug
Boyutlu Baglanma Stilleri Olgegi" kullanilmistir. Erzen (2016) yetiskinlerin baglanma
tiirlerini degerlendirmek amaciyla belirtilen 6lgegi olusturmustur. Ug¢ Boyutlu
Baglanma Stilleri Olgegi toplam 18 sorudan olusmaktadir. Erzen, faktdr analizi
sonrasinda kagman, gilivenli ve kaygili-kararsiz baglanma olarak adlandirdigr ¢
bilesenli bir yap1 kesfetti. Bu boyutlarin i¢ tutarlilik analizi giiven boyutunun .78,
kaginma boyutunun .82, kaygili-kararsiz boyutunun ise.77 oldugunu ortaya
koymustur. Genel olarak UBBS i¢in Cronbach Alfa degerinin 0,86 oldugunu kesfetti.
Olgek bazli 5 soru giivenli baglanmay1, 7 soru kaginan baglanmay: ve 6 soru kaygili-
kararsiz baglanma stilini degerlendirmeye caligmaktadir. 5'li Likert dlgegine gore
derecelendirilir (1=kesinlikle katilmiyorum, 5=kesinlikle katilryorum). Olgegin ters
maddeleri yoktur. Erzen'e (2016) gore bu 6lgek tiim yas gruplarina uygulanabilir ¢iinkii
baglanma stili erken yaslarda olusturulmakta ve yasam boyu devam etmektedir. Olgek

yalnizca giivenli baglanma tiiriiniin olumlu yonlerini degerlendirmektedir. Diger iki alt
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Olcek ise olumsuz 6zellikleri degerlendirmektedir (Erzen, 2016). Dogrulayici faktor
analizi sonuglart modelin uyumlu ve gerekli referans araliginda oldugunu gostermistir
(GF1=.93, AGFI=.90, RMSEA=.05, %2/sd=2.48, CFI=.90). Dil ve anlam gegerligi
bulgularini degerlendirecek olursak 6lgek itemlerinin Tiirk¢e anlasilabilirlik agisindan
degerlendirilmesi neticesinde 21 maddede uzman goriisleri dogrultusunda diizeltme
gerceklestirilmistir. Elde edilen Cohen Kappa uyusma indeksi katsayist .72 olarak

belirlenmistir.

3.3.5. Yeme tutum testi (YTT-40)

Garner ve Garfinkel (1979), anoreksiya nervozanin yaygin temel davranis ve
tutumlarini objektif olarak degerlendirmek i¢in bu 6lcegi gelistirmistir. Ayrica saglikli
insanlarda potansiyel yeme sorunlarinin belirtilerini degerlendirmek igin de kullanilir.
Garner ve Garfinkel (1979), yeme kaliplarini incelemek, yeme tutumlarindaki olasi
bozulmalar1 ortaya ¢ikarmak ve anoreksiya nervoza semptomlarini 6lgmek i¢in Yeme
Tutum Testini (YTT) olusturdu. 40 6geden olusan 6lgek, 6z degerlendirme 6lgegidir.
Ulkemizde Savasir ve Erol (1989) tarafindan psikometrik nitelikleri degerlendirilen
Olcegin, faktér analizi kullanilarak dort 6geyi igerdigi belirlenmistir. Sismanlik
kaygisi-sismanlik ile asir1 ugras, diyet-rejim, sosyal baski ve zayiflik ile agir1 ilgilenme
ile karakterizedir. Olgegin test-tekrar test giivenirligi ise .65 olarak bulunmustur. Bu
40 maddelik o6lgek, anoreksiya nervoza ile iliskili ¢cok c¢esitli temel davranis ve
tutumlar1 degerlendirmek i¢in olusturulmustur. Klinik degerlendirmede daha kapsamli
bilgi verir ve tedaviye bagh degisiklikleri de belirler. Olgek hastaligin yaygin oldugu
durumlarda daha once kesfedilmemis anoreksiya nervoza hastalarini incelemek icin
bir tarama aracit olarak kullanilmaktadir (Garner, Garfinkel, 1980). Garner ve

Garfinkel YTT-40’da 7 faktor belirlemislerdir, Bunlar;

1) Yiyecek ile asir1 ugrasma
2) incelige-zay1fliga iliskin beden imgesi
3) Kusma ve laksatif kullanimi
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4) Rejim yapma
5) Yavas yeme oriintiisti
6) Gizli, el altindan yeme

7) Kilo almak i¢in yapilan sosyal baskilarin algilanmasi.

Savasir ve Erol tarafindan YTT-40’in Tiirk¢e gecerlik ve giivenirlik c¢alismasi
yapilmistir (Savasir&Erol,1989). Test T birer ay arayla 44 kisiye uygulanmis ve test-
tekrar test gilivenirligi Pearson momentler carpimi korelasyonu kullanilarak
degerlendirilmistir. Sonu¢ olarak Ol¢egin toplam puan korelasyonu .65 olarak
belirlendi. Testin i¢ tutarliliginin degerlendirilmesinde Cronbach Alpha katsayisi
kullanild1 ve bu katsayr .70 olarak belirlendi. Bu korelasyon i¢ tutarliligin kabul
edilebilir diizeyde yeterli oldugunu gostermektedir. Genel puan psikopatolojinin
derecesi ile dogrudan orantilidir. Terapotik diizeyde YTT-40, kotii yeme davranisina
yonelik egilimi ve tutumu yansitir. Altt adimli Likert tipi cevap formunda 40 madde
bulunmaktadir. Olgegin kirilma noktas1 30 puandir. Puanin artmasi, yeme bozuklugu
riskinin artmasiyla baglantihidir. Olgegin Cronbach Alpha degeri 0,70'tir. 6'li Likert
tarz1 yanitlara (Daima, Cok sik, Sik sik, Bazen, Nadiren, Hi¢bir zaman) sahip 40
maddelik bir 6z bildirim 6l¢egidir.

3.4. islem

Nicel aragtirmada psikometrik 6zellikleri yiiksek Olgeklerden yararlanilmis, secilen
hipotezlerin ve ¢alisma sorularinin incelenmesi icin gecerlik ve giivenirlik ¢alismalari
yapitlmistir.  Google.docs anket formu, Bilgilendirilmis Onam Formu,
Sosyodemografik Bilgi Formu, ABTO, Ug Boyutlu Baglanma Stilleri Olgegi ve YTT-
40 dlgeklerinin yer aldig1 ¢alisma baglantisi, 18-25 yas arasi iiniversite grencisi olan
katilimcilara WhatsApp meslek ve okul gruplari aracilifiyla kartopu Ornekleme
yontemi kullamlarak dagitildi. Olgek sorularini yanitlamadan dnce tiim katilimcilara
calismanin amaci ve icerigi hakkinda bilgilerin yer aldigr “Bilgilendirilmis Onam
Formu” iletilmistir. Aragtirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul ettiklerini belirtmek

amaciyla anket formlarint doldurmadan 6nce formdaki "Evet" alanini isaretlemeleri
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beklenmistir. Aragtirmada herhangi bir katilimci kimlik bilgisi toplanmamis, elde
edilen veriler arastirmaci tarafindan analize hazirlanmadan once sifre korumali bir

bilgisayarda saklanmistir.

3.5. Veri Analizi

Katilimcilardan elde edilmis olan verilerin istatistiksel analizleri SPSS 27 yazilimi
kullanilarak gergeklestirildi. ilk olarak, 6lgeklerin giivenilirlik diizeyi Cronbach Alfa
katsayilari ile degerlendirildi ve bu degerlerin 0.60'in tizerinde oldugu saptand1 (Kilig,
2016). Daha sonra, olgeklerin normal dagilim gosterip gostermedigi titizlikle
incelendi. Bu degerlendirme sirasinda, 6l¢eklerin basiklik ve carpiklik katsayilari, Hair
ve digerleri (2013) tarafindan onerilen -1 ile +1 araligindaki referans degerlerini

karsiladig tespit edildi.
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Tablo 1

Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi ve Anne Baba Tutum

Olceginin Basiklik ve Carpiklik Katsayilarimin ve Cronbach Alpha Katsayilarinin

Incelenmesi
Cronbach
Basiklik Carpikhik Alpha (o)
Yeme Tutum Testi 0.05 0.96 0.88
Uc Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi
Giivenli Baglanma 0.18 -0.94 0.84
Kagman Baglanma 0.82 0.94 0.83
Kaygili/Kararsiz Baglanma -0.44 0.29 0.79
Anne Baba Tutum Olgegi
Kabul/lgi 0.02 -0.52 0.82
Psikolojik Ozerklik -0.71 -0.16 0.74
Kontrol/Denetleme 0.49 0.74 0.60

Olgekler arasindaki iliski diizeyi ve yonii, Pearson Korelasyon analizi ile incelendi.
Ayrica, dlgeklerin demografik degiskenlere gore farkliliklarini incelemek amaciyla
Bagimsiz Gruplar t-testi ve ANOVA testleri kullanildi. Yordayicilik analizi i¢in Basit
ve Coklu Dogrusal Regresyon yontemlerine basvuruldu. Tiim bu istatistiksel analizler,

%95 giiven araliginda ve p degeri .05 anlam diizeyi referans alinarak gergeklestirildi.
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR

Bulgular boliimiinde sosyodemografik degiskenlerin  betimleyici analizlerine,
degiskenlerin sosyodemografik verilerle iligkisi i¢in yiiriitiilmiis olan bagimsiz
orneklem t-testleri ve tek yonlii varyans analizlerine, degiskenlerin ve alt boyutlar
arasindaki iliskiye dair belirlenmis olan korelasyon analizi sonuglarina, son olarak da
hipotezlerin analiz edildigi Basit ve Coklu Dogrusal Regresyon analizlerine ait

istatistiksel bilgiler sunulacaktir.

Tablo 2
Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

N %
Cinsiyet Kadin 128 63.1
Erkek 75 36.9
Egitim Durumu Lise mezunu 93 45.8
Universite mezunu 100 49.3
Yiiksek lisans ve tizeri 10 4.9
Anne Sag mi Sag 200 98.5
Oli 3 1.5
Baba Sag mu Sag 187 921
Olii 16 7.9
Anne Baba Medeni Durum Evli 182 89.7
Bosanmis 21 10.3
Anne Egitim Durumu Ilkokul mezunu 69 34.0
Ortaokul mezunu 37 18.2
Lise mezunu 64 315
Universite mezunu/Yiiksek Lisans 33 16.3
Baba Egitim Durumu Tlkokul mezunu 40 19.7
Ortaokul mezunu 47 23.2
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Lise mezunu 69

Universite mezunu/Yiiksek Lisans 47
Gelir Durumu 6.000-15.000 57
15.000 TL ve {izeri 146
Kronik Rahatsizlik Var m1 Evet 25
Hayir 178
Ilag Kullantyor musunuz Evet 28
Hayir 175
Psikolojik Rahatsizlik Durumu Evet 20
Hayir 183
Toplam 203

34.0

23.2

28.1

71.9

12.3

87.7

13.8

86.2

9.9

90.1

100.0

Frekans analizine ait veriler incelendiginde, katilimcilarin %63.1°1 kadin,
%36.9’u erkektir. %45.8°1 lise, %49.3’1 tiniversite, %4.9’u yiikek lisans ve iizeri
mezunudur. %98.5’inin annesi hayatta, %1.5’inin annesi hayatta degildir. %92.1’inin
babasi hayatta, %7.9’unun babasi hayatta degildir. %89.7’sinin anne, babas1 evli,
%10.3’1linlin anne, babas1 bosanmuistir. %34’{iniin annesi ilkokul, %18.2’sinin annesi
ortaokul, %31.5’inin annesi lise, %16.3’{inlin annesi tiniversite/yliksek lisans
mezunudur. %19.7’sinin babas1 ilkokul, %23.2’sinin babasi ortaokul, %34 ’iiniin
babasi lise, %23.2sinin babasi liniversite/yiiksek lisans mezunudur. %28.1’inin gelir
durumu 6000 TL- 15000 TL arasi, %71.9’unun gelir durumu 15000 TL ve tzeridir.
%12.3’tintin kronik rahatsizligi var, %87.7’sinin yok. %13.8’1 ila¢ kullaniyor,
%86.2’s1 1lag kullanmiyor. %9.9’unun psikolojik rahatsizligt var, %790.1 inin

psikolojik rahatsizlig1 yoktur.

Ek olarak katilimcilarin yas ortalamasi 21.83+2.15, en kiiciik yas 18, en biiyiik
yas 25°dir. Katilimcilarin kardes sayist ortalamasi 2+1, en az kardes sayisi 0, en fazla
kardes sayis1 9’dur. Katilimcilarin kardes sirasi ortalamasi 2+1, en az kardes sirasi 1,

en fazla kardes siras1 9°dur.
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Tablo 3

Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi ve Anne Baba Tutum

Olgeginin Tamimlayici Degerleri

n Min Maks X SS
Yeme Tutum Testi 203 0 102 25.33 19.40
I?g: Boyutlu Baglanma Stilleri
Olgegi
Giivenli Baglanma 203 5 25 17.95 5.09
Kaginan Baglanma 203 7 35 15.05 5.57
Kaygili/Kararsiz Baglanma 203 6 29 15.28 5.25
Anne Baba Tutum Olcegi
Kabul/ilgi 203 9 36 25.22 5.78
Psikolojik Ozerklik 203 12 35 23.89 5.36
Kontrol/Denetleme 203 8 32 18.36 5.73

Tanimlayic1 degerlere ait veriler incelendiginde, Yeme Tutum Testi ortalamasi

(X=25,33 SS=19,40), Giivenli Baglanma ortalamas1 (X=17,95 SS=5,09), Kag¢inan

Baglanma ortalamas1 (X=15,05 SS=5,57), Kaygili/Kararsiz Baglanma ortalamasi
(X=15,28 SS=5,25), Kabul/ilgi ortalamas1 (X=25,22 SS=5,78), Psikolojik Ozerklik
ortalamas1 (X=23,89 SS=5,36), Kontrol/Denetleme ortalamas: (X=18,36 SS=5,73)

‘dur.

4.1.Korelasyon Analizi

Olgekler arasindaki iliski diizeyi ve yonii, Pearson Korelasyon analizi

kullanilarak degerlendirildi ve elde edilen sonuglar asagida bulunmaktadir.
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Tablo 4

Yas, Kardes Sayisi, Kardes Sirasi, Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri
Olgegi ve Anne Baba Tutum Olcegi Arasindaki Iliski

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1-Yas
2-Kardes Say1si 197
3-Kardes Sirasi -.01 54"
4-Yeme Tutum Testi .06 15" 13
5-Giivenli Baglanma .08 -12 -.04 -29™
6-Kagman Baglanma -.09 -.06 .02 -.04 .07
7-Kaygili/Kararsiz Baglanma -07 -.03 .04 .09 147 48"
8-Kabul/ilgi 02 -19" -19” -37" 30" -.04 -.07
9-Psikolojik Ozerklik -.08 -23" -14" -.18" .05 -11 -.36™ .08
10-Kontrol/Denetleme .09 .15 .03 -.08 .04 -11 .05 21" -16"

**p<0.01, *p<0.05 Uygulanan testin ismi: Pearson Korelasyon Testi

Korelasyon analizine ait veriler incelendiginde, Kardes Sayis1 ile
Kontrol/Denetleme (r=.15, p<0.05) degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey pozitif

korelasyonlar saptanmustir.

Kardes Sirasi ile Yeme Tutum Testi (r=.14, p<0.05) degiskenleri arasinda diisiik diizey

pozitif korelasyonlar saptanmaistir.

Kabul/flgi ile Kardes Sayis1 (r=-.19, p<0.01), Kabul/ilgi ile Kardes Siras1 (r=-
.19, p<0.01), Kabul/ilgi ile Yeme Tutum Testi (r=-.37, p<0.01) degiskenleri arasinda
diisiik ve orta diizey negatif korelasyonlar, Kabul/ilgi ile Giivenli Baglanma (r=.30,

p<0.01) degiskenleri arasinda orta diizey pozitif korelasyonlar saptanmistir.

Psikolojik Ozerklik ile Kardes Sayis1 (r=-.23, p<0.01), Psikolojik Ozerklik ile
Kardes Siras1 (r=-.14, p<0.05), Psikolojik Ozerklik ile Yeme Tutum Testi (r=-.19,
p<0.01), Psikolojik Ozerklik ile Kaygil/Kararsiz Baglanma (r=-.36, p<0.01)

degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey negatif korelasyonlar saptanmaigtir.

106



4.2. Regresyon Analizi

Bu boliimde, bagimsiz degiskenlerin bagimli degiskeni ne dlgiide yordadigini

degerlendirmek amaciyla Basit ve Coklu Dogrusal Regresyon analizi uygulandi ve

elde edilen sonuglar asagida sunulmustur.
Tablo 5

Baglanma Stillerinin Yeme Tutumunu Yordamasina Iliskin Bulgular

%95 GA

Degiskenler B SH s t p Alt Sty Ust Sty
Sabit 41.49 411 10.10 <.001*** 33.40 49.59
Giivenli Baglanma -0.96 0.22 -0.29 -4.34  <.001*** -1.39 -0.52

R=.29 R?=.09 Fq201=18.85 p<.001***

***n< 001, **p<.01, *p<.05; Not, GA: Giiven Araligi

Regresyon tablosuna ait bulgular incelendiginde, kacinan baglanma,

kaygili/kararsiz baglanma bagimsiz degiskenlerinin yeme tutumu bagimli degisken ile

anlaml bir iliskisi olmadigt i¢in dogrusallik varsayimini karsilamamaktadir ve bu

sebepten dolayr regresyon modeline dahil edilmemistir. Bunun yani sira giivenli

baglanma bagimsiz degiskeni yeme tutumunu yordamaktadir. R? degeri .09 olup,

yordayicilarin sonug degiskenindeki varyansin %09’unu agikladigini gézlemlenmistir

(F(1,201)=18.85, p<.001). Bulgularin sonucu olarak giivenli baglanma bagimsiz

degiskeni yeme tutumunu negatif yonde yordadigini (B=-.29, p<.001) gostermektedir.

Tablo 6

Anne-Baba Tutumlarimin Yeme Tutumunu Yordamasmna Iliskin Bulgular

Degiskenler B SH s t p

%95 GA

Alt Simir Ust Sinir
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Sabit 61.52 6.57 9.37  <.001*** 48.57
Kabul/ilgi -1.03 0.19 -0.36 -5.52  <.001*** -1.40

Psikolojik Ozerklik -0.47 0.20 -0.15 -2.32 0.022* -0.86

74.47

-0.66

-0.07

R=40 R?=.15 F200=18.99 p<.001***

***n<,001, **p<.01, *p<.05; Not, GA: Giiven Araligi

Regresyon tablosuna ait bulgular incelendiginde, kontrol/denetleme bagimsiz
degiskeninin yeme tutumu bagimli degisken ile anlamli bir iligkisi olmadig1 i¢in
dogrusallik varsayimini karsilamamaktadir ve bu sebepten dolayi regresyon modeline
dahil edilmemistir. Bunun yani sira kabul/ilgi ve psikolojik o6zerklik bagimsiz
degiskeni yeme tutumunu yordamaktadir. R? degeri .15 olup, yordayicilarin sonug
degiskenindeki varyansin %15’ini agikladigimi gozlemlenmistir (F(1,200)=18.99,
p<.001). Bulgularin sonucu olarak, kabul/ilgi bagimsiz degiskeni yeme tutumunu
negatif yonde yordadigini (f=-.36, p<.001), psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeni
yeme tutumunu negatif yonde yordadigini (f=-.15, p<.05) gostermektedir.

4.3. Karsilastirma Analizi

Bu boliimde, Yeme Tutum Testi, Ug¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olgegi ve Anne
Baba Tutum Olgegi'nin demografik degiskenlere gore analizi igin Bagimsiz
Orneklemler t-testi ve ANOVA testleri kullanilmistir. Tlgili sonuglar asagida tablolar

halinde sunulmaktadir.

Tablo 7

Cinsiyete Gore Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi ve Anne Baba
Tutum Olgegi Puanlarimin Karsilastirilmasi

Kadin (n=128) Erkek (n=75)

X SS X SS t Sd.

p

Yeme Tutum Testi 24.00 17.98 24.92 1411 -0.38 201
Giivenli Baglanma 18.24 5.09 17.44 5.09 1.08 201

Kaginan Baglanma 13.98 511 16.88 5.88 -3.68 201
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Kaygili/Kararsiz Baglanma 14.80 5.32 16.09 5.07 -1.69 201 0.092
Kabul/ilgi 25.61 5.65 24.56 5.98 1.25 201 0.213
Psikolojik Ozerklik 24.19 5.55 23.37 5.02 1.04 201 0.297
Kontrol/Denetleme 19.46 5.95 16.48 4.82 3.69 201 <.001***
wrkp< 001, *p<.01, *p<.05 Kullanilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi

Bulgularin sonucu degerlendirildiginde, Yeme Tutum Testi, Gilivenli
Baglanma, Kaygili/Kararsiz Baglanma, Kabul/ilgi, Psikolojik Ozerklik cinsiyete gore
ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gézlemlenmemistir(p>.05).

Kontrol/Denetleme alt 6lgeginden (1(201)=3,69, p<.01) aldiklar1 puanlar
cinsiyete gore gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gozlemlenmistir.
Ortalamalar ele alindiginda, kadinlarin puanlari erkeklere gore daha fazla oldugu
gbzlemlenmistir.

Kagman Baglanma alt 6lgeginden (t(201)=-3,68, p<.01) aldiklar1 puanlar
cinsiyete gore gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gozlemlenmistir.
Ortalamalar ele alindiginda, erkeklerin puanlari kadinlara gére daha fazla oldugu
gbzlemlenmistir.

Tablo 8
Anne Baba Medeni Durumuna Gére Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri
Ol¢gegi ve Anne Baba Tutum Olcegi Puanlarimin Karsilastirilmasi

Evli (n=182) Bosanmis (n=21)

X ss e ss t Sd. p
Yeme Tutum Testi 24.80 1703 2033 1215 1.17 201 0.244
Giivenli Baglanma 17.83 5.17 18.95 4.38 -0.96 201 0.340
Kagman Baglanma 15.19 5.62 13.90 5.07 1.00 201 0.319
Kaygili/Kararsiz Baglanma 15.36 5.25 14.62 5.35 0.61 201 0.543
Kabul/ilgi 25.21 5.98 25.33 3.81 -0.09 201 0.926
Psikolojik Ozerklik 23.82 5.37 24.48 5.36 -0.53 201 0.596
Kontrol/Denetleme 18.34 571 18.52 6.05 -0.14 201 0.890

**+*n<,001, **p<.01, *p<.05 Kullanlan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi
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Bulgularin sonucu degerlendirildiginde, Yeme Tutum Testi, Gilivenli
Baglanma, Kaginan Baglanma, Kaygili/Kararsiz Baglanma, Kabul/ilgi, Psikolojik
Ozerklik, Kontrol/Denetleme anne baba medeni durumuna gore ele alindiginda,

gruplarin arasinda bir fark gézlemlenmemistir(p>.05).

Tablo 9

Gelir Durumuna Gére Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi ve
Anne Baba Tutum Ol¢gegi Puanlarimin Karsilastirilmast

6000-15000 TL 15000 TL ve tizeri

(n=57) (n=146)
X SS X SS t Sd. p
Yeme Tutum Testi 19.23 13.57 26.33 17.31 -3.09 129.61 0.002**
Giivenli Baglanma 19.70 341 17.26 5.47 3.82 161.928  <.001***
Kaginan Baglanma 14.86 5.68 15.13 5.55 -0.31 201 0.757
Kaygili/Kararsiz Baglanma 15.21 6.17 15.31 4.87 -0.12 201 0.906
Kabul/ilgi 25.39 4.59 25.16 6.20 0.25 201 0.801
Psikolojik Ozerklik 24.47 4.83 23.66 5.55 0.97 201 0.331
Kontrol/Denetleme 18.33 5.36 18.37 5.89 -0.04 201 0.968

***n<.001, **p<.01, *p<.05 Kullanilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi
Bulgularin sonucu degerlendirildiginde, Kaginan Baglanma, Kaygili/Kararsiz
Baglanma, Kabul/llgi, Psikolojik Ozerklik, Kontrol/Denetleme gelir durumuna gére

ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gozlemlenmemistir(p>.05).

Yeme Tutum Testinden (t(129.612)=-3,09, p<.01) aldiklar1 puanlar gelir
durumuna gore gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark goézlemlenmistir.
Ortalamalar ele alindiginda, 15000 TL ve tizeri geliri olanlarin puanlart 6000-15000

TL geliri olanlara gore daha fazla oldugu gozlemlenmistir.

Giivenli Baglanma alt 6l¢eginden (t(161.928)=3,82, p<.01) aldiklar1 puanlar
gelir durumuna gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gézlemlenmistir.
Ortalamalar ele alindiginda, 6000-15000 TL geliri olanlarin puanlari 15000 TL ve

tizeri geliri olanlara gore daha fazla oldugu gézlemlenmistir.
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Tablo 10

Anne Egitim Durumuna Gore Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olgegi
ve Anne Baba Tutum Ol¢egi Puanlarinin Karsilastirilmas:

Anne Egitim Durumuna

‘ Ortaokul Universite/Y.

Ilkokul (n=69) (n=37) Lise (n=64) Lisans (n=33)
Bagiml Degiskenler X SS X SS X SS X SS F(3.199) p
Yeme Tutum Testi 23.72 16.60 26.16 16,55 26.66 17.52 19.09 14.24 1.71 0.167
Gilivenli Baglanma 18.67 4.95 17.41 5.31 1786 553 17.21 421 0.83 0.478
Kagman Baglanma 14.43 586 1584 6.53 1494 526 1570 4.30 0.68 0.565
Kaygili/Kararsiz 15.39 5.65 15.27 5.01 1505 549 1552 4.29 0.07 0.974
Baglanma
Kabul/ilgi 25.12 5.64 25.51 5.91 2472 6.46  26.09 4.53 0.45 0.721
Psikolojik Ozerklik 22.97 5.22 23.84 5.91 2430 5.07 25.06 5.47 1.33 0.265
Kontrol/Denetleme 18.20 5.74 19.57 6.67 1850 5.62 17.06 4.64 1.15 0.332
*Ep< 001, **p<.01. *p<.05 Kullanilan Test: Tek Yonli Varyans Analizi (ANOVA)

Bulgularin sonucu degerlendirildiginde, Yeme Tutum Testi, Giivenli
Baglanma, Kaginan Baglanma, Kaygili/Kararsiz Baglanma, Kabul/llgi, Psikolojik
Ozerklik, Kontrol/Denetleme anne egitim durumuna gore ele alindiginda, gruplarin
arasinda bir fark gozlemlenmemistir(p>.05).

Tablo 11
Baba Egitim Durumuna Gore Yeme Tutum Testi, U¢ Boyutlu Baglanma Stilleri Olcegi
ve Anne Baba Tutum Olgegi Puanlarimn Karsilagtirilmasi
Baba Egitim Durumuna
] Ortaokul Universite/Y.
[lkokul (n=40) (n=47) Lise (n=69) Lisans (n=47)
Bagiml Degiskenler X SS X SS X SS X SS F(3.199) p
Yeme Tutum Testi 23.88 15.69 2523 1650 2430 16.49 2389 18.17 0.07 0.978
Giivenli Baglanma 18.88 495 1694 528 1861 487 1719 522 1.81  0.146
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Kagman Baglanma 13.13 484 16.23 6.95 1538 539 15.04 4.52 2.43 0.067
Kaygili/Kararsiz 14.40 4.89 15.02 4.74 1529 581 16.28 5.17 0.98 0.405
Baglanma

Kabul/ilgi 24.95 5.29 24.87 5.75 2551 6.41 2538 5.38 0.15 0.928
Psikolojik Ozerklik 23.38 4.63 23.68 5.55 2351 555 25.09 5.45 1.04 0.374
Kontrol/Denetleme 18.63 6.28 17.70 541 18.62 566 18.40 5.78 0.28 0.839
**Ep<.001. **p<.01. *p<.05 Kullanilan Test: Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)

Bulgularin sonucu degerlendirildiginde, Yeme Tutum Testi, Gilivenli

Baglanma, Kaginan Baglanma, Kaygily/Kararsiz Baglanma, Kabul/llgi, Psikolojik

Ozerklik, Kontrol/Denetleme baba egitim durumuna gore ele alindiginda, gruplarin

arasinda bir fark gozlemlenmemistir(p>.05).
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BESINCI BOLUM

TARTISMA

Giincel calisma algilanan ebeveyn tutumlari, yetiskinlerin baglanma stilleri ve yeme
tutumu arasindaki iligkiyi incelemeyi amaglamistir. Aragtirmanin temel amaci,
algilanan ebeveyn tutumlari ile baglanma stillerinin yeme tutumu iizerinde yordayici
rollinii kavramaktir. Bu sayede yeme tutumlarimizin yordayicilarina iliskin literatiire
katki saglanmasi ve yeme tutumundaki bozulmalara ve yeme bozukluklarinin
Onlenmesine yonelik yapilacak c¢aligmalara faydali olabilecek bulgularin ortaya
cikarilmasi amaglanmaktadir. Algilanan ebeveyn tutumlarinin ve baglanma stillerinin
yeme tutumu iizerinde etkili olmasi gibi nedenler ile algilanan ebeveyn tutumlarinin
ve baglanma stillerinin yeme tutumu ile arasindaki iliskide yordayici rolde olup
olmadigr incelenmistir. Yeme tutumunda, algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma
stillerinin yordayict roliinii degerlendirmek amaciyla yapilmis olan bu caligmada
analizler sonucunda elde edilen bulgular literatiir kapsaminda tartisilmistir. Arastirma
hipotezi ve sorularina iligskin bulgular, aragtirma dahilindeki sinirliliklar ve gelecekteki
calismalara iligkin Oneriler ele alinarak tartistlmistir. Bu boliimde, arastirmanin
arastirma sorularina yanit vermek amaciyla bulgularin tartisilmasina yer verilmistir.
Ek olarak bu boliimde arastirma sorular1 ve sonuglarmin tartisilmasi, mevcut
arastirmalarin 6nceki ¢caligsmalarla baglantilari, 6neriler ve sinirhiliklar tartisilmaktadir.
Ozetle bulgularin literatiirdeki veriler 1s181nda degerlendirilecegi bu boliimde, mevcut
calismanin sinirliliklart ve giiclii yonleri agiklanacak, klinik ¢ikarimlar tartisilacaktir.
5.1.Demografik Bilgilerin Yorumlanmasi

Arastirmada demografik degiskenler ile yeme davranigina yonelik tutum degiskeni
arasindaki iligkiler ilgili analizler yapilarak incelenmistir. Demografik degiskenler
algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma stilleri alaninda karsilastirilarak ilgili
analizler dogrultusunda gilincel arastirmada incelenmistir. Katilimecilar cinsiyet
acisindan degerlendirildiginde, kadin ve erkek sayisinin esit olmamasi ve esit sayida
kadin ve erkekten olusan gruplarin olusturulmasina dikkat edilerek ileri ¢alismalara
ithtiya¢ duyulmasi nedeniyle tatmin edici bir sonug¢ olarak goriilmemekle birlikte,
cinsiyetin anlamli diizeyde bagimsiz bir degisken oldugu goriilmiistiir. Yeme

tutumunun sosyodemografik degiskenlerden cinsiyet ile arasinda anlamli bir
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farkliligin olup olmadigr degerlendirildiginde arastirmadaki katilimci kadin ve erkek
bireylerin arasinda anlamli bir fark gozlenmemekle beraber, algilanan ebeveyn
tutumlarinin alt boyutu olan kontrol/denetleme 6lgeginde; baglanma stillerinin alt
boyutu olan kaginan baglanma alt 6lgeginde anlamli farklar gdzlenmistir. Algilanan
ebeveyn tutumlariin alt boyutu olan kontrol/denetleme 06lgeginde kadinlarin
puanlarinin erkeklere gére daha fazla oldugu bulunmustur. Yapilan bir¢ok ¢alismada,
bulgularimiza benzer bigimde bazi ebeveynlik yaklasimlari erkekler ve kadinlar
tarafindan farkli degerlendirilerek; kadinlar, annelerini erkeklerden daha
normatif/kaliplayici olarak degerlendirmektedir (Leaper ve Friedman, 2007). Ek
olarak bu durumun nedenlerinden biri, ayni cinsiyetteki ebeveynle daha fazla paylasim
yapilmast sonucunda ebeveynin birey {lizerindeki otoritesinin ve kontroliiniin
artmasidir. Bu duruma karsin, kadinlar tarafindan erkeklere gore daha giiglii bir sekilde
algilanan bagka bir anne ebeveynlik yaklagiminin fazla asir1 izin verici/kisitlamasiz
oldugu bulunmustur. Literatiir i¢in yeni olan bu bulgu, bireylerin cinsiyet
normlarindan etkilendigini ve erkeklerin daha 6zgiir ve bagimsiz olmay1 kabul
edilebilir bulduklarini, kadinlarin ise kendilerine yonelik benzer tutumlari fazla
hosgoriilii/sinirsiz  olarak algilamasiyla iligkili oldugunu diistindiirmektedir.
Bulgularimizla paralel olmayan bir baska arastirma sonucu ise kadinlarin
ebeveynlerini erkeklerden daha demokratik olarak algiladiklarini ortaya koymaktadir.
Ayni ¢alisma erkeklerin ise ebeveynlerini kadinlara gére daha koruyucu, talepkar ve
otoriter gordiiklerini belirtmistir. Gnen (2014) tiniversite 6grencileri tizerinde yaptigi
aragtirmada ayn1 sonuca ulasirken, Demiriz ve Ogretir (2014) ve Biricik (2011)
katilimcilarin  cinsiyetlerine gore algilanan anne baba tutumlarinda farklilik
bulmamistir. Baglanma stilleri ile cinsiyet degiskeni arasinda anlamli farklilik olup
olmadigina bakildiginda, erkeklerin kaginan baglanma alt 6l¢eginde kadinlara oranla
daha ytiksek puanlar aldig1 gozlenmistir. Bu bulgu Huprich’in (2004) erkeklerde kotii
yeme tutumlarini tahmin etmede baglanmadan kacinmanin, kadinlarda baglanma
kaygisindan daha etkili olduguna dair teziyle uyumludur. Yeme tutumu agisindan
aragtirmada cinsiyet degiskeninin anlamli bir fark gostermemis olmasi yeme
bozukluklar1 alanindaki ¢aligmalara paralel olmayan bir sonu¢ gostermektedir. Yeme
tutumu alanindaki arastirmalar gostermektedir ki yeme bozukluklar1 ergenlik

doneminde daha sik goriilmekle beraber cinsiyete gore yeme bozukluklar1 kadinlarda
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daha yaygin goriilmektedir (Kocabasoglu, 2001). Goktiirk’e gore (2000) cinsiyete gore
yeme bozukluklari kizlar1 erkeklerden 8-12 kat daha fazla etkilemektedir.
Aragtirmalara gore erkeklerin yeme sorunlari yasama olasiligi daha azdir.Yeme
tutumu ile sosyodemografik degiskenler igerisinde yer alan gelir diizeyi arasinda
anlamli farklilik olup olmadigina bakildiginda, gruplarin arasinda bir fark
gozlemlenmistir. Ortalamalar ele alindiinda, gelir diizeyi yiiksek olanlarin puanlari
gelir diizeyi diisiik olanlara gére daha fazla oldugu bulunmustur. Yeme tutumundaki
bozulmalar ile ilgili literatiir tarandiginda yeme bozukluklarinin, zayifligin ideal viicut
imaj1 olarak goriildiigii sanayilesmis, modern uygarliklarda ve yiiksek gelir diizeyinde
daha yaygin oldugu sdylenmektedir. Giivenli Baglanma alt Slgeginden aldiklari
puanlar gelir durumuna gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark
gozlemlenmistir. Ortalamalar ele alindiginda, diisiik geliri olanlarin puanlar yiiksek
geliri olanlara gore daha fazla oldugu bulunmustur. Arastirmamizda algilanan ebeveyn
tutumlart ve gelir diizeyi arasinda anlamli bir iligki bulunmamasina ragmen cesitli
arastirmalar ergenlerin kendilerine sunulan ekonomik firsatlara iliskin algilari
incelendiginde, ekonomik olanaklar1 yeterli bulanlarin hem annelerini hem de
babalarini daha kabullenici ve ilgili bulduklarini; ekonomik imkanlarin yetersiz
oldugunu diistinenlerin ise babalarini daha kontrolcii bulduklarini ortaya koymustur
(Sezer &Yildirim, 2018). Ayni1 aragtirmada ayrica ergenlerin ailelerinin ortalama aylik
gelirleri incelendiginde ailesinin ortalama aylik geliri yiiksek olan ergenlerin, ailesinin
aylik ortalama geliri diisiik olan ergenlere gore annelerini daha az denetleyici ve
kontrol edici bulduklari; ailesinin aylik geliri ortalama olan ergenlerin, ailesi yiiksek
gelire sahip ergenlere gore babalarinin daha denetleyici ve kontrol edici bulduklar
goriilmiistiir. Alpoguz'un (2014) arastirmasinda gelir diizeyi arttikca ¢ocuklarin
ebeveynlerini daha demokratik algiladiklari, gelir diizeyi azaldikga ebeveynlerini daha
otoriter algiladiklari yoniindeki bulgu bu ¢alismada bulunan gelir diizeyi-ebeveyn
tutum iligkisiyle ortiismemektedir. Arastirmamizdaki bulgular, Dinger'in (2008) farkli
sosyoekonomik diizeydeki 6grencilere yonelik ebeveynlerin tutumlari hakkindaki
goriislerinin  sosyoekonomik diizeye ve ebeveynlere gore degistigi yoniindeki
sonucuyla ¢elismektedir.Giincel arastirmada bulgularin sonucu degerlendirildiginde,
Yeme Tutum Testi, Giivenli Baglanma, Kag¢inan Baglanma, Kaygili/Kararsiz

Baglanma, Kabul/ilgi, Psikolojik Ozerklik, Kontrol/Denetleme anne ve baba egitim
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durumuna gore ele alindiginda, gruplarin arasinda bir fark gozlemlenmemistir. Sezer
ve Yildirim (2018) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada ise ebeveynlerin egitim diizeyleri
azaldikca genglerin ebeveynlerini daha az demokratik gordiikleri ortaya ¢ikti. Buna ek
olarak anneleri okuma yazma bilmeyen gengler, anneleri lise ve iizeri egitim almis
genglere gore ebeveynlerini daha otoriter goriirken, babanin egitim diizeyi ile otoriter
ebeveyn tutumu arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir. Bu sonuglara benzer
sekilde Bickur (2015) ve Cakir (2017) ebeveyn egitim diizeyi diistiikce otoriter ve
koruyucu talepkar ebeveynlik tutumlarinin arttigimi ileri siirmiislerdir. Bir bagka
deyisle anne ve babalarin egitim diizeyleri arttikca yeterli ebeveynlik bilgi ve
becerilerinin yani sira demokratik ebeveynlik tutumlarina sahip olma olasiliklar1 da
artiyor demek miimkiindiir. Giincel arastirmamiz ve literatiirdeki cesitli aragtirmalar
arasindaki bu farklilik, algilanan ebeveyn tutumlarinin ¢ocuklarin ve genglerin
yetistirilme tarzin1 yorumlama siibjektifliginden ve oznelliginden etkilenebildigi
bi¢ciminde yorumlanabilir.

5.2. Yas, Kardes Sayisi, Kardes Sirasi, Yeme Tutum Testi, Uc Boyutlu Baglanma
Stilleri Olgegi ve Anne Baba Tutum Olcegi Arasindaki Iliski

Pearson Korelasyon Katsayisi Analizi sonuglarina gore kardes sayist ile
kontrol/denetleme degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey pozitif korelasyonlar
bulunmustur. Bu bulgular literatiirdeki sonuglarla tutarlidir. Ornegin bir arastirma
gostermistir ki: ebeveynler ve ¢ocuklar1 arasindaki iligkileri bir¢ok faktor sekillendirir;
¢ocugun biiyiidiigli ortam, bu ortamdaki iliskiler, ailenin beklentilerine uygunluk,
kardes sayisi, sosyoekonomik durum, cinsiyet ve toplumsal 6zellikler bunlara 6rnektir
(Uzuner, 2003). Bir baska arastirma verilerine gore bireyler iki kardese sahip
olduklarinda ebeveynlerini daha demokratik ve daha az otoriter olarak
degerlendirmektedir. Ek olarak bes kardesi olan bireyler, ebeveynlerini yalnizca iki
kardesi olanlara gore daha koruyucu ve talepkar gormektedirler. Fakat bagka bir
calismanin bulgular1 kardes sayisi acisindan yapilan incelemede bir veya iki kardesi
olanlarin, li¢ ve daha fazla kardesi olanlara gore annelerini daha kabul edici ve ilgili
bulduklari; tek cocuk olanlarin ise iic ve daha fazla kardesi olanlara gore annelerini
daha kontrolcii bulduklarini ortaya c¢ikarmistir (Yavuzer,1990). Literatiirdeki bu
calismaya paralel olarak giincel arastirmadaki bulgulara gére Kabul/ilgi boyutu ile
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Kardes Sayis1 degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey negatif korelasyonlar
bulunmustur.

Kabul/ilgi boyutu ile Kardes Sirasi degiskenleri arasinda orta diizey pozitif
korelasyonlar saptanmistir. Literatiir incelendiginde ise kardes sirasi ve algilanan
ebeveyn tutumlar1 hakkinda Sezer ve Yildirim (2018) belirtmistir ki ilk dogan geng
bireyler, ebeveynlerini ikinciden altinciya kadar doganlara gore daha demokratik
gormektedir.

Kardes Sirasi ile Yeme Tutum Testi degiskenleri arasinda diisiik diizey pozitif
korelasyonlar saptanmigtir. Calismada kardes sayist degiskeni ile yeme tutumu
arasinda iligki saptanmamis olmasina ragmen literatlirdeki kardes iligkileri ve yeme
tutumu alanindaki ¢aligmalar incelendiginde yeme bozukluklarinin, iki veya ii¢ kisilik
ailelerde yasayanlarda, dort veya daha fazla kisilik evlerde yasayanlara gére ¢ok daha
sik oldugu gosterilmistir. Ahrén ve arkadaglarinin (2013) ¢alismasinda 6z kardeslere
sahip olmanin yeme sorunlarina kars1 koruyucu oldugu kesfedildi.

Kabul/Ilgi alt boyutu ile Yeme Tutum Testi degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey
negatif korelasyonlar saptanmustir. Ogrencilerin annelerinden gordiikleri ebeveyn
tutumlariin beslenme aligkanliklar tizerinde etkili oldugu ortaya ¢ikmistir. Anneden
alinan ebeveynlik stillerinin yeme tutumu ile iligkili olup olmadig1 incelendiginde
anneye baglanma stillerinin alt boyutlarindan biri olan ilgi/kontrol boyutu ile yeme
tutumu arasinda istatistiksel bir iligki bulunmustur. Bu ¢alismanin bulgulari, beslenme
aligkanliklarinda bozulmalarin ilerlemesinde annenin roliinii vurgulayan caligmalarla
tutarli goriinmektedir (Bachar ve ark. 2008; Cannetti ve ark. 2008).

Aragtirmanin bulgularina gore Kabul/ilgi ile Giivenli Baglanma degiskenleri arasinda
orta diizey pozitif korelasyonlar saptanmustir. Benzer sekilde Uyanik, Kaya, Inal-
Kiziltepe ve Can Yasar (2016) tarafindan yapilan arastirmada da ebeveynleri
tarafindan kabul edilen katilimcilarin giivenli baglanma stillerine sahip olduklar
bulunmustur. Oktay (2016) tarafindan yapilan arastirmada bakim verenler tarafindan
kapsayict ve duygusal acidan sicak tutumlarla yetistirilen bireylerin romantik
iligkilerinde kaginma davranist sergilemedikleri belirlenmistir. Arastirmada anne
duygusal sicaklik tutumlar1 ve baba duygusal sicaklik tutumlari, yakin iliskiler
Olceginin kacinma ve kaygi alt boyutlari ile negatif ve zayif diizeyde anlamli bir iliski

gostermistir. Bir bireyin yasami boyunca ebeveyn ile ¢cocuk arasindaki giivenli veya
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giivensiz baglanma, onemli bir gelisimsel donliim noktasini temsil eder. Bowlby
(1969), cocukluk doneminde bakim verenlerden yeterli sevgi, ilgi ve bakimi
goremeyen cocuklar, birincil bakim verenlerine ve gelecekte etkilesimde
bulunabilecekleri diger kisilere karsi giivensiz baglanmalar gelistirdiklerini ileri
stirmiistiir.

Psikolojik Ozerklik ile Kardes Sayis1 degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey negatif
korelasyonlar saptanmistir. Calismamizin bulgularini destekleyen Giineysu ve Bilir’in
(1988) arastirmasina gore, kardes sayisi ¢cok olan genglerde hem anne hem de baba
tutumlarinin demokratik olmaktan uzaklastigi ortaya konulmustur. Calismamizin
bulgularin1 destekleyen bir bagka arastirmaya gore geng bireyler iki kardese sahip
olduklarinda ebeveynlerini daha demokratik ve daha az otoriter olarak gormektedir.
Ayni1 arastirma bes kardesi olan genglerin, ebeveynlerini yalnizca iki kardesi olanlara
gore daha koruyucu ve talepkar olarak degerlendirdigini ortaya koymaktadir.
(Sezer&Yildirim,2018).

Psikolojik Ozerklik ile Kardes Siras1 degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey negatif
korelasyonlar saptanmistir. Calismamizin bu bulgusu Adler’in (1927), ailelerin ilk
cocuklarina karsi daha korumaci olduklarini belirttigi goriisiiyle uyumludur.
Literattirdeki diger arastirmalarin bulgularina gore ilk cocuklarin algiladiklar1 ebeveyn
tutumlari orta ve son ¢ocuklara gore daha demokratiktir; son ¢cocuklar ebeveynlerinin
tutumlarini ortanca ¢ocuklara gore daha koruyucu olarak goérmektedir. Niliifer ve
Cinarbas’in (2018) calismasina gore, kiiciik kardesler annelerinin biiyiik kardeslerine
gore kendileri hakkinda daha korumaci ve kaygili oldugunu belirtmistir. Fakat
babalarin ebeveynlik tutumlarinda dogum sirasina gore anlamli bir farklilik
bulunmamistir (Niliifer&Cinarbas, 2018). Arastirmalara goére ¢ocugun yasi ve dogum
strasinin yant sira tek ¢ocuk olma durumu da ebeveynlerin goriislerini etkilemektedir.
Tek cocuklu ailelerin ¢ocuklarma karst asir1 korumaci ve asirt hosgoriilii olma
olasiliklar1 daha yiiksektir (Gegtan, 1988). Buna ek olarak ilk dogan geng bireyler,
ebeveynlerini ikinciden altinciya kadar doganlara gore daha demokratik
gormektedirler (Sezer& Yildirim,2018)

5.3. Arastirma Sorularina Iliskin Analizler

Psikolojik Ozerklik ile Yeme Tutum Testi degiskenleri arasinda diisiik ve orta diizey

negatif korelasyonlar saptanmistir. Diigiik benlik saygisi, beden imajindan memnun
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olmama ve yeme davraniglarinin bozulmasi anneyle yetersiz yakin temas ile iligkilidir
(Alantar ve Maner, 2008; Oktan ve Sahin, 2010). Altinel’in (2018) caligmasinda
duygusal ve kisitlayict yeme tutumlarmin  ve ebeveynlerden algilanan
“kuralcr/kaliplayict”, “kiiclimseyici/kusur bulucu”, “somiiriicli/istismar edici”,
“kosullu/bagart odakli”, “asir1 izin verici/sinirsiz”, “kotiimser/endiseli” tutumlarin,
sadece anneden algilanan ‘“asir1 koruyucu” tutum ve sadece babadan algilanan
“cezalandiric1” tutumun Yeme Bozuklugu ile iliskisi vurgulanmistir. Ayni ¢alismada
algilanan ebeveynlik bi¢imlerinden anne ve babadan algilanan “kuralci/kaliplayici”,
“kiictimseyici/kusur bulucu”, “somiiriicli/istismar edici”, “kosullu/basar1 odakli”,
“asir1 izin verici/sirsiz”, “kotiimser/endiseli” yaklasimlar ile yeme bozuklugu
arasinda pozitif yonlii anlamli iliski oldugu goriilmiistiir. Bir baska deyisle algilanan
ebeveyn tutumlarindan degerlendirilen olumsuzlugun diizeyi arttikga, yeme
bozuklugunun siddetinin de arttigi bulunmustur. Algilanan ebeveynlik yaklagimlari ile
yeme bozuklugu arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligki oldugunu goéstermistir
(Altmel, 2018).

Psikolojik Ozerklik ile Kaygili/Kararsiz Baglanma degiskenleri arasinda diisiik ve orta
diizey negatif korelasyonlar saptanmistir. Bu duruma karsin, algilanan ebeveyn
tutumlar1 ve baglanma stilleri degiskenlerinin arasinda istatistiksel agidan anlamli bir
iligkinin bulunmadigini sdyleyen caligmalar da yer almaktadir. Oktay (2016)
caligmasina gore demokratik anne-baba tutumu algisi ile kaygili baglanma arasindaki
iligkiyi belirlemek {iizere yapilan korelasyon analizi sonucunda, puanlar arasinda
istatistiksel agidan anlamli iliski bulunamamistir. Arastirmanin sonuglar1 da bu
bulguyu desteklemektedir. Annenin duygusal sicaklik tutumlari ve babanin duygusal
tutumlart arttik¢a kaginma ve kaygi azalmaktadir. Anne reddetme tutumlar1 ve baba
reddetme tutumlari arttikca kaygr da artmaktadir. Ebeveynin asir1 korumaci tutumu
¢ocuga diinyanin giivensiz bir yer oldugunu diisiindiiriir. Dolayisiyla diinyay1 giivensiz
olarak algilayan ¢ocuk, kaygili ya da kacinmaci baglanma gelistirir. Calismamizda
asir1 korumaci ebeveyn tutumlari ile kaginma-kaygi arasindaki iliski literatiiriin aksine
anlamli bir sonu¢ vermemistir.

Son olarak ise yeme tutumu lizerinde baglanma ve algilanan ebeveyn tutumlarinin
yordama giiciinii incelemek adina Basit ve Coklu Dogrusal Regresyon analizleri

yapilmistir. Regresyon tablosuna ait bulgular incelendiginde, kagman baglanma,
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kaygili/kararsiz baglanma bagimsiz degiskenlerinin yeme tutumu bagimli degisken ile
anlaml bir iligkisi olmadig1 i¢in dogrusallik varsayimini karsilamamaktadir ve bu
sebepten dolay1 regresyon modeline dahil edilmemistir. Sonuglar, giivenli baglanma
bagimsiz degiskeninin yeme tutumunu anlamh bir sekilde yordadigini gostermistir.
Yasamin ilk yillarinda anne ile kurulan iliskide duygusal ve fizyolojik gereksinimlerin
yeterli diizeyde ve giiven duygusuyla karsilanmasinin uygun beslenme davranisinin
olusmasinda yararli oldugu gosterilmistir (Bruch, 1961). Bu donemde baglanma
nesnesi ile yakin ve gilivensiz iligkiler kurmanin, yasamin ilerleyen donemlerinde
fiziksel goriiniisii i¢in sevilmenin ancak fiziksel olarak miikemmel olmasiyla miimkiin
olabilecegi yoniindeki yanlis inanislarin olugsmasinda etkili oldugu bilinmektedir
(Yurtsever ve Siitcii, 2017). Mevcut ¢alismanin temel problemi, anne ve babayla
kurulan iliskinin kalitesinin ergenlik doneminde sorunlu yeme davranislarinin baglama
potansiyeli iizerinde acgiklayict bir etkiye sahip olup olmadigini degerlendirmekti.
Arastirmanin bulgulart bu konudaki mevcut diisiinceyi desteklemektedir. Duygusal
yeme davranisi ile erken baglanma oriintiileri arasindaki iliskiyi inceleyen bir baska
arastirmada, ebeveynleriyle giivensiz baglanan obez kisilerin, ebeveynleriyle glivenli
baglananlara gore daha fazla duygusal yeme davranisi sergiledikleri bulunmustur
(Taube-Schiff ve ark. ., 2015). Topham ve ark. (2011) ise sefkatli ve giivenilir bir
ebeveyn iliskisine sahip c¢ocuklarin, hos olmayan duygular karsisinda yeme
davraniglarinin azaldigini iddia etmektedir. Psikodinamik teoriye gore, ebeveynleri
tarafindan reddedilmis olduklarina yonelik hisleri bireylerin yeme tutumlarin
etkilemekte ve ebeveynle ayrilma-birlesme arzusu tikinma-kusma seklinde
yansitilmaktadir (Maner ve Aydin, 2007; Toker ve Hocaoglu, 2009).

5.4 Kisithliklar ve Oneriler

Mevcut arastirmanin ¢esitli sinirliliklart bulunmaktadir. Bu boéliimde smirliliklar
tartisilmakta ve gelecekteki arastirmalar i¢in Onerilerde bulunulmaktadir. Her seyden
once, ¢alismada klinik olmayan bir 6érneklem kullanilmis ve yeme bozuklugu tanisi
almis kisiler arastirmaya dahil edilmemistir. Teshis edilebilir yeme bozuklugu olan
hastalar1 iceren ¢alismalar, mevcut ve benzer bulgularin temsil edilebilirligini
artiracaktir. Mevcut calismada kisisel raporlama o&lgekleri kullanildi. Olgiim
yonteminin bir sonucu olarak ortaya ¢ikabilecek cesitli sorunlar dikkate alinmalidir.

Katilimcilarin dlgekleri diiriist ve samimi bir sekilde doldurduklari, dikkatli ve uygun
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bir ortamda yanitladiklari, sorulart dogru anladiklart diisiinilmektedir. Sonug olarak,
gelecek aragtirmalarda 6z bildirim 6lgeklerinin yani sira katilimeilarla yiiz yiize
goriisme gibi ek degerlendirme yontemlerinin de kullanilmasi dngdriilmektedir. Bu,
degiskenler arasindaki baglantiy1 etkileyebilecek ek faktorler hakkinda bilgi
edinmemize yardimci olacaktir. Arastirmanin duyurusu sosyal medya ve anlik
mesajlasma uygulamalar1 aracilifiyla yapilmis olup veriler bir internet platformu
(Google Forms) kullanilarak toplanmistir. Bu durum, c¢evrimig¢i ortamlara veya
internete erisimi olmayan kisilerden veri toplanmasini zor hale getiriyordu. Sonug
olarak gelecekteki arastirmalarda 6rneklemi g¢esitlendirmek amaciyla ¢evrimigi veri
toplama yonteminin yani sira kagit kalem yaklagimi da kullanilabilir. Ciinkii yeme
tutumu, sorgulamadaki baglanti lizerinde ¢esitli etkileri olan karmasik bir degiskendir.
Sonug olarak, birgok dlgekten veri toplanmasinin veya goriisme gibi diger arastirma
yontemlerinin  kullanilmasinin  gelecekte yapilacak ¢alismalarin  gegerliligini
artirabilecegi varsayilmaktadir. Aragtirmadaki diger bir kisitlhilik ise arastirmaya
katilanlarin ¢esitli demografik degiskenler (gelir diizeyi, cinsiyet, yas) agisindan esit
dagilmamis olmasidir. Sonug olarak normal dagilim temsil edilemeyebilir. Gelecek
aragtirmalarda demografik parametrelerin normal dagilima uymasina dikkat edilmesi
onerilmektedir. Ydriitilen arastirmanin sonucglart gilivenli baglanmanin yeme
tutumunu yordadiginit buna ek olarak bulgularin sonucu olarak giivenli baglanma
bagimsiz degiskeninin yeme tutumunu negatif yonde yordadigini ortaya koymustur.
Regresyon tablosuna ait bulgular incelendiginde, kaginan baglanma, kaygili/kararsiz
baglanma bagimsiz degiskenlerinin yeme tutumu bagimli degisken ile anlamli bir
iligkisi olmadig1 i¢in dogrusallik varsayimini karsilamamaktadir ve bu sebepten dolay1
regresyon modeline dahil edilmemistir. Yetigkin baglanma kaliplarinin, bireylerin
yeme tutumlarint onceden diislinlildiigi kadar iyi tahmin etmedigini belirtmek
onemlidir. Yapilan analizler sonucunda yeme tutumu fiizerinde cesitli faktorlerin
etkisinin olabilecegi goriilmiistiir. Bulgular, baglanma tiirleri gibi tarihsel 6zelliklerin
yani sira baska degiskenlerin de dikkate alinmasi gerekebilecegini gostermektedir.
Aragtirmanin sonucunda, algilanan ebeveyn tutumlarinin alt boyutu olan kabul/ilgi ve
psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskenlerinin yeme tutumunu yordadigi saptanmastir.
Bulgularin sonucu olarak, kabul/ilgi bagimsiz degiskeni ve yeme tutumu arasinda

negatif yonde iliski, psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeni ve yeme tutumu arasinda
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negatif yonde iliski oldugu bulunmustur. Bu durumun daha 6nceki aragtirmalarla
desteklendigi goriilmektedir. Farkli yonlerde calisan iki degiskenin gézlemlenmesi,
gelecekteki arastirmalar i¢in degerli bir sonug¢ olarak kabul edilmektedir. Ek olarak
kontrol/denetleme bagimsiz degiskeninin yeme tutumu bagimli degisken ile anlaml
bir iligkisi olmadig1 i¢in dogrusallik varsayimini karsilamamaktadir ve bu sebepten
dolay1 regresyon modeline dahil edilmemistir. Mevcut ¢alisma, teorik anlayisin yani
sira klinik uygulamalara da veri saglamasi acisindan Onemlidir. Arastirmanin
bulgulari, yeme bozukluklar1 veya kotii beslenme aliskanliklariyla ilgilenen uzmanlara

zengin bilgiler saglamaktadir.
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ALTINCI BOLUM

SONUC VE ONERILER

Bu arastirmada algilanan ebeveyn tutumlari ile baglanma stillerinin yeme tutumu
tizerinde yordayict rolii degerlendirilmistir. Arastirmada ileri siiriilen hipotezler
degerlendirildiginde, gilivenli baglanma bagimsiz degiskeni yeme tutumunu
yordamaktadir. Bunun yani sira bulgulara gore kabul/ilgi bagimsiz degiskeni yeme
tutumunu yordamaktadir. Kabul/ilgi bagimsiz degiskeninin yeme tutumunu negatif
yonde yordadigi bulunmustur. Buna ek olarak psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeni
yeme tutumunu yordamaktadir. Sonuglar psikolojik 6zerklik bagimsiz degiskeninin
yeme tutumunu negatif yonde yordadigini géstermektedir. Mevcut ¢alismanin énemi
ve literatiire katkilar1 bu boliimde ele alinmaktadir.Bu ¢alismada algilanan ebeveyn
tutumlari, baglanma stilleri ve yeme tutumlar ile ilgili yaklasimlar incelenirken
yalnizca 18-25 yas arasi geng¢ yetiskin bireyler katilimci olarak belirlenmistir.
Gelecekteki caligmalara cocuk/ergen bireyler dahil edilebilir. Bu ¢alisma iiniversite
ogrencileriyle yapildigindan benzer bir ¢calisma farkli 6rneklemler tizerinde yapilabilir.
Gelecek arastirmalarda ebeveynlerin degerlendirmeye dahil edilmesi ve daha kisa bir
yas araligiyla ¢alismak bulgular iyilestirebilir. Ayrica yeme tutumlari yasla birlikte
degisebileceginden, farkli yas gruplarini igeren ek arastirmalarin faydali olabilecegi
onerilmektedir. Konunun genis bir yas araligi orneklemi kullanilarak incelenmesi
durumunda, yaslarin iki gruba ayrilarak gruplar arasindaki farkliliklarin incelenmesi,
elde edilen sonuclar acgisindan faydali olabilir. Arastirmaya diger sosyodemografik
faktorler de dahil edilerek sonuglar daha derinlemesine incelenebilir. Hazan ve Shaver
(1987) ebeveyn-gocuk iligkisinin cocugun zihinsel yapisi ve baglanma stili tizerindeki
etkilerini ortaya koymus ve ¢ocukluktaki baglanma Oriintiisiiniin romantik iliskilerde
yasanan baglanma stilini dogrudan etkiledigi sonucuna varmistir. Bu agidan
bakildiginda bakim verenin yeterince kapsayici olmasi ve duygusal sicaklik tutumu
gostermesi ¢ocugun gelecegini ve iliskilerini belirler. Tiim bu bulgular dikkate
alindiginda ebeveynlik ve baglanma siirecine iligkin psikoegitim programlarinin
planlanmasinin gelecek nesillerin saglikli bireyler olmalar1 ve saglikli aileler kurmalari
acisindan 6nemli bir adim olacagi diistiniilmektedir. Bu programlarin anne-baba

adaylarma yonelik olabilecegi veya iiniversite Ogrencilerinin miifredatlarina
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eklenebilecegi diistiniilmektedir. Arastirmada niceliksel boyutuyla ele alinan yakin
iligki ile anne-baba tutumu arasindaki iligki nitel arastirmalarla desteklenebilir. Ayrica
boylamsal caligmalarla baglanma Oriintiilerinin gelisimi gozlemlenebilmektedir.
Gergeklestirilen ¢calisma ile daha 6nceki ¢alismalar arasindaki baglant1 incelendiginde
hem paralelliklerin hem de farkliliklarin oldugu kesfedildi. Zaman, yer, 6rneklem,
ebeveyn tutumlarindaki degisiklikler, toplumsal degisimler ve diger ¢esitli faktorlerin
bu paralellikleri ve farkliliklar1 etkileyebildigi varsayilmaktadir. Sonug¢ olarak
calismanin hem karsilastirilabilir hem de farkli faktorlerle tekrarlanmasi faydali
olacaktir. Ayrica ebeveyn tutumlarini konu alan bu ¢alisma ¢ocuklarin anne ve babadan
algiladiklar1 tutumlar1 i¢cermektedir. Bu goriisler bireyin mevcut durumuna gore
farklilik gdstermektedir. Bu arastirmanin kesitsel niteligi, ¢ocugun ancak belirli bir
zaman diliminde algiladig1 ve hatirladig1 ebeveyn tutumunu ifade etmekte; ¢alismanin
cesitli gelistirme asamalarinda daha biiyiik bir 6rneklemle boylamsal olarak yapilmasi
durumunda sinirliliklarin azalmasi nedeniyle daha giivenilir bilgilerin elde edilecegi
diisiiniilmektedir. Literatiir incelendiginde algilanan ebeveyn tutumlar1 ve baglanma
stillerinin yeme tutumlar1 ile birlikte incelendigi bir arastirmaya rastlanmamistir ve
boyle bir arastirmanin literatiire katki saglayacagi distiniilmiistiir. Simdiye kadarki
yapilan yeme tutumunu konu edinen c¢alismalar incelendiginde, belli
psikopatolojilerde bu tutumlarin yayginliginin degerlendirildigi ¢alismalar en fazla
karsilasilan caligmalar olmustur. Bu ¢alisma ise yeme tutumu ve iliskili oldugu yeme
tutumundaki bozulmalarin daha i1yi anlasilabilmesinde algilanan ebeveyn tutumlar: ve
baglanma stillerinin roliinii degerlendiren ilk calisma 6zelligini tagimasi agisindan
onem arz etmektedir. Literatiirde yeme tutumlarimin 6zellikle kadinlar {izerinde
calisilmis olmasi, orneklem grubunda kadin ve erkeklerin bir arada bulundugu
arastirmalarin azinlikta oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Ancak 6zellikle son zamanlarda
erkeklerin yeme tutumlarinda bozulmalarin goriilmesi, her iki cinsiyeti birlestiren
caligmalarin yapilmasini gerektirebilir. Ayrica, beliren yetiskinlerde algilanan ebeveyn
tutumlar1 ve baglanma stillerinin yeme tutumu ile baglantisini arastiran aragtirmalarin
azligr goz Oniine alindiginda, degiskenler arasindaki iligkilere dair anlayigimizi
derinlestirmek icin analizimize katilimc1 olarak daha fazla erkek birey dahil etmek
cesitlilik agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir. Ayn1 zamanda literatiirde heniiz yer

almayan yeme tutumlarinin egitim diizeyine gore nasil degistigine iliskin arastirmalar
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da yapilabilir. Smirliliklarina ragmen bu calisma baglanma Oriintiilerini, algilanan
ebeveyn tutumlarini ve yeme tutumu faktorlerini ayni anda degerlendirmesi agisindan
O0zgiindiir. Son zamanlarda yeme bozukluklarmin artmasiyla birlikte, yeme
tutumlarindaki degisiklikleri ve bunlarin altinda yatan nedenleri aragtirmak kritik hale
geldi. Calismamizin yeme bozukluklarinin nedenleri, sunulan degiskenlerin etki
giicleri ve tiim bu faktdrler arasindaki baglantinin arastirilmasina katkida bulunmasi
beklenmektedir. Psikiyatrik tani1 almayan yetiskinlerde elde edilen bu calismanin
bulgularinin, terapistlere klinik Oncesi donemdeki danisanlara yonelik ipuclari
saglamasinin yani sira, yetiskinlikte goriilen patolojiye yakin davranislarin
predispozan risk faktorlerini, bunlarla olan iligkilerini ortaya ¢ikarmada yol gosterici
olmasi1 beklenmektedir. Patolojiye yol agan unsurlarin bilinmesi ve belirtilerin ruh ve
beden saglig1 acisindan tehdit olusturmasi 6ncesinde etkili miidahale yaklasimlarinin
gelistirilmesi, konuya dikkat c¢ekilmesi ve farkindalik yaratilmasi agisindan kritik
Ooneme sahiptir. Son fakat bir o kadar da 6nemli olarak, pratik olarak bu ¢alismanin
bulgular1, beliren yetiskinlerin baglanma dinamiklerini ve algilanan ebeveyn
tutumlarini inceleyen danismanlara ve akademisyenlere onemli pratik ve bilimsel
katkilar sunacaktir. Ozellikle bu calismanin bulgulari, baglanma giivenligi ve algilanan
ebeveyn tutumlarinin yeme tutumu iizerindeki dnemini gostererek, yeme tutumunda
bozulma goriilen bireylerle ¢alisan klinik psikologlara bilgi verecektir. Genel olarak,
calismanin bulgulari, beliren yetiskinlik ¢aginda algilanan ebeveyn tutumlar1 ve
baglanma stilleri ile yeme tutumu arasindaki baglantiya iliskin daha kapsamli bir bilgi
sunmaktadir. Daha spesifik olarak, ebeveyn tutumlar1 ve baglanma Oriintiileri
kavramlarini kullanarak yeme tutumunun degerlendirmesini gergeklestiren bu
caligma, yeme tutumundaki bozulmalar1 daha ayrintili olarak anlamamiza yardimci

oldu.
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EKLER

EKA

BILGILENDIRILMIiS ONAM FORMU

Degerli Katilimci;

Bu c¢alisma Dog. Dr. Alisan Burak Yasar danismanliginda Istanbul Gelisim
Universitesi Psikoloji Boliimii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans programi dgrencisi
Psikolog Berfin Ciplak tarafindan yiiriitiilen bir tez ¢alismasidir. Sizden katilmaniz1
istedigimiz Algilanan Ebeveyn Tutumlari ve Baglanma Stillerinin Yeme Tutumu
tizerindeki yordayict roliiniin incelenmesi hakkindaki bu arastirmada sizlerden elde
edilen veriler bireysel olarak degil genel olarak bilimsel amagl analiz edilecek olup
demografik bilgi formuna dilerseniz adinizi ve soyadinizi yazmamay: tercih
edebilirsiniz. Arastirmaya katilim tamamen istege bagli olup arastirma sonucunda elde
edilen sonuglar, kisisel bilgileriniz asla {cilincii sahislar ile paylagilmayacaktir.
Arastirmaya katildiktan sonra, uygulanmakta olan psikolojik Olcekler esnasinda
herhangi bir nedenle arastirmadan cekilmekte tamamen Ozglirsiiniiz. Arastirma
sirasinda sizden alinan bilgiler ve cevaplariniz gizli tutulacak ve sadece bu arastirmada
kullanilacaktir. Calismanin sonunda saglikli veriler c¢ikabilmesi i¢in liitfen biitiin
sorular1 igtenlikle okuyarak samimi bir sekilde cevaplayiniz. Miimkiin oldugu kadar
tiim sorular eksiksiz olarak cevaplamaniz ¢ok dnemlidir. Caligsma hakkinda ayrintili
bilgi almak isterseniz adresi ile iletisim kurabilirsiniz. Degerli

zamaninizi ayirip arastirmama katkida bulundugunuz i¢in ¢ok tesekkiir ederim.

Bu calismaya tamamen goniillii olarak katiliyorum ve istedigim zaman yarida
birakabilecegimi biliyorum. Verdigim bilgilerin bilimsel amagli yayinlarda

kullanilmasini kabul ediyorum.
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EKB

SOSYODEMOGRAFIK BILGi FORMU

1) Yasimiz

2) Cinsiyet

( )Kadm ( ) Erkek ( ) Belirtmek Istemiyorum

3) Egitim durumu

( ) Ilkokul mezunu () Ortaokul mezunu ( ) Lise mezunu ( ) Universite mezunu
( ) Yiiksek lisans ve tizeri

4) Universite:

5) Boliim:

6) Anneniz sag m?

()Sag( )Oli

7) Babamiz sag ni?

()Sag( )Oli

8) Anne-baba medeni durumu

( ) Evli () Bosanmis () Evli, ayr1 yasiyor

9) Kardes sayisi:

10) Kacinci ¢ocuk:

11) Annenizin egitim durumu

( ) Ilkokul mezunu () Ortaokul mezunu ( ) Lise mezunu ( ) Universite mezunu
() Yiiksek lisans ve tizeri

12) Babamzin egitim durumu

( ) Ilkokul mezunu () Ortaokul mezunu ( ) Lise mezunu ( ) Universite mezunu
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() Yiksek lisans ve tizeri

13) Gelir durumu

() 6.000 alt1 ( ) 6.000-15.000 ( ) 15.000 tl ve tizeri
14) Herhangi kronik bir rahatsizhgimiz var m?

( ) Hayir ( ) Evet

Evet ise belirtiniz:

15) Herhangi bir ila¢ kullaniyor musunuz?

( ) Haywr ( ) Evet

Evet ise belirtiniz:

16) Herhangi bir psikolojik rahatsizhigimiz var nm?

( ) Hayir ( ) Evet Evet ise belirtiniz:
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EKC

ANNE-BABA TUTUM OLCEGI

Liitfen asagidaki sorulara kendi anne ve babaniz diisiinerek dikkatle
okuyunuz. Asagidaki durumun anne ve babanizin davranisina ne kadar benzedigini
diisiiniin.

Eger TAMAMEN BENZIYORSA asagidaki ciimlelerin bagindaki kutunun igine
4;

BIiRAZ BENZIiYORSA  3;
BENZEMIYORSA 2;
HiC BENZEMIYORSA 1 yaziniz.

1. Herhangi bir sorunum oldugunda, eminim annem ve babam bana yardim ederler.

2. Annem ve babam biiyiiklerle tartigmamam gerektigini sdylerler.

3. Annem ve babam yaptigim her seyin en iyisini yapmam i¢in beni zorlarlar.

4, Annem ve babam herhangi bir tartisma sirasinda bagkalarini kizdirmamak igin,

susmam gerektigini soylerler.

5. Annem ve babam bazi konularda “sen kendin karar ver” derler.

6. Derslerimden ne zaman diisiik not alsam, annem ve babam kizar.

7. Ders calisirken anlayamadigim bir sey oldugunda, annem ve babam bana yardim
ederler.

8. Annem ve babam kendi goriislerinin dogru oldugunu bu goriisleri onlarla

tartigmamam gerektigini sdylerler.

9. Annem ve babam benden bir sey yapmamu istediklerinde, ni¢in bunu yapmam
gerektigini de agiklarlar.

10. Annem ve babamla her tartistigimda bana “biiyiidiigiin zaman anlarsin” derler.

11. Derslerimden diisiik not aldigimda, annem ve babam beni daha ¢ok ¢alismam i¢in
desteklerler.

12.  Annem ve babam yapmak istediklerim konusunda kendi kendime karar vermeme
izin verirler.
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13.

14,

15.

16.

17.

18.

Annem ve babam arkadaglarimi tanirlar.

Annem ve babam istemedikleri bir sey yaptigimda, bana kars1 soguk davranirlar ve
kiiserler.

Annem ve babam sadece benimle konugmak i¢in zaman ayirirlar.

Derslerimden diisiik notlar aldigimda, annem ve babam &yle davranirlar ki sugluluk
duyar ve utanirim.

Ailemle birlikte hogca vakit gegiririz.

Annemi ve babami kizdiracak bir sey yaptigimda, onlarla birlikte yapmak istedigim
seyleri yapmama izin vermezler.

Asagidaki her ifadenin yaninda bulunan kutulardan sadece size uygun olanin i¢ine ¢arpi(X)
isareti koyunuz.

19. Genel olarak annen ve baban okul zaman1 hafta i¢inde gece arkadaslarinla bir yere
gitmene izin verirler mi?

Evet Hayir 7

Eger cevabiniz Evet ise, asagidaki soruyu cevaplayiniz.

Hafta iginde en geg saat kaga kadar gece disarida kalmaniza izin verilir (Pazartesi-Cuma arasi)?

8:00°den 6nce 6 10:00 — 10:59 aras1 3
8:00 — 8:59 aras1 5 11:00 ya da daha ge¢ 2
9:00 — 9:59 aras1 4 Istedigim saate kadar 1

20. Genel olarak annen ve baban hafta sonlar1 gece arkadaglarinla bir yere gitmene izin verirler mi?

Evet

Hayir 7

Eger cevabiniz Evet ise, asagidaki soruyu cevaplayiniz.

Haftanin Cuma ya da Cumartesi aksamlar1 en ge¢ saat kaga kadar gece disarida kalmaniza izin verilir .
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8:00’den 6nce 6
8:00 — 8:59 aras1 5
9:00 — 9:59 aras1 4

21.

22.

23.

24.

25.

26.

10:00 — 10:59 arasi 3
11:00 ya da daha geg 2
Istedigim saate kadar 1

Annen ve baban agagidakileri 6grenmek icin ne kadar ¢aba gosterirler?

Eger gece bir yere gittiysen nereye gittigini,
Bos zamanlarinizda ne yaptigini,

Okuldan ¢iktiktan sonra ne yaptigini,

Annen ve babanin asagidakiler hakkinda ne kadar bilgileri vardir?

Eger gece bir yere gittiysen nereye gittigin,
Bos zamanlarinizda ne yaptigin,

Okuldan ¢iktiktan sonra nereye gittigin,
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Hi¢ ¢caba  Cok az caba Cok caba
gostermez gosterir Gésterir
1 2 3
Bilgileri Cok az Cok bilgileri
yoktur bilgileri vardir
vardir
1 2 3




EK C

UC BOYUTLU BAGLANMA STILLERi OLCEGI

Asagida sizinle ilgili ifadeler bulunmaktadir. Litfen her bir maddeyi dikkatlice okuyunuz ve sizi en iyi tanimlayan

secenegi isaretleyiniz. Dogru ya da yanlis cevap yoktur. Sizden beklenen ictenlikle cevap vererek bilimsel bir calismaya

yardimci olmaniz. Latfen bitlin sorularla ilgili gérislerinizi ifade ediniz. Katkilariniz igin tesekkirler.

Karsimdaki insanlar benim kadar degerli degiller.

Birisivle cok fazla samimi oldusumda sorun cikabileceginden kavgilanivorum.

Karar alirken kimsevi 6nemsemem.

Sorunu olan birisini gérdigimde kendimi onun verine kovabilivorum.

Baskalarinin benim kadar degerli olduklarini disinmivorum.

insanlardan ne kadar uzak durursam o kadar az (iziliirim

Ebevevnimle (anne. baba veva benim bakimimi Gstlenen bir baskasi) ivi anlasivorum.

insanlardan uzak duruvorum ciinkii bana aci cektirebilirler.

Bir sorun varsa bunun kavnagi genelde karsimdakilerin sorunlu olmasidir.

.Kendimi mutlu bir insan olarak tanimlivorum.

.Duvgusal iliski vasadigim kisinin beni gercekten sevmedigini disiinerek kavgilanivorum.

Yalnizca kendime deger veririm

.Baskalarinin Giziintilerini anlavabilivorum.

.Duvgusal iliskilerden uzak duruvorum ciinki terk edilmek istemivorum.

.insanlarin gérisleri benim icin &nemsizdir.

b.Ebeveynlerime (anne, baba veya benim bakimimi tstlenen bir baskasi) genelde kirici sozler
sivlemem
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l.insanlardan ne kadar uzak durursam o kadar mutlu olurum.
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.Baskalari cok da umurumda degildir.

146




2
3.
4
5
6
7.
8
9
10

11
12

13.
14.

15

16.
17.
18.
19.
20.

. Baskalari ile birlikte yemek yemekten hoslanirim.

. Baskalari igin yemek pisiririm, fakat pisirdigim yemedi yemem.

. Sismanlamaktan 6dim kopar.
. Aciktigimda yemek yememedge caligirim.

. Aklim fikrim yemektedir.

. Yiyecedimi kliclik kliclik parcalara bolerim.

. Yedigim yiyecedin kalorisini bilirim.

EKD

YEME TUTUMU TESTI

Bu anket sizin yeme aliskanliklarinizla ilgilidir. Liitfen her bir soruyu dikkatlice
okuyunuz ve size uygun gelen kutunun icine X isareti koyunuz. Ornegin “Cikolata
yemek hosuma gider” ciimlesini okudunuz. Cikolata yemek hi¢ hosunuza gitmiyorsa,
“Hi¢bir zaman” se¢enegine karsi gelen “f” kutucugunu X ile isaretleyiniz; her zaman
hosunuza gidiyorsa “Daima” secenegine karsi gelen “a” kutucugunu X ile

isaretleyiniz.

a: Daima d: Bazen

b: Cok sik e: Nadiren

c: Sik sik f: Higbir zaman

Yemekten énce sikintili olurum.

Yemek yemeyi durduramadigim zamanlar olur.

. Ekmek, patates, piring gibi ylksek kalorili yiyeceklerden kaginirim.
. Yemeklerden sonra siskinlik hissederim.

. Ailem fazla yememi bekler.

Yemek yedikten sona kusarim.

Yemek yedikten sonra asiri sugluluk duyarim.

. Tek dustiincem daha zayif olmaktir.

Aldigim kalorileri yakmak igin yorulana dek egzersiz yaparim.
Gunde birkag kere tartilirnm.

Vicudumu saran dar elbiselerden hoslanirim.

Et yemekten hoslanirm.

O o0o0oo0ooooooooooooooooQ o
O o0o0oo0oocoooooocooooooboooOoaQe
O O0Oo0o0ooooooooooooOooOgnOoaQe
O o0o0oo0ocooocooocoooooobo0ooOoidse
O Oo0o0o0oooooooooooooonOoaQe
O o0o0oooooooooooooooooQ -

Sabahlari erken uyanirim.
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21.
22,
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.

Glnlerce ayni yemegdi yerim.
Egzersiz yaptigimda harcadigim kalorileri hesaplarim.

Adetlerim duzenlidir.

Baskalari ¢ok zayif oldugumu distndr.

Sismanlama (vicudumun yag toplayacadi) distincesi zihnimi mesgul eder.
Yemeklerimi yemek baskalarininkinden daha uzun sirer.

Lokantada yemek yemeyi severim.

Muashil kullanirim.

Sekerli yiyeceklerden kaginirim.

Diyet (perhiz) yemekleri yerim.

Yasamimi yiyecedin kontrol ettigini disinGram.
Yiyecek konusunda kendimi denetleyebilirim.

Yemek konusunda baskalarinin bana baski yaptigini hissederim.

Yiyecekle ilgili diisiinceler gok zamanimi alir.

Kabizliktan yakinirim.

Tath yedikten sonra rahatsiz olurum.

Perhiz yaparim.

Midemin bos olmasindan hoslanirim.

Sekerli yagli yiyecekleri denemekten hoslanirim.

Yemeklerden sonra icimden kusmak gelir.
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OZGECMIS

2017 yilinda Bahgesehir Universitesi Psikoloji béliimiinii kazandi. Lisans egitimi
siiresince Acibadem Hastanesi ve Humanite Psikiyatri merkezinde stajlarim
tamamladi. Lisans egitiminden 2021 yilinda yiiksek onur derecesi ile mezun oldu.
2021 yilinda Biruni Universitesi’nden Aile Danigsmanlig1 ve Bagimlilik Danismanlig
egitimlerini ald1. 2021-2022 Bahar Déneminde Istanbul Gelisim Universitesi Klinik
Psikoloji tezli yiiksek lisans programini kazandi. Ayni sene Prof. Dr. Murat
Atmaca’dan Biligsel Davranisci Terapi Egitimi aldi. Dr. Nevin Doélek tarafindan
gerceklestirilen Istanbul Gedik Universitesi onayli Cocuk ve Ergenlerde Bilissel
Davranis¢1 Uygulamalar1 Uygulayici Egitimini tamamladi. 2022 yilinda Ozel Moodist
Hastanesinden Klinik Yaklasim Egitimini tamamladi. Yiiksek lisans egitimi siirecinde
Prof. Dr. Ayten Erdogan ve Psikiyatrist Dr. Mustafa Tungtiirk ve Uzman Klinik
Psikolog Sena Kenan Yoldas siipervizyonlugunda danisan gordii. Yiiksek lisans
egitiminin son yilinda EMDR ve Psikoterapiler Dernegi’nden Roy Kiessling
tarafindan verilen EMDR terapi egitimini tamamladi. 2022 yilinda Oyun Terapisi
Uygulayic1 Egitimini tamamladi. Ann Beckley Forest tarafindan gerceklestirilen
EMDR with Children egitimini tamamladi. Psikolojik testlerden MOXO Tiirkiye’den
MOXO Testi Uygulayict Egitimini, Stanford Binet Testi Uygulayici Egitimini, Giunti
Psikometriden Wisc-4 Testi Uygulayict Egitimini ve Tiirk Psikologlar Dernegi’nden
MMPI Uygulayic1 Egitimini tamamladi. Dr. Nevin Délek tarafindan gergeklestirilen
Istanbul Gedik Universitesi onayli Kisa Siireli Coziim Odakli Terapi Uygulayici
Egitimini tamamladi. Psikolojik Ilk Yardim alaninda verilen egitimleri tamamlayarak

Tiirk Psikologlar Dernegi’nin Travma Birimi’nde gorev aldi.
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