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6-10 YAS ARASINDA COCUGU OLAN ANNELERIN DUYGU
DUZENLEME BECERISI iLE COCUKLARIN UYKU
ALISKANLIKLARI ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

OZET

Amag: Bu g¢alismanin amaci, 6-10 yas arasinda ¢ocugu olan annelerin duygu

diizenleme becerisi ile cocuklarin uyku aligkanliklart arasindaki iliskiyi incelemektir.

Gereg ve YOntem: Calismada iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Calisma grubu
kartopu Ornekleme yontemi ile belirlenmis, anket ve olceklerin yer aldigi arastirma linki
cevrimi¢i olarak katilimcilarla paylasilmistir. Calismaya 6-10 yas cocugu olan 210 anne
katilmistir. Veriler Demografik Bilgi Formu, Cocuk Uyku Aliskanliklar1 Anketi (CUAA),
Duygu Diizenleme Olgegi (DDO) kullanilarak elde edilmistir. Yapilan normallik testleri
sonucunda Bagimsiz Orneklem T-Testi, ANOVA, Post-Hoc Testi ile degiskenler arasindaki

iligkiyi tespit etmek i¢in Pearson Korelasyon Analizi kullanilmistir.

Bulgular: Annelerin duygu duzenleme becerileri dayaniklik alt boyutu, 6z destek,
duygular hakkinda netlik alt boyutlarinda annenin yas, 6grenim durumu ve babanin 6grenim
durumu degiskenleri arasinda anlamli farklilik ortaya ¢ikmistir. Cocuklarda klinik dizeyde
anlamli derecede uyku bozuklugu oldugu, ¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile baba yasi, anne-
babanin 6grenim durumu, kardes sayisi, ekran siiresi degiskenleri arasinda anlamli farklilik
ortaya ¢ikmustir. Annelerin duygu diizenleme becerileri Duygulara Dikkat Etme boyutu ile
cocuklarin Uyku Siiresi, Giin i¢inde Uykululuk arasinda, Duygular Hakkinda Netlik ile
Uyku Kaygist ve Uyku Aliskanligi arasinda, Duygulart Anlama ile Uyku Siiresi arasinda,
Duygular1 Kabul ile Giin I¢inde Uykululuk ve Uyku Aliskanlig1 arasinda, Duygu Diizenleme
ile Uyku Siiresi, Parasomniler ve Uyku Aliskanligi arasinda negatif yonli zayif bir iligki

oldugu goriilmiistiir.

Sonug: Calismada annelerin duygu diizenleme davranislariyla g¢ocuklarinin uyku
aligkanliklar1 arasinda anlaml iliskili oldugu, annelerin duygularimi diizenleme becerisi
arttik¢a ¢ocuklarmin uyku aliskanliklarinin daha diizenli olabilecegi goriilmiistiir. Annelere
duygu diizenleme becerisini arttirmaya ve gocuklarda saglikli uyku aligkanliklarinin

kazanimini desteklemeye yonelik egitimler verilebilir, midahale programlari olusturulabilir.
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INVESTIGATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN THE
EMOTION REGULATION SKILLS OF MOTHERS WITH
CHILDREN BETWEEN 6-10 YEARS OF AGE AND THEIR

CHILDREN'S SLEEP HABITS

ABSTRACT

Aim: The purpose of this study is to examine the relationship between the emotional
regulation skills of mothers with children aged 6-10 and the children's sleep habits.

Materials and Methods: Relational screening model was used in the study. The
study group was determined by snowball sampling method, and the research link containing
the survey and scales was shared with the participants online. 210 mothers with children
aged 6-10 participated in the study. The data were obtained using the Demographic
Information Form, Child Sleep Habits Survey (CUAA), Emotion Regulation Scale (DDS).
As a result of the normality tests, Independent Sample T-Test, ANOVA, Post-Hoc test and
Pearson Correlation analysis were used to determine the relationship between the variables.

Results: There is a significant difference between the variables of the mother's age,
developmental status and father's educational status in the sub-dimensions of mothers'
emotional regulation resilience, self-support, and clarity about emotions sub-dimensions. It
was revealed that children had clinically significant sleep disorders, and that there were
different differences between children's sleep problems and variables such as father's age,
parents' update status, number of siblings, and screen time. Mothers' emotion regulation is
between Attention to Emotions and Children's Sleep Duration and Sleepiness During the
Day, between Clarity About Emotions and Sleep Anxiety and Sleep Habits, between
Understanding Emotions and Sleep Duration, between Accepting Emotions and Daytime
Sleepiness and Sleeping Habits, between Emotion Regulation and Sleep. It has been
observed that there is a weak negative relationship between Sleep Duration, Parasomnias
and Sleep Habits.

Conclusion: In the study, it was observed that there is a significant relationship
between mothers' emotion regulation behaviors and their children's sleep habits, and as
mothers' ability to regulate their emotions increases, their children's sleep habits may become
more regular. Training can be given to mothers and intervention programs can be created to
increase emotion regulation skills and support the acquisition of healthy sleep habits in

children.
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1. GIRIS VE AMAC

Uyku, bireyin yasamini ve ruh halini etkileyen viicut i¢in gerekli fizyolojik bir
ihtiyagtir. Cocuklarin saglikli bliylime ve gelisimleri i¢in uyku son derece dnemlidir.
Saglikli bir uyku ¢ocugun fiziki biiylimesi ve saglig1 basta olmak tizere, biligsel gelisim
fonksiyonlarmi, diisinme ve 6grenme kapasitelerini, akademik becerilerini, davranis
Ozelliklerini ve duygu durum hallerini etkilemektedir (1,2). Cocuklarin uyku siireleri yasa
ve i¢inde bulundugu gelisimine goére degisiklik gostermektedir (3). Glinliik uyku siiresi
ortalama bebeklik déneminde 11-16 saat, okul 6ncesi donemde 10-13 saat, okul cagi
doneminde 9-12 saat, ergenlik doneminde ise 8-10 saat olarak degismektedir (4).
Uykunun yapisindaki bu degisiklikler goriildiigli gibi zamanla degismekle birlikte,
cocugun fizyolojisinden ve i¢inde bulundugu ¢evresel etmenlerden etkilenmektedir (5).
Erken ¢ocukluk doneminde ortaya ¢ikan uyku problemleri ¢ocugun ileriki donemlerdeki
fiziksel saghgimi ve bilissel islevselligini, sosyo-duygusal gelisimini olumsuz
etkileyebilmektedir (6).

Yapilan calismalar ¢ocukluk ve ergenlik doneminde uyku bozukluklarmin % 25-
30 oraninda oldugunu gostermistir (7). Okul ¢ag1 ¢cocuklarinda uyku sorunlar1 daha ¢ok
giin icindeki uykulu goriilme haliyle ortaya ¢ikmakla birlikte, uyku siiresinin kisalmasi,
kisa uyku siiresi, uyumaya direnme ve dalma siiresinin uzamasi, ebeveyn ile uyuma istegi,
uykuya dalma siirecinin gecikmesi, uykudan sik uyanma, dinlenilmemis hissetme, idrar
kagirma, kdbus gorme, dis gicirdatma, uykuda konusma ve horlama gibi belirtiler
gorulebilmektedir (8). Siiresi, siirekliligi veya kalitesi acisindan yetersiz uyku, rutin
olarak daha fazla olumsuz ve daha az olumlu duygularla iligskilendirilmektedir (1).

Uyku, duygu dizenleme stireclerinin her diizeyiyle iliskili gériinmektedir. Uyku
problemleri, duygu diizenleme becerisinin islevselliginin zayiflamasiyla iliskilidir.
Saglikli uyku ise bireyin, duygu durumunu, olumlu duygu davranisini ve duygusal
uyaranlara yanit olarak daha hizli duyusal islemeyi gelistirmektedir (9). Duygu
dizenleme bireyin yasadigi olay veya durumlara uyum saglamasini kolaylastiran,
duygularmi taniyabilme, kabullenme, diizenleme, kontrol edebilme ve uygun duygusal
yanitt verebilme becerisidir (10). Duygu diizenleme, kisisel hedeflere ve gevresel
taleplere yanit olarak duygulari tanima, anlama, ifade etme ve duygusal deneyimleri

yonetme kapasitesidir. Duygu diizenlemenin iyi yapilmasi bireyin ruh sagliginin en temel



boyutu oldugu kabul edilmektedir (11). Birey duygularini agik sekilde kabul edip ifade
ettigi siirece ruh sagligini koruyabilmekte ve topluma uyum saglayabilmektedir (12).
Duygu diizenlemenin iyi yapilmasi kisinin psikolojik sagligiin en temel boyutu olarak
kabul edilmektedir (13). Duygu diizenlemenin yapisi, yiiriitiicii islevler, zihinsellestirme
ve farkindaligi igeren bir takim biligsel kapasitelerle iliskilidir. Duygu diizenleme becerisi
yasam boyu gelisen karmasik bir beceri olup ebeveynlerin kendi duygularini yonetmeleri
ve ayni zamanda ¢ocuklarinin duygu ve davraniglarimi diizenlemelerini kolaylastirmalari
gerektiginde ebeveynlik sirasinda ozellikle 6nem kazanmaktadir (14). Calismalar
annelerin ¢ocuklari lizerindeki etkilerinin, aile iliskileri baglaminda babalara gore yliksek
oldugunu gostermektedir (13). Ebeveynin 0zellikle annelerin duygu dizenleme
becerisinin hassas tepki verme ve bakim verme davranisini kolaylastirmada islevsel bir
amaci oldugunu distiniilmektedir (15). Henlz 6z duzenlemesini yapamayan ¢ocuga
bakim verirken, annelerin duygu dizenleme durumlarini siirdiirmeleri ve ayni1 zamanda
cocuklarinin duygu diizenlemesini kolaylastirmalart ¢ocuklarin yeme, uyku vb.
rutinlerini saglikla siirdiirebilmeleri agisindan biiyilk 6nem tasimaktadir (14). Erken
gelisim doneminde c¢ocugun saglikli uyku diizeninin olusumu, ebeveynin duygusal
baglami ve kisileraras: iliskilere baghidir (16). Erken cocukluk doneminde birincil
bakimveren annelerin cocuklariyla olan duygusal iletisim siireci, ¢ocugun uyku
aligkanliklarina, davramslarina aracilik etmektedir (17). Cocugun bakimveren birincil
kisisi olan annenin olumlu ve sakin bir ruh halinde olabilmesi, duygu ve davraniglarini
diizenleyebilmesi g¢ocuklarda saglikli uyku paterninin olusabilmesi, duyusal girdiyi

modile edebilmesi icin kritik dneme sahiptir (18).

Son zamanlarda alanyazinda duygu dizenleme becerileri iizerine yapilan
arastirmalar incelendiginde ebeveyn/anne duygu diizenleme becerisinin ¢ocugun duygu
diizenleme becerileri (19-24), ¢cocuk yetistirme davranmislar1 (25,26), davranis sorunlari

(27) ve baglanma stilleri (19) Uzerine yogunlastigi gézlenmistir.

Bu ¢alismanin amaci 6-10 yas arasinda ¢ocugu olan annelerin duygu diizenleme
becerisi ile ¢ocuklarin uyku aliskanliklar1 arasindaki iliskiyi incelemektir. Ailelerin
cocuklarin 6fke, lizlintii ve sikint1 gibi olumsuz duygularina yanit olarak cezalandirici,
kiglimseyici ve elestirel gibi destekleyici olmayan tepkiler vermeleri, ¢ocuklarin duygu
diizenleme becerisini olumsuz etkileyerek, duygusal asir1 uyarilma ve sikint1 diizeyinin

artmasina yol acarak uyku sorunlarini ortaya cikarabilecegi diisiiniillmektedir. Anne



babalarin duygusal tepki verme diizeyleri, sicaklik ve olumlu ruh hallerinin, destekleyici
duyguyla ilgili yonlerinin ve ¢ocuklarin duygularini diizenleme becerisini olumlu olarak
etkiledigi bunun da uyku sorunlarma karsi koruma gorevi gordiigii soylenebilir (28).
Ozellikle bebeklik ve erken ¢ocukluk déneminde iliskili oldugu diisiiniilen bu durumun
okul ¢ag1 dénemindeki gocuklarine derecede etkiledigi bilinmemektedir. Bu ¢alisma ile
annelerin duygu diizenleme becerilerinin ¢ocugun uyku siirecindeki etkisi ortaya
konularak, bu alanda yapilan calismalarin genisletilmesine yardimci olmak ailelerin
duygu diizenleme becerilerinin ¢ocugun gelisiminde ne kadar 6nemli etkisi oldugunu bir

kez daha vurgulayarak hem uzmanlara hem ailelere yarar saglayacag diisiiniilmektedir.
Arastirma kapsaminda asagidaki sorulara yanit aranmaktadir:

1. Annelerin duygu dizenleme becerileri alt faktér ve toplam puanlari ile anne
yas1, anne-baba 6grenim ve ¢alisma durumu, aylik gelir durumu degiskenleri arasinda
anlaml1 bir farklilasma var midir?

2. Cocuklarin uyku aliskanliklari alt faktor ve toplam puanlar ile ¢ocugun yast,
cinsiyeti, kardes sayisi, dogum sirasi, anne-baba yasi, 6grenim durumu, ekran siresi
arasinda anlamli bir farklilagsma var midir?

3. Annelerin duygu duzenleme becerileri alt faktor ve toplam puanlari ile
cocuklarin uyku aligkanliklar1 alt faktdor ve toplam puanlar1 arasinda anlamli bir
farklilagsma var midir?

4. Annelerin duygu dizenleme becerileri alt faktdr ve toplam puanlari ile
cocuklarin uyku aliskanliklar: alt faktor ve toplam puanlar arasinda anlamli bir iligki var
midir?

5. Annelerin duygu diizenleme becerileri c¢ocuklarin uyku aliskanliklarii
etkilemekte midir?

Arastirmaya katilan annelerin belirtilen 6l¢ekleri tarafsiz bir sekilde doldurduklari
varsayillmistir. Arastirma verilerinin sadece anneler tarafindan c¢evrimigi olarak
doldurulmasi, annenin duygu diizenleme becerisi ve ¢ocugun uyku aligkanliklarini
6lcmek amaciyla kullanilan 6lgeklerin ayni kisiler tarafindan birden fazla sorularin

cevaplanma ihtimali bu aragtirmanin kisithligini olusturmaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. UYKUNUN TANIMI VE ONEMIi

Hayatin neredeyse her alanini etkilemekte olan, yasamla i¢ ice ve uyanik kalma
zamaniyla da bir biitiinliik olusturan uyku, organizmanin dis uyaranlarla olan bagini
kismen veya gegici olarak kapattigi ve bunu diizenli araliklarla tekrarladig: fizyolojik bir
stirectir (29). Uyku, dis ¢evreye karsi tepkisizlikle geri doniisiimlii bir etkilesim olarak
tanimlanmakta; bu etkilesim ve tepki verme ile uyku-uyaniklik ritmiyle dizenli olarak
degismektedir (30). Uyku davranigsal olarak bilingsiz bir durum hali olarak da

tanimlanabilmektedir (31).

Insan hayatmnin bilesenini olusturan uyku, yasamin yaklasik ¥4 iinii kaplamaktadir
(32). Uyku ile ilgili yillardir gesitli caligmalara yapilmaktadir ancak uyku ve beyin iligkisi
gizemini korumaktadir. Uyku sayesinde viicut kendini yenileme imkan1 bulmakta ve daha
saglikli bir yagam siirdiirmeyi saglamaktadir. Uyku siirecinde beyin kendini yenilemekte,

uyku dongiileri esnasinda kendini onarmaktadir (33).

Zihinsel siireclerin; biligsel gelisime, 6grenme ve hafizanin gelisimine biiytlik
katki saglayan uyku, bireyin yeni glinde kendini daha iyi ve ding hissetmesini
saglamaktadir (34). Yine benzer sekilde uyku, yiiriitiicii islevlerde, dikkat, bellek,

ogrenmede, duygu ve metabolik diizenlemede énemli bir rol oynamaktadir (35,36).

Insan yasamindaki yemek yeme, nefes alma ve bosaltim gibi temel
ihtiyaclardanbiri olan uyku bireyin fiziksel sagliginin yani sira ruhsal sagligi iginde son
derece 6nemlidir (37). Uyku saglhigin 6nemli bir bileseni olup zamanlamasi, siiresi ve
kalitesi sagligimiz i¢in kritik 6neme sahiptir (38). Yetiskin bireyin uygun biligsel ve

davranigsal islev i¢in giinde en az 7 saat uykuya ihtiyaci oldugu bilinmektedir (33).

Birey uykusunu yeterli diizeyde alamadiginda dikkat sorunlari, halsizlik, sinirlilik
ve stres gibi sorunlar yasayabilmekte bunlar da bireyi daha gergin ve giinliik islerini
yaparken zorlanmasina neden olabilmektedir (39). Giinliik uyku siiresinin yetersiz olmasi
performans, ¢alisma bellegi, bilissel gelisimi ayn1 zamanda psikolojik sagligi olaylara
iliskin duygusal ve psikososyal yorumu 6nemli 6lctide etkileyebilir ve stres seviyesini
artirabilmektedir. Caligmalar, ruh halindeki degisikliklerin kismen uyku yoksunlugunun

duygusal hafizanin islenmesi iizerindeki etkilerinden, baska bir deyisle yetersiz uyku



sonrasinda olumsuz anilar1 secip hatirlama egiliminden kaynaklanabilecegini gostermistir
(40). Yetersiz uyku aym zamanda bagisiklik fonksiyonunu ve duygu durum
bozukluklarinin gelisimini de olumsuz etkileyebilmekte birlikte depresyona sebep
olabilmektedir. Amerika’da Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri tarafindan
yetigkinlerin giinliik uyku siirelerini arastirmak tizere yapilan ¢alismalara gore giindiiz
uyku sidresi 7 saatten az olan yetiskinlerin, giinlik 7 ila 9 saat uyuyanlara gore
odaklanmada, hatirlamada ve diger giinliik aktiviteleri ger¢eklestirmede daha fazla zorluk

cektikleri belirtilmistir (41).

2.1.1. Uykunun Fizyolojisi

Uykunun baglamasinda ve devam etmesinde beynin ¢esitli bolgeleri aktif rol
almaktadir. Uyaniklik ve uyku esnasinda aktif olan beyin bolgeleri birbirinden farklidir.
Cevrenin farkindaligini, algilamay1 saglayan, dikkati devam ettiren bilin¢lilik durumu
uyaniklik sirasinda aktiftir. Uyku sirasinda ¢evresel dikkati saglayan beyin bolgeleri
aktivetisini azaltmaktadir. Hiicreler arasi iletisimi saglayan habercilerde farkliliklar
vardir. Noradrenalin ve serotonin etkisi giderek azalirken, riya gorilen ddnemde
ogrenme/hatirlama gibi 6nemli gorevlerde yer alan asetilkolin etkisini artirir. Dikkat ve
kontrol gibi zihinsel surecleri yerine getiren beyin bélgelerinin ¢alismalari azalirken
duygusal anilar1 diizenleyen beyin bolgelerinde aktivite artisi meydana gelmektedir.
Beynin ¢esitli alanlarina dagilmis uyku uyaniklik merkezleri vardir ve bu merkezler uyum
igerisinde ¢alismaktadir. Uykunun baglatilmasi ve dogru bigimde siirdiiriilmesi i¢in hem
beyin kabugu hem de daha alt seviyede birgok yap1 gorev almaktadir. Genel olarak 6n
hipotalamustan gelen girdiler ve i¢ kimyasal uyarilar araciligiyla gelen bilgi
dogrultusunda hipotalamusta ventrolateral preoptik ¢ekirdek (VLPO) uykuyu
baslatmaktadir. Beyin yapisindaki c¢ekirdeklerde uyku sirasindaki dongiiyii kontrol
etmektedir. Bu oldukca karmasik bir durum olup dopamin, noradrenalin, histamin,

glutamin ve asetilkolin gibi haberci maddelerin karsilikli etkilesimi s6z konusudur (42).

2.1.2. Uykunun Dénemleri

Insan viicudu uykunun iki asamasindan ge¢mektedir; (1) hizli g6z hareketi (REM)
ve (2) hizli olmayan g6z hareketi (NREM) uykusu; bu uyku da N1-N2-N3 olmak tizere

ic asamaya ayrilmaktadir. Uykunun her asamas1 kas tonusunda, beyin dalga dizenlerinde



ve gz hareketlerinde farkliliklar icermektedir. Viicut, tim bu asamalardan her gece

yaklasik 4 ila 6 kez gegmekte ve her dongii ortalama 90 dakika surmektedir (43).

Asama 1 NREM: Uyku dongiisiiniin ilk asamasi uyaniklik ile uyku arasindaki
gecis donemidir. Ylzeyel uykudur. Birinci asama uyku sirasinda: Beyin, kalp atisi, g6z
hareketleri ve nefes alis hiz1 yavaslamaktadir. Tiim uykunun % 1 ile 5’ini olusturmaktadir
(46). Bu kisa uyku siiresi yaklasik 5 ila 10 dakika siirmektedir. Beyin hala nispeten aktiftir
ve oncelikle beynin 6n lobunda meydana gelen yavas beyin dalgalari olan, diisiik genlige

sahip yuksek sinyalli teta dalgalari tiretmektedir (44).

Asama 2 NREM: Insanlar toplam uyku siirelerinin yaklasik % 40-50’sini déngii
bagina yaklastk 20 dakika siiren NREM 2. asamasinda gecirmektedir (45). Bu
gerceklesirken viicut NREM asama 3 uyku ve REM uykusuna (beyin ve viicudun
onarildigi, yenilendigi ve ertesi giin i¢in sifirlandigr derin uyku asamalar1) hazirlik

asamasinda yavaslamaktadir (46).

Asama 3 NREM: Delta dalgalari olarak bilinen derin, yavas beyin dalgalari, delta
uykusu olarak da adlandirilan NREM evre 3 uyku sirasinda ortaya ¢ikmaktadir. Bu
herhangi bir ¢evresel giirliltiiniin veya aktivitenin uyuyan kisiyi uyandirmada basarisiz
olabilecegi derin bir uyku donemidir. Bu derin uyku asamasinda vicut fiziksel

onarimlaria baslamaktadir (46).

Asama 4 REM Uykusu: Uykunun dordiincii asamasi olan REM uykusu sirasinda
beyin zihinsel faaliyetlerle uyarilirken, istemli kaslar hareketsiz hale gelmektedir. REM
uykusu sirasinda beynin aktivitesi uyanik olunan saatlerdeki aktiviteye c¢ok
benzemektedir. Asama 3'te oldugu gibi, hafiza birlestirme de REM uykusu sirasinda
gerceklesmektedir. Ancak REM uykusunun duygularin ve duygusal anmilarmn islenip
depolandig1 donem oldugu diistiniilmektedir (47).

2.1.3. Cocuklarda Uykunun Onemi

Uyku yetiskinler i¢in oldugu kadar stiphesiz ki cocuklarin saglikli gelisimi i¢in de
son derece 6nemlidir. Uyku, ¢cocuklarin biiyiime ve gelismesinde hayati bir rol oynamakta
ve gesitli faktorlerden etkilenmektedir. Yetersiz uyku, fiziksel, sosyo-duygusal, bilissel
ve zihinsel gelisim de dahil olmak iizere birgok gelisim alanini etkilemektedir. Bu

etkilerin ¢ocuklarin 6grenimi, davranislart ve genel refahi tizerinde de etkileri vardir (30).



Erken ¢ocukluk, saglikli aliskanlik ve davraniglarin kazanildigi, gelisim agisindan
onemli bir dénemdir. Erken cocukluk donemindeki saglikli uyku davranislar1 sadece
erken ¢ocukluk doneminde degil, sonraki ¢ocuklukta ve yetiskinlik boyunca ¢ocugun
ileriki olumlu gelisimsel sonuglarla da iliskilidir. Calismalar yetersiz uyku ile bilis,
yiriitiicii islevseller ve davranigsal, gelisimsel sonuglar arasinda hem kisa hem de uzun
vadeli iliskiler oldugunu belirtmektedir (59). Okul 6ncesi ¢agindaki ¢ocuklarin gece
uykusunun bozulmasi, giindiiz uykululuguyla iliskilendirilmistir. Caligsmalar ayrica erken
cocukluk donemindeki olumlu uyku davramiglart ile daha sonraki biligsel beceriler

arasinda iliski oldugunu belirtmektedir (62).

Aragtirmalar, erken ¢ocukluk doneminde saglikli uyku uygulamalarinin énemli
oldugunu ve daha sonra uyku davranislari iyilesse bile erken yillarda yetersiz uykunun
gelisimsel sonuglar {izerinde, 6zellikle de yiiriitiicli islevseller, beyin gelisimi {izerinde
etkili oldugunu gostermektedir. Bu bulgular uyku sorunlarinin erken ¢ocukluk
donemindeki gelisim {izerinde olumsuz etkiler yaratabilecegi hassas bir siire¢ oldugunu

gostermektedir (59).

Cocuklarda yetersiz uyku yorgunluk, sinirlilik, kisa dikkat siiresi, diirtiileri ve
duygulan diizenlemede zorluk ve davranig problemlerinde artig gibi olumsuzluklara
neden olmaktadir. Bu olumsuz sonuglarin ¢ogu o6zellikle sinirlilik, dikkat stiresinin
azalmasi, durtuleri ve duygulart modiile etmede zorluk potansiyel olarak dikkat eksikligi
hiperaktivite bozuklugu (DEHB) belirtileriyle iliskilidir. DEHB'li ¢ocuklarin genel
niifusla karsilastirildiginda uyku sorunlar1 yasama olasiliklar1 daha ytiksek bulunmustur.
Erken donemde yetersiz uyku ¢ocukluk dénemi DEHB'in daha sonra ortaya ¢ikmasi i¢in
bir risk faktorii veya bozuklugun kendisinin bir belirtisi olabilmektedir. Yetersiz uykunun
davranig ve ruh hali lizerinde dogrudan etkisi vardir; DEHB ile ilgili semptomlar uyku
sorunlariyla daha da koétiilesmektedir. DEHB, yaygin olarak teshis edilen bir bozukluk
olmasina ragmen okul ¢agindaki ¢ocuklar, erken gocukluk donemindeki uyku guclukleri,
uyku siiresinin kisalmasi, uykuya baslamanin gecikmesi, DEHB'nin daha sonraki

semptomlarmin goriilme olasiliginin artmasiyla iliskilendirilmistir (24).

Cocuklarda uyku ftizerine yapilan c¢alismalar, cocuklardaki yetersiz uyku
stiresinin, konsantrasyon becerisini zayiflatigi (48,49), akademik basariy1 azalttigi
(48,50), obezite riski  (51,53), kaygi, depresyon, stres gibi duygu durum

bozukluklari (52) intihar diisiincesi ve yaralanmalarin sikligini arttigi belirtmektedir



(54,55). Benzer sekilde ¢ocuk ve ergenlerde uyku iizerine yapilan bir dizi deneysel
calismada, yetersiz uykunun olumsuz biligsel, davranigsal bozukluklara neden oldugu

ancak uyku siiresi uzatildiginda bu bulgularin iyilestigi goriillmistiir (30,56).

Bilimsel ¢alismalar ¢ocukluk ¢agindaki uyku kaybini yorgunluk ve kotii ruh hali
(57,58), dikkat sorunlari, akademik sorunlar (59,60) ve zayif hafiza ile
iliskilendirmektedir. Cocuklardaki uyku sorunlarinin davranmigsal ve duygu sorunlari
tetikledigi goriilmiistlr (61). Cocuklarin sinifta akranlarla olan davranissal tepkileri ve
olumsuz etkilesimleri uyku eksikliginin bir baska sonucu olarak goriilmektedir.
Cocuklarda uyku siiresinin azligi ¢ocuklarin sosyal becerilerini olumsuz etkilemekte,
duygularin nedenlerini anlama ve akran becerileri de dahil olmak (zere bir dizi sosyo-
duygusal sonugla iliskilendirilmistir (65). Saglikli uykunun ¢ocugun sosyo-duygusal
gelisimi, duygu diizenleme, sosyallesme becerisi, stresle basa ¢ikma diizeyi agisindan son
derece onemli oldugu bilinmektedir (62). Cocuklarda ve ergenlerde uyku bozukluklarinin
hem duygusal hem de davranigsal zorluklarla iliskili oldugu giderek daha belirgin hale
gelmektedir (63). Ayrica ¢ocukluk ¢agindaki kalici uyku sorunlarinin, yetiskinlikteki
anksiyete bozukluklarimi ve duygulanim diizensizligini uzun vadeli etkiler olarak

ongordiigi de ileri stirtilmistiir (64).
2.2.2. Cocuklarda Uyku Duzeni

Yetigkinlerde oldugu gibi ¢cocuklar da gece boyunca hizli g6z hareketi REM (hafif
uyku) ve hizli géz hareketlerinin olmadigi REM olmayan (derin uyku) arasinda gegis
yapmaktadir. Cocuklar yetiskinlere kiyasla daha fazla REM uykusuna sahip olmaktadir.
Cocuklar uykuya daldiktan sonra gecenin ilk birka¢ saatinde daha derin uykuda olma,
REM uykusuna ge¢meden Once kisa bir siire uyanma ve ardindan REM dis1 uykuya
donme egilimindedirler. Bu siire¢ gece boyunca dongiiler halinde tekrarlanmakta ve her

dongii yenidoganlarda yaklasik 40 dakika surmektedir (66).

Uyku yasamin ilk birka¢ yilinda hizla gelisir ve olduk¢a dinamik bir
stirectir. Dogumda, bebeklerin yerlesik bir uyku uyaniklik ritmi yoktur ve bu nedenle giin
ve gece boyunca kisa araliklarla birden fazla aralikta uyurlar; bu da bebeklerin beslenme
ihtiyacglarindan kaynaklanabilmektedir. Yaklagik 10-12 haftalikken, gece boyunca uyuma
kolayliginin artmastyla isaretlenen giinliik ritmin ilk belirtileri gelismeye baslamaktadir.
Toplam uyku siiresindeki 24 saatlik degisim devam ederek yenidoganlarda 17 saatten 16
saate, 16 haftalikken 14-15 saate,6 aylikken ise 13-14 saate diismektedir (67). Genellikle



kiiciik ¢ocuklar daha biiyiik cocuklardan veya yetiskinlerden daha fazla uykuya ihtiyag
duyar ve cocukluk boyunca gerekli uyku miktar1 azalmaktadir (65). Yasla beraber
cocugun gindiz uyku ihtiyaci azalirken, yasamin ilk yili boyunca gece uyku slresi
artmaktadir (67).

Cocuklarin yaslarina gore uyku ihtiyaclari, siireleri degisiklik gdstermektedir.
Ulusal Uyku Vakfi bebeklerin dogumdan 3 aya kadar giinde 14-17 saat, 4-11 ay arasinda
ginde 15 saat, giinde 1- 2 yas arasi ¢ocuklar igin giinde 11-14 saat ve 3 ila 5 yas arasi
okul 6ncesi ¢ocuklarin giinde 10-13 saat uykuya ihtiyaclari oldugunu belirtmistir (68).
Yine benzer sekilde Ulusal Uyku Vakfi Bilimsel Danmigma Konseyi, okul ¢agindaki
cocuklar icin gunde 9-11 saat, ergenlik dénemindeki ¢ocuklar icin ise giinde 8-10 saat
uyku 6nermektedir (69). Amerikan Uyku Tibb1 Akademisi Uzlas1 Bildirisi’ne gore, okul
oncesi ¢cocuklarin (3-5 yas) 10 ila 13 saat, okul ¢agindaki ¢ocuklarin (6-10 yas) ise 9 ila
12 saat uykuya ihtiyaci oldugu belirtilmektedir (4).

2.2.3. Annenin Cocugun Uyku Diizeni Uzerine Etkisi

Cocuk gelisiminde basta ¢ocugun kisilik ozellikleri, ¢evresel faktorler, bakim
verenlerin Ozellikleri birbirini etkilemektedir (70). Cok sayida neden dogrudan veya
dolayl1 olarak uyku kalitesini etkiler ve genellikle bu ¢oklu faktdrler herhangi bir
zamanda etkilesime girerek uyku kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir. Bu faktorler
genetik, ebeveyn veya bakici sorunlari, uyku aliskanliklari, asir1 ekrana maruz kalma
dahilgevre etkileri, uyku bozukluklart ve zihinsel ve tibbi sorunlar olabilir (71).
Cocuklardaki uykunun siiresi, kalitesi cocugun annesiyle olan duygusal iliskisi, cevresel

faktorler gibi degiskenlerden etkilenebilmektedir (17).

Ebeveynlerin cocuklariyla ¢ok yakin bir iligkisi vardir ve bu karsilikli bir
iligkidir. Ebeveynler  ¢ocuklarmin  uyku  aliskanliklarim  etkileyebilmektedir
(72,73). Cocuklarin uyku-uyaniklik davranislarini sekillendirmede aile énemli bir rol
oynamaktadir. Cocuklarda sagliklibir uyku aligkanligimin gelisimi oncelikle aile
ortamindan etkilenmektedir. Daha fazla ebeveyn destegi, kaliteli ebeveyn-cocuk iliskileri
ve fazla aile ¢catismasi yasamayan kisacasi yiikksek diizeyde aile islevine sahip ¢ocuklarin,
diisiik diizeyde aile islevine sahip olanlara gére daha uzun uyuma egiliminde olduklarini

ve daha iyi uyku kalitesine sahip olduklar goriilmiistiir (74).

Ebeveynler ¢cocuklarina sadece fiziksel bakim saglamakla kalmaz, ayn1 zamanda

duygusal destek de saglarlar. Ebeveynlerin eylemleri, ¢ocuklarinin davraniglarinin,



zamanlarinin, ekran basinda kalma siirelerinin ve uykularmin yonetilmesinde ¢ok
onemlidir. Faaliyetleri o6zellikle kiigiik ¢ocuklarda uykuya baglama ve uykunun
strdurtlmesine katkida bulunmaktadir (75). Cocuklar ne kadar kictikse ebeveynlerine o
kadar bagimlidirlar. Cocuklarina miimkiin olan en erken yasta iyi uyku hijyeni asilamak
ve uyumak i¢in elverisli bir ortam yaratmak ebeveynlerin sorumlulugundadir (76). Daha
iyi uyku bilgisi, daha yuksek sosyoekonomik statii ve daha 6grenim diizeyine sahip
ebeveynlerin, ¢ocuklarinin daha erken yatma zamanlarini, daha erken uyanma saatlerini
ve daha tutarli uyku rutinlerini bildirme olasiliklar1 daha yiiksektir, bu da daha iyi uyku
kalitesine sahip olduklarini diisiindiirmektedir (75).

Erken gelisim doneminde ¢ocugun saglikli uyku diizeninin olusumu, ebeveynin
duygusal baglami ve kisileraras: iliskilere baglidir (16). Erken cocukluk déneminde
ebeveyn etkilesimi 6nemli olup, 6zellikle birincil bakimveren annelerin ¢ocuklartyla olan
duygusal iletisim siireci, ¢ocugun uyku aliskanliklarina, davramiglarina aracilik
etmektedir (17). 8-10 yas arasi cocuklarla yapilan g¢alismalarda, zayif baba-gocuk
etkilesimleri ile ¢cocugun uykusu arasinda anlamli iliski bulunmazken, zayif anne-¢ocuk
etkilesimleri ile gocugun uyku sorunlariyla anlamli ve pozitif yonde iliskili bulunmustur.
Spesifik olarak, diisiik anne hassasiyeti ve daha ¢atismali anne-¢ocuk etkilesimleri, orta
cocukluk doneminde anne tarafindan bildirilen uyku problemlerinin daha fazla olmasiyla

iliskilendirilmistir (16).

Aile ortaminda ¢ocuklarin uyku kalitesini etkileyen etmenlerden biri annenin ruh
saghigidir. Duygulariyla basetmekte zorluk yasayan, kaygili annelerin bebekler ve kiiglik
cocuklar arasindaki uyku sorunlarinin o6zellikle 6nemli bir belirleyicisi oldugu
bulunmustur (77). Cocugun bakimveren birincil kisisi olan annenin olumlu ve sakin bir
ruh halinde olabilmesi, duygu ve davramiglarini diizenleyebilmesi ¢ocuklarda saglikli
uyku paterninin olusabilmesi, duyusal girdiyi modile edebilmesi igin kritik dneme
sahiptir (18). Annenin olumsuz ruh halinin, stres diizeyinin yiiksek olmasinin ¢ocugun
uyku kalitesini olumsuz etkiledigi bilinmektedir (72). Benzer sekilde annenin stres, kaygi,
depresyon ve psikolojik travmasinin, okul 6ncesi ¢agindaki ¢ocuklarin uyku diizenlerini
ve davranislarin1 olumsuz etkileyebilecegi diistiniilmektedir (17). Kaygili anneler igin,
ebeveyn-cocuk ayriligi nedeniyle ¢ocugun yatma zamani rutinlerine karst direng
gOstermesi ve yatma zamaninin gecikmesi zorlayici durumlardan biridir. Her iki faktoriin

birlesimi, yani ebeveyn-¢ocuk etkilesiminin zayif olmasi ve ebeveyn kaygisi, ¢cocuklar
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icin ikili bir risk teskil edebilir ve ¢ocuklarda uyku sorunlarimi tetikleyebilir,
siddetlendirebilir. Sadeh ve ark. (72), annelerin var olan kaygisinin yatma zamani
sirasinda  yetersiz  ebeveynlik davramisiyla  birlestiginde ¢ocugun  uykusunu

etkileyebilecegini belirtmistir.

Ebeveynlerin katilimi, ¢ocuklarinin ¢ogunun uyku sorunlarinin yonetilmesinde
cok onemlidir. Ebeveynlerin ¢ocuklarmin uyku sorunlarinin tedavisine yeterince
katilmamalari, bu sorunlarin devam etmesine neden olacak ve sonugta uyku kalitelerini
etkileyebilecektir. Baz1 arastirmalar ebeveynlerin tibbi, zihinsel ve uyku sorunlarinin
cocuklarin uykusunu etkileyebilecegini gOstermistir. Ebeveynlerdeki depresyonun

cocuklarinda uyku yetersizligine yol acabilecegi belirtilmektedir (76).
2.2.4. Okul Cagindaki Cocuklarda Uyku Sorunlar:

Uyku sorunlar1 (uyku-uyaniklik bozukluklari), uykunun kalitesi, zamani ve
miktar ile ilgili sorunlar1 igermekte olup ve bu da gilindiiz sikintilarina ve islevsellikte
bozulmaya neden olmaktadir (77). Uyku-uyaniklik bozukluklari siklikla tibbi durumlarla
veya depresyon, anksiyete veya bilissel bozukluklar gibi diger zihinsel saglik
durumlariyla birlikte ortaya ¢ikar. Uyku-uyaniklik bozukluklarinin arasinda en yaygin
olan1 uykusuzluk olmakla birlikte diger uyku sorunlar1 arasinda obstriiktif uyku apnesi,
parasomnialar, narkolepsi ve huzursuz bacak sendromu yer almaktadir (79). Cocuklarda
uyku bozukluklar1 olduk¢a yaygin olmakla birlikte tiim ¢ocuklarin % 25‘inde uyku
sorunu Yyasadigi bilinmektedir (80). Uykuyu baslatma ve siirdiirmede zorluk, ¢ocukluk
caginda en sik goriilen uyku sorunlarindan biridir. 6 ile 12 yas arasindaki okul ¢agindaki
cocuklarda uyku sorunlarinin gériilme siklig1 yaklasik % 37 olup, uyku kaygisi (% 22,1),
uyku siresinin kisaligt (% 21) ve giindiiz uykululugu (% 20) en sik goriilen uyku
bozukluklardir. Bunu uykuda solunum bozukluklar1 (% 12,1), parosomniler (% 9,4),
uykuya dalmada gecikme (% 6,9) ve gece uyanmalar1 (% 5,2) takip etmektedir (8).
Yaygin olan diger uyku bozukluklari uyurgezerlik ve uyku terdrii, bruksizm, uyku
endrezisi, obstriktif uyku apnesi, yetersiz uyku, huzursuz bacak sendromu sendromu,
sagliksiz uyku aliskanliklar1, huzursuz bacak sendromudur. Uykuda solunum bozuklugu
ve obstriiktif uyku apnesi gibi dinlendirici uykuyu bozan, klinik olarak teshis edilmis
uyku sorunlar1, dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu olan ¢ocuklarda yaygin olarak
gorulmektedir (4).
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2.3.DUYGU VE DUYGU DUZENLEME BECERISI

Duygu; bir his ve bu hisse 6zgli diisiinceler, psikolojk-biyolojik durumlar1 ve
bunlarin sonucunda ortaya ¢ikan hareket egilimleri gergeklestirme isteginin biitiinii olarak
tammlanmaktadir (81). Diger bir deyisle duygu, beden, zihin ve onlarla iliskili
davraniglarin bilesimi olarak tanimlanabilir (13). Duygular bilingli-bilingsiz, basit-
karmasik, hafif-yogun, olumlu-olumsuz, kisa-uzun, birincil-ikincil ya da oldukga kisiye
0zgu olabilmektedir (82). Tim duygular bireyin harekete gecmesini saglayan diirtiiler
olupduygu bedende, zihinde olusan degisimlerin ve onlarla iliskili davranislarin bir
bilesimi olarak tanimlanabilir. Korku, 6fke, igrenme, saskinlik, seving/nese, Uzlnti ve
merak olarak isimlendirilen temel duygular ve hayatta kalma iggidisi ile iliskili

oldugundan otomatik olarak yasanan duygulardir (81).

Yasamin her aminda sevinmek, tizlilmek, korkmak, Ofkelenmek gibi cesitli
duygular yer almaktadir. Her duygu insan1 bir sekilde hareket etmeye hazirlamakta; her
biri insan hayatinda tekrarlanan giicliiklerle bas edebilecek sekilde kisiyi
yonlendirmektedir. Duygular1 hissetmemek mimkiin olamayacag gibi yok saymakta ruh
sagligin olumsuz etkilenmesine neden olabilmektedir. insan duygular1 sayesinde hayatla
bas edebilmekte olup dnemli olan bu duygulart tanimak ve onlarin giiciinden olumlu bir

sekilde yararlanabilmektir (82).

Duygular, kisinin diger kisilerle ve cevre ile olan etkilesiminde sinyal islevi
gorerek bireyleri harekete gecirir ve onlara yol gosterirler. Duygularin bastirilmasi, asiri
yasanmasi, YOn degistirmesi duygularimizi islevsellikten uzaklastirmaktadir (13).
Duygular1 dinleyip, onlarin farkina varabilmek, yasanangevreyi anlamayi ve kisilerle olan
sosyal etkilesimi kolaylastirmakta, yasanilan olaylara uygun duygusal tepkiler

verebilmede 6nemli bir yasam becerisi olarak goriilmektedir (82).

Duygu duzenleme becerisi, kisisel hedeflere ve ¢evresel taleplere yanit olarak
duygusal deneyimleri yonetme, kontrol edebilme kapasitesidir (11). Duygu dizenleme,
duygusal bir yasant1 ya da tepkinin diisiinsel, davranigsal ya da bedensel boyutlarindan
herhangi birinde ya da hepsinde birden yonetilebilmesi anlamindadir. Duygulari anlama,
tamima, fark etme ve ifade etme siirecini kabaca duygu diizenleme becerisi olarak
tanimlanabilmektedir (13). Kisinin deneyimini ve duygu ifadesini etkileme kapasitesi
olarak tanimlanan duygu diizenleme, yasam boyunca gelistigi kabul edilen karmasik bir

beceridir (14). Duygu diizenleme becerisi siire¢ iginde olusan tiim fizyolojik, davranigsal
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ve biligsel (algilama, yonetici islevler ve dikkat yonetimi) degisimlerle
iliskilendirilmektedir  (13). Duygu diizenleme, biligsel islevlerden sorumlu
mekanizmalarin olumlu ve olumsuz duygulari hafifletmeye veya artirmaya yardimei

oldugu diisiiniilen bir tir duygu-bilis etkilesimidir (83).

Duygu diizenlemenin iyi yapilmasi bireyin ruh sagliginin en temel boyutu oldugu
kabul edilmektedir (11). Thompson’a (15) gore duygusal diizenleme, kisinin hedeflerine
ulasabilmesinde i¢sel ve dissal islevleri, duygusal tepkileri gézlemlemek, degerlendirmek
ve onlar1 diizenlemekten sorumludur. Duygu diizenlemenin 6ne ¢ikan teorik modelleri,
duygunun i¢sel deneyimini yani kisinin duygularin farkindaligi ve kabulii ve duygunun
yogunlugu ve degeri hakkindaki netligi ve ayn1 zamanda duygulara verilen tepkilerin

islevselligini ve sosyal uyumlulugunu vurgulamaktadir.

Thompson ve Calkins (84) iyi bir duygu duzenleme becerisi icin duyguyu
anlamanin ve duyguyu fark etmenin, yasanilan olaylardaki duygunun gézlemlenmesi ve

degerlendirilmesi ile birlikte duygunun degistirilmesinin dnemli oldugunu belirtmektedir.
2.3.1. Duygu Duzenleme Stratejileri

Duygu diizenleme, siire¢ i¢inde olusan tiim fizyolojik, davranissal ve biligsel
degisimlerle iliskilendirilmektedir (85). Bu biligsel islevler arasinda algilama, ydnetici
islevler ve dikkat yonetimi gibi islevler saymak miimkiindiir. Duygusal uyaricidan
kagma/kagimnma, dikkati kaydirma, yeniden degerlendirme, duygu ifadesini bastirma gibi

i¢sel siiregler baslica duygu diizenleme stratejileridir (13).

Duygusal diizenleme bircok yonde meydana gelir ve birtakim siire¢lerden
gecmektedir. Duygu ¢esitli stratejiler kullanilarak diizenlenmektedir. Duygu diizenleme
sirecleri duygunun olusumu, siddeti, stresi ve ifadesini etkileyen sirecler olup
duygularin ifade edilme ve deneyimlenmesini kontrol etmede kullanilir (11). Duygu
Diizenleme Siiregsel/Islevsel Modeli’ni gelistiren Gross ve Thompson (13) hem dncekine
odakli hem de durumsal/tepkisel odakli siiregleri iceren bes kategori olusturmustur. Oncil
odakli duygu diizenleme stratejisi duygunun ortaya ¢iktig1 ama tam olarak etkin olmadigi
erken dénemlerde kullanilan stratejilerdir. Ik kategori diizenleme icin dncekine odakli
durum se¢imi olup, burada durumlar arasindan sec¢im yapilarak pozitif duygular
artirilarak negatif duygular azaltilir. Ikinci kategori baska yeni bir durum segmek yerine
devam eden durumu degistirmeyi amaglayan durumsal ayarlamadir. Durum se¢imi dnce

geleni idare etme stratejisi iken durum ayarlama yanit odakl stratejidir. Uciincii kategori
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yanit odakli strateji olan dikkat yonlendirmede devam eden duygusallik i¢eren durumun
belli baslt yonlerine bilingli olarak odaklanmay1 igermektedir (86). DOrdlnci kategori
biligsel degisimler ve degerlendirmedir. Birey duygusal yanitlarini diizenlemek igin
bircok farkli degerlendirmeler iizerinde diisiinebilir ve ulastigi fikirleri kullanabilir.
Sonug¢ odakli stratejiler ise duyguyu ortaya ¢iktiktan sonra goriilmekte ve ortaya c¢ikan
sozel ifade, fizyolojik ve davranigsal tepkiyi degistirmeyi igermektedir (13). Besinci
kategori ise duygusal yaniti/tepkiyi degistirme ¢abasini igeren yanit modiilasyonudur
(86). Onciil ve tepki odakli stratejiler duygular1 diizenlemektedir. Bilissel yeniden
degerlendirme veya durum secimi, duygusal deneyimi degistiren ge¢mis odakl
stratejilerdir. Ifadeyi veya duyguyu bastirma gibi tepki odakli stratejiler, duygusal tepkKi
olustuktan sonra ortaya ¢ikmaktadir (87).

Duygu diizenleme becerisi baglama baglh olarak, stratejilerin secimi ve etkileri,
duygu diizenlemenin andan ana nasil ortaya ¢iktig1 ve duygulari uygun sekilde yonetme
yetenegi, baglama 6zgii hedeflere ve taleplere gore degisebilmektedir. Kisilerarasi
baglamlarda bireyler kendi duygularimi diizenleme yaparken genellikle yasadiklari

iliskileri ve diger insanlarin refahin1 g6z 6nitinde bulundurabilmektedir (88).

Duygusal tepkileri kabul etmenin ve onlara deger vermenin 6neminin yani sira
duygu diizenlemeyi degerlendirirken iginde bulunulan durumun gerekliliklerini ve kisinin
amaglarin1 da dikkate alinmasi gerektigini vurgulanmaktadir. Ciinkii duygu diizenleme

baglam i¢inde anlasilabilmekte ve degerlendirilebilmektedir (13).
2.3.2. Duygu Duzenlemenin Fizyolojisi

Duygu diizenleme, bilissel kontrol sistemlerinin olumsuz ve olumlu duygular
hafifletmeye veya artirmaya yardimci olduguna inanilan bir tiir duygu-bilis etkilesimidir
(13). Beyin ve hormonlar duygularin fizyolojik aktivasyonu ve diizenlemesine etki ederek
duygusal tepkileri olusturmaktadir. Norogoriintiilleme ¢alismalarinda, duygu diizenleme
becerisi, gelisimin sonlarinda olgunlasan, biligsel kontrol ve yiiriitiicli islevlerle ilgili bir
dizi prefrontal beyin bolgesinin birlikte ¢alismasiyla iliskilidir. Amigdala-prefrontal
islevsel baglant1 da yasla birlikte artmakta, bu da basarili duygu diizenlemede yasa bagl
artislarin ~ altinda  daha  gii¢lii =~ kortikal-subkortikal iliskilerin  oldugunu
diistindiirmektedir (83).

Yapilan beyin goriintiileme teknikleri incelendiginde duygu diizenlemenin

beyinde en On beyin ya da prefrontal korteks ile limbik sistem arasindaki yolaklarin
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isleyisiyle ilgili oldugu sdylenebilir. Prefrontal loblar yiritiicii islev olarak adlandirilan
ust diizey islevlerin ger¢eklesmesine aracilik etmektedir (13). Duygu diizenlemede yer
alan beyin yapilar1 insula, orbito-medialprefrontal korteksten ve anteriorsingulat
korteksten baslayan kortiko-subkortikal yolaklar icerir (90). Norobiyolojik diizeyde,
duygu diizenleme, uyaranlara duygusal tepkiler treten limbik sistemin subkortikal beyin
yapilarinin (6rnegin amigdala) duygusal tepkileri ve davranisi diizenleyen kontrol
merkezleri (6rnegin prefrontal korteks) ile etkilesimini igerir (91). Duygunun
diizenlenmesinde yer alan beyin yapilart ve ndrokimyasallarin ayni zamanda uykuyu da
yonettigi (92) ve neredeyse tiim duygulanim bozukluklarinin uyku anormallikleri ile

birlikte ortaya ¢iktig1 (93,94) g6z oniine alindiginda, yakin bir iliski oldugu sdylenebilir.
2.3.3. Ebeveynin Duygu Duizenleme Becerisi

Anne ile bebek arasindaki baglanma iliskisiyle olusan, bakimveren ve bebegi
arasindaki ikili duygularin yonetilmesiyle ortaya c¢ikan duygu diizenleme becerisi,
bebegin cesitli duygu diizenleme becerilerini gelistirmesine ve bunlar1 olusmakta olan
kisiligine de yerlesmesini saglamaktadir. Ozellikle birincil bakimveren kisi olan annelerin
kendi kisiler arasi duygu diizenleme durumlar1 ve farkindalik diizeyleri bebeklerinin

fizyolojik ve psikolojk ihtiyaglarini nasil gidereceklerini belirlemektedir (13).

Cocuklar anne-babalarin1 rol model alir, bir olaya ya da duruma verdikleri
duygusal davraniglar1  gozlemleyip kendi duygusal ifadelerini sekillendirirler.
Ebeveynler, ¢ocuklarin duygu diizenlemesini nasil gelistirecekleri konusunda 6nemli bir
rol oynamaktadir. Ebeveynlerin kendi duygu diizenleme becerisinin, ¢cocugun duygusal
durumu ne olursa olsun, ¢ocuga duyarli tepki ve bakim verme davranisini kolaylastirmada

islevsel bir amaci bulunmaktadir (14).

Bir ebeveynin duygularmi diizenleme kapasitesi birden fazla bilissel islevle
iliskili olup yiirlitiicii islevlerin biitiinliigii, ebeveynlerin kendilerinin ve ¢ocuklarinin
degisen duygusal durumuna iliskin farkindalig: siirdiirmelerine, anlami yorumlamalarina
olanak taniyan duygu diizenleme ve ilgili biligsel bilesenler agisindan 6nem tasimaktadir
(14). Ebeveynlerin yasadiklar1 olaylar karsisinda sergiledikleri duygusal tepkiler,
cocuklar tarafindan model alinir, kendi duygusal davranislarina yansitilir. Anne-babalarin
cocuklarin davramiglarina verdikleri tepkilerin, ¢ocuklarin duygu diizenleme becerilerini
olumlu ya da olumsuz etkiledigi ifade edilmektedir (95). Ebeveynler kendi sikintilarini

azaltmak ic¢in cocuklarina karsi sert davranmak, ebeveynligini kontrol etmek veya
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ebeveyn sorumluluklarmi g6z ardi etmek gibi uyumsuz duygu diizenleme kaliplar1 da
olusturabilmektedir. Yasanilan olaylar karsisinda duygularimi bastiran, yeterince ifade
edemeyen anne-babalarin ¢ocuklar1 duygularini diizenlemede ve sosyal yeterliliklerinde
glicliik yasayabilmektedir (96). Erken dénemde duygu diizenleme becerileri, dncelikle
anne-gocuk etkilesimi baglaminda 6grenilmekte olup annenin ¢ocuk Uzerindeki etkileri

cocuklarin sosyo-duygusal gelisimini sekillendirmektedir (97).

Annenin duygu diizenleme becerisinin zayif olmasi, aile islevselliginin zayif
olmasini, ebeveynlik kalitesini ve ergenlik donemindeki ¢ocuklarin davranisini olumsuz
etkileyecegi belirtilmektedir (13). Ebeveynin duygu diizenleme becerisi, kendi refahina
veya kisisel amaglarina fayda saglamanin yani sira ¢ocuga bakim, izleme ve sosyallesme
davraniglarinin gelisimini saglayan hiyerarsik bir sistemin pargasi olarak goriilmektedir.
Bir ¢ocuga bakmanin zorlugu ve bakim verme roliindeki yetigkinlerden beklenen talepler
nedeniyle duygu diizenleme becerisi ebeveynler icin énemli bir yeti olarak goriilmektedir
(14). Annelerin duygu diizenleme stratejilerinden daha yiiksek yeniden degerlendirme ve
0z yeterliligin bebeklerin uyku kalitesinin Onemli belirleyicilerinden biri oldugu
belirtilmektedir (98). Daha iyi duygu diizenleme becerisine sahip ebeveynlerin olumlu
ebeveynlik davramslar1 daha fazla olmakta, bu durum g¢ocuklarin duygu diizenleme

becerisini de olumlu olarak etkilemektedir (99).

Anne-babalarin aile iliskisinde ve ¢ocuk yetistirme konusunda sorunlar yasarken
kendi duygularin1 kontrol edebilmeyi saglamalari, duygu diizenleme becerilerini
korumalari, aym zamanda ¢ocuklarinin duygu diizenleme becerisini de
kolaylastirmaktadir (13). Ayrica ebeveyn duygu dizenleme becerisi baglama 6zgu
stireclere gore degismekte, cocuklarin gelisim alanlarindaki farklilagsma, ebeveynlerin
deneyimlerini ve duygu duzenlemelerini etkileyebilmektedir. Cocuklarin kapasiteleri ve
ihtiyaglar1 yasla birlikte degistikge, ebeveyn-cocuk iliskisindeki denge de genellikle
degismektedir. Ebeveynlerin kaygilari, ¢ocuklarina yonelik beklentileri ve ebeveynlik
hedeflerindeki gelisimsel degisiklikler, ebeveynlerin belirli duygular1 ne zaman ve nasil

deneyimleyecegini ve diizenleyecegini etkileyebilmektedir (100).

Anne-babalarin duygu sosyallestirme davranislari, cocuklarina duygular
tanimlama, ifade etme ve dizenleme saglama konusunda kritik 6neme sahip oldugu
bilinmektedir. Ailelerin ¢ocuklarin 6fke, iiziintii, sikint1 gibi olumsuz duygularina yanit

olarak cezalandirici, kiiglimseyici ve elestirel gibi destekleyici olmayan tepkiler
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vermeleri, ¢ocuklarin duygu diizenleme becerisini olumsuz etkileyerek, duygusal asir1
uyarilma ve sikint1 diizeyinin artmasina yol acarak uyku sorunlarini ortaya ¢ikarabilecegi
diistiniilmektedir. Anne-babalarin duygusal tepki verme diizeyleri, sicaklik ve olumlu ruh
hallerinin, destekleyici duyguyla ilgili yonlerinin, ¢ocuklarin duygularini diizenleme
becerisini olumlu olarak etkiledigi bunun da uyku sorunlarina karsi koruma gorevi
gordiigii  sdylenebilir (28). Yapilan bir calismada ebeveynlerin model olmasi ve
ebeveynlik uygulamalarinin, duygu diizenleme stratejilerinden yeniden degerlendirme ve
tepkiyi bastirmaya yonelik farkli sosyallesme yollar1 ile ¢ocuklarin duygu diizenleme

stratejileri (izerinde etkisioldugu gorilmiistiir (101).
2.3.4. Duygu Duzenleme ve Uyku

Uyku ve duygu diizenleme iliskisi birbirini iki yonli olarak etkilemektedir.
Uykusuzluk duygusal iyi olus halini olumsuz etkileyebilir, bazi hazmedilemeyen
duygular ise uykusuzluga ya da uyku bozukluklarina yol agabilir (93). Alanyazinda
uykusuzluk ile ilgili yapilan ¢alismalarda genellikle biligsel ve motor becerilere
odaklanilmistir. Fakat uykusuzlugun duygular ile de kuvvetli bir iliskisi vardir (102).
Uyku problemleri, duygu diizenleme becerisinin islevselliginin zayiflamasiyla iligkilidir.
Saglikli uyku ise bireyin, duygu durumunu, olumlu duygu davramigini ve duygusal
uyaranlara yamt olarak daha hizli duyusal islemeyi gelistirmektedir (103). Uyku
sorunlari, esas olarak davranigsal egilimler ve norolojik degisiklikler yoluyla duygular
ve ndrobiyolojik davranigsal ve bilisgsel siireglerin diizenlenmesini etkilemektedir. Suresi,
stirekliligi veya kalitesi agisindan yetersiz uyku, rutin olarak daha fazla olumsuz ve daha
az olumlu duygularla iliskilendirilir, yeterli uyku alamamak, énemli duygusal sonuglara
yol acabilir ve bireyleri ¢esitli psikiyatrik bozukluklar acisindan risk altina
sokabilir. Sonug¢ olarak, yetersiz uyku duygusal tepkiselligi etkileyerek daha fazla
olumsuz duygulara yol agmaktadir (1,104).

Uyku, bebeklik doneminden ergenlige kadar devam eden duygusal siireglerin
diizenlenmesinde rol oynamaktadir. Cocukluk ve ergenlerdeki duygulanim siiregleri,
uyku sorunlarindan dolayr olumsuz etkilenirken, ¢ocuklardaki kaliteli uyku daha az
davranis sorunlari, olumsuz duygu halleri ve iyi duygu diizenleme becerisi ile iliskilidir
(103). Yapilan ¢alismalarda, ¢ocuklarda ve ergenlerde uyku bozukluklari ile duygu
diizenleme sorunlar1 arasindaki c¢ift yonlii iliskinin oldugu goriilmistir. Uyku

sorunlarinin duygusal sorunlar yaratabilecegine veya siddetlendirebilecegine ve duygusal
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zorluklarin uykuyu etkileyebilecegine dair giderek artan kanitlar bulunmaktadir (105).
Cocuklarda uyku sorunlarinin, ge¢ yatma saatlerine, zayif uyku siiresine ve gece sik
uyanmalara yol agan duygusal sorunlarla iliskili oldugu bilinmektedir (106,107).
Sistematik bir incelemede, 5-17 yas arasi ¢ocuklarda daha uzun uyku siiresinin daha iyi

duygusal diizenleme ve yasam kalitesi ile iliskili oldugu bulunmustur (108).
2.3.5. Uyku ve Duygu Diizenleme Becerisi Ile lgili Yapilan Arastirmalar

Okul ¢ag1 ¢ocuklarda uyku aliskanliklari ile ilgili yapilan ¢caligmalara asagida yer

verilmistir:

Aronen ve ark. (109) 7-12 yas arasi1 49 ¢ocukla uyku iizerine yaptiklari ¢alismada
uyku kalitesi ve siiresi, Ol¢iilen saldirgan davranis ve dikkatsizlikle iliskilendirilmistir.
Cocuklar1 gece uykular1 kamera ile 72 saat boyunca izlenmis, ebeveyn ve 6gretmen
tarafindan Cocuk Davramis Kontrol Listeleri,0gretmen rapor formlari doldurulmustur.
Kisa uyku siiresi ile saldirgan, davranislar, dikkat ve sosyal sorunlar gibi 6gretmenlerin
bildirdigi digsallastirma belirtileri arasinda iligki bulunmustur.

Gregory ve Sadeh (64)’in ¢ocuklardaki uyku sorunlarim belirlemeye yo6nelik
yaptig1 yaslar1 8-11 arasinda degisen 79 ¢ocugun 6z bildirimlerinin kullanildig1 kesitsel
bir ¢alismada gocuklarin toplam kaygi puani ile uyku sorunu puam ve alt oOlgekleri
arasinda negatif yonlii anlamh iliski oldugu bulunmustur. Yani uyku sorunlar1 olan
cocuklarin genel anksiyete ve okul fobisi belirtileri gosterdigi goriilmiistiir.

Garmy ve ark. (110) Isve¢’te okul cagindaki cocuk ve ergenlerin uyku, televizyon
ve bilgisayar aligkanliklarini inceledigi ¢calismaya 6-16 yaslarinda 3.011 ¢ocuk katilmis
olup ¢alisma sonucunda giinde 2 saatten fazla televizyon veya bilgisayar basinda vakit
gecirmenin, hem uyanma hem de uykuda zorluk yasama ile iliskili oldugu belirlenmistir.

Vriend ve ark. (111) tarafindan uyku siiresinin ¢ocuklarda duygusal islevsellik ve
biligsel performans iizerindeki etkisini inceledigi calismaya 8-12 yas arasindaki 32 ¢ocuk
katilmistir. 3 hafta boyunca ¢ocuklar alisilmis uyku saatlerinden farkli olarak 4 gece igin
1 saat erken ve ge¢ olacak sekilde uyutulmus olup her haftanin ardindan duygusal ve
biligsel islevler objektif ve subjektif ol¢iimler kullanilarak degerlendirilmistir. Arastirma
sonucunda uyku siiresi uzun olan ¢ocuklarin uyku siiresi kisa olan ¢ocuklara gére olumlu
duygusal tepki, duygu diizenleme, kisa siireli hafiza, ¢alisma dl¢iimleri {izerinde anlamli

farkliliklar oldugunu, daha kisa uykunun olumsuz duygular1 artiracagini, olumlu
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duygular1 azaltacagini ve duygu diizenlemesini, ruh halini ve biligsel performansi (hafiza,
dikkat) bozdugu goriilmiistiir.

Hochadel ve ark. (112) yaslar1 8-11 arasinda degisen 1490 Alman ¢ocugun ve
ailesinin katildig1 uyku sorunlarimin okul reddi ile olan iliskisini incelemeye yonelik
yaptig1 calismada ¢ocukluk ¢aginda uyku sorunlarinin sik goriildiigiinii, uyku sorunlar
ile okul reddetme davranisi arasinda bir iliski oldugunu acgik¢a ortaya koymaktadir.
Uykusuzluk (uykuya baslama sorunlari, uykuyu siirdirmede guclikler), parasomniler
(kébuslar, gece teroril) ve giindiiz uykululuk sorunu yasayan ¢ocuklarm, uyku sorunu
olmayan ¢ocuklara kiyasla istisnasiz 4 okul reddetme davranisindan 3'iinde 6nemli dlglide
daha yiiksek puanlar aldig1 goriilmiistiir.

Paruthi ve ark. (4) 6-13 yas aras1 ¢ocuklarda uyku iizerine yapilan ¢aligmalari
incelediginde toplam uyku siiresi ile duygulamim, duygusal diizenleme, sinirlilik,
akranlar/aile ile iliskiler ve algilanan saglik arasindaki iliskilere odaklanmistir. Uyku
kisitlamasi veya uyku uzatmasiyla ilgili deneysel ¢alismalar, ortalama 9 saatten fazla
uyuyan ¢ocuklarin, 8,5 saat uyuyanlara kiyasla daha iyi duygusal degiskenlik puanlarina
ve Ogretmen raporlarina gére daha az huzursuz/diirtiisel davranislara sahip oldugunu,
baska bir calismada, ortalama 9,3 saat uyuyan cocuklarin, ortalama 8,1 saat uyuyan
cocuklara kiyasla anlamli derecede daha yiiksek olumlu duygulanim puanlar1 ve
ebeveynlerin bildirdigi duygu diizenlemeleri oldugu goriilmiistiir.

Chaput ve ark. (108) yaptiklari sistematik bir incelemede, 5-17 yas arasi
cocuklarda daha uzun uyku siiresinin daha iyi duygusal diizenleme ve yasam kalitesi ile
iliskili oldugu bulunmustur.

Fletcher ve ark. (113) yine benzer sekildeAvustralya'da 6-12 yas arast 90 ¢ocuk
ve ebeveyni lizerinde yaptiklari bir ¢alismada ¢ocuklarin kaygi diizeyi ile uyku arasindaki
iliski incelenmek istenmistir. Uykuyu degerlendirmek igin Cocuklarm Uyku
Aligkanliklar1 Anketi (CSHQ) ve kaygiy1 degerlendirmek Spence Cocuk Kaygi Olgegi
(SCAS) kullanilmistir. Ebeveyn tarafindan bildirilen anksiyete belirtileri ile mevcut uyku
sorunlar1 arasinda anlamli bir iliski bulunmustur. Yaygin anksiyete bozuklugu
semptomlari1 ile uykuya dalmanin gecikmesi, uyku siiresi ve giindiiz uykululugu da dahil
olmak iizere ebeveynlerin artan uyku endiseleri arasinda anlamli bir iliski oldugunu tespit
edilmistir.

Oztiirk ve ark. (114) tarafindan ilkokul 6grencilerin uyku ve televizyon izleme

aliskanliklarinin degerlendirilmesi {izerine yaptig1 calismaya 299 ebeveyn katilmus,
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televizyon izleme aliskanliklarini belirlemeye yonelik bilgi formu ve Cocuk Uyku
Aliskanliklart Anketi uygulanmistir. Cocuklarin %76.6’sinda uyku sorunu oldugu,
cocugun televizyon izleme siiresi ve ebeveynin televizyon izleme siiresinin, ailenin
ekonomik ve egitim diizeyinin, cocugun okul basaris1 diizeyinin uyku sorunlart ile iliskili
oldugu goriilmiistiir.

Muratori ve ark. (115) ilkokula giden italyan g¢ocuklarinda uyku ile davranis
sorunlar1 arasindaki iliskiyi boylamsal olarak inceledigi ¢aligmaya 6-10 yas arasinda 227
cocuk ve ebeveyni katilmistir. Ebeveynler Cocuklar I¢in Uyku Bozuklugu Olgegini
(SDSC), 6gretmenler ise gocuklarin davranissal zorluklarini degerlendirmek i¢in Giiglii
Yonler ve Zorluklar Anketini (SDQ) doldurmustur. 1 yil sonra yapilan dlgiimlerde uyku
sorunlar1 y1l i¢inde artan ¢ocuklarin okulda dikkat eksikligi ve hiperaktif davranislari
arasinda bir iligki oldugu goriilmiistiir.

Balatac1’nin (116) izmir ilinde ilkdgretime devam eden gocuklarin uyku sorunlari
tizerine 1152 ebeveyn katilimu ile yaptig1 calismada ¢ocuklarin % 68.9 unda uyku sorunu
goriilmiis, kardese sahip olmamasi, daha gec¢ saatte uyumasi, uyumadan 6nce kitap
okumamasi, uyumadan 6nce ekrana maruz kalmasi, davranis ve duygusal problemlerinin
olmasi, akran sorunlari, dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugunun olmasinin uyku

sorunlarini anlaml1 oranda arttirdigini belirtmistir.

Unsal ve ark. (10) 6-10 yas aras1 ¢ocuklarda uyku aliskanlik ve sorunlarini
belirlemek i¢in yaptigi calismaya 302 ebeveyn katilarak, tanimlayici tipte anket ¢calismasi
uygulanarak ebeveynlere ¢ocugun uyku oncesi aliskanliklari, bebeklikte uyku diizenine
yonelik sorular sorulmus ve Cocuk Uyku Aligkanliklart Anketi (CUAA) doldurtulmustur.
Cocuklar uyku sorunu olan ve olmayanlar olarak iki gruba ayrilmis, ¢ocuklarin %
62.9’unda uyku sorunu oldugu, ebeveyn 6grenim durumunun, annede var olan uyku
sorunun, uyku oOncesi yapilan rutinlerin, bebeklikteki uyku diizeni ve ailenin uyku
konusundaki tutum ve davranislari ile iligkili bulunup uyku sorunu yasanma ihtimali ise
bebeklikte uyku diizeni olmayanlar, uyku éncesi kitap okumayanlarda ve uyku ile ilgili

kural koymayan ailelerde arttig1 goriilmiistiir.

Amaerjiang ve ark. (65) Pekin’de ilkokula yeni baslayan cocuklarda uyku
bozukluklarmin yaygmligini arastirmay1 amacladigr ¢alismaya 1.510 okul ¢ocugu ve
ebeveynleri katilmistir. Cocuklarin uyku 6zelliklerinidegerlendirmek igin Cocuklarin

Uyku Aliskanliklar1 Anketi (CSHQ), ebeveynlik stres 6zellikleri icin Ebeveynlik Stres
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Indeksi-Kisa Formu (PSI-SF) kullanilmistir. Cocuklarin % 77,9'unda uyku bozuklugu
oldugu, ebeveynlerin % 15,6'sinin ebeveynlik stresi yasadigi belirtilmistir. Ebeveynlik
stresi yasayan ebeveynlerin ¢ocuklarindaki uyku bozuklugu riski daha yiiksek oldugu

gorilmiistiir.

Annelerin duygu diizenleme becerileri iizerine yapilan ¢alismalara asagida yer

verilmistir:

Crandall ve ark. (117) duygusal tepkisellik ve uzaklagsma olarak o6lgiilen zayif
anne duygu diizenlemesinin ergen davraniglari (saldirganlik ve olumlu sosyal davraniglar
olarak oOlgiilen) lizerindeki etkisini degerlendirmek i¢in yapisal esitlik modellemesini
kullandig1 bir calismaya baslangic yaslari 10-13 arasinda degisen 478 ergen
katilmistir. Sonuglar, cocugun erken ergenlik donemindeki =zayif anne duygu
diizenlemesinin, sonraki ergenlik doneminde daha uyumsuz ebeveynlige ve sorunlu

davraniglara yol agtigin1 gostermektedir.

Crespo ve ark. (118) tarafindan annelerin, ¢ocuklarin duygu diizenlemesi ve
cocuklarin davranis sorunlar1 arasindaki iliskiliyi inceledigi ¢alismaya 3-7 yas arasinda
cocugu olan 454 anne katilmistir. Calismada Duygu Diizenleme Giigliikleri Olcegi,
Duygu Dizenleme Kontrol Listesi ve Cocuk Davramiglar1 Kontrol Listesi anneler
tarafindan doldurulmus olup ¢alisma sonucunda ¢ocuklarin duygu diizenleme giigliikleri,
annelerin diisiik duygu farkindaligi ile hem igsellestirme hem de digsallastirma sorunlari

arasinda dolayl bir iliskinin oldugu ortaya ¢ikmustir.

Bocknek ve ark. (119) yoksulluk icinde yasayan kiiciik ¢ocuklarda aile rutinleri
ile duygu diizenleme arasindaki iliskide uykunun diizenleyici roliinii inceledigi ¢alismaya
yaslar1 24-31 aylik olan 130 ¢ocuk ve annesi dahil edilmistir. Calismada Cocuk Rutinleri
Anketi, Laboratuvar Mizag¢ Degerlendirme Bataryasi ve annenin duygu dizenleme
becerisini 6lgmek igin Duygusal Diizenleme Giigliigii Ol¢egi kullanilmis olup arastirma
sonucunda yetersiz miktarda uyuyan cocuklarda rutinlerin duygu duzenleme Uzerinde
hicbir etkisinin olmadigi, risk altindaki c¢ocuklarda yeterli uykunun Oneminin
vurgulandigi, ¢ocugun duygu diizenlemesini artirmaya yonelik aile sagligina odaklanan
aile midahalelerinin  etkinliginin, uyku mudahaleleri/rutinleri ~ dahiledilerek

artirllabilecegi sdylenmistir.
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Akman (120) 11-14 yaslar1 arasinda 180 ¢ocuk ve anne-baba katilimi ile yaptigi
calismada c¢ocuklarin duygu diizenleme giicliiklerinin, anne baba duygu diizenleme
giicliigii ve ebeveynin duygu erisilebilirligi ile arasindaki iliskiyi incelemeyi
amaclanmstir. Calismada Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi, Ebeveynin Duygusal
Erisilebilirligi Olcegi uygulanmistir. Arastirma sonucunda anne babalarin duygu
dizenleme giigliigii ile cocuklarin duygu diizenleme giicliikleri arasinda diisiik diizeyde
bir iligki oldugu ayrica ¢ocuklarin babaya olan duygusal erisilebilirligi artarken duygu

dizenleme giigliigiiniin azaldig1 goriilmiistiir.

Firat’in (121) annelerin duygu dizenleme guclikleri, baglanma stilleri ve
cocuklarin duygu diizenleme becerisi arasindaki iligskiyi inceledigi ¢alismaya 48-72 aylik
cocuga sahip 491 anne katilmis olup calismada Duygu Diizenleme Olgegi, Duygu
Diizenleme Giigliigii Olgegi ve Eriskin Baglanma Stilleri Olgegi anneler tarafindan
doldurulmustur. Annelerin kaygili-kagingan baglanma stilleri ve duygu diizenleme

giicliikleri arttik¢a ¢ocuklarin duygu diizenleme becerilerinin azaldig goriilmiistiir.

Sepitci Saribas ve Tezel Sahin’in (122) annelerin duygu diizenleme stratejileri ile
cocuklarin duygu diizenleme becerileri ve kisiler arasi duygu diizenleme becerilerini
incelemeye yonelik yaptigi c¢alismaya 4-6 yaslari arasmmda 373 c¢ocuk ve annesi
katilmistir. Arastirma sonucunda gocuk (cinsiyet, kardes sayisi) ve anne (yas, 6grenim ve
caligma durumu) ilgili degiskenlerin duygu diizenleme 6l¢eginin degiskenlik-olumsuzluk

alt boyutu arasinda anlamli farklilik bulunmustur.

Kaya’nin (123) 3-6 yas arasi ¢cocugu olan 355 anne ile yaptigi ¢alismada annelerin
duygu diizenleme /giclikleri becerileri ile ¢ocuklarin kaygi durumlart arasindaki iliski
incelenmistir. Calismada Anne-Cocuk Tanimlayici Bilgi Formu,
Duygu Diizenleme Becerileri Anketi, Gézden Gegirilmis Okul Oncesi Kaygi Olgegi,
Cocuk Duygu Ifade Etme Olgegi-Anne Formu kullanilmistir. Calismada annelerin duygu
diizenleme becerileri arttikca g¢ocuklarda kaygi ve korku diizeylerinin azaldigi

gorilmiistiir.

Demirkan ve Yesilyaprak (124) 6-14 yaslarinda ¢ocugu olan 74 anne ile yaptigi
calismada annelerin zihin yonelimlikleri, duygu diizenleme, sosyal duygusal ve (st duygu
becerilerinin, ¢ocuklarin duygu diizenleme becerileri ile olan iligkisi incelenmistir.
Arastirmada Zihin Yénelimlilik Olg¢limii, Goézlerden Zihin Okuma Testi, Duygu
Ayarlama Olgegi, Ust Duygu Olgegi ve Duygu Diizenleme Olgegi kullamlmistir.
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Annelerin duygu diizenleme becerilerinin alt boyutu olan yeniden degerlendirmenin,
cocuklarin duygu diizenleme becerilerini yordadigi goriilmiistiir. Ayrica zihin

yonelimlikleri ve duygu diizenleme arasinda bir iliski bulunmamustir.

Yukaridaki ¢aligmalarda goriildiigii gibi cocuklarda uyku sorunlar1 yaygin olarak
gorilmekte ve ekran karsisinda gegirilen siirenin (114,116), ebeveynin ruh sagliginin
(117) ¢ocuklarin uyku aliskanligini olumsuz anlamda etkiledigi, uyku problemlerinin
cocuklardadikkat sorunlari, akademik sorunlar (59,60), zayif hafiza, saldirganlik, suglu
davraniglar, olumlu duygusal tepkinin, duygu diizenleme becerisinin azalmasi (57,58),
sosyal sorunlar (62), anksiyete ve okul fobisi belirtilerine (65) neden oldugu
gortlmektedir. Yukarida belirtilen ¢alismalar ve alan yazinda duygu diizenleme becerileri
tizerine yapilan calismalar incelendiginde ebeveyn/anne duygu diizenleme becerisinin
cocugun duygu diizenleme becerileri (19-24,123), ¢ocuktaki kaygiy1 (124), cocuk
yetistirme davranislari (25,26), aile rutinleri (120) davranis sorunlari (27,119), baglanma
stilleri (24,122) Gizerine yogunlastig1 gozlenmistir.
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3. GEREC VE YONTEM

Bu boliimde arastirmanin kapsami ve yontemi hakkinda bilgiler sunulmustur.

3.1. ARASTIRMANIN MODELI

Bu ¢alismada 6-10 yas aras1 gocugu olan annelerin duygu diizenleme becerisi ile
cocuklarin uyku aligkanliklari arasindaki iligki incelenmistir. Arastirmada nicel arastirma
yontemlerinden biri olan iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Nicel aragtirmalarin amaci
kisilerin davraniglarin1  gozlem, test ve deneysel yollarla tarafsiz bir sekilde
Olciimleyebilmeyi saglamaktir. Nicel arastirma ortaya ¢ikan sonuglari sayisal ve istatistiki
verilerle aciklamay1 gerektirmektedir. Nicel arastirma bir olguyu agiklayabilmek icin
birbirinden farkli varsayimlar gelistirerek, bu varsayimlar test etmektedir (89). Bagimli
degiskenler ve bagimsiz degiskenler arasinda iligki olup olmadigin, iliskilerin derecesini
incelemek amaciyla iliskisel tarama modeli kullanilmustir. Iliskisel tarama modelinde iki
ve daha fazla degisken arasindaki degiskenlerin beraber ne diizeyde degisip degismedigi;

degisme durumu mevcutsa bu degismenin nasil oldugu ortaya konmaya caligilir (125).

3.2. CALISMA GRUBU

Bu ¢alismanin evrenini 6-10 yas ¢ocuga sahip olan anneler olusturmaktadir. Milli
Egitim Bakanligi (MEB) 2021-2022 verilerine gore 6-9 yas grubunda 5 milyon 433 bin
901'inin ilkokulda egitim gordiigii belirtilmektedir. Orneklem ydntemi olarak, rastlantisal
olmayan oOrnekleme yontemlerinden kartopu orneklem yontemi kullanilmistir. Bu
ornekleme teknigi, evrene ulasmanin zor oldugu veya evren hakkindaki bilgilerin yetersiz
oldugu durumlarda kullanilmaktadir (126). Calismanin 6érneklem sayist Gpower’ da etki
diizeyi 0.31, 1.tip hata puan1 0.5 ve giicii 0.95 olmak {izere minimum 200 kisi olarak
belirlenmistir. Yapilan aragtirmada 233 anneye ulasilmistir. Fakat 10 annenin 6l¢eklerden
aldig1 puan ortalamalar1 u¢ deger gosterdigi igin toplam veri setinden atilmistir. Ayrica 6
babanin ve 7 annenin ilkdgretim mezunu olmalar1 sebebiyle ikili karsilagtirmalarda
kullanilamayacagindan toplam veri setinden atilmistir. Dolayisiyla 210 veri ile
caligmanin geri kalan kismi yiiriitiilmiistir Bu baglamda calismaya katilim gdsteren
annelerin ¢ocuklarina ve ailelerine iliskin baz1 sosyo-demografik bilgiler Tablo 3.1’de

sunulmustur.
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Tablo 3.1: Katilimcilara ait baz1 sosyo-demografik bilgiler

Degisken Dizey n %
Cocugun Cinsiyeti Kiz 9% 45,2
Erkek 115 54,8
6 Yas 69 32,9
7 Yas 42 20,0
Cocugun Yast 8 Yas 37 17,6
9 Yas 38 18,1
10 Yas 24 11,4
Tek Gocuk 92 43,8
Cocugun Kardes Sayist iki Cocuk 100 47,6
Uc Cocuk ve Daha Fazla 18 8,6
Ik Cocuk 159 75,7
Cocugun Dogum Sirasi Ikinci Cocuk 40 19,0
Ugiincii Veya Daha Sonraki 11 53
0-1 Saat 41 19,5
< s 1-2 Saat 95 453
Cocugun Ekran Baginda Gegirdigi Siire 5.3 Saat 42 200
3 Saat ve Ustii 32 15,2
35 Yas ve Alt1 89 42,4
Annenin Yasi 36-40 Yas 75 35,7
41 Yas ve Uzeri 46 21,9
35 Yas ve Alt1 38 18,1
Babanin Yasi 36-40 Yas 81 38,6
41 Yas ve Uzeri 91 43,3
Ortadgretim 44 21,0
Annenin Ogrenim Durumu Yiiksekogrenim 132 62,8
Yiiksek Lisans/Doktora 34 16,2
. Ortadgretim 70 333
Babamn Ogrenim Durumu Yiiksekogrenim 108 51,5
Yiiksek Lisans/Doktora 32 15,2
aligtyor 115 54,8
Ay e c(ih;myyor 95 452
12-18 BinTL 121 57,7
Ailenin Aylik Geliri 18-24 Bin TL 19 9,0
24 Bin TL ve Ustii 70 33,3
Toplam 210 100

Annelerin ¢ocuklar1 ve aileleri hakkinda bazi sosyo-demografik bilgileri
incelenmistir. Bu baglamda calismaya katilan annelerin ¢ocuklarinin %45,2 si kiz, 54,8’
erkektir. Cocuklarin %32,9’u 6 yasindadir, %20’si 7 yasinda, %17, 6’s1 8 yasindadir,
%47,6’s1 iki kardestir ve %75,7’si ilk ¢ocuktur. Cocuklarin %45,2’si ekran basinda 1-2
saat gecirmektedir. Annelerin %42,4’i 35 yas ve altindayken babalarin %43,3’1 41 yas
ve iizerindedir. Annelerin %62,9’u yliksekdogrenim mezunuyken babalarin %51,4°1
yiiksekogrenim mezunudur. Annelerin %54,8°1 bir iste ¢calismaktadir. Ailelerin %57,6’s1

12-18 Bin TL aylik gelire sahiptir.

3.3. VERi TOPLAMA ARACLARI

Arastirmada anne ve ¢ocuklarin demografik bilgilerini elde etmek ig¢in
Demografik Bilgi Formu, ¢ocuklarin uyku aliskanliklarini belirlemek amaciyla Cocuk

Uyku Aliskanliklart Anketi (CUAA) ve annelerin duygu dizenleme becerilerini
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belirlemek amaciyla Duygu Diizenleme Olcegi (DDO) arastirmacilardan izin alinarak

kullanilmstir (Ek-1).

3.3.1. Demografik Bilgi Formu

Demografik bilgi formu arastirmaci tarafindan gelistirilmis, formda ¢ocugun,
anne ve babanin yasi, anne-babanin 6grenim bilgisi, ¢alisma durumu, aylik gelir miktari,

kardes sayisi, dogum sirasi, ekran siiresi olmak lizere toplam 13 sorudan olusmaktadir

(Ek-2).
3.3.2. Cocuk Uyku Ahskanhklar1 Anketi (CUAA)

Cocuklarda uyku aliskanliklart kisaltilmig anket formu 2000 yilinda Owens ve
digerleri tarafindan cocuklarin uyku aligkanliklar1 ve sorunlarini belirlemek {izere
gelistirilmistir (119). 2010 yilinda Perdah Fis ve digerleri anketi Tiirk¢eye uyarlamus,
gecerlilik ve glvenirlik calismalarin1 yapmustir. Anketin orjinalinde bulunan 45 madde
uyarlanarak 33 maddeye indirgenmistir (Ek-3). Ankette sekiz 6lgek yer almaktadir; 1, 3,
4,5, 6, 8. maddeler yatma zamam direncini (uyku vakti yatmak istememe), 2. madde
uykuya dalmanin gecikmesini, 9, 10, 11. maddeler uyku suresini, 16, 24, 25. maddeler
gece uyanmalarini, 12, 13, 14, 15, 17, 22, 23. maddeler parasomnileri (uyku teror(,
uyurgezerlik, kabus), 18, 19, 20. maddeler uyku solunumun bozulmasini (uyku apnesi,
nefes aligverisin yavaslamasi), 26, 27, 28, 29, 30. maddeler giin i¢indeki uykululuk
durumunu ifade etmektedir. Ankette ¢ocugun yatma saatini, giin boyunca uykuda
gecirdigi siiresini, gece uyanik kaliyorsa uyanik kalma siiresini agik uglu sorularla
degerlendirilen uyku aligkanliklar1 ile ilgili sorular yer almaktadir. Anket ebeveynler
tarafindan ¢ocuklarinin bir hafta 6nceki uyku aligkanliklarini g6z 6niinde bulundurarak
doldurulmaktadir. Anketteki maddeler; genellikle =3 (belirtilen davranis haftada 5-7 kez
oluyorsa), bazen=2 (haftada 2-4 kez oluyorsa) ve nadiren=1 (olmuyor veya haftada 1 kez
oluyorsa) olarak kodlanmaktadir. Anket igindeki 1,2,3,10,11 ve 26. maddeler ters olarak
kodlanmaktadir. Anketten elde edilen toplam 41 puan kesim noktasi olarak
belirlenerek,42 puan ve istii alanlar anlamli diizeyde uyku sorunu oldugunu
belirtmektedir. Olgegin Cronbach alfa giivenirlik katsayist 0,78 (127). Bu
aragtirmadaCronbach alfa guvenirlik katsayisi ise 0,78, alt boyutlar yatma zamani direnci
0,759,uyku stresi 0,785,gece uyanmalart 0,640, parasomnileri 0,517, uyku solunum

bozulmasi 0,721, giin i¢indeki uykuluk 0,661 olarak bulunmustur.
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3.3.3. Duygu Diizenleme Olgegi (DDO)

Duygu Diizenleme Olcegi Berking ve Znoj tarafindan 2008 yilinda duygu
diizenleme becerilerini 6l¢gmeye yonelik gelistirilmistir.2017 yilinda Vatan ve Kéhya
dlgegi Tiirkceye uyarlamis gecerlilik ve giivenirlik ¢alismalarini yapmustir. Olgek 27
maddeden olusmakta olup dokuz alt boyutu bulunmaktadir; bunlar farkindalik (1,12,19),
beden duyumlari (7,14,24), netlik (6,13,25), anlama (3,11,20), kabul (5,17,23), tolerans
(4,18,26), yiizlesmeye hazirlanma (8,16,22), oz-destek (9,15,27), degisimlemedir
(2,10,21). Farkindalik; yasanilan duygunun bilingli olarak farkina varilmasi, beden
duyumlari; duygusal deneyimleri uygun semantik kategoriler ile eslestirmeyi belirtmekte,
anlama becerisi; duygu durumunu ortaya ¢ikan etmenleri belirleyebilme becerisidir.
Kabul ve tolerans becerisi; duygu durumlarini degisimlemenin ¢ok zor oldugu
durumlarda, yiizlesme; olumsuz duygular tetikleyebilen durumlara yaklasmayr ve
onlarla yiizlesme, 6z-destek, islevsel olan duygu diizenleme becerilerini kullanmak kisa
stireli duygu durum bozulmasina yol agabildiginde devreye giren birey kendisine yonelik
0z sefkat, merhamet, yatistirma ve cesaretlendirme becerisi, degisimleme ise; duygunun
yogunlugunu, siiresini istenen bir bigimde degistirmeyi igerir. Olgek, neredeyse hichir
zaman=0, neredeyse her zaman=4 olmak tizere 5’li likert tipinden olusmakta, dlgekten
alinacak puanlar 27 ile 135 arasinda degismektedir (Ek-4). Olgek toplam puan ortalamasi
tizerinden de degerlendirilebilmektedir (128). Olgekten alinan puanlarin arttikca duygu
diizenleme becerisi artmaktadir. Olgegin Cronbach alfa guivenirlik katsayis1 0,89 ve alt
boyutlar icin 0,49-0,75 arasinda bulunmustur. Bu arastirmadaCronbach alfa guvenirlik
katsayisiise 0,93, alt boyutlar farkindalik 0,62,beden duyumlar1 0,63,netlik0,66,anlama
0,69,kabul 0,62,tolerans 0,72,yuzlesmeye hazirlanma 0,71,6z destek 0,60,degisimleme

0,62 olarak bulunmustur.

3.4. VERILERIN TOPLANMASI

Bu arastirma igin Saglik Bilimleri Universitesi, Hamidiye Bilimsel Arastirmalar
Etik Kurulu’ndan 01.09.2023 tarihli, 16/18 sayil1 kararla onay alindiktan sonra veriler
toplanmaya baslanmistir (EK-5). Arastirmada kullanilan uygulamalar katilimcilara
cevrimi¢i ortamda annelerle anket ve 6l¢eklerin yer aldig1 arastirma linkinin paylasiimasi
yoluyla gerc¢eklestirilmistir. Katilimcilardan Bilgilendirici Onam Formu’nu doldurmalari

istenmistir (Ek-6).
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3.5. VERILERIN ANALIZi

Arastirma kapsaminda toplanan veriler SPSS 22 progranmu ile analiz edilmistir.
Oncelikle verilerin normal dagilip dagilmadigin1 kontrol etmek amaciyla carpiklik ve
basiklik degerlerine bakilmistir. Verilerin normal dagilim durumu, analizlerde parametrik
veya parametrik olmayan testlerden hangisinin kullanilacagina dair karar vermeyi
saglamaktadir. Normal dagilimi kontrol etmek i¢in kullanilan bir yontem ise ¢arpiklik ve
basiklik degerleridir. Yapilan normallik testleri sonucunda Bagimsiz Orneklem T-Testi,
ANOVA, Post-Hoc Testi ile degiskenler arasindaki iliskiyi tespit etmek i¢in Pearson

Korelasyon analizi kullanilmistir.

6-10 yas arasi ¢cocuga sahip annelerin kendi duygu diizenleme becerilerine ve
cocuklarinin uyku aligkanliklarina yonelik dlgeklerden elde edilmis olan puanlara iligkin

merkezi egilimleri Tablo 3.2.’de verilmistir.

Tablo 3.2: Anne duygu duzenleme ve ¢ocuk uyku aliskanliklar1 merkezi egilimi

Olgek Boyut n Ort. S.s. Carpikhk Basiklik Medyan Mod
Duygulara Dikkat Etme 210 1,82 ,55 -14 49 1,67 1,67

s Duygularin Bedensel Algisi 210 2,00 54 -,20 -,25 2,00 2,00
E» Duygular Hakkinda Netlik 210 2,08 ,56 -,18 -14 2,00 2,00
g Duygular1 Anlama 210 2,12 53 -19 -12 2,00 2,00
% Duygular1 Kabul 210 161 ,60 ,15 -,46 1,67 1,67
g’ Dayaniklilik 210 1,64 ,62 -,01 -,03 1,67 1,67
% Istenmeyen Duygulara Hazirlik 210 1,71 ,63 -07 -41 1,67 2,00
?:’ Oz Destek 210 181 ,58 -13 -,03 1,67 1,67
< Degisimleme 210 1,79 ,55 -,01 ,02 1,67 2,00
Duygu Diizenleme 210 1,84 44 24 -,28 1,81 1,70
Yatma Zamani Direnci 210 1,63 52 A1 -,88 1,58 1,00
Uykuya Dalmanin Gecikmesi 210 1,23 55 2,30 2,15 1,00 1,00

‘;" Uyku Siiresi 210 1,19 ,39 2,36 2,37 1,00 1,00
;i Uyku Kaygist 210 1,77 ,56 ,25 -,88 1,75 1,00
E Gece Uyanmalari 210 1,34 A4 1,44 1,74 1,33 1,00
g‘ Parasomniler 210 1,24 ,25 1,16 1,03 1,14 1,00
§ Uykuda Solunum Bozulmast 210 1,15 ,30 2,24 2,02 1,00 1,00
< Giin Iginde Uykululuk 210 1,26 ,36 1,00 ,99 1,25 1,00
Uyku Aligkanlig 210 1,33 21 ,62 -32 1,30 1,18
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Annelerin 6l¢eklerden aldiklar1 puanlarin merkezi egilimleri incelenerek verilerin
normal dagilim durumlari incelenmistir. Buna gore degiskenlerin Histogram ve Kutu
Grafikleri incelendiginde verilerin normal dagilim egiliminde oldugu sonucuna
ulagilmistir. Buna ek olarak mod ve medyan degerlerinin birbirine yakin olmasi da
normallik dagilimina yakin oldugu bulgusuna ulastirmaktadir. Ayrica Newell ve Hancock
(1984) carpiklik-basiklik katsayilarinin +-3 deger araliginda olmasi durumunda verilerin
normal dagilim gosterdigini de belirtmektedir (129). Bu baglamda 6lgeklerden elde edilen
verilerin normal dagilim gosterdigi bulgusuna ulagilmistir. Dolayisiyla caligmanin
analizleri sirasinda parametrik testlerden yararlanilmistir. iki bagimsiz degiskenin olmasi
durumunda Bagimsiz T Testi, ikiden fazla olmasi durumunda ANOVA kullanilmustir.
Orneklem sayisinmn esit olmamasi sebebiyle Post-Hoc testlerinden ise Bonferroni
Testinden yararlanilmustir. Iki 6lgegin arasindaki iliskinin yonii ve boyutunun tespit
edilmesinde ise Pearson Korelasyon katsayisindan yararlanilmistir. Cohen (1988)
korelasyon katsayisim1 tanimlarken 10 - ,29 arasini zayif, ,30 - ,49 arasmi orta ve 50 —

1,00 arasim biiytik iliski ifadelerini kullanmistir (130).
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4. BULGULAR

Bu bolumde annelerin duygu diizenlemeleri ile demografik degiskenler arasinda
ve ¢ocuklarinin uyku aligkanliklari ile demografik degiskenler arasinda farklilagsma olup
olmadigi incelenmistir. Bu baglamda ilk 6nce annenin duygu diizenlemelerine iligskin
analizler yapilmis ardindan ¢ocuklarimin uyku aliskanliklarina iliskin analizler
gerceklestirilmigtir. En son ise annelerin duygu diizenlemeleri ile ¢ocuklarinin uyku
aligkanliklar1 arasindaki iliskiye yer verilmistir. Tablo 4.1’de annelerin duygu

diizenlemeleri ile yaslar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglari sunulmustur.

Tablo 4.1: Annelerin duygu diizenlemeleri ile yaslar1 arasinda yapilan ANOVA sonucu

Boyutlar Yas n Ort. S.s F (2-207) p Fark
. 35 Yas ve Alti? 89 1,85 53
D“ygul';t‘:seD'kkat 36-40 Yas® 75 177 58 428 652
41 Yas ve Uzeri® 46 1,84 56
Duygularin 35 Yas ve Alti® 89 1,98 ,56
Bedensel Alaist 36-40 Y:_a_§b 75 1,99 54 469 627
gt -
41 Yas ve Uzeri® 46 2,07 ,50
35 Yas ve Altr® 89 2,04 ,62
D“yg‘lk}r t?ﬁkklnda S5.40 Yas® 75 2,08 50 861 424
et 41 Yas ve Uzeri® 46 217 54
35 Yas ve Alti? 89 2,12 62
Duygular1 Anlama 36-40 Yasb 75 2,11 A7 148 ,862
41 Yas ve Uzeri® 46 2,16 A7
35 Yas ve Alti® 89 1,60 ,60
Duygular1 Kabul 36-40 Yas® 75 1,60 58 ,165 ,848
41 Yas ve Uzeri® 46 1,66 65
35 Yas ve Alt® 89 1,57 59
Dayaniklilik 36-40 Yas® 75 1,60 62 3,420 ,035* c>a
41 Yas ve Uzeri® 46 1,85 66
istenmeyen 35 Yas ve A,ltla 89 1,66 57
Duygulara Hazirlik 36-40 Yas . 75 1,67 72 1,909 151
41 Yas ve Uzeri® 46 1,87 55
35 Yas ve Alt® 89 1,79 58
Oz Destek 36-40 Yas® 75 1,82 59 ,188 829
41 Yas ve Uzeri® 46 1,86 59
35 Yas ve Alti? 89 1,79 49
Degisimleme 36-40 Yas® 75 1,74 58 ,599 551
41 Yas ve Uzeri® 46 1,86 62
35 Yas ve Alti? 89 1,82 A4
Duygu Diizenleme 36-40 Yas® 75 1,82 43 1,003 ,369
41 Yas ve Uzeri® 46 1,93 46

*p<0,05

Annelerin yaslari ile duygu diizenlemeleri arasindaanlamli bir farklilasmanin olup
olmadigiANOVA ile incelenmistir. Buna gore annelerin duygu diizenlemelerinin alt
boyutlarindan Dayaniklilik boyutunda istatistiksel anlamliliga ulasilirken (p<0,05) hem

diger boyutlarda hem de toplam puaninda istatistiksel bir anlamliliga ulagilamamistir
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(p>0,05). Dayaniklilik boyutunda ortaya ¢ikan farkliligin hangi iki yas grubu arasinda
oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni testinde aradaki farkliligin 41 yas ve
tizerinde olan anneler ile 35 yas ve altindaki anneler arasinda oldugu tespit edilmistir.
Buna gore 41 yas ve listiindeki annelerin 35 yas ve altindaki annelere gore istatistiksel
olarak anlamli daha yiiksek ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Tablo 4.2”de annelerin
duygu diizenlemeleri ile babalarin yaslar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglari

sunulmustur.

Tablo 4.2: Annelerin duygu diizenlemeleri ile babalarin yaslari arasinda yapilan

ANOVA sonucu

Boyutlar Baba Yas n Ort. Sss F (2-207) p
. 35 Yas ve Alt® 38 1,76 A7
D“ygul';t‘lr,zeD'kkat 36-40 Yas® 81 188 55 911 404
41 Yas ve Uzeri® 91 1,79 59
35 Yas ve Alt® 38 191 59
D“ygul'flglgedemel 36-40 Yas” 81 1.99 54 1,054 350
41 Yas ve Uzeri® 91 2,06 52
35 Yas ve Alti® 38 1,99 ,65
D“yg“:\j‘gtﬁl‘(’kkmda 36-40 Yas® 81 2,07 55 817 443
41 Yas ve Uzeri® 91 2,13 53
35 Yas ve Alti® 38 2,06 ,68
Duygulari Anlama 36-40 Yas® 81 2,19 A7 ,962 ,384
41 Yas ve Uzeri® 91 2,09 51
35 Yas ve Alti® 38 1,58 59
Duygular1 Kabul 36-40 Yas® 81 1,63 ,56 ,108 ,898
41 Yas ve Uzeri® 91 1,61 ,64
35 Yas ve Alti® 38 1,44 ,60
Dayaniklilik 36-40 Yas® 81 1,65 55 2,680 071
41 Yas ve Uzeri® 91 1,71 68
Istenmeyen 35 Yas ve Alt® 38 1,54 ,56
Duygulara Hazirlhik 36-40 Ygsb 81 1,72 63 1,984 140
41 Yas ve Uzeri® 91 1,77 64
35 Yas ve Alti? 38 1,69 51
Oz Destek 36-40 Yas® 81 1,88 58 1,361 ,259
41 Yas ve Uzeri® 91 1,81 61
35 Yas ve Alt® 38 1,70 ,50
Degisimleme 36-40 Yas® 81 1,82 A7 1629 534
41 Yas ve Uzeri® 91 1,79 63
35 Yas ve Alt® 38 1,74 A4
Duygu Diizenleme 36-40 Yas® 81 1,87 Al 1,248 ,289
41 Yas ve Uzeri® 91 1,86 A7

Annelerin duygu diizenlemeleri ile babalarin yaglar1 arasindaanlamli bir
farklilagmanin olup olmadigt ANOVA ile incelenmistir. Buna gore annelerin duygu
dizenlemelerinin hem alt boyutlarda hem de toplam puan dizeyinde istatistiksel bir
anlamliliga ulasgilamamistir (p>0,05). Buna gdére anne duygu durumu ile baba yasi

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamaktadir. Tablo 4.3’te annelerin
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duygu diizenlemeleri ile anne Ogrenim diizeyi arasinda yapilan ANOVA sonuglari

sunulmustur.

Tablo 4.3: Annelerin duygu diizenlemeleri ile anne grenim diizeyleri arasinda yapilan
ANOVA sonucu

Boyutlar Ogrenim Diizeyi n ort. S.s F (2-207) p Fark
. Lise? 44 1,93 ,60
D“ygul';:ra Dikkat Universite® 132 175 53 2,739 067
me Lisanstistd® 34 1,94 54
Duygularin _ _Lisea_ . 44 2,08 54
Bedensel Algist U.n'ver..s't‘f 132 1,99 48 ,669 514
Lisansisti© 34 1,95 74
Lise? 44 2,12 12
Duygwar Hakdanda Universite® 132 2,07 47 477 838
et Lisanstistd® 34 2,10 64
Lise? 44 2,18 ,66
Duygular1 Anlama Universite® 132 2,10 49 417 ,660
Lisansisti© 34 2,14 52
Lise? 44 1,78 73
Duygular Kabul Universite” 132 1,56 57 2,232 ,110
Lisansist{® 34 1,61 ,52
Lise? 44 1,76 ,64
Dayaniklilik Universite® 132 1,58 63 1,895 ,153
Lisansisti© 34 1,74 53
. Lise? 44 1,80 75
Duyﬁj:gegzgrhk Universite® 132 1,68 59 681 507
Lisansiisti© 34 1,73 ,59
Lise? 44 2,02 ,59
Oz Destek Universite® 132 1,74 59 3,826 ,023* a>b
Lisansist(® 34 1,84 51
Lise? 44 1,88 ,58
Degisimleme Universite® 132 1,75 53 1,026 360
Lisansiisti® 34 1,82 ,60
Lise? 44 1,95 52
Duygu Diizenleme Universite” 132 1,80 40 1,977 141
Lisans(st{® 34 1,87 A8
*p<0,05

Annelerin ogrenim diizeyleri ile duygu diizenlemeleri arasindaanlamli bir
farklilasmanin olup olmadigi ANOVA ile incelenmistir. Buna gore annelerin duygu
diizenlemelerinin alt boyutlarmdan Oz Destek boyutunda istatistiksel anlamliliga
ulasilirken (p<0,05) hem diger boyutlarda hem de toplam puaninda istatistiksel bir
anlamliliga ulasilamamustir (p>0,05). Oz Destek boyutunda ortaya ¢ikan farkliligin hangi
iki 6grenim diizeyi arasinda oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni Testi’nde
aradaki farkliligin lise mezunu olan anneler ile tiniversite mezunu anneler arasinda oldugu
tespit edilmistir. Buna gore lise mezunu annelerin {iniversite mezunu annelere gore

istatistiksel olarak anlaml1 daha yiiksek Oz Destek ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir.
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Tablo 4.4’te annelerin duygu diizenlemeleri ile baba dgrenim diizeyi arasinda yapilan

ANOVA sonuglart sunulmustur.

Tablo 4.4: Annelerin duygu diizenlemeleri ile baba 6grenim diizeyleri arasinda yapilan

ANOVA sonucu

Boyutlar Baba Ogrenim Diizeyi n ort. S.s F (2-207) p Fark
. Lise? 70 1,78 62
D”ygul'ﬁ:ﬁe')'kkat Gniversite” 108 184 49 345 709
Lisansusti© 32 1,85 ,60
Duygularin _ _Lisea_ . 70 2,02 52
Bedensel Algist U.mver..SIt(.e. 108 1,99 53 ,048 ,953
Lisansisti© 32 2,01 ,62
Lise? 70 2,06 58
Duygwar Hakdanda Universite® 108 2,16 50 3,084 048* b>a
et Lisanstistd® 2 1,89 66
Lise? 70 2,16 56
Duygular1 Anlama Universite® 108 2,09 50 426 654
Lisansisti© 32 2,15 57
Lise? 70 1,59 ,66
Duygular Kabul Universite” 108 1,63 55 ,109 897
Lisansist{® 32 1,60 ,65
Lise? 70 1,61 67
Dayaniklilik Universite® 108 1,65 ,59 ,089 ,915
Lisansisti© 32 1,65 ,64
. Lise? 70 1,69 ,69
Duyﬁj:gegzgrhk Universite® 108 1,70 59 399 671
Lisansiisti© 32 1,80 ,59
Lise? 70 1,84 64
Oz Destek Universite® 108 1,78 55 378 ,686
Lisansist(® 32 1,86 ,56
Lise? 70 1,77 ,59
Degisimleme Universite® 108 1,80 A48 044 957
Lisansiisti® 32 1,79 ,68
Lise? 70 1,84 49
Duygu Diizenleme Universite” 108 1,85 40 ,018 ,982
Lisans(st{® 32 1,84 ,50
*p<0.05

Babalarin 6grenim diizeyleri ile annelerin duygu diizenlemeleri arasindaanlamli
bir farklilagsmanin olup olmadigi ANOVA ile incelenmistir. Buna gore annelerin duygu
diizenlemelerinin alt boyutlarindan Duygular Hakkinda Netlik boyutunda istatistiksel
anlamliliga ulasilirken (p<0,05) hem diger boyutlarda hem de toplam puaninda
istatistiksel bir anlamliliga ulasilamamistir (p>0,05). Duygular Hakkinda Netlik
boyutunda ortaya c¢ikan farkliligin hangi iki 6grenim diizeyi arasinda oldugunun
belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni Testi’nde aradaki farkliligin iniversite mezunu olan
babalar ile lise mezunu babalar arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna gore esi iiniversite
mezunu olan annelerin esi lise mezunu annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha

yiksek Duygular Hakkinda Netlik ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Tablo 4.5te
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annelerin duygu diizenlemeleri ile ¢alisma durumlar1 arasinda yapilan Bagimsiz T Testi

sonuglar1 sunulmustur.

Tablo 4.5: Annelerin duygu diizenlemeleri ile ¢alisma durumlar1 arasinda yapilan

Bagimsiz T Testi sonucu

Boyutlar Calisma Durumu n Ort. Ss sd t p
Duygulara Dikkat Etme Ciil:ﬁ,;;r 19155 132 21 208 741 ,460
Duygularin Bedensel Algisi CCaallllslrsrll?;(:r 19155 ;:gg :gé 208 -1,343 ,181
Duygular Hakkinda Netlik Cif;fgyo;r 19155 gg; :gi 208 -1286 775
Duygulari Anlama Cif;fgyo;r 19155 gg? 23 208 -1,229 220
Duygular Kabul Ccaf;ig’yo;r 19155 125 2‘71 208 236 814
Dayaniklilik Cif;ilny;; 19155 igg :2; 208 837 403
Istenmeyen Duygulara Hazirlik Ciﬁ;ilz,;;r ];)155 1:;1 :2; 208 -,025 ,980
Oz Destek C%l‘ll;f;lyy"; 19155 133 Zé 208 956 340
Degisimleme Cii‘;f;ly;; 19155 1;3 gg 208 -303 762
Duygu Diizenleme Ccailslfg;;r 1915 igi gg 208 -022 082

Annelerin duygu diizenlemeleri ile calisma durumlar1 arasindaanlamli bir
farklilagmanin olup olmadigiyapilan Bagimsiz T Testi ile incelenmistir. Buna gore
annelerin duygu diizenlemelerinin ¢alisma durumuna goére hem alt boyutlarda hem de
toplam puan diizeyinde istatistiksel bir anlamliliga ulasilamamistir (p>0,05). Buna goére
anne duygu durumu ile anne ¢alisma durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunmamaktadir. Tablo 4.6’da annelerin duygu diizenlemeleri ile ailenin aylik geliri

arasinda yapilan ANOVA sonuglar1 sunulmustur.
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Tablo 4.6: Annelerin duygu diizenlemeleri ile ailenin aylik geliri arasinda yapilan

ANOVA sonucu

Boyutlar Aylik Gelir n Ort. Sss F (2-207) p Fark
; 12-18 Bin TL® 121 1,78 56
D“yg“;:f]eD'kkat 18-24Bin TLP 19 1,86 59 794 454
24 Bin TL ve Ust(® 70 1,88 54
12-18 Bin TL® 121 2,00 53
Beg:zi‘fj‘\rll;m 18-24Bin TLP 19 1,88 52 815 444
24 Bin TL ve Ustl° 70 2,05 56
12-18 Bin TL® 121 2,04 53
D“yg”kl“ t'l*.ﬁkk‘“da 18-24 Bin TL® 19 2,09 68 996 371
et 24 Bin TL ve Usti 70 2,16 57
12-18 Bin TL® 121 2,07 55
Duygulart Anlama 18-24 Bin TL® 19 2,12 54 1,330 267
24 Bin TL ve Usti 70 2,20 50
12-18 Bin TL® 121 1,56 59
Duygular Kabul 18-24 Bin TL® 19 1,53 71 2,275 105
24 Bin TL ve Usti® 70 1,74 58
12-18 Bin TL® 121 157 60
Dayaniklilik 18-24 Bin TL® 19 1,56 74 2,932 055
24 Bin TL ve Ustii 70 1,79 62
istenmeyen 1218 Bin TL: 121 1,69 62
Duygulara Hazrlik 18-24 Bin TU 19 1,47 75 2,545 081
24 Bin TL ve Usti® 70 1,82 59
12-18 Bin TL® 121 1,76 60
Oz Destek 18-24 Bin TL® 19 1,81 58 1,459 235
24 Bin TL ve Usti® 70 1,91 54
12-18 Bin TL® 121 1,73 54 S
Degisimleme 18-24 Bin TL 19 153 52 6,161 003* §>§
24 Bin TL ve Usti® 70 1,95 54
12-18 Bin TL® 121 1,80 43
Duygu Diizenleme 18-24 Bin TL? 19 1,76 ,50 2,798 ,063
24 Bin TL ve Ustii® 70 1,94 45
*p<0.05

Ailenin aylik gelir diizeyleri ile annelerin duygu diizenlemeleri arasindaanlamh
bir farklilasmanin olup olmadigi yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore annelerin
duygu dizenlemelerinin alt boyutlarindan Degisimleme boyutunda istatistiksel
anlamliliga ulasilirken (p<0,05) hem diger boyutlarda hem de toplam puaninda
istatistiksel bir anlamlilia ulasilamamistir (p>0,05). Degisimleme boyutunda ortaya
cikan farkliligin hangi iki gelir diizeyi arasinda oldugunun belirlenmesi igin yapilan
Bonferroni Testi’nde aradaki farkliligin 24 Bin TL ve iistii geliri olan anneler ile hem 12-
18 Bin TL hem de 18-24 Bin TL geliri olanlar arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna
gore geliri 24 Bin TL ve Ustiinde olan annelerin hem 12-18 Bin TL hem de 18-24 Bin TL
geliri olan annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha yiiksek Degisimleme
ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Cocuklarin uyku diizenlerine iliskin bazi bilgiler

Tablo 4.7°de sunulmustur.
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Tablo 4.7: Cocuklarin uyku diizenlerine iliskin bazi1 bilgiler

Uyku Duzeni Ortalama S.s. Minimum Maksimum
Cocugun Yatig Saati 21:58 0:53 19:30 24:00
Sabahlar1 Genelde Uyandig1 Saat 8:03 1:10 5:00 12:00
Genel Uyku Suresi (Saat) 9,66 1,23 6 16
Gece Uyamik Kaldig: Sire (Dakika) 5,43 7,84 0 45
Uyku Aligkanliklart 44,01 7,06 31 63

Cocuklarin genel uyku diizenleri Tablo 4.7°de incelenmistir. Buna gore
cocuklarin ortalama yatis saatlerinin gece 21:58 civarinda oldugu ve genelde sabah 8:03
civarinda uyandiklar goriilmistiir. Cocuklarin giinliik ortalama uyku siirelerinin 9,7 saat
oldugu goriilmiistiir. Ayrica gece uyanik kalma siireleri incelendiginde ¢ocuklarin gece
boyunca yaklasik 5,5 dakikalik uyanik kalma siirelerinin oldugu tespit edilmistir.
Cocuklarin uyku aligkanliklar: incelendiginde ise 6rneklem grubunun ortalamas: klinik
diizeyde anlamli derecede % 57,6 oraninda uyku bozukluguna sahiptir. Cocuklarin uyku
aligkanliklarinin ise hangi degiskenlerden etkilendigi yapilan analizlerle incelenmistir.
Buna gore cocuklarin uyku aliskanliklarinin ¢ocugun cinsiyetine gore farklilasip
farklilasmadiginin tespiti i¢in yapilanBagimsiz T Testi analizinin sonuglar1 Tablo 4.8’de

sunulmustur.

Tablo 4.8: Cocuklarin uyku aliskanliklar1 ile ¢ocuklarin cinsiyetleri arasinda yapilan

Bagimsiz T Testi sonucu

Boyutlar Cinsiyet n Ort. S.s sd t p
Yatma Zamani Direnci E];(l(jk ffS 1:2(93 :gg 208 -979 329
Uykuya Dalmanin Gecikmesi El:(l(jk 19155 i:gi :gz 208 711 478
Uyku Siresi Eﬁ(fk 19155 ﬂg gg 208 -511 610
Uyku Kaygist o 19155 i;g gg 208 -375 708
Gece Uyanmalart Eﬁ(fk flE’S ig% :32 208 -954 341
Parasomniler i flE’S igg gé 208 -883 378
Uykuda Solunum Bozulmasi Elr(klzk ff5 i’ig 'g; 208 -,250 ,803
Giin Iginde Uykululuk Eﬁ(fk 19155 igg 2‘7" 208 -1,234 218
Uyku Aligkanligi E]r<klezk ffS 1;; ;g 208 -1,407 ,161

Cocuklarin uyku aligkanliklari ile cinsiyetleri arasinda anlamli bir farklilagmanin

olup olmadigi Bagimsiz T Testi ile incelenmistir. Buna goére ¢ocuklarm uyku
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aligkanliklar1 cinsiyetlerine gore hem alt boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde

istatistiksel bir anlamlilik gdstermemektedir (p>0,05). Buna gore c¢ocuklarin uyku

aligkanliklar1 ile cinsiyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit

edilememistir. Tablo 4.9°da ¢ocuklarin uyku aliskanliklari ile ¢ocuklarin yaslari arasinda

yapilan ANOVA sonuglar1 sunulmustur.

Tablo 4.9: Cocuklarin uyku aligkanliklari ile ¢ocuklarin yaslari arasindaki farkliligin

ANOVA sonucu
Olgekler Cocugun Yasi n Ort. s.S F (4-205) p
6 Yas® 69 1,71 51
7 Yas® 42 1,70 ,50
Yatg‘? Zaman 8 Yas® 37 158 55 1472 212
frenct 9 Yag® 38 155 52
10 Yas® 24 147 A7
6 Yas? 69 1,25 55
7 Yas® 42 1,29 60
Uykéziifﬁqleﬂam“ 8 Yas® 37 127 65 448 774
9 Yas® 38 1,18 46
10 Yas® 24 1,13 45
6 Yas® 69 1,19 43
7 Yas® 42 1,15 31
Uyku Stiresi 8 Yas® 37 1,23 41 ,378 ,824
9 Yas® 38 1,23 43
10 Yas® 24 1,14 26
6 Yas® 69 1,83 54
7 Yag® 42 1,86 52
Uyku Kaygisi 8 Yas® 37 1,78 59 1,420 229
9 Yas® 38 1,72 63
10 Yas® 24 1,55 49
6 Yas® 69 1,38 47
7 Yas® 42 1,35 ,40
Gece Uyanmalari 8 Yas® 37 1,32 ,36 279 ,892
9 Yag® 38 1,33 53
10 Yas® 24 1,28 45
6 Yas? 69 1,23 22
7 Yas® 42 1,20 24
Parasomniler 8 Yas® 37 1,28 27 1,168 ,326
9 Yag® 38 1,25 23
10 Yas® 24 132 30
6 Yag? 69 1,12 25
7 Yas® 42 1,13 24
Uy'g‘g;‘ulsri;‘;?”m 8 Yas® 37 1,14 29 807 522
9 Yas® 38 1,17 34
10 Yas® 24 1,24 42
6 Yas® 69 1,22 32
7 Yas® 42 1,26 37
Giin Iginde Uykululuk 8 Yas® 37 1,29 43 ,659 ,621
9 Yas® 38 1,25 31
10 Yas® 24 1,35 41
6 Yas® 69 134 20
7 Yas® 42 1,33 ,19
Uyku Aligkanhigi 8 Yas® 37 1,35 24 ,081 ,988
9 Yag® 38 1,32 22
10 Yas® 24 1,33 23
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Cocuklarin uyku aligkanliklari ile yaslar1 arasindaanlamli bir farklilagsmanin olup
olmadigiANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklarin uyku aliskanliklar1 yaslarina
gbre hem alt boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde istatistiksel bir anlamlilik
gostermemektedir (p>0,05). Buna gore cocuklarin uyku aliskanliklari ile yaslari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Tablo 4.10°da ¢ocuklarin

uyku aligkanliklar ile kardes sayilart arasinda yapilan ANOVA sonuglar1 sunulmustur.

Tablo 4.10: Cocuklarin uyku aligkanliklar1 ile kardes sayilari arasindaki farkliligin
ANOVA sonucu

Boyutlar Dogum Sirasi N Ort. Sss F (2-207) P

ilk Cocuk? 159 1.67 .53

Ya“gfl Zamam Tkinci Cocuk? 40 1.50 45 1.847 160
frenct Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.56 A7
ilk Cocuk? 159 1.26 .60

Uykgya.falmamn kinci Cocuk? 40 115 36 660 518
ectkmest Ugiincii veya Daha Sonraki® 11 1.18 .40
ilk Cocuk? 159 1.20 41

Uyku Stiresi ikinci Cocuk® 40 1.13 .26 .539 .584
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.21 .50
ilk Cocuk? 159 1.82 .55

Uyku Kaygist ikinci Cocuk® 40 1.63 .54 2.510 .084
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.61 .67
ilk Cocuk? 159 1.36 A7

Gece Uyanmalari ikinci Cocuk® 40 1.29 .37 .558 573
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.27 .33
ilk Cocuk? 159 1.25 .25

Parasomniler ikinci Cocuk® 40 1.24 .25 371 .690
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.18 .18
Ik Cocuk® 159 1.14 .28

Uy"g’:;‘u lsr‘r’l!:;?“m ikinci Cocuk® 40 1.18 38 525 592
Ucilincl veya Daha Sonraki® 11 1.09 .16
ilk Cocuk? 159 1.24 .33

Giin Iginde Uykululuk ikinci Cocuk® 40 1.31 43 2.269 .106
Ugiincii veya Daha Sonraki® 11 1.45 41
ilk Cocuk® 159 1.34 21

Uyku Aliskanhg ikinci Cocuk® 40 1.30 22 .450 .638
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1.34 .20

p<0.05

Cocuklarin kardes sayilari ile uyku aliskanliklar1 arasindaki farklilagsma yapilan
ANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklarin uyku aligkanliklar1 alt boyutlarindan
Yatma Zamani Direnci boyutunda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit edilmisken
(p<0,05) hem diger boyutlarda hem de toplam puaninda istatistiksel bir anlamliliga
rastlanmamistir (p>0,05). Yatma Zamani Direnci boyutunda ise ortaya ¢ikan farkliligin
hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni testinde aradaki

farkliligin tek ¢ocuk olanlar ile iki ¢ocuk olanlar arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna
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gore tek cocuk olanlarin iki ¢ocuk olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha
yiksek Yatma Zamanmi Direnci ortalamalarinin oldugu goriilmiistir. Tablo 4.11°de
cocuklarin uyku aliskanliklart ile dogum siralar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglari

sunulmustur.

Tablo 4.11: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile dogum siralari arasindaki farkliligin
ANOVA sonucu

Boyutlar Dogum Sirasi n Ort. Sss F (2-207) p

Yatma Zaman . i‘lk glocuka 159 1,67 53

Direnci _ ikinci Cocuk® i 40 1,50 45 1,847 ,160
Uglincii veya Daha Sonraki® 11 1,56 AT
Tk Cocuk? 159 1,26 ,60

Uykéyeiilk);g’fm“ ikinci Cocuk® 40 1,15 36 660 518
Uclincli veya Daha Sonraki® 11 1,18 40
ilk Cocuk? 159 1,20 41

Uyku Stiresi ikinci Cocuk® 40 1,13 ,26 ,539 ,584
Ugiincii veya Daha Sonraki® 11 1,21 ,50
ilk Cocuk? 159 1,82 ,55

Uyku Kaygisi ikinci Cocuk® 40 1,63 54 2,510 ,084
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1,61 67
ilk Cocuk? 159 1,36 AT

Gece Uyanmalar ikinci Cocuk® 40 1,29 37 558 573
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1,27 ,33
ilk Cocuk? 159 1,25 25

Parasomniler ikinci Cocuk® 40 1,24 25 371 ,690
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1,18 18
ilk Cocuk? 159 1,14 28

Uy';“da 150'””“”‘ fkinci Cocuk®? 40 1,18 38 525 592
ozuimast Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1,09 16
ilk Cocuk? 159 1,24 33

Giin Iginde Uykululuk ikinci Cocuk® 40 1,31 43 2,269 ,106
Uciincii veya Daha Sonraki® 11 1,45 A1
ilk Cocuk? 159 1,34 21

Uyku Aliskanhigi ikinci Cocuk® 40 1,30 22 450 ,638
Ugiincii veya Daha Sonraki® 11 1,34 ,20

Cocuklarin uyku aligkanliklar1 ile dogum siralar1 arasindaanlamli bir farklilagsmanin olup
olmadigiyapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklarin uyku aliskanliklari
dogum siralarina gore hem alt boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde istatistiksel bir
anlamlilik gostermemektedir (p>0,05). Buna gore ¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile
dogum siralar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Tablo
4.12°de ¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile ekran basinda gecirdikleri siire arasinda yapilan

ANOVA sonuglar1 sunulmustur.
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Tablo 4.12: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile ekran basinda gecirdikleri siire arasindaki
farkliligin ANOVA sonucu

Boyutlar Ekran Suresi n Ort. Ss F (3-206) p Fark
0-1 Saat® 41 1,42 43
Yatma Zamani 1-2 Saat® 95 1,61 53 . c>a
Direnci 23 Saat® 4 176 46 8,942 ;009 d>a
3 Saat ve Ustil® 32 1,76 55
0-1 Saat® 41 1,15 42
Uykuya Dalmanin 1-2 Saat” 95 1,26 57
Gecikmesi 2-3 Saat® 42 1,24 ,58 440 725
3 Saat ve Ustii® 32 1,25 62
0-1 Saat? 41 1,07 24
A 1-2 Saat” 95 121 40
Uyku Siiresi 23 Saat® e 118 38 2,248 ,084
3 Saat ve Ustil® 32 1,30 A7
0-1 Saat? 41 1,54 43
1-2 Saat® 95 178 57 .
Uyku Kaygist 2.3 Saatt o) 198 58 4516 ,004 c>a
3 Saat ve Ustil® 32 1,77 56
0-1 Saat? 41 1,28 A1
1-2 Saat? 95 1,31 A1
Gece Uyanmalari 9.3 Saatt o) 149 54 2,073 ,105
3 Saat ve Usti® 32 1,33 41
0-1 Saat® 41 1,22 27
. 1-2 Saat® 95 1,22 21
Parasomniler 2.3 Saatt B 1.26 22 2,007 114
3 Saat ve Usti® 32 1,33 32
0-1 Saat® 41 1,15 31
Uykuda Solunum 1-2 Saat” 95 1,09 24 " d>b
Bozulmasi 2-3 Saat® 42 1,12 24 5.085 ,002 d>c
3 Saat ve Usti® 32 1,32 A4
0-1 Saat® 41 1,25 ,35
Giin Iginde 1-2 Saat® 95 1,24 35
Uykululuk 2-3 Saat® 42 1,29 ,33 S75 632
3 Saat ve Usti® 32 1,32 42
0-1 Saat® 41 1,25 ,18
y 1-2 Saat 95 1,32 22 . c>a
Uyku Aligkanligi 23 Saat® e 138 19 4,962 ,002 d>a
3 Saat ve Ustii® 32 142 23
*p<0,05

Cocuklarin ekran basinda gegirdikleri siire ile uyku aligkanliklarr arasindaki
farklilasma yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore cocuklarin uyku aliskanliklar
alt boyutlarindan Yatma Zamani Direnci, Uyku Kaygisi, Uykuda Solunum Bozulmasi ve
toplam boyutunda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit edilmisken (p<0,05) Uykuya
Dalmanin Gecikmesi, Uyku Siiresi, Gece Uyanmalari, Parasomniler ve Giin I¢inde
Uykululuk boyutlarinda ise istatistiksel bir anlamliliga rastlanmamistir (p>0,05). Ortaya
cikan farkliliklarin hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi igin Bonferroni Testi
yapilmustir. Buna gore Yatma Zamani Direnci ve toplam puanda 2-3 saat ve 3 saat tistiinde
ekran basinda siire geciren cocuklarin 0-1 saat arasinda ekran siiresi gegiren ¢cocuklardan
istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek puan ortalamalarinin oldugu sonucuna

ulasilmistir. Uyku Kaygist boyutunda 2-3 saat ekran siiresi gegiren ¢ocuklarin 0-1 saat
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ekran slresi geciren ¢ocuklardan, Uykuda Solunum Bozulmasi boyutunda 3 saat ve
Ustiinde ekran siiresi olan ¢ocuklarin da hem 1-2 saat hem de 2-3 saat ekran stresi olan
cocuklardan istatistiksel olarak anlamli derecede daha yliksek puan ortalamalarinin
oldugu tespit edilmistir. Tablo 4.13’te c¢ocuklarin uyku aligkanliklar1 ile annelerinin

yaslar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglari sunulmustur.

Tablo 4.13: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile annelerinin yaslart arasindaki farkliligin
ANOVA sonucu

Boyutlar Anne Yas n Ort. Sss F (2-207) p

35 Yas ve Alti® 89 1,65 51

Yatg‘?rfsc?am 36-40 Yas" 75 1,60 50 226 798
41 Yas ve Uzeri® 46 1,64 56
35 Yas ve Alti® 89 1,24 58

Uykgyeiifgg‘fm“ 36-40 Yas® 75 125 55 156 855
41 Yas ve Uzeri® 46 1,20 ,50
35 Yag ve Alti® 89 1,22 39

Uyku Stresi 36-40 Yas® 75 1,18 43 ,706 495
41 Yas ve Uzeri® 46 1,14 32
35 Yas ve Alti® 89 1,82 54

Uyku Kaygisi 36-40 Yas® 75 1,74 55 534 ,587
41 Yas ve Uzeri® 46 1,74 62
35 Yas ve Alti® 89 1,42 ,50

Gece Uyanmalari 36-40 Yas,'J 75 1,31 38 2,121 123
41 Yas ve Uzeri® 46 1,27 40
35 Yas ve Alti® 89 1,25 24

Parasomniler 36-40 Yas® 75 1,23 25 220 ,803
41 Yas ve Uzeri® 46 1,25 24
35 Yas ve Alti® 89 1,14 28

Uy'g’j:ulsnzﬁ?um 36-40 Yas® 75 115 29 048 953
41 Yas ve Uzeri® 46 1,15 35
35 Yas ve Alti® 89 1,23 28

Giin iginde Uykululuk 36-40 Yas® 75 1,30 42 857 426
41 Yas ve Ugzeri® 46 1,27 ,38
35 Yas ve Alti® 89 1,34 19

Uyku Aligkanhigi 36-40 Yas® 75 1,33 24 ,108 ,898
41 Yas ve Uzeri® 46 1,33 22

Cocuklarin uyku aliskanliklar1 ile annelerinin yaslar1 arasindaki iliski yapilan
ANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklar uyku aliskanliklar1 annelerinin yaslarina
gore hem alt boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde istatistiksel bir anlamlilik
gostermemektedir (p>0,05). Buna gore ¢ocuklarin uyku aliskanliklar1 ile annelerinin
yaslari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Tablo 4.14°te
cocuklarin uyku aliskanliklari ile babalarinin yaslar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglari

sunulmustur.
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Tablo 4.14: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile babalarinin yaslart arasindaki farkliligin

ANOVA sonucu
Boyutlar Baba Yas n Ort. Sss F (2-207) p Fark

35 Yas ve Alti® 38 1,72 48

Yatg?r fr?cr?a“‘ 36-40 Yas 81 1,62 54 848 430
41 Yas ve Uzeri® 91 1,60 51
35 Yas ve Alti® 38 1,29 ,69

Uykgya.llzalm?mn 36-40 Yas® 81 1,22 52 239 788
ecikmest 41 Yas ve Uzeri® o1 1,22 51
35 Yas ve Alti® 38 1,23 41

Uyku Stiresi 36-40 Yas® 81 1,12 ,30 2,002 ,138
41 Yas ve Uzeri® 91 1,23 A4
35 Yas ve Alti® 38 1,89 54

Uyku Kaygisi 36-40 Yas® 81 1,78 53 1,374 ,255
41 Yas ve Uzeri® 91 1,72 58
35 Yas ve Alti® 38 1,50 54

Gece Uyanmalar 36-40 Yas® 81 1,38 A6 4,843 ,009* a>c

41 Yas ve Uzeri® 91 1,25 ,36
35 Yas ve Alti® 38 1,28 26

Parasomniler 36-40 Yas® 81 1,21 24 1,623 ,200
41 Yas ve Uzeri® 91 1,26 24
35 Yas ve Alti® 38 1,18 31

Uy'g’gju ISI?L‘;T“”" 36-40 Yas® 81 111 26 981 377
41 Yas ve Uzeri® 91 1,16 33
L 35 Yas ve Alti® 38 1,18 29

ﬁ;ﬂjﬁfjﬁ 36-40 Yas” 81 1,28 37 1,304 274
41 Yas ve Uzeri® 91 1,28 37
35 Yas ve Alti® 38 1,37 ,20

Uyku Aligkanhig 36-40 Yas® 81 1,32 21 ,536 ,586
41 Yas ve Uzeri® 91 1,33 22

*p<0.05

Cocuklarin babalarimin yaglar ile uyku aligkanliklar1 arasindaki farklilasma
yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklarin uyku aligkanliklar: alt
boyutlarindan Gece Uyanmalar1 boyutunda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit
edilmisken (p<0,05) hem diger boyutlarda hem de toplam puaninda istatistiksel bir
anlamliliga rastlanmamustir (p>0,05). Gece Uyanmalar1 boyutunda ise ortaya cikan
farkliligin hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni
testinde aradaki farkliligin babasi 35 yas altinda olanlar ile 41 yas ve {izerinde olanlar
arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna gore babasi 35 yas altinda olan ¢ocuklarin babasi
41 yas lizerinde olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiliksek Gece
Uyanmalar1 ortalamalarinin  oldugu goriilmistiir. Tablo 4.15’te ¢ocuklarin uyku
aligkanliklar1 ile annelerinin 6grenim durumlari arasinda yapilan ANOVA sonuglari

sunulmustur.
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Tablo 4.15: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile annelerinin 6grenim durumlari arasindaki

farkliligin ANOVA sonucu

Boyutlar Anne Ogrenim n ort. S.s F (2-207) p Fark

Lise? 44 1,75 54

Yatg?rfr?cr?a“‘ Universite? 132 1,61 51 2,047 132
Lisansusti® 34 1,52 A7
Lise? 44 1,25 49

Uykgya.llzalm?mn Universite® 132 1,25 58 494 611
ecikmest LisansUsti® 34 1,15 50
Lise? 44 1,26 45

Uyku Siiresi Universite® 132 1,18 .36 872 420
Lisansusti® 34 1,16 40
Lise? 44 1,80 59

Uyku Kaygisi Universite® 132 1,77 57 ,105 ,900
Lisansusti® 34 1,74 49
Lise? 44 1,42 44

Gece Uyanmalar Universite® 132 1,35 A5 1,954 144
Lisansusti® 34 1,23 41
Lise? 44 1,26 26

Parasomniler Universite® 132 1,26 25 1,720 ,182
Lisansusti® 34 1,17 19
Lise? 44 1,18 29

Uykada Solunum Oniversite? 132 115 30 959 385
Lisansusti® 34 1,09 ,30
L Lise? 44 1,29 37

S‘;‘;&f&fﬁi Universite? 132 127 37 925 308
Lisansustu® 34 1,19 ,30
Lise? 44 1,38 21

Uyku Alskanhig Universite® 132 1,34 22 3,215 ,042* a>c
Lisansustic® 34 1,26 19
*p<0,05

Cocuklarin annelerinin 6grenim durumlart ile uyku aligkanliklar1 arasindaki
farklilasma yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore cocuklarin uyku aliskanliklar
genel toplaminda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit edilmisken (p<0,05) alt boyutlarda
istatistiksel bir anlamliliga rastlanmamistir (p>0,05). Uyku aligkanliginin toplam
boyutunda ise ortaya ¢ikan farkliligin hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi igin
yapilan Bonferroni testinde aradaki farkliligin annesi lise mezunu olanlar ile lisanstst
mezunu olanlar arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna gdre annesi lise mezunu olan
cocuklarin annesi lisansiistii mezunu olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksek Uyku Aliskanligi ortalamalarinin oldugu goriilmiistlr. Tablo 4.16°da
cocuklarin uyku aliskanliklar1 ile babalarmmin 6grenim durumlari arasinda yapilan

ANOVA sonuglar1 sunulmustur.
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Tablo 4.16: Cocuklarin uyku aliskanliklari ile babalarinin 6grenim durumlari arasindaki

farkliligin ANOVA sonucu

Boyutlar Baba Ogrenim n ort. S.s F (2-207) p Fark
Yatma Zaman __ _Lisea_ 70 1,75 53
Direnci U_nlve rsite® 108 1,59 51 3,461 ,033* a>c

Lisansusti® 32 1,48 46
Lise? 70 1,30 62

Uykgya.llzalm?mn Universite? 108 122 54 1,152 318
ecikmest Lisanstisti® 32 1,13 42
Lise? 70 1,23 42

Uyku Stiresi Universite® 108 1,18 ,39 ,598 ,551
Lisansistu® 32 1,15 29
Lise? 70 1,81 57

Uyku Kaygisi Universite® 108 1,76 57 322 725
Lisansusti® 32 1,73 49
Lise? 70 1,42 A7

Gece Uyanmalari Universite® 108 1,33 A4 2,307 1102
Lisansusti® 32 1,23 34
Lise? 70 1,24 24

Parasomniler Universite® 108 1,24 25 ,090 914
Lisansusti® 32 1,26 23
Lise? 70 1,12 24

Uy'g’gju ISI?IL‘;T“”" Oniversite? 108 115 31 770 464
Lisansusti® 32 1,20 ,38
Giin Icinde " _Lisea_ ' 70 1,28 ,36

Uykululuk U_nlver"sng 108 1,26 ,36 ,288 ,750
Lisansusti® 32 1,23 ,35
Lise? 70 1,37 21

Uyku Aliskanligi Universite® 108 1,32 22 1,888 ,154
Lisansustlc® 32 1,29 21

*p<0,05

Cocuklarin babalarinin 6grenim durumlar ile uyku aligkanliklar1 arasindaki
farklilasma yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore cocuklarin uyku aliskanliklar
Yatma Zamani Direnci boyutunda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit edilmisken
(p<0,05) diger alt boyutlarda ve toplam puanda istatistiksel bir anlamliliga
rastlanmamistir (p>0,05). Yatma Zamani Direnci boyutunda ise ortaya ¢ikan farkliligin
hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni testinde aradaki
farkliligin babasi lise mezunu olanlar ile lisansiistii mezunu olanlar arasinda oldugu tespit
edilmistir. Buna gore babasi lise mezunu olan g¢ocuklarin babasi lisansiisti mezunu
olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek Yatma Zamani Direnci
ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Tablo 4.17’de ¢ocuklarin uyku aliskanliklar1 ile

annelerinin ¢alisma durumlar1 arasinda yapilan Bagimsiz T Testi sonuglar1 sunulmustur.
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Tablo 4.17: Cocuklarin uyku aliskanliklar1 ile anne ¢alisma durumu arasinda yapilan

Bagimsiz T Testi sonucu

Boyutlar Anne Caliyma n Ort. Ss sd t p
Yatma Zaman Direnci Ciilslfg;;r 19]%)5 i:g; :ig 208 1,159 248
Uykuya Dalmanin Gecikmesi Ciilslfg;gr 19]%,5 i:gg :gg 208 293 770
Uyku Siresi ciil;i.y;;r s iig ‘3‘2 208 392 696
Uyku Kaygist ciilsl:ﬁ/yoér 2155 i?; 22 208 1,372 172
Gece Uyanmalari Ciéllllslfrllil;(:r 19155 igg :ﬂ 208 ,537 ,592
Parasomniler Ciigfg;(:r 19155 i;g ;g 208 -, 729 467
Uykuda Solunum Bozulmasi C(;ilsl::;ér :;155 i:ig :gj 208 ,869 ,386
Giin iginde Uykululuk C(;il;::;ér 2155 1% 3471 208 217 828
Uyku Aliskanlig C(;ilslzlil;ér 19155 igg gg 208 834 405

Cocuklarin uyku aliskanliklari ile anne ¢alisma durumlari arasindaki farklilagsma
yapilan Bagimsiz T Testi ile incelenmistir. Buna gore ¢ocuklarm uyku aligkanliklar
annelerinin ¢alisma durumlarina gére hem alt boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde
istatistiksel bir anlamlilik gdstermemektedir (p>0,05). Buna gore c¢ocuklarin uyku
aligkanliklar1 ile anne ¢alisma durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
tespit edilememistir. Tablo 4.18’de cocuklarin uyku aliskanliklart ile ailenin gelir

durumlar1 arasinda yapilan ANOVA sonuglar1 sunulmustur.

45



Tablo 4.18: Cocuklarin uyku

farkliligin ANOVA sonucu

aligskanliklar1 ile ailenin gelir durumlar arasindaki

Boyutlar Gelir Durumu n Ort. S.s F (2-207) p Fark
Vata Zamam 12-18 Bin TL° 121 1,66 52
D 18-24Bin TL® 19 163 50 650 523
24 Bin TL ve Usti® 70 1,57 52
1218 Bin TL 121 123 56
Uykgya.lk)alm.am“ 1824 Bin TLP 19 137 60 697 499
ectkmest 24 Bin TL ve Usti 70 1,20 53
1218 Bin TL 121 123 42
Uyku Suresi 18-24 Bin TL® 19 1,25 46 2,345 098
24 Bin TL ve Usti® 70 111 28
12-18 Bin TL® 121 182 56
Uyku Kaygst 1824 Bin TL® 19 1,74 65 1,015 364
24 Bin TL ve Usti© 70 1,70 53
1218 Bin TL® 121 1,39 48 N
Gece Uyanmalart 1824 Bin TL® 19 147 52 3,683 027 g>§
24 Bin TL ve Usti® 70 123 33
12-18 Bin TL® 121 125 23
Parasomniler 18-24 Bin TL® 19 1,34 27 1,934 147
24 Bin TL ve Usti 70 121 26
Uvkuda Sof 12-18 Bin TL® 121 118 33
y é’ojuh?la‘;?”m 18-24Bin TL® 19 1,04 11 2,368 096
24 Bin TL ve Usti® 70 112 27
o 12-18 Bin TL® 121 118 34
S;E Jfafjf 18-24Bin TL” 19 137 3l 8,130 001* c>a
24 Bin TL ve Usti 70 1,38 37
1218 Bin T 121 133 21
Uyku Aliskanhig 1824 Bin TL® 19 1,40 22 962 384
24 Bin TL ve Usti 70 132 22

*p<0.05

Cocuklarin ailelerinin gelir durumlart ile uyku alisgkanliklar1 arasindaki
farklilagma yapilan ANOVA ile incelenmistir. Buna gore ¢cocuklarin uyku aligkanliklar
Gece Uyanmalar1 ve Giin i¢inde Uykululuk boyutlarinda istatistiksel anlamlilik oldugu
tespit edilmisken (p<0,05) diger alt boyutlarda ve toplam puanda istatistiksel bir
anlamliliga rastlanmamustir (p>0,05). Gece Uyanmalar1 boyutunda ortaya ¢ikan
farkliligin hangi iki grup arasinda oldugunun belirlenmesi i¢in yapilan Bonferroni
testinde aradaki farkliligin ailesinin 12-18 Bin TL ve 18-24 Bin TL arasinda geliri olanlar
ile 24 Bin TL ve lstii olanlar arasinda oldugu tespit edilmistir. Buna gore ailesinin 12-18
Bin TL ve 18-24 Bin TL arasinda geliri olanlarin 24 Bin TL ve istii olanlar gore
istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiikksek Gece Uyanmalari ortalamalarinin
oldugu gériilmiistiir. Giin Icinde Uykululuk boyutunda ise ailesinin 24 Bin TL ve iistiinde
geliri olan ¢ocuklarn 12-18 Bin TL geliri olanlara kiyasla istatistiksel olarak anlamli

derecede daha yuksek ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir.

Tablo 4.19°da Pearson Korelasyon analizi yapilarak c¢ocuklarin uyku
aliskanliklar1 ile annelerinin duygu diizenlemeleri arasindaki iliski incelenmistir.

Annelerin duygu diizenlemeleri ile ¢ocuklarmin uyku aliskanliklart arasinda olan iliski
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Pearson Korelasyon analizi ile incelenmistir. Elde edilen sonuclar dogrultusunda
istatistiksel olarak anlamli derecede iliskinin oldugu degiskenler incelendiginde hepsinde
negatif yonlii zayif bir iliski oldugu tespit edilmistir. Bu baglamda degerlendirildiginde;
Duygu diizenleme becerisi 6lgegi Duygulara Dikkat Etme boyutu ile Uyku Siiresi (r=-
,155; p<0,05), Parasomniler (r=-,227; p<0,01), Giin I¢inde Uykululuk (r=-,173; p<0,05)
ve Uyku Aliskanlhig1 (r=-,275; p<0,01) arasinda, Duygular Hakkinda Netlik ile Uyku
Kaygist (r=-,159; p<0,05) ve Uyku Aliskanlig1 (r=-,208; p<0,01) arasinda, Duygulari
Anlama ile Uyku Siresi (r=-,196; p<0,01) arasinda, Duygular1 Kabul ile Parasomniler
(r=-,200; p<0,01), Uykuda Solunum Bozulmas1 (r=-,197; p<0,01), Giin Iginde Uykululuk
(r=-,147; p<0,05) ve Uyku Aligkanligi (r=-,220; p<0,01) arasinda, Dayaniklilik ile
Uykuya Dalmanin Gecikmesi (r=-,144; p<0,05), Parasomniler (r=-,186; p<0,01) ve Uyku
Aliskanhigi (r=-,212; p<0,01) arasinda, Istenmeyen Duygulara Hazirlik ile Uyku
Aliskanligr (r=-,149; p<0,05) arasinda, Oz Destek ile Parasomniler (r=-,139; p<0,05)
arasinda, Degisimlemeile Uyku Siiresi (r=-,181; p<0,01), Parasomniler (r=-,201; p<0,01)
ve Uyku Aligkanligi (r=-,234; p<0,01) arasinda, Duygu Diizenleme ile Uyku Suresi (r=-
,154; p<0,05), Parasomniler (r=-,185; p<0,01) ve Uyku Aliskanhig: (r=-,224; p<0,01)

arasinda negatif yonlii zayif bir iliski oldugu goriilmiistiir.
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Tablo 4.19: Cocuklarin uyku aligkanliklari ile annelerinin duygu diizenlemeleri arasindaki iligskinin Pearson Korelasyon sonuglari

Degisken fearson 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19
Korelasyon
Duygulara Dikkat Etme (1) g) 1
Kk
Duygularin Bedensel Algisi (2) g) :81(8)8 1
Kk Kk
Duygular Hakkinda Netlik (3) g) :gég :ggg !
*%k *xk Kk
Duygular1 Anlama (4) g) :géé :ggg :égg !
*xk * ok *k *%
Duygulan Kabul (5 o %0 000 000 000
0 668%* 410%* 497** B06** 734** 1
Dayaniklilik (6) b 000 000 000 000 000
fstenmeyen Duygulara Hazrlik (1) 528%* 378** 401** 408** 584** 521** 1
@) p 000 000 ,000 ,000 ,000 000
. ) 549** 358%* 396%* A444** B53ZF* B37** 505** 1
Oz Destek (8) 0 000 000 000 000 000 .000 000
Degisimleme (9) ) 684** 485** 530%* GEG** 682** 68A** 53g** 593% |
p 000 000 ,000 000 000 ,000 000 ,000
Duygu Dizenlerme (10) o 833%* 608**,756** 763** 816** ,821** 709%* 726%* 828** 1
p 000 000 ,000 ,000 ,000 ,000 000 ,000 000
Yatma Zamam Direnci (1) ) 110 047 -091 ,000 -051 -128 -109 -037 -092 -085 1
p 111 502 189 1000 460 064 115 599 184 222
Uykuya Dalmanin Gecikmesi (r) -087 -095 -078 -087 -098 -144* -030 -058 -025 -101 ,332**1
(12) p 210 171 259 211 159 037 663 403 720 144 000
Uyku Siresi (12) ) 155% -076 -095 -196**-117 -087 -134 -038 -,181%*-154* 053%* 351%*1
p 025 275 170 004 091 211 052 584 009 026 000 000
Uvku Ka M 0 111 -043 -150* -046 -052 -098 -118 -005 -092 -105 ,830%*215** 162* 1
yku Kaygist (14) D 108 538 021 507 453 158 087 946 182 130 .000 002 .019
Geoe Uyanmalan (15) 0 109 035 -085 -013 -091 -070 -063 -070 -121 -085 ,374*%,126 102 3751
p 116 611 220 857 187 313 363 313 081 218 ,000 068 ,140 ,000
parasomniler (16) 0 -227%%-011 -124 -119 -200%*-186%*-075 -139% -201**-185%* 174~ 023 126 ,198** 328**1
p 001 880 074 086 004 007 278 044 003 007 011 745 ,069 004 000
Uykuda Solunum Bozulmast (r) 117 -044 -111 -049 -107**-119 -072 -063 -134 -131 009 -053 043 017 072 ,308** 1
an p 090 526 110 478 004 086 300 361 053 057 892 445 532 803 ,300 000
Gtin Ipindo Uykululuk (18) ) 173* 002 -102 -052 -147* -094 -033 -043 -109 -108 ,130 ,127 050 072 ,053 ,185%* 113 1
p 012 980 142 455 033 175 637 534 116 119 059 065 468 ,296 445 007 102

Uyku Aliskanhg (19) g)

-, 275%*-027 -208**-,126

,000

699

,002

,067

-,220%* - 212** - 149* -102

,001

,002

,031

,140

-, 234%% - 224%* T34%* 383** 413** | 671** 524** 562** 272** 563** 1

,001

,001

,000

,000

,000

,000 ,000 ,000 ,000 000 -

*p<0,05 (2-ydnlt), **p<0,01 (2-ydnlti), 1-Duygulara Dikkat Etme, 2-Duygularin Bedensel Algis1, 3-Duygular Hakkinda Netlik, 4-Duygulart Anlama, 5-Duygulan Kabul, 6-Dayaniklilik, 7-istenmeyen
Duygulara Hazirhik, 8-Oz Destek, 9-Degisimleme, 10-Duygu Diizenleme, 11-Yatma Zamam Direnci, 12-Uykuya Dalmanin Gecikmesi, 13-Uyku Siresi, 14-Uyku Kaygisi, 15-Gece Uyanmalari,16-
Parasomniler,17-Uykuda Solunum Bozulmasi, 18-Giin Iginde Uykululuk, 19-Uyku Aliskanligi



Cocuklarin uyku aligkanliklarinin annelerinin duygu diizenlemeleri durumundan
etkilenip etkilenmediginin tespiti i¢in basit dogrusal regresyon analizi yapilmistir. Bu
baglamda 6n analizler yapilmis ve Durbin-Watson degerinin 2,21 ile 1,5-2,5 arasinda
oldugu (131), VIF degerinin de 1,0 ile 10’un altinda oldugu (132) tespit edilmistir.
Dolayisiyla hem otokorelasyon hem de ¢oklu baglanti sorunu olmadigi séylenebilir.
Tablo 4.20 ’de anne duygu diizenleme durumunun ¢ocugunun uyku aliskanliklarini

etkileme durumuna iliskin sonu¢lar sunulmustur.

Tablo 4.20: Cocuklarin uyku aligkanliklari ile annelerinin duygu diizenlemeleri arasinda

yapilan basit dogrusal regresyon analizi sonuglari

95.0% Guven Coklu Baglanti
Unstd. Durbin- Arahg Istatistikleri
Model Std. Errorg B t
B Watson Alt Ust
Tolerance VIF
Simir Simir
Sabit 1,533 ,062 24822 00 1411 1,655
Duygu 10 033 223 332 00 e 172 -044 1,00 1,00

Diizen

R=,224 R?=,050  F(08=11,035 p<,00

Annelerin duygu diizenlemelerinin ¢ocuklarmin uyku aliskanliklarini etkileyip
etkilemedigi sonucunun tespiti i¢in yapilan basit dogrusal regresyon analizinde duygu
diizenlemesinin ¢ocugun uyku aliskanliklari tizerinde etkisi oldugu sonucuna ulagilmistir.
Bu baglamda annelerin duygu diizenleme durumu g¢ocuklarinin uyku aliskanliklart
lizerinde etkiye sahip oldugu sdylenebilir (R=.224, R>=.05, p<.01). Bir diger ifade ile
annelerin duygu diizenleme durumlar1 ¢ocuklarinda yer alan uyku bozukluklarmin

yaklagik olarak %35 oraninda agikladig1 sdylenebilir.

Calismamizda elde ettigimiz bulgular 6zetle; anne duygu diizenleme becerisi ile
anne yasl, anne 6grenim durumu, esin 6grenim durumu ve aile gelir diizeyi arasinda
istatistiki olarak anlamli farklilik bulunmaktayken, esin yasi ve anne ¢alisma durumu
arasinda istatistiki olarak anlamli bir farklihik bulunmamistir. Cocuklarin uyku
aliskanliklari ile baba yasi, anne-baba 6grenim durumu, kardes sayisi, ekranda gecirilen
stire ve aile gelir diizeyi arasinda istatistiki olarak anlamli bir fark bulunurken, ¢ocuk yas,

cinsiyeti, dogum sirasi, anne yasi, anne ¢alisma durumu arasinda ise istastistiki olarak
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anlamli bir farklilik bulunmamaistir. Annelerin duygu diizenleme becerileri ile ¢ocuklarin

uyku aligkanliklar arasinda negatif yonlii zayif bir iliski bulunmaktadir.
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5. TARTISMA

Bu ¢alismanin amac1 6-10 yas arasi cocuga sahip olan annelerin duygu diizenleme
becerisi ile ¢ocuklarin uyku aligkanliklar1 arasindaki iliskiyi incelemektir. Bu bolimde

arastirmada elde edilen bulgular literatiir esliginde tartisilacaktir.

Annelerin duygu duzenlemelerinin gesitli degiskenler baglaminda incelenmesi
sonucunda bazi demografik degiskenlerden etkilendigi sonucuna ulasilmistir. Elde edilen
ilk bulgulara gore annenin duygu diizenleme becerilerin dayaniklilik alt boyutu ile
annenin yas degiskeni arasinda anlamli farklilik ortaya ¢ikmustir. Buna gore 41 yas ve
tistlindeki annelerin 35 yas ve altindaki annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha
yiiksek dayaniklilik ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Bu durum annenin yasi arttik¢a
olgunlagmaya ve yasanilan duygusal olaylardaki deneyimlerine bagli olarak, duygu
diizenleme stratejilerinden duygusal dayamikliligi daha 1yi kullanabilmelerine
baglanabilir. Yetiskinlik doneminde yas arttikga, daha yogun duygu durumlariyla
basetme becerisi de artabilmekte, kullanilan duygu duzenleme stratejilerinin daha da
artmasi gibi degisiklikler goriilebilmektedir (88). Yasin ilerlemesi bilissel gelisim ile es
zamanl olarak, duygu diizenleme stratejilerinin daha fazla kullanildig1 ve daha fazla
duygular hakkinda net olma ile iliskilendirilmistir (135). Gurera ve Isaacowitz (133)
bireyin yas1 arttikca hos sosyal deneyimler se¢iminin ve duygusal refahi artirmak ve
stirdiirmek i¢in duygu diizenleme stratejilerine oncelik verebilecegini, ¢evrenin olumsuz
yonlerinden cok belirli bir baglamdaki olumlu duygusal duruma segici bir sekilde
odaklanabilecegini, duygusal refah1 korumanin en iyi yolunun, olumsuz uyarilmalardan
onleyici olarak kaginmak oldugunu belirtmektedir. Bu durum ¢alismada annelerin yaslari
arttikga duygu diizenleme becerilerinde gorllen degisikligi agiklamaktadir. Sepitci
Saribas ve Tezel Sahin’in (122) annelerin duygu diizenleme stratejileri ile ¢ocuklarin
duygu diizenleme becerileri ve kisiler arast duygu diizenleme becerilerini incelemeye
yonelik yaptig1 ¢calismada da anne duygu diizenleme becerisi degiskenlik olumsuzluk ve
kontrol boyutu ile yas degiskeni arasinda anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir. Kaya’nin
(123) okul oncesi ¢ocuk ve anneleriyle duygu diizenleme becerileri {izerine yaptigi
caligmada ise annelerin duygu diizenleme becerilerinin yas degiskenine gore istatistiksel
olarak anlaml bir farklilik gostermedigi goriillmektedir. Y1lmaz (134) da benzer sekilde

anne duygu dizenleme becerisinin yas degiskenine gore farklilasmadig: tespit edilmistir.
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Annelerin duygu dizenlemelerinin hem alt boyutlarda hem de toplam puan
diizeyinde baba yas1 degiskeni arasinda istatistiksel bir anlamlilia ulasilamamistir.
Calismada bdyle bir sonucun ¢ikmasinda duygu diizenlemede iliski kurulan kisinin
yasindan ziyade daha ¢ok kisinin etkilesimde bulundugu kisiyi ve kisinin durum
uzerindeki kontrol duygusunu icermesinden kaynaklamyor olabilir. Buna gdre anne
duygu durumu ile baba yas1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligski
bulunmamaktadir. Chen ve ark. (174) duygu duzenlemenin hem bireysel hem de
durumsal faktorlerden etkilendigini belirtmektedir. Bloch ve ark. (175) yaptigi calismada
yaslh ¢iftlerin orta yasl ¢iftlere gore olumsuz duygularla basa ¢ikma stratejisinin daha
gliclii oldugu belirtilmistir. Niculita ve ark. (176) ¢iftlerin duygu diizenleme ve bilissel
basa cikma stratejilerini inceledigi calismada eslerin yaslarinin birbirlerinin duygu

dizenleme stratejileri kullaniminda anlamli bir farklilik yaratmadigini belirtmistir.

Annelerin duygu dizenleme becerilerinin 6z destek alt boyutu ile annenin grenim
durumu degiskeni incelendiginde; lise mezunu annelerin Gniversite mezunu annelere gore
istatistiksel olarak anlaml1 daha yiiksek Oz Destek ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir.
Boyle bir sonu¢ ¢ikmasinda 6grenim durumunun tek basina duygusal diizenleme
davraniglarin1 yordamada yetersiz kalmasi, duygu diizenleme becerilerinin kisinin
baglamlar arasi iligkilerden etkilenmesi, i¢inde bulundugu ortamda yasadigi olumsuz
duygusal durumlar karsisinda verdigi tepkilere, deneyimlerinin etkili olabilecegi
disiiniilebilir. Ayrica 0z-destek becerisi, bireyin duygu dizenleme becerilerini
kullanmada kisa siireli yasadigr duygu durum bozulmasinda ortaya ¢ikmaktadir (128).
Yasanilan bu duygu durum bozuklugu nedeniyle kisi kendisine merhamet ediyor, 6z
sefkat gosterip kendini cesaretlendiriyor olabilir. Bender ve ark. (163) yogun kayginin
duygu duzenleme becerisini olumsuz etkiledigini belirtmektedir. Annelerin 6grenim
durumunun artmasi ile beraber ¢alisma hayatina dahil olmalar1 ile sorumluluklarinin
fazlalagmasi annelerin kaygi diizeylerini arttirabilir, bu kadar fazla duygusal yogunlugun
olmasi da duygu diizenleme becerilerinin etkili kullanimin1 olumsuz etkiliyor olabilir.
Kaya’nin (123) yaptigi ¢alismada annenin Ogrenim durumu ile duygu dizenleme
becerileri arasinda istatistik sel olarak anlamli bir fark bulunmamustir. Fazlioglu’nun (136)
annelerin  duygu dlzenleme becerilerini inceledigi arastirmada annelerin duygu
diizenleme becerileri ile Ogrenim durumlari arasinda anlamli bir iliski olmadigi
goriilmiisken, Yilmaz’in (134) yaptigi calismada ise annelerin duygu duzenleme

gugcliklerinin dgrenim durumu degiskenine gore farklilastigini, ilkokul ve ortaokul
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mezunu annelerin daha yiiksek duygu diizenleme giigliigiine sahip oldugunu tespit
edilmistir. Lau ve Williams (138) ¢ocuklarin saldirganlik davraniglar ve anne-babalarin
duygu diizenleme becerisi arasindaki iligkiyi inceledigi calismada, O0grenim diizeyi
yuksek olan annelerin duygu diizenleme stratejilerinden daha az bastirma ve savunmay1

kullandiginm belirtmistir.

Degiskenlerle ilgili diger sonucta esi iiniversite mezunu olan annelerin esi lise
mezunu annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha yiiksek duygular hakkinda netlik
ortalamalarinin oldugu goriilmistiir. Eslerin 6grenim duzeylerine baglh olarak daha fazla
etkili iletisim becerilerinin kullanimi, olaylar1 farkli agilardan gérme ve degerlendirme
yetenegini gelistirebilecegi, her kosulda birbirlerini destekleme davraniglarinin, eslerine
sagladig1 destek goz oniinde bulunduruldugunda annelerin kendi duygularin1 tanimada,
anlama konusunda katkisi oldugu yorumu yapilabilir. Bu bulguyu destekleyecek bir

calismaya rastlanmamistir.

Annelerin duygu diizenlemelerinin ¢alisma durumuna goére hem alt boyutlarda
hem de toplam puan diizeyinde istatistiksel bir anlamliliga ulasilamamistir. Bu farkliligin
annelerin ¢alisma kosullarina bagh olarak (¢alisma zamani, meslek, isin sevilerek veya
zorunluluktan yapilip yapilmamasina bagh olarak) calistiklar1 kurum ve yaptiklar ise
gore degiskenlik gosterebilecegi diisiiniilmektedir. Ozyurt ve ark. (137) yapt1g1 ¢alismada
annenin c¢alisma durumu ile duygu diizenleme becerileri arasinda anlamli bir sonuca
ulagilmamistir. Benzer sekilde Yilmaz (134), annelerin duygu dizenleme becerisinin
calisma durumuna gore degismedigini bulmustur. Kaya’nin (123) yaptig1 ¢alismada ise
calisan annelerin duygu farkindalik ve tolerans becerileri ¢alismayan annelerden daha
yiiksek bulunmustur. Lau ve Williams (138) ebeveynlerin duygu duygusal dizenleme
becerilerini arastirmak i¢in yaptig1 calismada da annelerin is ortaminda karsilastigr stresli
bir durum sonrasi duygularin farkinda olmave tolerans becerilerini pozitif anlamda
etkiledigini belirtmistir.

Calismada yuksek geliri olan annelerin diisiik gelirli olanlara gore istatistiksel
olarak anlaml1 daha yiiksek Degisimleme ortalamalarinin oldugu gériilmiistiir. EKonomik
zorluklar, sinirlt maddi kaynaklar, sosyal ve bos zaman etkinlikleri i¢in daha az firsat gibi
olumsuz yasam kosuluyla iliskilidir. Diisiik gelirli ailelerin yasadiklar1 ge¢im
sikintisindan dolay1 gergin olma olasiligi daha yiiksektir ve stresli yasam olaylar1 dahil

olmak (izere birgok risk faktoriine sahiptir (139). Kisinin ekonomik geliri duygu
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diizenleme davranislarinin etkileyen etmenlerden biridir (140). Bireyin i¢inde bulundugu
sosyal kiiltiirel gevrenin de duygu diizenleme becerilerini sekillendirdigi g6z 6nlinde
tutuldugunda bu baglamlara erisim i¢in tiim bunlara bagl olarak ekonomik gelirin duygu
diizenleme becerisini etkileyebilecegi yorumu yapilabilir. Benzer sekilde Martini ve ark.
(141) annelerin duygu dizenleme becerisi lizerine yaptigi calismada orta gelirli annelerin
tepki olarak diismanca olmayan duygulari kontrol etme olasiliginin, diisiik gelirli annelere
kiyasla daha yiiksek oldugunubulmustur. Capistrano ve ark. (142) calismada
sosyoekonomik dezavantajin duygu diizenleme becerisinde ve anne davraniglari tizerinde
olumsuz sonuglara yol agtigini belirtilmistir. Troy ve ark. (143) sosyo-ekonomik durumun
duygu dizenleme becerilerin baglama uygun diizenlenmesinde 6nemli gorinmekle
birlikte diisiik sosyo-ekonomik durum kisinin ¢evresi iizerinde daha az kontrol
saglamasina neden olmakta ve bu nedenle kendi duygu diizenleme becerisi Uzerinde
olumsuz etkiye neden oldugu belirtilmektedir. Bu bulgudan farkli olarak Yilmaz’in (134)
yaptig1 calismada anne duygu duzenleme becerisinin algilanan gelir diizeyi degiskenine

gore farklilasmadigi bulunmustur.

Ulusal Uyku Vakfi Bilimsel Danisma Konseyi, okul ¢agindaki cocuklar igin
giinde 9-11 saat uyku 6nermektedir (69). Calismada ¢ocuklarm ortalama yatis saatlerinin
gece 21:58 civarinda oldugu ve genelde sabah 8:03 civarinda uyandiklari, glnlik
ortalama uyku siirelerinin 9,7 saat oldugu goriilmiistiir. Ayrica gece uyanik kalma siireleri
incelendiginde ¢ocuklarin gece boyunca yaklasik 5,5 dakikalik uyanik kalma siirelerinin
oldugu tespit edilmistir. Literatiirde ¢ocuklarin uyuma ve uyanma saatleri farklilik
gostermektedir. Unsal ve ark. (10) 6-10 yas ¢ocuklarinda uyku sorunlarim belirlemeye
yonelik yaptigi ¢alismada da ¢ocuklarin %60,9 unun yatis saati <22:00 iken, %72,8’1 saat
<08:00°de uyanmakta, guinliik ortalama uyku stresi ise 9,33+1,09 saattir. Oztiirk ve ark.
(114) ilkogretime devam eden cocuklarla uyku aliskanliklart ve televizyon izleme
siirelerini aragtirmaya yonelik yaptig1 calismadagocuklarin aksam yatis saati 21,53 + 0,60,
gunlik ortalama uyku siresi 9,37 + 0,94 saat, sabah uyanma saati 7,19 + 0,34 saat ve
gece uyanik kalma siiresi ortalama 4,36 * 6,22 dakikadir. Cetin ve Ozbigakcr’nin (144)
yaptig1 calismada cocuklarin %61,8’inin hafta i¢i 21:00-22:00 arast uyudugu,
%41,6’s1n1n 06:00-07:00 aras1 uyandigi, glinliik ortalama uyku siiresi ortalama 9.72+1.24
saat belirlenmistir. Lewien ve ark. (145) 4-9 yas grubundaki ¢ocuklarla yaptig1 ¢alismada
ortalama yatma saatinin aksam 20.00, uyanma saatinin sabah 7 oldugu ve uyku siiresinin

yas basina 14 dakika azaldig: belirtilmistir.
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Ulusal Cocuk Sagligi Arastirmasinda (2011) ebeveynlerin % 36's1 6-9 yas arasi
cocuklarinin haftada en az bir kez yetersiz uyku ¢ektigini bildirmistir (146). Calismada
da cocuklarin uyku aligkanliklar1 incelendiginde 6rneklem grubunun ortalamasi klinik
diizeyde anlamli derecede % 57,6 oraninda uyku bozukluguna sahiptir. Lewien ve ark.
(145) 4-9 yas grubundaki c¢ocuklarin % 22,6'sinda problemli diizeyde uykuyla ilgili
giiliikler goriilmiistiir. Unsal ve ark. (10) yaptig1 calismada ¢ocuklarin % 62,9’unda uyku
sorunu oldugu gériilmiistiir. Oztiirk ve ark. (114) ilkdgretime devam eden ¢ocuklarla uyku
aligkanliklar1 ve televizyon izleme siirelerini arastirmaya yonelik yaptigi caligmada
cocuklarin % 76.6’sinda uyku sorunu oldugu goriilmiistir. Amaerjiang ve ark. (65)
yaptigi ¢alismada ¢ocuklarin % 77,9'unda uyku bozuklugu oldugu belirtilmektedir. Wang
ve ark. (147) yaptig1 ¢alismada ¢ocuklarin % 69,3'iiniin genel uyku bozuklugu oldugu, bu
bozukluklarin sirasiyla yatma vakti direnci, uyku kaygisi, uyku siiresi ve giindiiz

uykululugunu belirtmektedir.

Cocuklarin uyku aliskanliklar1 cinsiyetlerine gore hem alt boyutlarda hem de
toplam puan duzeyinde istatistiksel bir anlamlilik gostermemektedir. Cinsiyetin tek
basina uyku aligkanliklari tizerinde bir etkisi olmadigi yorumu yapilabilir. Alanda bu
bulguyla ilgili tutarsizliklar oldugu goriilmektedir. Giltekin ve Bayik-Temel (148)
yaptig1 ¢alismada c¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile cinsiyet degiskeni arasinda anlamli
bir farklilik bulunmamustir. Unsal ve ark. (10) yaptig1 ¢alismada da c¢ocugun uyku
aligkanliklar1 ve cinsiyeti arasinda anlamli bir iligki bulunmamustir. Bu bulgudan farkl
olarak Blair ve ark. (149) cocuklarda uyku sorunlarini belirlemeye yonelik yaptigi
caligmada ayni saatte uyumalarina ragmen kiz ¢ocuklarin, erkek ¢ocuklardan ortalama 5 -
10 dakika daha uzun uyudugunu belirtmistir. Lewien ve ark. (145) ¢alismada uykuyla
ilgili problemli diizeydeki giicliiklerin yayginligini erkeklerde kizlara gore anlamli
derecede daha yiikksek oldugunu bulmustur. Arat (164) Tayside Cocuk Uyku
Degerlendirme Formu’nu Tiirk¢eye uyarlama yaptig1 calismada ¢ocuklarin cinsiyeti ile

uyku sorunlar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigini belirtmistir.

Tek cocuk olanlarin iki cocuk olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksek Yatma Zamani Direnci ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Mistry ve ark.
(150) kardes etkilerinin ebeveyn etkilerinden daha giiclii oldugunu belirtmektedir. Iki
veya daha fazla kardese sahip olan ¢ocuklarin uyku rutini esnasinda birbirlerini model

alip davranislarimi taklit etmelerine bagli olarak bdyle bir sonug¢ ¢iktigr yorumu
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yapilabilir. Ayrica ailelerin tek c¢ocugunun olmasi nedeniyle ¢ocuk yetistirme
konusundaki tecriibesiz olmalari, olumsuz tutumlart da etkili olabilir. Gindiiz (151)
yaptig1 ¢alismada tek cocuk olanlarin, birden fazla kardesi olan gocuklara kiyasla daha
fazla uyku sorunu yasadigim belirtilmistir. Saykan Balataci (116) da yaptigi caligmada
kardesi olmayan ¢ocuklarin kardesi olanlara kiyasla daha fazla uyku sorunu yasadiklarini
belirtmigtir. Koyuncu ve ark. (165) ilkogretime devam eden ¢ocuklarin uyku
bozukluklarini arastirmaya yonelik yaptig1 calismada ¢ocuklarin kardessayist degiskeni
ile uyku bozukluklari arasinda anlamli bir farklilik olmadigini belirtmistir. Maratia ve ark.
(167) ergenler ile uyku sorunlari iizerine yapilan bir ¢alismada kardes sahibi olma ile
ergenlerin uyku siiresi, yatma zamani veya uyanma zamani arasinda anlamli bir farklilik
bulunmamustir. Arat (164) yaptig1 calismada ¢ocuklarin kardes sayisi ile uyku sorunlari

arasinda anlaml bir farklilik olmadigini belirtmistir.

Cocuklarin uyku aligkanliklar1 ile yas degiskeni arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Calismaya dahil edilen ¢ocuklarin benzer
gelisim donem Ozellikleri i¢inde olmalarina bagli olarak bdyle bir sonug ¢ikmis olabilir.
Oztiirk ve ark. (114) yaptig1 calismada ¢ocuklarm toplam uyku puani ile yas degiskeni
arasinda anlaml bir fark bulunmamustir. Gultekin ve ark. (148) anaokulundaki ¢ocuklarin
uyku sorunlarina yonelik yaptigi calismada da cocugun yast ile uyku aligkanliklari
arasinda anlamli farklilik bulunmamistir. Saykan Balataci’nin (116) yaptigi caligmada ise
yas degiskeni ile ¢ocuklarda uyku toplam puani arasinda anlamli farklilik tespit etmistir.
Litsenburgve ark. (152), Liv ve ark. (153) yaptiklart ¢alismada ¢ocuklarin yaslari
blyudukce uyku stresinin azaldigim belirtmektedir. Seo ve ark. (154) daha bulylk
cocuklarin kiiglik cocuklara gore daha geg yattigini ve az uyudugunu belirtmektedir. Arat
(164) yaptig1 calismada c¢ocuklarin yaslart artttkga uyku sorunlarinin derecesinin
azaldigimi belirtmistir. Fis ve ark. (127) Tirkgeye uyarladigr uyku 6lgcegi ¢alismasinda

cocuklarin uyku sorunlari ile yaslari arasinda anlamli bir farklilik olmadigini belirtmistir.

Cocuklarin uyku aliskanliklar: ile dogum sirasi degigkenleri arasinda istatistiksel
olarak anlaml1 bir farklilik tespit edilememistir. Cocuklarin uyku aligkanliklarinin dogum
sirasina gore farklilik gostermemesinde, yasadiklari aile ortaminin, g¢ocuk yetistirme
surecinde ebeveynlerin tutum ve davraniglarinin etkisinin olabilecegi yorumu yapilabilir.
Suda ve ark. (168) 5 yasindaki ¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile davranis problemleri

arasindaki iliskiyi inceledigi ¢alismada cocuklarin dogum sirast ve uyku aliskanliklar
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arasinda anlamli bir iliski olmadigini belirtmistir. Kenny ve ark. (169) 6 aylik bebeklerle
yaptig1 ¢alismada ilk doganlarin, ilk dogan olmayanlara gére daha uzun gece uyku stresi
ve daha az gece uyanmalari oldugu ancak toplam gece uyku siiresi agisindan bir farklilik
olmadigini belirtmistir. Weissbluth (170) yaptigi calismada ¢ocuklarda dogum sirasinin
uyku siiresi iizerinde herhangi bir etkisi olmadigimi tespit etmistir. Benzer sekilde
Thunstrom (171), 6-18 aylik bebeklerle yaptigi ¢alismada dogum sirasinin uyku tizerinde

higbir etkisi olmadigini belirtmistir.

Cocuklarin uyku aligkanliklarinin ekran ile olan iligkisine bakildiginda ¢ocuklarin
ekran siiresinin artmast durumunda istatistiksel olarak uyku aliskanliklarini anlaml
derecede bozdugu soylenebilir. Cocuklarin teknolojik aletleri kullanim yasi erken yaslara
kadar inmis olup ¢ocugun ekran maruziyeti siiresi de artmaktadir. Uzun siire ekrana
maruz kalmalarina bagl olarak uyku saati gelmesine ragmen cocuklarin ekrandan
ayrilamamalari, izledikleri icerikleri, oynadiklar1 oyunlar: siirdiirmek istemeleri uykuya
ge¢mede zorluk yasamalarina ve uykuya direng gostermelerine neden olabilmektedir. Bu
durumun ¢ocugun toplam uyku siiresini olumsuz etkiledigi yapilan c¢alismalarda
gosterilmistir. Benzer sekilde Oztiirk ve ark. (114) yaptigi calismada g¢ocuklarin
televizyon izleme suresi ile uykuya dalmanin gecikmesi, uyku suresi, yatma zamanina
diren¢ ve parasomni alt boyutlar1 arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Saykan
Balataci’nin (116) arastirmasinda da g¢ocuklarin uyku Oncesi ekrana maruz kalmasi,
elektronik aletlerle vakit gegirmelerinin uykularini olumsuz etkiledigini belirtmistir.
Garmy ve ark. (110) giinde 2 saatten fazla ekran izleyen ¢ocuklarin uykuya dalmada
zorluk, uyku siiresinde azalma yasadigini belirtmektedir. Cain ve Gradisar (155) okul
cagindaki ¢ocuk ve ergenlerde uyku aliskanliklari ile g¢ocuklarin televizyon izleme,
bilgisayar kullanimi, elektronik oyun ve/veya internet ve cep telefonu kullanimi
arasindaki iligskiyi arastiran 36 makaleyi derlemis olup gecikmis yatma zamani ve uyku
siiresinin kisalmasini medya kullanimiyla iligkili oldugunu belirtmistir. Van den Bulck
(156) yaptig1 galismada odalarinda oyun bilgisayari bulunan ¢ocuklarin hafta i¢i daha geg
yattigini, daha fazla televizyon izleyen g¢ocuklarin hafta i¢i ve hafta sonu daha geg
yattigini, hafta sonu ise daha geg kalktigini ve genel yorgunluk seviyelerinin daha ylksek
oldugunu belirtmistir. Yine benzer sekilde artan ekran izleme siiresinin ¢ocugun uyku

siiresini azalttigina yonelik ¢aligmalar mevcuttur (98,152-157).
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Calismada ¢ocuklarin uyku aligkanliklari ile annelerinin yaslarina goére hem alt
boyutlarda hem de toplam puan diizeyinde istatistiksel bir anlamlilik gériilmezken babasi
35 yas altinda olan ¢ocuklarin babasi 41 yas iizerinde olanlara gore istatistiksel olarak
anlamli derecede daha yiiksek Gece Uyanmalar1 ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir.
Calismada boyle bir sonucun ¢ikmasi geng babalarin ¢cocuk bakimi ve uyku aligkanliklari
kazanmiminda bilgi ve deneyimlerinin daha az olmasi baba yasinin artmasiyla beraber
olgunlagmaya, ¢ocuk bakimiyla ilgili bilgi ve deneyimlerinin de daha fazla olmasina bagl
olarak ¢ocuklarin uyku aliskanliklarini etkileyebilecegi yorumu yapilabilir. Blair ve ark.
(149) yaptig1 ¢alismada 21 yasin altindaki geng annelerin ¢ocuklarinin 35 yas iistiindeki
yaslt annelerin ¢ocuklarina kiyasla daha uzun uyudugunu belirtmektedir. Sadeh ve ark.
(30) yaptig1 galismada ebeveyn yast ile ¢ocuklarin uyku problemleri arasinda anlaml bir
farklilik oldugunu belirtmistir. Arat (164) yaptigi ¢alismada anne-babalarin yaslari ile
cocuklarin uyku sorunlar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigmni belirtmistir. Jafar ve
ark. (172) annelerin yaslariyla ¢ocuklarin uyku problemleri arasinda fark bulunmamustir.
Unsal ve ark. (10) uyku sorunu olan ve olmayan iki grubu kiyasladig1 ¢alismada ortalama

anne-baba yas degiskeni agisindan anlamli bir farklilik bulunamamustir.

Cocuklarin uyku aliskanliklariyla annelerin 6grenim durumu arasinda anlaml
farklilik bulunmustur. Annesi lise mezunu olan ¢ocuklarin uyku bozukluklarinin daha
fazla oldugu sdylenebilir. Ebeveyn Ogrenim diizeyi arttikg¢a ailelerin uyku ile ilgili
duyarlilik ve biling diizeylerinin arttii, ¢ocuklariyla etkilesimde daha uygun iletisim
stratejilerine sahip olabilecekleri, bunun da gocuklarinin daha rahat ve sakin olmalarini
saglayarak uykuya gecislerini kolaylastirabilecegi yorumu yapilabilir. Calismada baba
ogrenim durumunun ¢ocuklarin yatma zamani direnci arasinda anlamli fark goriilmiis
olup babasi lise mezunu olan ¢ocuklarin yatma zamaninda daha fazla direng gosterdigi
ortaya ¢ikmustir. Ayni yorum babalar iginde gegerlidir. Benzer sekilde Unsal ve ark. (10)
yaptigi ¢alismada uyku sorunu olan gocuklarin ebeveyn annedgrenim durumunun diisiik
oldugu goriilmiistiir. Kahn ve ark. (92) yaptig1 calismada ebeveynlerin 6grenim durumu
arttikca cocuklarda goriilen uyku sorunlar1 azalmaktadir. Oztiirk ve ark. (114) ebeveynin
O0grenim durumu ile yatma zamani direnci ve uyku siiresi arasinda anlamli fark
bulunmustur. Yang ve ark. (162) ise bu bulgudan farkl olarak yiiksek ebeveyn egitiminin
daha fazla uyku davranist sorunlartyla (uyku gecikmeleri, geceleri eniirezis, yalnizuyuma
korkusu veya karanlik gibi) iliskili oldugu sonucuna varmistir. Alanyazinda daha yiiksek

ebeveyn 6grenim dlizeyinin daha iyi uyku kalitesiyle (daha yiiksek uyku ylzdesi ve daha
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az gece uyanmasi) iligkili oldugunu bildiren baska calismalar da mevcuttur (138-142).
Unsal ve ark. (10) calismasinda da baba 6grenim diizeyinin diisiik olmasi 6-10 yas
arasindaki ¢ocuklarda yasanan uyku sorunu ile iligkili bulunmustur. Saykan Balataci
(116) yaptig1 calismada da annenin 6grenim durumu diistiik¢e ¢ocuklarin geceleri daha
stk uyandigini, babanin 6grenim durumu arttikca g¢ocuklardaki uyku sorunlarinin
azaldigim belirtmistir. Hense ve ark. (158) yaptiklar1 ¢alismada bu bulgunun aksine
ebeveynlerin egitim diizeyi ile ¢ocuklarin uykusu arasinda herhangi bir iligki olmadigini
bulmustur. Koyuncu ve ark. (165) ebeveynlerin 6grenim diizeyi ile g¢ocuklarin uyku

aligkanliklar1 arasinda anlamli bir farklilik goriilmedigini belirtmistir.

Cocuklarin uyku aligkanliklari ile anne ¢alisma durumu arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik tespit edilememistir. Annenin ¢alisma hayatinda yer alarak
cocugundan fiziksel olarak ayri kalmasinin tek basina cocugun uyku aligkanligini
etkileyemeyecegi gibi ek olarak caligmamiza katilan annelerin ¢alisma saatlerinin de
bilinmemesine bagli olarak boyle bir sonug ¢iktig1 yorumu yapilabilir. Kim ve ark. (159)
Koreli ergen oOgrenciler arasinda demografik ve sosyoekonomik faktorlerin uyku
diizenleri Gzerindeki etkisine iliskin yaptig1 boylamsal bir ¢alismada da babalarin ¢alisma
durumu ergenlerin uyku diizeniyle iliskiliyken annenin c¢alisma durumu iliskili
bulunmamustir. Kalil ve ark. (160) sabit olmayan ¢alisma saatlerinin annelerin yetersiz
uyku veya daha kisa uyku siireleri ile iliskili oldugunu ancak ¢ocuklarinin uykulariyla
ilgisi olmadigini bulmuslardir. Arat (164) yaptigi calismada annelerin ¢aligma durumu ile
cocuklarin uyku sorunlar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigini belirtmistir. Benzer
sekilde baska bir ¢alismada da annenin ¢alisma durumu ile ¢ocugun uyku aligkanliklari
arasinda anlamli bir iligski bulunmamistir (10). Calisma bulgusundan farkl: olarak Speirs
ve ark. (2014) okul 6ncesi ¢ocuklarla yaptigr calismada annesi ¢alisan ¢ocuklarin gece
uyku surelerinin, annesi ¢alismayan ¢ocuklara gore daha kisa oldugunu belirtmistir (143).
Koyuncu ve ark. (165) yaptig1 calismada annelerin ¢alisma durumu ile ¢ocuklarin uyku

sorunlar1 arasinda anlamli bir iliski olmadigin belirtmistir.

Calismada ailelerin gelir durumlari ile ¢ocuklarin uyku aliskanliklari Gece
Uyanmalar1 ve Giin i¢ginde Uykululuk boyutlarinda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit
edilmistir. Ailenin gelir durumu azaldik¢a ¢ocugun uyku aliskanliklarinmin olumsuz
etkilendigi s6ylenebilir. Ailenin gelir diizeyi basta ¢ocuklarin beslenememelerine bagl

olarak saglikli fiziki ve biligsel gelisimini etkilemekle beraber, yasanilan evin ¢ocugun
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uykusunu olumsuz etkileyebilecek kosullarda olmasi 6rnegin; ¢ocuklarin kendi odasinin,
yataginin olmamasi, ayni ortamda birden fazla aile bireyi ile uyumalar1 ¢cocuklarin uyku
aligkanliklarin1 olumsuz etkileyebilmektedir. Ayrica ebeveynlerin yasanilan ekonomik
sorunlar nedeniyle kaygili, agresif bir duygu durumu igerisinde olmalar1 ¢ocuklartyla olan
etkilesimlerini de olumsuz etkileyebilmekte, bu durumun ¢ocuklardaki kaygiyr da
arttirarak rahat bir gsekilde uykuya gecis siireclerini olumsuz etkileyebilecegi
diisiiniilmektedir. Oztiirk ve ark. (114) yaptig1 ¢alismada ebeveynin gelir durumu ile
yatma zamani direnci ve uyku siiresi arasinda anlaml fark bulunmustur. Hosokawa ve
ark. (161) yillik gelir diizeyi yiliksek olan ailelerin ¢ocuklari, yillik geliri diisiik olan
ailelerin ¢ocuklarina gore daha diisiik uyku kalitesi riski tagidiklar: belirtilmistir. Saykan
Balatac1 (116) da benzer sekilde ebeveynin gelir algisi ile ¢ocuklarin uyku toplam
puanlari, yatma direnci, uykuya dalmanin gecikmesi ve gece uyanmalari arasinda anlamli
bir iligki bulmustur. Kim ve ark. (159) yaptigi ¢alismada diisiik aile geliri cocuklarda daha
kisa uyku siiresi ve kotl uyku kalitesi ile iliskilendirilmistir. Bir baska ¢alismada da daha
yiiksek hane geliri, daha kisa ergen 6grenci uyku stireleri ve daha ge¢ yatma zamanlari
ile iliskili bulunmustur (144). Lewien ve ark. (145) yaptigi c¢alismada yiiksek
sosyoekonomik diizeye sahip ailelerde buytyen ergenlerin uykuyla ilgili daha az zorluk
yasadigin1 belirtmistir. Chung ve ark. (166) diisiik sosyoekonomik dizeye sahip
cocuklarin uyku siirelerinin daha kisa oldugunu, daha ge¢ yatma egiliminde olduklarini

belirtmektedir. Alan yazindaki bilgiler bu bulguyu desteklemektedir.

Annelerin duygu dizenleme becerisi Duygulara Dikkat Etme boyutu ile uyku
aliskanliklar1 alt boyutlarindan Uyku Siiresi, Parasomniler, Giin I¢inde Uykululuk ve
Uyku Aliskanligi arasinda, Duygular Hakkinda Netlik ile Uyku Kaygisi ve Uyku
Aligkanligr arasinda, Duygulari Anlama ile Uyku Suresi arasinda, Duygular1 Kabul ile
Parasomniler, Uykuda Solunum Bozulmasi, Giin I¢inde Uykululuk ve Uyku Aliskanlhig1
arasinda, Dayaniklilik ile Uykuya Dalmanin Gecikmesi, Parasomniler ve Uyku
Aliskanlhigi arasinda, Istenmeyen Duygulara Hazirlik ile Uyku Aliskanligi arasinda, Oz
Destek ile Parasomniler arasinda, Degisimleme ile Uyku Siresi, Parasomniler ve Uyku
Aligkanligr arasinda, Duygu Dizenleme ile Uyku Sdresi, Parasomnilerve Uyku
Aliskanlhigr arasinda negatif yonlii zayif bir iliski oldugu goriilmiistiir. Annelerin duygu
dizenleme becerileri arttikga ¢ocuklarda goriilen uyku sorunlarinin azaldigi

gortlmektedir. Ebeveynlerin duygu diizenleme becerisinin, ¢gocugun duygusal durumu ne
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olursa olsun, duyarli tepki verme ve bakim verme davranisini kolaylastirmada islevsel bir
amaci bulunmaktadir (14). Annelerin farkindalik diizeyleri ve kendi duygularim
diizenleme becerileri iyi olduk¢a ¢ocuklarinin fizyolojik ve psikolojik ihtiyaglarina daha
duyarli olduklar1 belirtilmektedir (13). Calismada annelerin duygu duzenleme
davramglartyla ¢ocuklarin fizyolojik ve psikolojik ihtiyaglarindan biri olan uyku
aligkanliklar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonli anlamli derecede iliskili oldugu
gorulmektedir. Uyku sorunlarimin ailesel faktorleri iizerine yapilan arastirmalarda da
annenin duygu diizenlemede giiglik yasamasinin, olumsuz duygu dizeylerinin yiksek
olmasinin anne ve aile stresinin bebeklerde, ¢ocuklarda ve ergenlerde uyku sorunlariyla
iligkili oldugu bulunmustur (154). Annelerin duygu diizenleme stratejilerinden daha
yiksek yeniden degerlendirme ve 6z yeterliligin bebeklerin uyku kalitesinin dnemli
belirleyicilerinden biri oldugu belirtilmektedir (98). Yine benzer sekilde anne-babalarin
duygusal tepki verme diizeyleri, sicaklik ve olumlu ruh hallerinin, destekleyici duyguyla
ilgili yonlerinin, ¢ocuklarin duygularini diizenleme becerisini olumlu olarak etkiledigi
bunun da uyku sorunlarina kars1 koruma gorevi gordiigii s6ylenebilir (28). Aytekin (173)
yaptig1 calismada olumsuz ruh haline sahip, depresif ve kaygili annelerin ¢ocuklarin
duygu diizenleme becerisini olumsuz etkiledigini, c¢ocuklardaki duygu diizenleme

becerilerinin de uyku aliskanliklarini yordadigini belirtmistir.

El-Sheikh ve Kelly (73) annelerin yogun depresif belirtiler gostermesi ve
duygusal sorunlar yasamasinin, ¢ocugun uyku siiresinin kisalmasina ve uyku kalitesinin
diismesine kadar giden bir yol oldugunu ileri sirmektedir. Cocukta da artan bu duygusal
yogunluk, daha diisiik duygusal diizenleme ve yatmadan once daha fazla bilissel
uyarilma, orta ¢ocukluk ve ergenlik doneminde daha kisa uyku siiresini ve daha fazla
uyku bozukluklarina neden olmustur. Gortilmekteki alan yazindaki bilgiler de bu bulguyu
desteklemekte olup, annelerin duygu dlzenleme becerisinin ¢ocuklarinin uyku
alisgkanliklarin zayif da olsa yordadigi, annelerin duygu diizenleme becerileri iyilestikce

cocuklarin uyku aligkanliklarinin olumlu olarak etkilenebilecegi soylenebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismadan elde edilen sonuglar ve oneriler su sekildedir:

Cocuklarin uyku aligkanliklart incelendiginde orneklem grubunun ortalamasi
klinik diizeyde anlamli derecede % 57,6 oranminda uyku bozukluguna sahiptir.
Alanyazindaki c¢alismalarda okul¢agindaki c¢ocuklardaki uyku bozuklugu sorununun
varhigim1 destekler niteliktedir. Ailelere ¢ocuklarn iginde bulundugu gelisim dénem
ozelliklerine gore giinliikk uyumalar1 gereken siire hakkinda bilgi vermek, cocuklarm uyku
rutinlerini ve var olan uyku sorunlarina nasil ¢6ziim yolu {iretecekleri konusunda
bilgilendirici seminerler duzenlenebilir. Ayrica o6zellikle klinikte c¢alisan Cocuk
Gelisimcilerin hastaneye basvuran okul cagindaki g¢ocuklardaki uyku sorunlarinin
varligin tespit etmeye yonelik sorular sorarak ailede farkindalik olusturmasi, ¢ocugu ve
aileyi bir biitiin olarak kapsayici yaklasimi, uyku sorunlarim tetikleyebilecek etmenleri
ortadan kaldirabilmek ve uyku sorunlariin dniine gegebilmesi agisindan énemli oldugu
diistiniilmektedir. Alanyazindaki uyku bozuklugunu tespit etmeye yonelik dl¢eklerin bazi
yas gruplari igin yetersiz kaldigi, uyku sorunlarina belirlemeye yo6nelik yeni dlgeklerin

gelistirilmesi Onerilebilir.

Tek ¢ocuk olanlarin iki ¢ocuk olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksek Yatma Zamani Direnci ortalamalarmin oldugu goriilmiistiir. Tek cocuk
olanlarin uyku vakti geldiginde yatmaya kars1 daha fazla diren¢ gosterdigi yorumu
yapilabilir. {lk kez ebeveyn olacak ailelere ¢ocuk yetistirme, bakim ve tutumlari, uyku,
yeme siiregleri ile ilgili hastanelerde, belediyelerde, sivil toplum kuruluslar: tarafindan

ebeveyn okullar1 kurulabilir.

Cocuklarin uyku aliskanliklar1 Yatma Zamani Direnci ve Toplam puanda 2-3 Saat
ve 3 Saat iistiinde ekran basinda siire gegiren ¢ocuklarin 0-1 Saat arasinda ekran siiresi
geciren c¢ocuklardan istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek puan
ortalamalarinin oldugu sonucuna ulasilmistir. Buna gore cocuklarin ekran siiresinin
artmast durumunda istatistiksel olarak uyku aligkanliklarini anlamli derecede bozdugu
goriilmektedir. Okullarda ¢ocuklara ve ailelere ¢ocuklarda ekran kullanimi ve izleme
stiresi, ekranin c¢ocuklar {lizerindeki olumsuz etkilerine yonelik, ¢ocuklarmna gelisim

yaglarina gore saglikli ekran sinir1 koyma ile ilgili bilgilendirici egitimler verilebilir.
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Calismada ailelerin gelir durumlar ile ¢ocuklarin uyku aliskanliklar1 Gece
Uyanmalar1 ve Giin I¢inde Uykululuk boyutlarinda istatistiksel anlamlilik oldugu tespit
edilmistir. Ailenin gelir durumu azaldik¢a ¢ocugun uyku aliskanliklarimin olumsuz
etkilendigi soylenebilir. Uyku sorunlarina tespit etmeye yonelik ¢alismalara yapilirken
ozellikle gelir durumu diisiik bolgedeki ailelere yogunlasilmasi, bu gelir diistikliigiiniin
hangi kosullarin ¢ocuklarin uyku sorunlarina olumsuz etkiledigini belirleyebilecek

caligmalar yapilabilir.

Babasi1 35 yas altinda olan ¢ocuklarin babasi 41 yas ilizerinde olanlara gore
istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek Gece Uyanmalar1 ortalamalarinin
oldugu goriilmiistiir. Baba yas degiskeninin ¢ocuklarin gece uyanmalarim etkiledigi
goriilmektedir. Ozellikle geng babalarin cocuklarin bakimi ve uyku siireclerine daha fazla
dahil olmalar1, ¢ocuk gelisimi ile ilgili farkindaliklarini artirmalar1 onerilebilir. Calismada
yer alan Orneklem grubu yalmzca 6-10 yas cocugu olan annelerden olusmus olup
caligmada babalara yer verilmemistir. Suda ve ark. (168) ¢ocuklarin uyku rutinleri
stirecinde babanin desteginin ¢ocuklarda goriilen uyku sorunlarini azalttigini belirtmistir.
Giderek artan sayida arastirma, babalarin ¢ocuklarin biligsel ve sosyo-duygusal
gelisimlerine giiclii, olumlu ve kalic1 bir katki sagladigini géstermektedir (65). Cocuklarin
uyku aligkanliklar {izerinde anne etkilerinin yani sira baba etkilerinin de daha fazla
incelenmesinin gerekli oldugu, gelecekteki calismalarda sadece annenin degil, diger
ebeveyn gibi ¢ocuk yetistirmede dogrudan rol alan babanin duygu diizenleme, ¢ocuk ile
olan etkilesimi, tutum ve davranislarinin ¢cocugun uyku aliskanliklar1 tizerindeki etkisi
arastirilabilir. Ayrica bakim veren ebeveynlerin, ¢ocuklarinin uykusu ve yonetiminde
eslerinden aldiklar1 destege iliskin algilarinin da ¢alismada ele alinmasinin yararl olacagi

disiiniilmektedir.

Annesi lise mezunu olan ¢ocuklarin annesi lisansiisti mezunu olanlara gore
istatistiksel olarak anlamli derecede daha yliksek Uyku Aliskanligi ortalamalarinin
oldugu goriilmiistiir. Diger bir deyisle annesi lise mezunu olan g¢ocuklarin uyku
bozukluklarinin daha fazla oldugu soOylenebilir. Babasi lise mezunu olan ¢ocuklarin
babas: lisansiistii mezunu olanlara gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
Yatma Zamam Direnci ortalamalarinin oldugu goriilmiistiir. Diger bir deyisle babasi lise
mezunu olan cocuklarin yatma zamaninda daha fazla direng gosterdigi soylenebilir.

Kisaca anne—baba 6grenim diizeyi arttik¢a cocuklarda goriilen uyku sorunlarinin azaldig:

63



gorilmektedir. Ogrenim durumu diisiik ebeveynler belediyeler tarafindan tespit edilerek
o ailelere yonelik uykunun ¢ocugun gelisimindeki onemiyle ilgili ¢esitli seminerler

dizenlenebilir.

Annenin duygu diizenleme becerilerin dayaniklilik alt boyutu ile annenin yas
degiskeni arasinda anlamli farklilik ortaya ¢ikmistir. Buna gore 41 yas ve iistiindeki
annelerin 35 yas ve altindaki annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha yiiksek
dayaniklilik ortalamalarinin oldugu gorilmistiir. Geng anneler tespit edilerek duygu
diizenlemede yasanilan zorluklar belirlenebilir, duygularin1 tanima, ifade etme, kontrol
edebilme gibi diizenleme becerilerini iyilestirebilecek bilgilendirici egitim programlari

olusturularak annelere farkindalik kazandirilabilir.

Annelerin duygu diizenleme becerilerinden Oz Destek alt boyutu ile annenin
o0grenim durumu degiskeni arasinda anlamli farklilik ortaya ¢ikmustir. Buna gore lise
mezunu annelerin iiniversite mezunu annelere gore istatistiksel olarak anlamli daha
yiiksek Oz Destek ortalamalarimin  oldugu goriilmiistiir. Lise mezunu annelerin
yasadiklar1 olumsuz duygu durumu karsisinda 0z destek becerilerini daha da artirmalari
kendilerine gosterdikleri 6z seffat, bedenlerine yonelik farkindalik kazaniminm
destekleyecek pratikler, meditasyon yapmalar1 Onerilebilir. Bu sayede yasadiklari

olumsuz duygu durumlari ile basetme becerileri artabilir.

Annelerin duygu diizenleme becerilerinden Duygular Hakkinda Netlik alt boyutu
ile babanin 6grenim durumu arasinda anlaml farklilik ortaya ¢ikmistir. Buna gore esi
tiniversite mezunu olan annelerin esi lise mezunu annelere gore istatistiksel olarak anlaml1
daha yuksek Duygular Hakkinda Netlik ortalamalarinin oldugu goriilmistiir. Eslerin
ogrenim  durumu  goriilmekteki annelerin  duygu  diizenleme  becerilerini
etkileyebilmektedir. Ozellikle 6grenim durumu diisiik ailelere ulasarak evlilikte ve ¢ocuk
yetistirmedeki es desteginin artmasi saglanabilir, eslerin birbiriyle kurduklar1 duygusal
iletisim dilinin daha da iyilestirelerek eslerin duygu diizenleme becerilerini olumlu
anlamda etkilenebilecegi diisiiniilerek bu konularla ilgili ¢esitli ¢alismalar yapilip,

ailelerdeki biling diizeyi artirilabilir.

Annelerin duygu diizenleme davranislariyla cocuklarinin uyku aligkanliklar

arasinda istatistiksel olarak anlamli derecede iliskili oldugu soylenebilir. Bir diger ifade
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ile annelerin duygularini diizenleme becerisi arttik¢a ¢ocuklarinin uyku aliskanliklarinin
daha diizenli olabilecegi gOriilmiistiir. Annelere duygu diizenleme becerisini
kolaylastiracak stratejileri 6gretmek ic¢in tasarlanmis miidahale programlari uygulanabilir,
egitimler verilerek cocuklarda goriilen uyku sorunlarimin azalmasi saglanabilir. Bu
stratejiler, annenin olumsuz ruh halini azaltarak, olumlu ruh halinin arttirilmasini
kolaylastirirken, kisilerarasi islevselligi iyilestirmeye ve riskli davranislar1 azaltmaya
hizmet ederek annelerin ebeveynligine yardimei olabilir. Ozellikle duygu diizenleme
becerisi ile iliskili olarak annelere zihinsellestirme ve farkindalikla ilgili miidahale
programlari, hem ebeveynlerde hem de ¢ocuklarda duygu diizenleme sonuglarini
iyilestirme konusunda fayda saglayabilir. Annelerin ¢ocuklarinin duygularma daha
duyarl kalmasim saglamak, stres tepkilerini diizenleme kapasitesini desteklemek igin
farkindalik egitimi vermek hem annelerin hem de ¢ocugun duygusal gelisimine fayda

saglayabilir.

Calismada annenin duygu diizenleme becerilerinin ¢ocugun uykusu iizerine olan
etkisine odaklanilmistir. Cocuklarda uyku aliskanliklarini etkileyen ¢ocuk ve ailesel
faktorlere yonelik daha detayli calismalar yapilabilir, bireysel ¢ocuk diizeyinde ¢cocugun
mizaci, duygusal durumu, davraniglar1 gibi ¢ocuga ait etmenler, aile baglaminda ortaya
cikan ve aile organizasyonu, olusturulan uyku rutinleri ve ebeveynlik uygulamalari
olusturulan uyku rutinleri gibi ¢evresel degiskenlerle, uyku bozukluklari, zihinsel ve tibbi

sorunlar daha detayli olarak arastirmaya dahil edilebilir.
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EK-1.0l¢ek Kullanim Izinleri
Cocuk Uyku Aliskanhklar1 Anketi Kullanim Izni

Kimden: Nese Perdahli Fis <nepfis@yahoo.com>

Tarih: 02.04.2023 13:36 (GMT+03:00)

Alici: Cansu Gokbek <cansugokbek @hotmail.com>

Konu: Re: Cocuk Uyku Aliskanliklar1 Anketi Kullanim izni

Cansu Hanmim, selamlar,
"Cocuk Uyku Aliskanliklar1 Anketi"ni ¢alismanizda kullanabilirsiniz.
Iyi caligmalar,

Prof. Dr. Nese Perdahli Fis
Marmara Un. Tip Fak.
Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali

Duygu Diizenleme Ol¢egi Kullanim izni
Yasemin KAHY A (yasemin.kahya@asbu.edu.tr) has shared the following item:
Merhaba,

Olcegi ¢alismanmzda kullanabilirsiniz, maddeleri ve puanlama anahtarini sizle
paylastyorum.

Basarilar dileriz.
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EK-2.Demografik Bilgi Formu
1.Cocugun Dogum Tarihi:
Cocugun Cinsiyeti;( ) Kiz () Erkek
2. Annenin Yast: () 20-25 () 26-30 () 31-35 () 36-40 () 41 ve lzeri
3. Babanin Yasi: () 20-25 () 26-30 () 31-35 () 36-40 () 41 ve Uzeri

4. Annenin Ogrenim Durumu: () Okur- Yazar () Ilkokul ( ) Ortaokul () Lise () On
Lisans () Lisans () Yuksek Lisans/ Doktora

5. Babanin Ogrenim Durumu: ( ) Okur- Yazar () Ilkokul () Ortaokul () Lise () On
Lisans () Lisans () Yuksek Lisans/ Doktora

6. Anne ¢alistyor mu? () Evet () Hayir
7. Baba galistyor mu? () Evet () Hayir

8. Ailenin toplam aylik geliri? () 12.000-18.000 tl ()18.000 TL-24.000 TL ()24.000
TL Usti

9.Cocugunuzun dogum sirasini belirtiniz .........
10.Kardes sayist..........

11.Cocugunuz giin igerisinde ekranda kaldig siire ne kadardir? () 0-1 saat () 1 saat-2
saat () 2- 3 saat

75



EK-3.Cocuk Uyku Ahskanliklar1 Anketi (CUAA)

3 2 1
Genellikle Bazen Nadiren
(5-7) (2-4) (0-1)

1) Yataga her gece ayni saatte gider*

2) Yattiktan sonra 20 dakika icinde uykuya dalar*

3) Kendi basina yataginda uykuya dalar*

4) Anne-babasinin ya da kardesinin yataginda uykuya
dalar

5) Uykuya dalarken anne-babasinin odada olmasi
gerekir

6) Yatma saatinde mucadele eder (aglar, yatakta
durmak istemez vs)

7) Karanhkta uyumaktan korkar

8) Yalniz basina uyumaktan korkar

Uyku Davranisi
Cocugunuzun her giinki genel uyku miktari: saat, dakika

(gece uykusu ile giin icindeki uyku miktarinin toplami)

3 2 T
Genellikle Bazen Nadiren
(5-7) (2-4) (0-1)
9) Cok az uyur
10) Yeterli miktarda uyur*®
11) Her giin aynm miktarda uyur*
12) Gece yataginiislatir
13) Uykusunda konusur
14) Uyku sirasinda huzursuzdur ve ¢cok hareket eder
15) Gece uykusunda yarur
16) Gece baskasinin yatagina gider (anne-babasinin,
kardeslerinin vs)
17) Uykuda dis gicirdatir (dis hekimi de bunu size
soylemis olabilir)
18) Yiiksek sesle horlar
19) Uyku sirasinda sanki nefes almasi duruyor gibidir
20) Uyku sirasinda kesik kesik nefes alir, burnundan
horultuyla nefes alip verir
21) Ev disinda bir yerde uyumakta sorun yasar
(akrabalarda, yada gezide)
22) Gece uykudan bagirarak uyanir, terlemistir,
sakinlestirilemez
23) Korkutucu bir riiya nedeniyle telasla uyanir
Gece Uykudan Uyanma
3 2 :
Genellikle Bazen Nadiren
(5-7) (2-4) (0-1)
24) Uykuda bir kez uyanir
25) Uykuda bir kereden fazla uyanir
Gece uyandiginda kag dakika uyanik kaldigini yaziniz:
Sabah Uykudan Kalkma/ Giindiiz Uykululuk Hali
Sabahlari genelde uyandig saati yaziniz:
3 2 .
Genellikle Bazen Nadiren
(5-7) (2-4) (0-1)

26) Sabah kendiliginden uyanir*

27) Keyifsiz bir seklide uyanir

28) Cocugu yetiskinler ya da kardesleri uyandirir

29) Sabahlari yataktan ¢ikmakta zorlanir

30) Sabahlari uyanip ayilmasi uzun zaman ahr

31) Sabahlari yorgun gérianir

Asagida belirtilen durumlarda ¢cok uykusu gelir ya da uyuyakalir:

(o} 1 2
Uykusu gelmez Cok uykusu gelir Uyuyakalir

32) Televizyon seyrederken

33) Arabada yolculuk ederken
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EK-4.Duygu Diizenleme Olgegi (DDO)

Duygu Diizenleme Becerileri Olgegi
Degerli Katihmci, Asagida son bir hafta icerisinde yasamis olabileceginiz duygularla ilgili bazi
ifadeler bulacaksiniz. Latfen, her bir ifadenin yanina size en uygun gelen cevabi isaretleyiniz.
Lutfen ifadelerde cok zaman harcamayiniz, akliniza ilk gelen cevabi isaretleyiniz, akliniza ilk
gelen yanit buyuk olasilikla en iyisidir.

Duygularla Bas Etme: Son bir hafta Hig Nadiren Bazen Sik Sik Neredeyse
icerisinde... Herzaman
1.)...Hissettiklerime bilingli olarak o 1 2 3 4
dikkat edebildim.

2.)... Bilingli olarak olumlu hisler (o] 1 2 3 4
ortaya cikarabildim.

3.)... Duygusal tepkilerimi anladim. (o] 1 2 3 4
4.)... Olumsuz hislerime tahammul o] 1 2 3 4
edebildim.

5.)... Olumsuz hislerimi kabul (o] 1 2 3 4
edebildim.

6.)...Hislerimi adlandirabildim. [e] 1 2 3 4
7.)...Hissettiklerimle ilgili net bir (o] i i 2 3 4
fiziksel algiya sahiptim.

8.)... Olumsuz hislerle karsi karsiya (o] 1 2 3 4

kalacak bile olsam, ne yapmak
istiyorsam onu yaptim.

9.)... Sikintilh durumlarda kendime (o] 1 2 3 4
glvence vermeye calistim.

10.)... Olumsuz hislerim lizerinde bir [e] 1 2 3 4
etki yaratabildim.

11.)...Hissettiklerimin ne anlama (o] 1 2 3 4
geldiklerini biliyordum.

12.)...Gerektiginde olumsuz o 1 2 3 4
duygularima odaklanabildim.

13.)... Herhangi bir anda hangi (o] 1 2 3 4
duyguyu hissettigimi biliyordum.

14.)...Belli durumlardaki duygusal (o] : | 2 3 4

degisimlere karsi vicudumun
gosterdigi degisiklikleri bilingli
olarak fark ettim.

15.)...Duygusal olarak sikintili olan o 1 2 3 4
durumlarda kendimi
neselendirmeye calistim.

16.)...0Olumsuz hislerime ragmen (o] 1 2 3 4
yapmak istediklerimi yaptim.

17.)...0lumsuz olsalar bile [e] 1 2 3 4
hissettiklerimle aram iyiydi.

18.)...0Olumsuz hislerim yogun o] 1 2 3 4

olsalar bile onlara tahammiil
edebilecegimden emindim.

19.)...Hislerimi bilingli olarak o 1 2 3 4
deneyimleyebildim.
20.)... Hissettiklerimin nedenlerinin [e] 1 2 3 4

farkindaydim.

21.)... Hissettiklerimi (o] 1 2 3 4
etkileyebilecegimin farkindaydim.
22.)... Bunu yaparken olumsuz (o] 1 2 3 4

hislerimi tetikleyebilecegini veya
yogunlastirabilecegini dusinmeme
ragmen benim igin 6nemli olan
amaclarimi sardirdim.

23.)...0lumsuz hislerimi basimdan [e] 1 2 3 4
defetmeye calismadan
deneyimleyebildim.

24.)...Fiziksel duyumsamalarim nasil [e] 1 2 3 4
hissettigimin iyi birer gostergesiydi.

25.)... Hangi duygulari yasadigim (o] 1 2 3 4
konusunda nettim.

26.)...0lumsuz hislerimi tolere (o] 1 2 3 4
edebildim.

27.)...Duygusal olarak sikintih o 1 2 3 4

durumlarda kendi kendimi
destekledim.
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EK-5.Etik Kurul Onay1

Evrak Tarih ve Sayisi: 26.09.2023-21533 wm‘mﬂl\mw

BSRKZJBSC

5.

T.C.
SAGLIK BILIMLERI UNIVERSITESI
HAMIDIYE BILIMSEL ARASTIRMALAR ETiK KURULU

Toplanti Tarihi  : 01.09.2023
Toplanti Sayist  : 2023/16
Karar Sayisi : 16/38

Kurulumuza degerlendirilmek tizere sunulan Dog. Dr. Erhan ALABAY'in sorumlu, Cansu
GOKBEK'in yardimci aragtirmaci oldugu 23/270 kayit numarali "6-10 Yas Cocuga Sahip
Annelerin Duygu Diizenleme Becerileri Ile Cocuklarin Uyku Aliskanhklar Arasindaki
Iliskinin Incelenmesi” bashkli proje onerisi kurulumuzun 1.09.2023 tarihli toplantisinda
degerlendirilmis ve etik agidan uygun bulunmustur.

Dog. Dr. Muzaffer AKDOGAN Prof. Dr. Abubekir ELTAS
Baskan Yardimcisi Etik Kurul Uyesi
Dog. Dr. Papatya KELES Dog. Dr. Selda RIZALAR
Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi
Dog. Dr. Eray Metin GULER Dog. Dr. Bahar Basak KIZILTAN
Etik Kurul Uyesi ELIACIK
Etik Kurul Uyesi
Dr. Ogr. Uyesi Tugge OZYAZICI Dr. Ogr. Uyesi Sitkran OZDATLI
Etik Kurul Uyesi KURTULUS
B _ Etik Kurul Uyesi
Dr. Ogr. Uyesi Banu BAYRAM Dr. Ogr. Uyesi Hasan DEMIRCI
Etik Kurul Uyesi Ogretim Uyesi
07.09.2023 Memur Feyzanur SEZGIN

Evraki Dogrulamak igin : https://www.turkiye.gov.tr/sbu-ebys?eD=BSRKZJB3C5&eS=21533

Bu belge 5070 sayil Elektronik Imza Kanununun 5. Maddesi geregince giivenli elektronik imza ile imzal

Z Zalanmisti

78



EK-6.Bilgilendirilmis Onam Formu

Degerli katilimci,

Bu calisma, istanbul Saglik Bilimleri Universitesi Cocuk Gelisimi Anabilim Dali yiiksek
lisans tezi kapsaminda Dog¢. Dr. Erhan ALABAY danismanliginda, yiiksek lisans tez
ogrencisi Cansu GOKBEK tarafindan yiiriitiilmektedir.

Arastirma i¢in kimlik belirleyici bilgileri istenmemektedir. Diger vermis oldugunuz tim
bilgiler tamamen bilimsel amag ile kullanilacak her cevabiniz gizli kalacaktir.

Bu arastirmanin amaci; 6-10 yas cocuga sahip annelerin duygu diizenleme becerileri ile
cocuklarin uyku aliskanliklar1 arasindaki iliskinin incelenmesidir. Arastirma igin sizden
ortalama 10-15 dakika siirecek olan Duygu Diizenleme Olgegi ve Cocuklarda Uyku
Aligkanliklar1 Anketi’ni, kimsenin baskisi veya telkini altinda olmadan, size en uygun
gelen cevaplar ictenlikle verecek sekilde cevaplamanizdir. Calismaya katilmak tamamen
goniilliilik esasina dayalidir. Istediginizde sorulari yanmitlamay: birakip calismayi
sonlandirabilirsiniz.

‘Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formundaki tiim aciklamalari okudum. Bana, yukarida
konusu ve amaci belirtilen arastirma ile ilgili yazili ve sézlii agiklama asagida adi
belirtilen arastirmact tarafindan yapildi. Arastirmaya goniillii olarak katildigimi,
istedigim zaman gerekgeli veya gerekgesiz olarak arastirmadan ayrilabilecegimi
biliyorum.’

Goniillii Katilmel Cansu GOKBEK
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