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         ÖZET 

 

BİR EĞİTİM VE ARAŞTIRMA HASTANESİNİN 

ÇOCUK PSİKİYATRİ KLİNİĞİNE BAŞVURAN BOŞANMIŞ EBEVEYNLERE 

SAHİP ÇOCUK VE ERGENLERDE AKRAN ZORBALIĞI ROLLERİ VE 

İLİŞKİLİ PSİKOPATOLOJİLER 

 
Giriş: Akran zorbalığı, psikososyal problemlere sebebiyet verebilen önemli ve 

önlenebilir bir sorundur. Risk faktörlerinin bilinmesi sayesinde hem zorbalık önleme ve 

müdahale yöntemlerinde etkin bir yol haritası oluşturulabilir hem de çocuk ve ergen 

psikiyatri polikliniklerine başvuran hastaların akran zorbalığı açısından daha kapsamlı 

değerlendirilmesi sağlanabilir. Temel anlamda evlilik birliğinin son bulması olan 

boşanma ise çocuğun kavga, agresyon, psikolojik ve fiziksel şiddeti gözlemleme ve 

bunlara maruz kalma riskini artırır. Boşanma ve parçalanmış ailede yaşama, akran 

zorbalığına katkıda bulunabilir ancak yazında akran zorbalığını boşanma 

perspektifinden inceleyen çalışmalar az sayıda çalışma bulunmaktadır. Bu çalışmada, 

akran zorbalığı görülme sıklığı, akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojiler, bir 

eğitim ve araştırma hastanesinin çocuk ve ergen ruh sağlığı ve hastalıkları polikliniğine 

başvuran ebeveynleri boşanmış ve evli çocuklarda karşılaştırılması amaçlanmıştır. 

Materyal ve Metod: Bu çalışmaya çocuk ve ergen ruh sağlığı ve hastalıkları 

polikliniğine başvuran, 6-18 yaş arasında, ebeveynleri boşanmış 70 hasta ile ebeveynleri 

evli 70 hasta olmak üzere toplam 140 hasta dâhil edilmiştir. Zihinsel yetersizlik, otizm 

spektrum bozukluğu veya bilişsel ve motor fonksiyonları bozabilecek nörolojik ve/veya 

tıbbi hastalığı bulunan hastalar ise çalışmaya dâhil edilmemiştir. Klinisyen tarafından 

tanısal değerlendirme için çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerle “Okul Çağı Çocukları 

için Duygulanım Bozuklukları ve Şizofreni Görüşme Çizelgesi- Şimdi ve Yaşam Boyu 

Şekli- Türkçe Versiyonu (ÇDŞG-ŞY-T)” adlı yarı yapılandırılmış görüşme yapılmış, 

sonrasında sosyodemografik veri formu doldurulmuştur. Çalışmaya katılan çocuk ve 

ergenler, Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2 (State-Trait Anxiety Inventory-

STAI 1 ve 2), Çocuklar için Depresyon Ölçeği (Child Depression Inventory –CDI) ve 

Olweus Öğrenciler için Akran Zorbalığı Anketi doldurmuşlardır. Ebeveynler, 

sosyodemografik veri formu ve Conners Anne-Baba Değerlendirme Ölçeği (CADÖ)  ile 

Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e dayalı Tarama ve 

Değerlendirme Ölçeği (T-DSM-IV) doldurmuşlardır. Çocuk ve ergenlerin öğretmenleri 

tarafından ise Conners Öğretmen Değerlendirme Ölçeği (CÖDÖ) ve Dikkat Eksikliği ve 

Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği 

doldurulmuştur. Veriler, Sosyal Bilimler için İstatistik Paket Programı (IBM SPSS 

Statistics for Windows, Statistical Package for the Social Sciences; SPSS Inc.) 21.0 

sürümü kullanılarak analiz edilmiştir. İstatistiksel analizleri yaparken; ki-kare testi, t 

testi, Mann Whitney U testi, tek yönlü varyans analizi (one way ANOVA), Kruskal 

Wallis H Testi ve çoklu karşılaştırma (post-hoc) testleri, Pearson ve Spearman 

korelasyon analizleri kullanılmıştır.  
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Bulgular: Boşanmış ebeveynlerde, evli ebeveynlere kıyasla bir işte çalışma oranı ve 

eşler arasında fiziksel şiddet istatistiksel olarak anlamlı ölçüde daha fazla iken, aylık 

gelir düzeyleri ve çocukla ilgili alınan kararlarda, kural koyma ve sorumluluklarda diğer 

ebeveynden alınan desteğin anlamlı ölçüde daha az olduğu görülmüştür. Katılımcıların 

akran zorbalığındaki rolleri değerlendirildiğinde, kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin 

ebeveynlerinin boşanmış olma olasılığının, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre 

anlamlı ölçüde yüksek olduğu görülmüştür. Ek tanılara göre değerlendirme 

yapıldığında; dikkat eksikliği ve hiperaktivite bozukluğu (DEHB) tanısının zorba-

kurban rolündekilerde özellikle zorbalığa karışmayanlara göre yüksek olduğu; karşıt 

olma-karşı gelme bozukluğu/davranım bozukluğu (KOKGB/DB) tanılarının da zorba ile 

zorba-kurban rolündeki katılımcılarda özellikle zorbalığa karışmayanlara göre yüksek 

olduğu görülmüştür. Kurban rolündeki katılımcılarda ev ortamında psikolojik şiddete 

uğrama oranı, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek bulunmuştur. 

Sonuç: Çalışmamızdan elde ettiğimiz sonuçlar; ebeveynlerin boşanmış olmasının ve 

çocukların ev ortamında psikolojik şiddete maruziyetinin, zorbalık mağduru olma 

ihtimalini artırdığını göstermiştir. Daha iyi tasarlanmış, daha geniş örneklemli 

çalışmalara ihtiyaç vardır.  

Anahtar kelimeler: Çocuk ve ergen, akran zorbalığı, boşanma, aile içi çatışma, şiddet, 

psikiyatrik sorunlar 
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ABSTRACT 

PEER BULLYING ROLES AND RELATED PSYCHOPATHOLOGIES IN 

CHILDREN AND ADOLESCENTS WITH DIVERSE PARENTS ATTENDING 

THE CHILD PSYCHIATRIC CLINIC OF A TRAINING AND RESEARCH 

HOSPITAL 

 

Introduction: Bullying is an important and preventable problem that can cause 

psychosocial problems. By knowing the risk factors, an effective roadmap can be 

created for bullying prevention and intervention methods, and a more comprehensive 

evaluation of peer bullying can be provided for patients who apply to child and 

adolescent psychiatry outpatient clinics. Divorce, which is basically the end of the 

marriage union, increases the child's risk of observing and being exposed to fights, 

aggression, psychological and physical violence. Divorce and living in a broken family 

can contribute to peer bullying, but there are few studies in the literature examining peer 

bullying from the perspective of divorce. In this study, it was aimed to compare the 

prevalence of peer bullying, peer bullying roles, and related psychopathologies of 

divorced parents’ children and adolescents with married parents’ children and 

adolescents who applied to the child psychiatry clinic of a training and research 

hospital. 

Material and Method: In this study, 70 patients with divorced parents and 70 patients 

with married parents, totally 140 patients, aged 6-18 years, who applied to the child 

pschiatry clinic were included. Patients with intellectual disability, autism spectrum 

disorder or neurological and/or medical diseases that may impair cognitive and motor 

functions were not included in the study. A semi-structured interview called "Kiddie 

Schedule for Affective Disorders and Schizophrenia-Present and Lifetime Version (K-

SADS-PL)" was conducted with the children and adolescents participating in the study 

for diagnostic evaluation by the clinician. Afterwards, a sociodemographic data form 

was filled in. Children and adolescents participating in the study completed the State 

and Trait Anxiety Inventory 1 and 2, Child Depression Inventory (CDI) and the Olweus 

Peer Bullying Questionnaire for Students. Parents completed the sociodemographic data 

form, the Conners Parent Rating Scale (CPRS), and the DSM-IV-based Screening and 

Evaluation Scale for Attention Deficit and Disruptive Behavior Disorders (T-DSM-IV). 

Conners Teacher Evaluation Scale (CTES) and DSM-IV-based Screening and 

Evaluation Scale for Attention Deficit and Disruptive Behavior Disorders (T-DSM-IV) 

were filled in by the teachers of the children and adolescents. Data were analyzed using 

the Statistical Package Program for Social Sciences (IBM SPSS Statistics for Windows, 

Statistical Package for the Social Sciences; SPSS Inc.) version 21.0. While performing 

statistical analysis; Chi-square test, t test, Mann Whitney U test, one-way analysis of 
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variance (one way ANOVA), Kruskal Wallis H Test and multiple comparison (post-

hoc) tests, Pearson and Spearman correlation analyzes were used. 

 

Results: While the rate of working in a job and physical violence between spouses were 

statistically significantly higher in divorced parents compared to married parents, 

monthly income levels and the support received from the other parent in child-related 

decisions, rule-making and responsibilities were significantly less. When the roles of the 

participants in peer bullying were evaluated, it was seen that the probability of children 

of divorced parents in the victim role was significantly higher than those who were not 

involved in bullying. When evaluation is made according to comorbidities; the 

diagnosis of attention deficit and hyperactivity disorder (ADHD) is higher in bully-

victim than those not involved in bullying and the diagnosis of oppositional defiant 

disorder/conduct disorder (ODD/CD) were also higher in the bully and bully-victim 

roles compared to those who were not involved in bullying. The rate of being exposed 

to psychological violence in the home environment in victims was found to be 

significantly higher than those who were not involved in bullying. 

 

Conclusion: According to the results of our study; the divorce of parents and the 

exposure of children to psychological violence in the home environment increase the 

probability of being a victim of bullying. Better designed trials with larger samples are 

warrented. 

 

Key words: Child and adolescent, bullying, divorce, family conflict, violence, 

psychiatric problems 
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        1. GİRİŞ VE AMAÇ 

1.1. Giriş 

 Boşanma kavramı tarihsel süreçte evlilik kurumunun var olması ile ortaya 

çıkmıştır. Hiçbir evlilik boşanma amacı ile başlamamakla birlikte zaman içinde 

ortaya çıkan problemler, yaşanan çatışmalar, eşlerin mizaç özelliklerinin farklı 

olması, evliliğe adapte olamamaları veya birçok başka etken nedeniyle boşanma 

gerçekleşebilmektedir. Modern toplumlarda boşanma oranları, hem sosyolojik açıdan 

evliliğe bakış açısının değişmesi hem de maddi ve psikolojik stresörlerin giderek 

artması gibi nedenlerle günden güne artmaktadır. Yirminci yüzyıl boyunca aile 

yaşamındaki değişiklikler içinde en çarpıcı olanının boşanma oranındaki hızlı artış 

olduğu söylenmektedir. ABD’de 19. yüzyılın ortalarına kadar boşanma oranı %5 

civarındayken son yıllarda ilk evliliklerin yaklaşık yarısının bittiği belirtilmektedir 

(1,2). Henüz Avrupa ülkelerindeki rakamlara ulaşmamış olsa da ülkemizde de 

evlenme oranları azalmakta, boşanma oranları ise artmaktadır (3). 

 Boşanmalar sadece eşleri ilgilendiren veya sadece onları etkileyen bir süreç 

değildir. Boşanma kararı mahkemeye taşındığı andan ve hatta öncesindeki çatışmalı 

süreçten itibaren eşlerin ailelerini, çocuklarını ve hatta arkadaşlarını da etkiler ve 

toplumsal sonuçları olur. Literatürde boşanma ile ilgili olan birçok araştırmada, hem 

ebeveynlerin hem de çocukların boşanma sonrasında yaşadıkları zorluklar ve ortaya 

çıkan sorunlar ele alınmıştır (1,4,5). Ancak şüphesiz ki boşanmadan en çok 

etkilenenler çocuklardır. Boşanma sonrasında, çocuğun her iki ebeveyniyle de ilişkisi 

eskisine göre farklılaşmakta, hayatında birçok değişiklik olmaktadır. Literatür 

incelendiğinde boşanmış aile çocuklarını, her iki ebeveyni ile birlikte yaşayan 

çocuklarla çeşitli yönlerden karşılaştıran çok çalışma bulunmadığı görülmektedir. 

Anne-babası boşanmış çocukların psikiyatrik tanıları, psikolojik uyumları, kendilik 

algıları, akademik başarıları, sosyal ilişkileri gibi birçok alanın kısa ve uzun vadede 

incelendiği bir meta analiz çalışmasında, evli ailelerdeki çocukların hemen her 

alanda boşanmış ailelerin çocuklarından daha  iyi olduğu sonucu elde edilmiştir (6).  

 Bir çocuğun psikolojik gelişimindeki en önemli dönem, yaşamın ilk yıllarında 

anne-babasıyla geçirdiği dönemdir. Boşanma çocuk için de ciddi değişikliklerin 

olduğu, stresli bir adaptasyon sürecidir. Çocuğun boşanmaya uyumunu etkileyen; 

yaş, ebeveynlerin sosyoekonomik durumu, sosyal destek, önceden psikiyatrik tanısı 

olup olmaması gibi birçok faktör olmakla beraber çocuklar boşanma durumundan 

genelde ruhsal olarak etkilenmektedir. Son yıllarda yapılan araştırmalar da anne-
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babası boşanmış çocukların psikopatolojiye sahip olma ve ruhsal uyumsuzluk 

düzeylerinin yüksek olduğunu ortaya koymaktadır. Bu ruhsal uyumsuzlukların 

genelde öfke, hırçınlık, güvensizlik, çökkünlük, okul başarısızlığı, kaygı, saldırgan 

davranışlar sergileme, kurallara uymakta zorlanma olarak kendini gösterdiği 

belirtilmiştir (7-11). 

          Zorbalık, tanım olarak bir ya da birden çok öğrencinin kendilerinden daha 

güçsüz olan öğrencileri, bilerek ve isteyerek, devamlı olarak çeşitli şekillerde 

rahatsız ettiği ve zorbalık mağduru olan çocuğun kendisini koruyamayacak durumda 

olduğu bir saldırganlık türüdür (12). Çocuklar arasında yaşanan bu şiddet eylemlerini 

ilk kez Olweus 1993'te akran zorbalığı olarak tanımlamıştır (13).  Akran zorbalığı, 

fiziksel, sözel, ilişkisel/sosyal, cinsel ve siber zorbalık olmak üzere beş farklı 

kategoride ele alınabilir (14). Zorbalığa maruz kalan kişiler “kurban”, zorbalık 

yapanlar “zorba”, hem zorbalık yapan hem zorbalığa maruz kalan kişiler ise “zorba-

kurban” olarak adlandırılmaktadır (13).  

 Akran zorbalığı, hem ülkemizde hem de dünyada sıklığı giderek artmakta 

olan küresel bir sorun olarak karşımıza çıkmaktadır. Uluslararası prevalansı %9-54 

gibi geniş bir aralığa yayılan ciddi bir halk sağlığı sorunudur (14–16). Akran 

zorbalığı ile ilişkili faktörler incelendiğinde; yaş, cinsiyet, ailesel özellikler, 

arkadaşlık ilişkileri, sosyoekonomik seviye, zeka gibi birçok faktör karşımıza 

çıkmaktadır. Bununla birlikte çocuğun baş etme yöntemlerini, kişiler arası ilişkileri,  

iletişim kurmayı ve sosyalleşmeyi öğrendiği ilk yer aile olduğu için aile içi iletişimin 

akran zorbalığında çok önemli bir rol oynadığını tahmin etmek zor olmamaktadır.  

 Çocuk büyürken, aile ortamında deneyimlediği herhangi bir problemde 

saldırganlığın bir çözüm yolu olduğunu gözlemler ve öğrenirse bu davranışı 

tekrarlama olasılığı daha yüksektir (17-19). Boşanma ve boşanmaya giden çatışmalı 

evlilik süreci de çocuğun kavga, agresyon, psikolojik ve fiziksel şiddeti gözlemleme 

ve bunlara maruz kalma riskini artırır. Yakın zamanda yayınlanan bir çalışmada 

ebeveyn boşanması ve duygusal istismar, davranış sorunları riskine doğrudan katkıda 

bulunan olumsuz yaşam deneyimleri olarak raporlanmıştır (20). Akran zorbalığı ile 

ilgili literatür incelendiğinde, bu kavramın birçok yönden incelendiği gözlenmiş 

ancak boşanmış aile çocukları ile boşanmamış aile çocuklarında akran zorbalığını 

direkt boşanma perspektifi üzerinden karşılaştıran az sayıda çalışma olduğu 

görülmüştür. Çin’de yapılan bir çalışmada tüm zorbalık tipleri değerlendirildiğinde 

en yüksek oranın ebeveynleri boşanmış çocuklarda görüldüğü (%39.1), bunu göçmen 

ailelerin geride kalan çocuklarının izlediği (%28.5) bulunmuştur. İki biyolojik 

ebeveyni ile beraber yaşayan çocuklarda ise bu oran %23.3 olarak saptanmıştır (21).  
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1.2. Amaç 

 Bu çalışmada, bir eğitim ve araştırma hastanesinin çocuk ve ergen ruh sağlığı 

ve hastalıkları polikliniğine başvuran ebeveynleri boşanmış çocuk ve ergenlerde 

akran zorbalığı görülme sıklığı, akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojilerin 

benzer sayı ve sosyodemografik yapıdaki ebeveynleri evli kontrollerle kıyaslanması 

amaçlanmıştır. 

 Akran zorbalığı, kısa ve uzun vadede psikososyal problemlere sebebiyet 

verebilen önemli ve önlenebilir bir sorundur. Risk faktörlerinin bilinmesi sayesinde 

hem zorbalık önleme ve müdahale çalışmalarında etkin bir yol haritası oluşturulabilir 

hem de çocuk ve ergen psikiyatri polikliniklerine başvuran hastaların akran zorbalığı 

açısından daha kapsamlı değerlendirilmesi sağlanabilir. Çalışmamız ebeveynleri 

boşanmış çocuklarda akran zorbalığı rollerini ve ilişkili psikopatolojileri ülkemizde 

direkt olarak inceleyen ilk çalışmalardan biri olacaktır. Çalışmamızın sonuçları 

ışığında; çocuk ve ergen psikiyatri kliniklerine başvuran ebeveynleri boşanmış 

ve/veya aile içinde çatışmaya şahit olan çocukların akran zorbalığı açısından ayrıntılı 

değerlendirilmesinin, çocuk ruh sağlığı açısından koruyucu ve önleyici tedbirler 

almak noktasında önemli katkılar sağlayacağı düşünülmektedir. 

1.2.1. Araştırmanın Temel Hipotezleri 

-Ebeveynleri evli kontrollerle kıyaslandığında, ebeveynleri boşanmış olan çocuk 

ve ergenlerde tüm akran zorbalığı rolleri (zorba, zorba-kurban, kurban) daha sık 

görülecektir. 

-Psikiyatrik eş tanı varlığında, eşlik eden tanıya göre değişmekle birlikte, akran 

zorbalığı rollerinin (zorba, zorba-kurban, kurban) görülme ihtimali artacaktır. 
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               2. GENEL BİLGİLER 

2.1. BOŞANMA  

2.1.1. Tanım 

 Evlilik, ömür boyu sürmesi temenni edilerek kurulan karşılıklı beklenti ve 

gereksinimlerin olduğu, eşlerin birbirine bağlılığını gerektiren ve beraberinde bazı 

görev ve sorumlulukları getiren bir bağdır (22). Global çapta ortaya çıkan hızlı 

sosyokültürel ve ekonomik değişimlerin yarattığı etkiyle birlikte evliliğe bakış açısı 

ve aile yapısında bazı değişiklikler meydana gelmiştir (23). Evlilik birliğinin 

getirdiği hak ve sorumlulukların hukuki olarak geçersiz hale gelmesi anlamına gelen 

boşanma, ailenin işleyişinde köklü değişikliklere yol açan bir değişim ve kriz 

dönemidir.  

 Arıkan’a (1996) göre boşanma; yasalara uygun olarak yapılmış bir evliliğin, 

eş olarak hiçbir bağları bırakılmaksızın; varsa ortak çocukların hakları saklı tutularak 

hakim kararı ile sonlandırılması ve sonraki süreçte tarafların başkalarıyla yeniden 

evlenmeleri konusunda özgür hale geldikleri hukuki bir işlemdir (24). Türkiye 

İstatistik Kurumu’na (TÜİK) göre ise, boşanma evliliğin hukuki olarak sonlanması 

durumudur (25). 

 Bir diğer tanıma göre boşanma, kişinin yaşamında başta sosyal, ekonomik, 

psikolojik ve duygusal alan olmak üzere birçok alanda sayısız değişime neden olan 

travmatik bir yaşam krizidir (26). Boşanma sadece yasal olarak gerçekleştiği gün 

meydana gelen bir durum olmaktan daha çok, boşanmaya karar verilen hatta 

boşanmaya giden çatışmalı süreç de dahil olmak üzere boşanma işlemlerinin sürdüğü 

ve boşanma sonrası zamanı da kapsayan stresli bir dönemi ifade eder (27, 28).  

2.1.2. Epidemiyoloji 

 Ülkemizde ve dünyada evlilik oranları azalmakta, boşanma oranları ise 

artmaktadır. Son 50 yıllık veriler incelendiğinde, 1 senede 1000 kişilik nüfus başına 

düşen boşanma sayısını ifade eden kaba boşanma hızının tüm dünyada artış 

sergilediği görülmüştür (29). Yirminci yüzyıl boyunca aile yaşamındaki değişiklikler 

içinde en çarpıcı olanının boşanma oranındaki hızlı artış olduğu söylenmektedir. 

ABD’de 19. yüzyılın ortalarına kadar boşanma oranı %5 civarındayken son yıllarda 

ilk evliliklerin yaklaşık yarısının bittiği belirtilmektedir (1,2). Türkiye'deki oranlar 
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Kuzey Avrupa ülkelerine kıyasla daha düşük olsa da Macaristan, İsviçre, Avusturya, 

Hollanda ve Slovakya gibi diğer batı ülkeleriyle paralel seyretmiştir (30). 

 TÜİK verileri incelendiğinde; ülkemizde bin nüfus başına düşen boşanma 

sayısını ifade eden kaba boşanma hızı 2011 yılında binde 1,62 iken, 2022 yılında 

binde 2,13'e yükselmiştir. Boşanmalar evlilik süresine göre analiz edildiğinde, 2022 

yılındaki boşanmaların %32,7'si evliliğin ilk 5 yılında, %21,6'sının ise evliliğin 6-10 

yılı içinde gerçekleştiği saptanmıştır. Sonuçlanan boşanma davaları sonucunda 2022 

yılında 180 bin 954 çift boşanmış ve 180 bin 592 çocuk velayete verilmiştir. 2022 

yılında çocukların velayetinin %75,7'si anneye, %24,3'ü babaya verildiği 

saptanmıştır. Kaba boşanma hızının 2022 yılında en yüksek olduğu şehir, binde 3,11 

ile İzmir olmuştur (3).  

2.1.3. Boşanmanın Nedenleri 

 Boşanma oranlarının artmasıyla birlikte literatürdeki çalışmaların da 

boşanmanın nedenlerini anlama ve riskleri belirleme konusunda yoğunlaştığı 

görülmektedir. Risk faktörlerini belirlemeyi hedefleyen bazı çalışmalarda, eşlerin 

ailelerinde boşanma öyküsü, düşük evlilik yaşı (31,32) ve erken evlilik döneminde 

hamile kalmış olma (32) risk faktörü olarak belirtilmiştir. Türk toplumunda yapılan 

bir çalışmada toplumumuzdaki evlilikleri boşanmaya götüren risk faktörleri olarak 

eşlerin yetiştirilme tarzlarındaki farklılıklar, aileye karşı çıkarak evlenme, erken 

evlilik yaşı, dini görüşlerdeki farklılık ve farklı eğitim seviyesi gösterilmiştir (24).  

 Boşanan kişilerin boşanmalarına sebep olarak belirttiği sebepler 

incelendiğinde ise ilişkiye ait bazı faktörlerin de ayrılıkta önemli rol oynadığı 

gözlenmiştir. Aldatma (32),  evli kalınan süreçte yaşanan iletişim problemleri (33), 

başta ekonomik konular olmak üzere diğer konularda yaşanan çatışmalar (34) ve 

aileye ayrılan zamanın partner tarafından yetersiz bulunması (32) boşanmak için 

gösterilen gerekçelerden bazılarıdır.  

 TÜİK 2022 boşanma verilerine bakıldığında, “sorumsuz ve ilgisiz davranma” 

%32,2 oranla en sık gösterilen boşanma sebebi olmuştur. Bunu sırasıyla aldatma, 

evin geçimini sağlayamama, dayak/kötü muamele, alkol kullanımı, evi terk etme, 

hakaret, aile büyüklerinin aile içi ilişkilere karışması, ailenin ekonomik durumunun 

bozulması, psikiyatrik bozukluklar, kıskançlık, kumar oynama, çocuk olmaması ve 

madde bağımlılığı izlemiştir (3). Aile ve Sosyal Araştırmalar Genel Müdürlüğü 

tarafından yürütülmüş bir çalışmada ise en sık belirtilen boşanma sebepleri sırasıyla 

yakın çevrenin evliliğe karışması, ilişkiden alınan doyumun düşük olması, aldatma, 

ekonomik sıkıntılar, psikolojik ve/veya fiziksel şiddet, partnerdeki bazı kötü 
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alışkanlıklar, ev içi sorumluluk dağılımında yaşanan sorunlar olarak belirlenmiştir. 

Bunların dışında, cinsel hayatla ilgili problemler, çocuk yetiştirme konusunda 

yaşanan ayrışmalar, yaşam tarzı ve hayattan beklentiler konusundaki farklılıklar yanı 

sıra eşler arasındaki yaş farkı, eğitim ve kültür düzeyindeki uyumsuzluklar, dini 

inanç farklılığı gibi etkenler de boşanmaya sebep olan faktörler arasında bildirilmiştir 

(35).  

 Çocuk sahibi olma durumunun boşanmaya etkisi incelendiğinde, tüm 

dünyadaki literatürde tutarlı bir bulguya rastlamak zordur. Bazı yayınlarda çocuk 

sahibi olma durumu ile daha düşük boşanma oranları ve bazen boşanma kararının 

ileri bir tarihe ertelenmesi ilişkili bulunmuş olmakla birlikte (36-38); bazı 

araştırmacılar da çocuk varlığının belirgin bir etkisinin olmadığı belirtilmiştir. Sahip 

olunan çocukların yaşı ile boşanma ilişkisini araştıran bir yayında (39), okul öncesi 

yaş grubunda olan bir çocuğa sahip olmanın, daha fazla maddi ve manevi sorumluluk 

gerektirmesi nedeniyle boşanmayı önleyici bir faktör olabileceği öne sürülmüştür. 

Rankin ve Maneker'in yaptığı bir çalışmada 2 yaştan küçük bir çocuğa sahip olma 

durumunun boşanma açısından riskli olduğu belirtilmiştir (38). 

 Boşanma süreci partnerin cinsiyetine göre de farklı algılanan bir süreçtir. 

Kadınlar ve erkekler boşanmayı genelde farklı şekilde yorumlamakta ve sebepler ve 

sonuçlar hakkında genelde başka görüşlere sahip olmaktadır (34). Aynı şekilde, 

kadınlar ve erkeklerin sundukları boşanma gerekçelerinde ve evlilik ilişkisine dair 

algılanan problem miktarında da algısal farklılık gözlenmektedir (31,40) ve 

kadınların daha fazla problem algıladığı öne sürülmüştür (31). Emery'nin yaptığı bir 

çalışmada (41), kadınlar eşlerinin tavır ve davranışlarını, kişilik özelliklerini, 

alkol/madde kullanımı gibi bazı kötü alışkanlıklarını ve aile ekonomisinin idaresinde 

yetersiz olmalarını sıklıkla sebep olarak sunarken; erkekler daha çok işe ve ailevi 

konular gibi birtakım dışsal faktörlere atıfta bulunmuştur (31). 

2.1.4. Boşanmanın Çocuk Üzerindeki Etkileri 

 Her çocuk için özellikle hayatının ilk yıllarında ebeveynleriyle olan ilişkisi 

çok önemlidir. Anne-babanın boşanması ise, şüphesiz ki ebeveynler için olduğu 

kadar çocuk için de oldukça zor ve streslidir. Çocuğun açısından bakıldığında, o 

güne kadar en fazla bağı olan kişilere yani anne ve babasına, bundan sonra eşit olarak 

ulaşamayacak ve bakım verenlerinden biriyle ilişkisi bölünecektir (42). Ebeveyn 

tarafında ise boşanma ile birlikte yeni bir düzen kurma, hem eski eşle hem de 

çocuklarıyla yeni bir ilişki tarzı geliştirme zaruriyeti doğmakta; bazen de psikososyal 

değişiklikler dışında tek kalan ebeveynler açısından maddi zorluklar da ortaya 

çıkabilmektedir (43).   
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 Boşanma gerçekleştikten sonra çocuk artık yalnızca tek bir ebeveyniyle aynı 

evde yaşamak durumunda kalır ki genellikle bu ebeveyn anne olmaktadır (44). 

Evden ayrılan ebeveyn ile çocuğun ilişkisinde önemli değişiklikler meydana gelir. 

Her iki ebeveynle de görüşme sıklığı, ebeveynlerin çocukla ilgili sorumlulukları ve 

çocukla ilgili sorumlulukların yerine getirilmesi gibi birçok alanda büyük 

değişiklikler ortaya çıkar. Ayrıca ebeveynlerin kendileri için de stresli ve değişimli 

bir süreç olduğundan, çocuktan bağımsız konularda da zorluklar olur ve eşler kendi 

sorunlarıyla da başa çıkmak durumunda kalırlar (45).  Bu zorluklardan birisi de 

kendileri de yeni bir duruma uyum yapmaya çalışırken çocuklarına daha fazla ilgi 

göstermek, zaman ayırmak ve tutarlı ve kurallı olmak zorunda kalmalarıdır (46). Bu 

dönemlerde ebeveynlerde de ruh sağlığı problemleri gelişme riski yüksektir.  

 Anne-baba arasındaki ayrılık ve boşanma süreci seviyeli ve dostane 

gerçekleşse bile çocuk boşanma karşısında üzüntü, çaresizlik, yas, güçsüz ve 

korunmasız hissetme gibi birçok olumsuz duyguyu aynı anda yaşayabilir. Çoğu 

çocuk başlangıçta şaşkınlık, çökkünlük, terk edilme korkusu, öfke, suçluluk gibi 

duygular deneyimler. Çocukların çoğu, evden bir ebeveynin gitmesi nedeniyle kayıp 

duygusu yaşarken; boşanma öncesi çatışmalı ortamı olan ya da psikolojik/fiziksel 

şiddete maruz kalan çocuklar ise rahatlama hissedebilir. Ancak hemen tüm çocuklar, 

kendilerine ne olacağı ile ilgili kafa karışıklığı yaşamaktadır (47). Amato, çocukların 

boşanmanın hemen sonrasında en çok şok ve mutsuzluk duygularını hissettiklerini, 

ebeveynlerine karşı da öfke ve şaşkınlık duygularının ortaya çıktığını belirtmiştir (5). 

Ayrıca anne-babasının boşanmasını utanç verici olarak düşünen çocuklar 

arkadaşlarından bu durumu saklamak isteyebilirler (48). Bazı çocuklar ise 

boşanmadan kendilerini sorumlu tutar,  kendilerini suçlu ve değersiz hisseder ve öz 

saygıları olumsuz etkilenebilir.  

 Ebeveynleri boşanan çocuk ev değişikliği, okul değişikliği, sosyoekonomik 

değişiklikler gibi durumlarla başa çıkmak zorunda kalabilir (49). Bunlarla mücadele 

eden ve kaygıya kapılan bir çocuk ihtiyaç hissettiğinde diğer ebeveynini yanında 

bulamayabilir. Literatür incelendiğinde genelde babanın çocuğun hayatındaki yeri ve 

öneminin anneye kıyasla zamanla azaldığı saptanmıştır (50). Çocuk bir yandan da 

anne-babasının bir gün birleşeceği hayalini kurabilir. Bu nedenle ebeveynlerin 

tutarsız davranışları, temeli olmayan umutlandırıcı konuşmalar, belirli günler dışında 

sık sık bir araya gelmeleri çocuğun kafasını karıştırabilir. Anne babalar bu konuda 

net olmalı ve bir araya gelme ihtimallerinin olmadığı konusunda çocuğa kararlı ve 

net bir şekilde bilgi vermelidir. 

 Çocukların herhangi bir olayda olduğu gibi boşanmayı da algılama ve 

yorumlamaları ile boşanmadan etkilenme şekilleri, içinde bulundukları yaş dönemine 

göre farklılık gösterecektir.  
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0-1 Yaş Dönemi 

 Boşanma olayı gerçekleştiğinde çocuk, bebeklik dönemini anımsayamayacak 

kadar küçükse, boşanmanın etkileri okul çağına kadar daha hafif seyreder (35). 

Bebeklik döneminde temas ve temel güven duygusu çok önemli olduğundan, bir 

ebeveyn evden ayrıldığında çocuk o ebeveyne temas edemeyecek, sesini 

duyamayacak ve o ebeveynle çok daha az vakit geçirebilecektir. Bu fiziksel ayrılığı 

yaşayan bebek en temel ihtiyacı olan güven duygusundan mahrum kalabilir. Bebeğin 

her iki ebeveyni ile de sıklıkla temas halinde bulunması, düzenli aralıklarla 

görüşmesi, ebeveynlerin çocuklarına tutumları hakkında ortak kararlar vermeleri ve 

bunu uyumlu olarak uygulamaları bebeğin ihtiyaçları açısından yararlı olacaktır (51). 

Okul Öncesi Dönem (1-6 yaş) 

  Bu dönemde duygusal, fiziksel ve kognitif gelişim çok hızlıdır ve bu sebeple 

çocuklar stresörlere karşı daha duyarlıdır. Ayrıca doğum sonrası 5 yaşa kadar olan 

süreç, bağlanmanın oluşması için kritiktir. Bu erken dönemlerdeki ebeveyn-çocuk 

ilişkisinin kalitesi, çocuğun fiziksel ve ruhsal gelişimi ve duygusal regülasyonu 

öğrenmesi açısından çok önemlidir (52,53). 

 3 yaşın altındaki çocuklar bakım verenin stresinden etkilenir ve bu etkilenme 

kendisini; huzursuzluk, irritabilite, uyku/iştah değişiklikleri, oyunlara ilgisizlik, 

öğrenilen becerilerin kaybı gibi şekillerde gösterebilir ve hatta gelişim geriliğine 

yatkınlık oluşturabilir. Ebeveynler arası çatışmalı bir ortam varsa bebeğin güvenli 

bağlanması zedelenebilir ve self regülasyon yine etkilenebilir (52). 

 Aile içi çatışma güvensiz veya dezorganize bağlanmaya neden olabilir. 

Ayrıca ebeveynler arası sürekli çatışma olması, maddi zorluklar, ebeveynlerin 

boşanma süreci yüzünden depresyon ya da kaygı bozukluğu yaşaması gibi sebepler 

ebeveynleri daha hassas ve tahammülsüz hale getirebilir. Bunun sonucunda çocuğa 

karşı daha sabırsız, sert ve duygusuz davranabilir veya çocukla vakit geçirme 

konusunda motivasyon kaybı yaşayabilirler (53). 

 4-5 yaş döneminde çocuklarda ben-merkezcil düşünce hâkim olduğundan 

ayrılıktan kendilerini sorumlu tutabilirler. Ayrıca tek ebeveyni evden giden çocuk 

terkedilme duygusu yaşayabilir ve diğer ebeveyne karşı ayrılık anksiyetesi 

geliştirebilir. Bu ayrılık anksiyetesini takiben, aşırı terkedilme korkusu ve varsa 

eksternalizasyon problemleriyle beraber ebeveynlerine yapışma ve ayrılamama 

eğilimi geliştirebilirler (54). Gelişimin erken dönemlerine regresyon görülebilir (55). 
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Okul Dönemi (6-12 Yaş) 

 Bu yaş grubunda çocuklar okul çağına geldiklerinde, okul öncesi döneme 

göre, boşanmanın ve olayların daha çok farkında olurlar. Anne-babaya karşı duygu 

ve tutumları ambivalan olabilir. Ayrılığı anlamlandırdıkça çocuk çökkünleşebilir, 

içine kapanabilir, öfkelenebilir.  

  Okul çağı çocukları için en kritik konulardan biri, çocuğun akademik 

performansının, çocuğun duygudurumundan etkilenme riskidir. Boşanma evresinde 

çocuk derslerine odaklanmakla ilgili sorun yaşayabilir ve bu sebeple akademik 

performansı düşebilir. Okulda arkadaşlarıyla kavga edebilir, okul kurallarına 

uymakta zorlanmaya başlayabilir veya tepki olarak kurallara uymayabilir (56,57).  

 Boşanmanın akademik başarı üzerine olan etkileri ile ilgili yapılan 

çalışmalarda, ailesi evli olan çocuklar ile karşılaştırıldığında; anne-babası boşanmış 

olan çocuklarda okul performansı, derse katılma, okula devam etme gibi birçok 

alanda daha düşük skorlar elde edilmiştir (58). Ayrıca bazı yayınlarda, boşanmanın 

akademik başarıya olan etkisinin çocuğun cinsiyetine göre farklılık gösterip 

göstermediğine bakılmış ve bazı çalışmalarda kız çocuklarının daha kötü etkilendiği 

(59), bazılarında ise cinsiyet açısından farklılık bulunmadığı saptanmıştır (60). 

Boşanma esnasında ilkokul düzeyinde olan çocukların, lisedekilere göre akademik 

anlamda daha olumsuz etkilendiğini gösteren yayınların yanında (58, 61); ergenlik 

dönemindeki gençlerin daha kötü etkilendiğini savunan çalışmalar da mevcuttur (62). 

Norveç'te yapılan ve 2023 yılında yayınlanan bir çalışmada ebeveynleri ayrı olan 

ergenlerin orta öğretimi tamamlamama açısından daha yüksek risk altında olduğu 

bildirilmiştir. Ebeveyn eğitimi ve harcanabilir gelir, gruplar arasında okul terkinde 

açıklanan farklılıkların çoğunu açıklamış ancak yine de okul terkindeki farkın büyük 

bir kısmı açıklanamamıştır. Ebeveyn ayrılığı ile okul terki arasındaki bağlantının 

karmaşık olduğu ve muhtemelen birçok faktörden etkilendiği ve ileri çalışmalara 

ihtiyaç olduğu belirtilmiştir (63).  

Ergenlik Dönemi (12-18 Yaş) 

 Ergenlik döneminde genç, boşanma olayını her yönden daha iyi 

anlamlandırmaya ve detaylı yorumlamaya başlar. Gelecek kaygısının yoğun olduğu 

bu dönemde boşanma ile yüzleşmek bu kaygıların artmasına sebep olabilir. Ailenin 

dağılması sonrası görev dağılımı ile ilgilenmek ve sorumluluk almak isteyebilir. 

Kendini ebeveynleri arasında haklı/haksız ayrımı yapmak zorunda hissedebilir (64). 

Ebeveynlerinin boşanması sebebiyle kendi uzun dönem ilişkilerini sürdürme 

becerilerini sorgulayabilirler (55). 

 Bedensel değişim ve ruhsal gelişim açısından hızlı değişimlerin ve 
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dürtüselliğin yoğun olduğu bir evre olan ergenlik dönemi, gencin boşanmaya tepki 

olarak daha çok dürtüselleşmesine yol açabilir. Boşanma sürecinin getirdiği stresle 

baş edemeyerek uygunsuz cinsel davranışlar, sigara/alkol/madde kullanımı gibi riskli 

davranışlara yönelebilir. Öfke kontrol problemleri başlayabilir ve kavgaya karışma 

gibi durumlar gözlenebilir (65). 

 Ergenlik dönemi kimlik kazanımının olduğu ve kişinin toplumsal, siyasal, 

dini ve cinsel kimliğini kazandığı dönem olduğundan; anne-baba, hâlâ aile yapısı, 

ahlaki ve kültürel değerler, akademik tercihler, arkadaş ilişkileri gibi birçok alanda 

gencin hayatında önemli bir role sahiptir. Bu nedenle ergenlik döneminde her iki 

ebeveyn de çocuğun gereksinim duyduğu anda ulaşılabilir olmalı, ihtiyaçlarına cevap 

verme konusunda motive olmalı ve birbirleriyle iletişim halinde kalarak tutarlı 

olmalıdır (47). 

 Wallerstein tarafından yapılan uzunlamasına bir çalışmada her yaşta 

çocuk/gencin boşanmadan etkileneceği ancak yaş dönemine göre gösterdikleri 

reaksiyonların farklılaşabileceği belirtilmiştir (66). Yine bu çalışmada boşanma 

sonrası erken dönemde okul öncesi çocukların en fazla uyumsuzluk gösterdiği, ancak 

10 yıllık takipte en iyi uyum gösteren grubun da yine okul öncesi dönemdeki 

çocuklar olduğu raporlanmıştır.  

2.1.5. Boşanmanın Çocuklar Üzerindeki Etkilerine Teorik Yaklaşımlar  

 Boşanma çocuğun hayatını doğrudan etkileyen önemli bir durum olduğundan, 

etkileme mekanizması da araştırma konusu olmuştur. Amato ve Keith’in yaptığı 

meta-analizde üç teorik yaklaşıma odaklanılmıştır (6). Ayrıca Amato bu etkileri 

açıklamak için kriz ve kronik stres teorisi, boşanma-stres-uyum teorisi, seçim teorisi, 

iyi boşanma teorisi ve ebeveyn kabul-red teorisini de geliştirmiştir. 

2.1.5.1. Ebeveyn Yokluğu Açısından Etkiler 

 Bu teoride iki ebeveynli aile olmanın çocuğun gelişimi için tek ebeveynli aile 

olmaktan daha iyi olduğu vurgulanmaktadır. Çünkü evden uzaklaşmak zorunda kalan 

ebeveyn ile çocuğun ilişkisi değişmek zorunda kalmakta, çocuğun o ebeveynle 

geçirdiği vakit azalmakta ve ilişki kalitesi genelde düşmektedir. Bu hipoteze göre 

ebeveynlerden birinin vefat ettiği ailelerin çocuklarının da benzer sorunlar yaşaması 

beklenir. Amato'nun yukarda bahsedilen metaanalizinde, bu konuda yapılmış 23 

çalışma incelenmiş ve ebeveyn kaybı yaşayan çocuklarda akademik başarı, 

davranışsal ve psikolojik uyum ve özgüven, ebeveyn kaybı yaşamayan çocuklara 

göre anlamlı oranda daha düşük bulunmuştur (6). 
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 Bu perspektifte boşanma sonrasında ebeveyni tekrar evlenen çocukların tek 

başına ebeveynlik yapan ailelerin çocuklarına göre daha az problem yaşadıkları da 

öne sürülmüştür. Ancak anne/babası başkalarıyla tekrar evlenen ve üvey anne/baba 

ile büyüyen çocukların sosyal ilişkiler, akademik performans, davranışsal ve 

psikolojik uyum skorlarının hem evli aile çocuklarından hem de tek ebeveyn ile 

yaşamakta olan çocuklardan daha kötü olduğu raporlanmıştır. Bu sonuçlar, boşanma 

sonrası tekrar evlenmenin, bir ebeveynin olmamasından kaynaklanan sorunları 

çözmekte işe yaramadığını desteklemektedir. 

2.1.5.2. Ekonomik Dezavantaj Açısından Etkiler 

 Boşanma sonrası ailenin gelirinin azaldığı varsayıldığında, maddi sıkıntıların 

ortaya çıkması da çocuğun boşanma sürecinden etkileneceğini düşündürmektedir. 

Özellikle ülkemizde de dünyada da velayet daha çok anneye verildiğinden ancak 

genelde babaların maddi geliri daha yüksek olduğundan ekonomik sıkıntılara bağlı 

olumsuz etkiler babaya verilen çocuklarda daha az görülmüştür. 

2.1.5.3. Çatışmalı Aile Ortamı Açısından Etkiler 

 Boşanma öncesi ve boşanma esnasındaki çatışmalı ortam açısından etkiler 

düşünüldüğünde, çatışmanın çocuğu olumsuz etkileyeceği gerçeği yadsınamaz bir 

gerçek olarak karşımıza çıkar. Bu hipotez doğrultusunda çok çatışmalı ve az 

çatışmalı evli aileler ile boşanmış aile çocuklarının karşılaştırıldığı 8 yayın 

incelenmiştir. Elde edilen verilere göre, ebeveynleri arasında yüksek çatışma olan 

ailelerin çocukları hem boşanmış ailelerin hem de evli ama az çatışmalı ailelerin 

çocuklarından daha kötü sonuçlar vermiştir. Diğer bir prospektif çalışma ise anne-

babaları boşanma öncesi çatışma yaşayan çocukların anne-babası evli olan ailelere 

göre daha fazla davranım problemleri gösterdiğini raporlamıştır (67). Hetherington 

ve ark. tarafından 1982'de yapılan boylamsal bir çalışmada; boşanmanın üzerinden 2 

yıl geçtikten sonra davranış problemlerinin de azaldığı gösterilmiştir (68).  

 2022'de yayınlanan bir çalışmaya göre Hollanda'da her yıl yaklaşık 86.000 

çocuk boşanma davasına dâhil olduğu ve çoğu ebeveynin bu boşanmaların 

sonuçlarını iyi idare edebilse de, boşanmaların %4 ila %25'inde şiddetli çatışmaların 

devam ettiği raporlanmıştır (69). Bu tür boşanmalara yüksek çatışmalı boşanma 

denmektedir ve güvensiz ve düşmanca bir duygusal ortamla birlikte, eski eşler 

arasındaki yaygın olumsuz tutumlarla tanımlanır ve eşler birbirlerini suçlama ve 

düşmanlık gösterme eğilimindedir. 

 Boşanma gerçekleşirken ebeveynler arasında velâyet konusunda çatışma 

yaşanması da çocuğun iyilik hâli üzerine olumsuz etkiler yapmaktadır. Çocuk 
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ebeveynleri arasında tercih yapmak zorunda kalırsa ya da ebeveyn ve ailesi 

tarafından diğer ebeveynle ilgili kötü konuşulursa çocuk diğer ebeveyne öfkelenecek 

ve boşanmaya uyum sağlamakta zorlanacaktır (70). Boşanma sonrası ebeveynler 

arası ilişki ne kadar yapıcı ve düzgün olursa çocuğun iyilik halinin de o denli olumlu 

olduğu görülmüştür.  

2.1.5.4. Kronik Stres Modeli 

 Bu modele göre boşanma, ebeveynlerde hem maddi zorluklar hem de yalnız 

ebeveynlik gibi duygusal zorluklar nedeniyle kalıcı etkiler bırakmaktadır. Bu gibi 

sıkıntılar düzelmeden bireyin boşanma öncesi iyilik haline dönemeyeceği savunulur. 

Bu bağlamda yapılan bir boylamsal çalışmada ailesi boşanmış çocuklar ile 

ebeveynleri evli olan çocuklar arasındaki psikolojik iyilik farkının boşanmanın 

üzerinden zaman geçtikçe azalmak yerine arttığı saptanmıştır (71). Amato'nun 2000 

yılındaki gözden geçirmesinde de ebeveynlerin boşanmış olmasının yetişkinlik 

hayatında artmış evlilik problemleri ve çocuğun kendi evliliğinin de boşanma ile 

sonlanması, düşük sosyoekonomik düzey gibi birçok soruna yol açabileceği 

belirtilmiştir (58).  

2.1.5.5. Kriz Modeli 

 Bu model, boşanmanın işlevselliği bozan ancak kişilerin genellikle belli bir 

süre sonra uyum sağlayabildiği bir deneyim olduğunu savunur. Boşanma sonrasında 

ebeveynlerin nihayetinde boşanma öncesi iyilik haline ulaşabilecekleri öne 

sürülmüştür (72,73).  

2.1.5.6. Boşanma-Stres-Uyum Teorisi 

 Amato 2000 yılında yaptığı gözden geçirmede, boşanma ile ilgili tüm teorileri 

incelemiş ve 'boşanma-stres-uyum' teorisini geliştirmiştir. Buna göre evliliğin 

bitmesi bağımsız ve sadece boşanma aşamasında başlayan bir olay değil, öncesinde 

eşler beraber yaşarken başlayan ve hukuki boşanmadan da sonra sona eren bir 

süreçtir. Boşanma sürecinin 'duygusal boşanma' da denilen eşler arası yabancılaşma 

ile başladığını savunur. Bu sebeple ayrılmayı planlayan yetişkinler için boşanmanın 

negatif etkilerinin yasal boşanmadan seneler önce başlamış olabileceğini belirtir. Bu 

süreç boyunca anne-baba arasındaki anlaşmazlık ve çatışma, çocuklardaki uyum 

problemlerini ve davranış sorunlarını başlatan öncü faktörlerdir (74). Bu uzun 

periyotta tüm aile için; fiziksel/sözel şiddet, ekonomik zorluklar, ebeveynler arası 

iletişimsizlik ve çatışma, ebeveynlerde psikiyatrik hastalık öyküsü gibi risk faktörleri 

olduğu kadar; aktif baş etme becerileri, destekleyici sosyal çevre ve psikoterapötik 

tedavilere kolay ulaşma imkanı gibi koruyucu faktörler de vardır. 
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2.1.5.7. Seleksiyon Perspektifi 

 Boşanmanın kişiler üzerine olan etkilerini irdeleyen bir başka yaklaşım ise 

seçim (seleksiyon) yaklaşımıdır. Bu yaklaşımda, bireylerde boşanma öncesi 

patolojiler varsa, bu patolojilerin onları hem boşanmaya hem de boşanma sonrası 

iyilik haline tekrar kavuşamama ya da kötüleşmeye yatkın hale getirmiş olduğu 

savunulur. Örneğin boşanan bireyde psikiyatrik hastalık bulunması, kişilik patolojisi 

olması gibi durumların boşanma riskini arttırdığı gözlenmiştir (75-78). Yapılan 

konkordans çalışmaları, monozigot ikizlerde dizigot ikizlere göre daha yüksek 

boşanma oranı olması, genetiğin etkilediği kişilik özellikleri ve davranış kalıplarının 

boşanmaya yatkınlığı yükseltebileceğini düşündürmüştür (79).  

2.1.5.8. İyi Boşanma Teorisi 

 'İyi boşanma' kavramı Ahrons tarafından tanımlanmıştır. Boşanma sonrası 

çatışmaların sürmesi yerine, ebeveynlerin evliykenki gibi çocukların ruhsal ve 

fiziksel ihtiyaçlarını karşılamaya devam etmeleri, çocuk için uyumlu bir iletişim 

halinde olmaları iyi boşanma olarak tanımlanabilir. Birçok çalışma, bu yüzden, 

çocukların boşanma sonrası sürece uyumunda en önemli faktörün boşanma sonrası 

anne-baba ilişkisinin niteliği olduğuna odaklanmıştır. Ebeveynlerin düzenli 

aralıklarla görüşmesi, her iki ebeveyn için de çocukla ilgili kuralların ortak olması, 

velayeti alan ebeveynin almayan ebeveyni desteklemesi iyi boşanmanın 

özelliklerindendir. Ahrons ve Tanner 2003 yılında yaptıkları uzunlamasına bir 

çalışmada ebeveynleri iyi boşanan ergen çocukların babalarıyla ilişkisinin daha iyi 

olduğu ve daha az çatışma yaşadıklarını ve ergenlik dönemi sorunlarının daha az 

olduğu saptanmıştır (80). 

2.1.5.9. Ebeveyn Kabul-Red Teorisi 

 Rohner tarafından yayınlanan Ebeveyn Kabul-Red Kuramı, ebeveyn kabulü 

ve reddinin çocukların davranışsal, duygusal ve bilişsel gelişimlerindeki olası 

sonuçlarını incelemiştir. Rohner ve arkadaşları bu kuramı sınamak üzere çeşitli 

ölçekler geliştirmişlerdir ve bu kuram üzerine farklı ülkelerde birçok araştırmacı 

tarafından çalışmalar yapılmıştır (81). Khaleque ve Rohner tarafından 2002 yılında 

yapılan bir meta-analiz çalışmasında bu kuram üzerine yapılan 200'den fazla çalışma 

incelenmiştir. Sonuç olarak bu kuram; ebeveyn kabulü, ebeveynlerin çocuklarına 

gösterdikleri sıcaklık, ilgi, destek ya da şefkatin ön plana çıkarılması olarak 

tanımlanmaktadır. Reddetme ise, bu duygu ve davranışların olmadığı veya belirgin 

bir şekilde az olduğu, ayrıca çocuğu örseleyen fiziksel veya psikolojik davranışların 

gösterilmesi olarak tanımlanmıştır (82).  



14 

 

 

 

2.1.6. Boşanma Sürecinde Çocuklarda Sık Görülen Ruh Sağlığı Problemleri 

 Dünya Sağlık Örgütü'nün tanımına göre ruh sağlığı “kişinin yeteneklerini 

kullanabilmesi, stresörler karşısında güçlü kalabilmesi, verimli bir şekilde 

çalışabilmesi ve içinde yaşadığı topluma katkı sağlayabilmesi” olarak ifade 

edilmiştir. Ayrıca ruh sağlığı, kişinin psikiyatrik hastalığa sahip olup olmaması ile 

ilgili değil, işlevselliğinin iyi durumda olmasıdır (83). Ruhsal bozukluk ise kişinin 

kendini kötü hissetmesi ve işlevselliğini kaybetmesine yol açan duygusal, düşünsel 

ve davranışsal değişikliklerin olması olarak açıklanmıştır (84).  

 Literatüre bakıldığında boşanmış ve boşanmamış ailelerin çocuklarının 

karşılaştırıldığı çalışmaların az sayıda olduğu, güncel çalışmaların daha çok ailesi 

boşanmış çocuklarda görülen ruhsal değişkenlere odaklandığı dikkat çekmektedir. 

Boşanmanın çocuklar üzerindeki etkileri incelendiğinde çocuklarda boşanma süreci 

sonrası hırçınlık, saldırganlık, depresyon, suça yönelme ve antisosyal davranışlar 

görülebildiği raporlanmıştır (64). Ebeveynlerinin ayrılığı ile baş edemeyen 

çocukların bulundukları her ortamda saldırgan davranışlar, zarar verme, bağırma, 

küfretme, fiziksel şiddet uygulama, kavgaya karışma gibi tepkilerle öfkelerini ifade 

ettiği gözlenmiştir (85). 

 Son yıllarda yapılan araştırmalar da anne-babası boşanmış çocukların ruhsal 

uyumsuzluk düzeylerinin yüksek olduğunu desteklemektedir. Bu ruhsal 

uyumsuzlukların depresyon, okul başarısızlığı, öfke, kaygı, güvensizlik duyma, 

saldırganlık, kuralları çiğneme eğilimi gibi durumlar olduğu belirtilmiştir (7,8,10,11). 

Birçok başka çalışmada da parçalanmış ailelerden gelen çocukların davranışsal, 

ruhsal ve akademik problemlerle karşı karşıya kalma riskleri, kaygı ve depresyon 

düzeyleri parçalanmamış ailelerden gelen çocuklara göre daha yüksek saptanmıştır 

(6,64,86,87). 

 Bazen ebeveynler yaşadıkları çatışmanın suçlusunu çocuk olarak göstermekte 

bazen de çocuk böyle bir durum yokken kendini suçlamakta ve suçluluk duygusu ile 

baş edemeyince depresyona sürüklenebilmektedir (85). Çocuklarda bu süreçte 

gözlenebilecek depresyon belirtileri; okul başarısında düşüş, öğrenilerin yetilerin 

kaybı, oyuncaklara veya aktivitelere ilgisizlik, benlik saygısında azalma, hırçınlık, 

arkadaş ilişkilerinin azalması gibi belirtiler olabilmektedir (88). Depresif çocuk ve 

ergenlerde davranış bozuklukları gelişebilir (89). Davranım bozukluğu haricinde 

boşanma sürecinde görülebilecek başka bir ruhsal bozukluk ise karşıt olma karşı 

gelme bozukluğudur. (90). Depresyon tanısı alan çocuklarda işlevsellikte ciddi 

bozulmalar olabileceği gibi intihar girişimi, alkol/madde kullanımı, riskli cinsel 

davranışlar gibi diğer olumsuz durumlar da görülebileceğinden, boşanmış aile 

çocuklarında depresyon açısından uyanık olunması ve etkilerinin erişkinliğe 
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sarkmaması için tedavi edilmesi çok önemlidir (91).   

 Boşanmalar sonrası güvenli limanlarını kaybeden ve aile yaşamı kökten 

değişen çocuklarda kaygı bozukluğu gelişmesi de çok olasıdır. Anne veya babasının 

uzun süre evden ayrı kalması gibi yaşantıların çocuklarda anksiyeteye zemin 

hazırladığı daha önce ortaya konmuştur (92). Okul çağında olan çocuklarda bu 

anksiyete sonrası anneden ayrılamama ve okula devam etmede zorluk da yaşanabilir. 

Çocuğun yaşı ilerledikçe, kaygıların azaldığı görülmüştür (93).  

 Boşanma sonrası sosyal ilişkileri sekteye uğrayan ve içe kapanma riski 

yüksek olan çocukta aynı zamanda bazen 'değersizlik, çaresizlik, yetersizlik' 

düşünceleri de ön plana çıkabileceğinden, çocuğun öz saygısı düşebilir ve 

çekingenlik belirtileri başlayabilir. Tüm bunların etkisiyle çocuk sosyal ortamlarda 

geri planda kalmayı tercih edebilir ve sosyal fobi belirtileri başlayabilir (93). Sosyal 

fobi belirtilerinin sonucu olarak çocuk grup aktivitelerine katılmakta zorlanabilir, 

kendini değersiz ve işe yaramaz olarak görebilir, kendine saygısını yitirebilir ve bu 

durum bir kısır döngü haline gelebilir (94). 

 2023 yılında yayınlanan ve evliliğin bitmesi ile çocuklarda uyku 

problemlerinin ilişkisini araştıran bir sistematik gözden geçirmede de, dağılmış aile 

yapısı sebebiyle uyku ile ilişkili birçok parametrede bozulma bildirilmiş ve ileri 

çalışmalara ihtiyaç olduğu vurgulanmıştır (95).  Yine 2023 yılında yayınlanan güncel 

bir araştırmada Avrupalı ve Afrikalı katılımcılar arasında, ebeveyn boşanması ve 

ebeveynler arası çatışma, alkole erken başlama ve yaşam boyu daha yüksek oranda 

alkol kullanım bozukluğu tanısı alma riski ile ilişkili bulunmuştur (96). Hollanda'da 

yapılmış, boşanma ve aile içi çatışma ile çocuklarda post travmatik stres bozukluğu 

(PTSB) ilişkisini inceleyen bir çalışmada, çatışmalı boşanmanın PTSB için risk 

faktörü olduğu saptanmıştır (97). 

2.2. Akran Zorbalığı  

2.2.1. Tanım ve Tarihçe 

 Zorbalık, bir kişiyi rahatsız etmek maksadıyla, tekrarlayan fiziksel ve/veya 

psikolojik saldırganlıkla karakterize davranıştır (98). Akran zorbalığı ise Olweus 

tarafından “bir ya da daha fazla öğrencinin başka bir öğrenciye devamlı olarak 

olumsuz eylemlerde bulunması ve bu eylemlerin istemli bir biçimde zarar verme ve 

rahatsız etme amacı taşıması” olarak tanımlanmıştır (12,13). Bu tanıma ek olarak bir 

eylemin akran zorbalığı olarak kabul edilebilmesi için üç kriter sağlanması gerektiği 

vurgulanmıştır: eylemin saldırganca ya da zarar verme amacıyla gerçekleştirilmesi, 
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sürekli olması ve zaman içinde tekrarlaması ve taraflar arasında güç dengesizliğinin 

bulunması (99). İki kişi arasında sürekliliği olmayan tartışma veya kavgalar zorbalık 

olarak değerlendirilmemektedir. Ayrıca akran zorbalığının, herhangi bir provokasyon 

olmadan uygulanıyor olması nedeniyle bir çeşit istismar olarak kabul edilebileceği 

ifade edilmiştir. Olweus akran zorbalığını ilk olarak ‘mobbing’ sözcüğü ile ifade 

etmiş sonrasında ‘bullying’ ifadesini kullanmış ve bu sözcük Türkçe'ye zorbalık 

olarak çevrilmiştir (13).  

 Zorbalık konusundaki ilk çalışma 1897 yılında Burk tarafından yapılmış ve 

okul öncesi dönemden üniversiteye kadar akademik hayatın her döneminde 

görülebildiği vurgulanmıştır (100). Bu alandaki kapsamlı çalışmalar ise 1970’li 

yıllarda, ilk olarak İskandinav ülkelerinde, yapılmaya başlanmış ve çalışma sayısı 

sonrasında giderek artmıştır. Literatüre bakıldığında alandaki çalışmalara 1980’li 

yıllarda 11, 1990’lı yıllarda 17 ve 2000 yılından sonra 725 çalışma daha eklenmiştir 

(101). 

2.2.2. Zorbalık Türleri 

 Olweus zorbalığı doğrudan ve dolaylı zorbalık olmak üzere ikiye ayırmıştır 

(13). Doğrudan zorbalık, kurbana direkt olarak yapılan saldırı iken, dolaylı zorbalık 

ise bir bireyin bir topluluk tarafından yok sayılması/ sosyal izolasyona uğratılması 

gibi ilişkisel tarzda olandır. Bu iki türe sonradan isim takma, iftira atma gibi 

doğrudan sözel zorbalık türü eklenmiştir (102). 

 Gladden ve arkadaşları ise zorbalığı yöntemine ve türüne göre 

kategorilendirmiştir. Yöntemleri, kurban ile sözel veya yazılı iletişim kurma şeklinde 

direkt etkileşim yolu ile yapılanlar ve kurban hakkında dedikodu yaymak gibi dolaylı 

şekilde yapılanlar olarak ikiye ayırmıştır (103). Türleri ise dört şekilde tanımlamıştır:  

1. Sözel zorbalık: Tehdit/alay edici, rahatsızlık verme amaçlı yazılı notlar, yorumlar 

veya el hareketleri gibi sözlü veya yazılı iletişim ile uygulanan zorbalık. 

2. Fiziksel zorbalık: Kurbanı itme, ona vurma, tekme atma, çelme takma gibi direkt 

olarak fiziksel yol ile yapılan zorbalık. 

3. İlişkisel zorbalık: Kurbanın itibârına ve kişiler arası ilişkilerine yönelik yapılan 

zorbalık.  

4. Mala zarar verme: Kurbanın malını alıp geri vermeme, yerini değiştirme, gizlice 

alma veya malına zarar verme şeklinde yapılan zorbalıktır (103).  

 Pişkin ise zorbalık türlerini beş kategoride ele almıştır: sözel zorbalık, fiziksel 
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zorbalık, bireyin mal ve eşyalarına zarar verme, dışlama-yalnızlaştırma ve söylenti 

çıkarıp yayma (104). 

 Siber zorbalık ise son yıllarda yeni tanımlanan bir zorbalık türüdür. 

Teknolojik cihazlarla ve internet aracılığıyla metin mesajı, elektronik posta, telefon 

görüşmesi, fotoğraf/ video çekip yayma şeklinde uygulanabilen (105) siber zorbalık, 

akran zorbalığını okul sınırları dışına çıkarıp her yerde ve her anda yapılabilmesine 

sebep olmuştur (106). 

2.2.3. Epidemiyoloji 

 Akran zorbalığının prevalansı ülkeden ülkeye değişkenlik gösterebilmektedir. 

Bu alanda 130000’den fazla öğrenci ile yapılan bir çalışmada ilk ve ortaokul 

öğrencilerinin %15’inin akran zorbalığına katıldığı bulunmuş ve bunların %9’u 

kurban, %6-7’si zorba, %1.5’i zorba-kurban rollerinde olduğu belirlenmiştir (107). 

Çok merkezli olarak yürütülmüş bir başka çalışmada ise, 53246 ergenin %26’sının 

akran zorbalığında çeşitli rollerde yer aldığı belirlenmiştir (108). Bu çalışmada, 

ülkeler arasında sıklık açısından farklılıklar bulunmuş ve bu farklılıkların kültürel 

özelliklerden kaynaklanabileceği öne sürülmüştür. Farklı ülkelerden örneklemler 

dâhil edilen diğer bir çalışmada en düşük oran İsveç’te (kızlarda %5, erkeklerde %6), 

en yüksek oran ise Litvanya’da (kızlarda %38, erkek lerde %40) saptanmış ve yaşla 

birlikte zorbalığın azaldığı bulunmuştur (109). Akran zorbalığının genel prevalansını 

belirlemek için yapılmış bir meta analiz çalışmasında, 80 yayın incelenmiş ve 

ergenlerde sıklık %35 olarak raporlanmıştır (110).  

 Ülkemizde yapılan yayınlar incelendiğinde, akran zorbalığının Türkiye'de de 

nadir olmadığı belirlenmiştir. Pişkin tarafından yapılan ve 1154 ilköğretim 

öğrencisinin dahil edildiği bir çalışmada katılımcıların %35’inin kurban, %30.2’sinin 

zorba, %6.2’sinin ise zorba-kurban rollerinde olduğu raporlanmıştır (111). En sık 

rastlanan zorbalık türü sözel zorbalık iken, bunu fiziksel zorbalık izlemiştir (111). 

Başka bir çalışmada zorba sıklığı %4.6, kurban sıklığı %23, zorba-kurban sıklığı ise 

%21.3 bulunmuştur (112). Bilgili ve arkadaşları tarafından 2016'da 1711 lise 

öğrencisi ile yapılmış bir çalışmada zorba sıklığı %8.8, kurban sıklığı %17.6, 

zorba/kurban sıklığı %3.6 olarak raporlanmıştır (113). Güneydoğu Anadolu'da 

yapılan ve 2023 yılında yayınlanan bir araştırmada da örnekleme dâhil edilen 880 

öğrencinin %34.2'sinin zorbalığa uğradığını, %13.9'unun zorbalık yaptığını bildirdiği 

raporlanmıştır (114).  

 Literatür incelendiğinde akran zorbalığının görülme sıklığının yaş ilerledikçe 

azaldığı görülür. Çalışmalar akran zorbalığının ortaokul döneminde pik yaptığını, 
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lisenin sonlarına doğru azaldığını saptamıştır (115). Cinsiyetlere göre incelendiğinde, 

erkeklerde zorba sıklığı 14 yaşında %19 iken, 16 yaşında %10; kurban sıklığı ise 13 

yaşında %13 iken, 16 yaşında %5 olarak belirlenmiştir. Kız cinsiyette ise 14 yaşında 

zorba sıklığı %10, 16 yaşında %5 iken, kurban sıklığı 13 yaşında %10, 16 yaşında 

%5 oranında bulunmuştur (116).  

 Siber zorbalık sıklığı ile ilgili yapılan çalışmalarda da sıklık %5-60 gibi geniş 

bir aralıkta saptanmıştır. İskandinav öğrenciler arasında yapılan bir çalışmada siber 

zorbalık sıklığı %5.3 olarak raporlanmış, Yunan öğrenciler ile yapılan diğer bir 

çalışmada ise katılımcıların %62.2’sinin en az bir kez siber zorbalığa maruz 

kaldıkları tespit edilmiştir (105,117). İngiltere örneklemli bir diğer çalışmada 

öğrencilerin %42’sinin son bir yılda siber zorbalık içinde bulundukları, bunların 

%13.6’sının kurban, %8.2’sinin zorba, %20.4’ünün zorba-kurban olduğu 

belirlenmiştir (118). Ülkemizde bu konuda yürütülmüş bir araştırmada öğrencilerin 

%36’sının siber zorbalık davranışında bulunduğu, %24’ünün zorba-kurban rolünde 

olduğu, %6’sının ise kurban rolünde olduğu bildirilmiştir (119). 

2.2.4. Akran Zorbalığında Üstlenilen Roller 

 Olweus zorbalığı uygulayan, zorbalığa maruz kalan veya izleyenlerin yer 

aldığı bir zorbalık halkası (bullying circle) tanımlamış ve kişilerin bu halkada 8 farklı 

rolde yer aldığını göstermiştir (107): 

- Zorba: Akran zorbalığını başlatan, liderliğini üstlenen öğrenciler 

- Kurban: Zorbalığa maruz kalan kişiler 

- Bağlantısız seyirciler: Herhangi bir tarafta bulunmayan, olayı izleyen ve olayla 

ilgilenmeyen kişiler 

- Olası koruyucular: Zorbalıktan hoşlanmayan ve kurbana yardım etmesi gerektiğini 

düşünen ancak herhangi bir şey yapmayanlar 

- Koruyucular: Zorbalıktan hoşlanmayan ve kurbana açıkça yardım edenler 

- Destekleyiciler-yardımcılar: Zorbalıkta aktif rol alan ancak zorbalığın lideri ya da 

başlatanları olmayan kişiler 

- Destekleyenler-pasif zorbalar: Zorbalığa dikkat çekecek şekilde açıkça destek olan 

ancak aktif katılmayanlar 

- Pasif destekleyiciler-muhtemel zorbalar: Zorbalığı destekleyen ancak açıkça destek 

vermeyenler.  
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Kurban 

 Kurban rolünde olanların genellikle fiziksel olarak zayıf ve güçsüz oldukları, 

ruhsal anlamda ise endişeye ve mutsuzluğa yatkın olan ve daha içe kapanık 

öğrenciler oldukları gözlenmiştir (120,121). Saldırgan tavırlara karşı genellikle 

boyun eğerler, daha küçük yaşlarda ağlayarak tepki vermektedirler (99). Kurban 

rolünde olan çocuk ya da gençlerin kendileri hakkındaki düşünceleri genelde 

olumsuzdur ve kendilerini sevilmeye layık olmayan, aptal ya da başarısız kimseler 

olarak nitelendirirler (122). İletişim kurmakta zorlandıkları için ve kendilerini 

değersiz gördükleri için çoğu zaman arkadaş edinmekte veya arkadaşlık sürdürmekte 

zorlanırlar (16). Kurban rolünde olan çocuk/gençler genelde anksiyete ve depresyon 

belirtileri göstermeye ve düşük özgüvenli olmaya daha yatkındır (123). Yakın 

zamanlı bir çalışmada akran zorbalığı ve siber zorbalığa uğramanın erken ergenlikte 

depresyon semptomlarının gelişmesi açısından bir risk faktörü olduğu bildirilmiştir 

(124). Bu ruhsal durum ve düşük özgüven, zorbalığa karşı yardım istemelerini 

zorlaştırır (125). Ayrıca kurbanların bu yapıları bazen de zorbalık eyleminin onlara 

karşı başlaması ve devam etmesinde de önemli bir risk etmenidir (99,125,126). 

Okulda akran zorbalığına uğrayan kurban rolündeki çocuk/gençler okul reddi 

yaşayabilir ve genelde okul çağının başlarında akademik başarıları iyi olsa da 

genellikle ortaokulda düşme eğilimi gösterdiği gözlenmiştir (13,125). Dake ve 

arkadaşları tarafından yapılan bir çalışmada da kurbanların; depresyon, anksiyete ve 

yeme bozukluklarına yatkın oldukları, diğer çocuklara göre daha az popüler oldukları 

ve kendilerini yalnız hissettikleri, somatik belirtilerinin ve suisidal düşüncelerinin sık 

olduğu, okula daha sık devamsızlık yaptıkları, muhtemelen zorlu aile ortamlarında 

yetiştikleri, çocukluk çağında istismara maruz kalmış olabilecekleri ve 

ebeveynlerinin daha az destekleyici oldukları raporlanmıştır (127). 2022 yılında 

yayınlanan ve 11.015 çocuğun katıldığı bir çalışmada da zorbalığa uğrayan 

çocuklarda aktif/pasif suisidal eğilim, kendine zarar verme davranışı ve davranım 

problemleri daha yüksek bulunmuş ve zorbalığa uğrayanlarda akademik başarı 

uğramayanlara göre daha düşük saptanmıştır (128).  

 Kurbanların büyük bir kısmı “pasif kurban” ya da “sadece kurban” (pure 

victim) olarak adlandırılırken küçük bir kısmı da “provakatif kurban” olarak 

tanımlanmıştır (99). Bu provakatif kurbanlar da genelde pasif kurbanlar gibi 

anksiyeteye yatkın kişilik özellikleri taşırlar ve sosyal aktivite ve ilişkilerle 

ilgilenseler de davranışları diğer çocuklar tarafından tuhaf karşılanır. Bu nedenle 

kişiler arası ilişkilerde genellikle başarısızlardır. Zorba özellikleri taşıyanları 

kışkırtabilirler. Akran zorbalığına uğrasalar da zorbalarla uğraşmaya devam eder ve 

onların dikkatini çekerek zorbalığın devam etmesine neden olabilirler 
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(99,129,130.131). Tüm bu tanımlanan genel kurban portresinin aksine iletişim 

yetenekleri iyi olan başarılı, sosyal öğrenciler de zaman zaman akran zorbalığına 

maruz kalabilmektedir (132).  

Zorba  

 Zorbalar ise saldırganlığı başlatan ve liderlik eden bireylerdir (107). Literatür 

incelendiğinde zorba rolünde olan bu bireylerin benlik saygılarının yüksek olduğu, 

çekingenlik seviyelerinin daha düşük olduğu, kolay arkadaş edindikleri ve 

arkadaşlarını daha iyi yönlendirdikleri, daha fazla sigara ve alkol kullandıkları, 

empati yeteneklerinin düşük olduğu ve akademik başarılarının iyi olmadığı 

saptanmıştır (13,16,107,133,134,135). Dake ve ark. tarafından yapılan bir çalışmada 

da zorbaların; akademik başarılarının düşük olduğu, madde kullanımına, yeme 

bozukluklarına, depresyona daha yatkın oldukları, suç işleme risklerinin daha yüksek 

olduğu, genelde hayatlarında bir yetişkin rol modellerinin olmadığı ve muhtemelen 

kaotik aile ortamlarında büyüdükleri, çocukluk çağında istismara maruz kalmış 

olabilecekleri belirtilmiştir (127).  

 Zorbalar saldırganlık eylemlerine karşı genelde olumlu tutumdadır, saldırgan 

olmayı sever ve bunu karşı tarafa hükmetmek için kullanırlar (46,99,121,136). Zorba 

rolünü benimseyen bireyler kurban üstünde güç sahibi olmaktan beslenir ve kurban 

rolünde olan bireylerin zorbalık karşısında boyun eğmelerinden ve zorbalık sonucu 

meydana gelen sosyal etkiden (kurbanın saygınlığının azalması, rezil olması; 

zorbanın popülerliğinin artması ve saygınlığının artması vb.) hoşlanırlar (125,129). 

Zorbalığa liderlik edenlerin yanında genelde birkaç kişilik bir akran grubu vardır ve 

bu grup zorba olanı destekleyen ve seven bir tutum sergiler. Bu grupta, zorbalık 

eylemine katılan ama genellikle zorbalığı başlatmayan 'pasif zorbalar' bulunabilir. 

Pasif zorbaların kendileri de zorba olmalarına rağmen özgüvensiz ve endişeli 

özellikler gösterebileceği bildirilmiştir (99). Tüm bunların aksine bazı yayınlarda 

sosyal uyumu ve başarısı iyi olan çocukların da bu özelliklerini kullanarak akran 

zorbalığı yapabilecekleri öne sürülmüştür (116,132).  

Zorba-Kurban 

 Bir diğer rol olarak zorba-kurbanlar hem zorbalık yapan hem de zorbalığa 

maruz kalan bireylerdir. Literatürde bu terim yerine provakatif kurban teriminin de 

kullanılabildiği görülmektedir. Zorba-kurbanlar sadece zorba olanlara göre daha 

öfkeli ve dürtüsel bulunmuşlardır (137,138). Bu öfke ve dürtüselliğin proaktif 

saldırganlıktan ziyade reaktif saldırganlığa işaret edebileceği düşünülmektedir. 

Proaktif saldırganlık genelde sadece zorba olanların özelliğidir ancak reaktif 

saldırganlık zorba-kurbanlarda yüksek saptanmıştır ve iki grubun ayrımında göz 
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önünde bulundurulabileceği belirtilmiştir (139,140). Zorba-kurban rolünün nasıl 

gelişmiş olabileceği irdelendiğinde iki mekanizma önem kazanmıştır: İlki, zorba-

kurbanın davranışlarının zorbaları kışkırtarak kavgaya sebep olabileceği ve bunun 

sonucunda zorba-kurbanın kendini korumak için kavgaya karışabileceği yönündedir. 

Diğer mekanizmada ise zorba-kurban rolünde olan çocuğun aslında önce sadece 

kurban olduğu ancak sürekli zorbalığa maruz kalınca bir süre sonra öfke patlaması 

yaşayıp zorbalık uygulamış olabileceği üzerinde durulur (141).  

 Konuyla ilgili yapılan araştırmalarda zorba-kurbanlarda da yalnızlık hissi 

yüksek bulunmuş ve arkadaş ilişkilerinin zayıf olduğu belirlenmiştir. Ek olarak bu 

grupta normal popülasyona göre artmış depresyon ve intihar düşünceleri, zorba ve 

kurbanlara göre daha düşük toplumsal kabul ve yine zorbalara göre daha düşük 

benlik saygısı saptanmıştır (16,133,142). O’Moore ve arkadaşları tarafından yapılan 

bir araştırmada akran zorbalığına katılan bireylerin kendileriyle ilgili düşünceleri 

incelenmiş ve zorba-kurbanların zorbalara göre kendilerini daha az zeki, çekici ve 

popüler buldukları ve daha fazla baş belası olarak gördükleri saptanmıştır (143). 

Başka bir yayında da zorba-kurbanlarda kendine zarar verme ve suça karışma 

davranışlarının daha fazla olduğu belirlenmiştir (116).  

2.2.5. Akran Zorbalığı İle İlişkili Faktörler 

2.2.5.1. Cinsiyet 

 Akran zorbalığı ile cinsiyet ilişkisini araştıran birçok çalışmada erkeklerin 

kızlardan daha çok akran zorbalığı yaptığı daha önce bildirilmiştir 

(13,16,112,121,144). Akran zorbalığı kurbanı olma açısından incelendiğinde ise bazı 

çalışmalarda cinsiyetler arası bir fark bulunamamış; bazılarında erkeklerin 

bazılarında ise kızların daha çok zorbalık mağduru olduğu bildirilmiştir 

(13,16,145,146,147,148). Olweus’un (1993) Norveç nüfusunda ortaokul düzeyindeki 

çocuklarla yaptığı çalışmanın bulgularına göre, kurban konumundaki kızların 

%60’ının zorbası sadece erkekler, %20’sinin ise hem kız hem erkeklerdir. Kurban 

rolündeki erkeklerin ise %80’ine erkeklerin zorbalık yaptığı saptanmıştır. Aynı 

çalışmanın verilerine göre erkekler daha çok doğrudan akran zorbalığına maruz 

kalmakta, kızlar ise dolaylı akran zorbalığını daha sık deneyimlemektedir (13).  

 Zorbalık yapma oranın erkeklerde daha fazla olması iki şekilde açıklanmaya 

çalışılmıştır. Toplum normlarına göre kızlar büyütülürken daha çok bakım veren 

rolünde olmaya yönelik yetiştirilmekte, erkekler ise üstün ve koruyucu olma rolüne 

yönelik yetiştirilmektedir. Kız cinsiyette şefkat, empati, kişilik ve ruh hallerini 

anlamak gibi özellikler daha çok öne çıkarılırken, erkeklerde bunların yerini adalet, 
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koruma, güç gibi kavramlar daha çok alır ve erkeklerde empati ön planda değildir. 

Empatinin düşük olması ve koruyucu olma rolü de erkek için daha baskın ve 

saldırgan olma tutumunu beraberinde getirmektedir (149). Bu sebeple erkeklerde 

akran zorbalığı yapma davranışı, kız cinsiyete göre fazla olabilir. Empatinin gelişmiş 

olması ve akran zorbalığı arasında zıt yönlü bir ilişki vardır (150-152). 

2.2.5.2. Yaş 

 Akran zorbalığı ile ilgili literatür incelendiğinde yaşla ilişkisine dair bulgular 

yayından yayına değişiklik göstermiştir. Olweus (1993) bu konudaki bir 

çalışmasında akran zorbalığına uğrama ve fiziksel zorbalığa maruz kalmanın 

sıklığının yaş büyüdükçe azaldığını belirtmiştir (13). Bu bulguları destekleyen başka 

çalışmalar da vardır ve bu durum, çocukların yaşla beraber sosyal becerilerinin 

iyileşmesine ve kurban için potansiyel zorba olabilecek yaşça daha büyük ya da daha 

güçlü olan çocukların sayısının azalmasına bağlanmıştır (153). 2001 yılında yapılan 

iki ayrı çalışmada akran zorbalığına uğrama ve zorbalık yapmanın en sık olduğu yaş 

aralığı, bir çalışmada 9-15 olarak bildirilirken diğerinde 11-13 olarak saptanmıştır. 

Carney ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada zorbalığın yaşla birlikte de 

azaldığı belirtilmiştir (136).  

 Nansel ve arkadaşları tarafından 2001 yılında Amerika’da yapılan kesitsel bir 

araştırmada da ortaokul düzeyindeki öğrencilerde akran zorbalığına uğrama 

sıklığının çocukların bulundukları sınıf büyüdükçe azaldığı saptanmıştır (16). 

Bahsedilen bulgularla uyumlu şekilde İsveç’te 2009'da yapılan bir çalışmada 

zorbalığın en çok 10-12 yaş arasında yapıldığı, kurbanların ise zorbalığa en sık 7-9 

yaş arasında uğradıkları ve yaşla birlikte her rolde akran zorbalığının sıklığının 

azaldığı raporlanmıştır (146). Başka bir açıdan bakıldığında da bazı yayınlarda yaşla 

beraber zorbalık azalmakla birlikte türünün de değişebildiği bildirilmiştir. Türkiye'de 

yapılan bir çalışmada küçük sınıftaki öğrencilerde fiziksel zorbalık, büyük sınıftaki 

öğrencilerde ise sözel/psikolojik zorbalık daha sık bulunmuştur (12). 

2.2.5.3. Aile ve Arkadaşlık İlişkileri 

 Literatürde akran zorbalığı araştırılırken alınan bilgiler doğrultusunda aile içi 

faktörler de incelenmiş ve bunun önemli bir faktör olduğu gözlenmiştir.Çocukların 

toplum içindeki davranış ve tutumlarını ailelerini izleyerek öğrenmesi sebebiyle 

yanlış ebeveyn tutumları ve aile içinde yaşanan çatışmaların çocukta saldırgan 

davranış kalıpları gelişimine yol açabileceği ve böylece akran zorbalığına yatkınlık 

oluşturabileceği öne sürülmüştür (17,18). Evde çatışmalı ortama maruz kalan, 

fiziksel/psikolojik şiddete uğrayan, ebeveynleri otoriter ve aşırı kontrolcü olan 

çocukların agresif davranışlar sergilemesi daha olasıdır (19). Tam tersi, anne-babası 
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ilgili ve şefkatli olan çocuklar kendilerini güvenlde hisseder, sağlıklı sosyal iletişim 

kurabilir ve bu çocukların herhangi bir rolde akran zorbalığına katılma olasılıkları 

düşüktür (154,155). Bunun yanında çocuğa aşırı tolerans gösterilmesi, sınır 

koyulmaması veya anne-baba arasında kurallar arasında tutarsızlık olması da 

çocuğun saldırgan davranışlara yatkınlığını artırabilir çünkü aşırı tolerans gösterilen 

çocuk ailesi üzerinde otorite kurar ve ailenin telkin ve yönlendirmelerine ilgi 

göstermez ve kurallarına uymaz (156).  

 Yukarıda bahsedilen tutumların yanında, aşırı korumacı tutumlara maruz 

kalan çocuklarda da kurban rolünde olarak akran zorbalığına uğrama olasılıkları 

artar. Çünkü çocuk kendisi karar almakta ve kendini savunmakta zorlanır ve 

zorbaların yönlendirmeleri ve saldırılarına daha açık hale gelir (157). 

 Aile ilişkilerinin yanında arkadaşlık ilişkileri de akran zorbalığında önemli bir 

rol oynar. Yapılan araştırmalara göre okulda veya sosyal ortamlarda yaşıtları 

tarafından sevilmek ve yakın arkadaşlara sahip olmak akran zorbalığından 

korumaktadır (158). Akran zorbalığına maruz kalan kurbanların çoğunlukla 

sınıflarında yakın arkadaşları yoktur ve yalnızdırlar (99,126).  

 Arkadaş sahibi olmanın yanı sıra arkadaşlık ilişkisinin niteliği de önem arz 

etmektedir. Çocuğun birçok arkadaşı olmasa da ilişkisinin iyi olduğu tek bir yakın 

arkadaşının olması dâhi akran zorbalığına uğrama riskini azaltabilmektedir. “Yüksek 

kaliteli arkadaşlık” kurban rolüne bürünmekten koruduğu gibi, zorbalık uygulamayı 

da azaltır (159). 

2.2.5.4. Sosyoekonomik Durum 

 Bir çocuk için aile içi ortam ve ebeveyn tutumlarının yanı sıra ailenin 

sosyoekonomik durumu da o çocuğun fiziksel ve ruhsal gelişimi için son derece 

önemli bir faktördür çünkü sosyoekonomik durum; anne-babanın eğitim düzeyi, 

çocuğa davranış şekilleri, çocuğa zaman ayırma ve nitelikli iletişim kurma, çocuğa 

daha iyi eğitim veya hobi edinme imkanları sağlama gibi birçok faktör ile doğrudan 

ilişkilidir. Akran zorbalığı ile sosyoekonomik durum ilişkisi incelendiğinde 2001-

2002 yılları arasında 35 farklı ülkede 11,13 ve 15 yaşlarındaki 162.305 öğrenci dahil 

edilerek yapılan geniş örneklemli bir çalışmada düşük sosyoekonomik durumu olan 

çocukların diğerlerine göre daha sık akran zorbalığına uğradıkları belirlenmiştir 

(109). Aynı çalışmada sosyoekonomik adaletsizliğin daha derin olduğu ülkelerde 

akran zorbalığı daha yüksek bulunmuş ve sosyoekonomik durum kötüleştikçe akran 

zorbalığı sıklığı artmış olarak raporlanmıştır. 

 Ülkemizde ise, bu konuda yapılmış çalışma az sayıdadır. Ankara’da 2004'te 
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ortaokul öğrencilerinde yapılan bir çalışmada orta sosyoekonomik düzey olarak 

tanımlanan grupta yer alan çocukların daha çok fiziksel zorbalığa uğradığı 

belirlenmiştir (160). Kuzey Kıbrıs Türk Cumhuriyeti’nde yine ortaokul düzeyinde 

2137 öğrenci dahil edilerek uygulanan bir araştırmada, yüksek gelirli olarak 

tanımlanan grupta zorba rolünde, diğer gelir gruplarında ise daha çok kurban rolünde 

akran zorbalığına dahil olunduğu bildirilmiştir (161). UNICEF’in Jamaica 

Raporu’nda öğretmenler, düşük sosyo-ekonomik yaşamdan gelen ve gettoda yaşayan 

çocukların zorba öğrenciler olduğunu, kurban öğrencilerin ise yüksek sosyo-

ekonomik düzeyi olan çocuklar olduğunu bildirmiştir (162). 

2.2.5.5. Diğer Faktörler 

 Yukarıda bahsedilen başlıca faktörler dışında ek bazı faktörler de akran 

zorbalığı ile ilişkili bulunmuştur. Örneğin, özel eğitime ihtiyacı olan ve kaynaştırma 

eğitimi alan çocukların normal gelişen akranlarına göre daha çok zorbalığa maruz 

kaldığı gözlenmiştir. Konuyla ilgili olarak 2007'de yürütülen ve 12 ila 21 yaş arası 

zihinsel engelli 186 öğrencinin dâhil edildiği bir çalışmada öğrencilerin %83’ünün 

zorbalığa maruz kaldığı saptanmıştır (163). Kanada’da 5-21 yaş aralığındaki otizm 

spektrum bozukluğu tanılı katılımcılar ile yapılan bir çalışmada da akran zorbalığı 

sıklığı diğer öğrencilere göre 2 kat daha fazla belirlenmiştir (164). Ülkemizde 

yapılan bir çalışmada ise 7. sınıfa giden toplam 374 öğrenci içinde, kaynaştırma 

sınıflarında olanların daha sık akran zorbalığına uğradığı ancak zorbalık uygulama 

açısından fark bulunmadığı bildirilmiştir (165).  

 Akran zorbalığında hangi rolde olunursa olunsun fiziksel özellikler de etkili 

bir faktör olarak dikkat çekmektedir. Kurban rolünde olan çocukların genelde fiziksel 

anlamda daha güçsüz ve küçük oldukları belirtilmektedir. Bu sebeple de zorbalara 

karşı kendilerini korumakta yetersiz kaldıkları belirtilmiştir (166). Olweus'a göre 

fiziksel özellikler için en önemli olanı vücut ölçüleridir (145). Türkiye'nin 

güneydoğu bölgesinde uygulanan ve 2023'te yayınlanan bir çalışmada da fazla 

kilolu/obez olma, hem kurbanlar hem de zorbalar için akran zorbalığı açısından bir 

risk faktörü olarak saptanmıştır (114). Ayrıca erkek olmanın ve alkol tüketiminin de 

zorbalıkla istatistiksel olarak anlamlı bir şekilde ilişkili olduğu bildirilmiştir. Aynı 

çalışmada depresyon, kaygı ve stres puanları, akran zorbalığında herhangi bir rolde 

bulunmayan öğrencilere göre hem mağdur hem de zorba gruplarda önemli ölçüde 

daha yüksek bulunmuştur.   
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2.3. Boşanmış Ailelerin Çocuklarında Akran Zorbalığı 

 Aile, çocuğun karşılaştığı ilk çevredir ve çocuk toplum içindeki rollerini ve 

sosyal ortamlardaki davranış kalıplarını ilk olarak büyüdüğü ailedeki yetişkinleri rol 

model alarak öğrenir. Bu sebeple ebeveynlerin kişilik özellikleri, hem birbirleriyle 

hem de çocukla olan iletişim ve ilişki kurma biçimleri, çocuğun kişilik gelişimi için 

kritiktir. Bu bağlamda ele alındığında parçalanmış aile yapısının, boşanma sonucu 

çocuğun ebeveynlerden herhangi biriyle ayrı yaşaması ve daha az görüşmesinin veya 

herhangi bir ebeveyniyle ilişkisinin niteliğinin bozulmasının, o çocuğun akran 

zorbalığında herhangi bir rolde yer almasına etkisi olması kaçınılmazdır.  

 Literatür incelendiğinde, akran zorbalığını doğrudan ailelerin yapısı açısından 

inceleyen yayınlara çok az rastlanmaktadır. 363 erkek ergenle yapılan ve akran 

zorbalığı ve kendine zarar verme davranışıyla ilişkili faktörlerin incelendiği bir 

çalışmada tek ebeveynli ailelerde yaşama durumunun, o ailedeki çocukların akran 

zorbalığında yer alma risklerini yükselttiği bulunmuştur (167). Çin'de 445 ergen 

arasında yürütülen ebeveyn desteği ve zorbalıkta görgü tanığı davranışlarının 

incelendiği bir çalışmada da sosyal uyumun, ergenlerin ebeveyn desteği ile kurbanı 

aktif savunma davranışları arasındaki pozitif ilişkiye kısmen; pasif seyirci kalma 

davranışları arasındaki negatif ilişkiye tam olarak aracılık ettiği gösterilmiş ve 

zorbalığa şahit olan çocukların tutumları ile ilgili araştırmalarda ebeveyn desteği ve 

kültürel değerleri incelemenin önemi vurgulanmıştır (168).  

 Ev ortamında kötü muamele gören, ebeveynleri fazla otoriter ve aşırı 

kontrolcü olan ve aile ortamı kaotik olan çocukların saldırgan davranışlarda 

bulunması daha olası bulunmuştur (169). Aile içi şiddet yaşamış çocuklar, sosyal 

öğrenme vasıtasıyla şiddeti bir problem çözme yöntemi olarak kullanmayı öğrenir ve 

nihayetinde akran zorbalığı da dâhil herhangi bir saldırganlık eylemine katılma 

ihtimalleri daha yüksek olur (170). Dake ve arkadaşları tarafından yapılan bir 

çalışmada da zorbaların anne-babalarının muhtemelen çocuklarına daha az destek 

veren, disiplin kurmak için cezalandırıcı yöntemler kullanan, çocukları ile daha az 

vakit geçiren otoriter ebeveynler oldukları gösterilmiştir (127).    

 Otoriter ve aşırı kontrolcü ebeveynlerin aksine aşırı toleranslı olan ve 

çocuğun isteklerine sınırsız karşılık veren ebeveyni olan çocuklar da saldırgan 

davranışlara yatkın olabilir çünkü çocuk evde gördüğü bu ilişki ve sorun çözme 

paternini okulda da uygulamak ister; ailesi üzerinde kurduğu otoriteyi arkadaşları ve 

öğretmenleri üstünde de kurmak ister.  Bu nedenle olumlu ve tutarlı sınırlamalar 

çocuğun davranışlarını kontrol etmeyi öğrenmesi açısından çok önemlidir ve bunun 

anne-baba ve diğer aile büyükleri tarafından iş birliği içinde uygulanması gerekir 

(156). Bu durum boşanan ailelerde sıklıkla bozulmakta ve ebeveynler çocuğa ortak 
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kural uygulamakta zorlanmaktadır. Anne-baba veya onların aileleriyle geçirdiği 

sürelerde, çocuğa tamamen farklı kurallar uygulanabilmektedir. Genelde velayeti 

alamayan ebeveyn, çocukla görüştüğü kısıtlı zamanlarda çocuğun daha mutlu olması 

veya kendisiyle vakit geçirmeyi daha çok sevmesini sağlamak için çocuğun her 

istediğini yapma eğiliminde olabilir. Bu açıdan da boşanma, akran zorbalığı gelişimi 

riskini artırabilir.  

 Benzer şekilde bazen boşanma sonrası çocuğu için endişelenen her iki 

ebeveyn veya çoğu zaman velayeti alamayan ebeveyn boşanma sebebiyle suçluluk 

hissedebilmekte ve çocuğa karşı aşırı korumacı olabilmektedir. Aşırı korumacı ve 

kontrolcü ebeveynleri olan çocukların ise akran zorbalığına uğrama ve kurban olma 

olasılıkları fazla bulunmuş; yine babasıyla ilişkisi kötü olan ve annesi aşırı korumacı 

olan ama aynı zamanda saldırganlık sergileyen çocukların zorba-kurban olma 

ihtimallerinin daha yüksek olduğu raporlanmıştır (157).  

 Tüm bu bilgiler ışığında, boşanma ve parçalanmış ailede yaşamanın akran 

zorbalığına katkıda bulunabilir ancak yazında akran zorbalığını boşanma 

perspektifinden inceleyen az sayıda çalışma vardır. Bizim çalışmamızda da 

ebeveynleri boşanmış çocuk ve ergenlerde akran zorbalığı görülme sıklığı, akran 

zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojilerin ebeveynleri boşanmamış kontrollerle 

kıyaslanması ve ilgili literatüre katkı sağlanması amaçlanmıştır. 

 

  

 

 

 

 

 



27 

 

 

 

3. GEREÇ VE YÖNTEM 

3.1. ARAŞTIRMANIN TİPİ  

          Bu çalışma kesitsel (analitik) bir araştırma olarak tasarlanmıştır. 

3.2. ARAŞTIRMANIN ETİK KURUL ONAYI  

          Bu çalışmaya başlamadan önce Sağlık Bilimleri Üniversitesi Erenköy Ruh ve 

Sinir Hastalıkları Eğitim ve Araştırma Hastanesi Klinik Araştırmalar Etik 

Kurulu’ndan, 16.12.2022 tarihli ve 59 karar numarasıyla onay alınmıştır (Ek-1). 

  3.3. ARAŞTIRMA ÖRNEKLEMİNİN BELİRLENMESİ 

          Araştırmada örneklem büyüklüğü G*Power programı (güç analizi) aracılığıyla 

hesaplanmıştır. Analiz programın etki büyüklüğü 0.5, güç %85, alfa hata değeri 0.05 

kabul edilerek örneklem büyüklüğü her grup 59 olmak üzere minimum 118 olarak 

belirlenmiştir. 

 

          Çalışmaya, 02.01.2023-28.02.2023 tarihleri arasında Erenköy Ruh ve Sinir 

Hastalıkları Eğitim ve Araştırma Hastanesi Çocuk ve Ergen Ruh Sağlığı ve 

Hastalıkları Polikliniği’ne ayaktan başvuran, ebeveynleri boşanmış, dahil edilme 

kriterlerini karşılayan 70 hasta dahil edilmiştir. Kontrol grubuna ise hastalarla 

sosyodemografik olarak uyumlu olacak şekilde, ebeveynleri evli 70 hasta alınmıştır. 

 

Araştırma grubuna dahil etme ve hariç tutma kriterleri aşağıda verilmiştir: 

 

Ebeveyni boşanmış grup için dahil etme kriterleri: 

6-18 yaş aralığında olmak 

Bilgilendirilmiş onam formunun kendisi ve/veya yakınınca onaylanmış olması 

6 yaştan küçük veya 18 yaştan büyük olunması 

 

Ebeveyni evli grup için dahil etme kriterleri: 

6-18 yaş aralığında olmak 

Bilgilendirilmiş onam formunun kendisi ve/veya yakınınca onaylanmış olması 

 

Her iki grup için hariç tutma kriterleri: 

Görüşme ile anlaşılır düzeyde zihinsel yetersizliğinin olması 

DSM-5 tanı kriterlerine göre otizm spektrum bozukluğu tanısı almış olmak 

Belirgin bir genel tıbbi duruma bağlı hastalık, bilişsel ve motor fonksiyonları 

bozabilecek nörolojik ve tıbbi hastalık ya da geçirilmiş kafa travması varlığı 
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3.4. YÖNTEM 

          Araştırma ve kontrol grubuna dahil edilme kriterlerini karşılayan çocuklar ve 

ebeveynleri, öncelikle çalışma hakkında sözel ve yazılı olarak bilgilendirilerek, 

bilgilendirilmiş gönüllü olur formları imzalatılmıştır (Ek-2 ve 3). Katılımcı 

isimlerine araştırmanın hiçbir bölümünde yer verilmeyeceği, elde edilen verilerin 

sadece bilimsel amaçlar için kullanılacağı konusunda çocuklar ve ebeveynleri 

aydınlatılmıştır. 

 

          Tanısal değerlendirme için çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerle “Okul Çağı 

Çocukları için Duygulanım Bozuklukları ve Şizofreni Görüşme Çizelgesi- Şimdi ve 

Yaşam Boyu Şekli- Türkçe Versiyonu (ÇDŞG-ŞY-T)” adlı yarı yapılandırılmış 

görüşme yapılmış, sonrasında bu çalışma için hazırlanan çocuklar için 

sosyodemografik veri formu klinisyen tarafından doldurulmuştur. 

 

          Katılımcı ebeveynler tarafından ebeveynler için hazırlanan sosyodemografik 

veri formu ve Conners Anne-Baba Değerlendirme Ölçeği (CADÖ)  ile Dikkat 

Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e dayalı Tarama ve 

Değerlendirme Ölçeği (T-DSM-IV) doldurulmuştur. Katılımcı çocuk ve ergenler 

tarafından ise Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2 (State-Trait Anxiety 

Inventory-STAI 1 ve 2), Çocuklar için Depresyon Ölçeği (Child Depression 

Inventory –CDI), Olweus Öğrenciler için Akran Zorbalığı Anketi doldurulmuştur. 

Çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerin öğretmenleri tarafından ise Conners Öğretmen 

Değerlendirme Ölçeği (CÖDÖ) ve Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları 

için DSM-IV’e dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği doldurulmuştur. 

3.5. VERİ TOPLAMA ARAÇLARI 

3.5.1.Sosyodemografik ve Klinik Veri Toplama Formu 

          Bu form araştırmacılar tarafından bu çalışma için hazırlanmıştır. Çalışmaya 

katılan çocuklar için hazırlanan formda çocuğun yaşı, cinsiyeti, sınıfı, kardeş sayısı, 

kaçıncı çocuk olduğu, üvey kardeşinin olup olmadığı, doğum öyküsü (doğum şekli-

haftası, peri/postnatal sorun yaşanıp yaşanmadığı), gelişim basamaklarını tamamlama 

zamanı, tıbbi özgeçmişi, aile yapısı,anne-babasının tartışmalarına şahit olup 

olmadığı; oluyorsa ne sıklıkta şahit olduğu ile ilgili sorular mevcuttur. Ebeveynleri 

boşanmış olan çocuklar için ayrıca anne babasının ne zaman boşandıkları, bu konuda 

kendisine önceden bilgi verilip verilmediği, evden ayrılan ebeveyni ile görüşme 

durumu, anne-babasının boşanma durumunu olumlu mu olumsuz mu algıladığı ile 

ilgili sorular da mevcuttur. Anne/babanın doldurması istenen formda ise ebeveynlerin 

eğitim durumu, gelir düzeyi, medeni durumu, ebeveynlerin psikiyatrik özgeçmişleri, 

ebeveynler arasında tartışma ve/veya fiziksel şiddet varlığı, çocuğun 

fiziksel/psikolojik şiddet maruziyeti; ebeveynler boşanmış ise boşanma sebebi, eski 

eşle görüşme durumu ile ilgili sorular bulunmaktadır. 
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3.5.2.Okul Çağı Çocukları İçin Duygulanım Bozuklukları ve Şizofreni Görüşme 

Çizelgesi-Şimdi ve Yaşam Boyu Şekli Türkçe Uyarlaması (ÇDŞG-ŞY-T)   

           Kauffman ve ark tarafından 6-18 yaşlar arasındaki çocuk ve ergenlerde 

psikopatolojiyi taramak amacıyla geliştirilmiş, yarı-yapılandırılmış bir ölçektir (171). 

Bu ölçekte psikopatoloji hem anne-babadan, hem de çocuktan alınan bilgiler 

birleştirilerek araştırılmaktadır. Duygudurum, psikotik, anksiyete, yıkıcı davranım, 

dışa atım, yeme, tik, alkol ve madde kullanımı bozuklukları ölçekte yer alan 

psikopatolojilerdir. Üç bölümden oluşan formun ilk bölümünden çocuğun 

demografik özellikleri, genel sağlık durumu, daha önceki psikiyatri başvuruları ve 

tedavileri, aile ve akran ilişkileri, okul bilgileri gibi genel bilgiler elde edilir. İkinci 

bölümde tanı amaçlı tarama görüşmesi yapılır. Tarayıcı sorular ve değerlendirme 

ölçütleri aracılığıyla çocuk ve ergenlerde görülen duygudurum bozuklukları, psikotik 

bozukluklar, anksiyete bozuklukları, dışa atım bozuklukları, yıkıcı davranım 

bozuklukları, alkol ve madde kötüye kullanımı, yeme bozuklukları ve tik 

bozuklukları gibi psikopatolojilerin temel belirtileri sorgulanır. Her bir belirti 0-3 

puan arasında değerlendirilir. Klinisyen, çocuk ya da ergenden ve ebeveynden aldığı 

bilgilerle kendi görüşünü birleştirerek belirtilerin varlığına ve şiddetine karar verir. 

Temel belirtilerin herhangi birinden 3 puan alan kişiye o belirtinin ait olduğu 

psikopatolojiye ilişkin ek sorular sorulur. Üçüncü bölüm ise o anki işlev 

bozukluğunu belirlemek için düzenlenmiştir.  ÇDŞG-ŞY-T’in Türkiye’de geçerlilik 

ve güvenilirlik çalışması Gökler ve ark. (2004) tarafından yapılmıştır (172). 

3.5.3.Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2 (STAI 1 ve 2) 

           Durumluk-Süreklilik Kaygı Ölçeği (State-Trait Anxiety Inventory), çalışmada 

anksiyete düzeyinin değerlendirilmesi için kullanılmıştır. Spielberg tarafından 

geliştirilen ölçeğin Türkçe’ye çevrilmiş formunun geçerlilik ve güvenilirlik çalışması 

Öner ve ark. tarafından yapılmıştır (173). Durumluk kaygı ölçeği belirli bir 

durumdaki anksiyete düzeyini gösterirken, süreklilik kaygı ölçeği bireyin içinde 

bulunduğu durumdan bağımsız olarak yaşadığı anksiyete düzeyini değerlendirir. Bu 

ölçeğin total puan değerlendirmesi yoktur ve çalışmalarda genellikle 

kullanılmamaktadır ancak bizim çalışmamızda hesaplanmıştır. Ölçek, her biri 20 

sorudan oluşan iki ayrı kendini değerlendirme testinden oluşur, dörtlü Likert tipi bir 

skala ile değerlendirilir. Her iki ölçekte de tersine ifadeler içeren maddeler 

bulunmaktadır. Doğrudan ve tersine dönmüş ifadelerin ayrı ayrı toplam ağırlıkları 

bulunduktan sonra doğrudan ifadeler için elde edilen toplam ağırlık puanından, ters 

ifadelerin toplam ağırlık puanı çıkarılır. Bu sayıya, önceden saptanmış ve 

değişmeyen bir değer eklenir. Durumluk Kaygı Envanteri için bu değişmeyen değer 

50, Sürekli Kaygı Envanteri için 35’tir. En son elde edilen değer bireyin kaygı 
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puanıdır. Her iki ölçekte alınan puanlar 20 ile 80 arasında dağılır. Yüksek puanlar 

yüksek anksiyete seviyesini, düşük puanlar ise düşük anksiyete seviyesini gösterir. 

3.5.4. Çocuklar için Depresyon Ölçeği (CDI) 

           Çocuklar için Depresyon Ölçeği (Child Depression Inventory –CDI), 6-17 yaş 

çocuklarına uygulanabilen, bir kendini değerlendirme ölçeğidir. 1981 yılında Kovacs 

tarafından çocukluk çağı depresyonunu değerlendirmek için oluşturulmuştur (174). 

Ölçek çocuğa okunarak ya da çocuk tarafından okunarak doldurulur. 27 maddelik 

ölçekte her madde için üç değişik seçenek bulunmaktadır. Çocuktan son iki hafta için 

kendisine en uygun cümleyi seçmesi istenir. Her madde belirtinin şiddetine göre 0, 1 

ya da 2 puan alır. Maksimum puan 54'tür. Alınan puan ne kadar yüksekse, depresyon 

o kadar ağır demektir. Kesim puanı 19 olarak önerilir. Ülkemizde geçerlik ve 

güvenirlik çalışması Öy B. tarafından yapılmış ve patoloji kesim noktası 19 puan 

olarak saptanmıştır (175). 

3.5.5. Olweus Öğrenciler için Akran Zorbalığı Anketi  

           Bilimsel yazında konuyu ele alan ilk araştırmacı Dan Olweus tarafından 1983 

yılında geliştirilen anket, 1996 yılında yenilenmiştir (176). Öz bildirim niteliğinde 39 

sorudan oluşur, 8-16 yaş grubundaki öğrencilere uygulanır. Anketle kurban, zorba ve 

zorba-kurban olmak üzere akran zorbalığı durumları değerlendirilmektedir. Ayrıca 

akran zorbalığı çeşitleri, kimler tarafından zorbalığın yapıldığı, zorbalığın 

gerçekleştiği yer, zorbalığa uğrayanların bildirip bildirmemeleri, kime bildirdikleri, 

okulda öğretmenler veya diğer yetişkinler ve öğrencilerin zorbalığa karşı tutumları, 

ailelerin konuya ilişkin okulla bağlantı kurup kurmadıkları, öğrencinin zorbalıkla 

karşılaşması halinde ne hissettiği ve düşündüğü ve zorbalığı önlemek için bir şey 

yapıp yapmadığı ile ilgili sorulara yer verilmektedir. 

           Ankette kurban, zorba ve zorba/kurban için kestirim noktası olarak sorgulanan 

eylemin en az “bir ayda 2 ya da 3 kez” gerçekleşmesi belirlenmiştir. 4-13. sorularda 

kestirim noktasının üstünde herhangi bir yanıtın işaretlenmiş olması halinde kurban; 

24-33 sorulardan herhangi birinde kestirim noktasının üstünde yanıt işaretlenmiş 

olması halinde zorba; her iki bölümden de - 26 - işaretlenmiş olması halinde ise 

zorba/kurban olarak sınıflandırılırken, bu üç grupta yer almayanlar “zorbalığa 

karışmayanlar” olarak sınıflandırılmıştır (177). Ülkemizde Olweus öğrenciler için 

akran zorbalığı anketinin geçerlilik ve güvenirlilik çalışmasında cronbach alfa iç 

tutarlılık katsayısı 0,81 olarak bulunmuştur (145). 
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3.5.6. Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e dayalı 

Tarama ve Değerlendirme Ölçeği (T-DSM-IV) 

           Bu ölçek, DSM-IV tanı ölçütlerine dayalı olarak yıkıcı davranış 

bozukluklarının taranması için Turgay tarafından geliştirilmiş, Ercan ve arkadaşları 

tarafından Türkiye’de geçerlilik ve güvenilirliği gösterilmiştir (178). Ölçek, DSM-IV 

ölçütlerinin anlamı korunarak soru şekline dönüştürülmesi biçiminde geliştirilmiştir. 

Dikkat eksikliğini sorgulayan dokuz, aşırı hareketliliği sorgulayan altı, dürtüselliği 

sorgulayan üç, karşıt olma-karşı gelme bozukluğunu sorgulayan sekiz ve davranım 

bozukluğunu sorgulayan on beş madde olmak üzere, toplam kırk bir maddeden 

oluşmaktadır. Bu ölçeğin total puan değerlendirmesi yoktur ve çalışmalarda 

genellikle kullanılmamaktadır ancak bizim çalışmamızda hesaplanmıştır. Çalışmada 

ebeveynin doldurduğu ölçek, T-DSM-IV (E), öğretmenin doldurduğu ölçek T-DSM-

IV (Ö) olarak kısaltılmıştır. 

3.5.7. Conners Öğretmen Değerlendirme Ölçeği (CÖDÖ) 

          Conners tarafından 1969’da, öğrencilerin sınıf içindeki tutum davranışlarının 

öğretmenleri tarafından değerlendirilmesi için geliştirilmiştir. Ölçeğin ilk formu 39 

madde içerirken, 1973 yılında düzenlenen kısa formu ise 28 madde içermektedir. 

Ölçeğin kısa formunun ülkemizde Türkçe uyarlama çalışmaları 1995, 1997 ve 2007 

yıllarında yapılmıştır (179). 

 

          CÖDÖ’deki 3 alt ölçekten Dikkat Eksikliği/Edilgenlik altında sekiz, 

Hiperaktivite altında sekiz, Davranım Sorunu altında yedi madde bulunmaktadır. 

Ölçekteki sorular öğretmenler tarafından 4’lü likert skalası üzerinde doldurulmakta; 

hiçbir zaman “0”, nadiren “1”, sıklıkla “2”, her zaman “3” olarak puanlanmaktadır. 

CÖDÖ’de yüksek puanlar, davranış bozuklukları semptomlarının yoğunluğunu 

göstermektedir.  

3.5.8. Conners Anne-Baba Değerlendirme Ölçeği (CADÖ)  

          Conners tarafından 1969 yılında geliştirilen bu ölçek, 48 maddeden 

oluşmaktadır. Ölçekte Davranım Sorunları, Ataklık/Hiperaktivite, Öğrenme 

Sorunları, Kaygı ve Psikosomatik alanlarındaki belirtileri değerlendiren beş alt ölçek 

bulunmaktadır (180). CÖDÖ’yle aynı şekilde, ölçekteki ifadelere dörtlü likert tipi bir 

ölçek üzerinden yanıt verilmektedir: hiçbir zaman “0”, nadiren “1”, sıklıkla “2”, her 

zaman “3” olarak puanlanmaktadır. Yüksek puan, bu alanlardaki belirtilerin şiddetli 

olduğunu ifade etmektedir. Ölçeğin Türkçe geçerlilik ve güvenilirlik çalışması, 

Dereboy ve arkadaşları tarafından 2007’de yapılmıştır (181). 
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3.6. İSTATİSTİKSEL DEĞERLENDİRME 

          Veriler, Sosyal Bilimler için İstatistik Paket Programı (IBM Corp. Released 

2012. IBM SPSS Statistics for Windows, Version 21.0. Armonk, NY:IBM Corp., 

Statistical Package for the Social Sciences; SPSS Inc.) 21.0 sürümü kullanılarak 

analiz edilmiştir. Yapılan tüm analizlerde p<0.05 değeri istatistiksel anlamlılık sınırı 

olarak kabul edilmiştir. 

          Verilerin normal dağılıma uygunluğu basıklık ve çarpıklık değerleri ile kontrol 

edilmiştir. Basıklık ve çarpıklık değerleri -2 ile +2 arasında olan verilerin normal 

dağılıma uyduğu kabul edilmiştir.  

          Verilerin istatistiksel analizlerinde; normal dağılıma uyan sürekli değişkenler, 

ortalama ve standart sapma verileri ile bildirilirken, normal dağılıma uymayan 

veriler, ortanca ve 1. ve 3. çeyrek değerleri (Quartile 1-3/ Q1-Q3) olarak 

sunulmuştur. Kategorik değişkenler ise olgu sayıları ve frekans değerleri ile 

sunulmuştur. 

           İşlemlerde, kategorik değişkenlerin karşılaştırılmasında ki-kare testi 

kullanılmıştır. Bağımsız iki grup arasında yapılan istatistiksel analizlerde, parametrik 

test varsayımları karşılandığında, bağımsız örneklemlerde t testi; parametrik test 

varsayımları karşılanmadığında ise Mann Whitney U testi kullanılmıştır. İkiden fazla 

bağımsız grubun karşılaştırılmasında ise parametrik test varsayımları karşılandığında 

tek yönlü varyans analizi (one way ANOVA); karşılanmadığında ise Kruskal Wallis 

H Testi kullanılmıştır. ANOVA sonucunda farklılık saptanan gruplarda, farklılığın 

hangi gruptan kaynaklandığını anlamak için çoklu karşılaştırma (post-hoc) testleri 

yapılmıştır. Post-hoc analiz olarak varyansların homojen dağıldığı durumlarda 

Bonferroni; varyansların homojen dağılmadığı durumlarda ise Games Howell testi 

kullanılmıştır. Post hoc analizlerde tip-I hata oranını azaltmak için Bonferroni 

düzeltmesi uygulanarak 0.0083 düzeyi anlamlılık sınırı olarak kabul edilmiştir.  

          Parametrik test varsayımlarını karşılayan sürekli değişkenler arasındaki ilişki, 

Pearson korelasyon analizi uygulanarak ; parametrik test varsayımlarını 

karşılamayan sürekli değişkenler arası ilişki ise Spearman korelasyon analizi 

uygulanarak incelenmişti                                                                                                        

 

 

 

 



33 

 

 

 

4. BULGULAR 

4.1. Sosyodemografik Verilerden Elde Edilen Bilgiler 

          Araştırmamıza Sağlık Bilimleri Üniversitesi Erenköy Ruh ve Sinir Hastalıkları 

Eğitim ve Araştırma Hastanesi Çocuk ve Ergen Ruh Sağlığı ve Hastalıkları 

Polikliniği’ne, belirlenen tarih aralığında başvuran, 6-18 yaş aralığında, ebeveynleri 

boşanmış olan 70 hasta ile benzer yaş ve cinsiyetten ebeveynleri evli 70 hasta dâhil 

edilmiştir. 

          Tablo 1’de katılımcılara ait sosyodemografik verilere yer verilmiştir. 

          Her iki grupta da 29 kız (%41.4), 41 erkek (%58.6) katılımcı bulunmaktadır. 

          Ebeveynleri boşanmış katılımcıların yaş ortalaması 11,68 ± 3,34, ebeveynleri 

evli grubun yaş ortalaması ise 11,67 ± 3,39’dur. 

          Ebeveynleri boşanmış grupta eğitim görülen yıl ortalaması 5,94 ± 3,47, 

ebeveynleri evli grupta ise 6,36 ± 3,56’dır. 

          Ebeveynleri boşanmış katılımcıların ortalama kardeş sayısı 1,16 ± 1,13, 

ebeveynleri evli katılımcıların ise 1,34 ± 0,87’dir. 

          Gruplar arasında doğum şekli, zamanı, gelişim basamaklarını zamanında 

tamamlama ve eşlik eden tıbbi hastalık varlığı açısından istatistiksel olarak anlamlı 

fark bulunmamıştır.  

          Her iki grubun aile yapısı karşılaştırıldığında, ebeveynleri boşanmış olan 

çocukların 35’inin (%50) anne ile, 10’unun (%14.3) baba ile, 25’inin (%35.7) de 

geniş aile ile yaşamakta olduğu; ebeveynleri evli gruptaki çocukların ise 66’sının 

(%94.3) çekirdek aile ile, 4’ünün (%5.7) de geniş aile ile yaşadığı öğrenilmiştir. 

Ebeveynleri evli ve boşanmış gruplar arasında aile yapısı açısından 

karşılaştırıldığında, çekirdek aile ile yaşama oranı evli ailelerde boşanmış ailelere 

göre anlamlı olarak yüksek bulunmuştur (p<0.001). 
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Tablo 1: Katılımcıların Sosyodemografik Özellikleri 

Sosyodemografik Veriler Boşanmış Aile 

Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%) 

p 

Yaş* (ort ± ss) 11,68 ± 3,34 11,67 ± 3,39 0.987 

Cinsiyet Kız 29 ( 41.4) 29 (41.4) 1 

Erkek 41 (58.6) 41 (58.6) 

Kardeş sayısı* (ort ± ss) 1,16 ± 1,13 1,34 ± 0,87 0.276 

Kaçıncı sınıf*  (ort ± ss) 5,94 ± 3,47 6,36 ± 3,56 0.487 

Doğum 

şekli 

NSVD 23 (32.9) 23 (32.9) 1 

C/S 47 (67.1) 47 (67.1) 

Doğum 

zamanı 

Preterm 12 (17.1) 8 (11.4)  

0.351 Term 56 (80.0) 57 (81.4) 

Postterm 2 (2.9) 5 (7.1) 

Gelişim 

basamakları  

Zamanında 60 (85.7) 60 (85.7)  

1 
Gecikmiş 10 (14.3) 10 (14.3) 

Eşlik eden 

tıbbi 

hastalık 

varlığı 

Var 9 (12.9) 10 (14.3)  

0.805 Yok 61 (87.1) 60 (85.7) 

 

Aile Yapısı 

Çekirdek 

Aile 

0 (0.0) 66 (94.3)  

<0.001 

Anne ile  35 (50.0) 0 (0.0) 

Baba ile 10 (14.3) 0 (0.0) 

Geniş Aile 25 (35.7) 4 (5.7) 

*: n yerine ortalama ± standart sapma, % yerine medyan verilmiştir. 

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma 

       Tablo 2’de çalışmaya katılan ebeveynlere ait sosyodemografik veriler 

gösterilmektedir. 

      Katılımcı ebeveyn yaş ortalaması eşlerinden boşanmış grupta 40.29 ± 6.40, evli 

grupta ise 41.77± 7.48’dir. 

      Katılımcı ebeveynlerden eşlerinden boşanmış olanların 17’si (%24.3) ilkokul, 

11’i (%15.7) ortaokul, 29’u (%41.4) lise, 13’ü (%18.6) üniversite mezunuyken, evli 

ebeveynlerin 16’sı (%22.9) ilkokul, 11’i (%15.7) ortaokul, 27’si (%38.6) lise ve 

16’sı (%22.9) üniversite mezunudur. Gruplar arasında ebeveyn eğitim düzeyi 

açısından istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmamıştır. 
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          Eşinden boşanmış gruptaki ebeveynlerden 50’si (%71.4) halen bir işte 

çalışmaktayken, 20’si (%28.6) çalışmamaktadır. Evli gruptaki katılımcı ebeveynlerin 

ise 28’i çalışmaktayken (%40.0), 42’si (%60.0) çalışmamaktadır. İki grup arasında 

katılımcı ebeveynin çalışma düzeyi açısından istatistiksel açıdan anlamlı fark 

bulunmuştur (p<0.001). 

          Boşanmış gruptaki ebeveynlerin 17’si (%24.3) düşük, 28’i (%40.0) düşük-orta, 

19’u (%27.1) orta-yüksek ve 6’sı (%8.6) yüksek gelir düzeyine sahip olduklarını 

bildirmekteyken evli gruptaki ebeveynlerin 7’si (%10.0) düşük, 24’ü (%34.3) düşük-

orta, 20’si (%28.6) orta-yüksek ve 19’u (%27.1) yüksek gelir düzeyine sahip 

olduklarını bildirmişlerdir. Katılımcı ebeveynler gelir düzeyine göre kıyaslandığında 

istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmuştur (p=0.01). 

           Zararlı alışkanlıklar açısından iki grup karşılaştırılacak olduğunda boşanmış 

gruptaki ebeveynlerin 36’sının (%51.4), evli gruptaki ebeveynlerin ise 26’sının 

(%37.1)  sigara; boşanmış gruptakilerin 7’sinin (%10.0) evli gruptaki ebeveynlerin 

ise 2’sinin (%2.9) alkol kullandığı görülmüştür. Her iki grup katılımcı 

ebeveynlerinden uyuşturucu madde kullanımı bildiren olmamıştır. İki grup arasında 

sigara kullanımı açısından istatistiksel olarak anlamlı fark saptanmıştır (p=0.022). 
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Tablo 2: Katılımcı Ebeveynlerinin Sosyodemografik Özellikleri 

Sosyodemografik Veriler Boşanmış Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

p 

Ebeveyn Yaşı* (ort ± ss) 40.29 ± 6.40 41.77± 7.48 0.209 

Ebeveyn 

Eğitim 

Durumu 

İlkokul 17 (24.3) 16 (22.9)  

0.938 Ortaokul 11 (15.7) 11 (15.7) 

Lise 29 (41.4) 27 (38.6) 

Üniversite 13 (18.6) 16 (22.9) 

Ebeveyn 

Çalışma 

Durumu 

Çalışıyor 

 

 50 (71.4) 28 (40.0)  

   <0.001 

Çalışmıyor  20 (28.6) 42 (60.0) 

Ebeveyn 

Gelir 

Durumu 

Düşük 17 (24.3)  7 (10.0)  

0.01 Düşük-Orta 28 (40.0) 24 (34.3) 

Orta-Yüksek 19 (27.1) 20 (28.6) 

Yüksek 6 (8.6) 19 (27.1) 

Ebeveyn Sigara Kullanımı 36 (51.4) A 26 (37.1) B 0.022 

Ebeveyn Alkol Kullanımı 7 (10.0) 2 (2.9) 

Ebeveyn Uyuşturucu Madde 

Kullanımı 

0 (0.0) 0 (0.0) 

Üst simgeler iki grup arasındaki <0.05 düzeyindeki anlamı göstermektedir 

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma 

*: n yerine ortalama ± standart sapma, % yerine medyan verilmiştir. 

 

          Tablo 3’te boşanmış aile çocuklarının boşanma olayıyla ilişkili verileri 

gösterilmiştir. Ebeveynleri boşanmış grupta olan katılımcıların boşanma sırasındaki 

yaş ortalaması 5.28 ±  4.08’dir. Katılımcılardan 17’si (%24.3) boşanma öncesinde 

durumla ilgili bilgilendirildiklerini, 53’ü ise (%75.7) bilgilendirilmediklerini 

belirtmişlerdir. 

          Boşanmış olan ebeveynlerin 35’i (%50.0) eski eşiyle halen görüşmekteyken, 

35’i (%50) görüşmemektedir. Ebeveynleri boşanmış olan çocuklardan 18’i (%25.7) 

evden ayrılan ebeveyni ile hiç görüşmezken, 13’ü (%18.6) yılda birkaç kez, 16’sı 

(%22.9) ayda 1-2 kez, 2’si (%2.9) iki haftada bir, 18’i (%25.7) haftada 1-2 kez ve 

3’ü (%4.3) de her gün görüşmektedir. 
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          Ebeveynleri boşanmış olan çocuklara, boşanmanın hayatlarındaki etkileri göz 

önüne alındığında, olumlu etkilerinin mi olumsuz etkilerinin mi fazla olduğu 

sorulduğunda; çocukların 37’si (%52.9) olumlu etkilerinin, 33’ü de (%47.1) olumsuz 

etkilerinin fazla olduğunu belirtmiştir. 

 

Tablo 3: Boşanmış Aile Çocuklarının Boşanma Olayı İle İlgili Verileri  

Değişkenler Boşanmış Aile Çocukları  

n (%) 

Boşanma Sırasındaki Yaş* (ort ± ss) 5.28 ±  4.08 

Boşanma Öncesinde 

Bilgilendirilme Durumu 

Bilgilendirildi 17 (24.3) 

Bilgilendirilmedi 53 (75.7) 

Anne ve Babanın Görüşme 

Durumu 

Görüşüyor 35 (50.0) 

Görüşmüyor 35 (50.0) 

Evden Ayrılan Ebeveyn ile 

Görüşme Sıklığı 

Hiç 18 (25.7) 

Yılda birkaç kez 13 (18.6) 

Ayda 1-2 kez 16 (22.9) 

İki haftada bir 2 (2.9) 

Haftada 1-2 kez 18 (25.7) 

Her gün 3 (4.3) 

Boşanmanın çocuğun 

algıladığı etkisi 

Olumlu Etkiledi 37 (52.9) 

Olumsuz 

Etkiledi 

33 (47.1) 

*: n yerine ortalama ± standart sapma, % yerine medyan verilmiştir. 

Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma 

 

      Tablo 4’te çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerin psikiyatrik tanıları, 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırılmıştır. Ebeveynleri boşanmış 

grupta olan çocukların 43’ünde (%61.4) dikkat eksikliği hiperaktivite bozukluğu, 

8’inde (%11.4) karşıt olma-karşı gelme/davranım bozukluğu, 7’sinde (%10.0) uyum 

bozukluğu, 7’sinde (%10.0) sosyal fobi, 7’sinde (%10.0) özgül öğrenme bozukluğu, 

11’inde (%15.7) yaygın anksiyete bozukluğu, 4’ünde (%5.7) majör depresif 

bozukluk, 3’ünde (%4.3) obsesif kompulsif bozukluk, 1’inde (%1.4) ayrılık 

anksiyetesi bozukluğu ve 2’sinde (%2.9) primer enürezis nokturna tanıları mevcuttur. 

Ebeveynleri evli gruptaki çocukların ise 44’ünde (%62.9) dikkat eksikliği 

hiperaktivite bozukluğu, 6’sında (%8.6) karşıt olma-karşı gelme/davranım 

bozukluğu, 1’inde (%1.4) uyum bozukluğu, 3’ünde (%4.3) sosyal fobi, 5’inde (%7.1) 

özgül öğrenme bozukluğu, 13’ünde (%18.6) yaygın anksiyete bozukluğu, 1’inde 
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(%1.4) majör depresif bozukluk, 8’inde (%11.4) obsesif kompulsif bozukluk, 1’inde 

(%1.4) ayrılık anksiyetesi bozukluğu ve 1’inde (%1.4) primer enürezis nokturna 

tanıları mevcuttur. Her iki gruptaki katılımcıların tanıları kıyaslandığında istatistiksel 

açıdan anlamlı fark bulunmamıştır. 

 

Tablo 4: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre eş tanıları 

Eş Tanılar Boşanmış Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

p 

DEHB 43 (61.4) 44 (62.9) 0.862 

KOKGB/Davranım 

Bozukluğu 

8 (11.4) 6 (8.6) 0.573 

Uyum Bozukluğu 7 (10.0) 1 (1.4) 0.063 

Sosyal Fobi 7 (10.0) 3 (4.3) 0.189 

Özgül Öğrenme 

Bozukluğu 

7 (10.0) 5 (7.1) 0.546 

Yaygın Anksiyete 

Bozukluğu 

11 (15.7) 13 (18.6) 0.654 

Major Depresif 

Bozukluk 

4 (5.7) 1 (1.4) 0.366 

OKB 3 (4.3) 8 (11.4) 0.116 

Ayrılık 

Anksiyetesi 

Bozukluğu 

1 (1.4) 1 (1.4) 1.000 

Enürezis 2 (2.9) 1 (1.4) 1.000 

 

 

      Tablo 5’te katılımcılar, mevcut tanılarına göre akran zorbalığındaki rolleri 

açısından karşılaştırılmıştır. DEHB tanısının zorba rolündeki katılımcıların 8’inde 

(%80.0), kurban rolündeki katılımcıların 25’inde (%62.5), zorba-kurban rolündeki 

katılımcıların 13’ünde (%92.9), zorbalığa karışmayanların da 41’inde (%53.9) 

mevcut olduğu belirlenmiştir. DEHB tanılı katılımcılar içinde zorba-kurban 

rolündeki katılımcıların oranı özellikle zorbalığa karışmayanlara göre istatistiksel 

açıdan anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (p=0.027).  

      KOKGB/DB tanısı ise zorba grupta 3 katılımcıda (%30.0), kurban grupta 3 

katılımcıda (%7.5), zorba-kurban grupta 4 katılımcıda (%28.6), zorbalığa karışmayan 

grupta ise 4 katılımcıda (%5.3) mevcuttur. KOKGB/DB tanılı katılımcılarda, zorba 

ve zorba-kurban rolündeki katılımcıların oranı özellikle zorbalığa karışmayanlara 

göre istatistiksel açıdan anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (p=0.007).  
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          Uyum bozukluğu, sosyal fobi, özgül öğrenme bozukluğu, yaygın anksiyete 

bozukluğu, major depresif bozukluk, obsesif kompulsif bozukluk, ayrılık anksiyetesi 

bozukluğu ve primer enürezis nokturna tanılarına göre akran zorbalığı rolleri 

açısından ise anlamlı fark mevcut değildir. 

 

Tablo 5: Katılımcıların eş tanılarına göre akran zorbalığındaki rolleri 

Eş Tanılar Zorba  

n (%) 

Kurban 

n (%)  

Zorba- 

Kurban 

n (%)  

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%)  

X2 p 

DEHB 8 

(80.0) 
A,B 

25 

(62.5) 
A,B 

13 (92.9) 
B 

41 (53.9) A 9.1 0.027 

KOKGB/Davranım 

Bozukluğu 

3 

(30.0) 
A 

3 (7.5) 
A,B 

4 (28.6) 
A 

4 (5.3) B 12.0 0.007 

Uyum Bozukluğu 0 (0.0) 2 (5.0) 1 (7.1) 5 (6.6) 0.8 0.849 

Sosyal Fobi 1 

(10.0) 

4 (10.0) 0 (0.0) 5 (6.6) 1.7 0.631 

Özgül Öğrenme 

Güçlüğü 

1 

(10.0) 

3 (7.5) 0 (0.0) 8 (10.5) 1.8 0.622 

Yaygın Anksiyete 

Bozukluğu 

2 

(20.0) 

9 (22.5) 0 (0.0) 13 (17.1) 3.8 0.288 

Major Depresif 

Bozukluk 

0 (0.0) 1 (2.5)  1 (7.1) 3 (3.9) 1.1 0.788 

OKB 0 (0.0) 4 (10.0) 1 (7.1) 6 (7.9) 1.1 0.773 

Ayrılık 

Anksiyetesi 

Bozukluğu 

0 (0.0) 2 (5.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 5.1 0.167 

Enürezis 0 (0.0) 2 (5.0) 0 (0.0) 1 (1.3) 2.3 0.507 

*Üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir 

(Post Hoc: Bonferroni) 

      Katılımcılar ebeveynlerinin medeni durumuna göre akran zorbalığı rolleri 

açısından incelendiğinde; zorba rolündeki katılımcıların 3’ünün (%30.0) 

ebeveynlerinin evli, 7’sinin (%70.0) ebeveynlerinin boşanmış olduğu, kurban 

rolündeki katılımcıların 14’ünün (%35.0) ebeveynlerinin evli, 26’sının (%65.0) 

ebeveynlerinin boşanmış olduğu, zorba-kurban rolündeki katılımcılardan 6’sının 

(%42.9) ebeveynleri evli iken 8’inin (%57.1) boşanmış olduğu, zorbalığa karışmayan 

katılımcıların ise 47’sinin (%61.8) ebeveynleri evli iken 29’unun ebeveynlerinin 

boşanmış olduğu görülmüştür. Bu veriler istatistiksel olarak analiz edildiğinde, 
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kurban rolünde olan katılımcıların ebeveynlerinin evli olma oranının zorbalığa 

karışmayan gruba göre anlamlı ölçüde düşük olduğu bulunmuştur (p=0.021) (Tablo 

6). 

 

Tablo 6: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre akran zorbalığındaki 

rolleri 

 Zorba 

n (%) 

Kurban  

n (%) 

Zorba- 

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar

(%) 

X2 p 

Evli  3 (30.0) 
a,b 

14 (35.0) 
b 

6 (42.9) a,b 47 (61.8) a 9.7 0.021 

Boşanmış 7 (70.0) 
a,b 

26 (65.0) 
b 

8 (57.1) a,b 29 (38.2) a 

*Üst simgeler iki grup arasındaki <0.0083 düzeyindeki istatistiksel anlamı 

göstermektedir (Post Hoc: Kikare) 

 

      Tablo 7’de çalışmamıza katılan çocukların cinsiyetlerine göre akran 

zorbalığındaki rolleri incelenmiştir. Buna göre; toplam 10 zorba rolündeki 

katılımcının 1’inin (%10.0) kız, 9’unun (%90.0) erkek, 40 kurban rolündeki 

katılımcının 20’sinin (%50.0) kız, 20’sinin (%50.0) erkek, 14 zorba-kurban rolündeki 

katılımcının 2’sinin (%14.3) kız, 12’sinin erkek (%85.7) ve zorbalığa karışmayan 76 

katılımcının da 35’inin (%46.1) kız, 41’inin (%53.9) erkek olduğu görülmüştür. Bu 

oranlar incelendiğinde; zorba ve zorba-kurban rollerindeki katılımcı grupları ile 

kurban ve zorbalığa karışmayan katılımcı grupları arasında her iki cinsiyet açısından 

istatistiksel olarak anlamlı fark saptanmıştır (p=0.017). 

 

Tablo 7: Katılımcıların cinsiyetlerine göre akran zorbalığındaki rolleri 

Cinsiyet Zorba  

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba-

Kurban  

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

n (%) 

X2 P 

Kız 1 (10.0) 
A 

20 (50.0) 
B 

2 (14.3) A 35 (46.1) B  

10.2 

 

0.017 

Erkek 9 (90.0) 
A 

20 (50.0) 
B 

12 (85.7) 
A 

41 (53.9) B 

*Üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir 

(Post Hoc: Ki-Kare) 
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           Katılımcılar, okul başarı düzeylerine göre akran zorbalığındaki rolleri 

açısından incelenmiş, istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmamıştır (Tablo 8).  

Tablo 8: Katılımcıların okul başarısına göre akran zorbalığındaki rolleri 

Okul 

Başarısı 

Zorba  

n (%) 

Kurban  

n (%) 

Zorba-

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Düşük 0 (0.0) 2 (5.0) 3 (21.4) 9 (11.8)  

   10.6 

  

 0.101 Orta 7 (70.0) 14 (35.0) 6 (42.9) 23 (30.3) 

Yüksek 3 (30.0) 24 (60.0) 5 (35.7) 44 (57.9) 

 

 

          Çalışmamıza dahil edilen çocuk ve ergenlerin ebeveynlerine, çocuğun ev 

ortamında psikolojik şiddete (aşağılanma, bağırılma, alay edilme) maruz kalıp 

kalmadığı sorulmuş ve sonuçlar akran zorbalığındaki roller açısından 

karşılaştırılmıştır; buna göre kurban rolündeki katılımcılardaki ev ortamında 

psikolojik şiddete uğrama oranı, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde 

yüksektir (p=0.011) (Tablo 9). 

 

Tablo 9: Çocuğun ev ortamında psikolojik şiddete uğrama durumuna göre akran 

zorbalığındaki rolleri 

Çocuğun Ev 

Ortamında 

Psikolojik 

Şiddete Uğrama 

Durumu 

Zorba  

n (%) 

Kurban  

n (%) 

Zorba- 

Kurban  

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

n (%) 

X2 p 

Var 4 (40.0) 
A,B 

20 (50.0) B 8 (57.1) 
A,B 

18 (23.7) A  

 

11.2 

 

 

0.011 Yok 6 (60.0) 
A,B 

20 (50.0) B 6 (42.9) 
A,B 

58 (76.3) A 

*Üst simgeler arasındaki farklılık gruplar arası <0.0083 düzeyindeki anlamlılığı 

işaret etmektedir (Post Hoc: Ki-kare) 
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      Çocuğun ev ortamında psikolojik şiddete uğrama durumu, ebeveynlerin medeni 

durumuna göre kıyaslandığında; istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 

10). 

Tablo 10: Ebeveynlerin medeni durumuna göre çocuğun ev ortamında psikolojik 

şiddete uğrama durumu 

Çocuğun Ev 

Ortamında 

Psikolojik 

Şiddete 

Uğrama 

Durumu 

Boşanmış Aile 

Çocuğu, n (%) 

Evli Aile 

Çocuğu, n 

(%) 

X2 p 

Var 28 (40.0) 22 (31.4)      1.1 0.290 

Yok 42 (60.0) 48 (68.6) 

 

 

      Çalışmamıza dâhil edilen çocuk ve ergenlerin ebeveynlerine, çocuğun ev 

ortamında fiziksel şiddete (hırpalanma, çimdiklenme, dövülme) maruz kalıp 

kalmadığı sorulmuş ve sonuçlar akran zorbalığındaki roller açısından karşılaştırılmış; 

istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 11). 

 

Tablo 11: Çocuğun ev ortamında fiziksel şiddete uğrama durumuna göre akran 

zorbalığındaki rolleri 

Çocuğun Ev 

Ortamında 

Fiziksel Şiddete 

Uğrama 

Durumu 

Zorba  

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba- 

Kurban  

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Var 3 (30.0) 12 (30.0) 3 (21.4) 15 (19.7)  

 

1.8 

 

 

0.614 Yok 7 (70.0) 28 (70.0) 11 (78.6) 61 (80.3) 
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          Çocuğun ev ortamında fiziksel şiddete uğrama durumu, ebeveynlerin medeni 

durumuna göre kıyaslandığında; istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 

12). 

Tablo 12: Ebeveynlerin medeni durumuna göre çocuğun ev ortamında fiziksel 

şiddete uğrama durumu 

Çocuğun Ev 

Ortamında 

Fiziksel 

Şiddete 

Uğrama 

Durumu 

Boşanmış Aile 

Çocuğu, n (%) 

Evli Aile 

Çocuğu, n 

(%) 

X2 p 

Var 19 (27.1) 14 (20.0)        1.0 0.319 

Yok 51 (72.9) 56 (80.0) 

 

 

          Katılımcı ebeveynlere eş/eski eşleriyle aralarında fiziksel şiddet olup olmadığı 

sorulmuş ve sonuçlar çocuk ve ergenlerin akran zorbalığındaki rollerine göre 

karşılaştırılmış; istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 13). 

 

Tablo 13: Çocuğun ebeveynleri arasında fiziksel şiddet varlığına göre akran 

zorbalığındaki rolleri 

Çocuğun 

Ebeveynleri 

Arasında 

Fiziksel Şiddet 

Varlığı 

Zorba  

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba- 

Kurban  

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

n (%) 

X2 p 

Var 2 (20.0) 13 (32.5) 8 (57.1) 23 (30.3)  

4.7 

 

0.193 

Yok 8 (80.0) 27 (67.5) 6 (42.9) 53 (69.7) 
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          Çocuğun ebeveynleri arasında fiziksel şiddet varlığı, ebeveynlerin medeni 

durumuna göre karşılaştırıldığında; boşanmış ebeveynler arasında anlamlı ölçüde 

daha yüksek oranda fiziksel şiddet olduğu görülmüştür (p<0.001) (Tablo 14). 

Tablo 14: Ebeveynlerin medeni durumuna göre çocuğun ebeveynleri arasında 

fiziksel şiddet varlığı 

Çocuğun 

Ebeveynleri 

Arasında 

Fiziksel Şiddet 

Varlığı 

Boşanmış Aile 

Çocuğu, n (%) 

Evli Aile 

Çocuğu, n 

(%) 

X2 p 

Var 33 (47.1) 13 (18.6) 13.0 <0.001 

Yok 37 (52.9) 57 (81.4) 

 

 

          Katılımcı ebeveynlere eş/eski eşleriyle aralarında geçmiş dönemlerde tartışma 

olup olmadığı sorulmuş ve sonuçlar çocuk ve ergenlerin akran zorbalığındaki 

rollerine göre karşılaştırılmış; istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 

15). 

 

Tablo 15: Çocuğun ebeveynleri arasında tartışma varlığına göre akran zorbalığındaki 

rolleri 

Çocuğun 

Ebeveynleri 

Arasında 

Tartışma 

Varlığı 

Zorba  

n (%) 

Kurban  

n (%) 

Zorba- 

Kurban  

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

n (%) 

X2 p 

Var 7 (70.0) 28 (70.0) 10 (71.4) 53 (69.7)  

0.0 

 

0.999 

Yok 3 (30.0) 12 (30.0) 4 (28.6) 23 (30.3) 
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          Çocuğun ebeveynleri arasında geçmiş dönemlerde tartışma varlığı, 

ebeveynlerin medeni durumuna göre karşılaştırıldığında; istatiksel açıdan anlamlı 

fark saptanmamıştır (Tablo 16). 

Tablo 16: Ebeveynlerin medeni durumuna göre çocuğun ebeveynleri arasında 

tartışma varlığı 

 

          Çalışmamıza katılan çocuklara son dönemlerde anne-babaları arasında 

tartışmaya şahit olup olmadıkları sorulduğunda; ebeveynleri boşanmış çocukların 8’i 

(%11.4) şahit olduklarını, 62’si (%88.6) ise olmadıklarını belirtmişlerdir. 

Ebeveynleri evli çocukların ise 28’i (%40.0) şahit olduklarını belirtirken, 42’si 

(%60.9) olmadıklarını belirtmiştir. Ebeveynleri evli ve boşanmış gruplar arasında 

anne-babaları arasında güncel tartışmaya şahit olma açısından istatistiksel olarak 

anlamlı fark mevcuttur (p<0.001) (Tablo 17). 

Tablo 17: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre anne-baba arasında 

güncel tartışmaya şahit olma durumu 

Ebeveynler 

Arası 

Güncel 

Tartışma 

Boşanmış 

Aile 

Çocuğu, 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu, 

n (%) 

X2 P 

Var 8 (11.4) 28 (40.0) 15.0 < 0.001 

Yok 62 (88.6) 42 (60.9) 

 

 

       

 

 

Çocuğun 

Ebeveynleri 

Arasında 

Tartışma 

Varlığı 

Boşanmış Aile 

Çocuğu, n(%) 

Evli Aile 

Çocuğu, n(%) 

X2 p 

Var 45 (64.3) 53 (75.7) 2.2 0.140 

Yok 25 (35.7) 17 (24.3) 



46 

 

 

 

      Katılımcıların ebeveynleri arasındaki güncel tartışmaya şahit olma durumuna 

göre akran zorbalığındaki rollerine bakıldığında, istatistiksel açıdan anlamlı fark 

saptanmamıştır (Tablo 18). 

 

Tablo 18: Katılımcıların ebeveynleri arasındaki güncel tartışmaya şahit olma 

durumuna göre akran zorbalığındaki rolleri 

Ebeveynler 

Arası Şahit 

Olunan 

Güncel 

Tartışma 

Zorba  

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba- 

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Var 2 

(20.0) 

7 (17.5) 5 (35.7) 22 (28.9) 2.7 0.435 

Yok 8 

(80.0) 

33 (82.5) 9 (64.3) 54 (71.1) 

       

      

      Tablo 19’da ebeveynlerin birbirlerine karşı çocukla ilgili konulardaki 

destekleyici tutumu ile ilgili veriler gösterilmiştir. 

      Ebeveynlere çocukla ilgili alınan kararlarda eş/eski eşlerinin destek olup 

olmadığı sorulduğunda; boşanmış ebeveynlerin 20’si (%29.0) destek olduğunu, 50’si 

(%71.0) olmadığını belirtmiştir. Evli ebeveynlerin ise 69’u (%98.6) destek olduğunu 

ifade ederken, sadece 1’i (%1.4) olmadığını belirtmiştir. İki grup ebeveynleri çocukla 

ilgili alınan kararlarda eş/eski eşlerinin desteği açısından karşılaştırıldığında, 

aralarında istatistiksel açıdan anlamlı fark saptanmıştır (p<0.001). 

      Her iki gruptaki katılımcı ebeveynlere çocuğunuz ile ilgili kural koyma, disiplin 

ve sorumluluklarda (ödevlerine yardımcı olma, doktora götürme vb.) eş/eski eşiniz 

destek olur mu sorusu yöneltildiğinde; boşanmış ebeveynlerin 20’si (%29.0) evet, 

50’si (%71.0) hayır yanıtı vermiştir. Evli ebeveynlerin ise 58’i (%82.9) evet derken, 

12’si (%17.1) hayır yanıtı vermiştir. Katılımcı ebeveynler medeni durumlarına göre 

çocuğunuz ile ilgili kural koyma, disiplin ve sorumluluklarda eş/eski eşlerinin 

desteğine göre kıyaslandığında, aralarında istatistiksel açıdan anlamlı fark 

saptanmıştır (p<0.001). 
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Tablo 19: Katılımcı ebeveynlerin destekleyici tutumu 

Ebeveyn Destekleyici 

Tutumu 

Boşanmış 

Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

X2 p 

Çocukla İlgili 

Alınan 

Kararlarda 

Destek Olma 

Evet 20 (29.0) 69 (98.6) 73.1 <0.001 

Hayır 50 (71.0) 1 (1.4) 

Çocukla İlgili 

Kural Koyma ve 

Sorumluluklarda  

Destek Olma 

Evet 20 (29.0) 58 (82.9) 41.8 <0.001 

Hayır 50 (71.0) 12 (17.1) 

 

 

      Çalışmaya katılan ebeveynlere daha önce psikolojik destek alıp almadıkları 

sorulduğunda; boşanmış ebeveynlerin 24’ü (%34.3) destek aldıklarını, 46’sı (%65.7) 

almadıklarını belirtmişlerdir. Evli ebeveynlerin ise 18’i (%25.7) destek aldıklarını, 

52’si ise (%74.3) almadıklarını ifade etmiştir. İki grup arasında psikolojik destek 

alma bakımından istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmamıştır (Tablo 20). 

 

Tablo 20: Katılımcı ebeveynlerin psikolojik destek alma durumu 

Ebeveynlerin 

Psikolojik Destek 

Alma Durumu 

Boşanmış 

Aile 

Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%) 

X2 p 

Psikolojik 

Destek 

Alma 

Destek 

Alanlar 

24 (34.3) 18 (25.7) 1.2 0.268 

Destek 

Almayanlar 

46 (65.7) 52 (74.3) 
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          Katılımcılar, ebeveynlerinin gelir düzeyine göre akran zorbalığındaki rolleri 

açısından incelenmiş, istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunamamıştır (Tablo 21).  

Tablo 21: Katılımcıların ebeveynlerinin gelir düzeylerine göre akran zorbalığındaki 

rolleri 

Aylık 

Gelir 

Zorba 

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba- 

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Düşük 1 (10.0) 7 (17.5) 2 (14.3) 14 (18.4)  

3.2 

 

0.954 Düşük-

Orta 

5 (50.0) 14 (35.0) 7 (50.0) 26 (34.2) 

Orta-

Yüksek 

3 (30.0) 12 (30.0) 2 (14.3) 22 (28.9) 

Yüksek 1 (10.0) 7 (17.5) 3 (21.4) 14 (18.4) 

 

4.2. Olweus Öğrenciler İçin Akran Zorbalığı Anketinden Edinilen 

Bulgular 

          Olweus Akran Zorbalığı Anketi’ne göre, çalışmamıza dâhil edilen 140 

katılımcının 10’u (%7.1) zorba, 40’ı (%28.6) kurban, 14’ü (%10.0) zorba-kurban 

rolünde, 76’sı (%54.2) da zorbalığa karışmayan gruptadır. 

          Anketin ilk sorularından olan okulu sevme durumuna göre akran zorbalığı 

rolleri incelendiğinde istatistiksel olarak anlamlı fark görülmemiştir (Tablo 22). 

Tablo 22: Katılımcıların okul sevgisine göre akran zorbalığındaki rolleri 

Okulu 

Sevme 

Zorba 

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba- 

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Hiç 

Sevmiyorum 

1 (10.0) 5 (12.5) 3 (21.4) 10 (13.2)  

 

 

17.4 

 

 

 

0.135 
Sevmiyorum 1 (10.0) 5 (12.5) 1 (7.1) 5 (6.6) 

Ne Seviyor 

Ne 

Sevmiyorum 

4 (40.0) 15 (37.5) 2 (14.3) 12 (15.8) 

Seviyorum 3 (30.0) 6 (15.0) 7 (50.0) 29 (38.2) 

Çok 

Seviyorum 

1 (10.0) 9 (22.5) 1 (7.1) 20 (26.3) 
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      Katılımcıların sınıftaki yakın arkadaş sayısına göre akran zorbalığındaki rolleri 

karşılaştırıldığında istatistiksel olarak anlamlı fark görülmemiştir (Tablo 23). 

 

Tablo 23: Katılımcıların sınıftaki yakın arkadaş sayısına göre akran zorbalığındaki 

rolleri 

 Zorba 

n (%) 

Kurban 

n (%) 

Zorba-

Kurban 

n (%) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

n (%) 

X2 p 

Hiç İyi 

Arkadaşım 

Yok 

0 (0.0) 3 (7.5) 1 (7.1) 8 (10.5)  

 

 

 

 

 

15.2 

 

 

 

 

 

 

0.232 

1 İyi 

Arkadaşım 

Var 

0 (0.0) 9 (22.5) 1 (7.1) 5 (6.6) 

2-3 İyi 

Arkadaşım 

Var 

6 (60.0) 12 (30.0) 3 (21.4) 22 (28.9) 

4-5 İyi 

Arkadaşım 

Var 

1 (10.0) 6 (15.0) 4 (28.6) 12 (15.8) 

>5 İyi 

Arkadaşım 

Var 

3 (30.0) 10 (25.0) 5 (35.7) 29 (38.2) 
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      Zorbalığa maruz kalan gruptaki katılımcılara hangi tür zorbalığa maruz kaldıkları 

sorularak, maruz kaldıkları zorbalık türü ebeveynlerinin medeni durumuna göre 

kıyaslandığında istatistiksel açıdan anlamlı sonuç elde edilememiştir (Tablo 24). 

 

Tablo 24: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre maruz kaldıkları 

akran zorbalığı türleri 

 

Zorbalık Türü 

Zorbalığa Maruz Kalan (Kurban Ve Zorba Kurban) 

Boşanmış Aile 

Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%) 

X2 p 

Alay etme, 

aşağılayıcı isim 

takma 

17 (50.0) 10 (50.0) <0.001 1.000 

Dışlama, 

arkadaş 

grubuna 

almama, yok 

sayma 

17 (50.0) 8 (40.0) 0.5 0.477 

Dövülme, 

tekmeleme 

6 (17.6) 4 (20.0) FKT 1.000 

Hakkında yalan 

söyleme, 

dedikodu 

yapma 

13 (38.2) 9 (45.0) 0.2 0.625 

Eşyalara zarar 

verme, çalma 

7 (20.6) 3 (15.0) FKT 0.728 

Tehdit, zorlama 3 (8.8) 3 (15.0) FKT 0.659 

Etnik köken, 

inançlarla ilgili 

rahatsız edici 

yorum 

4 (11.8) 2 (10.0) FKT 1.000 

Cinsel anlamı 

olan yorumlar, 

hareketler 

8 (23.5) 2 (10.0) FKT 0.291 

Siber zorbalık 9 (26.5) 4 (20.0) FKT 0.746 

FKT: Fischer’in Kesin Testi 
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      Zorbalık yapan gruptaki katılımcılara hangi tür zorbalık davranışını 

gerçekleştirdikleri sorularak, yaptıkları zorbalık türü ebeveynlerinin medeni 

durumuna göre kıyaslandığında, istatistiksel açıdan anlamlı sonuç bulunamamıştır 

(Tablo 25). 

Tablo 25: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre yaptıkları akran 

zorbalığı türleri 

 

Zorbalık Türü 

Zorbalık Yapanlar (Zorba Ve Zorba Kurban) 

Boşanmış Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

X2 p 

Alay etme, 

aşağılayıcı isim 

takma 

6 (40.0) 4 (44.4) FKT 1.000 

Dışlama, 

arkadaş 

grubuna 

almama, yok 

sayma 

1 (6.7) 2 (22.2) FKT 0.533 

Dövme, 

tekmeleme 

4 (26.7) 2 (22.2) FKT 1.000 

Hakkında yalan 

söyleme, 

dedikodu 

yapma 

0 (0.0) 2 (22.2) FKT 0.130 

Eşyalara zarar 

verme, çalma 

2 (13.3) 1 (11.1) FKT 1.000 

Tehdit, zorlama 2 (13.3) 0 (0.0) FKT 0.511 

Etnik köken, 

inançlarla ilgili 

rahatsız edici 

yorum 

1 (6.7) 0 (0.0) FKT 1.000 

Cinsel anlamı 

olan yorumlar, 

hareketler 

1 (6.7) 2 (22.2) FKT 0.533 

Siber zorbalık 1 (6.7) 1 (11.1) FKT 0.533 

FKT: Fischer’in Kesin Testi 

 

      Akran zorbalığına maruz kaldığını ifade eden katılımcılara, zorbalık yapan 

kişi/kişilerin hangi sınıfta olduğu, cinsiyeti, kaç kişi oldukları, zorbalığın ne kadar 

sürdüğü, zorbalığa uğradıklarını herhangi birine söyleyip söylemedikleri sorulmuş ve 
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sonuçlar ebeveynleri evli ve boşanmış grup arasında karşılaştırılmıştır ancak 

istatistiksel olarak anlamlı bir sonuca ulaşılmamıştır (Tablo 26) 

Tablo 26: Zorbalığa uğrayanların ebeveynlerinin medeni durumuna göre, zorbalık 

yapan öğrencilerin sınıfları, cinsiyetleri, sayıları, zorbalığın süresi ve zorbalığı 

söyleme durumuna göre karşılaştırılması 

 

 

Zorbalığa Uğrayanlar (Kurban Ve 

Zorba Kurban) 

Boşanmış 

Aile Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%) 

X2 p 

Zorbalık Yapan 

Öğrencilerin Sınıfı 

Aynı sınıfta 22 (64.7) 11 (55.0)  

 

 

 

4.3 

 

 

 

 

0.507 

Yaşıt, başka bir 

sınıfta 

2 (5.9) 2 (10.0) 

Daha büyük sınıfta 4 (11.8) 3 (15.0) 

Daha küçük sınıfta 0 (0.0) 1 (5.0) 

Farklı farklı 

sınıflarda 

6 (17.6) 3 (15.0) 

Zorbalık Yapan 

Öğrencilerin 

Cinsiyeti 

Özellikle bir kız 3 (8.8) 1 (5.0)  

 

6.9 

 

 

0.225 
Birkaç kız 4 (11.8) 2 (10.0) 

Özellikle bir erkek 9 (26.5) 4 (20.0) 

Birkaç erkek 11 (32.4) 4 (20.0) 

Hem kızlar hem 

erkekler 

7 (20.6) 9 (45.0) 

Zorbalık Yapan 

Öğrencilerin 

Sayısı 

Özellikle bir 

öğrenci 

11 (32.4) 5 (25.0)  

 

4.9 

 

 

0.423 2-3 kişilik öğrenci 

grubu 

14 (41.2) 8 (40.0) 

4-9 kişilik öğrenci 

grubu 

2 (5.9) 4 (20.0) 

>9 kişilik öğrenci 

grubu 

3 (8.8) 1 (5.0) 

Birkaç farklı 

öğrenci/öğrenci 

grubu 

4 (11.8) 2 (10.0) 

Zorbalığın Süresi 1-2 hafta 14 (41.2) 6 (30.0)  

 

5.3 

 

 

0.385 
Yaklaşık 1 ay 13 (38.2) 6 (30.0) 

Yaklaşık 6 ay 2 (5.9) 1 (5.0) 

Yaklaşık 1 yıl 1 (5.0) 4 (20.0) 

Birkaç yıl 4 (11.8) 3 (15.0) 

Zorbalığa 

Uğradığını 

Söyleme Durumu 

Kimseye Söylemedi 8 (23.5) 3 (15.0)  

 

FKT 

 

 

0.510 
En az birine söyledi 26 (76.5) 17 (85.0) 
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      Zorbalığa uğradığını en az bir kişiye söylediğini belirten katılımcıların zorbalığı 

söylediği kişiler, ebeveynlerinin medeni durumuna göre kıyaslanmış ve istatistiksel 

açıdan anlamlı bir sonuç elde edilememiştir (Tablo 26.1). 

Tablo 26.1: Zorbalığa uğradığını en az bir kişiye söylediğini belirten katılımcıların 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre zorbalığı kime söyledikleri açısından 

karşılaştırılması 

 

  Boşanmış 

Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

X2 p 

Zorbalığa 

Uğradığını 

Kime Söyledi 

Sınıf 

Öğretmenine 

veya 

Okuldaki Bir 

Yetişkine 

15 (57.7) 11 (64.7) 0.2 0.646 

Ebeveyne 

veya 

Herhangi Bir 

Aile 

Bireyine 

20 (76.9) 16 (94.1) FKT 0.215 

Arkadaşına 8 (30.8) 10 (58.8) 3.3 0.068 
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          Zorbalık yaptığını ifade eden katılımcılara yapılan zorbalık nedeniyle 

öğretmenleri ve/veya ailesi tarafından uyarı alıp almadıkları sorulmuş ve sonuçlar 

katılımcı ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırılmış; istatistiksel olarak 

anlamlı bir sonuca ulaşılamamıştır (Tablo 27). 

 

Tablo 27: Akran zorbalığı yapan öğrencilerin ebeveynlerinin medeni durumuna göre 

öğretmenleri ve ebeveynleri tarafından uyarılma durumu 

  Zorbalık Yapanlar (Zorba Ve Zorba 

Kurban) 

  Boşanmış 

Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%)  

X2 p 

Yapılan 

Zorbalık 

Nedeniyle 

Öğretmen 

Tarafından 

Uyarılma 

Hayır, benimle bu 

konuda 

konuşmadılar 

8 (53.3) 3 (33.3)  

 

 

 

1.6 

 

 

 

 

0.659 
Evet, benimle bu 

konuda bir kez 

konuştular 

3 (20.0) 2 (22.2) 

Evet, benimle bu 

konuda birkaç kez 

konuştular 

4 (26.7) 4 (44.4) 

Yapılan 

Zorbalık 

Nedeniyle 

Ailesi 

Tarafından 

Uyarılma 

Hayır, benimle bu 

konuda 

konuşmadılar 

6 (40.0) 2 (22.2)  

 

 

1.2 

 

 

 

0.757 Evet, benimle bu 

konuda bir kez 

konuştular 

4 (26.7) 4 (44.4) 

Evet, benimle bu 

konuda birkaç kez 

konuştular 

5 (33.3) 3 (33.3) 

 

 

 

 

 



55 

 

 

 

 

           Katılımcılara, bir öğrenci akran zorbalığına uğradığında,  öğretmenlerinin ve 

okuldaki diğer öğrencilerin zorbalığı ne sıklıkta durdurmaya çalıştıkları ile ilgili 

görüşleri ve bir öğrencinin akran zorbalığına uğradığına tanık olurlarsa ne 

hissedecekleri/düşünecekleri sorulmuş ve sonuçlar katılımcı ebeveynlerinin medeni 

duruma göre karşılaştırılmıştır, istatistiksel olarak anlamlı bir sonuca varılamamıştır 

(Tablo 28). 

 

Tablo 28: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre başka bir öğrenciye 

akran zorbalığı yapıldığına tanık olduklarında hissettikleri/düşündükleri ve 

öğretmenlerin ve diğer öğrencilerin akran zorbalığını durdurma sıklıkları 

  Boşanmış 

Aile Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu 

n (%) 

X2 p 

Öğretmenler 

zorbalığı ne 

sıklıkta 

durdurur? 

Hiçbir zaman 12 (17.1) 16 (22.9)  

 

1.9 

 

 

0.859 
Nadiren 6 (8.6) 5 (7.1) 

Bazen 10 (14.3) 10 (14.3) 

Sık sık 20 (28.6) 17 (24.3) 

Her zaman 22 (31.4) 22 (31.4) 

Öğrenciler 

zorbalığı ne 

sıklıkta 

durdurur? 

Hiçbir zaman 15 (21.4) 17 (24.3)  

 

0.7 

 

 

0.955 
Nadiren 11 (15.7) 10 (14.3) 

Bazen 18 (25.7) 18 (25.7) 

Sık sık 11 (15.7) 13 (18.6) 

Her zaman 15 (21.4) 12 (17.1) 

Zorbalığa 

tanık 

olduğunda 

ne hisseder/ 

düşünür? 

 

 

Böyle bir şeyi 

hak etmiş 

olabilir 

1 (1.4) 2 (2.9)  

 

 

 

0.8 

 

 

 

 

0.843 
Bir şey 

hissetmem 

5 (7.1) 5 (7.1) 

Onun için 

üzülürüm 

12 (17.1) 15 (21.4) 

Onun için 

üzülürüm ve 

yardım etmek 

isterim 

52 (74.3) 48 (68.6) 
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          Katılımcılara sevmediği bir öğrenciye akran zorbalığı yapılmasına 

katılabileceğini düşünüp düşünmediği, yaşıtı bir öğrenciye akran zorbalığı 

yapıldığını fark ederse nasıl tepki vereceği, kendisine akran zorbalığı 

uygulanmasından korkma sıklığı sorulmuş; cevapları katılımcı ebeveynlerinin 

medeni durumuna göre kıyaslanmış ancak anlamlı bir sonuç elde edilememiştir 

(Tablo 29). 
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Tablo 29: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre akran zorbalığı ile 

ilgili tutum ve düşünceleri 

  Boşanmış 

Aile 

Çocuğu  

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

X2 p 

Sevmediği Bir 

Öğrenciye Akran 

Zorbalığı 

Yapılmasına 

Katılabileceğini 

Düşünme 

Evet 4 (5.7) 5 (7.1)  

 

5.0 

 

 

0.412 
Belki 6 (8.6) 2 (2.9) 

Bilmiyorum 7 (10.0) 7 (10.0) 

Sanmıyorum 3 (4.3) 7 (10.0) 

Hayır 23 (32.9) 17 (24.3) 

Kesinlikle hayır 27 (38.6) 32 (45.7) 

Yaşıt Bir Öğrenciye 

Akran Zorbalığı 

Yapıldığı Fark 

Edildiğinde Tepki 

Gösterme 

Yaşıtım 

öğrencilere akran 

zorbalığı 

yapıldığını hiç 

fark etmedim 

10 (14.3) 11 (15.7)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.5 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0.475 

Akran zorbalığı 

yapılmasına ben 

de katılırım 

1 (1.4) 0 (0.0) 

Hiçbir şey 

yapmam, ama 

akran zorbalığı 

yapılmasının 

normal olduğunu 

düşünürüm 

1 (1.4) 0 (0.0) 

Sadece ne olup 

bittiğini 

seyrederim 

5 (7.1) 4 (5.7) 

Hiçbir şey 

yapmam, ama 

yardım etmem 

gerektiğini 

düşünürüm 

14 (20.0) 8 (11.4) 

Akran zorbalığı 

yapılan çocuğa 

bir şekilde 

yardım etmeye 

çalışırım 

39 (55.7) 47 (67.1) 

Kendisine Akran 

Zorbalığı 

Uygulanmasından 

Korkma Sıklığı 

Asla 32 (45.7) 40 (57.1)  

 

6.1 

 

 

0.193 
Nadiren 15 (21.4) 6 (8.6) 

Bazen 13 (18.6) 13 (18.6) 

Sık sık 3 (4.3) 6 (8.6) 

Çok sık 7 (10.0) 5 (7.1) 



58 

 

 

 

          

 Katılımcılara akran zorbalığını önleme konusunda sınıf öğretmenlerinin ne kadar 

çaba gösterdiği ile ilgili görüşleri sorulmuş; cevapları katılımcı ebeveynlerinin 

medeni durumuna göre kıyaslanmış ancak anlamlı bir sonuç elde edilememiştir 

(Tablo 30). 

Tablo 30: Katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre öğretmenin akran 

zorbalığı konusundaki önleyici tutumu konusundaki düşünceleri 

  Boşanmış Aile 

Çocuğu 

n (%) 

Evli aile 

çocuğu  

n (%) 

X2 p 

Akran 

Zorbalığını 

Önlemek İçin 

Sınıf 

Öğretmeninin 

Gösterdiği Çaba 

Neredeyse 

hiç 

11 (15.7) 10 (14.3)  

 

0.6 

 

 

0.968 Oldukça az 5 (7.1) 7 (10.0) 

Biraz 14 (20.0) 12 (17.1) 

Epeyce 17 (24.3) 17 (24.3) 

Çok fazla 23 (32.9) 24 (34.3) 

 

 

4.3. Conners Öğretmen Derecelendirme Ölçeği’nden elde edilen 

veriler 

      Tablo 31’de Conners Öğretmen Derecelendirme Ölçeği’nden elde edilen 

puanların, akran zorbalığı rolleri açısından incelenmesine ait veriler gösterilmiştir. 

Buna göre; zorba-kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin CÖDÖ toplam puanı ve 

hiperaktivite alt puanı, zorbalığa karışmayanların puanlarından istatistiksel olarak 

anlamlı derecede daha yüksektir (p<0.05). 
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Tablo 31: Akran zorbalığı rollerinin Conners Öğretmen Derecelendirme Ölçeği’ne 

göre incelenmesi 

Conners 

Öğretmen 

Ölçek 

Puanları 

Zorba  

(ort ± 

ss) 

Kurban  

(ort ± ss) 

Zorba-

Kurban 

(ort ± ss)  

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

(ort ± ss)  

F p 

Dikkat 

Eksikliği 

9.70 ± 

5.58 

8.00 ± 

5.91 

10.29 ± 

2.95 

6.74 ± 4.79 2.7 0.053 

Hiperaktivite 8.40 ± 

6.26 A,B 

5.73 ± 

5.31 A,B 

9.79 ± 

3.64 A 

5.08 ± 4.84 B 4.4 0.006 

Davranım 

Sorunları 

7.20 ± 

5.47 

4.75 ± 

4.92 

7.43 ± 

4.07 

4.17 ± 4.62 2.7 0.051 

Toplam 25.30 ± 

16.08 
A,B 

18.48 ± 

13.56 A,B 

27.50 ± 

7.92 A 

15.99 ± 11.86 B 4.5 0.005 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

*Üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir 

(Post Hoc: Bonferroni). 
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          Ebeveynleri evli ve boşanmış gruplar, CÖDÖ puanları açısından 

karşılaştırıldığında ise anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 32). 

Tablo 32: Conners Öğretmen Derecelendirme Ölçeği puanlarının katılımcıların 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre incelenmesi 

Conners- 

Öğretmen 

Derecelendirme 

Ölçek Puanları 

Boşanmış Aile 

Çocuğu 

(ort ± ss) 

Evli aile 

çocuğu 

(ort ± ss) 

t p 

Dikkat Eksikliği 8.03 ± 5.46 7.30 ± 4.83 - 0.84 0.404 

Hiperaktivite 6.16 ± 5.30 5.79 ± 5.05 - 0.42 0.672 

Davranım 

Sorunları 

5.40 ± 5.09 4.36 ± 4.48 - 1.29 0.200 

Toplam 19.59 ± 13.48 17.44 ± 12.18 - 0.99 0.326 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

 

4.4. Öğretmen Tarafından Doldurulan Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı 

Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı Tarama ve 

Değerlendirme Ölçeği’nden elde edilen veriler 

      Araştırmaya katılan çocuk ve ergenlerin öğretmenlerinin T-DSM-IV (Ö) 

doldurmaları istenmiş, ölçek alt puanları ve toplam puanlar kendi içinde akran 

zorbalığındaki roller açısından karşılaştırılmıştır. Yapılan analizler sonucunda, zorba-

kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin T-DSM-IV (Ö) toplam puanı ve dikkat 

eksikliği alt puanı, kurban rolündekilere ve zorbalığa karışmayan gruptakilere göre 

anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (p<0.05) (Tablo 33).  
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Tablo 33: Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı 

Tarama ve Değerlendirme Ölçeği alt puanları ve toplam puanlarının akran zorbalığı 

rollerine göre karşılaştırılması  

T-DSM-IV 

Öğretmen 

Ölçek 

Puanları 

Zorba  Kurban  Zorba-

Kurban  

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

İstatistik p 

Dikkat 

Eksikliği,  

ort ± ss 

4.70 ± 

3.34 
A,B 

3.65 ± 

3.05 A 

6.29 ± 

2.49 B 

3.37 ± 3.18 A F= 3.8 0.012 

Hiperaktivite, 

ort ± ss 

3.80 ± 

3.88 

1.90 ± 

2.55 

3.79 ± 

2.67 

2.01 ± 2.87 F= 2.7 0.054 

Karşı Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

3.00 ± 

3.06 

1.18 ± 

2.19 

1.71 ± 

2.02 

1.39 ± 2.29 F= 1.8 0.154 

Davranım 

Bozukluğu, 

median 

(IQR) 

0.0 

(2.0) 

0.0  

(0.0) 

0.0  

(1.0) 

0.0  (0.0) X2 = 6.3 0.097 

Toplam, 

median 

(IQR) 

11.0 

(20.0) 
1,2 

5.0 

(10.0) 1 

11.5 

(9.0) 2 

4.0 (12.0) 1 X2 = 10.7 0.013 

X2 : Kruskal Wallis Testi 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

IQR: Çeyrekler arası aralık 

*Üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir 

(Post Hoc: Bonferroni). 

**Rakamlarla gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Mann Whitney U testi). 
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          Öğretmenler tarafından doldurulan T-DSM-IV (Ö) alt puanları ve toplam 

puanları, çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin evli ve boşanmış olma durumuna göre 

kendi içlerinde karşılaştırıldığında, istatistiksel anlamlılık saptanmamıştır (Tablo 34). 

Tablo 34: Öğretmen Tarafından Doldurulan Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış 

Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği puanlarının 

katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırılması 

T-DSM-IV 

Öğretmen 

Formu 

Boşanmış Aile 

Çocuğu 

Evli Aile 

çocuğu 

İstatistik p 

Dikkat 

Eksikliği,  

ort ± ss 

3.84 ± 3.30 3.83 ± 3.09 t= -0.03 0.979 

Hiperaktivite 2.40 ± 2.99 2.17 ± 2.82 t= - 0.47 0.642 

Karşı Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

1.56 ± 2.23 1.40 ± 2.41 t= - 0.40 0.690 

Davranım 

Bozukluğu,  

ortanca (IQR) 

0.0 (0.0) 0.0 (0.0) Z= - 1.53 0.126 

Toplam, ort ± 

ss 

8.21 ± 8.14 7.61 ± 7.22 t= - 0.46 0.645 

Z: Mann Whitney U Testi 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

IQR: Çeyrekler arası aralık 

4.5. Conners Anne Baba Derecelendirme Ölçeği’nden elde edilen 

veriler 

          Tablo 35’te, Conners Anne Baba Derecelendirme Ölçeği’nden (CADÖ) elde 

edilen puanların akran zorbalığındaki roller açısından incelenmesine ait veriler 

gösterilmiştir. Buna göre; davranım sorunları ve öğrenme sorunu alt puanlarının 

zorba-kurban rolündeki grupta, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek 

olduğu bulunmuştur (p<0.05). Karşıt olma-karşı gelme alt puanının, kurban ve 

zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı 

derecede yüksek olduğu bulunmuştur (p<0.001). Hiperaktivite alt puanları, kurban 

ve zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı 

derecede yüksek bulunmuştur (p<0.001). Kaygı ve psikosomatik alt puanları için 
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gruplar arasında anlamlı fark saptanmazken, ölçek total puanı zorba, kurban ve 

zorba-kurban rolündeki gruplarda zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı ölçüde 

yüksektir (p<0.001) 

Tablo 35: Akran zorbalığı rollerinin Conners Ebeveyn Derecelendirme Ölçeği’ne 

göre incelenmesi 

Conners-

Ebeveyn 

Ölçek 

Puanları 

Zorba  Kurban  Zorba-

Kurban  

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

İstatistik p 

Davranım 

Sorunları, ort 

± ss 

15.50 

± 

11.38 
A,B 

7.98 ± 

7.20 A,B 

15.36 ± 

9.11 A 

4.64 ± 5.51 B F= 14.8 <0.001 

Karşı Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

4.70 ± 

3.20 
A,B,C 

3.03 ± 

2.82 A 

5.93 ± 

3.33 A,B 

1.63 ± 2.15 C F= 14.0 <0.001 

Hiperaktivite,  

ort ± ss 

6.10 ± 

3.03 
A,B 

6.03 ± 

3.78 A 

8.00 ± 

2.57 A 

4.21 ± 2.97 B F= 7.2 <0.001 

Öğrenme 

Sorunu, ort ± 

ss 

6.80 ± 

2.30 a,b 

6.20 ± 

3.40 a,b 

8.07 ± 

3.39 a 

5.08 ± 3.74 b F= 3.4 0.019 

Kaygı, 

median (IQR) 

7.5 

(6.0) 

8.5 (8.0) 9 (7.0) 6.5 (6.0) X2 = 7.6 0.055 

Psikosomatik,  

ort ± ss 

2.00 ± 

1.83 

2.98 ± 

2.60 

3.64 ± 

3.39 

2.22 ± 2.81 F=1.5 0.209 

Toplam, ort ± 

ss 

43.80 

± 

20.68 a 

35.08 ± 

18.29 a 

49.57 ± 

22.45 a 

24.74 ± 16.37 b F=10.5 <0.001 

X2 : Kruskal Wallis Testi 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

IQR: Çeyrekler arası aralık 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

 *Büyük harflerle gösterilen üst simgeler arasındaki farklılık, gruplar arasındaki 

<0.05 düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Games Howell). 

** Küçük harflerle gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Bonferroni). 
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          Çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerin CADÖ alt puanları ve toplam puanları 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre kıyaslandığında; davranım sorunları alt 

puanının boşanmış aile çocuklarında anlamlı derecede yüksek olduğu görülmüştür 

(p=0.037). Karşıt olma-karşı gelme alt puanı da yine boşanmış aile çocuklarında 

anlamlı derecede yüksektir (p=0.044). Hiperaktivite, öğrenme sorunu, kaygı, 

psikosomatik alt puanları ile toplam puan için ise istatistiksel anlamlılık 

saptanmamıştır (Tablo 36). 

 

Tablo 36: Conners Ebeveyn Derecelendirme Ölçeği puanlarının katılımcıların 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre incelenmesi 

Conners- 

Ebeveyn 

Formu 

Boşanmış Aile 

Çocuğu  

Evli aile 

çocuğu  

İstatistik p 

Davranım 

Sorunları,  

ortanca (IQR) 

6.0 (14) 3.0 (6) Z= - 2.10 0.037 

Karşıt Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

3.17 ± 2.97 2.19 ± 2.77 t= - 2.03 0.044 

Hiperaktivite, 

ort ± ss 

5.57 ± 3.50 4.91 ± 3.29 t= - 1.14 0.254 

Öğrenme 

Sorunu, ort ± ss 

6.04 ± 3.63 5.60 ± 3.64 t= - 0.72 0.472 

Kaygı, ort ± ss 8.64 ± 5.98 7.03 ± 4.61 t= - 1.79 0.076 

Psikosomatik, 

ort ± ss 

2.26 ± 2.42 2.87 ± 3.08 t= 1.31 0.191 

Toplam, ort ± 

ss 

34.71 ± 19.98 28.36 ± 18.91 t= - 1.93 0.055 

Z: Mann Whitney U Testi 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

IQR: Çeyrekler arası aralık 
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4.5. Ebeveyn Tarafından Doldurulan Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı 

Davranış Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı Tarama ve 

Değerlendirme Ölçeği’nden elde edilen veriler 

          Araştırmaya katılan çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin T-DSM-IV (E) 

doldurmaları istenmiş ve ölçek alt puanları ve toplam puanları akran zorbalığındaki 

roller açısından kendi içlerinde karşılaştırılmıştır.  

          Dikkat eksikliği ve hiperaktivite alt puanları, zorba-kurban rolündeki 

katılımcılarda zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksektir (p=0.010). 

Karşıt olma-karşı gelme alt puanı da, zorba-kurban rolündeki katılımcılarda 

zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek saptanmıştır(p=0.016). 

Davranım bozukluğu alt puanı, zorba ve kurban rolündeki gruplarda, zorbalığa 

karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksektir (p=0.002). Ölçek total puanı, zorba-

kurban rolündeki katılımcılarda, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde 

yüksek saptanmıştır (p=0.001) (Tablo 37). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



66 

 

 

 

 

Tablo 37: Ebeveyn tarafından doldurulan Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış 

Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği puanlarının 

akran zorbalığı rollerine göre incelenmesi 

T-DSM-IV 

Ebeveyn 

Ölçek 

Puanları 

Zorba  Kurban  Zorba-

Kurban  

Zorbalığa 

Karışmayanlar  

İstatistik p 

Dikkat 

Eksikliği, ort 

± ss 

4.30 ± 

2.9 a,b 

4.13 ± 

3.2 a,b 

6.00 ± 

2.54 a 

3.11 ± 3.12 b F=3.9 0.010 

Hiperaktivite, 

ort ± ss 

3.70 ± 

3.06 a,b 

3.30 ± 

3.18 a,b 

5.14 ± 

3.04 a 

2.37 ± 2.81 b F=3.9 0.010 

Karşıt Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

2.40 ± 

2.46 a,b 

2.53 ± 

2.70 a,b 

3.29 ± 

2.70 a 

1.45 ± 2.06 b F=3.6 0.016 

Davranım 

Bozukluğu, 

median 

(IQR) 

0.0  

(4.0) 1 

0.0  

(1.0) 1 

0.0  

(1.0) 1,2 

0.0  (0.0) 2 X2 =14.8 0.002 

Toplam, ort ± 

ss 

12.00 

± 7.63 
A,B 

10.63 ± 

8.40 A,B 

15.29 ± 

7.28 A 

7.08 ± 6.83 B F=6.2 0.001 

X2 : Kruskal Wallis Testi 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

IQR: Çeyrekler arası aralık 

*Büyük harflerle gösterilen üst simgeler arasındaki farklılık, gruplar arasındaki <0.05 

düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Games Howell) 

** Küçük harflerle gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Bonferroni) 

*** Rakamlarla gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Mann Whitney U testi) 
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          Ebeveynler tarafından doldurulan T-DSM-IV (E)  alt puanları ve toplam 

puanları, çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin evli ve boşanmış olma durumuna göre 

kendi içlerinde karşılaştırıldığında, istatistiksel anlamlılık saptanmamıştır (Tablo 38). 

 

Tablo 38: Ebeveyn Tarafından Doldurulan Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış 

Bozuklukları için DSM-IV’e Dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği puanlarının 

katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre incelenmesi 

T-DSM-IV 

Ebeveyn 

Formu 

Boşanmış Aile 

Çocuğu 

Evli aile 

çocuğu  

İstatistik p 

Dikkat 

Eksikliği,  

ort ± ss 

3.96 ± 3.21 3.59 ± 3.13 t= - 0.69 0.489 

Hiperaktivite, 

ort ± ss 

3.19 ± 3.05 2.83 ± 3.06 t= - 0.69 0.490 

Karşı Olma 

Karşı Gelme, 

ort ± ss 

2.31 ± 2.47 1.70 ± 2.34 t= - 1.51 0.133 

Davranım 

Bozukluğu,  

ortanca (IQR) 

0.0 (1) 0.0 (0) Z= - 1.84 0.066 

Toplam, ort ± 

ss 

10.06 ± 7.95 8.47 ± 7.65 t= - 1.20 0.231 

Z: Mann Whitney U Testi 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

IQR: Çeyrekler arası aralık 
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4.6. Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2’den (STAI 1 ve 2) 

Elde Edilen Veriler 

          Çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerden, kaygı düzeylerinin 

değerlendirilebilmesi için Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2’yi (STAI 1 

ve 2) doldurmaları istenmiş ve sonuçlar hem akran zorbalığı rolleri hem de 

ebeveynlerin medeni durumu açısından karşılaştırılmıştır (Tablo 39). 

          Zorba-kurban rolündeki katılımcıların durumluk kaygı puanı, zorba 

rolündekilere ve zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı derecede yüksektir 

(p=0.026). Sürekli kaygı puanı ve ölçek total puanı ise, kurban ve zorba-kurban 

rolündekilerde, özellikle zorba rolündeki gruba göre anlamlı ölçüde yüksektir 

(p=0.039). 

 

Tablo 39: Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri puanlarının akran zorbalığı rollerine 

göre karşılaştırılması 

STAI 

Ölçek 

Puanları 

Zorba  

(ort ± 

ss) 

Kurban 

(ort ± ss)  

Zorba-

Kurban  

(ort ± ss) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

(ort ± ss)  

F p 

STAI-1 28.20 ± 

10.29 A 

39.60 ± 

14.60 A,B 

42.79 ± 

10.77 B 

37.08 ± 11.40 A 3.2 0.026 

STAI-2 36.90 ± 

11.08 a 

47.70 ± 

13.68 b 

48.64 ± 

8.79 b 

43.97 ± 11.43 

a,b 

2.9 0.039 

STAI-

Toplam 

65.10 ± 

19.73 A 

87.05 ± 

26.78 B 

91.43 ± 

18.20 B 

81.05 ± 21.40 
A,B 

3.3 0.022 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

*Büyük harflerle gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.0083 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Bonferroni). 

**Küçük harflerle gösterilen üst simgeler, gruplar arasındaki <0.05 düzeyindeki 

anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: LSD). 
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      STAI 1 ve 2 ölçek puanları, katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre 

karşılaştırıldığında ise istatistiksel olarak anlamlı bir fark saptanmamıştır (Tablo 40). 

Tablo 40: Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri puanlarının katılımcıların 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre incelenmesi 

STAI Ölçek 

Puanları 

Boşanmış Aile 

Çocuğu 

(ort ± ss) 

Evli aile çocuğu  

(ort ± ss) 

t p 

STAI-1 38.31 ± 12.47 37.16 ± 12.73 - 0.54 0.588 

STAI-2 45.81 ± 12.41 44.19 ± 11.87 - 0.79 0.429 

STAI-Toplam 83.99 ± 23.33 81.34 ± 23.29 - 0.67 0.504 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

4.7. Çocuklar için Depresyon Ölçeği’nden (CDI) Elde Edilen Veriler 

      Çalışmaya katılan çocuk ve ergenleri depresif semptomlar açısından 

değerlendirebilmek için Çocuklar için Depresyon Ölçeği (CDI) kullanılmış ve ölçek 

puanları hem akran zorbalığı rollerine hem de ebeveynlerin medeni durumuna göre 

karşılaştırılmıştır (Tablo 41). 

      CDI puanları, akran zorbalığı rollerine göre kıyaslandığında; kurban ve zorba-

kurban rolündeki gruptakilerin ölçek puanı, zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı 

ölçüde yüksek saptanmıştır (p=0.020).  

 

Tablo 41: Çocuklar için Depresyon Ölçeği puanlarının akran zorbalığı rollerine göre 

karşılaştırılması 

 Zorba  

(ort ± 

ss) 

Kurban  

(ort ± ss) 

Zorba-

Kurban  

(ort ± ss) 

Zorbalığa 

Karışmayanlar 

(ort ± ss)  

F p 

CDI 

Ölçek 

Puanı 

10.50 ± 

5.56 A,B 

16.25 ± 

11.00 A 

17.57 ± 

7.45 A 

11.84 ± 8.51 B 3.4 0.020 

F: Tek Yönlü ANOVA testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 

*Büyük harflerle gösterilen üst simgeler arasındaki farklılık, gruplar arasındaki <0.05 

düzeyindeki anlamlılığa işaret etmektedir (Post Hoc: Games Howell) 
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      CDI puanları, çalışmaya katılan ebeveynlerin medeni durumuna göre 

kıyaslandığında ise; gruplar arasında istatistiksel olarak anlamlı fark saptanmamıştır 

(Tablo 42). 

 

Tablo 42: Çocuklar için Depresyon Ölçeği puanlarının katılımcıların ebeveynlerinin 

medeni durumuna göre incelenmesi 

 Boşanmış Aile 

Çocuğu  

(ort ± ss) 

Evli aile 

çocuğu (ort ± 

ss) 

t p 

CDI Ölçek 

Puanı 

14.40 ± 9.85 12.76 ± 8.67 - 1.04 0.297 

t: Bağımsız Örneklemlerde t Testi 

Ort: ortalama, SS: Standart sapma 
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5. TARTIŞMA 

 

          Bu çalışmada Sağlık Bilimleri Üniversitesi Erenköy Ruh ve Sinir Hastalıkları 

Eğitim ve Araştırma Hastanesi Çocuk ve Ergen Psikiyatri Polikliniği’ne ayaktan 

başvuran, ebeveynleri boşanmış, 6-18 yaş aralığındaki çocuk ve ergenler ile 

polikliniğe başvuran benzer yaş ve cinsiyetteki ebeveynleri evli çocuk ve ergenler 

akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojiler açısından karşılaştırılmıştır. 

          Her iki grup da 29 kız, 41 erkek katılımcıdan oluşmaktadır. Ebeveynleri 

boşanmış olan olgu grubunun yaş ortalaması 11,68 ± 3,34 iken, ebeveynleri evli 

kontrol grubunun yaş ortalaması da 11,67 ± 3,39’dur. 

          Ebeveynleri boşanmış ve evli gruptaki katılımcılar, sahip olunan kardeş sayısı, 

kaçıncı sınıfta oldukları, doğum şekli (NSVD-C/S), matürite (preterm/ term/ 

postterm), gelişim basamaklarını olağan zamanlarında tamamlayıp tamamlamadıkları 

ve eşlik eden tıbbi hastalık varlığı açısından kıyaslandıklarında istatistiksel açıdan 

anlamlı fark saptanmamıştır. Literatüre bakıldığında; ülkemizde sahip olunan çocuk 

sayısı ve boşanma oranları arasında negatif bir ilişki olduğu görülmekte, çocuk 

sayısının artışının boşanmayı önleyici etkisinin bulunduğu düşünülmektedir ancak 

bizim çalışmamızda her iki gruptaki sahip olunan çocuk sayısının benzer olduğu 

görülmüştür (182,183). 

          Olgu ve kontrol grupları aile yapısına göre karşılaştırıldığında, çekirdek aile 

olarak yaşamanın ebeveynleri evli grupta literatüre uyumlu olarak anlamlı düzeyde 

fazla olduğu görülmüştür (Tablo 1). 

          Çalışmamızda evli ve boşanmış gruptaki ebeveynlerin yaş ortalaması 

benzerdir. Literatüre bakıldığında; ülkemizde ilkokul mezunlarının boşanma 

oranlarının daha yüksek olduğu, eğitim düzeyi arttıkça boşanma oranlarının azaldığı 

görülmektedir ancak çalışmamızda her iki grup ebeveynlerinin eğitim düzeyleri 

arasında istatistiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (182,183). Bunun nedeni 

olarak, örneklem grubumuza dâhil olan çocukların ebeveynlerinin benzer çevreden 

kliniğimize başvuru yapmaları düşünülebilir. 

          Evli ve boşanmış gruptaki ebeveynler bir işte çalışma durumlarına göre 

karşılaştırıldıklarında, boşanmış ebeveynlerin literatür ile uyumlu olarak anlamlı 

ölçüde daha yüksek çalışma oranına sahip oldukları görülmüştür. Gelişmekte olan 

ülkelerde kadının iş hayatına katılımının artmasıyla, pek çok evliliğin boşanma riski 

ile karşı karşıya kaldığı kabul edilmektedir (184). Kadın haklarının gelişmesi, eğitim 



72 

 

 

 

seviyesinin artması ve kadının çalışma yaşamına katılması ile paralel olarak evlenme 

oranlarında düşüş, boşanma oranlarında artış görülmektedir (185). Öte yandan bu 

durum, boşanma sonrası aylık gelirin azalmasına bağlı olarak ebeveynlerin 

geçimlerini sağlamak amacıyla iş yaşamında daha fazla yer almak durumunda 

kalmalarına bağlı da olabilir.  

          Çalışmamızdaki boşanmış gruptaki ebeveynlerin gelir düzeyi, evli gruba 

kıyasla anlamlı ölçüde düşük saptanmıştır. Bu durum boşanmanın etkisine bağlı 

olabileceği gibi, ekonomik yetersizlik de evliliğin sonlanmasına zemin hazırlamış 

olabilir. 2021 yılında TÜİK tarafından yayınlanan Türkiye Aile Yapısı Araştırması 

sonuçlarına göre; boşanma sebepleri arasında, evin ekonomik olarak geçimini 

sağlayamama, sorumsuz ve ilgisiz davranma ve aldatmanın ardından 3.sırada yer 

almıştır (186). 

          Olgu ve kontrol grubundaki ebeveynler, zararlı alışkanlıklar açısından 

karşılaştırıldıklarında, boşanmış gruptaki ebeveynlerin sigara içme oranının anlamlı 

ölçüde yüksek olduğu görülmüş olup; alkol ve uyuşturucu madde kullanımı 

açısından istatistiksel olarak anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 2). Bunun nedeni, 

boşanmış ebeveynlerin yaşadıkları sıkıntıyı azaltabilmek amacıyla sigarayı bir self 

medikasyon aracı olarak daha fazla kullanmayı tercih etmeleri olabilir. 

          Boşanmış aile çocuklarının boşanma olayı ile ilgili verileri incelendiğinde; 

çocukların sadece %24.3’ü boşanma öncesinde durumla ilgili bilgilendirilirken, 

%75.7’sinin bilgilendirilmemiş olması dikkat çekmektedir. Çocuk için oldukça zor 

ve kaydadeğer değişiklikleri beraberinde getiren böyle bir süreçte, olası psikolojik 

olumsuz etkileri en aza indirgemek için, sürecin çocukla şeffaflıkla paylaşılması, 

sorularının anlayacağı dilde yanıtlanması ve duygularını paylaşması için motive 

edilmesi çok önemlidir. Epey zorlayıcı olabilecek bir yaşam olayını, 

bilgilendirilmeden yaşamanın, çocuğun ruh sağlığı üzerinde daha olumsuz etkileri 

olacağını tahmin etmek zor değildir. 

          Boşanma konusunda çok sayıda çalışmaya imza atan Amato, çalışmalarında 

boşandıktan sonra evden ayrılan ebeveyn ile çocuğun görüşme sıklığının azaldığını, 

ilişki kalitesinde de düşüş olduğunu ve çocuğun iyilik halinde etkisi olan en önemli 

faktörlerden birinin ebeveyn yokluğu olduğunu belirtmiştir (6,187). Bizim 

çalışmamızda, evden ayrılan ebeveyni ile hiç görüşmediğini belirten çocukların oranı 

%25.7 iken, %18.6’sı yılda birkaç kez, %22.9’u ayda 1-2 kez, %2.9’u iki haftada bir, 

%25.7’si haftada 1-2 kez ve %4.3’ü de her gün görüşmekte olduklarını belirtmiştir. 

Bu sonuç, literatürle uyumlu olarak boşanma sonrası çocukların evden ayrılan 

ebeveyn ile görüşme sıklığının ciddi olarak azaldığını göstermesi bakımından 

önemlidir. 
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          Çalışmaya katılan çocuklara, boşanma olayının yaşamlarındaki etkileri göz 

önünde bulundurulduğunda, olumlu etkilerinin mi olumsuz etkilerinin mi fazla 

olduğu sorulmuştur. Çocukların yanıtları incelendiğinde, %52.9’unun hayatlarındaki 

olumlu etkilerin fazla olduğunu söylemesi göze çarpmaktadır (Tablo 3). Literatürde, 

boşanmanın çocukların hayatlarına etkisi ile ilgili çalışmaları gözden geçirirken 

farklı görüşlerden sonuçlara rastlamak mümkündür. Kurdek, aile içi çatışmanın 

sosyal gelişim, duygusal istikrar ve bilişsel becerilerin kazanılmasında pek çok 

probleme yol açtığını belirtmektedir (188). Boşanma, sıklıkla düşünülenin aksine, bu 

zararlı etkilerin oluşmasını önleyerek dolaylı olarak çocuğun psikososyal gelişiminde 

olumlu etki de yapıyor olabilir. Edwards, bir gözden geçirme çalışmasında, pek çok 

çocuğun çok az kalıcı hasarla boşanma sürecini atlattığını ileri sürmüştür (189). Bu 

konuda daha kapsamlı yorum yapabilmek için, daha geniş örneklemli ve yaş 

gruplarına bölünmüş araştırmalara ihtiyaç vardır. 

          Çalışmamızın olgu ve kontrol gruplarındaki çocukların eş tanıları, 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırıldığında, istatistiksel açıdan 

anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 4). Bu konuda literatüre bakıldığında, boşanmış 

aile çocuklarında ruh sağlığı sorunlarının daha sık gözlendiği görülür. 2019 yılında, 

1990-2018 yılları arasında yapılan çok sayıda araştırmanın sonucu değerlendirilerek 

yapılmış geniş kapsamlı bir meta-analiz çalışmasında ebeveynleri boşanan 

çocuklarda ruhsal hastalıkların daha sık görüldüğü; özellikle depresyon, anksiyete, 

intihar girişimi ve fikirleri, stres, alkol, sigara ve madde kullanım sıklığının artmış 

olduğu belirtilmiştir (190). Bizim araştırmamızda iki grup arasında anlamlı bir fark 

görülmemesinin sebebi, ebeveynleri evli grubun da poliklinik başvurusunda bulunan 

çocuklardan seçilmiş olması olabilir. 

            Katılımcılar mevcut tanılarına göre akran zorbalığındaki rolleri açısından 

karşılaştırıldığında; DEHB tanılı katılımcılar içinde zorba-kurban rolündeki 

katılımcıların oranı özellikle zorbalığa karışmayanlara göre istatistiksel açıdan 

anlamlı derecede yüksek bulunmuştur. KOKGB/DB tanılı katılımcılarda ise zorba ve 

zorba-kurban rolündeki katılımcıların oranı özellikle zorbalığa karışmayanlara göre 

istatistiksel açıdan anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (Tablo 5). Bu bulgular, 

hem DEHB hem de KOKGB semptomlarının, zorba ve kurban rollerinin ikisi için de 

risk artışı oluşturduğunu gösteren literatür verileri ile örtüşmektedir (191). DEHB 

tanılı çocukların hem DEHB’nin temel belirtileri hem de sosyal becerilerin zayıflığı, 

emosyonel regülasyonda düzensizlik, sosyal ipuçlarını yakalamada zorluklar gibi 

eşlik eden belirtiler sebebiyle zorbalık yapma ve zorbalığa uğrama açısından risk 

altında oldukları bilinmektedir (192,193). 

          Çalışmamızın temel hipotezlerinden biri olan ebeveynleri boşanmış olan 

çocuklarda akran zorbalığına dâhil olmanın daha sık olup olmadığını test etmek için, 
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olgu ve kontrol grubundaki çocuklar, ebeveynlerinin medeni durumuna göre akran 

zorbalığı rolleri açısından karşılaştırıldığında, kurban rolünde olan katılımcıların 

ebeveynlerinin boşanmış olma oranının zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı 

ölçüde yüksek olduğu bulunmuştur (Tablo 6). Bu bulgu, boşanmanın zorbalık 

davranışları üzerinde etkili olduğunu gösteren literatür ile uyumludur (21,194,195). 

Bununla birlikte, mevcut çalışmalarda boşanma ile akran zorbalığının tüm rolleri 

arasında pozitif bir ilişki belirtilmişken, bizim çalışmamızda, özellikle kurban 

rolündeki katılımcılar ile akran zorbalığına karışmayan grup arasında istatistiksel 

olarak anlamlı fark bulunmuştur. Bunun sebebi, katılımcılar akran zorbalığı rollerine 

göre ayrıldığında zorba ve zorba-kurban rolünde olan gruptaki örneklem sayısının 

kurban rolündeki ve zorbalığa karışmayan gruplara göre yetersiz olması olabilir. 

          Çalışmamıza katılan çocukların cinsiyetlerine göre akran zorbalığındaki rolleri 

incelendiğinde; zorba ve zorba-kurban rollerindeki erkek cinsiyet oranının, kurban 

rolündekilere ve zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu 

görülmüştür (Tablo 7). Bu bulgu, erkeklerin akran zorbalığına daha sık katıldığını 

gösteren literatür verileri ile uyumludur. Bu konudaki ilk çalışmaların yapılmaya 

başlandığı 1970’lerden başlayarak 153 araştırmanın incelendiği kapsamlı bir meta-

analizde, erkeklerin kızlardan daha sık olarak akran zorbalığına katıldığı 

gösterilmiştir (196). Zorbalık türlerinin de dâhil edildiği bir başka çalışmada ise, 

erkeklerin sıklıkla doğrudan ve fiziksel zorbalık yöntemlerini, kızlarınsa daha dolaylı 

ve ilişkisel yöntemleri kullanmakta olduğu saptanmıştır (197). Öte yandan, zorbalığa 

maruziyet açısından  cinsiyetler arasında belirgin bir farklılık olmadığını gösteren az 

sayıda çalışma da vardır. (198). 

          Katılımcılar, okul başarı düzeylerine göre akran zorbalığındaki rolleri 

açısından incelendiğinde, istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmamıştır (Tablo 8). 

Bu konuda literatür incelendiğinde, zorbalık davranışının ve akran reddinin 

akademik performans düşüklüğü ile ilişkili olduğunu gösteren çeşitli yayınlar 

mevcuttur (199). ABD’de yapılan boylamsal bir çalışma, zorbalık mağduru olmanın 

ortaokulun 3 yılı boyunca düşük matematik notları ile ilişkili olduğunu göstermiştir 

(200). Tekrarlayan zorbalık davranışı varlığında, akranları tarafından kabul 

görmeme, depresyon ve okula aidiyet hissinin azalması gibi faktörler de akademik 

performanstaki düşüklüğe aracılık ediyor olabilir (201). 

          Boşanmanın çocukların hayatını ne şekilde olumsuz etkilediği konusundaki 

açıklamalar, temelde 3 önemli faktör üzerinde yoğunlaşır; ebeveyn yokluğu, 

ekonomik dezavantaj ve aile çatışması (6). Bizim çalışmamızda aile içi çatışmanın 

boyutunu değerlendirebilmek için, katılımcılara, eş/eski eşler arasında eski veya 

yakın dönemde tartışma olup olmadığı, herhangi bir dönemde eşlerin birbirine veya 
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çocuğa fiziksel şiddet uygulayıp uygulamadığı, çocuğun ev ortamında psikolojik 

şiddete maruz kalıp kalmadığı hususlarında sorular yöneltildi. 

        Olgu ve kontrol gruplarındaki çocuk ve ergenlerin ebeveynlerine, çocuğun ev 

ortamında psikolojik şiddete (aşağılanma, bağırılma, alay edilme) maruz kalıp 

kalmadığı sorularak,  sonuçlar akran zorbalığındaki roller açısından 

karşılaştırıldığında; kurban rolündeki katılımcılardaki ev ortamında psikolojik 

şiddete uğrama oranı, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek 

bulunmuştur (Tablo 9). 2019’da Peru’da 12-17 yaş arasında 1569 ergenle yapılan bir 

çalışmada, evde şiddete maruz kalan ergenlerin zorbalık kurbanı olma olasılıkları 4.8 

kat artmış bulunmuştur (202). Uganda’da 702 çocuk ile yapılan bir başka çalışmada, 

aile içi kötü muamelenin, zorbalık mağduru olmakla ilişkili olduğu ve bu ilişkide ruh 

sağlığı sorunlarının aracılık ettiği belirtilmiştir (203). Bu bulgu, muhtemelen çift 

yönlü bir etkileşim ile oluşmaktadır. Ev ortamında kendisiyle alay edilen, bağırılan 

bir çocuk, bu tür davranışları normalize ediyor ve arkadaşlarının da benzer 

davranışları ile karşılaştığında daha az tepki veriyor olabilir. Öte yandan literatürde, 

kurban rolünde olan çocukların genellikle fiziksel olarak güçsüz, daha içe kapanık 

öğrenciler oldukları, kaygı ve mutsuzluk belirtileri göstermeye daha yatkın oldukları 

ve daha düşük özgüvene sahip oldukları belirtilmiştir (120,121,123). Kurban 

rolündeki çocuklarda genellikle gözlenen bu özellikler de, arkadaşlarının olduğu gibi 

ailesinin de psikolojik şiddet davranışlarının kendilerine yönelmesini ve sürmesini 

kolaylaştırıcı bir zemin hazırlıyor olabilir. Çocuğun ev ortamında psikolojik şiddete 

uğrama durumu, ebeveynlerin medeni durumuna göre kıyaslandığında ise istatiksel 

açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 10). 

          Çalışmamıza dâhil edilen çocuk ve ergenlerin ebeveynlerine, çocuğun ev 

ortamında fiziksel şiddete (hırpalanma, çimdiklenme, dövülme) maruz kalıp 

kalmadığı sorulmuş ve sonuçlar akran zorbalığındaki roller açısından ve de 

ebeveynlerin medeni durumuna göre ayrı ayrı karşılaştırılmış; istatiksel açıdan 

anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 11 ve 12). Bu konuda literatür incelendiğinde, 

çoğu araştırmada çocuğun ev ortamında uğradığı şiddet, akran zorbalığı rollerine 

artmış katılım ile ilişkili bulunmuştur (170,202,203,204,205,206,207). Bizim 

çalışmamızda istatistiksel açıdan anlamlı bir fark çıkmama sebebi, psikolojik ve 

fiziksel şiddetin ayrı ayrı sorulması; ailelerin psikolojik şiddeti daha kolay 

bildirirken, fiziksel şiddeti bildirmekte tereddüt etmeleri olabilir. 

          Her iki gruptaki katılımcı ebeveynlere eş/eski eşleriyle aralarında fiziksel 

şiddet olup olmadığı sorulmuş ve sonuçlar çocuk ve ergenlerin akran zorbalığındaki 

rollerine göre karşılaştırılmış; istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 

13). Ebeveynler arasında fiziksel şiddet varlığı, ebeveynlerin medeni durumuna göre 

karşılaştırıldığında ise; boşanmış ebeveynler arasında anlamlı ölçüde daha yüksek 
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oranda fiziksel şiddet olduğu görülmüştür (Tablo 14). Ülkemizdeki boşanma 

sebepleri arasında dayak/kötü muamelenin ilk sıralarda yer aldığı düşünüldüğünde, 

fiziksel şiddetin boşanmış ebeveynler arasında yüksek olması beklenen bir sonuçtur. 

          Katılımcı ebeveynlere eş/eski eşleriyle aralarında geçmiş dönemlerde tartışma 

olup olmadığı sorulmuş ve sonuçlar çocuk ve ergenlerin akran zorbalığındaki 

rollerine ve de ebeveynlerin medeni durumuna göre ayrı olarak karşılaştırılmış; 

istatiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 15 ve 16). 

          Olgu ve kontrol grubundaki çocuklara son dönemlerde anne-babaları arasında 

tartışmaya şahit olup olmadıkları sorulduğunda; ebeveynleri evli grupta oranın 

anlamlı olarak daha yüksek olduğu saptanmıştır (Tablo 17). Ebeveynleri boşanmış 

olan çocukların anne babaları arasında tartışmaya anlamlı ölçüde az şahit olması, 

ebeveynlerin birbirlerine uzak olmalarının tartışmaları azaltması ve boşanmanın 

olumlu etkilerine dikkat çekmesi açısından önemlidir. Çocuk ve ergenler, 

ebeveynleri arasındaki güncel tartışmaya şahit olma durumuna göre akran 

zorbalığındaki rolleri açısından kıyaslandığında, istatistiksel açıdan anlamlı fark 

saptanmamıştır (Tablo 18).  

          İki grup ebeveynleri çocukla ilgili alınan kararlarda ve kural koyma, disiplin 

ve sorumluluklarda eş/eski eşlerinin desteği açısından medeni durumlarına göre 

karşılaştırıldığında, evli eşlerin birbirlerine anlamlı ölçüde daha fazla destek olduğu 

saptanmıştır (Tablo 19). Bu durum beklenen bir sonuç olmakla birlikte, boşanma 

sonrası ebeveynlerin ortak kural koymakta zorlanmalarını göstermesi açısından önem 

taşır. Boşanma sonrası, sıklıkla evden ayrılan ebeveyn tarafından kurallar fazla 

esnetilebilir, bu aşırı toleranslı yaklaşım çocukta öfke kontrolünde güçlüğe sebep 

olabilir. Çocuk okul ortamında da kurallara uymakta zorlanarak, alışkın olduğu sorun 

çözme yöntemlerini arkadaşları üzerinde de uygulamaya meyilli hale gelebilir. Bazen 

de bir ebeveynin fazla toleranslı tutumu varlığında, diğer ebeveyn aşırı kuralcı ve 

otoriter olabilir, bu durum da çocuğun uygunsuz ve dengesiz ebeveyn tutumları ile 

karar verme ve pozisyon alma becerilerini olumsuz yönde etkileyerek akran 

zorbalığına uğrama ihtimalini de arttırabilir.  

           Evli ve boşanmış gruptaki ebeveynler, psikolojik destek alma bakımından 

karşılaştırıldığında, istatistiksel açıdan anlamlı fark bulunmamıştır (Tablo 20). 

           Çalışmaya katılan çocuk ve ergenler, ebeveynlerinin gelir düzeyine göre akran 

zorbalığındaki rolleri açısından incelendiğinde, istatistiksel açıdan anlamlı fark 

bulunmamıştır (Tablo 21). Daha önce pek çok araştırmada ailenin sosyoekonomik 

düzeyinin akran zorbalığı davranışına etkisi konu edinilmiştir. Ekonomik açıdan 

dezavantajlı ailelerden gelen çocukların, zorbalık davranışına daha sıklıkla 
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katıldıklarını belirten çok sayıda çalışma mevcuttur (170,208,209). Bununla beraber, 

ailenin gelir düzeyi ile zorbalık davranışı arasında bağlantı bulunmadığını gösteren 

çalışmalar da bulunmaktadır (210,211,212). 

          Çalışmamızda akran zorbalığını saptamak ve zorbalığa özgü değişkenleri 

değerlendirmek için Olweus Öğrenciler İçin Akran Zorbalığı Anketi kullanılmıştır. 

Buna göre, çalışmaya katılan 140 çocuk ve ergenden 10’u (%7.1) zorba, 40’ı 

(%28.5) kurban, 14’ü (%10) zorba-kurban rolünde bulunmuş, geri kalan 76 

öğrencinin (%54.3) ise zorbalığa karışmadığı saptanmıştır. Literatürde akran 

zorbalığının prevalansı ile ilgili ülkeden ülkeye değişen farklı oranlar mevcuttur. 

Zorbalığın tanımlanması ve değerlendirilmesinde tam bir konsensus olmayışı da 

farklı sonuçlar elde edilmesine sebep olmaktadır. Norveç’te 130000’den fazla 

öğrenci ile yürütülen bir çalışmada, ilk ve ortaokul öğrencilerinin %15’inin akran 

zorbalığına katıldığı saptanmış ve bunların %9’u kurban, %6-7’si zorba, %1.5’i 

zorba-kurban rollerinde olduğu belirlenmiştir (107). 2009’da 40’tan fazla ülke dâhil 

edilerek çok merkezli olarak yürütülmüş bir başka çalışmada ise, 53246 ergenin 

%26’sının akran zorbalığında çeşitli rollerde yer aldığı; %10.7’sinin zorba, 

%12.6’sının kurban, %3.6’sının zorba-kurban rollerinde oldukları belirlenmiştir 

(108). Araştırmamızda saptanan oranların görece yüksek olması, örneklemi oluşturan 

çocuk ve ergenlerin bir okuldan değil de çocuk ve ergen psikiyatri kliniklerine 

başvuranlardan seçilmesi ve büyük oranda eşlik eden bir psikiyatrik komorbidite 

sebebiyle takip ve tedavi ediliyor olmaları olabilir. 

          Anketin ilk sorularından olan okulu sevme durumuna ve sınıftaki yakın 

arkadaş sayısına göre akran zorbalığı rolleri incelendiğinde istatistiksel olarak 

anlamlı fark görülmemiştir (Tablo 22 ve 23). 

          Zorbalığa maruz kalan gruptaki katılımcıların en sık oranda maruz kaldıkları 

zorbalık türünün, alay etme, aşağılayıcı isim takma ile dışlama, arkadaş grubuna 

almama, yok sayma şeklinde gerçekleştiği görülmektedir. Ülkemizde ilköğretim 

öğrencileriyle yapılan çalışmalarda da sözel zorbalık, en sık maruz kalınan zorbalık 

davranışı olarak bildirilmiştir (111,160). Her iki grupta da çocuklar, zorbalık yapan 

kişi/kişilerin en sık kendi sınıflarından olduğunu ve en sık olarak 2-3 kişilik bir 

öğrenci grubu tarafından yapıldığını bildirmişlerdir. Ebeveyni boşanmış gruptaki 

öğrenciler en sık olarak birkaç erkek tarafından zorbalığa uğradıklarını belirtirken, 

evli gruptakiler hem kızlar hem erkekler tarafından uğradıklarını belirtmiştir ancak 

aradaki fark istatistiksel açıdan anlamlı değildir. İki grup da zorbalığın sıklıkla 1-2 

hafta sürdüğünü belirtmiştir. Ebeveyni boşanmış gruptakilerin %23.5’i, evli 

gruptakilerin %15’i zorbalığa uğradıklarını kimseye söylemediklerini belirtmiştir, 

aradaki fark istatistiksel açıdan anlamlı bulunmamıştır (Tablo 24 ve 26). 
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          Zorbalığa uğradığını en az bir kişiye söylediğini belirten katılımcılar zorbalığı 

söyledikleri kişiler açısından, ebeveynlerinin medeni durumuna göre kıyaslanmış ve 

aralarında istatistiksel açıdan anlamlı bir sonuç saptanmamıştır ancak bulgular 

incelendiğinde her iki gruptaki çocukların zorbalığı en sık ebeveynlerine, onu takiben 

de öğretmenlerine söyledikleri görülmüştür (Tablo 26.1). Ebeveynlerin de akran 

zorbalığının farkında olması, çocuk bu durumu paylaştığında uygun yönlendirmeleri 

yapabilmesi, hem çocuğun paylaşımını artırmak hem de süreci ruhsal açıdan daha 

sağlıklı atlatmak için önemlidir. 

          Zorbalık yapan gruptaki katılımcılara hangi tür zorbalık davranışını 

gerçekleştirdikleri sorulduğunda, iki grupta da en sık yapılan davranışın alay etme, 

aşağılayıcı isim takma olduğu görülmüştür. Katılımcıların yaptıkları zorbalık türleri 

ebeveynlerinin medeni durumuna göre kıyaslandığında, istatistiksel açıdan anlamlı 

fark bulunmamıştır (Tablo 25).   

          Zorbalık yaptığını ifade eden katılımcılara yapılan zorbalık nedeniyle 

öğretmenleri ve/veya ailesi tarafından uyarı alıp almadıkları sorulmuş ve sonuçlar 

katılımcı ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırılmış; istatistiksel olarak 

anlamlı bir sonuca ulaşılmamıştır (Tablo 27).  

          Katılımcılara, bir öğrenci akran zorbalığına uğradığında,  öğretmenlerinin ve 

okuldaki diğer öğrencilerin zorbalığı ne sıklıkta durdurmaya çalıştıkları ile ilgili 

görüşleri ve bir öğrencinin akran zorbalığına uğradığına tanık olurlarsa ne 

hissedecekleri/düşünecekleri, sevmediği bir öğrenciye akran zorbalığı yapılmasına 

katılabileceğini düşünüp düşünmediği, yaşıtı bir öğrenciye akran zorbalığı 

yapıldığını fark ederse nasıl tepki vereceği, kendisine akran zorbalığı 

uygulanmasından korkma sıklığı ve akran zorbalığını önleme konusunda sınıf 

öğretmenlerinin ne kadar çaba gösterdiği ile ilgili görüşleri sorulmuş ve sonuçlar 

katılımcı ebeveynlerinin medeni durumlarına göre karşılaştırıldığında, istatistiksel 

olarak anlamlı bir sonuca varılmamıştır (Tablo 28,29,30). Bu konuda yapılmış 

çalışmalar, zorbalığa şahit olanların bazı davranışlarının (zorbaları durdurmak veya 

yetişkinlerden yardım istemek gibi aktif savunma davranışları) zorbalıktan 

kaynaklanan zararı azaltmaya yardımcı olurken, bazı davranışların ise (ilgilenmeme 

veya zorbalık olaylarından kaçınma gibi pasif seyirci kalma davranışları)  zararı 

arttırabileceğini göstermiştir (168).    

          Katılımcıların dikkat eksikliği ve hiperaktivite semptomlarını değerlendirmek 

için Conners öğretmen ve anne baba derecelendirme ölçekleri ile hem öğretmen hem 

de ebeveyn tarafından doldurulan dikkat eksikliği ve yıkıcı davranış bozuklukları 
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için DSM-IV’e dayalı tarama ve değerlendirme ölçeğinden (T-DSM-IV) 

faydalanılmıştır. Conners Öğretmen Derecelendirme Ölçeği’nden elde edilen puanlar 

akran zorbalığı rolleri açısından incelendiğinde; zorba-kurban rolündeki çocuk ve 

ergenlerin CÖDÖ toplam puanı ve hiperaktivite alt puanı, zorbalığa karışmayanların 

puanlarından istatistiksel olarak anlamlı derecede daha yüksek bulunmuştur (Tablo 

31). Ebeveynleri evli ve boşanmış gruplar, CÖDÖ puanları açısından 

karşılaştırıldığında ise anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 32).  

          Zorba-kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin T-DSM-IV (Ö) toplam puanı ve 

dikkat eksikliği alt puanı, kurban rolündekilere ve zorbalığa karışmayan gruptakilere 

göre anlamlı derecede yüksek bulunmuştur (Tablo 33). Öğretmenler tarafından 

doldurulan T-DSM-IV alt puanları ile toplam puanı, çocuk ve ergenlerin 

ebeveynlerinin evli ve boşanmış olma durumuna göre karşılaştırıldığında, istatistiksel 

anlamlılık saptanmamıştır (Tablo 34). 

          Conners Anne Baba Derecelendirme Ölçeği’nden (CADÖ) elde edilen puanlar 

akran zorbalığındaki roller açısından incelendiğinde; davranım sorunları ve öğrenme 

sorunu alt puanlarının zorba-kurban rolündeki grupta, zorbalığa karışmayanlara göre 

anlamlı ölçüde yüksek olduğu bulunmuştur. Karşıt olma-karşı gelme alt puanı, 

kurban ve zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre 

anlamlı derecede yüksek olduğu bulunmuştur. Hiperaktivite alt puanları, kurban ve 

zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı 

derecede yüksek bulunmuştur. Kaygı ve psikosomatik alt puanları için gruplar 

arasında anlamlı fark saptanmazken, ölçek total puanı zorba, kurban ve zorba-kurban 

rolündeki gruplarda zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı ölçüde yüksektir 

(Tablo 35). 

          Çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerin CADÖ alt puanları ve toplam puanları 

kendi içlerinde, ebeveynlerinin medeni durumuna göre kıyaslandığında; davranım 

sorunları alt puanının boşanmış aile çocuklarında anlamlı derecede yüksek olduğu 

görülmüştür. Karşıt olma-karşı gelme alt puanı da yine boşanmış aile çocuklarında 

anlamlı derecede yüksektir. Boşanma sonrasında çocuklarda hırçınlık, öfke kontrol 

problemi, saldırganlık, davranım bozukluğu ve karşıt olma karşı gelme bozukluğu 

gelişebileceği, önceden yapılmış çalışmalarda da belirtilmiştir (64,85,90). Buna 

benzer dışavurum belirtiler, çocuklarda bir tür duygu ifade etme şekli olabilir. 

Davranış değişikliklerinin farkında olmak, çocuğa düşüncelerini rahatça ifade etme 

fırsatı vermek bu dönemde çok önemlidir. Çalışmamızda hiperaktivite, öğrenme 

sorunu, kaygı, psikosomatik alt puanları ve toplam puan için ise gruplar arasında 

istatistiksel fark saptanmamıştır (Tablo 36). 
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          Araştırmaya katılan çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin T-DSM-IV 

doldurmaları istenmiş ve ölçek alt puanları ve toplam puanlar akran zorbalığındaki 

rollere göre karşılaştırılmıştır. Buna göre ölçeğin tüm alt boyutlarında ve toplam 

puanında istatistiksel olarak anlamlılıklar saptanmıştır (Tablo 37). 

          Dikkat eksikliği ve hiperaktivite alt puanları, zorba-kurban rolündeki 

katılımcılarda zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksektir. Karşıt olma-

karşı gelme alt puanı da, zorba-kurban rolündeki katılımcılarda zorbalığa 

karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek saptanmıştır. Davranım bozukluğu alt 

puanı, zorba ve kurban rolündeki gruplarda, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı 

ölçüde yüksektir. Ölçek total puanı, zorba-kurban rolündeki katılımcılarda, zorbalığa 

karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek saptanmıştır. 

          Ebeveynler tarafından doldurulan T-DSM-IV alt puanları ve toplam puanı 

kendi içlerinde, çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin evli ve boşanmış olma durumuna 

göre karşılaştırıldığında, istatistiksel anlamlılık saptanmamıştır (Tablo 38). 

          DEHB tanılı çocuk ve ergenlerin, akran zorbalığına daha sık katıldıkları ve 

daha fazla oranda zorbalık mağduru oldukları bildirilmiştir (213). DEHB’li olmayan 

akranıyla kıyaslandığında DEHB’li çocuk ve ergenlerin akranları tarafından daha sık 

dışlandığı, yakın arkadaşlık ilişkisi kurmak ve sürdürmekte daha fazla güçlük 

yaşadıkları bilinmektedir (214). 

         DEHB ve akran zorbalığı ilişkisi çift yönlüdür. DEHB tanılı çocuk ve 

ergenlerin, hem DEHB’nin çekirdek belirtileri nedeniyle hem de eşlik eden 

emosyonel regülasyonda düzensizlik, sosyal becerilerde güçlük gibi durumlar 

sebebiyle sosyal zorluklar yaşadıkları gösterilmiştir. Aynı zamanda zorbalık 

mağdurlarının depresyon ve anksiyete yaşama riski daha yüksek olup, bu durum 

DEHB’de zaten sıklıkla görülen sosyal ipuçlarını yakalamayı zorlaştıran, etkileşim 

ile sosyal normları öğrenme fırsatlarını olumsuz etkileyen dikkat sorunlarını 

artırmaktadır (215,216,217). 

          Bizim çalışmamızda da dikkat eksikliği, hiperaktivite ve davranım sorunlarını 

ölçmek için katılımcılardan doldurmasını istediğimiz formlarda, literatür ile uyumlu 

sonuçlar elde edilmiştir.Yapılan post-hoc analizlerde, alt ölçek puanlarına göre 

anlamlılık farklı alt gruplar arasında değişse de, zorbalığa karışan gruplar ile 

zorbalığa karışmayan gruplar arasındaki anlamlı farklar dikkat çekmektedir. 

          Çalışmaya katılan çocuk ve ergenlerden, kaygı düzeylerinin 

değerlendirilebilmesi için Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 ve 2’yi (STAI-1 

ve 2) doldurmaları istenmiş ve sonuçlar hem akran zorbalığı rolleri hem de 

ebeveynlerin medeni durumu açısından karşılaştırılmıştır. 
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          Zorba-kurban rolündeki katılımcıların durumluk kaygı puanı, zorba 

rolündekilere ve zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı derecede yüksektir. Sürekli 

kaygı puanı ve ölçek total puanı ise, kurban ve zorba-kurban rolündekilerde, özellikle 

zorba rolündeki gruba göre anlamlı ölçüde yüksektir (Tablo 39). STAI 1 ve 2 ölçek 

puanları, katılımcıların ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırıldığında ise 

istatistiksel olarak anlamlı bir fark saptanmamıştır (Tablo 40). 

          Çalışmaya katılan çocuk ve ergenleri depresif semptomlar açısından 

değerlendirebilmek için Çocuklar için Depresyon Ölçeği (CDI) kullanılmış ve ölçek 

puanları hem akran zorbalığı rollerine hem de ebeveynlerin medeni durumuna göre 

karşılaştırılmıştır. 

          CDI puanları, akran zorbalığı rollerine göre kıyaslandığında; kurban ve zorba-

kurban rolündeki gruptakilerin ölçek puanı, zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı 

ölçüde yüksek saptanmıştır (Tablo 41). CDI puanları, çalışmaya katılan ebeveynlerin 

medeni durumuna göre kıyaslandığında ise; gruplar arasında istatistiksel olarak 

anlamlı fark saptanmamıştır (Tablo 42). 

          CDI ile STAI 1 ve 2 ölçeklerinden elde edilen bu puanlar, akran zorbalığında 

kurban rolünde olan çocuk ve ergenlerin anksiyete ve depresyon belirtileri 

göstermeye daha yatkın oldukları ile ilgili literatür bilgisi ile uyumludur 

(120,121,123,124). Öte yandan, alanda yapılmış birçok çalışmada, ebeveynleri 

boşanan çocuklarda, anksiyete bozukluğu ve depresyon gibi ruh sağlığı 

problemlerinin daha sık görüldüğü bildirilmesine karşın (6,64,86,87), bizim 

çalışmamızda boşanmış ve evli gruplar arasında CDI ile STAI 1 ve 2 puanları 

açısından anlamlı fark saptanmamıştır. Bunun sebebi, örneklemin yeterince geniş 

olmaması olabileceği gibi, ebeveynleri evli kontrol grubunun da çocuk ergen 

psikiyatri kliniğine başvuran çocuklardan seçilmesi olabilir. 
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6. SONUÇ 

          Bu çalışmada, çocuk ve ergen psikiyatrisi polikliniğine başvuran, ebeveynleri 

boşanmış olan 29 kız ve 41 erkek çocuk (olgu grubu) ile benzer yaşlardan, 

ebeveynleri evli 29 kız ve 41 erkek çocuk (kontrol grubu) akran zorbalığı rolleri ve 

ilişkili psikopatolojiler açısından karşılaştırılmıştır.  

Boşanmış ebeveynlerde, evli ebeveynlere kıyasla; 

➢ Bir işte çalışma oranının anlamlı ölçüde daha fazla olduğu; 

➢ Aylık gelir düzeylerinin anlamlı ölçüde daha düşük olduğu; 

➢ Sigara içme oranının anlamlı ölçüde daha fazla olduğu; 

➢ Eşler arasında fiziksel şiddetin anlamlı ölçüde daha fazla olduğu; 

➢ Çocukla ilgili alınan kararlarda, kural koyma ve sorumluluklarda diğer 

ebeveynden alınan desteğin anlamlı ölçüde daha az olduğu görülmüştür. 

  

Ebeveynleri boşanmış çocuklarda, ebeveynleri evli çocuklara kıyasla; 

 

➢ Ebeveynler arasında son dönemlerde tartışmaya şahit olmanın anlamlı ölçüde 

daha az olduğu; 

➢ Conners Anne-Baba Derecelendirme Ölçeği’nin davranım sorunları ve karşıt 

olma karşı gelme alt ölçeklerinden alınan puanların anlamlı ölçüde daha 

yüksek olduğu görülmüştür. 

 

          Çalışmamızın temel hipotezlerini test etmek için, katılımcıların akran 

zorbalığındaki rolleri, ebeveynlerinin medeni durumuna göre karşılaştırıldığında; 

kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin ebeveynlerinin boşanmış olma olasılığının, 

özellikle zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu görülmüştür. 

 

          Çalışmamızın diğer hipotezini test etmek için, eşlik eden tanılara göre 

katılımcıların akran zorbalığındaki rollerine bakıldığında ise; DEHB tanısının zorba-

kurban rolündekilerde özellikle zorbalığa karışmayanlara göre yüksek olduğu; 

KOKGB/DB tanılarının da zorba ile zorba-kurban rolündeki katılımcılarda özellikle 

zorbalığa karışmayanlara göre yüksek olduğu görülmüştür. Eşlik eden diğer tanılar 

için, akran zorbalığı rollerine göre istatistiksel anlamlılık saptanmamıştır. 

 

          Katılımcılar, eşlik eden tanılarına göre ebeveynlerinin medeni durumu 

açısından kıyaslandığında ise, istatistiksel açıdan anlamlı fark saptanmamıştır. 
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          Akran zorbalığı rolleri ile ilgili değişkenlere bakıldığında; 

 

➢ Zorba ve zorba-kurban rollerindeki erkek cinsiyet oranının, kurban 

rolündekilere ve zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek 

olduğu; 

➢ Kurban rolündeki katılımcılardaki ev ortamında psikolojik şiddete uğrama 

oranının, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu; 

➢ Zorba-kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin CÖDÖ toplam puanı ve 

hiperaktivite alt puanının, zorbalığa karışmayanların puanlarından anlamlı 

derecede daha yüksek olduğu; 

➢ Zorba-kurban rolündeki çocuk ve ergenlerin T-DSM-IV (Ö) toplam puanı ve 

dikkat eksikliği alt puanının, kurban rolündekilere ve zorbalığa karışmayan 

gruptakilere göre anlamlı derecede yüksek olduğu; 

➢ Conners Anne Baba Derecelendirme Ölçeği’nden (CADÖ) alt ölçeklerinden; 

davranım sorunları ve öğrenme sorunu alt puanlarının zorba-kurban 

rolündeki grupta, zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı ölçüde yüksek 

olduğu; karşıt olma-karşı gelme ve hiperaktivite alt puanının, kurban ve 

zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorbalığa karışmayanlara göre anlamlı 

derecede yüksek olduğu; ölçek total puanının zorba, kurban ve zorba-kurban 

rolündeki gruplarda zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı ölçüde yüksek 

olduğu; 

➢ T-DSM-IV (E) alt ölçeklerinden, dikkat eksikliği ve hiperaktivite, karşıt olma 

karşı gelme alt puanları ile ölçek total puanının, zorba-kurban rolündeki 

katılımcılarda zorbalığa karışmayanlara göre; davranım bozukluğu alt 

puanının, zorba ve kurban rolündeki gruplarda, zorbalığa karışmayanlara 

göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu; 

➢ Zorba-kurban rolündeki katılımcıların durumluk kaygı puanının, zorba 

rolündekilere ve zorbalığa karışmayanlara göre; sürekli kaygı puanı ve ölçek 

total puanının ise, kurban ve zorba-kurban rolündekilerde, özellikle zorba 

rolündeki gruba göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu; 

➢ Kurban ve zorba-kurban rolündeki gruptakilerin CDI ölçek puanının, 

zorbalığa karışmayan gruba göre anlamlı ölçüde yüksek olduğu görülmüştür. 

 

 

          Boşanma, çocuk için hayli zorlayıcı, alışkın olduğu düzeninin değiştiği, evden 

ayrılan ebeveynini hatta bazen iki ebeveynini de daha az görebilmeye başladığı, 

onların çatışmalarına şahit olabildiği, yeni ruhsal problemlerle karşılaşabildiği ve 



84 

 

 

 

mevcut psikiyatrik sorunlarının kötüleşebildiği bir süreci beraberinde getirir. Akran 

zorbalığını direkt olarak boşanma perspektifinden inceleyen bu çalışmanın ortaya 

koyduğu bulguların, çocuk ve ergen psikiyatri polikliniklerine başvuran ebeveynleri 

boşanmış olan çocukların psikiyatrik değerlendirme ve takip süreçlerine olumlu 

katkılar sağlayacağını düşünmekteyiz. Akran zorbalığı için risk oluşturabilecek 

etmenlerin bilinmesi, bu konuda farkındalığın artması, pek çok olumsuz sonucu 

olabilecek böyle bir sürecin zararlı etkilerinden korunmak ve etkin müdahale 

yöntemleri geliştirmek açısından çok faydalı olacaktır. 
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 7. KISITLILIKLAR 

 

          Çalışmamız tek merkezde yürütüldüğü için sonuçların tüm çocuk ve ergen 

popülasyonuna genellenemeyeceği söylenebilir. 

          Araştırmamız kesitsel olarak tasarlanmış olup, bu tip araştırmalar neden-sonuç 

ilişkisinin saptanabilmesinde yeterli değildir. 

          Örneklemimizin yeterince geniş olmaması da başka önemli bir kısıtlılıktır. 

Örneklem sayısının artırılması, sonuçların genellenebilirliği açısından yararlı 

olacaktır. 

          Çalışmadaki katılımcılar sadece çocuk ve ergen psikiyatri polikliniğine 

başvuran hastalar arasından seçilmiştir. Hem toplum örneklemi hakkında daha iyi 

fikir sahibi olmak, hem de daha anlamlı sonuçlar elde edebilmek için, sağlıklı 

kontrollerin de dahil edildiği araştırmalar planlamak gereklidir. 

          Boşanma sürecinin çocuğun ruh sağlığına ve akran zorbalığı rollerine olan 

etkisini daha iyi aydınlatabilmek için, daha kapsamlı ve boylamsal araştırmalar 

yapılmasına ihtiyaç vardır. 
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9. EKLER 

Ek-1. Etik Kurul Onayı 
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Ek-2. Hasta Bilgilendirme Ve Onay Formu (Ebeveyn) 

                                  BİLGİLENDİRİLMİŞ  OLUR FORMU                                   

Çocuk ve ergenlerde akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojiler ile ilgili yeni 

bir araştırma yapmaktayız. Araştırmanın konusu “Bir eğitim ve araştırma 

hastanesinin çocuk psikiyatri kliniğine başvuran boşanmış ebeveynlere sahip çocuk 

ve ergenlerde akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojiler”dir. 

          Çocuğunuzun da bu araştırmaya katılmasını istiyoruz. Ancak bu araştırmaya 

katılıp katılmamasına karar vermekte serbestsiniz. Araştırmaya katılım gönüllülük 

esasına dayalıdır. Kararınızdan önce araştırma hakkında sizi bilgilendirmek 

istiyorum. Bu bilgileri okuyup anladıktan sonra araştırmaya katılmasını isterseniz 

formu imzalayabilirsiniz. 

          Aile içinde çatışmaya şahit olan bir çocuğun akran ilişkilerinde de bir takım 

zorluklar yaşayabileceğini öngörebiliriz ancak bugüne dek boşanmış ebeveynlere 

sahip çocuk ve ergenlerde akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojileri direkt 

olarak inceleyen yeterli sayıda araştırma yapılmamıştır. Zorbalık davranışları okul 

çağındaki çocuklar ve gençler arasında ciddi bir sorundur.Zorbalık davranışı sadece 

zorbalığa maruz kalan çocukları değil aynı zamanda zorbalığa dolaylı yollardan 

karışan çocukları da etkiler. Bu çalışma ile kliniğimize başvuran ebeveynleri 

boşanmış çocuk ve ergenler ile benzer yaş ve cinsiyette anne babası evli kontrol 

grubunda akran zorbalığı rolleri ve ilişkili psikopatolojilerin incelenmesi 

amaçlanmaktadır. 

          Bu araştırmaya katılmanız için sizden herhangi bir ücret istenmeyecektir. 

Çocuğunuza sosyal ilişkilerine yönelik sorular yöneltilecek ve ona en uygun olan 

yanıtı vermesi istenecektir. Anketleri doldururken ad, soyad, telefon numarası gibi 

kişisel bilgiler yazması gerekmemektedir. Sadece yaşını ve cinsiyetini belirtmesi 

yeterlidir. 

          Bu araştırmaya katılmayı reddedebilirsiniz. Bu araştırmaya katılmak tamamen 

isteğe bağlıdır. Araştırmanın herhangi bir aşamasında onayınızı çekme hakkına da 

sahipsiniz. 

Ebeveyn Beyanı 

          Bana yapılan tüm açıklamaları ayrıntılarıyla anlamış bulunmaktayım. Kendi 

başıma belli bir düşünme süresi sonunda adı geçen bu araştırmada çocuğumun 

katılımcı (gönüllü) olarak yer alması kararını aldım. Bu konuda yapılan daveti büyük 

bir gönüllülük içerisinde kabul ediyorum. 

Ebeveyn Adı Soyadı: 

Adres:                                                                            İmza: 
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EK-3. Hasta Bilgilendirme Ve Onay Formu (Çocuk/Ergen) 

ARAŞTIRMA AMAÇLI ÇALIŞMA İÇİN ÇOCUK BİLGİLENDİRİLMİŞ 

ONAM FORMU(9-18 YAŞ) 

          Merhaba, Benim adım Dr.İbrahim Adak. Kliniğimizde akran zorbalığı ile ilgili 

bir araştırma yapıyoruz. Amacımız anne babaların boşanma durumunun, aile içinde 

şahit olunan çatışmanın ve çocukların duygusal sorunlarının akran zorbalığına dahil 

olup olmamaları üzerindeki etkilerini incelemektir. Araştırma ile yeni bilgiler 

öğreneceğiz. Bu araştırmaya katılmanı öneriyoruz. 

          Araştırmayı ben ve kliniğimizin doktorlarından Dr.Bilge Didem Tunalı birlikte 

yürütüyoruz. Bu araştırmaya katılacak olursan seni görüşmeye çağıracağız ve seninle 

ve ailenle ayrı ayrı görüşeceğiz. Ayrıca, ailene ve sana işaretlemeniz için bazı 

formlar vereceğiz. Senden kan almayacağız, film çekmeyeceğiz, benzeri başka bir 

işlem yapmayacağız.  

          Bu araştırmanın sonuçları akran zorbalığı yaşayan çocuklar için yararlı bilgiler 

sağlayacaktır. Bu araştırmanın sonuçlarını başka doktorlara da söyleyeceğiz, 

sonuçları bildireceğiz ama senin adını ve kim olduğunu söylemeyeceğiz.  

          Bu araştırmaya katılıp katılmamak için karar vermeden önce ailen ile görüşüp 

onlara danışmalısın. Onlara da bu araştırmadan bahsedip izinlerini alacağız. Ailen 

kabul etse bile sen kabul etmeyebilirsin. Bu araştırmaya katılmak senin isteğine bağlı 

ve istemezsen katılmayabilirsin. Bu nedenle hiç kimse sana kızmaz ya da küsmez. 

Önce katılmayı kabul etsen bile sonradan vazgeçebilirsin, bu tamamen sana bağlı. 

Kabul etmediğin durumda da doktorlar muayene ve diğer işlemlerde sana önceden 

olduğu gibi iyi davranır, önceye göre farklılık olmaz.  

          Aklına şimdi gelen veya daha sonra gelecek olan soruları bana sorabilirsin. Bu 

araştırmaya katılmayı kabul ediyorsan aşağıya lütfen adını ve soyadını yaz ve imzanı 

at. İmzaladıktan sonra sana ve ailene bu formun bir kopyası verilecektir.  

Çocuğun adı-soyadı:                                     Tarih:  

Çocuğun imzası:  

Velisinin adı-soyadı:                                      Tarih:  

Velisinin imzası: 
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EK-4. Sosyodemografik Veri Formu (Çocuk/Ergen) 

KİŞİSEL BİLGİ FORMU(ÇOCUK) 

 

Ad Soyad:___________________ 

Cinsiyet:  (   )K     (   )E 

Doğum tarihi:______________ 

Kaçıncı sınıftasın?______________ 

Kardeş sayısı: 

(   ) Hiç    (   )1       (   ) 2       (   ) 3    (   )Diğer 

Doğum sırası: 

(   )İlk çocuk  (   )2.Çocuk (   )3.Çocuk   (   )Diğer  

Gebelik:  (   )N   (   )Patolojik:___________ 

Doğum öyküsü:  (   )NSVD (   )C/S 

                              (   )Preterm (   )Term (  )Postterm 

Doğum sonrası:     Küvözde kalma:  (   )Evet   (   )Hayır 

Yürüme yaşı:_______ Konuşma yaşı:_________ Tuvalet eğitimi yaşı:___________ 

Önemli tıbbi hastalık: (   )Yok   (   )Var_____________________ 

Geçirilmiş operasyon: (   )Yok  (   )Var_____________________ 

Varsa kullandığı ilaçlar:_____________________ 

Aile yapısı: 

(   )Çekirdek aile    (   )Anne ile     (   )Baba ile    (   )Geniş aile    

(   )Diğer_______________  

Annenle babanın tartışmalarına şahit olur musun? 

(   )Evet   (   )Hayır   

Evetse ne sıklıkta olur? 

(   )Ayda 1-2 kez    (   )Haftada 1-2 kez      (   )Haftada 3-4 kez      (   )Hemen hemen 

her gün 
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Okul başarın nasıldır?  

(   )Düşük    (    )Orta    (    )İyi  

 

Anne-baba boşanmış/ boşanma sürecinde ise lütfen aşağıdaki soruları da 

cevaplayın. 

Annen-baban kaç ay/yıl önce ayrıldılar?  

(   )6 aydan az   (   )6ay-1yıl    (   )1-2 yıl    (   )2-3yıl    (   )3-5 yıl    (   )5-8 yıl     

(   )Diğer______  

Anne ve baban boşandığında sen kaç yaşındaydın?_________ 

Boşanma konusunda önceden bilgilendirildin mi? 

(   )Evet (   )Hayır  

Evden ayrılan ebeveynini ne sıklıkla görüyorsun?  

(   )Hiç  (   )Yılda birkaç kez  (   )Ayda 1-2 kez  (   )İki haftada bir  (   )Haftada 1-2 

kez   (  )Her gün  

Annen-baban görüşüyorlar mı?  

(   )Evet    (   )Hayır  

Annen-baban görüşüyor ise ne şekilde iletişim halinde olurlar?  

(    )Telefonla/mesajla   (   )Yüz yüze  

Anne-baban görüşüyor ise sıklık derecesi yaklaşık olarak nedir?  

(    )Her gün    (   )Haftada bir kez   (    )15 günde bir kez  (   )Ayda bir kez   

(   )Diğer______  

Üvey kardeşin var mı?  

(   )Evet   (   )Hayır 

Annenle baban boşandıkları dönemde evde çok tartışma olur muydu? 

(   )Evet      (   )Hayır      (   )Bilgim yok 

Annenle babanın boşanmasının senin yaşamında olumsuz etkileri mi, olumlu etkileri 

mi daha fazla olmuştur? 

(   )Olumsuz  etkileri fazladır.             (   )Olumlu etkileri fazladır. 
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EK-5. Sosyodemografik Veri Formu (Boşanmış ebeveynler) 

KİŞİSEL BİLGİ FORMU YETİŞKİN (B) 

Adınız Soyadınız:______________ 

Çocuğunuzun adı soyadı:_______________ 

Yaşınız:_______  

Kaç çocuğunuz var?_______  

Eğitim durumunuz: 

 (   )İlkokul mezunu      (   )Ortaokul mezunu      (   )Lise mezunu      (   )Üniversite 

mezunu       

 (   )Lisansüstü veya doktora  

Eski eşinizin eğitim durumu:  

 (   )İlkokul mezunu      (   )Ortaokul mezunu      (   )Lise mezunu      (   )Üniversite 

mezunu    

 (   ) Lisansüstü veya doktora  

 Bir işte çalışıyor musunuz?   (   )Evet      (   )Hayır  

Eğer çalışıyorsanız, göreviniz nedir? (çalışmıyorsanız boş bırakın) 

______________________  

Aylık geliriniz aşağıdakilerden hangisine en uygundur?  

(   )10000 ve altı (   )10000-20000TL (   )20000-30000 TL  (   )30000 TL üstü 

Eski eşiniz ekonomik destek sağlıyor mu? (   )Evet     (   )Hayır  

Kaç yıl önce boşandınız? __________  

Boşanma nedeniniz nedir? 

(   )Alkol   (   )Şiddet   (   )Aldatma   (   )Aileler arası geçimsizlik   (   )Cinsellikle 

ilgili sorunlar 

(   )Eşler arası geçimsizlik   (   )Diğer______________________________ 
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Aynı evde küs yaşadığınız dönemler olmuş muydu?  

(   )Evet   (   )Hayır  

Boşanmadan önce ayrı evlerde yaşadığınız bir dönem oldu mu? 

(   )Evet    (    )Hayır  

Ayrılmış olduğunuz eşinizden olan çocuklarınızın velayeti kimde? 

(   )Bende    (   )Eşimde    (   )Diğer (Lütfen 

yazınız:_____________________________)  

Şimdi kiminle yaşıyorsunuz? 

(   )Ailemle birlikte yaşıyorum     (   )Çocuğumla birlikte ayrı bir evde yaşıyorum  

(   )Diğer (Lütfen yazınız: ____________________________________________)  

Daha önce hiç psikolojik destek ya da psikiyatrik tedavi aldınız mı?  

(   )Evet    (   )Hayır  

Eski eşiniz psikolojik destek ya da psikiyatrik tedavi aldı mı?   (   )Evet    (   )Hayır  

Sigara, alkol ya da uyuşturucu madde kullanıyor musunuz?  

(   )Kullanmıyorum   (    )Sigara    (   )Alkol    (   )Madde  

Sizce çocuğunuzu buraya getirmenize neden olan sorunda boşanmanızın etkisi var 

mıdır?  

(   )Evet    (   )Hayır  

Çocuğunuz diğer ebeveyni ile görüşüyor mu? (   )Evet    (   )Hayır  

Eğer görüşüyorlarsa belirtiniz: (   )Haftada 1-2 kez     (   )Ayda 1-2 kez     (   )Yılda 

1-2 kez  

Ebeveyni ile görüştüğünde yatılı kalır mı? (   )Evet   (   )Hayır 

Çocuk ile yapılan görüşmeleri  eski eşiniz talep eder mi? (   )Evet   (   )Hayır  

Eski eşinizle telefonla ya da yüz yüze görüşme sıklığınız nedir? (   )Haftada 1-2 kez   

(   ) Ayda 1-2 kez 
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(   )Yılda 1-2 kez   (   )Hiç görüşmeyiz  

Çocuğunuz ile ilgili konularda karar alırken eski eşiniz size destek olur mu?  

(   )Evet, her zaman   (   )Evet, bazen   (   )Hayır, hiçbir zaman  

Çocuğunuz ile ilgili kural koyma, disiplin ve sorumluluklarda (ödevlerine yardımcı 

olma, doktora götürme vs.) eski eşiniz destek olur mu? (   )Evet, her zaman  (   )Evet, 

bazen   (  )Hayır, hiçbir zaman  

Ev ortamında çocuğunuz aşağıdakilerden herhangi birine maruz kalmış mıdır?  

Psikolojik şiddet (aşağılanma, bağırılma, alay edilme):  (   )Evet   (   )Hayır  

Fiziksel şiddet (hırpalanma, çimdiklenme, dövülme):   (   )Evet    (   )Hayır  

Eski eşiniz ile aranızda fiziksel şiddet olur muydu? 

(   )Hayır, hiçbir zaman  (   )Evet, nadiren  (   )Evet, bazen   (   )Evet, sıklıkla   

(   )Evet, her zaman  

Eski eşinizle yüz yüze ya da telefonda tartışır mısınız?  

(   )Hayır, hiçbir zaman (   )Evet, nadiren    (   )Evet, bazen  (   )Evet, sıklıkla  

 (   )Evet, her zaman  
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EK-6. Sosyodemografik Veri Formu (Evli ebeveynler) 

KİŞİSEL BİLGİ FORMU YETİŞKİN (E) 

Adınız Soyadınız:______________ 

Çocuğunuzun adı soyadı:_______________ 

Yaşınız:_______  

Kaç çocuğunuz var?_______  

Eğitim durumunuz: 

(   )İlkokul mezunu      (   )Ortaokul mezunu      (   )Lise mezunu      (   )Üniversite 

mezunu       

(   )Lisansüstü veya doktora  

Eşinizin eğitim durumu:  

(   )İlkokul mezunu      (   )Ortaokul mezunu      (   )Lise mezunu      (   )Üniversite 

mezunu    

(   )Lisansüstü veya doktora  

 Bir işte çalışıyor musunuz?   (   )Evet       (   )Hayır  

Eğer çalışıyorsanız, göreviniz nedir? (çalışmıyorsanız boş bırakın) 

______________________  

Ailenizin aylık geliri aşağıdakilerden hangisine en uygundur?  

(   )10000 ve altı (   )10000-20000TL (   )20000-30000 TL  (   )30000 TL üstü 

Daha önce hiç psikolojik destek ya da psikiyatrik tedavi aldınız mı?  

(   )Evet        (   )Hayır  

Eşiniz psikolojik destek ya da psikiyatrik tedavi aldı mı? 

(   )Evet        (   )Hayır  

Sigara, alkol ya da uyuşturucu madde kullanıyor musunuz?  

(   )Kullanmıyorum       (   )Sigara      (   )Alkol      (   )Madde  
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Çocuğunuz ile ilgili konularda karar alırken eşiniz size destek olur mu? 

(   )Evet, her zaman      (   )Evet, bazen      (   ) Hayır, hiçbir zaman  

Çocuğunuz ile ilgili kural koyma, disiplin ve sorumluluklarda (ödevlerine yardımcı 

olma, doktora götürme vs.) eşiniz destek olur mu?  

(   )Evet, her zaman    (   )Evet, bazen    (   )Hayır, hiçbir zaman  

Ev ortamında çocuğunuz aşağıdakilerden herhangi birine maruz kalmış mıdır?  

Psikolojik şiddet (aşağılanma, bağırılma, alay edilme):        (   )Evet      (   )Hayır  

Fiziksel şiddet (hırpalanma, çimdiklenme, dövülme) :          (   )Evet     (   )Hayır  

Eşiniz ile aranızda fiziksel şiddet olur mu?  

(   )Hayır, hiçbir zaman  (   )Evet, nadiren   (   )Evet, bazen      (   )Evet, sıklıkla   

(   )Evet, her zaman  

Eşinizle yüz yüze ya da telefonda tartışır mısınız?  

(   )Hayır, hiçbir zaman (   )Evet, nadiren      (   )Evet, bazen    (   )Evet, sıklıkla     

(   )Evet, her zaman  
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EK-7. Olweus Öğrenciler için Akran Zorbalığı Anketi 
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EK-8. Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 (STAI 1) 

STAI FORM TX-1 

 

YÖNERGE: aşağıda kişilerin kendilerine ait duygularını anlatmada kullandıkları 

birtakım ifadeler verilmiştir. Her ifadeyi okuyun, sonra da nasıl hissettiğinizi 

ifadelerin sağ tarafındaki parantezlerden uygun olanını karalamak suretiyle belirtin. 

Doğru ya da yanlış cevap yoktur. Herhangi bir ifadenin üzerinde fazla zaman sarf 

etmeksizin anında nasıl hissettiğinizi gösteren cevabı işaretleyin. 

  

Hiç 

 

Biraz 

 

Çok 

 

Tamamıyl

a 

1. Şu anda sakinim. (1) (2) (3) (4) 

2. Kendimi emniyette hissediyorum. (1) (2) (3) (4) 

3. Şu anda sinirlerim gergin. (1) (2) (3) (4) 

4. Pişmanlık duygusu içindeyim. (1) (2) (3) (4) 

5. Şu anda huzur içindeyim. (1) (2) (3) (4) 

6. Şu anda hiç keyfim yok. (1) (2) (3) (4) 

7. Başıma geleceklerden endişe ediyorum. (1) (2) (3) (4) 

8. Kendimi dinlenmiş hissediyorum (1) (2) (3) (4) 

9. Şu anda kaygılıyım. (1) (2) (3) (4) 

10. Kendimi rahat hissediyorum. (1) (2) (3) (4) 

11. Kendime güvenim var. (1) (2) (3) (4) 

12. Şu anda asabım bozuk. (1) (2) (3) (4) 

13. Çok sinirliyim. (1) (2) (3) (4) 

14. Sinirlerimin çok gergin olduğunu hissediyorum. (1) (2) (3) (4) 
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15. Kendimi rahatlamış hissediyorum. (1) (2) (3) (4) 

16. Şu anda halimden memnunum. (1) (2) (3) (4) 

17. Şu anda endişeliyim. (1) (2) (3) (4) 

18. Heyecandan kendimi şaşkına dönmüş 

hissediyorum. 

(1) (2) (3) (4) 

19. Şu anda sevinçliyim. (1) (2) (3) (4) 

20. Şu anda keyfim yerinde. (1) (2) (3) (4) 
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EK-9. Durumluk ve Sürekli Kaygı Envanteri 1 (STAI 2) 
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Ek-10. Conners Öğretmen Değerlendirme Ölçeği (CÖDÖ) 
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Ek-11. Conners Anne-Baba Değerlendirme Ölçeği (CADÖ)  
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Ek-12. Dikkat Eksikliği ve Yıkıcı Davranış Bozuklukları için DSM-

IV’e dayalı Tarama ve Değerlendirme Ölçeği (T-DSM-IV) 
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Ek-13. Çocuklar İçin Depresyon Ölçeği 
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