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OZET

Istanbul Kent Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii - Yiiksek Lisans Tez Ozeti

Tezin Baghgi:  Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davranislarmin Cocukluk Cagi
Travmalar1 ve Yasam Pozisyonlar: ile iligkisinin incelenmesi

Tezin Yazari: Pinar KAYA Damsman: Dr. Ogr. Uyesi Halis OZERK
Kabul Tarihi: 27/01/2022 Sayfa Sayisi: vi (6n kisim) + 84 (tez)+ 7 (EK)
Anabilim Dali: Psikoloji Bilim Dali: Klinik Psikoloji

Bu arastirmanin amaci tiniversite 6grencilerinin duygusal yeme davraniglarinin ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 Ve yasam pozisyonlari ile iliskisinin incelenmesidir. Aragtirma 6rneklemini, uygun
ornekleme yontemiyle, 164’ i kadin ve 102’ si erkek olmak iizere toplam 266 katilimct
olusturmustur. Katilimeilara gegerlilik ve giivenilirlik ¢calismalar1 yapilmis Duygusal Yeme
Olgegi, Cocukluk Cag1 Travmalari Olgegi ve Yasam Pozisyonlar1 Olgegi uygulanmistir. Yam
sira arastirmaci tarafindan olusturulan, katilimcilarin aragtirma ile ilintili olarak demografik
ozelliklerine yer verilen Kisisel Bilgi Formu uygulanmistir. Calismadan elde edilen verilerle
yapilan korelasyon analizinde; arastirmanin temel degiskenlerinden olan duygusal yeme ile
cocukluk ¢agi travmalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir.
Cok degiskenli varyans analizi sonucunda ise; duygusal yeme Ol¢eginin alt boyutlarindan
alian puanlar ile yasam pozisyonlari arasinda istatistiksel bakimdan anlaml diizeyde fark elde
edilmistir. Cocukluk ¢agi travmalar1 6l¢eginin biitliin alt boyutlarindan alinan puanlar ile
yasam pozisyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamlilik diizeyinde farklar oldugu
bulgulanmistir. Yapilan regresyon analizi sonuglarina gore de g¢ocukluk c¢agi travmalar alt
boyutlarindan fiziksel istismar ve fiziksel ihmalin duygusal yeme davranisimi yordadig
goriilmiigtiir. Duygusal yeme davraniginin yas ve cinsiyet degiskenine gore farkliliklar
gosterdigi bulgulanmustir. Cocukluk ¢agi travmalarinin da yas ve cinsiyet degiskenine gore
farkliliklar gosterdigi goriilmiistiir. Aragtirmadan elde edilen bulgular 1s181nda ve literatiirdeki
arastirmalar incelenerek duygusal yeme davranisi, g¢ocukluk g¢agi travmalari ve yasam
pozisyonlar1 arasindaki iliski tartisilmis, yorumlanmig ve daha sonra yapilacak olan
arastirmalar i¢in onerilerde bulunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Duygusal Yeme, Cocukluk Cag1 Travmalari, Yasam Pozisyonlari




ABSTRACT
Istanbul Kent University, Institute of Postgraduate Education - Abstract of Master’s Thesis

Title of Thesis:  Examine the Relationship Between University Students Emotional Eating
Behaviors with Childhood Traumas and Life Positions.

Author of Thesis: Pmnar KAYA Consultant: Dr.Lecturer Halis OZERK
Acceptance Date: 27/01/2022 Number of Pages:vi (front)+84 (thesis)+7 (App.)
Department: Psychology Subfield: Clinical Psychology

The aim of this study is to examine the relationship between university students emotional
eating behaviors with childhood traumas and life positions. The research sample consisted of
266 participants, 164 women and 102 men using a convenient sampling method. The
participants were administered the Emotional Eating Scale, Childhood Trauma Scale, and Life
Positions Scale, studied for validity and reliability. In addition, the Personal Information Form,
which was created by the researcher and included the demographic characteristics of the
participants concerning the research, was applied. In the correlation analysis of the data, there
is a statistically significant relationship between emotional eating, one of the study’s main
variables, and childhood traumas. As a result of multivariate analysis of variance; There was a
statistically significant difference between the scores obtained from the sub-dimensions of the
emotional eating scale and life positions. It was also found that there were statistically
significant differences between the scores obtained from all sub-dimensions of the childhood
traumas scale and life positions. According to the regression analysis results, it was seen that
physical abuse and physical neglect, which are sub-dimensions of childhood trauma, predict
emotional eating behavior. Furthermore, it has been found that emotional eating behavior
differs according to age and gender. It has been observed that childhood traumas also show
differences according to age and gender. In the light of the findings obtained from the research
and by examining the studies in the literature, the relationship between emotional eating
behavior, childhood traumas, and life positions was discussed, interpreted and suggestions
were made for future research.

Keywords: Emotional Eating, Childhood Trauma, Life Positions
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GIRIS

Bireyin saglikli olabilmesi igin gereken sartlardan birisi yeterli ve dengeli beslenmedir.
Beslenme hem sagligimizi koruyup gelistirmek hem de hayat kalitemizi arttirmak i¢in
bilingli bir sekilde gerceklestirilmesi gereken bir davranistir. Biyolojik yonden 6nemi
oldugu kadar psikolojik yonden de 6nemi mevcuttur. Bireyler 6fke gibi duygularla
karsilastiklarinda ya da kendilerini baskilanmis hissettiklerinde normale gore daha fazla
yiyecek tiiketme egiliminde olabilirler. Bu yiyecek tiiketimi ile ilgili ortaya ¢ikan yeme
problemlerinden birisi de duygusal yemedir (inalka¢ ve Arslantas, 2018). Duygusal
yeme; yeme problemlerinden biri olarak tanimlanan, olumsuz duygular karsisinda ortaya
¢ikan ve asir1 yeme egilimine neden olan bir yeme bozuklugudur (Inalkac ve Arslantas,
2018). Kavram ilk olarak 1950 yilinda Bayles ve Ebaugh tarafindan ortaya atilmistir.
“Bireylerin yeme davranisinda bulunmasini depresyon, anksiyete, ofke ve yalnizlik gibi
olumsuz duygulara karsi verilen bir cevap” olarak belirtmislerdir (Bayles ve Ebaugh,
1950; aktaran: Demir, 2019). 1957 yilinda ise Kaplan ve Kaplan obezite teorisinde asir1
yeme egiliminin nedenleri iizerinde durmustur. Obezite teorisine gore bireyler gergin,
depresif ya da sikintili olduklarinda ortaya cikan anksiyeteyi azaltmak i¢in asir1 yeme
egilimi gosterirler. Ayn1 zamanda asir1 yemenin 6grenilmis bir davranis oldugunu ileri

siirmiislerdir (Ruderman, 1983).

Literatiirde genellikle istismar ve ihmal kavrami ile tanimlanan ¢ocukluk ¢agi travmast;
cocukluk ya da geng erigkinlik doneminde yasanan duygusal istismar, cinsel istismar,
fiziksel istismar, duygusal ve fiziksel ihmal yasantilarinin genel bir tanimidir (Demirkapz,
2013). Cocukluk doneminde ebeveynler ya da bakim verenler, ¢ocugun gelisimini
sekteye ugratacak ve yasamina zarar verecek davraniglarda bulunabilmektedir. Bu
davraniglar kimi zaman ¢ocugun gelisimine zarar veren fiziksel, duygusal ve cinsel
istismar seklinde gerceklesirken; kimi zaman da temel ihtiyaglarin goz ardi edilmesiyle
ve ¢ocugun duygusal gereksinimlerinin karsilanmamasiyla gergeklesir ve buna ihmal

denir (Yigit ve Erden, 2015).

Yapilan ¢aligmalar ¢cocukluk c¢agi travma yasantilarinin yeme bozukluklari ile baglantili
oldugunu, cocugun yasaminin ilk yillarinda temel bakim veren veya ebeveynle kurdugu

iligki tarzinin yeme bozukluklarinin gelisiminde énemli bir rol oynadigin1 géstermistir



(Tung, 2019). Ornegin, yeme bozukluguna sahip olan bireylerin gecmis &ykiilerine
bakildiginda fiziksel ve cinsel gibi ¢esitli istismar tiirlerine maruz kaldiklar1 saptanmistir

(Werne ve Yalom, 1995; aktaran: Giircan ve Kolburan, 2019).

Uluslararas1 Transaksiyonel Analiz Kurulusu TA’y1 “kisisel olarak gelismeyi ve
degismeyi saglamak amaciyla kullanilan sistematik bir psikoterapi ve kisilik kurami”
olarak tanimlamaktadir. Psikoterapi kuramidir c¢linkii TA hem giinlik yasam
problemlerinde hem de psikoza kadar giden her tiirlii psikolojik bozuklugun tedavisinde
kullanilabilir. Kisilik kuram1 olmasinin sebebi ise insanlarin psikolojik yapisiyla ilgili
bilgilerin elde edilmesini saglamasi ve bireylerin kisiliklerini davranissal olarak nasil
gosterdiklerini anlamamiza yardim etmesidir. Transaksiyonel Analiz ayni zamanda,
bugiin var olan yasam Oriintiilerimizin ¢ocukluk yasantilar1 ile olan bagini ac¢iklayabildigi

icin ¢ocuk gelisimi kuramidir (Stewart ve Joines, 2017: 37).

Transaksiyonel Analiz kuraminin bir lirlinii olan yasam pozisyonlari, kiginin kendisine ve
digerlerine yonelik algilarint dayandirdigi temel bir durumdur. “Ben OKEY’im, Sen
OKEY’sin; Ben OKEY Degilim, Sen OKEY’sin; Ben OKEY’im, Sen OKEY Degilsin;
Ben OKEY Degilim, Sen OKEY Degilsin” olmak iizere dort yasam pozisyonu vardir ve
bunlar temel pozisyonlar, varolus pozisyonlar1 ya da sadece pozisyonlar olarak
adlandirilmaktadir. Yasam pozisyonlar1 kavrami bireyin sadece kendisi ve digerleriyle
ilgili gortsleriyle siirli degildir ve psikolojik bir durumu ifade etmektedir. Kisinin

kendisine ve bagkalarina yonelik duygu, diisiince ve davramslarmi igermektedir
(Akkoyun, 2007: 59).

“Ben OK degilim- Sen OK degilsin” pozisyonuna sahip bireyler ige doniik davraniglar
sergilemektedir ve bu kisilerde asir1 yeme davranisi goriilmektedir (Wiesner, 2004).
Yapilan bir ¢aligma ile de kisilik yapist olan i¢ce doniikliigiin duygusal yeme davranisina

neden olabilecegi gosterilmistir (Altintas ve Ozgen, 2017).

Problem Durumu

Tiim diinyada 6nemli bir problem haline gelen yeme bozukluklarinin toplumda goriilme
orani her gegen giin artmaktadir. Psikolojik rahatsizliklar ve yeme bozukluklar arasinda
bir bag oldugu literatiire gore yaygin olarak kabul edilen bir goriistiir (Molinari,
Ragazzoni ve Morosin, 1997). Duygusal yeme, ¢evresel ve kisisel gibi pek ¢ok faktor



sonucu ortaya ¢ikan, bireyin yasamint olumsuz yonde etkileyen ve asirt yeme ile
iligkilendirilen bir yeme bozuklugudur. Psikosomatik teoriden {iretilen duygusal yeme
kavraminin temel problemi, duygusal yiyicilerde ortaya ¢ikan olumsuz duygularin aghk
hissine eslik etmesi ve bunu fizyolojik uyaranlardan ayirt edememesidir. Normalde
olumsuz duygular fizyolojik degisiklikleri tetikler ve istah kaybina yol agar ancak
duygusal yeme davranisinda bulunan kisiler olumsuz duygularina yemek yiyerek yanit
verir ve aglik hissinin fizyolojik nedenlerden mi yoksa duygusal nedenlerden mi ortaya

ciktigini ayirt edemez (Adriaanse, Ridder ve Evers, 2011).

Olumsuz duygularla bag etmek i¢in yeme davranisinda bulunulmasi psikolojik bir destek
olarak kabul edilmektedir. Eger birey duygularini algilamada ve ifade etmede zorlanirsa
dikkatini dagitmak i¢in kaginma davranisinda bulunur ve bu ka¢inma davranigini da
besinler aracilifiyla gerceklestirir (Serin ve Sanlier, 2018). Islevsiz basa ¢ikma
stratejilerinin bir sonucu olarak da duygusal yeme davranigi ortaya ¢ikar. Duygularin
diizenlenmesinde ve islenmesinde zorluklara neden olan bu yeme davranisi, saglik

sorunlari i¢in de risk faktorii olusturur (Zysberg, 2018).

Yasam kalitesinin olumsuz yonde etkilenmesine ve yetersizlik duygularinin ortaya
cikmasina neden olan duygusal yeme davranisi diisiik benlik saygisi ile iligkilidir ve yeme
bozukluklari, obezite, depresyon gibi rahatsizliklarinin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir
faktordiir (Goldschmidt ve digerleri, 2014; Litwin, Goldbacher, Cardaciotto ve Gambrel,
2016; Van Strien, Konttinen, Homberg, Engels ve Winkens, 2016).

Siddetten uzak ve saglikli bir hayat siirmek her cocugun hakki olmasina ragmen, diinyada
her sene milyonlarca ¢ocuk fiziksel, duygusal ve cinsel istismara maruz kalmakta veya
tanik olmaktadir. Cocukluk ¢agindaki bu travmatik yasantilar kisilerde fiziksel, ruhsal ve
gelisimsel agilardan sorun yaratan, evrensel bir problem olarak kabul edilir (WHO, 2006).
Kot muameleye maruz kalan ¢ocuklarda duygu diizenleme giicliigii, sosyal geri ¢cekilme,
diisiik okul basarisi, saldirganlik ve depresyon belirtileri goriilebilir. Ayrica siddete ve
suga bagvurma gibi ¢evresel risk faktorleri ile kars1 karsiya gelmektedirler (Cicchetti and
Lynch, 1993).

Travmaya maruz kalmak ile cocukluk ve yetiskinlik doneminde ortaya ¢ikabilecek yeme

bozukluklari arasinda giiglii bir iligki vardir. Ornegin, olumsuz travmatik deyimlerden biri



olan cinsel istismar tiirli, yeme bozukluklarinin ortaya ¢ikmasinda ve kotiilesmesinde bir
risk faktoriidiir. Travmatik olaylar sonucu ortaya c¢ikan psikopatolojiler, duygu
diizenleme gii¢liigili, uyumsuz davranislar ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi ciddi
olumsuz deneyimler, yeme bozukluklar ile iliskili olan rahatsizliklardir (Trottier and
MacDonald, 2017). Cinsel istismar Oykiisii olan yetiskin kadinlar ile yapilmis bir
calismada; major depresyon, obsesif kompulsif bozukluk, agorafobi, sosyal fobi, cinsel
islev bozukluklar1 ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi rahatsizliklarin goriilme
sikliginin, cinsel istismara maruz kalmayan popiilasyondan daha fazla oldugu

saptanmistir (Saunders, Villeponteaux, Lipovsky, Kilpatrick ve Veronen, 1992).

Gliniimiize kadar yapilan ¢aligmalar, bireyin sosyal ve psikolojik gelisimi agisindan
cocukluk cagmin 6nemini gostermistir. Eric Berne, kurucusu oldugu Transaksiyonel
Analiz Kuraminda hem insan yasaminin hem de kisiligin, bu dénemden etkilendigini
vurgulamistir. Cocukluk cagindaki yasantilar neticesinde c¢ocuklar belli “kararlar”

almakta ve bu kararlar bireyin biitiin yasamin1 etkilemektedir (Gokgen, 2009).

Transaksiyonel Analiz kuraminda Yasam Pozisyonlar1 bagligi altinda dort yasam
pozisyonundan biri olan ve kisinin kendisini ve ¢evresini olumsuz yonde algilamasina
neden olan “Ben OK degilim- Sen OK degilsin” pozisyonunun depresyon ile yiiksek bir
iliski icinde oldugu yapilan bir ¢aligsma ile gosterilmistir (Anne ve Boholst, 2020). Hem
duygusal yemenin hem de ¢ocukluk ¢agi travmalarinin da depresyon ile arasinda kuvvetli
bir iligkiye sahip oldugunu gosteren aragtirmalar mevcuttur (Goldschmidt ve digerleri,
2014; Goossens, Braet, Van Vlierberghe ve Saskia Mels, 2009; Lazarevich, Camacho,
Velazquez-Alva ve Zepeda, 2016; Hopfinger, Berking, Bockting ve Ebert, 2016;
Wiersma ve digerleri, 2009).

“Ben OK degilim- Sen OK degilsin” pozisyonuna sahip bireyler ice doniik davraniglar
sergilemektedir ve bu kisilerde asir1 yeme davranisi goriilmektedir (Wiesner, 2004).
Yapilan bir ¢alisma ile de kisilik yapisi olan ige doniikliigiin duygusal yeme davranisina

neden olabilecegi gosterilmistir (Altintas ve Ozgen, 2017).

Elde edilen bu bilgiler 15181nda, asir1 yeme ile iligkilendirilen duygusal yemenin ve
cocukluk ¢ag1 travmalarinin, sagliksiz bir pozisyon olarak adlandirilan “Ben OK degilim-

Sen OK degilsin” ve “Ben OK degilim- Sen OK’sin pozisyonu ile iliskisinin olabilecegi



diistiniilmektedir. Ayrica bu pozisyonlara sahip bireylerde kolay incinme, 6zgiiven
eksikligi, kuskucu ve pasif olma gibi 6zellikler goriilmektedir (Fine ve Poggio, 1977). Bu
Ozellikler ¢ocukluk ¢ag1 travmalarina maruz kalan bireylerde de goriilebileceginden

dolay1 aralarinda bir iliskinin oldugu diisiiniilmektedir.

Amaclar
Bu aragtirmanin temel amaci liniversite dgrencilerinin duygusal yeme davranislarinin
cocukluk ¢agi travmalari ve yasam pozisyonlar ile iliskisini incelemektir. Bununla
beraber duygusal yeme davranisi ve cocukluk ¢agi travmalarinin katilimcilarin cinsiyet,
yas ve medeni durumuna gore farklilik gosterip gostermedigine bakilacaktir. Bu amaglar
dogrultusunda asagidaki sorulara yanitlar aranmustir.
Arastirma Sorulari
1. Duygusal yeme davranisi; yasa, cinsiyete ve medeni duruma goére farklilik
gostermekte midir?
2. Cocukluk cagi travmalari; yasa, cinsiyete ve medeni duruma gore farklilik
gostermekte midir?
3. Cocukluk c¢agi travmalar ile yasam pozisyonlari arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski var midir?
4. Duygusal yeme davranisi ile yasam pozisyonlar: arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski var midir?
5. Duygusal yeme davranisi ile gocukluk ¢agi travmalar arasinda istatistiksel olarak

anlaml bir iliski var midir?

Arastirmanin Onemi

Literatiirde duygusal yeme ve ¢ocukluk ¢agi travmasi ile ilgili yapilmis olan arastirmalar
bulunmaktadir. Ancak duygusal yemenin ¢ocukluk ¢agi travmasi ve yasam
pozisyonlartyla iligkisinin incelendigi calismaya rastlanmamigtir. Aynmi1 zamanda
Transaksiyonel Analiz’in bir kurami olan yasam pozisyonlari ile ilgili yurti¢i ve yurtdis
literatiirde yapilmis ¢ok az calisma yer almaktadir. Bu calismadan elde edilecek
bulgularim hem yagsam pozisyonlarini konu alan arastirmalara hem de psikoloji bilimine

katk1 saglayacag diigiiniilmektedir.



Sayiltilar
1. Arastirmanin drnekleminin evreni temsil ettigi varsayilacaktir.
2. Arastirmaya katilan bireylerin, 6l¢me araglarindaki sorulara yansiz ve igtenlikle cevap

verecegi varsayllmaktadir.

Siirhliklar

1. Arastirmaya katilacak olan bazi bireylerin sorular: igtenlikle cevaplamayacak olmasi
bu arastirmanin sinirliliklarindandir.

2. Arastirmanin 6rneklemi liniversite 6grencileri ile sinirhdir.

3. Verilecek olan “cocukluk ¢agi travmalari 6lgegi” ile katilimcilar arasindan ¢ocukluk
travmasi gecirmis bireylere ulasmak diger bir sinirliliktir.

4., Arastirmada duygusal yeme davramgmin belirlenmesi “Duygusal Yeme Olgegdi”
verileri ile sinirhdir.

5. Arastirmada ¢ocukluk ¢agi travmasinin belirlenmesi “Cocukluk Cagi Travmalari
Olgegi” verileri ile sinirhidir.

6. Arastirmada yasam pozisyonlarinin belirlenmesi “Yasam Pozisyonlar: Olgegdi”

verileri ile sinirhidir.

Tammlar
Duygusal Yeme: Kiside aclik hissi olmamasina, yemek yeme vakti gelmemesine ve
sosyal bir gereklilik olmamasina ragmen kendisini zora sokan duygulara tepki olarak

yemek yemesidir (Bekker, Meerendonk ve Mollerus, 2014).

Cocukluk Cagr Travmalari: Literatiirde genellikle istismar ve ihmal kavramlar ile
aciklanan ¢ocukluk c¢agi travmalart (Demirkapi, 2013); ¢ocugun sagligini, hayatta
kalmasini, gelisimini ve itibarini (gliven, gii¢, sorumluluk) olumsuz yonde etkileyen her

tiirlii davranis olarak tamimlamistir. (WHO, 1999).

Yasam Pozisyonlari: Bireyin kendisine ve digerlerine yonelik algilarim1 dayandirdigi

duruma, yagsam pozisyonlar1 denir (Akkoyun, 2007: 59).



BOLUM 1: KURAMSAL CERCEVE VE ILGILI ARASTIRMALAR

1.1. Kuramsal Cerceve

1.1.1. Duygusal Yeme Davranisi

Yemek yeme yasamin devam edebilmesi i¢in gerekli olan en temel gereksinimlerden
biridir. Biyolojik yonden onemi oldugu kadar psikolojik yonden de énemi mevcuttur.
Kisiler 6fke duygusu yasadiklarinda ya da baski altinda olduklarini diistindiiklerinde
normale gore daha fazla yiyecek tiiketebilirler. Bu durum psikolojik gereksinimlerin
Onemini gostermektedir. Asir1 stres ya da heyecan karsisinda da bireylerin yemek yemeye
yonelmemesi, psikolojik faktorlerin yeme iizerinde biraktigi baska bir etki olarak
gozlenebilir (Agacdiken Alkan, Ozdelikara ve Boga, 2016; Karakus, Yildirim ve
Biiyiikoztiirk, 2016). Yeme davraniglarinin {iziintli, seving, kaygi, stres gibi
duygudurumlardan etkiledigini gosteren birgok arastirma bulunmaktadir (Bellisle ve
digerleri, 1990; Ganley, 1989; Groesz ve digerleri, 2012; Laitinen, Ek ve Sovio, 2002;
Macht, Roth ve Ellgring, 2002; Oliver ve Wardle, 1999; Tan ve Chow, 2014; VVan Strien
ve digerleri, 2013).

Duygusal yeme, kiside aglik hissi olmamasina, yemek yeme vakti gelmemesine ve sosyal
bir gereklilik olmamasina ragmen kendisini zora sokan duygulara tepki olarak yemek

yemesi olarak tanimlanmistir (Bekker, Van de Meerendonk ve Mollerus, 2004).

Duygusal yeme kavrami ilk olarak 1950 yilinda Bayles ve Ebaugh tarafindan ortaya
atilmigtir. Tanim olarak ise duygusal yeme kavramini “bireylerin yeme davranisinda
bulunmasi depresyon, anksiyete, ofke ve yalmzlik gibi olumsuz duygulara karsi verilen
bir cevap” olarak belirtmislerdir (Bayles ve Ebaugh, 1950; aktaran: Demir, 2019). 1957
yilinda ise Kaplan ve Kaplan obezite teorisinde asir1 yeme egiliminin nedenleri tizerinde
durmustur. Obezite teorisine gore bireyler gergin, depresif ya da sikintili olduklarinda
ortaya c¢ikan anksiyeteyi azaltmak icin asir1 yeme egilimi gosterirler. Ayni1 zamanda asir1

yemenin 6grenilmis bir davranis oldugunu ileri stirmiislerdir (Ruderman, 1983).

Depresyon, yalnizlik, anksiyete gibi ortaya ¢ikan olumsuz duygular ve duygu
degisimlerine yonelik normalden daha fazla yemek yenmesi olarak tanimlanan duygusal
yeme, olumsuz duygulara bir tepki olarak gelisen ve kisideki asir1 yeme egilimini anlatan

bir kavramdir. Bu kavram ilk baglarda bulimik hastalarin asir1 yemelerini gosteren bir



etken olarak, duygularin yer aldig1 tablo i¢inde bulumia ile anilmigtir. Olumsuz duygulara
yonelik gosterilen asirt yeme tepkisi; yeme bozuklugu olan kadinlarda, obez bireylerde
ve normal kiloda olup diyet yapan kisilerde de mevcut oldugu gosterilmistir (De Lauzon-
Guillain ve digerleri, 2006; Sevinger ve Konuk, 2013).

Duygusal wuyaranlarin olumlu veya olumsuz olmasma bakilmaksizin yeme
davraniglarinda degisiklige yol actig1, glinlimiize kadar yapilan arastirmalar tarafindan
kabul gérmiistiir. Ornegin, Macht (1999) korku, 6fke, iiziintii ve mutluluk gibi belirli
duygularin yeme davranisi lizerindeki etkisini incelemistir. Kisiler 6fke duygusu ile karsi
karsiya kaldiklarinda yedikleri gidanin miktarini, niteligini vs. dnemsemeden hizli ve
diirtiisel bir yeme davranisinda bulunduklarini, mutlu olduklarinda ise “hedonik™ yani
gidanin lezzetinden zevk almaya yonelik bir yeme davranis1 sergilediklerini

vurgulamistir.

Duygusal asir1 yemenin altinda yatan dort temel duygudan soz edilir. Bu duygular; korku,
ofke, gerilme ve utangtir. Karsi konulmasi zor olan yeme arzulari, bu dort duygudan
kaynaklanir ve tetiklenir (Virtue, 2021: 45). Duygusal yeme davranisi olumsuz duygular
tarafindan tetikleniyor ve bunun sonucunda da ortaya ¢ikiyorsa bu durum kisinin olumsuz
bir ruh haline girmesine neden olabilir. Ciinkii kisi duygularini regiile etmek i¢in duygusal
ya da tikinircasina yemek yemeye bagvurdugu zaman sucluluk duymaya baslar ve ruh

halinde olumsuz yonde degisimler meydana gelir (Annesi, 2019).

Duygusal yeme davranigina ait iki temel varsayimdan s6z edilmektedir (Bruch, 1964;

aktaran: Macht ve Simons, 2011: 281,282).

1. Olumsuz duygular yemek yeme davranisini arttirir.

2. Yemek yeme olumsuz duygularin etkisini azaltir.

Booth (1994) duygusal yeme davranisi ile ilgili bu iki temel varsayimi 6grenme kurami
ile agiklamistir. Kiside ortaya ¢ikan yemek yeme arzusu kosullu bir tepkidir ve negatif
duygular sonucu ortaya ¢ikar. Yeme davranist gerceklestiginde ise negatif duygularin
yogunlugunda azalma g6zlemlenir. Boylece kisi ne zaman olumsuz hissetse, yemek yeme
sayesinde negatif duygularin azaldigin1 6grenir ve yeme davranisi pekistirilir (Macht,

2008).



Olumsuz duygularla bas etmek i¢in ortaya ¢ikan duygusal yeme davranisi ile ilgili Lyman
(1982), kisinin i¢inde bulundugu duygudurumun saglikli ve sagliksiz besinlere olan
yonelimi nasil etkiledigini incelemistir. Arastirmanin sonuglari, bireylerin olumlu
duygudurumu i¢indeyken saglikli gidalar tiikettigi, olumsuz duygudurumu igindeyken ise

zararl yiyecekler tiikettigi yoniindedir.

Duygusal yeme ve tikinircasina yeme bozuklugu arasinda yiiksek diizeyde bir iligki vardir
ve genellikle birlikte goriliir. Hem duygusal yeme hem de tikinircasina yeme
bozuklugunda ortak olan nokta, duygularin gida aliminin miktarini ve kontrol kaybini
etkilemesidir. (Sevinger ve Konuk, 2013). Yapilan arastirmalar da duygusal yeme ile
tikinircasina yeme bozuklugu arasindaki iliskiyi destekler niteliktedir (Eldredge ve Agras,
1996; Masheb ve Grilo, 2006; Pinaquy, Chabrol, Simon, Louvet ve Barbe, 2003).

Duygusal yeme ve tikinircasina yemenin literatlirde pek ¢ok ortak noktasi gériilmesine
karsin duygusal yeme, tikinircasina yeme bozuklugu ve bulimia nervozadan bagimsiz bir

olgu olarak tanimlanir (Ozdemir, 2015).

1.1.1.1. Duygusal Yemeyi Aciklayan Teoriler

Olumsuz duygudurum ile asir1 yeme arasindaki iliskiyi gosteren arastirmalara ragmen
hangi mekanizmanin asir1 yemeyi ortaya ¢ikardigi tam olarak bilinmemektedir. Ancak
olumsuz duygular ve asir1 yeme ile ilgili birtakim teoriler 6ne siiriilmiistiir (Sevinger ve

Konuk, 2013). Bu teoriler; psikosomatik, digsal, kisitlama ve kagis teorisidir.

1.1.1.1.1. Psikosomatik Teori

Psikosomatik teoriye gore duygusal yeme davranisinda bulunan obez kisilerin duygulari
hakkinda farkindaliklar1 yoktur. Ayrica bu teoriye gore kisiler duygularini tanima
yeteneklerinden yoksundurlar (Ouwens, Van Strien ve Van Der Staak, 2003). Yani
duygusal yiyiciler yemek yeme davranisini istah, aclik, tokluk vs. gibi i¢sel uyaranlara

yanit olarak degil, duygularina yanit olarak gergeklestirirler (Sevinger ve Konuk, 2013).

1957 yilinda Kaplan ve Kaplan tarafindan ortaya atilan obezite teorisinde asir1 yeme
egiliminin nedenleri lizerinde durulmustur. Obezite teorisine gore bireyler gergin,
depresif ya da sikintili olduklarinda ortaya ¢ikan anksiyeteyi azaltmak i¢in asir1 yeme

egilimi gosterirler. Var olan kaygi diizeyi ne kadar yliksekse, yemek yemenin ortaya



cikma olasilifi da daha yiiksektir. Yemek yemenin kaygiyr nasil azalttigr net olarak
anlagilamamistir ancak karbonhidrat ve protein aliminin, beyindeki serotonin sentezi ile

baglantili olabilecegi 6ne siiriilmiistiir (Ruderman, 1983).

Bruch (1973) ise teorisinde “aclik” kavraminin dogustan gelmedigini ve sonradan
ogrenildigini savunur. One siirdiigii teoriye gore kisi yanls ve kafa karistiric1 olarak
nitelendirilen erken deneyimler sebebiyle aclik ve tokluk hislerini tanimaktan
yoksundurlar. Ne zaman a¢ ya da ne zaman tok olduklarini ayirt edemezler. Yeme
eylemeni baslatabilmek igin disaridan gelen sinyallere ihtiyag duyarlar (Canetti, Bachar
ve Berry, 2002).

1.1.1.1.2. Kisitlama Teorisi

Kisitlama teorisi ilk olarak Herman ve Mack tarafindan ele alinmis, daha sonra ise
Herman ve Polivy tarafindan gelistirilmistir. Bu teoriye gore kisi kilo alimin1 ve asir
yeme ataklarini durdurabilmek i¢in diyet yoluyla besin alimini kisitlar. Bu kisitlamanin
sonucunda ise birey kilo almaya baslar. Ciinkii kisi gida alim1 kisitlandigi ve istenilen
besine ulasilamadigi i¢in o besine karst yogun bir arzu duymaya baslar. Yiyecek
kisitlamasinin ardindan ortaya ¢ikan bu yogun arzu ise tikinircasina yeme davranisini
beraberinde getirir. Besin aliminin kisitlanmasinin ardindan yeme ataklarinin gelmesi ise
kiside endise ve kaygiya yol acar. Kisitlayici tarzda yeme davranisinda bulunmayanlarda

ise bu kisir dongii goriillmemektedir (Herman ve Pack, 1975; Herman ve Polivy, 1980).

1.1.1.1.3. Kags Teorisi

Kag1s teorisine gore bireylerin duygusal asir1 yeme davraniginda bulunmalarinin nedeni,
olumsuz hissetmelerine neden olan ortam, durum ve duygulardan kagmalaridir. Kisi
duygusal yemeyi, benligini tehdit eden ve olumsuz farkindalik yaratan ortamlardan
kendini korumak i¢in kagis mekanizmasi olarak goriir (Heatherton ve Baumeister, 1991).
Eger kisi benligi ile ilgili olumsuz bir farkindalik diizeyine ulasirsa kendini yemek
yemeye verir. Ciinkii bu farkindaligin etkilerinden kacabilmek i¢in yemek gibi dis bir
uyarana ihtiya¢ duyarlar (Spoor, Bekker, Van Strien ve Van Heck, 2007). Wallis ve
Hetherington (2004) olumsuz duygularin ve yiiksek diizeyde farkindaligin yemek yemeye
olan etkisini incelemistir. Arastirma sonuglar1 bu iki faktoriin duygusal yeme

davraniginda bulunan bireylerin asir1 yemesini daha da arttirdig1 yoniindedir.
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1.1.1.1.4. i¢sel-Dissal Obezite Teorisi

Schacter (1968), yaptig1 calismalar ile ic¢sel-dissal obezite teorisini gelistirmistir. Bu
teoriye gore bireyler dikkatini dissal uyaranlara daha ¢ok yonlendirirler. igten gelen
uyarilar1 anlamada zayif olduklarindan dolayi, yemek yemeyi baslatmak ve sonlandirmak
icin digsal uyarilara ¢ok daha fazla ihtiya¢ duyarlar. Yani obez bireyler aglik-tokluk gibi

icsel uyaranlara kars1 duyarsizdir. Disaridan gelen uyaranlara cevap olarak yerler.

1.1.1.2. Duygusal Yeme Mekanizmalari

1.1.1.2.1. Fizyolojik Mekanizmalar

Serotonin hem aclik, uyku ve aci1 gibi mekanizmalarla hem de ruh hali gibi psikolojik
mekanizmalarla iliskisi olan 6nemli bir nérotransmitterdir. Tiiketilen bazi besin gruplari
da serotonin miktarini etkilemektedir. Ornegin karbonhidrat ydniinden zengin, protein
yoniinden fakir besinlerin tiiketilmesi kandaki triptofan diizeyini yiikseltir (Macht ve
Simons, 2011: 287,288). Yapilan bir ¢calismada katilimcilardan siirekli giiriiltilye maruz
kaldiklar1 bir ortamda matematik sorular1 ¢6zmeleri istenmis. Rahatsiz edici ses vererek
stres seviyelerini arttirmak amaglanmistir. Karbonhidrat bakimindan zengin beslenen
katilimcilarin protein bakimindan zengin beslenen katilimcilara kiyasla daha az stresli

olduklar1 gézlemlenmistir (Markus ve digerleri, 1998).

Ruh halini etkileyen bir diger mekanizma ise endokrindir. Tatli ve yag orani yiiksek enerji
verici besinler, kortizol seviyelerini diisiiriir. Bunun sonucunda da endokrin stresi
diizeyini azaltir (Macht ve Simons, 2011: 288). Stresin yemek se¢imine olan etkisinin
incelendigi bir ¢alismada, katilimcilarda strese neden olan bir dizi gorev verilmistir.
Duygusal yiyicilerin goérev sonunda rahatlamak i¢in daha fazla tatli, yaglh ve enerji veren

besinler tiikettigi gozlemlenmistir (Oliver, Wardle ve Gibson, 2000).

1.1.1.2.2. Psikolojik Mekanizmalar

Steiner (1977), yenidogan bebeklerin sekerli gidalar tiikettikten sonraki yiiz ifadelerini
sistematik olarak gozlemlemistir. Sekerli gidalari tiiketen bebekler duygusal yonden
olumlu tepkiler vermis. Ayni zamanda tatmin olmus bir sekilde dudaklarini yaladiklar

ve yiiz ifadelerinin daha mutlu bir hal aldig1 goriilmiistiir (Macht ve Simons, 2011: 289).
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Lezzetli besinlerin ruh halini etkiledigini gosteren bir bagka c¢alismada ise katilimcilara
olumsuz hissetmeleri i¢in hiiziinlii bir film izlettirilmis. Film sonras1 katilimcilarin
cogunlugunun su igmek yerine ¢ikolata yedikleri gozlemlenmistir. Daha sonra deney
tekrar edilmis ve bu sefer katilimcilara lezzetli ve daha az lezzetli olmak iizere iki farkli
kategorideki ¢ikolatalar verilmis. Lezzet yoniinden daha iyi olan ¢ikolatanin

duygudurumu olumlu yonde etkiledigi goriilmiistiir (Macht ve Miiller, 2007).

Duygudurumu diizenlemek i¢in lezzetli yiyeceklerin tiiketilmesini Macht ve Simons

(2011: 290) hedonik mekanizma olarak adlandirmustir.

1.1.1.2.3. Macht’in U¢ Asama Modeli

Enerji degeri yliksek olan besinlerin tiikketimi, metabolizma tizerinde degisikliklere yol
acar ve norotransmitterleri etkiler. Bu durum fizyolojik mekanizmalarla agiklanir.
Lezzetli yiyeceklerin tiiketilmesinin kiside hos duygular1 ortaya ¢ikarmasi da psikolojik
mekanizmalar ile iligkilidir. Macht ve Simons (2011: 290) ise hem fizyolojik hem de
psikolojik mekanizmalarin birlestirildigi {ic asamali bir model gelistirmis ve bu model

tizerinden duygusal yemenin tii¢ farkli seviyesi oldugunu savunmuslardir.

Birinci diizeyde hedonik mekanizma yer alir. Bu mekanizmaya gore kisi kendisini
neselendirmek ve duygudurumunu diizenleyebilmek i¢in az miktarda yiyecek tiiketir ve
bu eylemi ara sira gerceklestirir (Macht ve Miiller, 2007). ikinci diizeyde ise hedonik
mekanizmaya fizyolojik mekanizmalar eslik etmeye baslar. Duygudurumu diizenlemek
icin gerceklestirilen yeme eylemi ise bu agamada aliskanlik haline gelir. Enerjilerinde
artis meydana gelir, gerginlik ve yorgunluk azalmaya baglar (Macht ve Dettmer, 2006).
Uciincii asamada ise kisiler diirtiisel bir yeme davrams1 sergilemeye baslarlar.
Tikinircasina yeme davranisi ise beraberinde norokimyasal ve nérofizyolojik degisimleri

getirir (Macht ve Simons, 2011: 291).
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Diirtiisel ve kontrolsiiz yeme Norokimyasal Mekanizmalar

Enerjiyi Arttiran Fizyolojik

Aligkanlik haline gelmis besinler Mekanizmalar

| 1]

Ara sira kiigiik miktarda besinler Hedonik Yeme Tarzi

Sekil 1: Macht’in U¢ Asama Modeli (Macht ve Simons, 2011: 291)

1.1.2. Cocukluk Cagi Travmalari

Travma kavrami, kisinin ruhsal ve bedensel biitiinliigiini farkli bigimlerde sarsan,
yaralayan her tiirlii olaymn tanim igin kullanilmaktadir. Ornegin gocukluk déneminde
annenin kaybi ¢ocuk i¢in agir bir travmadir. Bu kayip, akut bir travma oldugu gibi,
yasamin ilerleyen yillarinda da kendisini gosterir ve derin izler birakir. Psikaanalitik
kurama gore ise travma (Orselenme), benligin yani egonun bas edemeyecegi ve

kaldiramayacag1 agirhiktaki uyaranlar ile karst karstya kalinmasidir (Oztiirk ve Ulusahin,

2016: 380).

Travma, beyin ve zihin lizerinde kokten bir degisime neden olur ve algilarimiz1 yeniden
diizenler. Sadece nasil ve ne diisiindiigiimiizii degil, diisiinme kapasitemizi de etkiler.
Travma magdurlar1 hayatlarina yeni deneyimleri kazandiramazlar ¢iinkii sikisip kalirlar

ve gelisimleri sekteye ugrar (Van Der Kolk, 2019: 21,53).

Travma kavrami insanlik tarihi kadar eski olmasina ragmen psikoloji literatiiriine
1980’lerde Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El kitabinin (DSM) ii¢iincii baskisi
ile girmis, “Travma lliskili Stres Bozukluklar1” kategorisi olarak da yerini almgtir. 19.
yiizyilda travmatik olaylarin insan psikolojisi lizerindeki etkisi incelenmeye baglanmus,
20. yiizyilda ise bu incelemeler hiz kazanmigtir. Travma ile ilgili yapilan ¢aligmalar
cogunlukla o donemin Ozelliklerine goére sekillenmis, travmanin psikolojik etkisinin
arastirildigi donemler ile, lizerinde hi¢ durulmadigi dénemler de birbirini izlemistir

(Kokurcan ve Ozsan, 2012; Turan, 2021: 23).

DSM-V’ e gore ise travma, kisinin gercek bir 6liim ya da 6liim tehdidini, agir yaralanmayi

ya da cinsel saldirty1 dogrudan yasamasi veya bunlara tanik olmasidir. Kisi travmaya
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neden olan bu olaylarin ayrintilariyla yineleyici ve asirt bir sekilde kars1 karsiya kalir,
yeniden oluyormus gibi hisseder (APA, 2014). DSM-I’"den DSM-V’¢e kadar olan siire
zarfinda travma ile iliskili olan bozukluklar 6nce bir arada ele alinmis ve DSM-II"de
ayrintili olarak agiklanmamistir. Baglangicta donemin sartlarindan dolay1 travma sadece
“biiyiik olgekli felaketler” olarak tanimlanmistir. DSM-III ile birlikte travmanin 6znel
olabileceginin lizerinde durulmus ve travma ile iliskili bozukluklar kavrami netlik
kazanmistir. Ayrica DSM-V’de travmanin tanimi i¢inde ilk defa cinsel siddet kavramina

da yer verilmistir. (Colak, Kokurcan ve Ozsan, 2010).

Travmanin psikolojik etkileri alaninda yapilan ilk ¢alismalar, Fransiz noérolog Jean-
Martin Charcot tarafindan yapilmistir. Charcot bu c¢aligsmalari histeri rahatsizlig1 olan
hastalarla yapmis ve histeriyi “biiyiik nevroz” olarak adlandirmistir. Charcot’dan 6nce
histerinin sadece kadinlarla goriildiigiine ve mistik bir olay olduguna inanilmistir. Charcot
ise histeri belirtilerini mistik olaylara baglamamis ve nedenlerini agiklamaya ¢aligmistir.
Onun bu girisimi travmanin psikiyatri tarithinde dnemli bir yer edinmistir (Kokurcan ve

Ozsan, 2012; Ozen, 2017).

Fransa’da Janet ve Viyana’da Joseph Breuer ile ¢alisan Freud, birbirlerinden bagimsiz
olarak aynmi kaniya varmuslardi: Histeri, psikolojik travma sonucu ortaya ¢ikan bir
durumdu. Travmatik olaylarin neden oldugu duygusal tepkiler ise biling durumunda
degisikliklere neden oluyordu. Bu da histeri semptomlarini ortaya ¢ikartyordu (Herman,

2019:15).

Sigmund Freud ve Josepf Breuer tarafindan ele alinan “Histeri Uzerine Calismalar”
eseri, travma ile ilgili yapilan ilk ¢alismalar arasinda yer almaktadir. Travmanin etkisinin
bireyin bas edebileceginden daha fazla oldugunu, ¢ocukluk déneminde yasanan travmatik
olaylarin ise siddetli travma belirtilerine neden olabilecegini ve ileriki yillarda kronik bir

sekilde devam edebilecegini savunmuslardir (Turan, 2021: 25).

Yazili tarihin baslangicindan itibaren ¢ocuk istismarin1 konu alan yazilara ¢esitli
kaynaklarda rastlanmistir ancak tibbi literatiirdeki ilk tanim 1860 yilinda Tardieu
tarafindan yapilmistir. 1946 yilinda ise Caffey’in gerceklestirdigi bir arastirma ile gocuk
istismart kavrami tekrardan giindeme gelmistir (Kara, Bicer ve Gokalp, 2004).

Cocuklarin kafalarinda hasarlara, kollarinda ve bacaklarinda ise kiriklara rastlamis, var
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olan hasarlarin ve kiriklarin da kazara meydana gelmedigini, cocuklarin déviildiigiinii
veya saldirtya ugradigini tespit etmistir (Geng, 1992). Psikoloji ve psikiyatride biliminde
ise gocukluk ¢ag1 travmalarina uzun zamandir yer verilmektedir. Ozellikle Freud (1910)
ve Bowlby (1952), ¢ocukluk caginda ortaya ¢ikan sorunlarin hem ¢ocugun gelisimini hem

de yetigskin donemini dogrudan etkiledigini savunmustur (Kalmakis ve Chandler, 2014).

Cocukluk c¢ag1 travmalart kavramini ilk defa Kempe ve Helfer (1972) ele almistir.
Cocukluk c¢ag1 travmalarini, “gocugun ebeveynleri ya da ¢ocuga bakmakla yiikiimlii
kisilerin uyguladig1 ya da uygulamay1 ihmal ettigi davranislar neticesinde ¢ocuklarin kaza
dis1 zarar gormeleri” olarak tanimlamislardir. Ayrica belli tanimlar1 farkli bagliklara
indirgeyerek ayrintili aciklamalarda bulunmuslardir. Ornegin, ¢ocukluk déneminde
ortaya ¢ikan travmalari; duygusal, fiziksel ve cinsel istismar olarak, ¢ocuk ihmalini ise
fiziksel, duygusal, cinsel ve egitimsel ihmal seklinde kategorilestirmislerdir (Kempe ve

Helfer, 1972; aktaran: Khaligova, 2019).

Cocukluk ¢agi travmasi, ¢ocukluk ya da geng eriskinlik doneminde yasanan duygusal
istismar, cinsel istismar, fiziksel istismar, duygusal ihmal ve fiziksel ihmal yasantilarinin
genel bir tanimidir. Literatlirde genellikle istismar ve ihmal kavrami ile tanimlanmaktadir.
Cocuk istismar1 ve ihmal kavrami farkli alanlardan farkli aragtirmacilar tarafindan gesitli

sekillerde tanimlanmaktadir (Demirkapi, 2013).

Diinya Saglik Orgiitii, cocuk istismar1 ya da ¢ocuga karsi yapilan kotii muameleyi;
“cocugun saglhigini, hayatta kalmasini, gelisimini ve itibarin1 (giiven, gii¢, sorumluluk)
olumsuz yonde etkileyen her tiirlii davranis olarak tanimlamistir. Cocugu zarar veren bu
davraniglarin ve kotlii muamelelerin ise ticari veya herhangi bir somiiriilmeyi i¢erdigini

belirtmistir (WHO, 1999).

Terr (1991) cocukluk ¢agi travmalarini, ani ve digsaridan gelen bir tehditin savunma ve
basa ¢ikma mekanizmalarina zarar veren zihinsel darbeler olarak tanimlamistir. Hem
cocukluk hem de yetiskinlik doneminde ciddi problemlere yol agan cocukluk c¢agi
travmalarini tip-1 ve tip-II olmak {izere iki gruba ayirmustir. Tip-I travma tiiriinde bireyler
tek bir travmatik deneyime maruz kalmiglardir. DSM’de yer alan tekrar tekrar yasama,
kaginma ve artmis uyarilmislik belirtileri ile kendini gosterir. Tip II travmada ise birden

fazla, uzun siireli ve tekrarlayan travmalar s6z konusudur. Cocukta saldirganlik ve 6fke
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gibi davranig problemleri, dikkat eksikligi ve dissosiyatif belirtiler ortaya
¢ikabilmektedir. Solomon ve Heide (1999), Terr’in yaptig1 calismaya ek olarak ise kendi
arastirmasinda {igiincli bir travmanin varligindan bahsetmistir. Tanima gore Tip III
travma, ¢ocukluk déneminde baslar ve yillar boyu siirer. Cocuga uygulanan istismar,
cocugun ebeveynleri ya da bakim verenleri gibi yakin ¢evresi tarafindan gergeklesir. Tip
I travmanin tedavisi, Tip I ve tip II travma tiiriiniin tedavisine gére daha komplikedir.
Istismar sonucu cocukta umutsuzluk duygular, giiven sorunu, gelisimsel ydnden

problemler, hafiza ve bilingte degisiklikler meydana gelebilir.

Polat (2015:29)’a gore gocuk istismari; 0-18 yas araligindaki ¢ocugun kendisine
bakmakla yiikiimli kisiler tarafindan zarar verici olan, kaza dist ve Onlenebilir
davraniglara maruz kalmasidir. Bu davranislar cocugun fiziksel ve psikososyal gelisimini
engellemektedir. Ayrica toplumun kiiltiirel degerleri disinda kalmasi ve uzmanlar

tarafindan da istismar kabul edilen davraniglarin olmasi gerekmektedir.

Taner ve Gokler (2004)’e gore ¢ocuk istismari ve ihmali, anne ve baba veya bakim veren
bir yetigkin tarafindan uygulanan, toplumsal normlara uymayan ve alaninda profesyonel
Kisilerce hasar verici olarak tanimlanan eylem ve eylemsizliklerin tiimiidiir. Cocugun
gelisimi engellenir veya sekteye ugrar, fiziksel, psikolojik, cinsel veya sosyal bakimdan

zarar goriir. Hem sagligi hem de giivenligi tehlikeye girer.

Giiler, Uzun, Boztas ve Aydogan (2002)’a gore ¢ocuk istismar1 ve ithmali; ¢ocuklara,
ebeveynleri ya da onlara bakmakla yiikiimlii kisiler tarafindan sagliklarina tehdit
olusturacak muamelelerde bulunmasi; fiziksel, duygusal, zihinsel veya sosyal
gelisimlerini sekteye ugratan tutum ve davraniglara maruz birakilmalar1 olarak

tanimlanmaktadir.

1.1.2.1. Cocukluk Cagi Travma Tiirleri
Diinya Saglik Orgiitii cocukluk ¢agi travmalarim 4 gruba aywrmustir. Bunlar; fiziksel

istismar, cinsel istismar, duygusal istismar ve ihmaldir (WHO, 2006).

1.1.2.1.1. Fiziksel Istismar
Fiziksel istismar; bir yetiskin tarafindan cezalandirma, otoriteyi saglama veya Ofke

bosaltma amaciyla ¢ocugun viicudunda hasar birakacak kadar siddet uygulanmasidir.
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Uygulanan bu siddet yakma, 1sirma gibi yollarla da gergeklestirilir. Cocuga zarar veren,
viicudunda iz birakan her tiirlii eylem fiziksel istismar olarak tanimlanir (Gliner, Giiner
ve Sahan, 2010). Yetiskinin ¢ocuga uyguladig: fiziksel siddet, siirekli ve sistemli bir
sekilde yapilir (Kulaksizoglu, 2004: 191).

Cocugun viicudunun herhangi bir noktasina hafif diizeyde parmakla vurmak, agzina biber
stirmek, kulagini veya sagini1 ¢ekmek, sarsmak gibi kotii muameleler orta derece fiziksek
istismar olarak kabul edilir. Cocuga siddetli bir sekilde el veya ayak ile vurmak, bogmak,
yakmak gibi cezalandirmalar ise siddetli fiziksel istismar kategorisinde yer alir (Helvaci

Celik ve Hocaoglu, 2018).

Cocuk istismarlar1 arasindan en sik goriilen iki tip fiziksel ve duygusal istismardir. Dayak
atmayr disiplin yontemi olarak goren ve uygulayan toplumlarda, fiziksel istismar
orneklerine daha ¢ok rastlanir. Uygulanan siddet viicutta morluklara, kemiklerde

catlaklara, kiriklara ve i¢ organ hasarlarina neden olur (Polat, 2007: 59).

Cocugun fiziksel istismara ugramasi duygusal olarak hasar gormesine neden olur,
gelisimini etkiler ve bu etki yetiskinlik evresinde de devam eder (Kulaksizoglu,
2004:191). Ebeveynlerin ¢ocuga uyguladiklar1 ceza yontemi fiziksel oldugu zaman,
kisiliklerinde derin yaralarin meydana gelmesine, asagilik duygularinin olusmasina,
toplum tarafindan itilmesine ve diger kisilerle iletisim kurmada zorluklarin yasanmasina
zemin hazirlanir. Ayrica ebeveynler ¢ocugu cezalandirmak icin ¢imdikleme, 1sirma veya
herhangi bir nesneyle vurma yollarina bagvurduklarinda, ¢ocuk i¢in yetersizlik duygulari

ortaya ¢cikmaya baslar, kaygi seviyelerinde ise artig gozlemlenir (Aral, 1997).

Fiziksel istismara maruz kalan ve kalmayan 27 ergenin karsilastirildigi bir calisma
yapilmistir. Fiziksel istismara ugrayan ergenlerde, travma sonrasi stres bozuklugunun,
depresyonun, davranissal sorunlarin ve sosyal eksikliklerin goriilme olasiliginin daha

yiiksek oldugu saptanmistir (Pelcovitz ve digerleri, 1994).

Degerlendirme sirasinda;
a) Cocugun tedaviye getirilmesinde gecikme
b) Verilen geliskili 6ykiiniin fiziksel bulgularla 6rtiismemesi

c) Tekrar eden siipheli yaralanmalarin olmasi
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d) Cocukta var olan hasari kendisinden veya bagkasindan sorumlu tutan ebeveynler

e) Cocugun fizikse hasarlariyla ilgili anne ve babasini suglamasi

f) Anne ve babada istismar Oykiisiiniin varlig

g) Cocukta var olan hasar ile ilgili anne ve babanin ilgisiz ya da asir1 diizeyde kaygili

goriinmesi fiziksel istismart diistindiirmelidir (Tirag¢1 ve Goren, 2007).

1.1.2.1.2. Cinsel istismar

Cinsel istismar, bir yetigkinin cinsel gelisimini tamamlamamis ¢ocuk veya ergeni, cinsel
arzu ve gereksinimlerini karsilama gerekgesiyle tehdit ederek, giic kullanarak ve
kandirarak kullanmasidir. Cocuk veya ergene uygulanan cinsel istismar kan bagi olan
birisi tarafindan gergeklestirilmisse “ensest” ad1 verilir (Iseri, 2008; aktaran: Alpaslan,
2011). Baz1 arastirmacilara gore ise arada kan baginin olmasina gerek yoktur. Eger

istismarda bulunan kisi ¢ocuga bakmakla yiikiimliiyse de ensest kategorisinde

degerlendirilir (Polat, 2007: 160).

Cinsel istismar farkl: sekillerde olabilir:

a) Tema igermeyen cinsel istismarlar: Cinsel igerikli konugma, teshircilik ve
rontgencilik (voyerizim).

b) Cinsel dokunma: Vajina, gogiis, penis gibi viicudun 6zel bolgelerine dokunulmasi.

c) Oral-genital seks

d) Interfemoral iliski: Siirtiinmenin oldugu, penetrasyonun olmadig istismar tiirii.

e) Cinsel Penetrasyon: Genital ve anal iligkiyi, objeler araciligiyla cinsel birlesmeyi

f) Cinsel Somiirii: Cocuk pornografisi ve ¢ocuk fuhusunu kapsar (Polat, 2007:
95,96,97).

Cinsel istismar; psikolojik ve sosyal sonuglari, yasal yaptirimlar: ve ahlaki boyutlar1 olan
bir sorundur. Bu sorundan hem ¢ocuk hem istismarci hem de toplum etkilenir. Cocukluk
doneminde cinsel travma Oykiislinlin bulunmasi, kisinin duygusal diinyasinin
sarsilmasina, yaralanmasina ve yasaminin koklii olarak degismesine neden olur.
Cocuklarin psikososyal ve biligsel gelisimlerini etkileyen cinsel istismar, her yasta ve

bolgede, biitiin etnik gruplarda ve kiiltiirlerde goriilen evrensel bir sorundur (Bulut, 2007).

Cinsel istismar genellikle kimseye sOylenmeyen ve cocuk istismart tiirleri arasinda

saptanmast en zor olanidir. Gergekler ¢ocuk tarafindan yetiskinlik donemine kadar
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saklanir. Bunun sebebi ise ¢ocuklarin yagananlardan dolay1 cezalandirillacagi ve terk
edilecegine dair diislincelerine, utang ve sugluluk duygularinin eslik etmesidir. Genellikle

cinsel istismardan kaynakli fiziksel bir hasar gériilmiisse ortaya ¢ikar (Aktepe, 2009).

Cocuklara uygulanan cinsel istismar son derece 6nemli bir halk saglig1 sorunudur ve uzun
donemde olumsuz sonuglara yol agabilir. Bu olumsuz sonuglar1 kapsayan tek bir belirti
olmamasina ragmen, cinsel istismar belli gruptaki bozukluklar i¢in risk etmeni olarak
kabul edilmektedir. Ornegin kayg1 bozukluklar1 cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklarda
cok kisa bir siire i¢inde ortaya ¢ikabilmektedir. Uyku bozukluklari, kabuslar, korkular ve
bedensel yakinmalar gibi belirtiler ise yliksek kaygi seviyesinin bir yansimasi olarak
gozlemlenmektedir (Taner ve Gokler, 2004). Yapilan bir ¢aligma cinsel istismara ugrayan
cocuklarin, yetiskinlik doneminde sug¢ isleme egilimlerinin daha yiiksek oldugunu
gostermistir. Ayrica cocukluk doneminde fiziksel istismar ve ihmal magdurlar ile
karsilastirildiginda cinsel istismar Oykiisii olan yetiskinlerin fuhus gibi cinsel suca

yonelme olasiliklarinin daha fazla oldugu saptanmistir (Widom, 1995).

1.1.2.1.3. Duygusal istismar

1983 yilinda gergeklesen uluslararasi duygusal istismar toplantisinda, duygusal istismarin
tanimi yapilmistir. Bu tanima gore c¢ocuk ve ergenlerin psikolojik olarak kotiiye
kullanildigi, toplumsal ve bilimsel standartlara gore psikolojik yonden zarar verildigi
ispatlanan eylemler ile yapilmasi gereken ancak ihmal edilen tiim davranislar duygusal

istismardir.

Duygusal istismar, ¢ocuk ve ergenin duygularini incitecek sekilde davranilmasina neden
olan, bedenini ve kisiligini olumlu yonde algilamasina ve degerlendirmesine zarar veren
her tiirlii kotii muameleyi kapsamaktadir. Temelinde cocugun psikolojik hasar yasamasi
bulunan duygusal istismar, giindelik hayatta en ¢ok basvurulan istismar tiirlerinden biridir

(Kulaksizoglu, 2004: 196; Polat, 2007: 229).

Duygusal istismara sebep olan davranislar genellikle cocugun yakin ¢evresindekiler ve
onunla iliskisi olan yetiskinler tarafindan gerceklestirilir. Erkman (1991) bu davranislari;
reddetme, asagilama, yalniz birakma ve ayirma, korkutma ve tehdit etme, suca yoneltme,
duygusal bakimdan ihtiyaglarini karsilamama seklinde siralamistir (Kulaksizoglu, 2004:
196). Bu davranislara ek olarak;
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a) Sik sik elestirme

b) Cocuk ve ergene yasinin iistiinde sorumluluk verme

¢) Kardesler arasinda ayrim yapma

d) Deger vermeme ve Gnemsememe

e) Kiigik diisiirme

f) Lakap takma ve alayli konusma

g) Baski ve otorite kurma yetiskin tarafindan ¢ocuga uygulanan duygusal istismar tiirleri

arasina girer.

Duygusal istismarda fiziksel ve cinsel istismarda oldugu gibi somut fiziksel belirtiler
mevcut degildir. Ayrica duygusal istismar hem tek basina hem de diger istismar tiirleriyle
birlikte goriilebilir. Cinsel veya fiziksel istismara ugramis bir ¢ocuk ayni zamanda
duygusal istismara da maruz kalmaktadir (Polat, 2007: 229). Ornegin Kog ve arkaslart
(2012) tarafindan yapilan bir ¢alismada, fiziksel istismara ugramis 22 ¢ocugun 10’unda,
cinsel istismara ugramis 44 cocugun 9’unda ise duygusal istismara maruz kaldigi

gOriilmiistiir.

Ebeveynler ya da bakim verenler tarafindan ¢cocuga uygulanan duygusal istismar ve kotii
muamele, ¢ocuk i¢in ileriki yillarda birtakim davranissal, bilissel, duygusal ve zihinsel
problemlere neden olabilir (Flores ve Machuca, 2011). Ayrica ¢ocukluk doneminde
duygusal istismara maruz kalan bireyler hem kendi duygularini hem de bagkalarinin
duygularimi fark etme, kabul etme ve ifade etmede giicliikler yasayabilirler. Bu da kisiler
arasi iletisimde zorluklara yol acgabilmektedir (Maneta, Cohen, Schulz ve Waldinger,
2015).

1.1.2.1.4. Thmal

[hmal; gocuga bakmakla yiikiimlii ailenin, ilgili kuramlarm veya devletin cocugun temel
sorumluluklarim1  yerine getirmemesi olarak tanimlanabilir. Cocuklarin hak ve
ozgirliiklerinin alikonulmasi, gelisimlerini engelleyici davranislarda bulunulmasi, bakim
ve beslenme ihtiyaglariin karsilanmamasi, gerekli olan tibbi miidahalenin
gerceklestirilmemesi, ebeveynlerin ¢ocukla yeterince ilgilenmemesi ve ¢ocugun tek

basina birakilmas: ihmal davramislarin verilen orneklerdendir. Istismar ve ihmali
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birbirinden ayiran en 6nemli 6zellik istismarin aktif, ihmalin ise pasif olarak yapilmasidir.

(Aral ve Giirsoy, 2001).

Fiziksel ihmal; ebeveynin ya da ¢ocuga bakmakla yiikiimlii kisilerin yeterli miktarda
yiyecek, giyecek, fiziksel bakim, gézetme ve olmasi muhtemel zararlardan koruma gibi
cocugun temel fiziksel gereksinimlerinin karsilanmamasidir. Cocugun mevsime uygun
olarak giydirilmemesi, bedeninin ve kiyafetlerinin siirekli kirli olmasi, yeterli giday1
alamadigi i¢in kilosunun akranlarindan diisiik olmasi fiziksel ihmal 6rnekleri arasinda yer
alir (Kogtiirk, 2021). Cocugun belli bir yasa gelmesine ragmen okul kaydinin
yapilmamasi, kardeslerine bakma ya da herhangi bir iste ¢alistirilma gibi uygun olmayan
nedenlerden Otiirli okula gonderilmemesi, 6zel egitim almasi gereken bir ¢ocugun
ihtiyacinin gz ardi edilmesi egitiminin ihmal edildigini gosterir ve fiziksel ihmal

kapsaminda sayilir (Sar, 1998).

Duygusal ihmal ise, ¢ocuk icin gerekli olan yeterli sevgiyi gostermeme, ¢ocuga deger
vermeme, tehditlere maruz birakma ve ¢ocugu reddedici bir tutum sergileme seklinde
goriiliir. Duygusal ihmale maruz kalan c¢ocuklarda fiziksel istismar Oykiisii
bulunmayabilir ancak fiziksel istismara ugrayan cocuklar her zaman duygusal olarak
orselenmis olur (Bilir, Ar1;, Donmez, Atik ve San, 1991). Duygusal ihmali tespit etmek
ise fiziksel ihmali tespit etmekten daha zordur (Polat, 2007: 250).

Bir ¢cocugun anne ve baba arasindaki siddete tanik olmasi da duygusal ihmal kurbani
olmasia neden olur. Bu ¢ocuklarda ayrilma anksiyetesi, uyku bozukluklari, birtakim

psikosomatik belirtiler, sosyal beceri eksikligi ve davranig bozukluklar1 goriilmistiir (Sar,
1998).

Cocuk ithmali ¢ocuklarin bilissel, duygusal ve davranigsal gelisiminde ciddi sonuglara yol
acabilir. Yasamin erken donemlerine ¢ocugu ihmal etmek ileriki evrede akademik
anlamda basarisizliga, sosyal olarak geri ¢ekilmeye ve akran iligkisi sorunlarina neden
olur. Ayrica bu sorunlar, fiziksel istismara ugramis cocuklara kiyasla ihmal edilen

cocuklarda daha sik goriiliir (Hildyard ve Wolfe, 2002).
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1.1.3. Yasam Pozisyonlari

Kisinin kendisine ve digerlerine yonelik algilarinit dayandirdigi temel duruma “Yasam
Pozisyonu” denmektedir. Yasam pozisyonlar1 kavrami bireyin sadece kendisi ve
digerleriyle ilgili goriisleriyle sinirlt degildir ve psikolojik bir durumu ifade etmektedir.
Kisinin kendisine ve bagkalarina yonelik duygu, diisiince ve davranislarini icermektedir

(Akkoyun, 2007: 59).

Berne, cocuk gelisimi iizerine tartisirken Melanie Klein’in nesne iliskileri kuramindan
yola c¢ikarak pozisyon kavramini “igsel bir psikolojik durum” olarak ele almis ve
varolussal bir ¢erceveye yerlestirmistir (Clarkson ve Gilbert, 1990; aktaran: Akkoyun,
2007: 59). Klein (1949)’a gore ¢ocuk ¢evresiyle olan etkilesiminde kendisini ve ¢evresini
1yi veya kotii olarak algiladigi bir pozisyon benimser. Berne ise bu durumu “OKEY olma”

olarak ifade etmektedir (Akkoyun, 2007: 59).

Bireyin kendisiyle ve bagkalariyla ilgili diisiincelerini yansittig1 dort bakis acis1 vardir ve
“vasam pozisyonlar:” olarak adlandirilmaktadir: Ben OKEY’im, Sen OKEY’sin; Ben
OKEY Degilim, Sen OKEY’sin; Ben OKEY’im, Sen OKEY Degilsin; Ben OKEY
Degilim, Sen OKEY Degilsin. Bazi yazarlara gére bunlar “femel pozisyonlar, varolussal

pozisyonlar, pozisyonlar” olarak ifade edilmektedir (Stewart ve Joines, 2017: 179).

Yasam pozisyonlar1 ile ilgili en kapsamli agiklamayr yapan Harris (1973), bu
pozisyonlarin olusumunda Piaget’in zihinsel gelisim kuramindan yararlanmistir. Harris’e
gore, biyolojik dogum kadar psikolojik dogum da 6nemlidir. Annenin viicudundan
fiziksel olarak ayrilan bebek, anne karnindaki yasamindan g¢ok farkli bir ortam ile
karsilagsmaktadir (Akkoyun, 2007: 59). Kisa bir siirede yenidogan kendisini toparlayan,
sar1p sarmalayan, destekleyen ve temas iletisi veren bir kurtarici ile tanisir. Harris’e gore
bu evre psikolojik dogum evresidir. Cocuk icin temas ¢ok Onemlidir. Ciinkii temas
olmazsa gocuk fiziksel olarak yasasa bile psikolojik olarak oliir (Thomas ve Harris, 2016:
72,73). Boylece ilk yasanti “Ben OKEY’im” seklindedir. Birey cocukken temas
iletilerinin verilip verilmemesine tepki olarak, yasadigi duygular stirekli bir bigimde
kaydetmektedir. Temas iletilerinin oldugu durumlarda “Ben OKEY’im”, olmadig1
durumlarda ise “Ben OKEY degilim” seklinde duygularma dayali olarak bir yap1
olusturmaktadir. Yani baskalar ile olan iliskisinde ¢ocuk i¢in 6ncelikli olarak annesinden

aldig1 temas iletileri ¢ok Onemlidir. Kendisi ile ilgili “OKEY duygular1”, kendisine
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verdigi degerden emin olmadigi i¢in siirekli degisir. Yasanilan bu belirsizlikler ve
tereddiitler de ¢cocugun kendisinden “OKEY olmadigi duygusuna” kapilmasina sebep

olur (Akkoyun, 2017:60; Thomas ve Harris, 2016: 74).

Steiner (1974) ise ortaya ¢ikan ilk yasam pozisyonunun “Ben OKEY’im- Sen OKEY ’sin
oldugunu ve Erikson’un ¢ocuk gelisimi ile ilgili sdyledigi “temel giiven duygusu” ile ilgili
oldugunu belirtmektedir. Ancak karsilasilan bazi sorunlar ve biyolojik donanim sebebiyle

bu temel gliven duygusu olusmayabilir (Akkoyun, 2017: 60).

Yasamun ilk yillariin sonuna dogru verilen ilk karar “Ben OK degilim- Sen OK’sin”
seklindedir ve gegicidir. ikinci y1lin sonunda ve iigiincii y1lin basinda verilen karar gdzden
gecirilir. Bu pozisyon ya teyit edilir ya da “Ben OK degilim- Sen OK degilsin”, “Ben
OK’im- Sen OK degilsin’ sekline doniisiir. Bir defa kesinlestikten sonra ¢cocuk sectigi bu
pozisyonda kalir ve yaptig1 her sey karar verdigi pozisyona gore sekillenir. Bilingli olarak
“Ben OK’im- Sen OK’sin” yasam pozisyonu ile degistirilmediginde, yasaminin geri
kalan kismin1 bu pozisyonda gegcirir. Verilecek olan bu karar temas almak veya almamak

tizerinde sekillenir (Thomas ve Harris, 2016: 76).

Ben OKEY’im- Sen OKEY’sin: Ben OKEY’IM-Sen OKEY’sin yasam pozisyonunu
secen ¢ocuk, bliylik ihtimalle kendisine kazanma kurgusu olusturacaktir. Ebeveynlerinin
sevilebilir ve gilivenilebilir bireyler olduguna karar verir. Verdigi bu kararini ve bakis
acisim1 ise daha sonra tiim insanlara geneller ve kendisini sevilen, g¢evresindekiler

tarafindan istenen biri olarak gortir (Stewart ve Joines, 2017: 180).

Ben OKEY degilim- Sen OKEY’sin: Ben OKEY degilim-Sen OKEY degilsin
pozisyonu, erken ¢ocukluk doneminin evrensel pozisyonudur. Belirli ¢ikarimlar yapan
cocuk kendisinin OK olmadigi sonucuna ulasir. “Ne yaparsam yapayim, OK degilim”
diistincesi hakimdir (Harris, 2016: 77,80). Bu pozisyonu benimseyen ¢ocuk biiyiik
olasilikla kaybeden bir yasam Oykiisii yazar. Kurgusunu ise magdur olma ve kaybetme

konularini icerecek sekilde olusturur (Stewart ve Joines, 2017:180)

Ben OKEY’im- Sen OKEY degilsin: Ben OKEY ’im-Sen OKEY degilsin pozisyonunda
olan kisilere gore OKEY olan insan yoktur. Yasanilan her sey her zaman ‘“onlarin

sucudur”. OK olduklarindan emindirler ve ne olursa olsun tiim hatalar baskalarina aittir.
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Bu yasam pozisyonunda yer alan insanlar terapistlerinin de OK olmadigina inanir ve bu

sebepten dolay1 tedavileri ¢ok zordur (Harris, 2016: 83,84).

Ben OKEY degilim- Sen OKEY degilsin: Yasamin ilk yillarindan sonra temas
kaybolur. Terk edilme ve zorluk durumu bu yillardan sonra devam ederse ¢cocuk Ben
OKEY degilim-Sen OKEY degilsin pozisyonuna geger. Bu pozisyonda yetigkin gelisimi
durur ¢iinkli temas almast engellenmistir. Diger kisiler ile iliskilerinde yetigkini
kullanmay1 birakirlar. Terapi sirasinda bile yetiskine ulasmak ¢ok zordur. Ayrica bu
pozisyonda olan insanlar teslim olmustur ve sadece yasami gegistirirler (Harris, 2016:

80,81).

1.1.3.1. Transaksiyonel Analiz
Yasam Pozisyonlar1 Transaksiyonel Analiz (TA) kuraminin énemli kavramlardindan
biridir. Yasam pozisyonlarinin anlagilabilmesi bakimindan oncelikle TA kuraminin genel

cergevede ele alinmasinda yarar goriillmektedir.

Uluslararas1 Transaksiyonel Analiz Kurulusu TA’y1 “kisisel olarak gelismeyi ve
degismeyi saglamak amaciyla kullanilan sistematik bir psikoterapi ve kisilik kurami”
olarak tamimlamaktadir. Psikoterapi kuramidir ¢iinkii TA, hem giinlik yasam
problemlerinde hem de psikoza kadar giden her tiirlii psikolojik bozuklugun tedavisinde
kullanilabilir. Kisilik kurami olmasinin sebebi ise insanlarin psikolojik yapisiyla ilgili
bilgilerin elde edilmesini saglamasi ve bireylerin kisiliklerini davranigsal olarak nasil
gosterdiklerini anlamamiza yardim etmesidir. Transaksiyonel Analiz ayn1 zamanda da
cocuk gelisimi kuramidir. Bunun nedeni ise, bugilin var olan yasam Oriintiilerimizin

cocukluk yasantilariyla bagini agiklayabilmesidir. (Stewart ve Joines, 2017:37).

Kuramin kurucusu Eric Berne, almis oldugu psikanaliz egitimine II. Diinya Savasi’nin
baslamasiyla ara vermistir. Daha sonra ise psikanalizdeki id, ego, siiperego kavramlarinin
cok soyut oldugunu ve psikanalitik tedavinin yavas ilerledigini savunmustur. Yaptigt
klinik uygulamalar sonucunda ise var olan yaklasim tekniklerin yetersizligini, hastalarin
ise en kisa siirede degisimi gergeklestirmekten uzak oldugunu gérmiistiir. Berne’e gore
hastanin gelisme gostermis olmasi yeterli degildi. Degismenin olmasi ve bunun da somut
bir sekilde gozlenmesi gerekiyordu. Bu sebeplerden dolayr Berne, TA’y1 yeni bir
yaklagim olarak ileri stirmiistiir (Akkoyun, 1995; Akkoyun, 2007:2).
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Berne (1991 ve 1966), TA ile insanlarin tedaviye aktif bir bicimde katilabilecegini,
problemlerinin ne oldugunu kavrayabilecegini ve tedavideki sorumluluklari

iistlenebilecegini ileri siirmistiir (Berne, 1991 ve 1966; aktaran Akkoyun, 2007: 5).

Transaksiyonel Analiz kuraminin {i¢ temel varsayimi vardir. Bu varsayimlar; insanlar,

yasam ve degismenin amaci ile ilgilidir.

1. Insanlar OKEY dir: TA’nin en énemli varsayimu, insanlarin OKEY olmasidir. Herkes
ne yaparsa yapsin, kim olursa olsun, degerli, anlamli ve énemlidir. insanlar arasinda
farkliliklar olabilir ancak insan olarak herkes esittir. Hi¢ kimse birbirinden daha 1yi
ya da daha kotii degildir. Sadece farklidir.

2. Herkesin diisiinme kapasitesi vardir: Beyin hasar1 olanlar hari¢ herkes diisiinme
kapasitesine sahiptir. Insanlar, cevrelerinde ne oldugunu ve kendilerine ne oldugunu
kavrayabilir. Biitiin ruhsal sorunlar, uygun yaklasim kullanildiginda ve sorunu olan
bireye gereken bilgiler verildiginde kisini kendisi tarafindan ¢oziimlenebilir. Bu
nedenle kisi profesyonel yardim aldiginda bile, yasamini nasil gerceklestirecegine
kendi karar verir.

3. Yasaminda ne olacagina herkes kendi karar verir: Kisi, icinde bulundugu durum ve
cevresindeki insanlardan az ya da c¢ok etkilenebilir. Ancak kosullar ne olursa olsun,
icinde bulunulan duruma nasil tepki verilecegini bireyin kendisi karar verir

(Akkoyun, 2007: 5,6).

Bern, kuramin temel felsefesini su sdzlerle 6zetlemistir: “Insanlar diinyaya prens veya
prenses olarak gelirler, ancak daha sonra kurbagaya doniistirler. Tedavinin amaci da,
insanlarin yeniden prens veya prenses olmalarina yardimci olmaktir” (Akkoyun,

2007: 6).

1.1.3.2. Ego Durumlan
Berne (1961), TA kuramini diger kuramlardan ayiran en temel farklilig1 ego durumlarinin

olusturdugunu belirtmistir.

Ego durumlarim1 “bir ego durumunu tutarli bir davranig oriintiisiiyle dogrudan iliski
olarak, bu davramglarla tutarli duygu ve yasantilar ériintiisiiniin bir biitiinii” olarak

tanimlayan Eric Berne (Stewart ve Joines, 2017: 51), dogumdan ve hatta dogum
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Oncesinden baglayarak, 6znel yasantilarin her birini bir ego durumu olarak nitelendirmis

ve bunlarin hepsinin kisiligi olusturdugunu ifade etmistir (Akkoyun, 2017: 15).

Ego durumlar, kisinin baskalariyla ya da ¢evresiyle olan iliskisinde ortaya ¢ikan kisisel
yasantilardan olusmaktadir. Bu kisisel yasantilar bireyin benligini olusturmaktadir.
Bireyin benligi veya da benim diyerek yasadiklar1 her an degisiklik gosterebilir. Bu
degisiklikler de ego durumlar1 olarak ortaya c¢ikmaktadir (Massey, 1996; aktaran:
Akkoyun, 2007: 14).

Ego durumlarinin simiflamasi; Ebeveyn, Yetiskin ve Cocuk ego durumlari olmak iizere

tige ayrilir (Akkoyun, 2007: 15).

Ebeveyn ego durumu: Ebeveynlerden ya da figiirlerinden
kopyalanan davranis, diisiinceler ve duygular.

Yetiskin ego durumu: Burada ve simdiye dogrudan tepki
olan davranislar, diisiinceler ve duygular.

Cocuk ego durumu: Cocukluktaki davranis, diisiince ve
duygularin canlanma.

Sekil 2: Birinci Diizey Yapisal Analiz Cizim: Ego-Durumlar1 Modeli,
(Stewart ve Joines, 2017: 48)

Ebeveyn ego durumu: Bireyin hayatinda karsilastigi ebeveyn figiirlerinin duygu,
diisiince ve davranis Oriintiileri takimidir. Ebeveyn ego durumu, anne ve babadan yasamla

basa ¢ikmak i¢in 6diing alinan duygu, diisiince ve davraniglardir (Akkoyun, 2007: 16).

Her bireyin ebeveyni (anne ve babasi) veya onlarin yerine koydugu kisiler vardir. Kisi
anne ve babanin benlik durumlarin1 kendi algiladig sekilde yeniden olusturur ve bunu
icinde tagir. Berne, belli durumlarda ortaya ¢ikan ebeveyn ego durumlarini “her kisi kendi

anne ve babasini icinde tasir” seklinde tanimlamistir (Berne, 2001: 26).

Yetiskin ego durumu: Su andaki gercege uygun olan duygu, diisiince ve davranig
oriintlileridir. Cocuk ego durumundan farkli olarak, nesnel veriler islenir ve hayatta

karsilasilan her tiirlii problemin ¢oziimiine yonelik yasantilardan olusur Ge¢gmise degil su

26



ana yoneliktir. Biitiin gergekleri test etme ve problem ¢dzme stratejileri burada yer

almaktadir (Akkoyun, 2007: 16,20).

Birey yetiskin ego durumundaysa duygularina gore degil davranis ve diislincelerine gore
hareket eder ancak bazi zamanlarda duygulara yonelik de yasanabilir (Stewart ve Joines,

2017: 51).
Berne’e gore “herkesin yetiskin bir yani vardir” (Berne, 2001: 27).

Cocuk ego durumu: Bireyin yasamla basa ¢ikmak tizere kendi potansiyelini kendisinin

olusturdugu ve ¢cocuklugundan da izler tasiyan duygu, diisiince ve davranis oriintiileridir.

Eski yillarin bazi davranislarinin kisinin i¢inde yasadigini ve belli kosullar altinda bu eski
davraniglarin eyleme gectigini soyleyen Berne, ¢ocuk ego durumunu “Her kisi icinde

kiigiik bir kiz ya da oglan tagir” seklinde tanimlamistir (Berne, 2001: 28).

Toplumdaki her birey belirli bir zaman diliminde ebeveyn, yetiskin ya da ¢cocuk benlik
durumunu ortaya c¢ikarabilir, bir benlik durumundan diger benlik durumuna gegis

yapabilir (Berne, 2001: 26).

Ego durumlarindaki bu degisimler rol degil, psikolojik gercekliklerdir. 1d, ego ve

sliperego kavramlarina benzememektedir (Harris, 2016: 47).

1.1.3.3. Zamam Yapilandirma
Berne’e gore kucaklanma ve tanmmma agligindan sonra zamani diizenleme agligi
gelmektedir. Insanoglunun ge¢misten bugiine siiregelen sorunlarindan biri, uyanik oldugu

zamanlari nasil yapilandiracagidir (Berne, 2001: 16,17).

Insanlar ikili ya da grup halindeyken bir araya geldiklerinde, zamanlarini; geri gekilme,
torensel davraniglar, Eglentilikler (vakit gecirmeler), Etkinlikler, Psikolojik Oyunlar ve
Samimiyet olmak iizere, sivazlanma ihtiyacin1 gidermek amaciyla, bu alt1 yoldan birisini
(agirlikli olarak) kullanarak gegirirler (Stewart ve Joines, 2017: 143). Berne bunu zamani

yapilandirma pramidi olarak adlandimis ve sematize etmistir (Sekil. 3)
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Torenler

/ Vakit Gegirme \

/ Etkinlik \
/ Psikolojik Oyunlar \
/ Samimiyet \

Sekil 3: Zamam Yapilandirma Piramidi (Akkoyun, 2007: 9)

Geri ¢ekilme: Geri g¢ekilme zamani yapilandirmanin en pasif seklidir. Clinkii kisi
cevresine kars1 kapanir ve etrafindaki kisilerle iletisim kurmaz. Ancak zamaninin gogunu
geri cekilerek yapilandiran kisinin taninma ihtiyaci doyurulmaz ve baskalarindan
geribildirim alma sans1 kalmaz. Eger birey bagkalariyla iletisim halinde olmazsa igine
kapanma durumu gerceklesebilir. Bu kapanma da depresyon ya da intiharla

sonuglanabilir (Akkoyun, 2007: 10).

Torenler: Torenler toplum tarafindan diizenlenen, bilindik, tamamlayici, karsilikli
eylemler biitiintidiir. Toplumsal etkinligin de bigimlerinden biridir (Berne, 2001: 41,42).
Bu zamani yapilandirma seklinde yeni bir durumla karsilasildigi zaman ne yapilmasi
gerektigi ile ilgili sorgulama yapilmasina gerek kalmaz. Otomatik olarak ne yapilacagini
gosteren bir dizi davranis kaliplart mevcuttur. “Nasilsiniz?” diyerek yoneltilen bir soruya
“tesekkiir ederim, iyiyim. Siz nasilsiniz?” seklinde cevap vermek kaliplasmis davranis
seklidir. Bu sayede temas iletisi ihtiyac1 karsilanmaya c¢alisir. Diigilinler, toplantilar,
bayram ziyaretleri gibi ortamlar, zaman1 yapilandirmak i¢in ¢esitli firsatlar sunmaktadir.
Geri ¢ekilmede temas iletileriyle ilgili kontrol bireyin kendisindedir ancak bu zamani
yapilandirma seklinde alinan tepkiler ile ilgili belirsizlikler oldugu i¢in, psikolojik riskin
artmasi gibi bir tehlike bulunmaktadir (Akkoyun, 2007: 10).
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Vakit gecirme: Vakit gegirme, fiziksel varligin onaylandig1 ancak psikolojik varligin g6z
ardi edildigi zamani yapilandirma seklidir. Bireyler kendilerinin digindaki kisilere ve
konulara yonelir, birbirlerinin psikolojik varliklariyla ilgilenmezler. Herhangi bir konu
hakkinda konusurlar ancak konustuklar1 konuyu eyleme dokmezler. Genel olarak moda,
ekonomi, politika gibi sosyal yonden kabul goren konular hakkinda konusulur. Berne,
erkeklerin arabalar hakkinda, geleneksel cinsiyet rollerine sahip kadinlarin da mutfak ve
kiyafetler hakkinda konugsmasini, vakit gecirme Ornekleri olarak gostermistir. Vakit
gecirme herhangi biriyle televizyon seyretme, maga gitme ya da gosteriye katilma
seklinde de gerceklesir. Burada insanlar fiziksel olarak beraber olabilir ancak psikolojik
bir iliskinin i¢ine girilmez. Dolayisiyla yogun temas iletileri saglanmaz (Stewart ve

Joines, 2017:146; Akkoyun, 2007: 11).

Etkinlik: Vakit gecirmeye kiyasla daha yogun temas iletileri mevcuttur. Insanlar
birbirleriyle karsilikli bir etkilesim icinde, ortak bir amaca yonelik caligsarak, zamani
etkinlik olarak yapilandirabilir. Karsilikli kurulan iletisimde tikanma yasanmaz.
Karsimizdaki kisinin fikirlerine katilmasak bile taraflar birbirlerinin ne sdylemek
istedigini anlar. Yine de temas iletileri, psikolojik oyunlara ve samimiyete gore daha
azdir. Okey, tavla ve satrang gibi oyunlar1 oynamak zamani etkinlik olarak yapilandirma

ornekleridir (Akkoyun, 2007: 11).

Psikolojik oyunlar: Gizil bir mesajla baslatilip siirdiiriilen ve farkinda olunmayan kisisel
bir programlamaya dayali olan zamani yapilandirma seklidir. Diger zamani yapilandirma
sekillerine gore daha karmagik bir yapiya sahiptir. Psikolojik oyun sonunda taraflardan
biri olumsuz duygular yasayabilir ancak olumsuz da olsa psikolojik oyunlar olarak
adlandirilan zamani yapilandirma seklinde daha yogun temas iletileri saglanir (Akkoyun,

2007: 12).

Samimiyet: Samimiyet en yogun ve en doyurucu temas iletilerinin gergeklestigi zamani
yapilandirma seklidir ve 6zellikle bu noktada diger zamam yapilandirma tiirlerinden
ayrilir. Temas iletileri olumlu ve olumsuz olmak iizere alinabilir ve verilebilir.
Samimiyetin riski vardir ¢linkii kisinin ne zaman ve nasil reddedilecegi bilinmez. Bu riske
ragmen samimiyetin tadina varanlar, zamanla yasamim1 daha fazla samimiyetle
yapilandirma yolunu segebilir. Samimiyetten korkanlar ise hi¢bir risk almaz ve

baskalarina gore nasil goriindiiklerini sadece tahmin edebilir. Olumlu temas iletileri
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aligverisi gergceklestiginde kisiler samimiyetten keyif alir ve kendilerini mutlu hissederler.
Ayrica samimiyet dnceden programlanmadigi i¢in zamani yapilandirma yollarindan en

kestirilemez olanidir (Akkoyun, 2007:14; Stewart ve Joines, 2017: 152).

TA, temelde bir samimiyet yasantisidir ve hayati daha ¢ok samimiyet seklinde

yapilandirma yollarini 6gretmeye yardimei olur (Akkoyun, 2007: 14).

1.2. Tigili Arastirmalar

1.2.1. Duygusal Yeme ile Tlgili Arastirmalar

Bariatrik cerrahi sonrasinda goriilen kilo aliminin; depresyon, gece yeme, duygusal yeme,
yeme endisesi ve ¢esitli demografik ozelliklerle iligkisinin degerlendirildigi ¢alismada,
duygusal yemenin bariatrik ameliyatlar sonrasinda ortaya ¢ikan kilo geri alimim

yordadigi goriilmiistiir (Unal, Sevinger ve Maner, 2019).

Arslantas, Dereboy, Inalkag ve Yiiksel (2021), saghk egitimi alan {iniversite
ogrencilerinde duygusal yemeyi etkileyen faktorleri inceledikleri bir ¢alisma yapmis.
Arastirmadan elde edilen verilere gore; kadin cinsiyetinde olmanin, annenin egitim
diizeyinin, gen¢ yasta olmanin ve olumsuz duygularin (stres, 6tke, endise vb.) duygusal

yemeyi tetikledigi sonucuna ulasilmistir.

Macht (2008) tarafindan gergeklestirilen bir arastirmada, duygularin yemek yemeyi nasil
etkiledigi incelenmistir. Buna gore stres, depresyon ve kaygi gibi olumsuz duygularin,
kisinin yemek yeme motivasyonunu etkiledigi bulunmustur. Yine ayni arastirmada
duygularimizin istah ve besin aliminda %30-48 oraninda artma ya da azalmaya neden

oldugu gosterilmistir.

Stice, Presnell ve Spangler (2002), kiz ergenler ile yaptig1 ¢calismada tikinircasina yeme
davranigina neden olan risk faktorlerini arastirmistir. Depresif belirtilerin, diyet
yapmanin, zayif olma baskisinin, diisiik benlik saygisinin, beden memnuniyetsizliginin
ve duygusal yemenin tikinircasina yemek ataklari i¢cin 6nemli risk faktorleri oldugu

sonucuna ulagilmistir.

Schneider, Appelhans, Whited, Oleski ve Pagoto (2010), obez ve zayif bireylerde

duygusal yemenin, anksiyete ve 6fke ile iliskisini incelemistir. Arastirma sonuglari, kaygi
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diizeyinin yiiksek olmasinin obez bireylerde daha fazla duygusal yemeye neden oldugunu

gostermistir.

Evirgen (2010) tarafindan yapilan calismada, obez bireylerin normal kiloda olan kisilere
gore daha sik duygusal ve tikinircasina yeme davranisinda bulundugu gosterilmistir.
Ayrica duygusal ve tikinircasina yemenin duygu diizenleme ile iligkili oldugu

saptanmistir.

Konttinen, Mannisto, Sarlio Lahteenkorva, Silventoinen ve Haukkala (2010) tarafindan
gerceklestirilen calismada, duygusal yeme ve depresif belirtilerin gida se¢imini etkiledigi
bulgusuna ulasilmistir. Ayrica duygusal yeme davranisinda bulunan ve depresyon

belirtileri gdsteren katilimcilarin, sagliksiz besinleri tiiketmeye yoneldikleri goriilmiistiir.

Manzoni ve arkadaslar1 (2009), duygusal yeme davranisinda bulunan 60 obez kadin ile
hastanede ortaminda yapilan bir calisma gerceklestirdi. 3 hafta boyunca gevseme
egzersizlerini uygulayan katilimcilarin depresyon ve kaygi diizeylerinde azalmalar
meydana gelmistir. Yapilan rahatlatic1 egzersizlerin duygusal yemeyi azaltmada da etkili

oldugu goriilmiistiir

2007-2014 yillart arasinda 3735 katilimcinin takibe alindigi bir ¢alismada; depresyon,
beden kitle indeksi ve bel gevresi dlgiimlerindeki degisimlere 7 yillik izleme sonucunda
duygusal yemenin aracilik ettigi sonucuna ulasilmistir (Konttinen, Van Strien, Méannisto,

Jousilahti ve Haukkala, 2019).

1.2.2. Cocukluk Cagi Travmalar ile Tlgili Arastirmalar

Zoroglu ve arkadaslar1 (2001) tarafindan yapilmis ¢alismada, ¢ocukluk dénemi istismar
ve thmalin olast sonuglari incelenmistir. Elde edilen verilere gore arastirmaya katilan
bireylerde en sik rastlanan travma tiiri %16.5 oraniyla ihmal olmustur. Ayrica deneklerin
%15.8’1 duygusal istismar, %13.5’1 fiziksel istismar ve %10.7’si cinsel istismara
ugradigin1 belirtmislerdir. Herhangi bir cocukluk donemi travmasi olan bireylerin
kendine zarar verme ve intihar girisiminde bulunma olasiliginin daha yiiksek oldugu,

arastirmanin diger 6nemli bir sonucudur.

UNICEF ile beraber hazirlanan “Tiirkiye’de Cocuk Istismar1 ve Aile I¢ci Siddet

Arastirmasi’nda” 7-18 yas araliginda olan 1886 cocuk ile goriigme yapilmistir.
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Cocuklarin %56’smin fiziksel istismara, %49’ unun duygusal istismara, %10’unun ise
cinsel istismara tanik oldugu bildirilmistir. Arastirmanin bir diger boliimiinde ise maruz
kaldiklar1 istismar ve ihmal oranlar1 incelenmistir. Fiziksel istismar %43, duygusal
istismar %51, thmal %25 ve cinsel istismara maruz kaldigini belirtenlerin orani ise %3

olarak saptanmustir.

Felitti ve arkadaslari (1998) olumsuz g¢ocukluk ¢agi deneyimlerini degerlendirmek
amaciyla 13.494 kisiye anket gondermis ve bu sayinin 9508’1 ise katilime1 olmay1 kabul
ederek arastirmaya katilmislardir. Fiziksel, cinsel ve duygusal istismar, ihmal, anne
tarafindan siddet gorme, ebeveynlerin madde kullanmasi, aile i¢inde zihinsel rahatsizligin
ve intihar Oykiisiiniin olmasi gibi olumsuz cocukluk cagi deneyimleri incelenmistir.
Arastirmaya katilanlarin yarisindan fazlasinin bir kez, dortte birinin ise iki kez ¢ocukluk
cagl travmasina maruz kaldigi saptanmistir. Calismanin bir diger sonucu ise, olumsuz
cocukluk ¢ag1 deneyimleri ile yetiskin doneminde ortaya ¢ikan bazi saglik problemleri

arasinda giiclii bir iliskinin olmasidir.

Saglam, Salman ve Soylu (2019), arastirmaya gontillii olarak katilan 71 obez tanis1 almig
bireylerle, problemli yeme davranislart ile gocukluk ¢ag travmalari arasindaki iliskiyi
inceledigi bir calisma gergeklestirmistir. Katilimcilarin duygusal istismar, fiziksel
istismar, cinsel istismar ve ihmal 6lgek puanlar1 anlamli bir bigimde yiiksek ¢ikmustir.
Yani arastirmadan elde edilen bulgular, obez bireylerin problemli yeme davranislari ile

cocukluk ¢ag1 travmalar1 arasinda anlamli bir iligkinin oldugu yoniindedir.

Giircan ve Kolburan (2019) ¢esitli tiniversitelerde egitim géren 268 kiz grencilerinin
yeme tutumlarinin, cocukluk ¢agi travmasi ve yasam doyumu ile iligkisini incelendigi bir
calisma gergeklestirmistir. Cocukluk c¢agi travma tiirlerinden olan duygusal istismar,
fiziksel istismar, duygusal ihmal ve cinsel istismarin yeme bozukluklar1 diizeyini
arttirdigt; duygusal istismar, fiziksel ihmal ve duygusal ihmalin ise yasam doyumu

diizeyini azalttig1, arastirma sonuglar1 arasinda yer almaktadir.

Chu ve arkadaslar1 (1999) tarafindan yapilan ¢alismada, travma sonrasi stres bozuklugu
ve dissosiyatif bozukluk tanisi alan 90 hastanin %83 iiniin fiziksel istismara, %82’sinin
cinsel istismara maruz kaldig rapor edilmistir. Katilimcilarin %64’ ise siddete taniklik

ettigini bildirmistir. Bu sonuglar dissosiyatif ve travma sonrasi stres bozuklugun ¢ocukluk
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cagi travmalar ile iliskili oldugunu gostermistir. Aragtirmadan elde edilen bir diger bulgu
ise ¢ocukluk doneminde yasanan kronik istismarin erken donemde baglamasinin,

dissosiyatif amneziye neden olabilecegidir.

Widom (1989) istismara ugramis 908 cocuk ve 667 kontrol grubu ile bir c¢alisma
gerceklestirmistir. Cocukluk doneminde istismar ve ihmale maruz kalan c¢ocuklarin,
kalmayanlara gore yetigkinlik doneminde su¢ isleme ve siddete basvurma ihtimalinin

daha yiiksek oldugu tespit edismistir.

The Third National Incidence Study of Child Abuse and Neglect (NIS-3) olarak
adlandirilan ve Amerika Birlesik Devletleri’nde 1996 yilinda yayinlanan bir ¢alismada;
1986-1993 wyillar1 arasinda ¢ocuklarin %67°si tiim istismar tiirlerine, %89’u cinsel
istismara, %63’l duygusal istismara, %58’inin ise fiziksel istismara maruz kaldig

saptanmistir (Sedlak ve Broadhurst, 1996).

Orsel, Karadag, Karaoglan Kahilogullar1 ve Akgiin Aktas (2011), yaslar1 15-67 arasinda
olan ve psikiyatrik bozukluk tanisi alan 183 hasta ile bir ¢calisma gergeklestirmistir.
Katilimcilarin %66°s1 ¢ocukluk donemi istismar tiirlerinden en az birine maruz kaldigini
bildirmistir. Duygusal istismar yasayan kisilerin anksiyete bozuklugu tanis1 aldigi, cinsel
istismar yasayanlarin ise alkol-madde kullaniminin ve intihara girisme oranlarinin

istatistiksel olarak yiiksek oldugu saptanmistir.

Ydoyen (2016) cocukluk cagi travmalari ile benlik saygisi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliskinin oldugu sonucuna ulagmistir. Arastirmadan elde edilen bir diger bulgu
ise, erkek Ogrencilerin fiziksel ihmal ve cinsel istismara kiz dgrencilerden daha fazla

maruz kaldigidir.

1.2.3. Yasam Pozisyonlari ile Ilgili Arastirmalar

Ozpolat, Isgdér ve Akbaba (2013), 271 iiniversite dgrencisinin yasam pozisyonlarinin
pozitif-negatif duygulanimlart ile arasindaki iliskiyi inceledigi ¢calismada; Ben OK’im-
Sen OK’sin yasam pozisyonuna sahip bireylerin pozitif duygu puanlarinin daha yiiksek,
Ben OK degilim- Sen OK’sin ve Ben OK degilim- Sen OK degilsin yasam pozisyonuna

sahip bireylerin ise negatif duygu puanlarinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulagilmstir.
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Ben OK’im- Sen OK degilsin yasam pozisyonu ile pozitif- negatif duygulanim arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir sonug elde edilememistir.

Karababa (2019) tarafindan gerceklestirilen ¢calismada tiniversite 6grencilerinde yasam
doyumu ile yagsam pozisyonlar1 arasindaki iliski incelenmistir. Yasam doyumunun Ben
OK’im-Sen OK’sin ve Ben OK’im-Sen OK degilsin yasam pozisyonlari ile pozitif
yonden anlamli; Ben OK degilim-Sen OK degilsin ile Ben OK degilim-Sen OK’sin
yasam pozisyonlari ile negatif yonlii anlaml bir iliskide oldugu sonucuna ulasilmistir.
Aragtirmadan elde edilen bir diger sonu¢ ise iiniversite Ogrencilerinin yasam

doyumlarinda yasam pozisyonlarinin yordayici roli oldugudur.

Boholst ve arkadaslar1 (2005) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada, yasam pozisyonlari
ile baglanma stilleri arasindaki iligki incelenmistir. Aragtirma 6rneklemini Filipinler’de
yasayan, devlet ve 0zel tiniversitelerde okuyan 189 6grenci olusturmaktadir. Elde edilen
verilere gore; Ben OK’im-Sen OK’sin yasam pozisyonu giivenli baglanmayla, Ben OK
degilim-Sen OK’sin saplantili baglanmayla, Ben OK degilim-Sen OK degilsin korkulu
baglanmayla ve Ben OK’im-Sen OK degilsin ka¢inmali baglanma ile iliskili oldugu
belirtilmistir.

Konur (2018) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada madde bagimlilarinin ontolojik iyi
olusunun, yasam pozisyonlar1 ve depresyonlar1 arasindaki iligkide istatistiksel olarak

anlamli bir etkisi oldugu saptanmaistir.

Ebeveynlerin yasam pozisyonlarinin ¢esitli degiskenler acisindan incelendigi ¢calismada;
“Sen OKEY’sin” yasam pozisyonunun yaslara gore anlaml diizeyde farklilastigi, is
yasamindaki memnuniyetin ise “Ben OKEY’im” ve “Sen OKEY’sin” pozisyonlarini
pozitif yonde etkiledigi saptanmistir. Arastirmadan elde edilen diger sonuglar “ben
lylyim” yasam pozisyonunda olan ebeveynlerin hem cocuklariyla hem de kendi
ebeveynleriyle iletisimlerinden duyduklart memnuniyetleri yiliksek diizeyde anlamli bir

farklilik gostermistir (Demircioglu ve digerleri, 2019).

Anne ve Boholst (2020), yasam pozisyonlar1 ile depresyon arasindaki iliskinin
incelendigi bir ¢caligma yapmistir. Depresyon ile arasinda en yiiksek iliskiye sahip olan

yasam pozisyonlar1 sirasiyla; “Ben OK degilim- Sen OK degilsin”, “Ben OK degilim-
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Sen OK’'sin”, “Ben OK’im- Sen OK degilsin”, Ben OK’im- Sen OK’sin” olmustur. Yani,
kisinin hem kendisini hem de ¢evresini olumsuz yonde algilamasi, depresyonu énemli

Olclide yordayan unsurlardir.

Yagmurlu (2018) tarafindan gergeklestirilen calismada, yasam pozisyonlarinin olumlu

ruh sagligi ile psikopatoloji arasindaki iliskide araci bir rolii oldugu gosterilmistir.

Karamehmetoglu Cemberci (2019) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada; kadinlarin iligki
doyumunda yasam pozisyonlarinin belirleyici oldugu, erkeklerin iliski doyumunda ise

yasam pozisyonlariin belirleyici olmadigi saptanmistir.

Karababa (2016) tarafindan yapilan calismada, ergenlerde Transaksiyonel Analiz ego
durumlari, yasam pozisyonlar1 ve insani degerlerin yalnizlik diizeyinde rol oynadigi

sonucuna ulagilmistir.
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BOLUM 2: YONTEM

2.1. Arastirmanin Modeli
Arastirma iliskisel tarama modelindedir. Iliskisel tarama modeli, iki veya daha fazla
sayidaki degiskenler arasinda, degisimin varligini veya derecesini belirlemeyi amaglayan

arastirma modelidir (Karasar, 2018: 114).

2.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evreni Tiirkiye’deki c¢esitli {iniversitelerde 6grenim goren 6grencilerden
olusmaktadir. 18-35 yas araligindaki 266 iniversite 6grencisine kolayda ornekleme
yontemi ile internet iizerinden ulasilmistir. Orneklem grubunun yas, cinsiyet ve iligki
durumuna iligkin frekans ve yiizdelikleri tablo 1°de verilmistir. Buna gore 6rneklemin
yaridan fazlast ( %52,3) 18-23 yas grubundan ve g¢ogunlukla kadinlardan (%61,7)
olusmaktadir. Katilimeilarin %62’sinin herhangi bir duygusal iligkisi yok, % 38’1 ise

duygusal bir iligki (evli, nisanly, iligkisi var) yasamaktadir.

Tablo 1
Demografik Ozelliklere iliskin Frekans Tablosu
f %

18-23 139 52,3

24-27 89 33,5
Yas

28-35 38 143

Toplam 266 100,0

Kadin 164 61,7
Cinsiyet Erkek 102 38,3

Toplam 266 100,0

Iliskisi yok 165 62,0
iliski Durumu Iliskisi var 101 38,0

Toplam 266 100,0

2.3. Veri Toplama Araclari
Aragtirmada veri toplamak amaci ile katilimcilara Kisisel Bilgi Formu, Duygusal Yeme
Olgegi, Cocukluk Cag Ruhsal Travma Olgegi ve Yasam Pozisyonlar: Olgegi

uygulanmigtir.
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2.3.1. Kisisel Bilgi Formu
Arastirmaci tarafindan olusturulmus olan bu formda, arastirma basliginda yer verilen
degiskenler baglaminda, arastirmada ele alinan sorularla ilintili olarak katilimcilarin

demografik 6zelliklerinin yer aldig1 soru ve ifadeler yer almistir.

2.3.2. Duygusal Yeme Ol¢egi (DYO)

Duygusal yeme 6lgegi Arnow, Kenardy ve Argas (1995) tarafindan gelistirilmistir. Kara
(2019) tarafindan ise Tiirk¢eye uyarlanmis, gecerlik ve giivenirlik ¢calismasi yapilmistir.
Bireyin olumsuz duygular karsisindaki yeme davranmisini 6lgmeyi amaclamaktadir.
Olgekte yer alan 25 duygu, yeme davranisi iizerindeki etkisini dlger. Ofke, kayg1 ve
depresyon olmak iizere 3 alt boyutu vardir. 5°li likert tipinden olusmaktadir. Her
duygunun 1 ile 5 arasinda derecelendirmesi istenir. Ofke, kaygi ve depresyon igin
Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayilar1 .78, .78 ve .72 olarak hesaplanmistir (Kara, 2019).

Bu arastirmada Cronbach alfa degeri ,964 bulunmustur.

2.3.3. Cocukluk Cagi Travmalari Olcegi (CTQ)

Cocukluk cagi ruhsal travma 06lgegi 1994 yilinda Bernstein ve arkaslar tarafindan
gelistirilmistir. Tiirkiye gecerlilik ve giivenirlik caligmasi 2012 yilinda Vedat Sar, Erding
Oztiirk ve Eda Ikikardes tarafindan gerceklestirilmistir. 5 alt Slgegi vardir. Bunlar;
fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal istismar, fiziksel ihmal ve duygusal ihmaldir.
Toplamda 28 maddeden olusmaktadir. CTQ puanlarinin hesaplanmasinda 6nce olumlu
ifadelerden (madde 2,5,7,13,19,26,28) elde edilen puanlar ters gevrilir (6rnegin 1 puan 5
puana, 2 puan 4 puana dondiiriiliir). Bes alt puanin toplami1 CTQ toplam puanin1 verir. Alt
puanlar 5-25, toplam puan 25- 125 arasindadir. Olumlu ifade olmasma ragmen
minimizasyonla ilgili (madde 10, 16, ve 22) maddelerin puanlarini ters ¢evirmeye gerek
yoktur. Ciinkii bu lic madde sadece travmanin inkarim1 Olgmekte ve toplam puani
etkilememektedir. Minimizasyon puanint hesaplamak i¢in bu {i¢ maddenin her birinden
alinan sadece 5 puan (en yiiksek) cevaplari hesaba katilir ve bunlari hepsi 1 puan olarak
sayilir. Bunlarin toplanmasi ile 0-3 puan arasinda bir minimizasyon puani elde edilir.
Duygusal (emosyonel) istismar 3,8,14,18,25 numarali maddelerle, fiziksel istismar
9,11,12,15,17 numarali maddelerle, fiziksel ihmal 1,4,6,2,26 numarali maddelerle,

duygusal (emosyonel) ihmal 5,7,13,19,28 numarali maddelerle, cinsel istismar
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20,21,23,24,27 numarali maddelerle degerlendirilmektedir (Sar, Oztiirk ve Ikikardes,
2012). Bu aragtirmada Cronbach alfa degeri ,910 bulunmustur.

2.3.4. Yasam Pozisyonlar1 Olcegi (YPO)

Yasam pozisyonlar1 dlgegi Boholst (2002) tarafindan gelistirilmistir. Isgdr ve arkaslari
(2012) tarafindan Tiirkgeye uyarlanmistir. Olgek 20 maddeden olusmakta ve 5°li likert
tipi bulunmaktadir. Her alt boyutta 5’er madde olmak iizere toplam 4 alt boyutu (1. “Ben
OKEY degilim-Sen OKEY’sin”, 2. “Ben OKEY degilim-Sen OKEY degilsin”, 3.” Ben
OKEY’im-Sen OKEY degilsin” ve 4. “Ben OKEY’im-Sen OKEY ’sin) vardir. Ol¢egin
giivenirligini test etmek icin yapilan i¢ tutarlik ¢aligmalari, cronbach alpha degerini (a)
.84 olarak gostermistir. Bu arastirmada “Ben OKEY degilim” boyutunun Cronbach alfa
degeri ,701 “Ben OKEY’im” boyutunun Cronbach alfa degeri ise ,875 bulunmustur.

2.4. Verilerin Toplanmasi

Veri toplama araglar1 goniilliik esasina dayali olarak, arastirmaya katilmak isteyen 18-35
yas araligindaki iiniversite 6grencilerine uygulanmistir. Olgme araglari olarak kullanilan
anketler, arastirmaci tarafindan elektronik ortamda uygulanmistir. Olgme araglari
uygulanmadan Once arastirmaci katilimcilara bilgilendirilmis onam formu sunarak
aragtirmanin igerigi, amact ve Olgme araglari hakkinda bilgiler vermistir. Ek olarak,
verilerin toplanmasinda gizlilik ilkesine gore hareket edilecegi ve toplanan biitlin
bilgilerin arastirmaci tarafindan gizli tutulacagina dair bilgilendirme yapilmis, arkasindan
strast ile Kisisel Bilgi Formu, Duygusal Yeme Olgegi, Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi

ve Yasam Pozisyonlar1 Olgegi sunulmustur.

2.5. Verilerin Istatistiksel Analizi
Arastirmadan elde edilen verilen analizleri IBM SPSS Statistics 22 programi kullanilarak

yapilmustir.

Verilerin analizine gegmeden Once veri setinin ilgili analizlerin varsayimlar1 bakimindan
kontrolii saglanmistir. Kullanilan &lgeklerden biri olan Yasam Pozisyonlar1 Olgegi’ nin
uygulandig1 6rneklem grubunun pozisyonlara dagiliminda asir1 bir dengesizlik ortaya
cikmasindan dolay1 elde edilen puanlarin, yasam pozisyonlarinin dayanagi durumunda

olan ve diger pozisyonlari belirleyen Ben pozisyonunun iki parametresine (Ben
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OKEY’im ve Ben OKEY degilim) atanmasi saglanmistir. Ciinkii TA kuramina gore
Yasam Pozisyonlar1 bireye aittir ve gerek kendisinin (Ben) gerekse kendisine gore
baskalarini (Sen) degerlendirdigi pozisyonlar1 da birey belirlemektedir. Bu nedenle
bireyin kendisine iligkin iki temel pozisyonu yasam pozisyonlarinin temelidir. Cocukluk
Cag1 Travmalar1 Olgegi bes alt boyutta ve de toplanabilir puan vermektedir. Duygusal
Yeme Davranisi 6l¢egi de yine ii¢ alt boyutta ve toplam puan vermektedir. Arastirma
amaclar1 toplam puanlar degil, alt boyutlarin bileskesi ve boyutlar iizerinden
hazirlandigindan arastirma i¢in MANOVA uygun bulunmustur. Beraberinde Cocukluk
Cag1 Travmalart alt boyutlarinin duygusal yeme davranisini ne derece yordadigini
belirlemek i¢in de Coklu Dogrusal Regresyon analizi kullanilmistir. Her iki analiz

yonteminin de ortak ve 6zgiil varsayimlari analiz dncesinde kontrol edilmistir.

Analizlere baslamadan veriler dncelikle iki degiskenli (Univariate) ve ¢ok degiskenli
(Multivariate) asirt degerler bakimindan z degerleri ve Mahalonobis uzaklik kriterleri
bakimindan test edilmis ve analizlere engel bir veriye rastlanmamistir. Anallizler 266
kisiden toplanan veriler ilizerinden yapilmistir. Degiskenlerin herbirinin ¢arpiklik ve
basiklik degerleri kabul edilir sinirda bulunmustur. Bagimli degiskenler arasindaki
korelasyonlarda ¢oklu dogrusallik, tekillik ya da iliskisizlik diistindiirecek bulguya
rastlanmamustir. Analizlerde Levene’s test ve Tabacknick ve Fidell (2007: 251)’in her
hiicrede en az 20 kisi olmasi kriteri dikkate alinarak anlamlilik diizeyi i¢in Pillai's Trace
indeksi kabul edilmistir. Levene’s testinin degiskenlerin gruplar arasinda homojen
dagilmadigim1 gosterdigi durumlarda klasik F dagilim istatistikleri yerine Welch F
istatistikleri kullanilmistir (Moder,2010). Welch F istatistiginin kullanildigi durumlarda
paralel olarak post hoc testlerinde de homojen olmayan ve gruplar arasi esit olmayan veri
dagilimlari i¢in Onerilen Games Howell testi kullanilmistir. Normallik, Dogrusallik ve
Artiklarin  bagimsizligr varsayimi icin P-Plot ve saginti grafigi de incelenmistir.
Grafiklerden verilerin normal dagilmis, degiskenler arasinda dogrusal iliski oldugu ve

artiklarin bagimsiz oldugu anlasilmistir.
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BOLUM 3: BULGULAR

Bu boéliimde arastirmadan elde edilen bulgulara ve kullanilan analizlere arasgtirmanin

amaglar1 cergevesinde yer verilmistir.

Sonrasinda da sirali bir sekilde arastirma sorularma iliskin analizlerin sonuglarina yer

verilecektir.

3.1. Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davramis1 Yasa, Cinsiyete ve Medeni
Duruma Gére Farkhilik Gosterir mi ?

Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesinin yas diizeyleri bakimindan farkli

olup olmadigin1 belirlemek icin Cok Degiskenli Varyans Analizi (MANOVA)

uygulanmistir. Yas diizeylerine bagl duygusal yeme 6lgegine iliskin betimsel istatistikler

Tablo 2’de ve MANOVA sonuglar1 da Tablo 3’ de verilmistir.

Tablo 2
Duygusal Yeme Olcegi Alt Boyutlarinin Yas Diizeylerine Gore Betimsel
Istatistikleri
Yas N X ss
18-23 139 19,957 8,997
. 24-27 89 23,798 11,180
Ofke
28-35 38 28,079 12,393
Toplam 266 22,402 10,654
18-23 139 17,209 7,757
24-27 89 21,202 9,205
Kaygi
28-35 38 24,868 9,665
Toplam 266 19,639 8,964
18-23 139 11,547 5,398
24-27 89 12,528 5,477
Depresyon
28-35 38 14,368 5,668
Toplam 266 12,278 5,527
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Tablo 3
Duygusal Yeme Olgeginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Yas Diizeyleri
Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclar

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Yas Pillai's trace ,113 5,245 6 524 ,000

MANOVA sonuglar1 (Tablo 11) yas diizeyleri arasinda Duygusal yeme 6l¢eginin alt
boyutlarin bileskesinin istatistiksel bakimdan farkli oldugunu (Pillai's Trace=.113, F-
s24y= 5,25, p<.05.) gostermistir. Bu anlamlilik diizeyine her bir alt boyutun katkisinm

belirlemek amaciyla ANOVA analizleri yapilmis ve sonuglar Tablo 4’ te verilmistir.

Tablo 4
Duygusal Yeme Olcegi Alt Boyutlar1 Puanlarimin Yas Diizeyleri Arasindaki
Farkina iliskin ANOVA Sonuclar

Var.K KT sd KO f p Fark
o G.Arast 2229.095 2 1114547 9,142 000  1<2 1<3
c .
G Ici 27850864 90.967° 105,897
. G.Arast 2077702 2 1038851 13123 000 1<2 1<3
aygel .
O Gl 10215651  93567° 73,063
G.Arast 245 946 2 122073 4120 017 1<3
Depresyon .
G Ici 7849468 263 29846

“Varyanslarm homojen olmadig1 durumlarda kullanilan Welch F istatistigine iliskin serbestlik derecesi f
degeri ve p degeri rapor edilmistir
18-23 yas grubu, 2. 24-27 yas grubu, 3. 28-35 yas grubu

Yas diizeyleri arasinda duygusal yeme davranisina iliskin puanlar karsilastirildiginda
ofke (WF@290,97=9,14, p<,05), kaygt (WFpe357)=13,12, p<,05) ve depresyon
boyutlarinda (F(2-263=4,12, p<,05) yaslar aras1 anlamli farkliliklar oldugu goriilmiistiir.
Farklarin hangi yas gruplart arasinda oldugunu saptamak i¢in post hoc Games-Howell
testi uygulanmistir. Sonuglara gore 6fke boyutunda 18-23 yas grubu puanlari (x=19,56)
hem 24-27 (Xx=23,80) hem de 28-35 yas gruplarinin puanlarindan (Xx=28,08) anlamli
derecede diisiiktiir. Kaygi boyutunda da yine en diisiik puanin 18-23 yas (x=17,21) hem
24-27 yas grubu puanlarindan (x=21,20) hem de 28-35(x=24,87) yas grubu puanlarindan
anlamli derecede diisiik oldugu bulunmustur. Depresyon boyutunda ise en yiiksek puan
ortalamasina sahip 28-35 yas grubunun (X=14,37) 18-23 yas grubundan (X=11,55)

anlaml derecede yiiksek oldugu goriilmiistiir.

41



Duygusal yeme 0Olgeginin alt boyutlarinin bileskesinin cinsiyetler arasindaki farkina

iliskin betimsel istatistikler Tablo 5’ te ve MANOV A sonuglar1 da Tablo 6’ da verilmistir.

Tablo 5
Duygusal Yeme Olgegi Alt Boyutlarimin Cinsiyete Gore Betimsel istatistikleri
Cinsiyet N X ss
Kadin 164 19,793 8,047
Ofke Erkek 102 26,598 12,825
Toplam 266 22,402 10,654
Kadin 164 17,287 7,074
Kaygi Erkek 102 23,422 10,326
Toplam 266 19,639 8,964
Kadin 164 11,384 4,969
Depresyon Erkek 102 13,716 6,076
Toplam 266 12,278 5,527
Tablo 6

Duygusal Yeme Olgeginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Cinsiyetler Bakimindan
Farkina iliskin MANOVA Sonuglari

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Cinsiyet Pillai's trace ,123 12,219 3 262 ,000

Tablo 14’te verilmis MANOVA sonuclar1 Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin
bileskesinin cinsiyetler arasinda istatistiksel bakimdan anlamlilik diizeyinde farkli
oldugunu (Pillai's Trace= .096, F(3-235= 8,347, p<.05.) gdstermistir. Her bir alt boyutun
cinsiyetler bakimindan farkina iliskin yapilan ANOVA analizleri sonuglar1 Tablo 7° de

verilmistir.
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Tablo 7
Duygusal Yeme Olcegi Alt Boyutlar: Puanlarmin Cinsiyetler Arasindaki Farkina
Iliskin ANOVA Sonuclar:

Var.K KT sd KO f p
Otk G.Arasi 2912,488 1 2912,488 23,071 ,000
e .
G.I¢i 27167,471 150,910" 102,907
K G.Arasi 2366,950 1 2366,950 27,870 ,000
aygl .
Ve G.Igi 18926,403 160,122" 71,691
G.Arasi 341,860 1 341,860 10,607 ,001
Depresyon . *
G.I¢i 6303,236 182,894 26,596

*Varyanslarm homojen olmadigi durumlarda kullanilan Welch F istatistigine iliskin serbestlik derecesi f
degeri ve p degeri rapor edilmistir

Duygusal yeme 6lceginin alt boyutlarinin tamaminin puan dagilimlarinin cinsiyetler
bakimindan birbirinden farkli oldugu anlasiimaktadir (Tablo 15). Ofkeye bagl yeme
puanlarmin kadmlar (X = 19,79) ve erkekler (X =26,60) arasinda kiyaslanmas1 sonucunda
erkeklerin istatistiksel olarak kadinlardan daha yiiksek puanlara sahip oldugu (WFq-
150,01)=23,07, p<,05) oldugu goriilmiistiir. Yine kaygiya bagli yeme puanlar1 bakimindan
erkeklerin ortalamasinin (X=23,42) kadinlarin ortalamasindan (x=17,29) anlamh
derecede yiiksek oldugu saptanmistir (WF(1-160,12=71,69, p<,05). Depresyona bagli yeme
puanlar1 bakimindan da yine kadinlarin ortalamasi (X=11,38) erkeklerin ortalamasindan
(x=13,72) istatistiksel bakimdan anlamli derecede diisiik bulunmustur (WFq.-
182,80)=26,60, p<,05).

Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesinin iliski durumu bakimindan farkl
olup olmadigimi belirlemek icin Cok Degiskenli Varyans Analizi (MANOVA)
uygulanmistir. Iliski durumlarina bagli duygusal yeme &lgegine iliskin betimsel

istatistikler Tablo 8’de ve MANOVA sonuglar1 da Tablo 9’ da verilmistir.
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Tablo 8
Duygusal Yeme Olcegi Alt Boyutlariin iliski Durumuna Gore Betimsel

Istatistikleri
Medeni Durum N X ss
Ofke iliskisi yok 165 21,073 9,712
Tliskisi var 101 24,574 11,765
Toplam 266 22,402 10,654
Kaygi Iligkisi yok 165 18,521 8,586
iliskisi var 101 21,465 9,307
Toplam 266 19,639 8,964
Depresyon Iliskisi yok 165 11,533 5,232
Mliskisi var 101 13,495 5,801
Toplam 266 12,278 5,527
Tablo 9

Duygusal Yeme Olceginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Medeni Durum
Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclari

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Medeni o 1ai's trace 032 2,884 3 262 036
Durum

Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesi lizerinde yapilan MANOVA analizi
sonuglara gore bileske puanlar1 bakimindan katilimeilarin iligkisi olup olmamasi (Pillai's
Trace= .025, F@g23s= 2,039, p> .05) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

goriilmiistiir. Farkin kaynagina iliskin yapilan ANOVA sonuglar1 Tablo 10°da verilmistir.

Tablo 10
Duygusal Yeme Ol¢egi Alt Boyutlar1 Puanlarinin iliski Durumuna Gére Farkina
fliskin ANOVA Sonuclar

Var.K KT sd KO f p

Otk G.Arast 768,138 1 768,138 6,918 ,009
e .

G.Ici 29311,820 264 111,030

G.Arasi 543,049 1 543,049 6,646 ,011
Kaygi . -

G.Igi 20750,304 198,487 78,600

G.Arast 241,099 1 241,099 7,711 ,006
Depresyon . .

G.Ici 7854,314 194,906 29,751

“Varyanslari homojen olmadigi durumlarda kullanilan Welch F istatistigine iliskin serbestlik derecesi f
degeri ve p degeri rapor edilmistir

Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin her birinin puan dagilimlarinin iliski durumu

bakimindan birbirinden farkli oldugu anlasiimaktadir. Ofkeye bagli yeme puanlarinimn
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iligkisi olmayan grupta ( X= 21,07) iliskisi olan (x=24,57) gruptan daha diisiik oldugu
goriilmektedir (F(1-264=6,92, p<,05). Kaygiya bagli yeme puanlari bakimindan iligkisi
olanlarin puan ortalamasinin (x=18,52) iligskisi olmayanlari puan ortalamasindan
(x=21,47) anlaml1 derecede daha diisiik oldugu saptanmistir (WF(1-19849=6,65, p<,05).
Depresyona bagli yeme puanlart bakimindan da iligkisi olanlarin puan ortalamasi
(x=13,50) iligkisi olmayanlarin puan ortalamasindan (X=11,53) istatistiksel bakimdan

anlamli derecede yiiksek bulunmustur (WF1-104,0)=7,71, p<,05).

3.2. Universite Ogrencilerinin Cocukluk Cag Travmalar1 Yasa, Cinsiyete ve
Medeni Duruma Gore Farklihik Gosterir mi ?

Cocukluk c¢agi travmalari Olgeginin alt boyutlarinin bileskesinin yas diizeyleri

bakimindan farkli olup olmadigini belirlemek i¢in Cok Degiskenli Varyans Analizi

(MANOVA) uygulanmistir. Yas diizeylerine bagli ¢cocukluk ¢agi travma 6lgegine iliskin

betimsel istatistikler Tablo 11°de ve MANOVA sonuglar1 da Tablo 12°de verilmistir.

Tablo 11
Cocukluk Cagi Travmalari Olcegi Alt Boyutlarinin Yas Diizeylerine Gore Betimsel
Istatistikleri
Yas N X Ss
Duygusal istismar 18-23 139 7,863 3,572
24-27 89 9,506 4,354
28-35 38 9,500 5,361
Toplam 266 8,647 4,198
Fiziksel istismar 18-23 139 6,295 3,367
24-27 89 8,169 4,310
28-35 38 7,500 4,763
Toplam 266 7,094 3,998
Fiziksel ihmal 18-23 139 7,403 3,101
24-27 89 8,618 3,839
28-35 38 9,316 3,974
Toplam 266 8,083 3,559
Duygusal ihmal 18-23 139 10,518 4,379
24-27 89 11,966 4,504
28-35 38 12,000 5,973
Toplam 266 11,214 4,716
Cinsel istismar 18-23 139 6,381 3,179
24-27 89 8,337 5,038
28-35 38 7,368 4,795
Toplam 266 7,177 4,206
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Tablo 12
Cocukluk Cag Travmalar1 Olgeginin Alt Boyutlarnin Bileskesinin Yas Diizeyleri
Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclar

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Yas Pillai's trace ,092 2,503 10 520 ,006

Cocukluk ¢agi travma 6lgeginin alt boyutlarinin bileskesine iliskin MANOVA sonuglari
(Tablo 20) yas diizeyleri arasinda istatistiksel bakimdan fark oldugunu (Pillai's Trace=
092, Faos20= 2,503, p<.05.) gostermistir. Bu farkliligin 6l¢egin hangi boyut ya da
boyutlarindan kaynaklandigi belirlemek icin yas diizeylerine bagli ANOVA analizleri
sonuglari tablo 13 de gosterilmistir.

Tablo 13

Cocukluk Cag Travmalar1 Olgegi Alt Boyutlar1 Puanlarimin Yas Diizeyleri Arasi
Farkina iliskin ANOVA Sonuclan

Degisken Var.K KT sd KO f p Fark
- G.Aras! 178,632 2 89,316 5,181 ,007 1<2,1<3
Duygusal istismar , .
G.I¢i 4492,150 89,442 17,080
. - G.Aras1 197,772 2 98,886 6,351 ,003 1<2
Fiziksel istismar ) .
G.Ici 4038,878 90,199 15,357
. . G.Aras! 147,520 2 73,760 5,706 ,005 1<2,1<3
Fiziksel ihmal . .
G.I¢i 3208,661 92,626 12,200
. G.Aras1 141,182 2 70,591 3,270 ,042 1<2
Duygusal ihmal , .
G.Ici 5751,604 92,312 21,869
. - G.Aras! 209,174 2 104,587 5,563 ,005 1<2
Cinsel istismar . .
G.I¢i 4479,521 87,175 17,032

“Varyanslarin homojen olmadig1 durumlarda kullanilan Welch F istatistigine iliskin serbestlik derecesi f
degeri ve p degeri rapor edilmistir
1. 18-23 yas grubu, 2. 24-27 yas grubu, 3. 28-35 yas grubu

Cocukluk ¢ag1 travmalarina iliskin puanlar yas diizeyleri arasinda karsilastirildiginda tiim
alt boyutlarda yaslar arasindan istatistiksel bakimdan farklara rastlanmistir (p<,05)
Farklarin kaynagini belirlemek ic¢in post hoc Games-Howell testi uygulanmistir.
Sonuglara gore duygusal istismar boyutunda 18-23 yas grubunun puanlar (X=7,86) 24-
27 yas grubunun puanlarindan (X=9,51) ve 28-35 yas grubu puanlarindan (Xx=9,50)
anlamli derecede (WF(2-89,44)=5,18, p<,05) diisiiktiir. Fiziksel istismar boyutunda yine 18-
23 yas grubu puanlart (X=6,30) 24-27 yas grubu puanlarindan (X=8,17) daha yliksek
bulunmustur (WF-20,20=6,35, p<,05). Fiziksel ihmal boyutunda 18-23 yas grubu
puanlart (X = 7,40) hem 24-27 yas grubundan (X=8,62) hem de 28-35 yas grubundan
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(x=9,32) istatistiksel bakimdan anlamli derecede WF(-92,63=5,71, p<,05) diisiik
bulunmustur. Duygusal ihmal ve cinsel istismar boyutunda yine 18-23 yas grubunun puan
ortalamalar (sirastyla X = 10,52 ve X= 6,38) 24-27 yas grubunun puan ortalamalarindan
(sirasiyla (X = 11,97 ve x= 8,34) daha diistik bulunmustur. Hem duygusal ihmal
boyutunda WF-9231y=3,27, p<,05)hem de cinsel istismar boyutunda goriilen farkliliklar

WF(2-87,18=5,56, p<,05)istatistiksel olarak anlamlilik diizeyinin {izerindedir.

Cinsiyetler arasinda ¢ocukluk c¢agi travmalar1 6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesinin
farkina iliskin MANOVA analizi uygulanmistir. Cinsiyetler bakiminda ¢ocukluk ¢agi
travma Olgegine iliskin betimsel istatistikler Tablo 14’ de ve MANOVA sonuglart da
Tablo 15’ te verilmistir.

Tablo 14
Cocukluk Cagi Travmalar: (")l‘;egi Alt Boyutlarinin Cinsiyete Gore Betimsel
Istatistikleri
Cinsiyet N X Ss
Kadin 164 7,439 3,135
Duygusal istismar Erkek 102 10,588 4,920
Toplam 266 8,647 4,198
Kadin 164 5,591 1,969
Fiziksel istismar Erkek 102 9,510 5,112
Toplam 266 7,094 3,998
Kadin 164 6,720 2,115
Fiziksel ihmal Erkek 102 10,275 4,259
Toplam 266 8,083 3,559
Kadin 164 10,268 4,358
Duygusal ihmal Erkek 102 12,735 4,889
Toplam 266 11,214 4,716
Kadin 164 6,000 2,593
Cinsel istismar Erkek 102 9,069 5,451
Toplam 266 7,177 4,206
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Tablo 15
Cocukluk Cag Travmalar1 Olgeginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Cinsiyetler
Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclar

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Cinsiyet Pillai's trace 274 19,579 5 260 ,000

MANOVA sonuglari (Tablo 23) cinsiyetler arasinda Cocukluk ¢agi travma 6lgeginin alt
boyutlarinin bileskesinin istatistiksel bakimdan farkli oldugunu (Pillai's Trace= .251, F(s.
223= 15,582, p<.05.) gostermistir. Her bir alt boyutun bileske anlamlilik diizeyine
katkisini belirlemek amaciyla ANOVA analizleri yapilmis ve sonuglar Tablo 16° da

verilmigtir.
Tablo 16
Cocukluk Cagi Travmalari Ol¢egi Puanlarinin Cinsiyetler Arasi Farkina Iliskin
ANOVA Sonuclari
Degisken Var.K KT sd KO f p
o G.Arast 623,686 1 623,686 33,365 ,000
Duygusal istismar . .
G.I¢i 4047,096 152,442 15,330
o G.Aras 965,532 1 965,532 54,865 ,000
Fiziksel istismar . x
G.Igi 3271,118 119,856 12,391
o . G.Arast 794,769 1 794,769 61,608 ,000
Fiziksel ihmal . .
G.I¢i 2561,411 132,422 9,702
. G.Aras1 382,738 1 382,738 17,382 ,000
Duygusal ihmal . .
G.I¢i 5510,048 195,875 20,871
. o G.Arast 592,176 1 592,176 28,341 ,000
Cinsel istismar . .
G.I¢i 4096,520 129,842

“Varyanslarm homojen olmadig1 durumlarda kullanilan Welch F istatistigine iliskin serbestlik derecesi f
degeri ve p degeri rapor edilmistir

Cocukluk ¢ag1 travmalar1 6lgeginin tiim alt boyutlarinda kadinlar ve erkekler arasinda
istatistiksel agidan anlamli1 diizeyde farkliliklara rastlanmistir. Sirasiyla duygusal istismar
(kadinlar x = 7,44, erkekler X = 10,59; WF(1-15244=33,37, p<,05), fiziksel istismar
((kadmlar X = 5,59 ve erkekler X = 9,51; WF@-111986=54,87, p<,05) fiziksel ihmal
((kadmmlar X = 6,72, erkekler X = 10,28; WF(1.13442=61,61, p<,05), duygusal ihmal
((kadinlar x = 10,27, erkekler x = 12,74; WF(1-19588=17,38, p<,05) ve cinsel istismar
(kadinlar x = 6,00, erkekler X = 9,07, WF(1-12084=28,34, p<,05) puan ortalamalari

>l

i
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bakimindan kadinlarin erkeklerden anlamli derecede daha diisiik puan ortalamalarina

sahip oldugu goriilmiistiir.

Cocukluk c¢ag1 travmalari Olgeginin alt boyutlarin bileskesinin iliski durumlar
bakimindan farkli olup olmadigini belirlemek i¢in Cok Degiskenli Varyans Analizi
(MANOVA) uygulanmistir. Iliski durumlarina bagl cocukluk cagi travma dlgegine
iliskin betimsel istatistikler Tablo 17° de ve MANOVA sonuglari da Tablo 18’ de
verilmistir.

Tablo 17

Cocukluk Cag Travmalar Olgegi Alt Boyutlarimn iliski Durumuna Gore
Betimsel istatistikleri

Medeni Durum N X SS
Iliskisi yok 165 8,339 3,817
Duygusal istismar Mliskisi var 101 9,149 4,734
Toplam 266 8,647 4,198
Iliskisi yok 165 6,691 3,516
Fiziksel istismar Mliskisi var 101 7,752 4,625
Toplam 266 7,094 3,998
Iliskisi yok 165 7,655 3,272
Fiziksel ihmal Mliskisi var 101 8,782 3,900
Toplam 266 8,083 3,559
Iliskisi yok 165 11,055 4,652
Duygusal ihmal iliskisi var 101 11,475 4,830
Toplam 266 11,214 4716
Iliskisi yok 165 6,933 3,744
Cinsel istismar Mliskisi var 101 7,574 4,863
Toplam 266 7,177 4,206
Tablo 18

Cocukluk Cag Travmalar1 Olgeginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Medeni
Durum Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclar

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Medeni o0 trace 028 1,501 5 260 190
Durum

Tablo 26 da verilmis MANOVA sonuglari Cocukluk ¢agi travma Ol¢eginin alt
boyutlarmin bileskesinin iliski durumuna gore istatistiksel bakimdan gruplar arasinda

farklilasmadigi gostermektedir (Pillai's Trace= .028, F(s-260)= 1,501, p>.05).
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3.3. Universite Ogrencilerinin Cocukluk Cagi Travmalari ile Yasam Pozisyonlari
Arasinda Istatistiksel Olarak Anlamh Bir Iliski Var midir?
Cocukluk c¢ag1 travmalar1 Ol¢eginin alt boyutlariin bileskesinin yasam pozisyonlari
bakimindan farkli olup olmadigimi belirlemek i¢in MANOVA uygulanmistir. Yasam
pozisyonlarina gore ¢cocukluk ¢agi travma Slgegine iligkin betimsel istatistikler Tablo 19’
da ve MANOVA sonuglar1 da Tablo 20’ de verilmistir.
Tablo 19

Cocukluk Cag1 Travmalari Olgegi Alt Boyutlarimin Yasam Pozisyonlarma Gore
Betimsel Istatistikleri

Yasam pozisyonlari N X ss
Ben Okey’im 204 7,392 3,211
Duygusal istismar Ben Okey Degilim 62 12,774 4,437
Toplam 266 8,647 4,198
Ben Okey’im 204 6,034 2,980
Fiziksel istismar Ben Okey Degilim 62 10,581 4,877
Toplam 266 7,094 3,998
Ben Okey’im 204 7,054 2,760
Fiziksel ihmal Ben Okey Degilim 62 11,468 3,806
Toplam 266 8,083 3,559
Ben Okey’im 204 9,843 3,994
Duygusal ihmal Ben Okey Degilim 62 15,726 4,066
Toplam 266 11,214 4,716
Ben Okey’im 204 6,157 3,068
Cinsel istismar Ben Okey Degilim 62 10,532 5,533
Toplam 266 7,177 4,206
Tablo 20

Cocukluk Cagi Travmalari Olqeginin Alt Boyutlarimin Bileskesinin Yasam
Pozisyonlar1 Bakimindan Farkina Iliskin MANOVA Sonuglari

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Yasam pozisyonlart Pillai's trace ,406 35,561 5 260 ,000

Tablo 5’ te verilmis MANOV A sonuglar1 Cocukluk ¢agi travma dlgeginin alt boyutlarinin
bileskesinin yagam pozisyonlarina gore istatistiksel bakimdan anlamlilik diizeyinde farkl
oldugunu (Pillai's Trace= .046, Fs.260= ,406, p<.05.) gostermistir. Her bir alt boyutun
yasam pozisyonlart bakimidan farkina iligkin yapilan ANOVA analizleri sonuglari

Tablo 21°de verilmistir.
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Tablo 21
Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi Puanlarinin Yasam Pozisyonlaria Gére
Farkina Iliskin ANOVA Sonuclar1

Var.K KT sd KO f p
. G.Arasi 1377,316 1 1377,316 78,703 ,000
Duygusal istismar . .
G.I¢i 3293,466 81,342 12,475
. L. G.Aras1 982,794 1 982,794 48,381 ,000
Fiziksel istismar . .
G.Igi 3253,857 75,336 12,325
. . G.Arasi 926,338 1 926,338 71,907 ,000
Fiziksel ihmal . .
G.I¢i 2429,842 81,437 9,204
. G.Arasi 1645,467 1 1645,467 102,277 ,000
Duygusal ihmal .
G.Igi 4247,319 264 16,088
. . G.Arasi 910,280 1 910,280 35,458 ,000
Cinsel istismar . .
G.I¢i 3778,416 72,743 14,312

Yasam pozisyonlarima gore cocukluk cagi travmalar1 6lgegi alt boyutlart puanlari
tizerinde yapilan ANOVA sonuglari gruplar arasinda tiim boyutlarda istatistiksel
bakimdan anlamli diizeyde farklar oldugunu gostermektedir. Sirasiyla duygusal istismar
(Ben Okey’im x = 7,39, Ben Okey Degilim X = 12,74; WF(1-81,34=78,70, p<,05), fiziksel
istismar (Ben Okey’im X = 6,03, Ben Okey Degilim x = 10,58; WF(1.7534=48,38, p<,05)
fiziksel ihmal ((Ben Okey’im X = 7,05, Ben Okey Degilim x = 11,47; WF1-81,44=71,91,
p<,05), duygusal ihmal ((Ben Okey’im x = 9,84, Ben Okey Degilim X = 15,73; Fq.
264=102,28, p<,05) ve cinsel istismar (Ben Okey’im X = 6,16, Ben Okey Degilim X =
10,53; WHF@.72,74=35,46, p<,05) puan ortalamalari1 bakimimndan Ben Okey’im
pozisyonunda bulunanlarin Ben Okey Degilim pozisyonunda bulunanlardan anlaml

derecede daha diisiik puan ortalamalarina sahip oldugu goriilmiistiir.

3.4. Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davramslari ile Yasam Pozisyonlari
Arasinda Istatistiksel Olarak Anlamh Bir iliski Var midir?

Duygusal yeme 6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesinin yasam pozisyonlar1 bakimindan

farkli olup olmadigin1 belirlemek igin Cok Degiskenli Varyans Analizi (MANOVA)

uygulanmistir. Yasam pozisyonlarina bagli duygusal yeme oOlgegine iligkin betimsel

istatistikler Tablo 22°de ve MANOVA sonuglar1 da Tablo 23° de verilmistir.
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Tablo 22
Duygusal Yeme f)lg:egi Alt Boyutlarinin Yasam Pozisyonlarina Gore Betimsel

Istatistikleri
Yasam Pozisyonu N X ss
1,00 204 19,676 9,308
Ofke 2,00 62 31,371 9,908
Total 266 22,402 10,654
1,00 204 17,490 7,955
Kaygi 2,00 62 26,710 8,498
Total 266 19,639 8,964
1,00 204 11,152 5,087
Depresyon 2,00 62 15,984 5,330
Total 266 12,278 5,527
Tablo 23

Duygusal Yeme Olceginin Alt Boyutlarinin Bileskesinin Yasam Pozisyonlari
Bakimindan Farkina iliskin MANOVA Sonuclari

Etki Deger F Hipotez sd Hata sd p
Medeni Durum Pillai's trace 221 24,767 3 262 ,000

MANOVA sonuglart Duygusal yeme o6l¢eginin alt boyutlarinin bileskesinin yasam
pozisyonlart bakimindan istatistiksel bakimdan anlamlilik diizeyinde farkli oldugunu
(Pillai's Trace= .221, Fg-262= 24,77, p<.05.) gostermistir. Her bir alt boyutun yasam
pozisyonlar1 bakimindan farkina iliskin yapilan ANOVA analizleri sonuglar1 Tablo 24’
de verilmistir.

Tablo 24

Duygusal Yeme Olcegi Alt Boyutlar1 Puanlarimin Yasam Pozisyonlar1 Bakimindan
Farkina iliskin ANOVA Sonuclan

Var.K KT sd KO f p
i G.Arasli 6502,844 1 6502,844 72,814 ,000
e .
G.I¢i 23577,115 264 89,307
K G.Arasi 4041,599 1 4041,599 61,848 ,000
aygl .
ve G ci 17251,755 264 65,348
G.Arasi 1110,140 1 1110,140 41,956 ,000
Depresyon o
G.Igi 6985,273 264 26,459

Yasam pozisyonlari bakimindan duygusal yeme davranis tiirleri arasindaki farklilig

sorgulayan ANOVA sonuglarina gore ii¢ alt boyutta da Ben Okey’im ve Ben Okey
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Degilim pozisyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar bulunmaktadir. Ben
Okey’im pozisyonunda 6fke (Xx=19,68), Kaygi1 (x=17,49) ve Depresyon (x=11,15) temelli
yeme davraniglart puanlari Ben Okey Degilim pozisyonundakilerden (sirasiyla
(x=31,37), (x=26,71) ve (X=12,28)) istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik
bulunmustur (Ofke: F-264)=72,81, p<,05; Kayg1: F1-264)= 61,84, p<,05; Depresyon: Fq-
264)=41,96, p<,05).

3.5. Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davramslari ile Cocukluk Cag
Travmalar1 Arasinda Istatistiksel Olarak Anlamh Bir iliski Var mdir?
Cocukluk ¢ag1 travmalar1 puanlart ile duygusal yeme puanlart arasindaki iligkileri
belirlemek amaciyla Pearson korelasyon analizi yapilmis ve sonuglar Tablo 24’ de
verilmistir.
Tablo 25

Cocukluk Cagi Travmalari Puanlari ile Duygusal Yeme Puanlar1 Arasindaki
Korelasyonlar

1 2 3 4 5 6
Duygusal istismar -
Fiziksel istirmar ,765™ -
Fiziksel inmal 627 ,710™ -
Duygusal ihmal ,534™ 3617 ,553™ -
Cinsel istismar ,689™ 723" ,552"™ ,298™ -
Duygusal yeme 423" 501 482" 322 376 -

"p< ,001, N=266; 1. Duygusal istismar; 2. Fiziksel istismar; 3. Fiziksel ihmal; 4. Duygusal ihmal; 5. Cinsel istismar;
6. Duygusal yeme

Cocukluk cagi travmalari puanlari ile duygusal yeme puanlari arasindaki korelasyonlarin
hepsinin istatistiksel diizeyde anlamli oldugu anlasilmistir. Korelasyonlarin incelenmesi
sonucunda ¢oklu dogrusallik cagristiracak kadar yiiksek ve iliskisizlik gostergesi olacak
kadar diisiik korelasyona rastlanmamistir. Bu sonuglara dayanarak c¢ocukluk c¢agi
travmalarinin alt boyutlarinin duygusal yeme puanlarini ne derece yordayacagini
incelemek i¢in ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmis ve sonuglar Tablo 25° de

verilmistir.
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Tablo 26
Cocukluk Cagi Travmalar: Puanlarmin Duygusal Yeme Puanlarim Yordama
Giiciinii Belirlemeye Yonelik Coklu Dogrusal Regresyon Analizi Sonuglari

B Standart Hata B t p

Sabit 24,746 3,558 6,956 ,000
Duygusal istismar -,030 ,532 -,005 -,056 ,956
Fiziksel istismar 1,918 ,597 ,325 3,211 ,001
Fiziksel ihmal 1,308 ,553 ,197 2,365 ,019
Duygusal ihmal ,480 ,344 ,096 1,394 ,164
Cinsel istismar ,037 448 ,007 ,082 ,935
R=,538 R?=289

F(s5-260=21,133 p=,000

Cocukluk cagi travmalart puanlarinin duygusal yeme puanlarini ne derece yordadigini

saptamak i¢in es zamanl (sabit) Coklu Dogrusal Regresyon kullanilmistir. Sonuclar

modelin anlamli oldugunu (Fs260) = 21,13, p<. 05) gostermektedir. Duygusal yeme

puanlart varyansinin %29 u c¢ocukluk travmalarinca agiklanabilmektedir. Fiziksel

istismar (p=,325, t= 3,21, P < ,05) ve fiziksel ihmalin (p=,325, t=2,37, P < ,05) modele

katkis1 istatistiksel bakimdan anlamlidir. Diger boyutlarin modele anlamli bir katkisi

goriilmemistir.

54



BOLUM 4: TARTISMA VE YORUM

Bu aragtirmada, tiniversite 6grencilerinin duygusal yeme davranisinin ¢ocukluk cagi
travmalar1 ve yasam pozisyonlar: ile iliskisi incelenmistir. Bu boliimde arastirma
sorularindaki siralamaya gore elde edilen bulgular literatiir ve kuramlar ¢ercevesinde

tartisilmis ve yorumlanmustir.

1. Universite dgrencilerinin duygusal yeme davramslarinin cinsiyete, yasa ve medeni
duruma gore farklilik gdsterip gostermedigi analiz edilmistir. Cinsiyet degiskenine gore
Duygusal Yeme Olgeginin alt boyutlarindan alinan puanlarda anlamli diizeyde
farklilasma saptanmistir. Erkeklerin 6fke, kaygi ve depresyon temelli duygusal yeme
puanlari istatistiksel olarak kadinlardan daha yiiksek ¢ikmigtir. Bu bulgunun aksine Kara
(2019)’nin c¢aligmasinda ise kadinlarda 6fke ve kaygi alt boyutlardan alinan puanlar
erkeklere gére anlamli olarak daha yiiksek ¢ikmustir.

Macht (2008)’e gore hem kadin hem de erkek bireylerde 6tke sonucunda yeme
davraniginin ortaya ¢ikmasi siklikla rapor edilen bir durumdur. Bu ¢alismada 6fkeye bagli
duygusal yeme davranisi puanlarinin erkeklerde daha yiliksek ¢ikmasinin sebebi,
erkeklerin kadinlara gore ofke duygusunu daha rahat bir sekilde ifade edebilmeleri
olabilir. Kadinlarin 6fke duygusunu ifade etmesi toplum tarafindan kabul edilmez ve hos
karsilanmaz. Erkeklerin bu duyguyu rahatlikla ifade edebilmesinin nedenleri arasinda
ofkenin erkege yakisan ve onu giiclendiren bir duygu olarak algilanip degerlendirilmesi
olabilir (Bostanci, Coban, Tekin ve Ozen, 2006). Ofkenin sonucunda bireylerde sigara
kullanma, madde bagimlilig1 ve depresyonun yani sira yeme bozukluklar1 da goriilebilir
(Tathlioglu ve Karaca, 2013). Literatiirden elde edilen bu bilgiler, erkeklerin 6tke

karsisinda duygusal yemeye basvurmasini agiklar niteliktedir.

Universite &grencisiyle yapilmis bir caliymada; kiz 6grencilerde duygusal yemeyi
tetikleyen birincil nedenin stresin, erkek ogrencilerde ise duygusal yeme davranigina
basvurulmasinin birincil sebebinin ise kaygi ve can sikintis1 gibi olumsuz duygularin
oldugu saptanmistir (Bennett, Greene ve Barcott, 2013). Bu veri arastirmadan elde edilen,
erkeklerin kaygi alt boyutundan kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha
yiiksek puan aldig1 bulgusunu destekler niteliktedir. Vidal (2006)’in arastirmasinda her

iki cinsiyette de duygusal yemenin kaygiyla iligki oldugu sonucuna ulasilmistir.
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Arastirmadan elde edilen bir diger bulgu ise, erkeklerin depresyon alt boyutundan
kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksek puan almasidir.
Lazarevich ve arkaslar1 (2016)’nin 1453 tiniversite Ogrencisiyle yaptigi calismada,
depresif belirtilerin hem kadinlarda hem de erkeklerde duygusal yeme davranisina neden
oldugu sonucuna ulagilmistir. Duygusal yemenin her iki cinsiyette de depresyon ile iliskili
oldugunu gosteren bagka calismalar da mevcuttur (Goldschmidt ve digerleri, 2014;
Konttinen ve digerleri, 2010)

Duygusal yeme davranisinin ortaya ¢ikmasinda bireysel faktorler etkili oldugu kadar,
stresOre maruz kalmakta bir o kadar etkilidir (Greeno ve Wing, 1994). Kagis teorisine
gore duygusal yeme davranisinin gergeklesmesinin sebebi, yasanilan olumsuz
duygulardan kagmak istenmesidir (Heatherton ve Baumeister, 1991). Bu c¢alismaya
katilan erkekler kadinlara gore daha fazla stresdre maruz kalmis olabilir. Stresin yarattigi
olumsuz duygulardan kagmak icin de duygusal yeme davranisinda bulunmus olabilirler.
Yapilan bir aragtirma ile, duygusal yemenin ortaya ¢ikmasinda cinsiyetten ziyade, bireyin
stresi ve endiseyi algilayis seklinin daha 6nemli oldugu wvurgulanmistir (Nguyen-
Rodriguez, Unger ve Spruijt-Metz, 2009). Bu dogrultuda calismaya katilim saglayan
erkek bireylerin stresi ve kaygiyr nasil algiladiklart da 6nemli bir etken olarak

degerlendirilebilir.

Kadinlarda en fazla goriilen yeme bozukluklar1 anoreksiya nervoza ve bulimia nervoza,
erkeklerde ise en fazla goriilen tikinircasina yeme bozuklugudur (Herzog ve Eddy, 2007;
aktaran: Turan, Poyraz ve Ozdemir, 2015; Vardar ve Erzengin, 2011). Duygusal yeme ve
tikinircasina yeme bozuklugu arasinda yiiksek diizeyde bir iligki vardir ve genellikle
birlikte goriiliir. Hem duygusal yeme hem de tikinircasina yeme bozuklugunda ortak olan
nokta, duygularin gida alimimin miktarini ve kontrol kaybini etkilemesidir (Sevinger ve
Konuk, 2013). Bu bilgilerden hareketle, ¢calismaya katilim saglayan erkeklerin duygusal
yeme Olgeginin alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin yiiksek ¢ikmasi, tikinircasina yeme

bozuklugunun da etkili olabilecegini gostermektedir.

Bu calismada yas degiskenine gore duygusal yeme alt boyutlarinda anlamli derecede
farklilasma saptanmistir. 28-35 yas grubu; 18-23 ve 24-27 yas grubuna gore duygusal
yeme Olceginin alt boyutlarindan daha yiiksek puan almistir. Konttinen ve arkadaslari

(2010) tarafindan gerceklestirilen ¢calismada, duygusal yeme ile yas arasinda anlamli bir
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iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonug, arastirmadan elde edilen bu bulguyu
destekler niteliktedir. Universite dgrencilerinde mezuniyet sonrasinda ne yapilacag ile
ilgili kaygimin ortaya ¢ikmasi, bireyleri strese yonlendiren 6nemli faktorlerden biridir
(Beiter ve digerleri, 2015). Literatiirden elde edilen bu bilgiden hareketle; yas arttikca
ofke, kayg1 ve depresyona bagli duygusal yeme davranisinin ortaya ¢ikmasinda, gelecek
kaygisinin etkili olabilecegi digiiniilmektedir. Yasin ilerlemesi ile beraber kisisel
yasamda ortaya ¢ikan zorluklar, is bulma kaygis1 ve artan sorumluluklar bireyleri

duygusal yeme davranisina iten nedenler olarak gdosterilebilir.

Geng olmaya ve geng goriinmeye tiim toplumlarin 6nem verdigi gézlemlenmektedir. Yas
ilerledikge yalmizlik, depresyon, sagligin zayiflamasi ve degisime kapali olma gibi
etkenler, yaslanmaya talihsizlik olarak bakilmasina neden olur (Davis, 1977; aktaran:
Bektas, 2004). Bu bulgular 15181nda, bireylerin yasin ilerlemesi ile ortaya cikabilecek
hem psikolojik hem de fizyolojik rahatsizliklardan dolay1 duygusal yeme davranisinda

bulunabilecegi diisiniilmektedir.

Duygusal Yeme Olgeginin alt boyutlarindan alman puanlarda medeni durum degiskenine
gore anlamli dilizeyde farklilasma saptanmistir. Duygusal yeme dOlgeginin alt
boyutlarindan (6tke, kaygi, depresyon) alinan puanlar, iliskisi olanlarda iligkisi
olmayanlara gore daha ytiksek ¢ikmistir. Yani 6fke, kaygi ve depresyona bagli duygusal
yeme davranisi, romantik iligkisi olan bireylerde daha fazla rapor edilmistir. Romantik
iligskilerde yasanilan sorunlar hem depresyonun tetiklenmesine hem de zihinsel sagligin
olumsuz yonde etkilenmesine neden olur (Kansky, Allen ve Diener, 2019; Yildirim,
2021). Alanyazindan elde edilen bu bilgi dogrultusunda, bireylerin romantik iligkilerde
ortaya cikabilecek problemler ile bas edebilmek i¢in, 6fke, kaygi ve depresyona bagh

duygusal yeme davranisinda bulanabilecegi diisiiniilmektedir.

2. Universite 6grencilerinin ¢ocukluk ¢agi travmalarinin cinsiyete, yasa ve medeni
duruma gore farklilik gosterip gostermedigi analiz edilmistir. Bu ¢alismada cinsiyet
degiskenine gore cocukluk ¢agi travmalar alt boyutunda anlamhi diizeyde farklilasma
saptanmistir. Bulgular incelendiginde, erkekler kadinlara gore c¢ocukluk cag1
travmalarinin alt boyutlarindan olan duygusal istismara, fiziksel istismara, cinsel
istismara ve fiziksel, duygusal ihmale daha fazla maruz kaldig1 sonucuna ulasilmistir.

Elde edilen bu bulgu daha oOnceki arastirmalarda elde edilen bulgular1 destekler
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niteliktedir. Universite 6grencilerinde ¢ocukluk cag istismar sikliginin incelendigi bir
calismada, erkek 6grencilerin kiz 6grencilere gore daha fazla duygusal, fiziksel ve cinsel
istismar yasadigi sonucuna ulasilmistir (Zeren, Yengil, Celikel, Arik ve Arslan, 2012).
Yoyen (2017)’in ¢alismasinda da benzer sekilde erkek O0grencilerde fiziksel ihmal ve
cinsel istismar puanlari kiz 6grencilere oranla daha yiiksek bulunmustur. Gergeklesmis
olan diger calismalarda da benzer sonuglar elde edilmistir. Tiirk ve Tekin (2018)
tarafindan gerceklestirilen ¢alismada ise 256 {iniversite 6grencisinin ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 ile flort siddeti arasindaki iligki incelenmistir. Erkek Ogrencilerin fiziksel
istismar, fiziksel ithmal ve cinsel istismara kadinlara oranla daha fazla maruz kaldigi

sonucuna ulasilmistir.

Widom ve Morris (1997) travma Gykiisii olan bireylerle yaptig1 bir ¢alismada, kadinlarin
erkeklere oranla daha fazla gegmise doniik travma bildirdigi goriilmiistiir. Cocukluk ¢agi
travma bildirimlerinin dogrulugunu gérmek amaciyla yapilan bu ¢aligmada genel olarak
hem kadin hem de erkek yetiskinlerin geriye doniik cinsel istismar Oykiilerini eksik
bildirdigi saptanmistir. Elde edilen bu bulgu arastirmanin énemli bir sonucudur ¢iinkii,
yetiskinlerin eksik bildirdigi cinsel travmalar 20 yi1l 6nce mahkeme tarafindan
belgelenmistir. Geriye dontik bildirimlerin eksik olmasinin sebepleri arasinda travma
magduru kisilerin ge¢mislerini bilerek bildirmeme veya bellekte bozulmalardan dolay:
bu travmalar1 hatirlayamama gosterilmistir. Bu ¢alismada da kadinlarin erkeklerden
anlamli derecede daha diislik cocukluk ¢agi travma puanlarina sahip olmasi gdsterilen bu
nedenlere bagli olabilir. Bununla birlikte, travma magduru kisilerin olabilecek
tehditlerden korkmasi, utang hissetmesi ve ¢evresinde olan kisiler tarafindan kendisine
inanilmayacagini diistinmesi gibi sebepler de istismar bildirimlerini etkileyebilir

(Ozdemir, 2010; aktaran: Kurt, 2019)

Bu ¢alismada yas degiskenine gore ¢ocukluk ¢agi travmalar1 dlgeginin alt boyutlarinin
hepsinde anlamli derecede farklilagsma saptanmistir. Cocukluk ¢agi travma tiirlerinin yasa
gore dagilimini incelemek amaciyla katilimcilar (18-23), (24-27) ve (28-35) olmak iizere
i gruba ayrilmiglardir. Aragtirmadan elde edilen bulgulara gore; duygusal istismara en
fazla 28-35, fiziksel istismara 24-27, cinsel istismara 24-27, fiziksel ihmale 28-35 ve
duygusal ihmale 28-35 yas grubu daha fazla maruz kalmistir. Literatiirde yas degiskenine
gore elde ettigimiz bulgular1 destekleyen arastirmalara rastlanmistir. Cagatay (2014), 22-

58



25 yas grubunun duygusal ve cinsel istismara daha fazla maruz kaldigi sonucuna
ulagilmistir. Coskun (2019)’un 18-25 yas araliginda ve 25 yas iistiinde olan bireylerle
yaptig1 ¢alismada, cinsel istismar puanlarinin 25 yas altindakilere gore 25 yas iistiinde

daha yiiksek ¢iktigini bulgulamistir.

Cocukluk c¢agi travma alt boyutlarinin medeni duruma goére dagilimini incelemek
amaciyla katilimcilar iligkisi var ve iliskisi yok olarak iki gruba ayrilmistir. Bu ¢alismada
medeni durum degiskenine gore cocukluk ¢agi travmalari alt boyutunda anlamli diizeyde
bir farklilagma saptanmamistir. Bu bulguyu destekleyen calismalardan, Korkmaz
(2019)’n gergeklestirdigi calismada medeni durum ile cocukluk ¢agi travmalar: arasinda

anlamli bir fark tespit edilememistir.

3. Arastirmanin {igiincii amaci iiniversite 6grencilerinin ¢ocukluk cagi travmalar ile
yasam pozisyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliskinin olup olmadigini

incelemektir.

Arastirma sonuglarina gore ¢ocukluk ¢agi travmalart 6lgeginin alt boyutlarindan alinan
puanlarin yasam pozisyonlarina gore istatistiksel bakimdan anlamlilik diizeyinde farklilik
oldugu sonucuna ulagilmistir. Duygusal istismar, fiziksel istismar, fiziksel ihmal,
duygusal ihmal ve cinsel istismar puan ortalamalarinin “Ben OKEY”’ im” pozisyonunda
bulunan katilimcilarda daha diisiik, “Ben OKEY degilim” pozisyonunda bulunanlarda ise

daha yiiksek oldugu goriilmistiir.

Literatlirde Transaksiyonel Analizin bir kurami olan yagam pozisyonlart ile ilgili yapilmis
¢ok az caligma bulunmaktadir. Bunun en temel nedeni, 6l¢cegin tanitiminda da yer aldigi
tizere, 0l¢egin gerek orijinalinin yakin tarihte (2002 yilinda) gerekse Tiirkce’ ye cevrilmis
olan formunun yakin tarihte (2012 yilinda) olmasi olabilir. TA alaninda gerceklesmis
caligmalarin genellikle “ego durumlart” ile ilgili oldugu goriilmiistir. Yasam
pozisyonlarin1 konu alan ¢aligmalarin kisitli olmasinin yani sira hem yurti¢ci hem de
uluslararast literatiirde, duygusal yeme ve c¢ocukluk cag travmalarinin yasam
pozisyonlarina gore incelendigi arastirmalara da rastlanilmamistir. Bu baglamda yasam
pozisyonlar ile ilgili elde edilen bulgular literatiir taramasindan elde edilen diger

calismalarla iliskilendirilecek ve kurama dayandirilarak tartisilacak ve yorumlanacaktir.
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Yasam pozisyonlari; kisinin sadece kendisi ve baskalariyla ilgili goriisleriyle sinirh
olmayip, temelde psikolojik bir durumu ifade etmektedir. Bireyin kendisine ve digerlerine
yonelik duygu, diisiince ve davramiglarimi icermektedir. Kisi hem kendisine hem de
digerlerine yonelik degerlendirmelerde bulunur (Akkoyun, 1995). Eger kisisel
amaclardan vazgegilir ve iliski 6nemli degilse birey “Ben OKEY degilim- Sen OKEY
degilsin” pozisyonunu seger (Akkoyun, 1995:63). Yani bu pozisyonda birey

amaclarindan vazgecer, kendisini degerli ve dnemli gobrmemeye baslar.

Travmatik yasantilar kisinin hem kendisine hem de diinyaya ve gelecege yonelik
algilarini olumsuz etkilemektedir. Travmaya ugramis kisiler i¢in diinya artik tehlikeli ve
gelecek karanliktir. Degersizlik, sugluluk ve utang hisseden kisi kendisini gii¢siiz, caresiz
ve yalniz olarak goriir. Bu olumsuzluklara yetersizlik ve asagilik duygular1 da eklenir.
Siirekli olarak kendisinden ve baskalarindan siiphe etmeye baslar (Cam, Biiylikbayram
ve Oztiirk Turgut, 2016). Yasam pozisyonlarinin tanimi ve travmanin bireyde yarattig
bu olumsuzluklar, ¢cocukluk cag1 travmalar1 dlgeginin alt boyutlarindan alinan puan
ortalamalarinin “Ben OK degilim” pozisyonuna sahip bireylerde daha yiiksek ¢ikmasini
aciklar niteliktedir.

Yetiskinlik doneminde her birey dort yasam pozisyonlarindan birisine gore yasaminin
nasil sekillenecegine karar verir. Herkes, bes ve yedi yasa kadar olan siire zarfinda bu
dort yasam pozisyonunu yasamaktadir. Yetiskin ego durumu gelistikge “Ben OK’ im-
Sen OK’ sin” pozisyonu bilingli olarak secilir (Akkoyun, 1995: 57). Bu arastirmadan elde
edilen ¢ocukluk ¢agi travmalari ile yasam pozisyonlar arasinda istatistiksel anlamda bir
iliski oldugu bulgusu, yasam pozisyonlar1 kurami ile ilgili edinilen bu bilgi 1s181nda su
sekilde de agiklanabilir: Travmaya maruz kalan bireylerde yetiskin ego durumu
gelismemis ve saglikli olarak nitelendirilen “Ben OK’ im- Sen OK’ sin” pozisyonu yerine
“Ben OK degilim- Sen OK’ sin” ya da “Ben OK degilim- Sen OK’ sin” pozisyonlar1
secilmis olabilir. Ego durumlari, kisinin baskalariyla ya da g¢evresiyle olan iliskisinde
ortaya ¢ikan kisisel yasantilardan olusmaktadir. Bu kisisel yasantilar bireyin benligini
olusturmaktadir (Massey, 1996; aktaran: Akkoyun, 2007: 14). Benlik, bireyin kendini
algilama bi¢imidir ve yasadiklarina gore sekillenir. Benligine yonelik algi kisinin gegmis
deneyimleri ile iligkilidir (Ataoglu, Ataoglu ve Ankarali, 2019). Olumsuz gec¢mis

deneyimler olarak adlandirilan ¢ocukluk c¢ag travmalari da kisinin hayatini
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etkileyebildigi i¢in “Ben OKEY degilim” pozisyonunda olan bireylerde yetigskin ego

durumlarinin gelisemedigi diistintilebilir.

4. Arastirmanin dordiincli amaci liniversite 6grencilerinin duygusal yeme davraniglari ile
yasam pozisyonlar1 arasinda anlamli bir iliski olup olmadigini incelemektir. Arastirma
sonuclarina gére duygusal yemenin ii¢ alt boyutunda da “Ben OKEY’ im” ve “Ben OKEY
degilim” pozisyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar oldugu sonucuna
ulasilmistir. “Ben OKEY’ im” pozisyonunda olan bireylerin 6fke, kaygi ve depresyona
bagli duygusal yeme davramislart puanlart “Ben OKEY degilim” pozisyonunda
olanlardan istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik bulunmustur. Bu bulgu TA
kuraminin temel konularindan biri olan “Otantik (dogal) Duygular” ve “Raket Duygular
konusuyla ve ayn1 zamanda “Komutlar/izinler” konusu ile agiklanabilir. Séyle ki, TA” ya
gore otantik duygular cocukluktan itibaren varolan, bozulmamis, 6grenilmemis, herkes
tarafindan benzer uyaricilara verilen korku, tiziintii, kizginlik (6fke) ve memnuniyettir
(mutluluktur). Otantik duygular dogustan gelir ve evrenseldir. Raket duygular ise otantik
duygularin engellenmesi ve agirlikli olarak Ebeveyn ego durumlarinin Uygulu Cocuk ego
durumundan beklentileri nedeniyle 6grenilmis olan ve “sosyal onay” alan, pek ¢ok stres
durumunda tekrar tekrar gozlemlenen (bir anlamda otomatik olarak devreye giren)
duygulardir. Yani basta aile olmak iizere i¢inde yasanilan kiiltiir tarafindan yasanmasi
komutu ya da izni verilen duygulardir. Dolayisiyla ncelikle ailede dgrenilirler. Ornegin
bazi ailelerde bazi1 duygular yasanmaz ya da ebeveynler tarafindan bu duygularin
yasanmasina izin verilmez; bazi ailelerde mutluluk ve iiziintii nadiren yasanir ancak
kizginliga izin verilir (lanet okumalara, bagirmaya, ¢agirmaya, kirmaya, dokmeye vs.)
Bazi ailelerde ise coskuya 1zin verilmez (ardindan bir aglama gelir inanci ile) ve tiziintliye
izin verilir. Bizim gibi geleneksel toplumlarda ve agirlikli olarak dogu toplumlarinda bu
baglamda erkeklerde genellikle kizginliga kadinlarda ise genellikle iiziintiiye izinler
verilir. Cocuklar da icinde yetistikleri aile ve kiiltiirde kendi cinsiyetlerine uygun olarak
bu duygulari ifade etmeyi O6grenirler ve onay da alirlar (Akkoyun, 1995:84-85,117-123)
Dolayistyla bu bulgu, TA kuraminin ilgili bagliklariyla dogrudan agiklanabilmektedir.

Duygusal yeme davraniginin ortaya ¢ikmasinin sebeplerinden biri, duygusal yemenin
negatif duygularla bag edilebilmesi icin psikolojik bir destek olarak goriilmesidir (Serin

ve Sanlier, 2018). Universite dgrencilerinin yasam pozisyonlari ile olumlu ve olumsuz
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duygulanim arasindaki iliskinin incelendigi bir ¢aligmada (Ozpolat, Isgér ve Akbaba,
2013) “Ben OKEY’ im- Sen OKEY’ sin” yasam pozisyonuna sahip bireylerin pozitif
duygu puanlarinin daha yiiksek, “Ben OKEY degilim- Sen OKEY" sin” ve “Ben OKEY
degilim- Sen OKEY degilsin” yasam pozisyonuna sahip bireylerin ise negatif duygu
puanlarinin daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmigtir. “Ben OKEY degilim”
pozisyonunda olan bireylerin duygusal yeme alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin “Ben
OKEY’ im” pozisyonuna sahip bireylere gore daha yiiksek ¢ikmasi “Ben OKEY degilim”
pozisyonundaki bireylerin negatif duygularinmi telafi edebilmek i¢in duygusal yemeye

basvurmasiyla agiklanabilir.

Altintas ve Ozgen (2017)’in 420 iiniversite dgrencisi ile gerceklestirdigi ¢alismada kisilik
yapisinin yeme bi¢imleri {izerinde etkisi incelenmis, i¢e dontikliik, duygusal dengesizlik
ve yeniliklere kapali olmak 6zelliklerinin duygusal yeme davranisini yordadigi sonucuna
ulagilmistir. Wiesner (2004) ise, “Ben OK degilim- Sen OK degilsin” pozisyonuna sahip
bireylerin ice doniik davraniglar sergiledigini ve bu kisilerde asir1 yeme davranisinin
goriildiigiinii belirtmistir. Bu bulgular 15181nda, “Ben OK degilim” pozisyonunda olan

bireylerde duygusal yeme davranisinin goriilebilecegi sdylenebilir.

Arslantas, Dereboy, Inalkag ve Yiiksek (2021) depresyon, 6fke, kaygi ve stres gibi
durumlarda bireylerin duygusal yemeye yonelebilecegini belirtmistir. Depresyon ve
yasam pozisyonlari ile arasindaki iliskinin incelendigi bir ¢aligmada; “ben iy1 degilim-
sen 1yi degilsin” ve “ben iyi degilim- sen iyisin” pozisyonlarinin depresyon ile arasinda
en yliksek iligkiye sahip oldugu saptanmistir (Anne ve Boholst, 2020). Bu baglamda “Ben
OKEY degilim” pozisyonunda olan bireylerin depresyona baglh duygusal yeme davranisi
puanlarinin “Ben OKEY’ im” pozisyonunda olanlara gore istatistiksel olarak anlamli

derecede yiiksek ¢ikmasi beklenen bir sonug olarak degerlendirilebilir.

5. Arastirmanin temel amaci {liniversite dgrencilerinin duygusal yeme davranislar ile
cocukluk cagi travmalar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki olup olmadiginin

incelemesiydi.

Arastirma sonuclarina gore duygusal yeme ile g¢ocukluk cagi travmalari arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu bulgulanmistir. Bu bulgu, ¢ocukluk ¢agi

travmalarina maruz kalan bireylerin duygusal yeme davranisinda bulundugunu gosteren
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calismalarin bulgulariyla ortiismektedir. Ansari ve digerleri (2018) tarafindan 700
katilimer ile gergeklestirilen calismada, ¢ocukluk ¢agi travmalarinda ve duygusal yemede
duygu diizenleme giicliigiiniin rolii incelenmis, ¢ocukluk ¢agi travmalar ile duygusal
yeme davranisi arasinda anlamli ve pozitif bir iliski oldugu bulunmustur. Akduman
(2018)’mn obez tanis1 almig 70 kadin ve 42 erkek ile gerceklestirdigi ¢alismada ise
problemli yeme davranislar1 ve ¢ocukluk ¢agi travmalar: arasindaki iliski incelenmis ve
cocukluk ¢ag1 travma puanlarinin arttik¢a duygusal yeme puaninin da arttigi sonucuna
ulasilmigtir. Cobanoglu (2020)’nun cocukluk ¢aginda travmaya ugramis bireylerin
duygusal yeme davranisi ve benlik saygisi olusumu arasindaki iligkiyi inceledigi
calismada, c¢ocukluk c¢agi travmasinin beliren yetiskinlik doneminde ortaya ¢ikan
duygusal yeme davranisi ile iligkili oldugu goriilmiistiir. Michopoulos ve digerleri (2015)
tarafindan yapilan calismada da ¢ocukluk ve yetigskinlik déneminde travmaya maruz
kalmanin duygusal yeme ile arasinda anlamli sekilde bir iliski oldugu sonucuna
ulagilmistir. Bu arastirmadan elde edilen bir diger sonug ise duygusal istismarin diger
istismar tiirlerine gore duygusal yeme ile iliskisinin daha yiiksek cikmasidir. Aslan
(2017)’m 186 kisinin katilim sagladig1 ve duygusal yeme ile ¢cocukluk ¢agi travmalari
arasindaki iligkiyi inceledigi ¢aligmada da duygusal istismara maruz kalan kisilerde
duygusal yeme davranisimnin goriildiigi saptanmistir. Trottier ve MacDonald (2017)
travmaya maruz kalmak ile ¢ocukluk ve yetiskinlik déneminde ortaya ¢ikan yeme
bozukluklar arasinda giiglii bir iliski oldugunu belirtmistir. Universitede 6grenim géren
268 kiz dgrencilerin yeme tutumlarinin yasam doyumu ve ¢ocukluk ¢agi travmalari ile
iliskisinin incelendigi bir ¢alismada fiziksel istismarin, duygusal istismarin, cinsel
istismarin ve duygusal ihmalin yeme bozukluklar1 diizeyini arttirdigi sonucuna
ulagilmistir (Giircan ve Kolburan, 2019). Kong ve Bernstein (2009), yeme bozuklugu
tanis1 almisg 73 hasta ile ¢ocukluk cagi travmalarmin yeme bozukluklarmi yordayip
yordamadigini belirlemek amaciyla bir ¢alisma gergeklestirmis ve yeme bozukluklarinin
ortaya ¢ikmasinda duygusal istismarin, cinsel istismarin ve fiziksel ihmalin 6nemli
yordayicilar oldugu sonucuna ulasilmistir. Tung (2019)’un c¢alismasinda ise 612
tiniversite 0grencisinin ¢ocukluk c¢agi travmalart ile yeme tutumlar1 arasindaki iliski
incelenmis ve yeme bozuklugu tamist1 almisg kisilerde uygun miidahalelerin
gerceklestirilebilmesi i¢in cinsel istismar ve fiziksel ihmalin degerlendirilmesinin 6nemi

vurgulanmistir. Benzer sekilde Oglagu (2012)’ da yeme bozuklugu tanis1 almis hastalarla
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calisirken travma Oykiisiiniin olup olmadiginin sorgulanmasi gerektigini vurgulamistir.
Brewerton (2007) tarafindan gerceklestirilen gézden gecirme g¢alismasinda ise yeme
bozuklugu tanis1 almis bireylerin cinsel istismari sik olarak bildirdigi belirtilmistir. Yeme
bozuklugu olan 51 kisi ve yeme bozuklugu olmayan 25 katilimci ile yapilan bir caligmada
ise yeme bozuklugu olan kadinlarda olmayanlara gore daha fazla ¢ocukluk ¢agi istismar

yasantilarina maruz kalindig1 sonucuna ulagilmistir (Leonard, Steiger ve Kao, 2003).
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SONUC VE ONERILER

Bu aragtirmada tiniversite 6grencilerinin duygusal yeme davraniglarinin ¢ocukluk ¢agi
travmalari ile yasam pozisyonlar1 arasindaki iliski ayrintili olarak incelenmis, duygusal
yeme davranisi ve ¢ocukluk c¢agi travmalarinin cinsiyet, yas ve medeni duruma gore
farklilik gosterip gormedigi analiz edilmistir. Bu boliimde elde edilen bulgular 1s181inda

sonug ve Onerilere yer verilmistir. Arastirmanin sonuglarina gore:

Cocukluk ¢agi travmalari ile duygusal yeme arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
oldugu bulunmustur. Cocukluk ¢agi travmalari 6l¢eginin alt boyutlarindan alinan
puanlarin yasam pozisyonlarina gore istatistiksel bakimdan anlamlilik diizeyinde farklilik
oldugu sonucuna ulagilmistir. Duygusal istismar, fiziksel istismar, fiziksel ihmal,
duygusal ihmal ve cinsel istismar puan ortalamalarinin “Ben OKEY” im” pozisyonunda
bulunan katilimcilarda daha diisiik, “Ben OKEY degilim” pozisyonunda bulunanlarda ise
daha yiiksek oldugu bulunmustur. Duygusal yemenin ii¢ alt boyutunda da “Ben OKEY’
im” ve “Ben OKEY degilim” pozisyonlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml1 farkliliklar
oldugu sonucuna ulagilmistir. “Ben OKEY’ im” pozisyonunda olan bireylerin 6fke, kayg1
ve depresyona bagli duygusal yeme davranislari puanlar1 “Ben OKEY degilim”

pozisyonunda olanlardan istatistiksel olarak anlamli derecede diisiik bulunmustur.

Duygusal yeme davranisinda cinsiyet, yas ve medeni durum bakimindan anlamli bir
farklilik oldugu bulunmustur. Erkeklerin 6fke, kaygi ve depresyon temelli duygusal yeme
puanlari istatistiksel olarak kadinlardan daha yiiksek ¢ikmistir. 28-35 yas grubu; 18-23 ve
24-27 yas grubuna gore duygusal yeme alt boyutlarindan daha yiiksek puan almistir.
Duygusal yemenin alt boyutlarindan (6fke, kaygi, depresyon) alinan puanlar, iliskisi

olanlarda iligkisi olmayanlara gore daha yiiksek bulunmustur.

Cocukluk cag1 travmalarinda cinsiyet ve yas bakimindan anlamli bir farklilik oldugu
saptanmistir. Erkeklerin kadinlara gore ¢ocukluk c¢agi travmalarinin alt boyutlarindan
olan duygusal istismara, fiziksel istismara, cinsel istismara ve fiziksel, duygusal ihmale
daha fazla maruz kaldigi sonucuna ulasilmistir. Duygusal istismara en fazla 28-35,
fiziksel istismara 24-27, cinsel istismara 24-27, fiziksel ihmale 28-35 ve duygusal ihmale
28-35 yas grubu daha fazla maruz kaldigi bulunmustur. Medeni durum degiskenine gore

cocukluk ¢agi travmalari alt boyutunda anlamli diizeyde bir farklilagma bulunamamustir.
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Arastirmadan elde edilen sonuglara gore su onerilerde bulunulabilir.

1. Arastirmanin Orneklemi 266 iiniversite Ogrencisi ile sinirhidir. Sonuglarin daha

genellenebilir olmas1 bakimindan benzer gruplarla yapilan ¢alismalar artirilabilir.

2. Yapilan bu c¢alisma iiniversite Ogrencilerini kapsamaktadir. Yapilacak olan

caligmalarda farkli 6rneklem gruplar segilerek karsilastirmalar yapilabilir.

3. Yurtiginde yeme bozukluklar1 alaninda yapilmis ¢calismalara duygusal yeme ile ilgili
yapilmis caligmalardan daha fazla yer verildigi goriilmiistiir. Duygusal yemenin
dogasini, mekanizmasini anlayabilmek ve duygusal yemeye bagli ortaya cikan
problemleri kesfedip, duygusal yeme davranisinda bulunan bireylere yardimci
olabilmek adina spesifik olarak sadece duygusal yemenin konu edindigi ¢aligmalara

daha fazla yer verilebilir.

4. Bu arastirmada duygusal yeme ile cocukluk c¢agi travmalari arasinda bir iliski
bulunmustur. Literatiirde de ¢ocukluk ¢agi travmalarinin yeme bozukluklarina neden
olabilecegini gosteren pek ¢ok arastirmaya rastlanmistir. Bu veriler 1s18inda yeme
bozukluklar1 ile c¢alisan uzmanlarin, bireylerde travma Gykiisiiniin bulunup
bulunmadigimin sorgulamasinin, tedavi siirecini olumlu ydnde etkileyebilecegi

distiniilmektedir.

5. Duygusal yeme olumsuz duygular sonucu ortaya ¢ikan bir davranis oldugu icin
bireylerin duygularin1 tanimaya ve ifade edebilmelerine yonelik c¢aligsmalar

gerceklestirilebilir.

6. Hem yurti¢i hem de yurtdisinda duygusal yemeyi konu alan ¢aligmalarin 6érneklem
grubunun sadece kadinlardan olustugu hem kadin hem de erkeklerin dahil edildigi
calismalarda ise duygusal yeme puanlarinin kadinlarda daha fazla ¢iktig1 goriilmiistiir.
Ancak bu calismada erkeklerin 6fke, kaygi ve depresyon temelli duygusal yeme
puanlar1 kadinlardan daha yiiksek ¢ikmistir. Bu nedenle erkeklerin duygusal yeme

davraniglarinin daha detayli incelendigi ¢alismalara yer verilebilir.

7. Duygusal yeme ayni zamanda asir1 besin tiiketimi ile iliskilendirilen bir yeme

bozuklugu oldugu icin duygusal yeme sonucu bireylerde obezite gibi fizyolojik
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rahatsizliklar ortaya ¢ikabilir. Bu nedenle duygusal yeme sonucu ortaya ¢ikabilecek

fiziksel rahatsizliklarin 6nlenmesine yonelik ¢aligsmalara daha fazla yer verilebilir.

Cocukluk c¢ag1 travmalari hem c¢ocukluk hem de yetiskinlik doneminde
psikopatolojilere neden olabilecegi i¢in, travma yasantis1 ger¢eklesmeden once basta
ebeveynler olmak iizere ¢ocukta iz birakabilecek kisileri bilinglendirmek, travma
yasantist olustuysa da dogru yontemlerle miidahalede bulunmak, kisinin ruh sagligi

acgisindan 6nem arz etmektedir.

Literatiirde Transaksiyonel Analizin bir kurami olan yasam pozisyonlar: ile ilgili
yapilmis ¢ok az calisma bulunmaktadir. TA alaninda ger¢eklesmis caligsmalarin
genellikle “ego durumlari” ile ilgili oldugu goriilmiistiir. Yasam pozisyonlarini konu
alan calismalarin kisitlh olmasimnin yani1 sira hem yurtici hem de uluslararasi
literatiirde, duygusal yeme ve ¢ocukluk ¢agi travmalarinin yasam pozisyonlarina gore
incelendigi aragtirmalara da rastlanilmamistir. Bu nedenle yasam pozisyonlarini konu
alan daha fazla c¢alismanin gerceklestirilmesinin literatiire katki saglayabilecegi

diistiniilmektedir.
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EKLER

EK.1. Bilgilendirilmis Onam Formu

Arastirmayvi Destekleyen Kurum: Istanbul Kent Universitesi

Arastirmamn Adi: Universite dgrencilerinin Duygusal Yeme Davranislaninda Cocukluk
(-af1 Travmalan ile Yasam Pozisvonlan Arasindaki Iliskinin Incelenmesi

Sayin Katilimes,

Istanbul Kent Universitesi Klinik Psikoloji Béliimi Yilksek Lisans dgrencisi Pinar Kaya
“Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davramislarinda Cocukluk Cagi Travmalar
ile Yagam Pozisyonlart Arasindaki Iliskinin Incelenmesi” adi altinda bilimsel bir tez
aragtirma ¢alismas: viritmektedir,

Bu galigma ile “Universite Ogrencilerinin Duygusal Yeme Davranslannda Cocukluk
Cagi Travmalar ile Yasam Pozisvonlar Arasindaki Iliskisi” incelenecektir. Caligma,
8gretim iivesi Sn. Dr. Psk. Halis Ozerk damismanlidinda viiriitiilmektedir. Caligmaya
vardimc: olmaniz Psikeloji bilimi i¢in bilyilk énem tasimaktadir. Arastirmava katilmak
isterseniz “kabul edivorum”™ kutucugunu isaretlevebilirsiniz. Yapacagiiz bu isaretleme
cevrimici gerceklesecek arastirma igin onam imzasi yerine gegecektir.

Aragtirmayi kabul ettifiniz takdirde yapilacak olan aragtirma degrultusunda “Kigisel
Bilgi Formu”, "Duygusal Yeme Olgegt”, “Cocukluk Cagi Ruhsal Travma Olgegi™ ve
“Yasam Pozisvonlan Olgefi™ni doldurmaniz istenmektedir.

Bu formda amag sizi bilgilendirmek ve gdnillilik esasimzla katiliminz igin izin
almaktir. (Gizliligin esas oldudy bu arastimada bilgileriniz bilimsel amag degrultusunda
kullanulacak olup aragtirma senucunda imha edilecektir.

Calismaya katilim gdniilliilik esasma dayvanmaktadir. Gizlilik ilkesine gore hareket
edilecek ve toplanan biitiin bilgiler aragtirmaci tarafindan gizli tutulacaktir. Arastirmaya
katilmaniz igin indversite 83rencisi olmamz veterlidir. Sizden istenen anket sorularinin
tamamunin tarafsiz bir sekilde cevaplanmasidir. Bu durum elde edilecek bilimsel veriler
acisindan dnem arz etmektedir.

Bu galismava katilmayv: kabul edivorsamz, litfen “kabul edivorum™ onay kutusunu
igaretleyviniz. Degerli katkilanniz icin tesekkiir ederiz.

Ben, .. ceveemeeey VkaANdaki metni okudum ve calismanin kapsamim ve
AMacini, gu::-nullu Dlarak fizerime digen sorumluluklan tamamen anladim. Calisma
hakkinda som serma imkam buldum. Kigisel bilgilerimin tamamen gizli tutulacagu ve
arastirmadan elde edilecek bilgiler ile verilerin sadece araghirma ve bilimsel yayvin
amaciyla kullanilacagim anladim.

Bu kosullarda arastirmava kendi istefimle, hichir bask: ve zorlama olmadan katilmav:
kabul edivorum.
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Katilmemin:

Onemli: Adinzi sovadimzi belirtmek istemezseniz, rumuz yazabilirsiniz. Ornedin
“gezginl” Ayrica, vazacaginiz isim veya rumuz arastirmada bagka form veva 8lgeklerde
sizden istenmeyecektir.

Adi-Soyadi veva Rumuz:

Imzasi:

Tletisim bilgileri (Adres veva Telefon No veya E-Posta Adresi):

Tarih (giin/ay/vil):

Arastirmacimin;

Adi-Soyad:
Imzas::

Tarih {giin/ay/vil):
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EK.2. Kisisel Bilgi Formu

Degerli Katilimes,

Asagida sizinle ilgili bazi sorular ver almaktadir. Sorular: aragtirmanin amacina dogru
hizmet edebilmesi i¢in igtenlikle ve diriistce cevaplamaniz ¢ok dnemlidir. Yilksek lisans
tezi olarak viritilmekte clan bu calisma gizlilik ilkesine gére ilerlevecektir. Bu nedenle
kigisel bilgileriniz kesinlikle gizli tutulacaktir ve aragtirma kapsami diginda hicbir yverde
kullamimayacaktir. Isminizi vazmaniza gerek yoktur.

Asagida ver alan segenekli sorularda size uygun secenedin vamndaki size uygun olan

ifadenin sol tarafindaki parantezin igine (X) 1gareti kovunuz. Katiliminiz ve katkiniz igin
tegekkiir ederiz.

1) Cinsiyetiniz:
{ JKadin ( )Erkek ( ) Diger

2) Yasmz:
{ )18-23 (2427 y28-31  ( )32-35

3) Medeni durumunuz:

( ) Iliskisi vok ( ) Iligkisivar ( ) Nisanl ( JEvli ( ) Bosanmis
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EK.3. Duygusal Yeme Olcegi

Hepimiz farkli duygulara farkl sekillerde karsilik verivoruz. Baz duyvgular insanda
vemek veme hissi uyvandirabilir. Litfen sizde vemek yveme igin bir istek uvandiran
duyvgulan vvegun kutucuklan isaretleyerek belirtin

. o 1o Ty Basa
. L, i,z Bir Drta Gu‘;lu Bir Cikilmavacal
Yeme Istegi Yeme Diizeyde Yeme Diizevde Bir
Olusturmaz Istedi Yeme Istegi Istegi Veme Istesi
Olusturur | Olusturur Olusturur Olus turuF‘
1. Eizgin
2. Cezareti Eimilmig

Laa

. Bahatsz Hizzetmis
4. Ofkeli

h

. Buglu

oy

. T etersiz

. Careziz

3. Glicenmug

. Hitzrana Ugramms

=)

i
-

10. Isvankar

11. Kiskang

12, Gergin

Laa

. Kaygh

14, Strezh

[
h

13, Heyecanl

..
(=17

. Sopheli

17. Telazh

18. Kafaz Kansuk

19, Huzursuzs

22, Talmz

23. hlelankolilk

24, Sikalmg

23, Bitkin
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EK.4. Cocukluk Cagé Travmalan Olcesi

Bu somlar cocuklugunuzda ve ilk genclifinizde (20 vasindan dnce) basimza gelmis
olabilecek baz olaylar hakkindadsr. Her bir som igin sizin duommunuza uyan rakami daire
icerising alarak isaretleviniz. Scormilardan bazilan &6zel vasamumzla ilgilidir; litfen
elinizden geldigince gercede uvgun vamt veriniz. Yanitlarmiz gizli tutulacaktur

Hichir zaman (1} Nadiren (2) Kimi Zaman (3) Sik Olarak (4) Cok Sik (3)

Hichir Zaman Cok sik
Cocuklugumda va da ilk gencligimde... ¢ Nadiren Sikhkla | olarak
zaman Zaman
1. Evde yeterli vemek clhmadifmdan ag 1 2 3 4 5
kahrdim -
2. Benum bakmmu ve gitvenliginn fstlenen 1 5 2 4 5
biri oldugunn bliyordum. -
3. Aidlemdekiler bana “salsk”, “becerikziz”™ va 1 4 3 4 5
da “tipsiz” giki sifatlarla seslenirlerdn. -
4. Amme ve babam ailelerine bakamayacak:
kadar siklikla sarhos olur va da wyustuncn 1 2 3 4 5
zlirlardh.
3. Aidlemde dnemli ve Gzel bin cldugum
duvensunn hissstmeme vardimer olan bir 1 2 3 4 5
vardy.
&. Yirtik, s8kiik v da kirh giysiler igerizinde 1 - 3 4 5
dolasmak zomnda kalhirdim. -
7. Sevildigimi hissediyordum. 1 2 3 4 5
8. Anmne ve bzbammn benim degmug olmam 1 - 2 4 5
istemediklering dilgimityordum. -
2. Aidlemden birisi bana Syle k&t vunnuogtu ka
doktorz va da hastaneve gitmem 1 2 3 4 3
gerelomigti.
10, Adlemde bagke tirli olmazim istedigim 1 - 2 4 5
bir gev voltu -
11. Aillemdelaler bana o kadar siddetle
vuruverlard: ki vilcudumda morart va da 1 2 3 4 5
apyrikdar oluyordu.
12. Eayg, sopa, kordon va da bagka sert bir 1 - 2 4 5
cisimle vurularzk: cezalandnlyordum. -
13. Aidlemdekiler birbirlerine ilgi gdstenirlerdi. 1 2 3 4 5
14, Adlemdekiler bana ke yva da saldirganca 1 4 3 4 5
sdzler sdvlerlerdi. -
15, Vicutga kdtive kullamlmg cldufuma 1 2 3 4 5
(dévillme, itip kakilma vh.) inamyorum. -
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Cok sik

Cocuklugumda va da ilk gencligimde... Hichir Nadiren Zaman Sikhikla | olarak
zaman zaman
16. Cocuklufum milkemmeldi. 1 2 3 4 5
17. Bana o kadar kst vuruluyor va da
déviilitvordum ki Szretmen, komsu, va da 1 2 3 4 3
bir doktomun bunu fark ettifi cluvordu.
13. Ailemde birisi benden nefret ederdi. 1 2 3 4 5
19, Ailemdelaler kendilering birkirlenine vakin 1 4 3 4 <
hissederlerdi. - ) )
20. Birist bana cinsel amagla dokundu va da 1 4 3 4 <
kendisine dokunman isteds. - ) )
21. Eendizi ile cingel temas kumadifim
taltirde beni varalzmakla va da benim { - 3 4 s
hakkimdz valanlar sévlemekle tehdit eden - i} )
birisi vards.
22. Benim zilem diinyamn en ivisiydi. 1 2 3 4 5
23. Birst beni cinsel geyler vapmaya va da 1 4 3 4 <
cinsel seylere bakmaya zorlad - ) )
24. Birst bana cingel tacizde bulundun. 1 2 3 4 5
25. Duyguzal balomdan kdtitve kullamlnmg
cléuguma Chakaret, azamlama vh) 1 2 3 4 3
[namyonm.
26. Ihtivacim oldugunda beni doktora 1 2 3 4 <
gétirecek birisi vardi, - i ;
27, Cinzel bakimdan k&tiye kullambomg 1 2 3 4 <
cldufuma inanryonum. - i ;
28, Ailem benim igin bir giig ve destek { - 2 4 5

kavnag idi
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EK.5. Yasam Pozisvonlar: Olcegi

Size uvgulanan bu dlgek formunun dogru veva vanlis cevabt yokiur Her maddevi
okuduktan sonra sizi tam olarak tammlavan maddeye 37 puan vererek, sizi hig
tamimlamayan maddeye “17 puan vererek puanlayiniz.

Hicbir Bazen | Ara Sira| Genellikle Her
Laman Laman

1. Kendimi severim.

2. Eendimle gurir duyarmm.

3. Diger mzanlan keolayes takdir ederim.

£ Digerlen genel olarak ividir.

3. Eendimi ivi hiszetmem.

6. Hayallerime hedeflerime
ulasamayacafinm hissedryonm.

. Eegle ham inzanlar Glze.

3. Diger msanlar beni sinirlendinr.

. Kendimi giivends hiszederim.

=

. Olumlu kizizel dzelliklerimin
farkindayim.

[

11, Cofn inzan glivenlirdir.

(]

. Insanlar ivi igler vapabilir.

Lad

. Eendimi garesiz hizzederim.

14, Eegke bu diinyada dogmasaydim.

LA

. Inzanlara glivenmem.

oy

. Diger ngznlanm hatalarmna tahammil
edemem.

. Ben ashnda rvi oldugums inantyverum.

18, Diger mzanlarla tamgmaya can atarm.

pi =)

. Bagkalarmm beni sevmediZini
dilgimityomum.

=0

20. Diger inzznlann digincelerine
sliphevle vaklagimm.
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