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YETISKIN BIREYLERIN COCUKLUK CAGI TRAVMALARI, STRESLE
BASA CIKMA TARZLARI VE UMUTSUZLUK DUZEYLERI
ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

OZET

Bu arastirmanin amaci, yetiskin bireylerin ¢ocukluk c¢agi travmalari, stresle basa
citkma tarzlart ve umutsuzluk diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesidir.
Aragtirmanin 6rneklemini 18-65 yas araligindaki 364 katilimci olusturmaktadir. Veri
toplama araglar1 olarak Demografik Bilgi Formu, Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi,
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegi kullanilmistir. Elde
edilen veriler SPSS 25.0 programu ile analiz edilmistir. Yapilan analizler sonucunda
cocukluk ¢agi travmalari, stresle basa ¢ikma tarzlart ve umutsuzluk diizeyi cinsiyet,
egitim ve psikiyatrik taniya gore anlamli sekilde farklilasmaktadir. Cocukluk ¢agi
travmalar1 toplam puanu ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 olan kendine giivenli yaklasim,
iyimser yaklasim ve sosyal destege bagvurma arasinda negatif yonde bir iligki;
caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim arasinda pozitif yonde bir iliski
bulunmustur. Cocukluk ¢agi travmalar1 toplam puani ile umutsuzluk arasinda ise
pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Umutsuzluk ile kendine giivenli
yaklagim, iyimser yaklasim ve sosyal destege basvurma arasinda negatif yonde bir
iligki; ¢aresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim arasinda ise pozitif yonde bir iliski
saptanmistir. Regresyon analizi sonucunda ¢ocukluk ¢agi travmalari alt boyutlarinin,
stresle basa ¢ikma tarzlart ve umutsuzluk acisindan yordayici parametreler oldugu
tespit edilmistir. Arastirma sonucunda ¢ikan sonuglar literatiirde yer alan arastirmalar
dogrultusunda tartisilmistir. Elde edilen bulgularin literatiirdeki ¢alisma sonuglari ile
desteklendigi goriilmekte ve gelecek arastirmalara destek olacagi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk Cagi Travmalari, Stresle Basa Cikma Tarzlari,
Umutsuzluk Diizeyi



INVESTIGATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN CHILDHOOD
TRAUMA, COPING STYLES WITH STRESS AND HOPELESSNESS
LEVELS OF ADULT INDIVIDUALS

ABSTRACT

The aim of this study is to examine the relationship between childhood traumas,
coping styles with stress and hopelessness levels of adults. The sample of the study
consists of 364 participants between the ages of 18-65. Demographic Information
Form, Childhood Trauma Inventory, Ways of Coping with Stress Scale, and Beck
Hopelessness Inventory were used as data collection tools. The obtained data were
analyzed with SPSS 25.0 program. As a result of the analyzes made, childhood
traumas, coping styles and hopelessness levels differ significantly according to
gender, education and psychiatric diagnosis. There was a negative correlation
between the total score of childhood traumas and the styles of coping with stress,
self-confident approach, optimistic approach and seeking social support; a positive
relationship was found between the helpless approach and the submissive approach.
A positive and significant relationship was found between the total score of
childhood traumas and hopelessness. There is a negative relationship between
hopelessness and self-confident approach, optimistic approach and seeking social
support; a positive relationship was found between the helpless approach and the
submissive approach. As a result of the regression analysis, it was determined that
the sub-dimensions of childhood traumas were predictive parameters in terms of
coping styles and hopelessness. The results of the research were discussed in line
with the studies in the literature. It is seen that the obtained findings are supported by
the results of the studies in the literature and it is thought that it will support future
research.

Keywords: Childhood Traumas, Coping Styles With Stress, Hopelessness Levels
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1. GIRIS

Travma, kiginin ani ve beklenmedik bir zorlanmadan dolay1 caresizlik hissettigi,
anlamlandirma siireclerinin ve 6znel bas etme giiciiniin etkisizlestigi ve kendi
giigsiizliigliyle karsi karsiya kaldigi  olumsuz yasam deneyimleri olarak
tanimlanmaktadir. Birey yasadigi bu olay1 biligsel semalarinda anlamlandirmakta
zorlanir. Travmanin bireyin beden biitiinliigline ya da yasamini devam ettirmesine
kars1 tehdit haline gelmesi, 6liim ya da siddetin varlig: ile karsilastyor olmasi onu

diger olumsuz deneyimlerden ayiran 6zellikleridir.

Cocuk istismar1 ve ihmali ¢ocuk saghigint ve gelisimini sekteye ugratan, ¢ocukta
hayati siiresince kalict izler birakan ciddi bir sorundur (ICN, 2001). Cocukluk
donemindeki bireyin cocukluk cagi travmalariyla bas edebilecek kadar giiclii
kaynaklari olmadigi da bilinmektedir (Sar ve Yargig, 1997). Bunlardan otiirii
yasamin erken donemlerinde maruz kaliman travmalarin uzun vadede ciddi
sayilabilecek psikolojik, sosyal ve davranigsal etkilerinin oldugu da saptanmistir
(Pearlin, 2000; Hart vd., 2002). Yetiskinlik doneminde uzun donemde stres
bozuklugu ile birlikte (Kavakci, 2015) psikopatolojilere yatkinlik olusmaktadir
(Deniz, 2019). Istismar veya ihmal yasamis ¢ocukta ileri dénemlerde kendini
degersiz hissetme, depresyon ve stres bozuklugu, belirtileri ortaya c¢ikmakta ve
olaylara kars1 verilen stres tepkileri artmaktadir. Bunlarin yani sira travma yasayan
kisi utanma, inancin1 kaybetme, timitsizlik, caresizlik, umutsuzluk gibi sorunlar da
yasamaktadir (Aker, 2012). Bu konuda literatiir bulgularina bakildiginda Orsel ve
digerlerinin (2011) yaptig1 arastirmada ¢ocukluk c¢agi travmalarimin ileri donemde
anksiyete, depresyon ve diger tanilar ile iliskili oldugu bulunmustur. Teicher ve
arkadaglarinin (2006) yaptigi arastirmada da benzer sonuglara ulasilmigtir. Cocukluk
cagl travmalarmin psikiyatrik faktorler icin temel kaynak olabildigi sonucuna
vartlmistir  (Teicher vd.,2006). Psikiyatrik tani varhigmi gosteren diger bir
arastirmada ise duygusal ihmale maruz kalmis bireylerin duygusal ihmal ge¢misi

olmayan bireylere gore depresyon puanlar1 anlamli olarak yiliksek ¢ikmistir (Mese,
2021).



Cocugun erken donemde yasadigi yasantilar ve bunlarla basa ¢ikmaya caligmasi
sonraki siireglerde umutsuzluk hissetmesine ve stresi algilama-yonetmede sorunlar
yasamasina sebep olabilmektedir. Umutsuzluk ve stresle ilgili yapilmis son
zamanlardaki arastirmalarda 6zellikle ¢ocukluk ¢agindaki yasantilarin 6nemi ve ileri
donemdeki etkileri goze carpmaktadir (Aslan, 2020; Giirsoy, 2021; Mese, 2021;
Turan, 2021). Cocukluk caginda yasanan sorunlar, uzun donemde kiginin stres

karsisinda verdigi tepkileri ve duygusal gelisimi a¢isindan énem arz etmektedir.

Stresle basa c¢ikma kisinin kaynaklarina baski yapan igsel ve digsal uyaranlari
dengelemek i¢in bilissel ve davranigsal olarak harcadig: giictiir. Kisi dengesini tehdit
eden ve baski yaratan uyaranla karsilastig1 zaman, kendi kapasitesi dahilinde belirli
tepkiler vermekte ve uyum saglamaya g¢alismaktadir. Bunlar stresle basa ¢ikma
olarak degerlendirilmektedir (Lazarus ve Folkman, 1980). Bireylerin travmaya
maruz kalmis olmasi, stresle basa ¢ikma stratejilerini etkileyen nedenlerden biri
oldugu bilinmektedir (Ornstein, 1981). Yapilan bir arastirmada g¢ocukluk c¢agi
istismarlarinin bireylerin aktif basa ¢ikma yaklasimlan ile negatif iliskili oldugu
goriilmektedir (Turan, 2021). Yapilan arastirmalardan hareketle stresle basa ¢ikma
yaklagim bi¢imine ¢ocukluk donemi yasantilari kaynaklik edebildiginden dolayi

calismada bu iliskinin arastirilmasi literatiire katkida bulunacaktir.

Umutsuzluk Beck’in tanimina gore olumsuz semalardan dolayr gelecek olaylara
yonelik negatif beklenti i¢inde olmaktir (Beck ve ark. 1974). Su an ile gelecegi
birbirine baglayan baglantinin yikilmasi anlamina gelmektedir. Dolayisiyla birey
umutsuzluk ile gecmiste yasanan olumsuz bir olaydan veya durumdan 6tiirii hayata
dair anlamin1 da yitirebilmektedir (Yerlikaya, 2006). Ge¢miste yasanan sarsicit Ve
istenmeyen, liziintli veren yasantilar ve bunlarla beraber gelisen olumsuz algilar
umutsuzlugu besleyen kaynaklardir (Sahin, 2002; Yerlikaya, 2006). Maruz kalinan
kotii olaylardan o6tiirii bireylerin stres verici durumlarla basa ¢ikamayip umutsuzluk
hissettigi ve bundan 6tiirii yardim arayisina girdigi goriilmektedir (Green ve Lindy).
CCT ve umutsuzluk arasindaki iligkiyi yordamayir amaglayan Aslan (2020)’1n
aragtirmasina gore ¢ocukluk cagi travmalart alt gruplarinin puan ortalamalar ile
umutsuzluk arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski saptanmistir. Sonuglara gore
umutsuzluk ile CCTO alt 6lgeklerinden fiziksel istismar, fiziksel ihmal, duygusal
istismar ve duygusal ihmal puanlar1 ile umutsuzluk arasinda pozitif yonde anlamli bir

iligki bulunmustur. Strese verilen tepkilerde travmatik yasantilarin varligi biiyiik



oneme sahiptir. Yapilan bir arastirmada yasanilan travmanin duygu odakli yaklasim
bicimleri olan boyun egici yaklasim ve caresiz yaklagim ile iliskili oldugu
goriilmektedir (Giirdil, 2007). Duygu odakli pasif basa ¢ikma yaklasimin kaynaklari
arasinda gegmis kotii deneyimler ile birlikte umutsuzluk da o6rnek gosterilebilir.
Yapilan aragtirmalarda bireylerin stresle basa ¢ikmada yetersizlik hissetmeleri
umutsuzluk duygusunu yasamalarina katkida bulundugu goriilmektedir (Konukbay,
2005). Konuyla ilgili diger bir arastirma sonuglarina gore ise stresle etkili basa ¢ikma
tarzin1 kullanmayan bireylerin umutsuzluk alt boyutlarindan olan motivasyon kaybi
ve gelecege yonelik beklenti puanlariin diisikk oldugu goriilmiistiir (Dogan vd.,
2021). Yapilan arastirmalar 1g1ginda ¢ocukluk ¢agi travmalari, umutsuzluk ve stresle
basa ¢ikma tarzlari degiskenlerinin incelenmesinin literatiire katkida bulunacagi
diistiniilmektedir. Literatiire bakildiginda umutsuzluk ve strese verilen tepkiler
arastirmalarda incelenmistir fakat lilkemizde cocukluk cagi ile iliskisini arastiran
caligmalarin kisith oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte umutsuzluk ve stresle
basa ¢ikma degiskenlerinin bir arada incelendigi arastirmalar olduk¢a azdir. Bu
sebepten 6tiirii cocukluk ¢agi travmalari, stresle basa ¢ikma tarzlari ve umutsuzluk
iligkisinin arastirilmasi gerekli goriilmektedir. Aragtirmanin sonuglari ileri donemde

konuyla ilgili ¢calisacak olan arastirmacilara ve literatiire katkida bulunacaktir.

1.1 Arastirmanin Amaci

Arastirmanin amaci; g¢ocukluk c¢agi travmalari, stresle basa c¢ikma tarzlar ve
umutsuzluk degiskenleri arasindaki iliskinin arastirilmasidir. Ek olarak ¢ocukluk ¢agi
travmalart, stresle basa ¢ikma tarzlart ve umutsuzluk degiskenlerinin cinsiyet, egitim

ve psikiyatrik tan1 alma ag¢isindan degerlendirilmesi de amaglanmaktadir.
Bu amagla asagidaki sorulara yanit aranmaya caligilmistir;

- Cocukluk ¢agi travmalari ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasinda anlamli bir
iliski var midir?

- Cocukluk ¢ag1 travmalari ile umutsuzluk arasinda anlamli bir iliski var midir?

- Stresle basa c¢ikma tarzlar1 ve umutsuzluk arasinda anlamli bir iliski var
midir?

- Cocukluk ¢agi travmalari, stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve umutsuzluk puanlari;
cinsiyet, egitim diizeyi ve psikiyatrik tam1 alma durumu agisindan

farklilasmakta midir?



- Cocukluk ¢ag1 travmalari, stresle basa c¢ikma tarzlarimi ve umutsuzlugu

yordamakta midir?

1.2 Arastirmanin Hipotezleri

Hi: Cocukluk ¢agi travmalari cinsiyete gore anlamli diizeyde farklilagmaktadir.
Hy: Stresle basa ¢ikma tarzlar cinsiyete gore anlamli diizeyde farklilagmaktadir.
Hs: Umutsuzluk cinsiyete gore anlamli diizeyde farklilasmaktadir.

Hs: Cocukluk c¢ag1r travmalart egitim durumuna goére anlamli diizeyde

farklilagsmaktadir.

Hs: Stresle basa c¢ikma tarzlart egitim durumuna gore anlamli diizeyde

farklilagmaktadir.
He: Umutsuzluk egitim durumuna gore anlamli diizeyde farklilagmaktadir.

H7: Cocukluk ¢agi travmalari ve alt boyutlar1 psikiyatrik tan1 alma durumuna goére

anlaml diizeyde farklilagmaktadir.

Hg: Stresle basa ¢ikma tarzlar psikiyatrik tan1 alma durumuna goére anlamli diizeyde

farklilagsmaktadir.

Ho: Umutsuzluk psikiyatrik tani alma durumuna goére anlamli diizeyde

farklilasmaktadir.

Hio: Cocukluk ¢agi travmalari (fiziksel istismar, fiziksel ihmal, duygusal istismar,
duygusal ihmal, cinsel istismar) ile stresle basa ¢ikma tarzlar1 (kendine giivenli
yaklasim, iyimser yaklasim, ¢aresiz yaklagim, boyun egici yaklasim, sosyal destege

basvurma) arasinda anlamli bir iligki vardir.

Hi1: Cocukluk ¢agi travmalar (fiziksel istismar, fiziksel ihmal, duygusal istismar,

duygusal ihmal, cinsel istismar) ile umutsuzluk arasinda anlamli bir iliski vardir.

Hiz: Umutsuzluk ile stresle basa ¢ikma tarzlar (kendine giivenli yaklagim, iyimser
yaklasim, caresiz yaklasim, boyun egici yaklagim, sosyal destege bagvurma)

arasinda anlamli bir iligki vardir.

His: Cocukluk cagi travmalari, stresle basa ¢ikma tarzlarini ve umutsuzlugu

yordamaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Travma Kavrami

2.1.1. Travmanin tanimi

Travma, beklenmedik bir zamanda gelisen ve korku, dehset, endise Yaratip,
kaynaklarinin bas edebilme giiciinii etkisizlestiren, ruhsal aygitin biitlinliigiinde
tahribat yaratan zarar verici yasam olaylaridir (Terr, 2003; Yilmaz, 2006). Dogal
afetler, savas, kazalar, tecaviiz, ani yaralanmalar, ani bir sekilde yakinin 6lmesi,
beklenmedik ve yasami tehdit eden hastaliklar travmatik yasantilardir (Sungur, 1999;
Aker ve Onder, 2003; Golge 2005). Bu travmatik yasantilar giinliik yasanilan stres
verici olaylardan farkli olarak yogun tepkiler olusmasina neden olmakta ve kisiyi
caresizlik, endise, kaygi, korku ve dehset duygulariyla karst karsiya birakmaktadir
(Y1lmaz, 2006; Isikli, 2009). Yasanan bir olayin ani gelismesi, ruhsal ve fiziksel
yasam biitlinligiine zarar vermesi ve kiside sarsic1 tepkilere yol agmasi travma olarak
degerlendirilmesinde gereken durumlardan birkagidir (Ozen, 2019). Amerikan
Psikiyatri Birligi’ne gore ise travma bireyin olimle karsi karsiya gelmesi, gercek
anlamda yaralanmasi, cinsel bir saldirtya maruz kalmasi, gevresinin ya da bagka
insanlarin yasadigi olaylara taniklik etmesi onlari veya Ogrenmesi ve travmatik
olaylarin sarsici ayrintilartyla devamli olarak karsilasmasi olarak agiklanmaktadir

(APA, 2013).

Travmalar kendi i¢inde de alt kisimlara ayrilmaktadir. Travmalar, dogal afetler ve
kazalarin meydana getirdigi travmalar (yangin, sel...), genis dl¢iide olusan yikimlar
(g6¢, savas...) kalp krizi gibi durumlara maruz kalma, tecaviiz ve siddet gibi
olaylarla karsilasma veya bunlara tanik olma ve en son g¢ocukluk ¢agi ihmal ve
istismarlar1 seklinde alt basliklara ayrilmaktadir (Fink ve vd., 1995). Amerikan
Psikiyatri Birligi’ne gore travmalar dogrudan deneyimleme, dolayli olarak
deneyimleme ve tanik olma seklinde 3’e ayrilmaktadir. Travmanin dogrudan
deneyimleme grubunda fiziksel saldiri/tehdidi, cinsel saldiri/tehdidi, alikoyulmak,

terdr, iskence edilmek, dogal ve insan eliyle afetler ve kazalar vardir. Dolayl1 olarak



deneyimleme grubu grubunda yasadigi ¢evrenin yasadigi bir olayr 6grenme, intihar
seklinde ayrintilanmaktadir. Son olarak tanik olma grubunda ise birinin yara
almasina, 6liimiine, fiziksel veya cinsel saldiritya maruz kalmasina, aile bireylerinden
siddet gérmesine, savasa veya kazalara tanik olmasi yer almaktadir (Ehlers ve Clark,

2000; APA, 2013).

Birey yasadigi travmatik deneyim sonucunda kaynaklarini kullanirken duygusal
anlamda bas ectmede zorlanmakta ve ruhsal aygitt bu olumsuzluklardan
etkilenmektedir (Giimiis, 2009; Giiler, 2019). Travma sonucunda birey hem fiziksel
hem de ruhsal anlamda olumsuz etkilenmektedir. Yasadigi bu olumsuz yasam
deneyimleri sonucunda bazi semptomlar gelistirebilmektedir. Bu belirtiler ve sz
konusu etkiler kisiden kisiye farklilik gostermekle birlikte psikolojik anlamda strese
yol agmakta veya ciddi boyutlar olarak da goriilebilmektedir. Travma anini yeniden
yasama/hatirlama ve kacinma, artan bir uyarilma yasama, c¢aresizlik hissetme gibi
semptomlar goriilebildigi gibi stres, anksiyete, depresyon, travma sonrasi stres,
intihar gibi ciddi boyutta sorunlarin da yasanabildigi bilinmektedir (Calhoun ve
Tedeschi, 1999; Kilig, 2003; Yilmaz, 2007; Ramos ve Leal, 2013).

DSM incelendiginde travma kavraminin devamli bir sekilde yeniden tanimlandigi
goriilmektedir. DSM-I ilk olarak 2. Diinya Savasi doneminde Amerikan ordusu
biilteni lizerinde oynama yapilmadan olusturulmustur. DSM-I’de Biiyiik Stres
Reaksyonu seklindeki bir tani agiklanmistir. Travmatik sekilde tanimlanabilecek
olayin savas aninda olup olmadigi 6nemli olmakla birlikte savasta patlamanin da
olmasi gerekmektedir. O zaman i¢in travma diyebilecegimiz olaylar1 fiziksel bir

noksanlik veya siddetli duygusal stresi olusturan olaylara veya savasa baglamislardir
(APA, 1952).

DSM-I11 travma tanim1 DSM-1"e gore kendisini gelistirmeyip aksine tanim konusunda
gerilemistir denilebilir. Savas {izerinden ¢ok zaman gectigi i¢in hali hazirda genis
capli bir olay yasanmadigindan dolay1 travma veya travmaya bagl bozukluk (travma
kavrami olmaksizin), siireli uyum sorunlarma sebep olan bir durum olarak
kaydedilmistir. Bununla birlikte yogun stres verici bir olayla kars1 karsiya kaldiktan
sonra ortaya ¢ikan travma semptomlar: olay ortadan kalkinca da devam ederse eger
taninin degistirilmesi gerekmektedir (APA, 1966).

Travma kavramina ve buna bagli bozukluga ilk olarak DSM-III’te yer verilmistir.



DSM-III'tin olusum zamani psikiyatrik sikintilara farkli bir sekilde tanimlamalar
getirilmistir. DSM-III"te travmatik deneyim herkeste belirgin bir sekilde sikinti
doguracak bir olaym gerceklesmesi seklinde tanimlanmis ve Travma Sonrasi Stres

Bozuklugu ve bu duruma bagli travma kavramsallastirilmistir. (APA, 1980).

DSM-IV’ te travma tanimi 6zellestirilerek glinlimiizdeki haline yaklagsmistir. Tanima
gore 0lim ya da 6liim tehdidinin olmasi ve kiside yogun bir korku, ¢aresizlik gibi
durumlarin yasanmasi travmanin gerekliligi olarak agiklanmistir. Burada dikkat
ceken, herkes i¢in sikintiya sebep olan durumun ¢ikarilip 6liim veya tehdidin olmasi
gerektigi zorunlulugu getirilmesidir. DSM-V’ te ilk olarak kisinin hangi tepkileri
verdigi cikartilarak hangi yollarla travmatik deneyime maruz kaldig1 eklenmistir ve

giiniimiiz haline gelmistir (APA, 2010)

2.1.2. Travmamin tarihgesi

18. yiizy1l ve Oncesinde travma ruhsal bir kavramdan ziyade fiziksel olarak
tanimlanmistir. Travmanin kiside yaratacagi psikolojik etkiler hige sayilarak
travmatik bir olay yasandiysa sayet ve sonrasinda hala semptomlar devam ediyorsa
kiginin farkli bir hastaligi olduguna inanilmistir (Micale, 1989). Bu durum 1870
yilindaki Fransa-Prusya savasina kadar devam etmekle birlikte bu savastan sonra
bazi inaniglar degismistir. Travmanin fiziksel boyutunun yani sira psikolojik boyutu
da diisiiniilmeye baslanmistir. Savasta askerlerin bir kisminda bazi semptomlar
gormeye baslayan psikiyatristler ilk kez travmatik nevroz tanisi 6nermistir (Norman,
1989). Travmanin psikolojik boyutu ilk olarak histeri hastalariyla Fransiz norolog
Charcot tarafindan calisilmistir. Charcot’un ¢alismalarina kadar histeri belirtilerini
dogaiistli gii¢leri olan kisilerin kendi giicleriyle bilerek yaptigina inanilmaktaydi.
Charcot’tan sonra histeri ile ilgilenen Breuer ve Freud ge¢misteki olumsuz
deneyimlerin sonucu olarak histerinin yasandigini1 belirtmistir. Histerik hastalar
travmatik bir olaydan sonraki duygularmi anlattiklar1 zaman histeri etkilerinin
azaldig1 da gozlemlenmistir. Belirtilerin azalmasi sonucu tedavi yontemi olarak
goriilen psikolojik analiz ve sonrasinda katharsis tarihte yerini almistir. Son olarak da
Freud’un psikoanaliz adin1 vermesiyle giincel terapi yoOntemlerinin gelisimi
saglanmistir (Horowitz, 1986). Travma kavrami daha sonra 1. Diinya Savasi ile
dikkat ¢cekmis ve bilimsel alanlara konu haline gelmistir. Savasin vermis oldugu

yikic1 etkiyle beraber genis g¢apli toplumsal travma olarak tarihte ter almustir.



Sonrasinda travmanin psikolojik etkileri de daha iyi Ogrenilmeye baglanmis ve
bilimde merak konusu olmustur. Savas sonrasinda savas alanindan evine donen
askerlerin gosterdigi psikolojik belirtiler travma alaninda caligmalara olan meraki

artirmistir (Norman, 1989; Jones, 2007).

2.2. Cocukluk Cag1 Travmalan

Cocukluk c¢agr travmasi; 18 yasindan 6nceki donemlerde bireyi duygusal, fiziksel
biligsel ve sosyal agidan ciddi bir sekilde etkileyen her tiirlii saldir1, kotiiye kullanim
ve ihmal durumlarmi kapsamaktadir (Herman, 1992; Carr vd., 2013). Bireylerin
kaynaklarimi kullanma agisindan hazir olmadigi cocukluk ve gen¢ eriskinlik
doneminde cinsel, fiziksel, duygusal kotiiye kullanim ve ihmaller ¢ocugun fiziksel ve
ruhsal biitiinliigiine hasar verip 6liimle veya yasam tehdidiyle kars1 karsiya gelmesine
sebep olmaktadir. Bunlarin yani sira erken yasam doneminde ebeveyn Olimii,
bosanma, ebeveynden ayrilma, siddete maruz kalma ve tanik olma, go¢ etme, kaza
gecirme ve dogal afet yasama gibi olaylar da ¢ocukluk c¢agi travmalarindan
bazilaridir (Herman, 1992; Saglam vd., 2019). Cocukluk déneminde yasanan ve
travmatik deneyim olarak tanimlanan istismar ve ihmal ¢ocugun sagligina zarar
veren ve hayat1 boyunca kalici etkiler yaratan bir sorundur (Gtiler, Uzun, Boztas ve
Aydogan; 2002). Bu baglamda agiklamak gerekirse ¢cocuk istismari, gocuga anne ve
babasi ya da bakan kisi tarafindan ¢ocuga zarar verici bir sekilde davranarak ¢ocugun
fiziksel, cinsel, sosyal, psikolojik gelisimini sekteye ugratan her tiirlii zarar verici
aktif girisimlerdir (Dubowitz, 2002; Oral vd., 2001; Turhan vd., 2006). Cocuk ihmali
ise ¢ocugun anne ve babasinin, bulundugu kurumun ya da devletin gocuga karsi
yerine getirmesi gereken sorumluluklar1 ve gereksinimlerini yerine getirmemesidir.
Cocugun ihmal edilmesi sonucunda bakim, barinma, beslenme, giyinme, egitim ve
daha pek c¢ok alandaki gereksinimleri karsilanmayarak c¢ocuk bir basina
birakilmaktadir (Aral, 2001; Polat, 2004). ikisi arasindaki temel ayrim istismarin
aktif bir sekilde gergeklesmesi ihmalin ise pasif olarak etki etmesidir (Kara vd.,
2004).

Cocukluk dénemi, gocugun yetiskinlere ihtiyaci oldugu bir donemdir. Thtiyaglari tam
olarak karsilanmayan ¢ocuklar pek c¢ok sorunla karst karsiya kalabilmektedir.
Cocukluk ¢aginda yasanan istismar ve ihmaller ¢ocugu hem erken donemde hem de

ileri donemlerde olumsuz bir sekilde etkilemektedir. Bunun en temel sebebi



travmatik yasantinin insan biitiinliglinii ve isleyisini etkilemesi ve kisinin yasamdaki
tehditlere ve herhangi bir donemde karsilasabilecegi stres verici uyaranlara karsi
hassas olmasidir (Kendall-Tackett, 2012; Erel vd., 2015). Cocuk bilissel semalarini
yapilandirmaya yeni basladigi ve heniliz ¢esitli savunma mekanizmalari
gelistiremedigi bu donemde ¢evresindeki kisiler tarafindan istismar ve ihmale maruz
kaldig1 zaman bu travmatik durumla nasil basa ¢ikacagini bilememektedir. Yeterli
basa ¢ikma kaynaklari olmadigi i¢in fiziksel hasar gormenin yaninda psikolojik
olarak daha fazla etkilenmektedirler (Biilbiil ve ark., 2013). Istismar ve ihmal
yasantilarindan sonra bireyler kendisi ve c¢evresiyle ilgili bazi olumsuz bilissel
semalar gelistirebilmekte ve sosyal islevsellik anlaminda pek ¢ok zorluk
yasayabilmektedir. Yakin arkadaslariyla iletisimde zorlanmakta, sik kavgalar yasayip
fazla agresyon tepkileri gosterebilmekte ve yogun bir bicimde ice atim
yasamaktadirlar (Kaplan, 1999; Kathryn, 2002; Taner ve Gokler, 2004). Mutsuzluk
hissetme, kimseden bagimsizlasmama, 0Ozgiiven eksikligi yasama, madde
kullanimina baglama gibi sorunlarla da karsilasiimaktadir (Ciiceloglu, 2020;
Kutlutiirk, 2021). Bunlarla beraber ¢ocuklar bilissel kapasitelerinde bozulmalar ve
okulda basarisizliklar da sik rastlanilan olgulardan birkacgidir (Gokler, 2002).
Bunlarin yaninda travmatik yasantinin yetigkinlik doneminde uzun dénem sonuglari
olarak kiside birgok psikopatoloji goriilmektedir. Kisilik bozukluklari, depresyon,
kayg1 bozukluklari, davranis sorunlari, yeme bozukluklari, stres problemleri, travma
sonrast stres bozukluklari, saldirganlik ve diisiik benlik saygisi gibi psikolojik
belirtiler goriilebilmektedir (Taner ve Gokler, 2004; Biilbiil ve ark., 2013; Alsancak,
2016).

Travmatik yasantilar ile sonrasinda olusmasi muhtemel psikolojik sikintilar
arasindaki iliskide bireyin yagsi, cinsiyeti, sosyoekonomik diizeyi, ailesinde herhangi
bir psikiyatrik tan1 varligi, ¢ocugun ailesinin ve g¢evresinin ¢ocuga yaklagimi,
¢ocugun ve ergenin bas etme yontemi, ¢cocuklugundaki travmanin veya sonrasinda
olusabilecek travmanin boyutu, yasam olaylar1 ve kayiplar dnemli sayilabilecek
etmenlerdir (Stuber vd., 1997; Kilig, 2003; akt., Tatar, 2019). Arastirmalar
kapsaminda cocukluk cagi travmatik yasantilarinin ¢ok erken donemde olusmasi
travma sonrasinda etkilerin daha ¢ok hissedildigini gostermektedir. Ayrica travmatik

yasantinin uzun dénem boyunca gerc¢eklesiyor olmasi ve ¢ocugun travma gordiigii



kisiye yakinligi, travmadan etkilenme derecesini etkilemektedir (Bolger vd., 1998;
Mulvihill, 2005).

Istismar veya ihmal yasantilarma maruz kalmis bireylerin toplum iizerindeki etkisi
yadsinamaz boyuttadir. Maruz kalmis bireylerin ¢ocukluk ve yetiskin donemlerinde
cesitli suclara yoneldikleri bilinmektedir. Siddet gostererek sug isleme, fuhus ile
yargilanma, uyusturucu kullanma/ satma ve etkisiyle zarar verme gibi davranislarin

maruz kalmamis bireylere gore daha fazla oldugu goriilmektedir (Jain, 1999).

Cocukluk ¢ag1 travmalar1 biitiin kiltiirlerde sosyal tabakada ve sosyoekonomik
diizeyde karsilasilabilecek yasantilardir (Bostanci vd., 2006). Diinyaya genis bir
perspektiften baktigimizda yoksul iilkelerde sosyoekonomik nedenlerden dolayr en
cok c¢ocuklarin etkilendigi diisliniilmektedir. Koruma altina alinmasi gereken

cocuklar her toplum iginde sosyal sorunlardan biri olarak var olmaktadir (Beck ve

vd., 2003; Yolcuoglu, 2010).

2.2.1. Cocukluk cagi travma tiirleri ve etkileri

Bu kisimda cocukluk c¢agi travmalarindan olan istismar ve ihmal iizerinde
durulacaktir. Istismar ve ihmal davranislart da kendi alanlarinda alt basliklara
ayrilmaktadir. Bu baglamda istismar tiirleri; fiziksel, duygusal ve cinsel istismar
olmak tizere 3’e ayriliyorken ihmal tiirleri de fiziksel ve duygusal ihmal olarak 2
kisma ayrilmaktadir (Bulut, 1996; Demirci, 2016).

2.2.1.1. Fiziksel istismar

Fiziksel istismar, 18 yasindan kiiciik bireyin bakimiyla ilgilenen ebeveyn, bakim
veren ya da gevresindeki yetiskinler tarafindan uygulanan siddet igeren davraniglarin
hepsine verilen genel bir tanimdir. Tiim bu siddet davraniglar; tokat, sarsma, yumruk
atma, zehirleme, yakma, tekme atma, 1sirma, bogma gibi tehlike iceren hareketlerdir
(Kaplan vd., 1999; Howe, 2005; Pelendecioglu ve Bulut, 2009). Cocuk ya da ergen
birey bu zarar verici girisimlerden dolayr kaza olmaksizin fiziksel olarak
yaralanmakta ya da yaralanma ve 6liim riskiyle karsi karsiya kalmaktadir (Kaplan
vd., 1996; Taner ve Gokler, 2004). Fiziksel istismar ¢ocuga karsi ebeveyni veya
cevresindeki yetiskinler tarafindan gergeklestirilmekte olup cocugun viicut
bitiinliigiinii tehlikeye sokabilecek davranislar1 igermektedir. Tehlike verici

davraniglar bazen bir nesne ile olabiliyorken bazen de bir kisi tarafindan
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gerceklestirilmektedir (Kaplan vd., 1999).

Fiziksel istismar olarak tanimlanabilecek durumlardan biri de Sarsilmis Bebek
Sendromudur. Bebek ilk aylarinda siirekli agladigi i¢in sinirlenen anne ve babanin
bebegi sarsarak ciddi sayilabilecek travma olusturmasidir. Bu travmatik durum
bebekte ciddi sorunlar olusturabilmekte ve hatta sonug 6liime kadar gidebilmektedir
(Sahin ve Tasar, 2012; Kayar, 2021).

Fiziksel istismar genel olarak kaza olmadan ebeveyn veya bakim veren tarafindan
cezalandirici bir uygulama olarak goriilmektedir. Cezalandirmak i¢in uygulanan
siddet otoriteyi saglamak ve 6fkenin giderilmesi i¢in gerceklestirilmektedir (Kara ve
ark, 2004). Istismar gesitleri arasinda kendisini en rahat belirleyebilen istismar
davranisi olmasindan dolayr net bir sekilde fark edilmektedir (Pelendecioglu ve

Bulut, 2009).

Cocukluk caginda yetigkinler tarafindan uygulanan fiziksel istismarin ¢ocukta kisa
donem ve uzun donem fiziksel ve psikolojik olumsuz etkilerinin oldugu
bilinmektedir. Fiziksel olarak istismar davramiglarina maruz kalmis bireyler
duygusal, davranigsal anlamda problemler ve okuldaki 6greniminde de bazi sorunlar
yasamaktadir. Tlk olarak kisa donemde alt 1slatma, uyku bozukluklari, parmak emme,
gelisimsel bozukluklar, ge¢ konusma, Ogrenmede sikinti yasama, karsit gelme
bozuklugu, ¢ocukluk donemi depresyonlart gibi daha pek ¢ok sorun
goriilebilmektedir (Gilindiiz ve Gokgekan, 2004; Kulaksizoglu, 2004). Uzun vadede
ise intihar, kisilik bozukluklari, saldirganlasma ve sug¢ isleme, alkol ve madde
bagimliligi, depresif bozukluklar goriilebilmektedir (Kaplan, 2002; Taner ve Gokler,
2004; Rothman vd., 2008).

2.2.1.2. Duygusal istismar

Duygusal istismar, ¢ocugun bakimi ile ilgilenen yetigkinlerin veya ebeveynlerin
cocugun veya ergenin duygusal ve kisilik gelisimini kotii bir sekilde etkileyecek
davranigta ve tutumda bulunmasidir. Duygusal istismarlar fiziksel bir sekilde
gerceklesmemekte ancak asir1 derecede korkutmalari, yaptirimlari, asagilamalart ve
hakarete varacak sozlii ifadeleri icermektedir (Tirasc1 ve Goren, 2007). Duygusal
istismar davraniglari arasinda bagirma, kiifretme, hakaret etme, degersizlestirme,
tehdit etme, yogun bir sekilde otorite kurma, yasindan fazla sorumluluk yiikleme,

kardesler arasinda ayrimcilik yapma, odaya kapatma, saldirganlia ydnlendirme,
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baski yapma vb. davramiglar bulunmaktadir (Senol, 2000; Acehan vd., 2013;
Miijdecioglu-Demir, 2017; Celik ve Hocaoglu, 2018).

Duygusal istismar yasantilar1 farkli bir istismar veya ihmalin pargasi olabilmektedir.
Fiziksel veya cinsel istismar vakalarmin belirli bir kisminda duygusal istismar da
yaganmaktadir. Yapilan bir aragtirmada fiziksel istismarin oldugu durumlarda %90
duygusal istismar ve ihmalin de gerceklestigi goriilmiistiir (Claussen ve Crittenden,
1991). Bagka bir ¢alismada ise fiziksel istismar durumlarina maruz kalan %24,7
oranindaki cocugun ayni zaman da %]11,2 sinin de duygusal istismara maruz kaldigi
goriilmiistir (Ko¢ vd., 2012). Tiim bunlarin yaninda duygusal istismar ve ihmal
olgularinin yogun bir sekilde yasanmasinin yani sira farkina varilmasi, anlasilmasi ve

mesrulastirilmasinda bir o kadar zorluk yasanmaktadir. (Taner ve Gokler, 2004).

Duygusal istismar davranislariyla karsilasan bireylerin kendilerini sevilmeyen,
degersiz biri gibi hissettigi, 6z degerini kaybedebildigi, gelisimini ve diinyadaki
varliginin etkilendigi, aileden koptugu, agresiflestigi, saldirganlastigi goriilmektedir
(Paavilaienen ve Tarkka, 2003; akt. Tiras¢1 ve Goren, 2007; Royse, 2016). Bunlarin
yaninda duygusal istismar goérmiis olan cocuklar altini islatma, i¢ine kapanma,
akademik hayatinda sorunlar yasama, Ozgilivenini yitirme, intihara ydnelme,
arkadaglik 1iliskilerinde problemler yasama, kisilik bozuklugu baslangict vb.
psikiyatrik sorunlar yasayabilmektedir (Mullen vd., 1996; Unal, 2000; Taner ve
Gokler, 2004; Tirasc1 ve Goren, 2007).

2.2.1.3. Cinsel istismar

Cinsel istismar, cinsel gelisimini tamamlamamis bir ¢ocuk ya da ergene kendisinden
biiyiik bir yetigkinin doyum veya ihtiyaglarint gidermek amaciyla gii¢ kullanmasidir.
(Aktepe, 2009). Cinsel istismar ¢cocugun yakinlari, kan bag ile bagl olan veya ona
bakan yetigkinler tarafindan gerceklestiriliyorsa bu ensest seklinde tanimlanmaktadir.
Cinsel istismardan bahsedilirken cinsel aktiviteye dikkat c¢ekilmekle beraber iki
cocuk ya da ergen arasinda olan davraniglar, yaslar1 arasinda 4 yas ve daha fazla
oldugunda kii¢iik cocugun zorlanip ikna edilmesi sonucunda gerceklesse dahi yine de
bu durum cinsel istismar olarak adlandirilmaktadir (Iseri, 2008). Cinsel istismarlar;
tecaviiz, ensest, cocuk pornografisi, kiskirtan konusmalar, teshircilik, pornografik
film izletme, cinsel organlar1 oksama, oral seks gibi hareketlerden olugmaktadir

(Tirasc1 ve Goren, 2007).
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Cinsel istismara maruz kalan bireyler ciddi anlamda bunun olumsuz sonuglarin
yasamaktadir. Cinsel istismar cocugun ve ergenin viicut biitiinligiine yapilan ciddi
bir saldir1 olarak kisiyi 6miir boyu etkileyebilmektedir. Hem kisa donem hem de
uzun donem psikolojik etkileri oldugu cesitli arastirmalarla da goériilmiistiir. Cinsel
istismar bulgulariin tek basma bir belirtisi olmamakla birlikte belirtiler ¢ocuktan
¢ocuga ve donemler arasinda da degismektedir (Alpaslan, 2011). Eksi (1999)’nin
arastirmasina gore cinsel istismara maruz kalan 0-3 yas arasindaki c¢ocuklarin
sonrasinda tanimadig1 kisilerden c¢ekinme, yasiyla bagdagsmayan cinsel igerikli
davraniglar gosterme, yeme ve uyku ile ilgili sorunlar yasadigi bulunmustur. Bununla
birlikte 3-6 yas aras1 ¢ocuklarda ise agresiflesme, konsantrasyonda zorlanma, boyun
egici davranma, ¢ok fazla cinsel cinsel igerikli oyunlar oynama, mastiirbasyon,
cevresindeki insanlara asir1 baglanma, arkadaslariylayken ¢ok fazla kaygilanma ve
giivensizlik yasama, eve gitmekten ve yetiskinlerden korkma gibi durumlar
yasanmakla birlikte depresyon, kaygi bozukluklar1 ve somatizasyon gibi psikiyatrik
tanilar da goriilebilmektedir. Bunlarin disinda cinsel igerikli konularla ¢ok fazla
ilgilenmesi, ¢ok sik bir sekilde c¢evresindekileri 6pme isteginde bulunmasi, cinsel
organina dokunmasi, bir yere siirtiinmesi, cinsel organini g¢evresindeki insanlara
acmasi, alti1 1slatmamay1 Ogrenmesine ragmen altini 1slatmasi ve viicudunun
pislendigini anlatmasi cinsel istismar olgularini isaret eden belirtilerden bir kismidir
(Ulukol, 2013; Yasar, 2013; Aydogdu ve Ozsoy, 2017). Uzun dénem etkileri
arasinda ise yetiskinlerde risk yaratan cinsel igerikli davranmiglar sergileme, alkol
madde bozuklugu, kaygi bozukluklari, travma sonrasi stres bozukluklar1 ve kisilik
bozukluklar1 gibi psikiyatrik problemler (Levine ve ark., 2017; Adams ve ark., 2018;
akt. Kayar, 2021), arkadaslik iliskilerinde problemler yasama, agresiflesme gibi
sorunlar goriilmektedir (Kabasakal, 2015; Dedeler vd., 2016).

Cinsel istismar olgular1 ¢ok sik goriilen ve c¢ocuklarin kimi zaman bunu kimseye
anlatamadiklart i¢in yillar boyu siiren bir durumdur. Cinsel istismar magdurlarinin
cok az bir kismi yetkili merciilere bildirilmektedir. Bu sebepten dolay: istismarci
istismar davramisin1 uygulamaya devam etmektedir (Aydogdu ve Ozsoy, 2017).
Istismara maruz kalan cocuklar genellikle korku duyma, kendilerini suclama,
caresizlik hissetme, utanma, suclu hissetme istismar1 uygulayan kisinin tehdit etmesi,

ailenin bakis agis1 ve ¢evre baskisindan dolay1 sessiz kalmaktadir (Barut, 2021).
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2.2.1.4. Fiziksel ihmal

Fiziksel ihmal; kiiciik ¢ocuk ve ergen kisilerin yetersiz bir sekilde beslenmesi,
bakimsiz kiyafetler giydirilmesi, temizlik ve bakimin yeterli bir sekilde
gergeklestirilmemesi, banyo, dis ve sa¢ gibi 6z bakimlarin yapilmamasi, ¢ocugun
yabanci kimselere emanet edilmesi, a¢ birakilmasi sonucunda kiginin bu durumdan
kotii etkilenmesi seklinde tanimlanabilmektedir. Cocugu evden disar1 atmak, terk
etmek veya onunla ilgilenmeyip onu dislamak gibi hareketler de fiziksel ihmal
davramslaridir (Yurdakdk ve Ince, 2010; Durmusoglu-Saltali, 2015). Bunlarla
birlikte diinyaya gelmemis bebegi olumsuz etkileyecek ve hayatina mal olacak
durumlar yasatmak da fiziksel ihmal yagantilar1 arasindadir. Anne karnindayken
sigara, alkol, ila¢ almak, bebek icin gereken yiyecekten yoksun kalmak, bebek icin

gerekli bakimi almamak bu durumlar i¢inde sayilabilir (Reece, 1997).

Fiziksel ihmale maruz kalmis bireyleri dis gorlinlisiinden anlamak miimkiindiir. Bu
kisiler yeterli ve temiz giydirilmemis, uzun siiredir yitkanmamais, beslenmemis ve dig
goriiniisleri bakimsizdir (Lynch, 1999). Ihmal gdérmiis ¢ocuklar empati, sevgi duyma,
pismanlik ve merhamet gibi duygulardan uzak kalmis olabileceginden dolay1
baglanmada sorunlar, duygulari anlamlandiramama, ikili iligkilerde sorunlar
yasayabilmektedir. Fiziksel ihmal yasamis ¢ocuklar bu yasantilarin etkilerini ileri
donemlerde de yasamaktadirlar. Temizlik ile ilgili problemler, aglik ve beraberinde
gelisimsel bozukluklar yasamaktadir. Akademik olarak da problemler ve kaygi, 6tke
ve korku gibi duygularin varligi da goriilmektedir (Berry ve ark., 2003).

2.2.1.5. Duygusal ihmal

Duygusal ihmal, ebeveyn veya bakmakla yiikiimlii yetigkinlerin ¢ocukla ve ergenle
duygusal bag1 gergeklestirememesi veya duygusal destegini saglayamamasi olarak
tanimlanmaktadir. Cocugun ihtiyaglarinin giderilmemesi, fiziksel ve psikososyal
gelisiminde gereken bakimin yapilmamas: olarak da bilinmektedir (Yurdakok ve
Ince, 2010; Aust ve ark., 2012). Cocugun gereken ilgiden ve sefkatten eksik
yetistirilmesi, davranislarinin onaylanmamasi, ¢ocugun kisitlanmasi, ¢ocugun evde
duygusal olarak ihmal edilmesi, arkadas g¢evresinin gdzlenmemesi ve duygusal
ithtiyaclarinin yeri geldiginde karsilanmamasi seklinde ifadeler de duygusal ihmal
olarak tanimlanmaktadir. Genel itibariyle aile, ilgi ve ihtiyact karsilamakta
yetersizdir (Topgu 2009; Burg 2014; Dinleyici ve Dagli, 2016).
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Duygusal ihmal yasayan birey duygusal istismarin etkilerine benzer durumlar
yasamaktadir. Yasadigi ailenin, ¢evrenin ve hatta diinyanin giivenilir olmadigina
inanir, kendisinin savunmasiz hisseder, herhangi bir tehlikeyle karsilastiginda
durumu oldugundan daha tehlikeli karsilar. Kendi degerini diisiik gorebileceginden
zamanla bu durum psikiyatrik tanilara kadar gitmektedir. Depresyon, kaygi
bozukluklart, kisilik bozukluklar: gibi olgular yasanabilmektedir (Dinleyici ve Dagli,
2016).

2.2.2. Cocukluk ¢ag1 travmalarinin epidemiyolojisi

Cocukluk cagi istismar1 verileri; saglik merkezlerindeki doktorlarin anlamamasi,
cocuklarin herhangi bir tehditten dolayr sdylemekten c¢ekinmeleri, ailenin ¢ocugu
korkutmasi, ailenin cevresel baskisi gibi sebeplerden dolayr gercek vakalar
yansitmamaktadir. Bununla beraber gerekli merciilerde galisan kisilerin istismara
maruz kalan kisileri tantyamamasi, kanun bilgisi eksikligi nedeniyle raporda sorun
yasanmasi, ¢ocugun devlet korumasina alinmasi prosediirlerinde aksaklik ¢ikmasi
gibi nedenlerden dolayr da kimi zaman vakalarin kaydi tutulmamaktadir. Tim
bunlardan oOtiirii var olan sayisal degerler ger¢ek degerlerin ¢ok altinda
bildirilmektedir (Gegkil, 2017). Bunlardan 6zellikle cinsel istismarin aile i¢inde gizli
kalip disartya aktarilmadigi bilinmektedir (Aydogdu ve Ozsoy, 2017). Istismara
maruz kalmis cocuk ve ergenler saglik kuruluslar tarafindan kontrol edilirken
gerekli aragtirma yapilmadan ve muayene dikkatli bir sekilde gergeklestirilmeden
tekrar istismarcinin yanina gonderildiginde tekrar istismara maruz kalmakta ve
istismarin sonucu daha kotii olmaktadir. Bu olgularda tekrar istismarcinin yanina
gonderilen ¢ocuklarin  %5-10’unun  oldirildigi ve %35-50°sinin  de ciddi
sayilabilecek bir zarara ugradigi bilinmektedir. Bu bakimdan muayene eden kisi
herhangi bir bulguda istismari aklinda tutarak olguyu detaylandirmalidir (Kara vd.,
2004; Kar ve Dokgoz, 2017).

Diinya Saghk Orgiiti'ne gore total niifusun 3’te 1’inden fazlasi ¢ocukluk cag
travmasina maruz kalmaktadir (Kessler, 2010). Calismalara gore gelisim dénemleri
kiyaslandiginda travmalarin %25’1 ¢ocukluk caginda ger¢eklesmektedir (Oflaz,
2015). ABD’de 35 iilkede veri toplanilarak yiiriitiilen bir ¢alismada 10.000 ¢ocukta
3330’unun kotii davraniglara maruz kaldigi, bu cocuklarin da %52’sinin ithmal

edildigi ve %26 oraninda da fiziksel olarak istismar edildigi bulunmustur (Cowen,
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1999; akt. Giiler ve vd., 2002). Diinya genelinde 168 bagimsiz érnemlem ile yapilan
111 ¢alismanin oldugu metaanalizde ise ¢ocuklarin %22,6’simin fiziksel istismara
maruz kaldig1 goriilmistiir (Stoltenborgh vd., 2013). Yine bir metaanaliz ¢alismada
ise Cin’deki ¢ocuklarin %33-45,5 oraninda fiziksel istismara maruz kaldigi
bulunmustur (Gegkil, 2017). Yine aym sekilde Diinya Saglik Orgiitiine gére toplam
diinya niifusuna bakildiginda c¢ocuklarin %36’sinin duygusal istismara, %23’iiniin
fiziksel istismara ve %16’sinin ise ihmale maruz kaldig goriilmiistiir (DSO, 2017).
Bunlarin yam sira diger bir arastirmaya gore ise ¢ocukluk ¢agi istismariin diinya
genelindeki oran1 %1-10, Tiirkiye genelindeki orani ise %10-53 olarak bulunmustur
(Aral, 1997).

Ulkemizde Aral’in calismasina (1997) goére arastirmaya Kkatilan kiiciiklerin
%65,72’sinin ebeveynlerinden fiziksel istismar gordigii kanitlanmistir. Bilir ve
digerlerinin (1991) arastirmasina gore ise 4-12 yaslarindaki 50,473 c¢ocukta
%62,6’11ik kismin fiziksel saldiriya ugradigi goriilmiistiir Yurticinde Bagbakanlik Aile
Arastirma Kurumu tarafindan yapilan diger bir arastirmaya gore ise cocuklarin
%46’s1min istismar ve ihmal gordiigii belirlenmistir (Pelendecioglu ve Bulut, 2009).
Oral ve arkadaslarinin (2010) ¢alismasina gore 7-18 yas arasindaki arastirmaya
katilan ¢ocuklarda %56 oraninda fiziksel istismar, %49 oraninda duygusal istismar
ve %10 oraninda cinsel istismar bulgularina rastlanmigtir. Yapilan ¢alismaya benzer
sonuclara ulagan diger bir arastirmada ise hastanede ¢cocuk koruma béliimiine 4 yil
iginde bagvuru yapan 215 hastada %29,8 oraninda fiziksel istismar, %21,4 oraninda
duygusal istismar, %9,8 oraninda cinsel istismar olgularma rastlanmilmistir (Orsel vd.,
2011). Tim bu arastirmalara bakildiginda, en ¢ok kayda gecilen istismar ¢esidinin
fiziksel istismar oldugu sonucuna varilmaktadir. Bununla beraber en ¢ok maruz
kalinan c¢ocukluk ¢agi travmasinin duygusal istismar oldugu ve diger istismarlarla
beraber uygulandigi da bilinmektedir. Ardindan yayginlik olarak fiziksel istismar,
thmal ve sonrasinda cinsel istismar gelmektedir (Gokler, 2006; UNICEF, 2012). Bu
baglamda yapilan bir ¢aligmaya gore %24,7 oraninda fiziksel istismara maruz kalan

cocuklarin %11,2’si duygusal olarak istismar edilmektedir (Kog vd., 2012).

Diinya Saglik Orgiitii kadinlarin %20 oraminda, erkeklerin ise %5-10 oraninda
cocukluk ¢ag1 travmalarindan cinsel istismara maruz kaldigini belirtmistir (WHO,
2010). Diger bir aragtirmada da toplam niifusta cinsel istismar olgularinin oranimni

%40 olarak belirterek bu bilgiye ek olarak kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklarina gore 4
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kat fazla tehlike altinda oldugunu aktarilmistir (Resteria, 2005). Fiziksel istismar
acisindan yapilan calismalara bakildiginda ise Bilir ve arkadaglarinin calismasina
gore 4-12 yas arasindaki 16.100 ¢ocukta kiz c¢ocuklarinin %34,6’simin ve erkek
cocuklarinin %32,5’inin fiziksel olarak istismar edildigi goriilmistir (Bilir vd.,
1986). Baska caligsmalarda da Bilir ve arkadaslarinin c¢aligmalarina benzer sonug
cikarak fiziksel istismarda kiz ve erkekler arasinda belirgin bir farkin olmadig:
belirtilmistir. Sonuglara gore yas ile farklilasmakta ve ergenlik doneminde kizlarin

daha ¢ok fiziksel istismara maruz kalabildigi de eklenmistir (Taner ve Gokler, 2004).

Geng anneler lizerinde yapilan bir ¢aligmaya gore annelerin %78’inin gocuklara
fiziksel istismar uyguladigi goriilmiistir (Bulut, 1996). Ayni sekilde Sahiner ve
arkadaglariin yaptigi ¢caligmada (2001) da 20 yas altinda olan annelerin daha ¢ok
fiziksel istismar uyguladigi bulunmustur. Baska bir calismaya gore fiziksel istismari
cocuklara uygulayan daha ¢ok annelerken, ergenlerde uygulayan ise babalardir
(Kaplan, 1996). Yapilan bir ¢alismada arastirmaya katilan annelerin %93 {iniin
cocuklari duygusal istismar ve ihmale maruz biraktiklar1 saptanmistir. Yine ayni
calismada annelerin azimsanmayacak kismi (%81,1) cocuklarina sevgilerini
gostermeme, sesini yiikseltip azarlama (%77,6) gibi duygusal istismar ve ihmal
davraniglar1 gosteriyorken bunlara ek olarak daha az yayginlikta ¢ocuklarini odadan
disar1 ¢ikartmayip ellerini ve ayaklarini da bagladiklarini (%2,1) bildirmislerdir
(Giiler vd., 2002).

2.2.3. Risk faktorleri

Cocukluk ¢ag1 travmalarindan istismar ve ihmale maruz kalmis g¢ocugun risk
etmenleri incelenirken; ailesel, ¢evresel ve ¢ocuga yonelik olmak tizere 3 alt baslikta
degerlendirilmektedir. Cocuklarin istismar ve ihmali c¢ogunlukla anne ve
babalarindan gordiigii bilinmektedir. Bu baglamda Oncelikli olarak ailesel risk
etmenlerini belirlemek ve beraberinde ¢evresel ve ¢ocuga yonelik risk etmenlerini
tanimlamak koruyucu 6nlemler almak adina gerekli bir planlamadir (Kara vd., 2004;

Yolcuoglu, 2010).

Istismar uygulayan ebeveynler incelendiginde ¢ocukluk dénemlerinde kendi anne ve
babalarindan fiziksel, cinsel ve duygusal saldiriya ya da ihmale maruz kalmis kisiler
olabildigi goriilmektedir. Bundan dolay1 herhangi bir stres verici durum karsisinda

ebeveyn, olmasi gerekenden fazla tepki vermekte ve tepkilerini kontrol
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edememektedir. Bununla beraber duygusal olarak olgunluga heniiz ulasamamis
bireyin erken yasta anne ve baba olmasi da risk etmeni sayilabilmektedir (Deveci ve
Acik, 2003). Yapilan caligmalarda da bu konu hakkinda ¢ikan sonuglar geng¢ yasta
anne olan bireylerin ¢ocuklarini ¢cok daha fazla istismar ettikleri yoniindedir (Bilir
vd., 1991). Bunlarla beraber ailesel risk etmenleri sunlardir (Deveci ve Agik, 2003;
Yolcuoglu, 2010);

Depresyon ve kaygi problemleri
Madde/alkol bagimlilig:

Tolerans diistkligi

Ozgiiven eksikligi

Aile iginde stres verici olaylarin yogunlugu
Ebeveynlerden birinin eksikligi/ Bosanma
Aile i¢inde saygi, sevgi ve giiven eksikligi
Bireylerin uyusamamast

Sosyal olarak destek gérememe
Sorumluluk almama

Diistik egitim ve sosyoekonomik diizeyi

Istismara maruz kalan ¢ocuklarin genel 6zellikleri bulunmaktadir. Yasca daha kiigiik
olan ¢ocuklar istismara daha acik hale gelmektedir. Bununla beraber kiz ¢ocuklar
daha cok cinsel istismara maruz kaliyorken erkeklerde fiziksel istismara maruz
kalmaktadir (Beyaz, 2021). Bunlarin disinda ¢ocugun istismar ve ihmal agisindan
risk altinda oldugu durumlar sunlardir (Deveci ve Agik, 2003; Topbas, 2004;
Yolcuoglu, 2010);

Istenmeyen hamilelik veya gayri mesru dogan ¢ocuk
Istenmeyen cinsiyet

Prematiire ¢ocuk

Ozrii bulunan/sakat cocuk

Dogum sonrasi ¢cok aglayan/ huysuz cocuk

Geligim veya zeka geriligi

Kronik veya ciddi sorunlar, gelisim geriligi

Cocuga yonelik istismar ve ithmalde toplumun da risk faktorleri bulunmaktadir.

Istismar ve ihmal olgularinda sosyal ¢evre de dSnem kazanmaktadir. Ofke, saldir1 ve
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siddetin oldugu ortamlarin 6zellikleri istismar ve ihmal konusunda daha fazla fikir
vermektedir (Giiner vd., 2010). Toplumsal risk faktorleri olarak su¢ isleme
olasiliginin fazla oldugu ortamlar, toplumsal yozlagsma, sosyal esitsizlik, issizlik,
siddeti destekleyen kiiltiirel kaynaklar, konutlardaki yetersizlik, saglik hizmetlerinin
yetersizligi, beslenme kaynagina ulasamama gibi etmenler ¢ocukluk ¢agi travmalari

acisindan risk faktorleridir (Deveci ve Agik, 2003; Giiner vd., 2010; WHO, 2016).

2.3. Stresle Basa Cikma Tarzlar:

2.3.1. Stres kavramm

Stres kavrami 17. yiizyilda zorlanma, gerilme, felaket vb. anlamlarda kullanilan ve
Latince kelime olan estrictio kelimesinden tiremistir. Daha sonrasinda anlami
farklilasarak 18. ve 19. ylizyillarda fiziksel gilig, baski ve kuvvet anlamlarinda
kisilere, organlara ve ruhsal biitiinliige kars1 baski olarak kullanilir hale gelmistir
(Baltas ve Baltas, 1987). Stres kelimesi ilk olarak fizik¢i Robert Hook tarafindan
elastik cisim ve ona karst uygulanan kuvvet arasindaki baglantiyr agiklamak igin
kullanilmistir. Sonrasinda Thomas Young adinda baska bir fizik¢i bilim adami
yapilan tanimlamay1 diizenleyerek cismin iginde barindiran gii¢ ve direncin stres
oldugunu aciklamistir (Ethel, 1994). Farkli alanlarda yapilan tanimiyla stres,
psikoloji biliminde sikinti ve zorlanma anlamlarinda kullanilmakta olup koékeni
Fransizca ve Ingilizce’deki straisse ya da stress sozciiklerine dayanmaktadir

(Graham, 1994).

Stres; kiside tiziintii, baski, gerginlik yaratip ruhsal ve bedensel biitiinliigii tehdit eden
bir zorlanma halidir (Baltas ve Baltas, 2008; Erkmen ve Cetin, 2008). Stres hali
kisinin fizyolojik, psikolojik ve davranigsal olarak belirli bir zorlanma yasamasina
neden olmaktadir (Greenberg, 2011). Tiim bunlarla beraber sikint1 yaratan bir durum
olmasma ragmen stres giinliik hayatta olmazsa olmaz yasantilardan biridir.
Dolayisiyla stres hakkinda c¢ok fazla tanimlama mevcuttur. Stres iizerinde
aragtirmalar yapan Hans Selye’ye (1976) gore stres sikinti yaratan bir durumdan
dolay1 viicudun o uyarana kars1 verdigi bir fizyolojik bir tepkidir. Insan viicudunda
tepkiye sebep olan herhangi bir uyarani stresor ve viicudun vermis oldugu tepkiyi de
stres olarak tanimlamigtir. Yine ayni sekilde McNerney de (1974) stresi; viicudun
hareketlendigi, heyecanlandigi bir durum karsisinda verdigi “tepkiler” olarak

tanimlamaktadir.
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Birey stresli olaylara maruz kaldiktan sonra birtakim tepkiler vermektedir. Selye
(1956) bu tepki siirecine Genel Uyum Sendromu adimi vermektedir. Genel Uyum

Sendromu alarm, direng ve tiikkenme tepkisi olmak tlizere 3 kisma ayrilmaktadir;

Alarm Tepkisi: Stresli durumla karsilasildigi anda viicutta olusan fizyolojik
degisimlerin yasandigi bir siirectir. Stresli olarak algilanan durumla maruz kaldiktan
sonra organizmada belirli sistemler aktive olurlar. Viicudun 1sis1 diiser ve kalp ritmi

hizlanir. Viicut tipik bir sekilde alarm siirecine girer.

Diren¢ Donemi: Canli organizma strese maruz kaldiktan sonra alarm dénemi sona
erer ve stresle basa ¢ikip uyum gosterme donemine girer. Basa ¢ikma yollar1 bularak
stresin verdigi alarm tepkilerini sonlandirir. Organizmanin strese karst direnci

artmaktadir.

Tiikenme Donemi: Organizma uzun siire strese maruz kaldiginda irenci yetersiz kalir
ve tilkenme donemine girer. Organizma mekanizmay1 korumak adina stresi ortadan
kaldirmaya calisir fakat uyum gosteremedigi igin alarm tepkileri tekrar yasanir.

Sonrasinda bu yasananlarin etkisi goriilmekte ve organizmaya hasar vermektedir.

Stres kaynaklarin1 fiziksel, psikolojik ve psiko-sosyal olarak 3 Kkategoride
siniflandirmak miimkiindiir. Iyilestirilememis ¢evre sartlari, kalabalik ve giiriiltiilii
cevre, ekonomik sorunlar, dogal afetler, bedensel yaralanmalar i¢ ve dis kaynakli
fiziksel stresorlerdir. Sosyal ve kiiltiirel farklilagmalar ve yozlagmalar, bireyin
yasadig1 ¢evre ve beklentileri, ¢evresini nasil algiladigi, yasam amaglarinin olmamasi
gibi durumlar psiko-sosyal kaynakli stresorlerdir. Kisinin herhangi bir tehlikedeki
duygu, diisiince ve kaygilari, kontroliindeki durumlar, endiseleri psikolojik kaynakli
stresorlerdir. Bunlarin haricinde isle ve aileyle ilgili sorunlar, para kaynakl sikintilar,
travmatik bir olay sonrasi yasanan stres de herkes igin genel gecer stresorler olarak
kabul edilmektedir (Sahin, 1998; Aydin ve Imamoglu, 2001; Okutan ve
Tengilimoglu, 2002).

Stres farkli acilardan yorumlanmakta ve aciklanmaktadir. Stres bir uyum siireci
olarak da tanimlanabilmektedir. Birey kimi durumlarda stres hissettiginde icsel ve
digsal olarak dengeleme ve uyum siirecine girmektedir. Bu bakimdan stres olumsuz
degisikliklerin yan1 sira olumlu degisiklikleri de kapsamaktadir. Kisinin bir 6diil
kazanmasi, derece atlamasi veya basar1 kazanmasi kisi i¢cin doyum saglayan

degisimlerdir. Bu kazanimlar elde edilirken stresin anlami olumlu bir sekilde
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kullanilmaktadir (Cannon, 1914; Aydin, 2004; Siiloglu, 2019). Dolayistyla bu gibi
amag, cosku ve fayda saglayabilecek stres durumlar1 psikolojik gelisme icin de

yardimc1 ve gerekli olabilmektedir (Dogan ve Eser, 2013).

Stresin yasanmasina sebep olan ve zorlanmalar i¢ine sokan sorunlar her birey
tarafindan farkli algilanmaktadir. Stresi algilama diizeyini belirleyen kisilik
farkliliklar1 vardir ve her birey stres ile karsilastiginda farkli sekillerde tepki
vermektedir. Ayni durum ve sartlarda kimisi ¢ok gergin ve sinirliyken kimisi de rahat
ve stressiz olabiliyor. Buradaki temel farki belirleyen, bazi stres verici durumlarim
bireysel kaynakli olmasindan dolayidir. Stres bu baglamda bas etme kaynaklarini ve
becerilerini etkileyen bir siiregtir (Frydenberg ve Reevy, 2011; Butcher vd., 2013).

2.3.2. Stresle basa ¢ikma ve kuramsal agiklamalar

Stresle basa c¢ikma, kisinin kaynaklarina baski yapan ig¢sel ve digsal uyarilmayi
dengelemek i¢in biligsel ve davranigsal olarak harcadigr giictiir. Kisi dengesini tehdit
eden ve baski yaratan uyaranla karsilagtigi zaman, kendi kapasitesi dahilinde belirli
tepkiler vermekte ve uyum saglamaya caligmaktadir. Bunlar stresle basa ¢ikma
olarak degerlendirilmektedir (Lazarus ve Folkman, 1980). Kisi stres verici bir durum
karsisinda kendi stresle basa c¢ikma tarzini uygulayarak stresin vermis oldugu
gerginligi yumusatarak tolere etmeye calisir ya da duygusal zorluga dayanarak
tepkilerini dengede tutmaya g¢alisir (Karahan ve Kog, 2005; Dogan ve Eser, 2013;
Cimli ve Celik, 2019). Stres verici bir olay karsisinda kisi basa ¢ikma gayretini
artirarak belirli bas etme tarzlar belirlemekte ve stresi azaltmaya caligmaktadir

(Oztiirk, 2021).

Stresle basa ¢ikma tarzlari her birey icin farklilagsmaktadir. Kisinin yasi, cinsiyeti,
icinde bulundugu sartlari, benimsedigi veya biiyiidiigi kiltiirel inanci bireysel
farkliliklar1 yaratmakta ve stresle basa ¢ikma tarzlarini olusturmaktadir. Stresle basa
¢ikma, stresli yasam olayiyla beraber olusan kisinin biligsel degerlendirmelerinden
olugmaktadir (Sengiill ve Baykan, 2012). Stresle basa c¢ikabilme yontemlerini
sekillendiren kaynaklar; bireylerin erken donemde yasadigi deneyimler veya
travmalar, kisilik 6zellikleri, digerleriyle ile iligkileri, stresin olustugu sartlar ve stres
yaratan durumla ilgili algis1 seklinde siralanabilir. Bunlarla beraber kisinin sosyal
destek goriiyor olmasi da kaynaklardan biridir. Kisi birine ya da bir yere kars1 aidiyet

hissini, birine kars1 duydugu sevgiyi, isteklerine ulasabilmeyi sevdigi ve yakinindaki
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insanlarla gergeklestirebildiginde sosyal destegi de yasamaktadir. Dolayisiyla kiginin
stresle basa c¢ikma tarzlarini geg¢misindeki yasantilarindan olusan algilari,
deneyimleri, inanglari, degerleri ve sosyal kaynaklari etkilemektedir (Sahin ve
Durak, 1995; Tutar, 2000; Baltas ve Baltas, 2002).

Stresli olarak algilanan durum karsisinda gerginligi hafifleterek stresi kontrol altina
almak, ruhsal ve bedensel sagligimizi koruma agisindan énem teskil etmektedir. Bu
baglamda stresle basa ¢ikmanin kisa, orta ve uzun vadeli amaglar1 bulunmaktadir.
Stresle basa ¢ikmanin amaci stresi tamamen ortadan kaldirmak degil stresi ve stresin
vermis oldugu gerginligi azaltmaktir (Yasar, 2008). Stresin kisa vadeli amaglari;
stresin kendisini ve nedenlerini anlamak, stresle saglikli bir sekilde basa ¢ikabilmek
icin gereken teknikleri 6grenmektir. Stresin orta vadeli amaglari; zararl stres verici
uyaranlar1 stres olusmadan Ongdrebilmek, stresle miicadele edebilecek yasamsal
mekanizmay1 olusturabilmek, fayda saglayabilecek stresi fark etmek, strese karsi
verilecek tepkileri bilerek giiglendirebilmek ve stresin daha fazla artisina izin
vermeden gerginligini azaltmaya ¢aligmaktir. Uzun vadeli amaglar1 arasinda ise; i¢sel
huzuru yakalayabilmek, hayati daha saglikli kilmak, yasamsal doyuma erisebilmek
yer almaktadir (Schafer, 1987).

Stresi yonetmede 2 segenegin oldugu bilinmektedir. Kisi stresli hissettiginde bu
durum veya olayin yaratt181 stresle basa ¢tkmayi tercih edebilir. Ikinci segenek olarak
bu stres verici uyaranla savas halinde olabilir veya kacis1 deneyebilir (Greenberg,
1984). Buradaki 6nemli olan husus, kisinin segecegi yol her durumda stresle basa
¢itkma yollarindan biri haline gelmistir. Stresle basa c¢ikma yollarinda iki goriis
hakimdir. Ilk goriise gore stresle basa ¢ikma kisisel denetimden gegmekte ve bilissel
olarak tamimlanmaktadir. ikinci goriise gore ise birey aktif rol alarak stresle basa
cikmaya calisir veya pasif bir sekilde duygusal olarak stresin vermis oldugu
gerginligi azaltmaya ¢alisir (Cankaya ve Ciftgi, 2019). Stresle verimli bir sekilde bas
etmeye calisan birey durumdan kaginmayarak c¢oziim olabilecek yollar denemeye

calisir ve problem odakli yaklasir (Sahin, 1994).

Lazarus ve Folkman (1984), stresi hissetme ve ona bir tepki verme siirecini bilissel
degerlendirme olarak iki ayr1 bigimde agiklamistir. Birincil degerlendirmede stres;
birey ve onun c¢evresiyle olan baginin olusturdugu etkilesim vasitasiyla ortaya
cikmaktadir. Kisi stresli bir duruma maruz kalmakta ve onun i¢in ne anlama geldigini

anlamlandirmaktadir. Kisi ilk olarak olusan tehlikeli bir durumdan etkilenip
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etkilenmedigini degerlendirmektedir. Algilanan durum tehlikeli olarak goriiliiyorsa
kisi burada stres yasamaktadir. Stres verici durumlar olarak deprem, sel, travmatik
yasantilar ornek verilebilir; ¢linkii her biri yasanilan ¢evre ile iliskili uyaranlardir.
Kisi icin tehlikeli olan durum fiziksel nitelikte, yasadigi stres ve algis1 psikolojik
nitelikte oldugu icin psiko-fizyolojik stres tepkisi ortaya cikmaktadir. Ikincil
degerlendirmede ise yasanilan strese karsi nasil bir basa ¢ikma stratejisi
uygulanacagi konusunda belirli yollar arama siireci yasanmaktadir. Stres iki durum
arasindaki etkilesimden dolayr olugmaktadir. Her biri tek basina stresi
olusturmamaktadir. Bu strese karsi basa ¢ikma yetisi yeterli ise stresle saglikli bir
sekilde basa ¢ikma gerceklesmis olur fakat eger basa ¢cikma kaynaklari yeterli degilse
kisi stresi ciddi bir bi¢imde yasamaktadir. Stresi kontrol edip edememe durumu sz
konusudur. Kisi her zaman kullandig1 bas etme bigimini yetersiz olarak gorebilir ve
daha giiglii yollar deneyerek durumu kontrol etmeye calisabilir. Dolayisiyla burada
da psiko-fizyolojik stres tepkisi olusmaktadir.

Stresle basa ¢ikma yontemleri; Baltas ve Baltag’a (1997) gore bedenle, zihinle ve
davranigla olmak iizere 3’e ayrilmaktadir. Ayni sekilde Tutar’a (2000) gore basa
¢ikma yoOntemleri bedenle, zihinle, davranigla ve inangla olmak iizere 4 kisma
ayrilmaktadir. Bedensel basa ¢ikma yontemleri arasinda gevseme teknikleri, viicut
egzersizleri, beslenme sekilleri, uyku diizeni, meditasyon bulunmaktadir. Zihinsel
basa ¢ikma yontemleri arasinda gerilime sebep olan diislince bi¢cimlerini fark etme ve
onlart tekrar diizenleme yer almaktadir. Stresli bir durumu tolere edemeyecek
ozellikleri iceren kisilik 6zelliklerini belirleyerek onlar1 uyumlandirmaya calismak
davranigsal basa ¢ikma yontemleridir. Son olarak Tutar’in ekledigi inangla basa
¢ikma yontemlerinde; kisiyi manevi anlamda huzura erdiren, i¢ huzuru saglayan ve
etik davraniglarla dolu hayat tarzin1 benimsemek yer almaktadir (Baltas ve Baltas,

1997; Tutar, 2000).
2.3.3. Stresle basa ¢ikmay agiklayan yaklasimlar

2.3.3.1. Lazarus stresle basa ¢cikma yaklasimi

Lazarus ve Folkmana gore stres bireyin iyilik halinde istenmedik durumlara
sebebiyet veren ve basa ¢ikma kaynaklariin yetersiz kaldig: bir zorlanma halidir.
Birey stres verici bir durumla karsilagtiginda bunu iki tarafli bir sekilde

deneyimlemektedir. Lazarus ve Folkman stresin birey ve ¢evre arasindaki
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etkilesimden dogdugunu belirtmektedir. Kisi c¢evresiyle etkilesimde herhangi bir
durumu iyilik halini etkileyen tehditler olarak algilarsa stres olusmaktadir (Lazarus
ve Folkman, 1966; 1984). Ayn1 sekilde stresle basa ¢ikma yaklasimi da kisi ve gevre
arasindaki etkilesimi dinamik ve ¢ift tarafli bir sekilde agiklamaya ¢alismaktadir. Bu
yaklagima gore kisi ve c¢evre birbirini etkileyen ve degistiren bir yapi iizerine inga

edilmistir (Lazarus ve Folkman, 1984).

Lazarus ve Folkman (1984) stresle basa ¢ikmayi; stresle karsilasan ve basa ¢ikma
kaynaklar1 yetersiz kalan bireylerin bu zorlanma haliyle ve igsel/ digsal durumlarla
bilissel ve davranigsal bicimde miicadele etmesi seklinde tanimlamiglardir. Diger bir
ifadeyle stresle basa c¢ikma; stres verici bu zorlu durumlart yonetme siirecidir
(Folkman, 2010). Birey basa ¢ikma bi¢imlerini segerken yapabilecegini diisiindigii
belirli yollar deneyerek ¢aba sarf edebilir veya bu zorlu durumdan kaginabilir. Birey
genel olarak problem olarak algilanan durumun verdigi gerginligi azaltma amaci
tasimaktadir (Erkmen ve Cetin, 2008). Bunlarla birlikte Lazarus ve Folkman (1984)
insanlarin kendi ¢evrelerinde olusan stresli yasam olaylarini algilama bigimini ve
bununla nasil basa ¢iktiklarini belirlemek amaciyla bir yaklasimda bulunmuslardir.
Bu yaklasim bireylerin stresore maruz kaldiginda hangi basa ¢ikma yolunu tercih

ettigini agiklamaya yoneliktir.

Folkman ve Lazarus (1984)’a gore stresli yasam olaylariyla karsilagan birey bu
stireci iki sekilde degerlendirmektedir. Stres verici uyarani degerlendirirken birey
icinde bulundugu sartlara gore bir yaklasimda bulunmaktadir. Olusan durum ve
stresin derecesi kisinin basa ¢ikma bicimini de etkilemektedir. Degerlendirme
sonucunda kendi kaynaklarina gore belirli bir yol se¢mekte ve stresle basa
cikabilmek igin  ¢abalamakta veya durumdan kag¢inmaktadir.  Birincil
degerlendirmede  birey stres verici olarak algiladigi tehdit unsurunu
degerlendirmektedir. Bununla beraber bireyin durumu nasil algiladigi da 6nem
kazanmaktadir. Uyaran birey icin motivasyon kaynagi veya kazanim olarak da
degerlendirilebilmektedir. Ikincil degerlendirmede ise birey uyarandan gelebilecek
zarar1 ve gerginligi Onleme ve azaltma amaciyla yapabileceklerini degerlendirir.
Degerlendirme asamasinda uyarict stresdre gore bir anlam olusmakta ve kisi
kaynaklarina bagli kalarak harekete gegmektedir (Lazarus, 1999). Kaynaklar
degerlendirilerek zorlanma ve gerginligi azaltma yoluna gidilir fakat durum tolere

edilemeyecek kadar rahatsizlik iceriyorsa kisi biligsel ve davranigsal olarak harekete
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geemektedir. Degerlendirmeleri sonucunda basa ¢ikma yollarinin ve hali hazirdaki
kaynaklarin yarar1 gozden gecirilir ve bir yol denenmeye ¢ahsilir. Ikincil
degerlendirme Dbirincil degerlendirmenin olusum &zelliklerine bagli  olarak
degisebilmektedir. Birincil ve ikincil degerlendirme birbiriyle dontlisiimlii olarak ve

etkilesim halinde stirmektedir (Folkman ve Lazarus, 1984).

Folkman ve Lazarus (1084) stresle basa ¢ikmayi problem odakli basa ¢ikma ve
duygu odakli basa ¢ikma seklinde iki ayr1 bigimde aciklamstir.

Problem odakli basa ¢ikma; stres verici olarak algilanan probleme yonelik
istenmedik durumlar azaltmak i¢in aktif bir sekilde mantikli, ¢6zlimciil alternatifler
tiretme ve bilingli girisimlerde bulunmaktir (Folkman ve Lazarus, 1980). Bu
girisimler, problemi algilama, anlama, stresorle yilizlesme ve soruna uygun cevaplar
bularak ¢6ziimler iiretme gibi birtakim bilissel ve davranissal siirecleri igermektedir.
Kisi stresorle karsilastiktan sonra uyaricinin da dogasina gore degerlendirme yapip
nasil strateji uygulayacagma karar vermektedir (Folkman ve Lazarus, 1980). Birey
stres kaynaginin olusturdugu sorunu kontrol edilebilir olarak algiladiginda bilingli
olarak stresin verdigi gerginligi ve olumsuz etkiyi ortadan kaldirmak i¢in problem
odakli basa ¢ikma yontemleri kullanmakta ve harekete ge¢mektedir (Folkman ve

Lazarus, 1984).

Problem odakli basa ¢ikma bigiminde stresli bir durumu degistirmek veya
gerginligini azaltmak amaciyla yapilan davraniglar aktif bir sekilde somut davraniglar
yer almaktadir. Coziim i¢in harckete ge¢cme ve gereken yollar1 deneme bu
davraniglardan biridir. Bunlarin yani sira, nasil basa ¢ikilacagi konusunda ilk olarak
analiz yapma, mantiklt ¢ézlimler iliretme ¢evreden buna dair yardim talep etme,
destek alma ve dikkati dagitabilecek uyaranlardan wuzaklasma, kisilerarasi
problemleri ¢6ziimleme, problem odakli basa ¢ikma yontemlerine 6rnek olarak

gosterilebilir (Carver vd., 1989; Zeidner, 1995).

Duygu odakli basa ¢tkma bigiminde birey stresorii algilayip degerlendirdikten sonra
olay iizerinde kontroliiniin olmadigini disiindiigiinde pasif bir sekilde duygusal
tepkisini ve stresin olumsuz etkilerini azaltmaya yonelik girisimlerde bulunmaktadr.
Bu girisimler problem odakli basa ¢ikmada oldugu gibi aktif olarak degil pasif bir
sekilde gergeklesmekte ve duygular tizerindeki yonetimi ve olumsuz duygusal

sonuglar1 azaltmay1 kapsamaktadir (Lazarus ve Folkman, 1984). Bu basa ¢ikma
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yontemiyle olumsuz duygulart olumluya dogru ¢evirme amaci bulunmaktadir. Bu
girigsimler icerisinde durumu degerlendirme, duygusal yogunlugu azaltma, duygulari
diizenleme, rahatlatic1 aktivitelerde bulunma, stresorii yok sayma ve inkar etme,
kabullenme, sosyal destek arama, durumu olumlu bir sekilde agiklamaya c¢aligma gibi
biligsel ve davranigsal cabalar yer almaktadir (Folkman ve Lazarus, 1980; 1984,

Zeidner, 1995).

Duygu odakli basa ¢ikma yontemine bagvuran kisiler stresin kaynagiyla miicadele
edip stresorli ortadan kaldirmak yerine stresoriin olumsuz etkisini azaltmak amaciyla
duygusal olarak basa c¢ikma yoOntemlerini uygulamaktadir (Asci vd., 2015).
Dolayistyla stresoriin kendisiyle miicadele edilmedigi icin alinacak sonucun kisa

vadeli olma ihtimali oldukga ytiksektir.

Stresli olarak algilanan olaylarla basa ¢ikmaya ¢alisirken hangi basa ¢ikma
yonteminin se¢ildigi alinacak sonug ve islevsellik agisindan 6nem teskil etmektedir.
Problem odakli basa ¢ikma ve duygu odakli basa ¢ikma yontemlerini bagimsiz iKi
yontem gibi diisiinmeyerek gereken zamanlarda birbirini tamamlayict birer faktor
olarak gormek yerinde sayilabilir. Stresoriin vermis oldugu duygusal yogunlugu
azaltmak amaciyla kullanilan duygu odakli basa ¢ikma yontemleri kisiyi kisa vadeli
sonuca gotiirebilmektedir. Stresin karsisinda yasanan olumsuz duygularin varligimi
da kabul ederek problem odakli basa ¢ikma ve duygu odakli basa ¢ikma yontemlerini
gerektigi sekilde uygulamak uzun vadede daha iyi sonucun elde edilmesini

saglayacaktir (Folkman ve Lazarus, 1986; 2006).

Genis ¢apl bir arastirma neticesinde Folkman ve Lazarus’un yaklasimina benzer bir
sonuca varillmigtir. Temel olarak problem odakli ve duygu odakli basa ¢ikma olarak
iki grup altinda incelenmis ve bes alt boyut olarak agiklanmistir. Bu alt boyutlarda;
kendine giivenli, iyimser, caresiz, boyun egici yaklasim ve sosyal destege bagvurma

yer almaktadir (Sahin ve Durak, 1995).

2.3.3.2. Carver, Scheier, Weintraub stresle basa ¢ikma yaklasimi

Carver, Scheier ve Weintraub (1989); stresle basa ¢ikma yontemlerini belirlerken
oncesinde olusturulan problem odakli basa ¢ikma ve duygu odakli basa ¢ikma
yaklagimlarini degerli gordiiklerini fakat yeterli olmadigini belirtmistir. Temel iki
yaklasim bi¢iminin stresle basa ¢ikma bigimlerini tam olarak karsilamadigini ve

farkli basa ¢ikma ydntemlerini var olabilecegine inanmislardir. Olgmeye yarayan
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Olgeklerin de bu konuda yetersiz kaldigimi ve biitiin basa ¢ikma tarzlarini
Olcemedigini aktarmiglardir. Bunlarla birlikte olusturulan basa ¢ikma yontemlerinin
kuram temelli degil deneysel olarak gelistirildigini belirtmislerdir. Bu sebepten o6tlirii

kuramsal temelli bir stresle basa ¢ikma Olgiim araci gelistirmislerdir.

Stres ve stresle basa ¢ikma tizerinde ¢alisarak iki yaklasima ek olarak literatiire yeni
basa ¢ikma yaklasimlart tamimlamaya ¢alismislardir.  Bununla  birlikte
yaklasimlarinin temelini Lazarus ve Folkman’in stresle basa ¢ikma kuramindan
olusturarak 13 temel basa ¢ikma tarzi tanimlamislardir (Carver, Scheier ve Weintrub,
1989). Bunlar sirayla; aktif basa ¢ikma, aktiviteleri bastirma, planlama, kendini
tutma, aragsal destek arama olarak problem odakli basa ¢itkma tarzlary;, duygusal
sosyal destek arama, olumlu yeniden yorumlama, dine yonelme, kabul ve inkar
seklinde duygu odakli basa ¢ikma tarzlaridir. Bunlarin yaninda Carver, Scheier ve
Weintrub yararli olmayan basa ¢ikma tarzlar1 da tanimlayarak kuramsal temeli
olusturmustur. Yararli olmayan basa ¢itkma tarzliar: ise duygulara odaklanma,
davranigsal geri ¢ekilmedir. Ozetlemek gerekirse stresle basa ¢ikma kuramlarim
problem odakli, duygu odakli ve yararli olmayan basa ¢ikma tarzlar {iizerine

sekillendirmislerdir.

2.3.4. Stresle basa ¢ikma ve ¢ocukluk ¢agi travmalari

Cocukluk doneminde maruz kalinan travmatik yasantilar ileri donemlerde pek cok
psikiyatrik tan1 ig¢in de risk etmenidir. Kisilik bozukluklari, depresyon, kaygi
bozukluklari, davranis sorunlari, yeme bozukluklari, stres problemleri, travma
sonrast stres bozukluklari, saldirganlik ve diigiikk benlik saygisi gibi psikiyatrik
belirtiler goriilebilmektedir (Taner ve Gokler, 2004; Biilbiil ve ark., 2013; Alsancak,
2016). Yapilan bir ¢alismada fiziksel istismar ve duygusal ihmalin travma sonrasi
stres bozuklugunu yordadigi goriilityorken; duygusal istismar, fiziksel istismar ve
cinsel istismarin ise bagka tiirlii adlandirilamayan agir1 stres bozuklugu yordayicilar

oldugu goriilmektedir (Ozkol, 2014).

Cocukluk ¢ag1 travmalar1 bireyin yetiskinlik doneminde stresi algilama bigimini ve
stresle basa c¢ikma mekanizmalarini etkilemektedir. Gelisim doneminde olan ve
bununla beraber diinyayr da anlamlandirmaya calisan ¢ocugun yasadigi travma
hipotalamus-hipofiz-adrenal (HPA) e¢kseninde sorun olusturarak bireyin ileri

donemde psikolojik stres faktorlerine duyarliligini etkilemekte ve stresle basa
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¢ikmada sorun teskil etmektedir (Tarullo ve Gunnar, 2006). Cocukluk ¢agi travmatik
yasantilarinin bireylerin problem ¢ézme yetilerinin zayiflamasina neden oldugu
bilinmektedir. Travmaya maruz kalmis kisiler problemi ¢dzmek igin basa ¢ikma
yollart bulmakta zorlanmaktadir (Ornstein, 1981). Ornegin ¢ocukluk c¢ag
travmalarindan biri olan cinsel istismara maruz kalan bireyler zihinsel imgelerden
uzaklagmak i¢in diislincelerden kac¢inmaktadir. Bu durum kisiyi duygusal anlamda
etkiledigi i¢in etkisiz basa c¢ikma bicimleri gelistirmesine neden olmaktadir.
Kendilerinin gii¢siiz oldugunu diistindiiklerinden duygusal bas etme bigimlerini
kullanmalarinin yerinde oldugunu diisiinmektedirler (Filipas ve Ullman, 2006; akt.,

Diilger, 2019).

Universite dgrencileriyle yapilan bir arastirmada travma sonrasi stres bozuklugu
semptomlar1 ile stresle basa ¢ikma bicimi olan boyun egici yaklasim ve caresiz

yaklasim arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki bulunmustur (Gtirdil, 2007).

Deniz (2019) ’in yaptig1 aragtirmada TSSB ve uyum bozuklugu tanisi almis hasta
gruplar1 ve herhangi bir tanis1 olmayan kontrol gruplari kiyaslanmistir. Arastirma
kapsaminda tam alan gruplar ve kontrol gruplarina SBTO uygulanmistir. Bunun
sonucunda tani almis hasta gruplarinin stresle basa ¢ikma tarzlari 6lgeginin alt grubu
olan aktif basa ¢ikma bi¢imi puani kontrol grubundaki kisilere gore diisiik; pasif baga
¢ikma bigimi puani ise kontrol grubuna gore yiiksek ¢ikmistir. Bununla beraber
arastirmaya katilan tani almis katilimeilarin ¢ocukluk ¢agi travma puanlarinin kontrol

grubundaki katilimcilara gore yiiksek ¢iktig1 goriilmiistiir.

Yapilmis bir arastirmada tiniversite 6grencilerinin ¢ocukluk ¢agi travmalari ile stresle
basa ¢ikma alt boyutlar: arasindaki iliski ayr1 ayrt incelendiginde cinsel istismar ve
fiziksel istismar ile kendine giivenli yaklagim ve iyimser yaklagim arasinda negatif
yonlii anlamli bir iligki oldugu saptanmistir. Bunun yaninda duygusal istismar,
duygusal ihmal ve fiziksel ihmalin diger stresle basa ¢ikma yaklagimlariyla anlamli
bir iligkisi bulunmamistir (Turan, 2021). Mayda (2020)’nin ¢ocukluk ¢agi travmatik
yasantilarin erken donem semalar ve stresle basa ¢ikma tarzina etkisini inceledigi
aragtirmada da diger arastirmadan hareketle beklenen sonucun aksine kendine
giivenli yaklasim ile duygusal ihmal arasinda pozitif yonlii anlamli bir iliski
bulunmustur. Yine benzer sekilde fiziksel ihmal ve duygusal ihmalin stresle basa

¢ikma alt boyutlarindan iyimser yaklagim arasinda pozitif anlamli bir iliski
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saptanmistir. Diger bir alt boyut olan ¢aresiz yaklasim ile duygusal istismar arasinda

da pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.

2.4. Umutsuzluk

2.4.1. Umut ve umutsuzluk kavrami

Umut kisinin hayatta ileriye doniik hayal kurmasini saglayan ve ona yasadigi hayati
anlamli kilan motivasyonel bir gii¢ unsurudur. Umut diger bir ifadeyle bireyin
hayatindaki zorlu yasam olaylarinda herhangi bir ¢6ziim yoluna gidebilecegine ve
diledigi bir seyi elde edebilecegine olan inancini i¢inde bulundurmasidir. Umut
duygusu, stres verici yasam olaylariyla karsilasan bireylere bununla basa ¢ikabilme
giiciinii saglar (Melges ve Bowlby, 1969; Rideout ve Montemuro, 1986; Adler,
2017). Tirk Dil Kurumu (2020) ise umut kavramini, ummanin getirmis oldugu
giiven duygusu seklinde ve gelecege doniik olumlu beklentiler olarak agiklamistir.
Dolayistyla umut insanlara kotii olaylarla basa ¢ikma duygusunu saglayan iyilestirici

bir gii¢ olarak bilinmektedir (Oz, 2004; Ozmen ve ark., 2008).

Stresle basa cikarken probleme odaklanip bir ¢6ziim yolu bulundugu gibi umutlu
olan kisi de sorundan kurtulma ve ¢ikis yoluna gitme konusunda inancini ve
planlarini aktif bir sekilde bulundurmaktadir. Umut konusunda ¢alismalarda bulunan
Snyder ve arkadaslart (1991) umudu basarma ihtiyacindan kaynagini alan hedef
odakli motivasyonel bir yap1 olarak tanimlamaktadir. Yapidaki ilk boyutta bireyin
amaca yonelik kontrol mekanizmasi ve bu amacimi gergeklestirme yetisini
gosterebilmesi bulunmaktadir. Diger boyut ise, amaca ulasmadaki segeneklerin
dogru ve sonuca gotiirecek sekilde planlamasinin yapilmasidir. Hayata dair yasam
olaylarinda belirlenen amag kiside var olan umudun diizeyiyle iliskilendirilmistir.
Umudun diizeyi yiiksek bireylerin hayatlarinda amag belirlerken yapilmasi daha zor
amagclari segtikleri ve bu amaca dogru ilerlerken zorluklarla miicadele edecek giigte
olduklar1 aktarilmistir (Snyder, 1997). Umutlu hisseden kisilerde zorlugu basarma
beklentisi bulunuyorken umutsuz hisseden bireyler yasadig1 zorluklarda basarisizlig
beklemektedir (Uzbas, 1998; akt. Tiimkaya, 2005). Umutlu olan birey gelecekteki
hedeflerine inanarak ulagsmaya c¢alisir ve istedigi noktaya gitme konusunda tiim
secenekler tiikense de beklentisi olumlu olma yoniindedir (Snyder vd., 2002). Snyder
ve arkadaglar1 (2003) umut duygusunun kisiyi 3 sekilde etkiledigini aktarmislardir.

Bireylerin amaclarin1 belirleyebildigini, amaglarin1 gergeklestirmek igin planlar
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olusturabildiklerini, bu planlar i¢cin motive olabildiklerini ve kendilerini desteklerini

aciklamiglardir.

Umutsuzluk;  kisinin  gelecekte  gerceklesecek  herhangi  bir  durumun
sonuglanmayacagimi diisiinmesi, sonucuna dair beklentisinin iyi yonde olmamasi ve
sonucu degistirebilecek giiciiniin olmadigini diistinmesidir (Metalsky vd., 1993). Kisi
icinde bulundugu durum ve sartlar kapsaminda iyilik halinden, amacindan ve
isteginden yoksundur ve dolayisiyla yasam olaylarinin da bu yonde gelisecegini
diistinmektedir. Olaylarin ge¢miste yasadigi durumlardan daha kotii bir bigimde
olacagini ve geleceginden istenmedik bir bi¢imde gelisecegine inanmaktadir
(Kashani vd., 1991; Ungiiren ve Ehtiyar, 2009). Umutsuzluk, i¢inde bulundugumuz
an ile gelecegi birbirine baglayan baglantinin yikilmasi demektir. Dolayisiyla birey
umutsuzluk ile beraber ge¢miste yasanan olumsuz bir olaydan veya durumdan otiirii

hayata dair anlamini da yitirmektedir (Yerlikaya, 2006).

Umut ve umutsuzluk bu baglamda birbirinin zitti olup igerdikleri anlam da iki
Kutubun kismu gibi ters diismektedir. Beklenti anlaminda zit diistiiklerinden Otiirii
koyulan hedefler, o hedeflere ulasma ¢abasi ve istegi umutta varken umutsuzlukta
bunun olmayacag inanct hakimdir (Dilbaz ve Seber, 1993). Umut ve umutsuzlukta
hedefler ve hedeflere dogru gelisen siire¢ asagidaki gibi belirli durumlarla
aciklanmaktadir (Melges, 1969; akt., Dilbaz ve Seber, 1993).

Yetenege Karst Sans: Birey bu kavrama gore becerileri ve sanst ile belirledigi hedefe
kavusmaktadir. Hedefine sans ve becerile ile varabilecegi diisiiniildigi igin sarf
edilen ¢aba daha az olmaktadir. Kisinin bu konu hakkinda bakis agis1 umutsuzlugu

da yordamaktadir.

Giivene Karsi Giivensizlik: Giliven duygusunun umutsuzlugu agiklamada yeri
onemlidir. Insanlara karsi giiven duygusu uzun vadeli planlarin yapilmasimni
sagliyorken gilivensizlik ise aktiviteleri sinirlandirmakta ve basarisizlik durumunda

sorunu digerlerinde aramakta ve umutsuzluga kapilmaktadir.

Uzun Doneme Karsi Kisa Donem: Hedefe ulasirken silirenin uzamasi siirecteki
yilgmligt da artirabilmekte ve motivasyonu diistirebilmektedir. Durum bdyle

oldugunda bireyde umutsuzlugun artis1 da goriilebilmektedir.

Biligsel kuramlarin agiklamasina gore, gelecek yasantinin olumsuz bir sekilde

neticelenecegine yonelik olumsuz inanglarin varligi, hayatin belirli donemlerinde
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olusan kriz donemlerinde ve yogun stres yasanan durumlarda gergeklesmektedir
(Arkog, 2019). Bu stres verici yasam olaylarindan biri olan ¢ocukluk ¢agi olumsuz
yasantilar1 veya travmatik yasantilarin varligindan otiirii kiside anlamlandirma
siirecleri sekteye ugrayabilmektedir. Kisi bu yasantilarin varliginin devam etmesi
halinde umudunu koruma noktasinda sikinti yasayabilmektedir (Bayraktar, 2021).
Dolayisiyla gegmiste yasanan sarsici ve istenmeyen, iizlintli veren yasantilar ve
bunlarla beraber gelisen olumsuz algilar umutsuzlugu besleyen kaynaklardir
(Yerlikaya, 2006). Olumsuzlugun kaynagi ge¢miste olan travmatik yasantilar da
olabilmektedir. Bu yasantiy1 yasamis kisiler bu olayin etkisiyle olusacak olumsuz
sonuclarla beraber umutsuzluga kapilmaktadir (Sahin, 2002). Bu konuya iliskin
tiniversite son smif Ogrencileriyle yapilan bir arastirmada cocukluk déneminde
yasanan duygusal, fiziksel ve cinsel travmalarin umutsuzlugu siirdiirdiigii
goriilmiistir (Ozen, Antar ve Ozkan, 2017). Baska bir arastirmada ise erken
donemlerde goriilen cinsel, duygusal ve fiziksel siddete maruz kalan bireylerin hayati

olumsuz bir bakis agisiyla gordiikleri goriilmiistiir (Hankin, 2005).

Hayata ve olaylara bakist umutsuz olan bireyler herhangi bir problemle
karsilastiklarinda bu problemi ¢6zmede kendilerini yetersiz hissedebilir ve uygun
mantikli ¢oziimler bulamayabilir. Stres verici problem karsisinda uygun basa ¢ikma
yollar1 bulamayan bireyin umutsuzlugu daha da artabilir (Artiran ve Seker, 2020). Bu
konu hakkinda yapilan bir arastirmada tniversite Ogrencileri, psikiyatrik tanili
hastalar ve intihar riski olan hastalarda problem ¢6zme yetenekleri ile umutsuzluk,
depresyon ve intihar riski iligskisine bakilmistir. Problemi ¢6zme ve bas etmede
digerlerine gére daha ¢ok sorun yasayan Kkisilerin intihar riski ve umutsuzluk
diizeyleri yiiksek ve depresyon yasayabilecek yatkinliktaki kisilerin oldugu
goriilmiistiir (D’ Zurilla vd., 1998).

2.4.2. Umutsuzlugun nedenleri

Bireylerde umutsuzluk duygusunun hakim olmasinda ¢ok farkli durumlar
goriilmektedir. Her birey farkli oldugundan dolayr umutsuzlugun kaynagi da
degiskenlik gostermektedir. Amerikan Psikiyatri Birligi (APA, 1997; akt., Yildirim,
2007) umutsuzlugun sebeplerini su sekilde bildirmistir;

e Bireylerin farkli durumlardan dolay1 kisitlama altina girmesi ve bundan

dolay1 yalniz hissetmesi
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e Vicut saghgmin eskisi gibi olmayip sorunlarla karsilagmasi

e Uzun donem strese maruz kalmasi

e Inandig ilahi giice veya degerlere inancini yitirmesi
Bagka bir ifadeyle anlatmak gerekirse umutsuzluk duygusunun olusmasindaki
etmenler benlik yitimi, inang¢ yitimi, anlam yitimi, lireticilik, yaraticilik yitimi ve son

olarak beden /organ yitimi oldugu da séylenebilir (Damar, 2015).

2.4.3. Umutsuzlugun belirtileri

Her insanin gegirdigi siirecler ve bu siireclerde yasadigi seyler farklilagsmaktadir.
Bunlarla beraber hissedilen duygular da her insana 6zel bir sekilde nitelendirilebilir.
Bu baglamda umutsuzlugun belirtilerinin de farklilik gosterecegi soylenebilir. Yine
de bilinmelidir ki umutsuzluk diizeyi yiiksek olan bireylerde tiim belirtiler de
gortilebilir. Genel olarak umutsuzluk yasayan bireylerde goriilen 6zellikler birbirine
benzemekle beraber ayrigabilmektedir. Bu konu hakkinda Amerikan Psikoloji Birligi

(1997) umutsuzlugun belirtilerini asagida goriildiigii iizere siralamustir (akt., Ungiiren

ve Ehtiyar, 2009);

e Kotiimser bir sekilde sdylemlerde bulunma, olumsuz ifadeler
e Az konusma ve pasif davranma

e Duygulari daha az ifade etme

e Sorumluluk almaktan ¢ekinme

e (evredeki dis uyaranlara karsi ilgisizlik

e Kendisiyle temas kuran kisilere aldirmazlik

o Istahsizlik

e Kisisel bakimda 6zensizlik

e Uyku saatinde olumsuz degisiklikler

e Sosyal ortamlardan ¢ekilme
2.4.4. Farkh kuramlara gore umutsuzluk kavrami

2.4.4.1. Beck’in yaklasimina gore umutsuzluk kuram

Beck (1984); umutsuzluk kavramini agiklarken bu kavramin kisinin kendisi, i¢inde
bulundugu cevresi ve gelecegiyle ilgili olusan olumsuz inanglarindan
kaynaklandigini belirtmektedir. Kisinin bu inaniglart bilissel ti¢li/ kognitif {iglii

olarak tanimlanmaktadir. Bilissel ti¢lii kavraminin ilk boyutuna gore kendisi
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hakkinda olumsuz inanglari olan birey olumsuz bir sekilde sonuglanan durumlari
kendi yetersizligi, kusurlu olusu ve suglulugundan kaynaklandigini disiiniir.
Umutsuzluk kavrami ilk olarak 1960’11 yillarda depresyon iizerine ¢alisirken ortaya
konmustur. Beck ve arkadaslar1 (1984) depresyonu calisirken bireylerin gelecekteki
olaylara yonelik amag ve planin olmamasi durumunu umutsuzluk olarak tanimlamig
ve umutsuzlugu depresyon i¢in kaynak olarak gérmiislerdir. Depresyondaki ikinci
boyutu olan bireyin hayatinda olan her seyi olumsuz bir sekilde yorumlamasi;
ticlincii boyut olan bireyin gelecege iimitsiz ve endiseli bakmasi depresyonun biligsel
ticlii 6geleridir. Depresyon hastalarinin %78’inden fazlasinin gelecekteki yasantilara
yonelik inanci olumsuz yondedir. Kendisini suglayan birey zamanla depresifleserek
cevresine bagiml birey olmaya baslar. Zamanla daha ¢ok umutsuzlasarak her tiirlii
sorunu kendileri yiiziinden olduguna inanirlar. Beck ve arkadaslarimin (1975)
olusturdugu Beck Umutsuzluk Olgegine gore intihar tesebbiisiinde bulunmus
bireylerde depresyon ve umutsuzlugun intihar1 yordayabildigi gorilmis ve
umutsuzluk kontrol altina alindig1 takdirde depresyon ve intihar arasindaki iligki de
kaybolmustur. Intihar diisiincesi olan veya intihar tesebbiisiinde bulunan bireylerin
olaylara dair olumsuz inancindan intihar ederek kurtulabileceklerini diistinmiislerdir.
Bu aragtirmalar neticesinde ise umutsuzluk kavraminin 6nemi anlasilmistir. Bagka
bir arastirmada ise intihar tesebbiisiinde bulunan kisilerde intiharin umutsuzluk ile

iligkili olabildigi goriilmistiir (Wetzel, 1976).

2.4.4.2. Psikanalitik kurama gore umutsuzluk kavram

Freud kendi doneminde kisiligi aciklarken gelisim donemleri agisindan inceleyerek
insan yasami boyunca bebeklik ve ¢ocukluk ¢aginin 6nemini vurgulamstir. Freud
gelisim donemlerini psikoseksiiel gelisim kurami ¢ercevesinde anlatmis ve dogumla
baslayan ve ergenlikte cinsel kimligin olusmasiyla yetigkinlige dogru dinamizmin
yavasladigi bir yapi iizerine insa etmistir. Psikanalitik Kurama gore psikoseksiiel
gelisim evreleri; oral donem, anal donem, fallik déonem, latent (gizil) donem ve
genital donem olmak {izere bes donemden olusmaktadir (Gegtan, 1997). Oral donem
bebegin ilk donemleri olmakla birlikte bakim verene en ¢ok ihtiya¢ duydugu ve
bagimli oldugu donemdir. Dolayisiyla bakim verenin yaklasimi ve sevgisini
gosterme sekli bebegi etkilemektedir. Bireyin umut ve umutsuzluk duygusu bebegin
bakim vereninin oral donem boyunca umutlu veya umutsuzluk yaklagimiyla

olusmaktadir. Anne veya bakicinin sevgiyi ve ilgiyi gosterip gostermemesi, karamsar
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ruh hali, olumlu bakis agis1 kazandirabilmesi ¢ocugun ileri donemde de diinyaya
bakis agisinda temel duygulari olusturarak igsellestirmesine kaynaklik etmektedir
(Odag, 2002; Bayraktar, 2021).

Umutsuzluga Psikodinamik perspektiften bakmak i¢in depresyon kavramindan da
s0z edilebilir. Bu baglamda depresyonu dinamik psikiyatri ¢cergevesinde tanimlamaya
calisan ilk kisi Karl Abraham olmustur. Umutsuzlukta gelecege yonelik karamsarlik
hakimdir ve karamsarlik depresyon icin kaynak yasantilardan biri sayilmaktadir.
Kayip yasayan birey kayip yasanan objeye karsi 6fke duymakta ve ofkeyi kendi
tizerine g¢evirmektedir. Ayni sekilde intihara meyilli bireylerin de depresyonla
beraber yasadiklar1 sorunlarla bas edemedikleri ve karamsarlik sonucu intihari son

¢ikis yolu olarak gordiikleri aktarilmistir (Gegtan, 1997).

2.4.5. Umutsuzluk ve ¢ocukluk ¢ag: travmalar:

Bireyin umut duygusunun sekillenmesinde cocukluk ¢agi yasantilarinin 6nemli
oldugu bilinmektedir. Cocukluk doneminde yetistirilme tarzi, bakim verenin
yaklagimi ve biiyiime ortami hayati anlamlandirma baglaminda dnemli faktdrlerden
birkagidir. Hayata dair olumsuz inanglar ve bununla beraber umutsuzluk duygusu
yogun stres verici olaylardan sonra gelisebilmektedir. Cocukluk c¢agi
orselenmeleri/travmalar1 cocugun heniiz hayat1 anlamlandirmaya ¢alisirken bu gabay1
ketleyerek hayata umutsuz bakis acistyla bakmasma neden olabilmektedir. Ileri
donemlerde de bireyin kaynagini aldigi olumsuz yasantilar depresyon ve bununla
beraber umutsuzluk duygusunu sekillendirmektedir (Hankin, 2005; Yerlikaya, 2006;
Bayraktar, 2012). Ote yandan cocukluk cagi drselenmeleri/travmalart ile dzkiyim
iligskisi de arastirmacilar tarafindan son zamanlarda arastirilmaktadir (McHolm vd.,
2003; Orsel vd., 2011). Cocukluk ¢ag1 travmatik yasantilariyla karsilasan bireyin
intihara tesebbiis etmesinin arka planinda umutsuzluk duygusunun bulundugu
soylenebilir. Bu baglamda yapilan yapilan bir arastirmada ayakta tedavi goren
O0zkiyima tesebbiis etmis ve Ozkiyimda bulunmayan depresyon tanili hastalar ile
kontrol grubu kiyaslanmistir. Arastirma kapsaminda intihara tesebbiis etmis
depresyon tanis1 alan hastalara uygulanan ¢ocukluk orselenme yasantilar1 6lgeginin
alt gruplarindan duygusal koétiiye kullanim, duygusal ihmal; fiziksel kotiiye kullanim
ve cinsel kotiiye kullanim puanlarinin kontrol grubuna gore yliksek ¢iktig

goriilmiistiir. Olgegin ayni alt gruplarindan ¢ikan puanlara gore intihara tesebbiis
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etmis kisilerin ¢ocukluk ¢agi Orselenme puanlari intihara tesebbiiste bulunmamis
kisilere gore ayn1 sekilde yiiksek ¢ikmigtir (Erol vd., 2013). Cocukluktaki 6rselenme
ile intihar iligkisini arastiran diger arastirma bu iliskide umutsuzlugun kismen

aracilik ettigini bulmustur (Gibb vd., 2005).

Ote yandan gocukluk ¢agi travmalari ile beraber umutsuzlugun psikolojik etkiler
tizerinde etkili oldugu da arastirmalarca kanitlanmistir (Cakar vd., 2018). Cakar ve
arkadaglarinin  (2018) psikolojik danmisman adaylariyla yaptiklar1 arastirmada
cocukluk c¢ag1 travmalart ve umutsuzlugun psikolojik belirtileri yordadig
goriilmistiir. Cocukluk ¢agi travmalart ve umutsuzluk ile baz1 psikolojik belirtiler
arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki bulunmustur. CCT ve umutsuzluk birlikte
psikolojik belirtileri %39 diizeyinde yordamustir. Bunlarin disinda arastirma
sonucuna bakilarak ¢ocukluk ¢agi travmalarinin bireylerin umutsuzluk diizeylerini
artirdigt da sOylenebilmektedir.  Yapilan baska bir arastirmada ¢ocukluktaki
duygusal istismarin ergenlik doneminde umutsuzluk ve depresif belirtiler tizerindeki
risk durumu arastirilmistir. Arastirma sonucunda cocuklukta kotii muamelenin
(duygusal istismar) depresif bozukluklar ve umutsuzluk agisindan risk etmeni oldugu
goriilmistiir. Bununla beraber umutsuzlugun, depresif belirtiler ve ¢ocukluk c¢agi

istismarlar1 arasindaki iliskide araci rolii istlendigi bulunmustur (Courtney, 2008).

Yapilan bir arastirmada c¢alismaya katilan bireylerin ¢ocukluk cagi travmalari,
ruminatif diisiinme bi¢imi ve umutsuzluk iliskisine bakilmistir. Katilimcilarin CCT
Olgeginin toplam puani ile Umutsuzluk Olgegi toplam puani arasinda pozitif yonde
anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir. Detaylandirildiginda CCT alt gruplarindan
olan fiziksel istismar, fiziksel ihmal, duygusal istismar ve duygusal ihmal puanlar ile

umutsuzluk diizeyi arasinda anlaml bir iliski oldugu gortilmiustiir (Tiirkgil, 2021).

Yapilan diger bir ¢alismada Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanligina (ASHB) bagh
Cocuk Destek Merkezlerindeki cinsel istismar magduru kisiler katilimer olarak
secilmistir. Barut (2018) arastirmasinda bu kiz ¢ocuklarinin umutsuzluk diizeylerinin
cinsel istismardaki farkli degiskenlerle ve saldirganlikla iligkisini incelemistir.
Sonuglara bakildiginda katilimeilarin umutsuzluk diizeylerinin orta diizeyde ¢iktig1
goriilmistiir. Umutsuzluk 6lceginin alt boyutu olan gelecekle ilgili duygular puani
diger alt boyutlara gore olumlu bir puan ile sonuglanmistir. Katilimcilarin
umutsuzluk diizeyleri; bireyin gebe kalip kalmadigi, istismarci ile yakinligi ve

ailesinin d6zellikleri gibi durumlar etrafinda degerlendirilmistir.
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2.4.6. Umutsuzluk ve stresle basa ¢ikma

Umut duygusu kisinin zorluklarla karsilastiginda ¢o6ziim bulabilecegine olan
inancinin bulunmasi ve gelecege doniik olumlu beklentileri igermesidir. Umudu olan
birey olumsuzluklarla ve stresle karsilastiginda bunlarla bas edebilme giiclinii
barindirmaktadir. Dolayisiyla umut bireyin kotii yasantilara uyum saglamasinda ve
bas etme motivasyonunu saglamasinda giiclii bir unsur olarak tanimlanabilir. Stresle
bas edebilen birey dolayli bir yolla gelecege de umutla bakabilmektedir (Melges ve
Bowlby, 1969; Ozmen vd., 2008). Umutsuzluk ise gelecege doniik olumsuz
beklentiler ve stresle basa ¢ikmada yetersiz giiciin bulunmasi seklinde ifade
edilebilir. Umutsuz olan birey stres verici bir tehdit unsuruyla karsilastiginda
sorunlar1 ¢cozmede yetersiz kalabilir ve basa ¢ikma yontemleri bulmakta zorlanabilir.
Dolayisiyla basa cikamayan bireyin umutsuzlugu da bu dogrultuda artmaktadir

(Artiran ve Seker, 2020).

Stresle bag etme bireyin hayatini siirdiiriirken zorluklarla basa ¢ikma bigimleri olarak
bilinmektedir. Stresle bag etmeye calisan bireyin umutsuzluk hissettiginde duygu
odakli basa ¢ikma bi¢imi kullanmasi beklenmektedir. Bu baglamda sosyal destek
bireyin zorluklar1 agmasinda ve problemlerle basa ¢ikmasinda en dnemli unsurlardan
biridir. Kisinin ¢evresinden gordiigii destekleyici iliski bigimleri stresin vermis
oldugu kotii etkilerden korunmakta ve umutsuzluk hissettiginde de bas etme
bigimlerini giiglendirmektedir (Sorias, 1989; Collins vd., 1993). Sosyal destek
dolayisiyla bireyin umut duygusunun da artmasina yardimci olmaktadir. Bu
baglamda siginma evinde kalan kadinlarla yapilan bir ¢alismada algilanan sosyal
destek, stresle basa ¢ikma tarzlari ve umutsuzluk arasindaki iliskiye bakilmistir.
Arastirmanin sonuglarina gore algilanan sosyal destek ile umut diizeyleri ve stresle
basa ¢ikma arasinda diisiik diizeyde pozitif ve anlamli bir iliski saptanmistir (Binar,
2011). Erdem (2015)’in yaptig1 calismada ise baglanma bigimlerinin umutsuzluk
diizeyleri ve stresle basa c¢ikma tarzlar ile iliskisi arastirilmistir. Caligmanin
sonuglarina bakildiginda bireylerin umutsuzluk diizeyleri artis gosterdikce stresle
basa ¢ikma alt boyutlarindan olan kendine gilivensiz yaklasim ve boyun egici
yaklagim kullandig1 ve sosyal destek arayisina yoneldigi goriilmiistiir. Yapilan diger
bir calismada yine bu sonuclara benzer sonuglar ¢ikmistir. Dogan vd., (2021) yaptig1
aragtirmada bagimli olan kisilerde umutsuzluk ve stresle bas etme tarzlari arasindaki

iliskiye bakilmigtir. Stresle etkisiz bir sekilde basa ¢ikma tarzini kullanan bireylerin
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umutsuzluk alt boyutlarindan olan motivasyon kaybi1 ve gelecege yonelik beklenti

puanlarinin diisiik oldugu goriilmiistiir.

Umutsuzluk diizeyleri yiiksek olan bireylerin stres verici bir durumla
karsilastiklarinda problemi ¢ozmede sorun yasadiklar1 ve ¢6ziim odaklh
yaklagsmadiklar1 bilinmektedir. Umutlu olan bireylerin ise akilci yaklastiklar1 ve
problemi ¢dozmede mantikli hareket ettikleri beklenmektedir. Bu baglamda Abay
(2017)’mn ergenlerle yiriittiigii bir ¢calismada umutsuzluk diizeyleri ile stresle basa
cikma tarzlar1 arasindaki iligki incelenmistir. Calismanin sonuglarina gore ergenlerin
umutsuzluk diizeylerinin yiiksek olmadig1 ve gelecege yonelik de umutlu olduklari
goriilmistiir. Stresle basa ¢ikma tarzlarindan problem odakli basa ¢ikma alt boyutlar
olan iyimser yaklasim, kendine giivenli yaklasim ve sosyal destek arama puan
ortalamast duygu odakli basa ¢ikma alt boyutlar1 olan boyun egici yaklasim ve
caresiz yaklagim alt boyutlart puan ortalamasina gore daha yiliksek bulunmustur.
Bunlarla beraber umutsuzluk ile iliskisine bakildiginda ise problem odakli basa
¢ikma yaklasimlar ile umutsuzluk arasinda negatif yonde anlamli bir iliski oldugu;
duygu odakli basa ¢ikma yaklagimlari ile umutsuzluk arasinda ise pozitif yonde

anlamli bir iligkinin bulundugu saptanmastir.

Yapilan diger bir ¢aligmada yine yukaridakilere benzer sonuglar goriilmiistiir.
Intihara tesebbiis etmis yatarak tedavi goren 80 hastanin umutsuzluk diizeyi ile stres
ve stresle basa ¢ikma iligkisi incelenmistir. Yiiksek umutsuzluk diizeyinin yiiksek
stres diizeyleri ile iligkili oldugu goriilmiistiir. Umutsuzluk diizeyi stresle basa ¢ikma
tarzlarindan problem odakli basa ¢ikmayla iliskili bulunmustur (Elliott ve Frude,
2001). Intiharla iliskili sayilabilecek diger bir arastirmada 298 ogrencideki intihar
risk etmenlerinde etkili sayilabilecek umutsuz ve basa ¢ikma bigimleri arastirilmistir.
Intihara tesebbiis etmis bireylerin cogunlukla duygu odakl1 basa ¢ikma bigimlerinden
kaginma yaklagiminmi kullandig1 goriilmiistiir. Bunlarla beraber umutsuzluk diizeyinin

de yiiksek oldugu saptanmistir (Edwards ve Holden, 2003).

Alanyazin incelendiginde umutsuzluk duygusu yiiksek olan ve duygu odakli etkisiz
basa ¢ikma yaklasimlart kullanan bireylerin gerekli miidahalelerle daha bas etme
becerilerinin arttigt ve umutsuzluk puanlarnin da diistiigii goriilmektedir. Bu
baglamda yapilan bir arastirmada kanserli cocuga sahip ebeveynlere yonelik biligsel
davranig¢1 yaklasim temelli psikoegitimin umutsuzluk ve stresle basa ¢ikma

tizerindeki etkisi incelenmistir. Verilen egitim sonrasi deney ve kontrol gruplar
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arasinda anlamli farkliliklar saptanmistir. Egitimle beraber deney grubundaki
bireylerin umutsuzluk diizeyleri azalmis ve stresle bas etme becerileri ise artis

gostermistir (Ay, 2018).
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3. YONTEM

Bu béliimde arastirmanin 6rneklemi, verilerin elde edildigi veri toplama araglar: ve

islem ve analiz hakkinda bilgiler yer almaktadir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Arastirmada farkli degisken bulgularinin arasindaki iliskiye bakildigindan dolayi
iliskisel tarama modeli uygulanmustir. ki ya da ikiden fazla degiskeni olan bir
calisgmada degiskenler arasindaki iligkiyi ve iligkinin derecesini belirlemek ve
cikabilecek sonuglari Onceden kestirebilmek i¢in iliskisel tarama yOntemi

kullanilmaktadir (Karasar, 2014).

3.2. Orneklem

Arastirmanin 6rneklemini uygun 6rnekleme yontemiyle secilen 18-65 yas arasindaki
364 katilimci olusturmaktadir. Arastirmaya katilan katilimcilar uygun ornekleme
yontemiyle se¢ilmistir. Kullanilan bu 6rnekleme yontemiyle sosyal ve akademik
gevreden ulasimin kolay oldugu goniilli bireylerden oOrneklem segilmektedir
(Basaran, 2017). Katilimcilarin 230’u kadin ve 134°t erkektir. Arastirmada 230
(%36,2) kadin ve 134 (%36,8) erkek bulunmaktadir. 193 (%53,0) katilimct evli ve
171 (%47,0) katilimer bekardir. 220 (%60,4) katilimci ¢alismakta ve 144 (%39,6)
katilimer ¢alismamaktadir. 2999 ve alti gelire sahip 116 (%31,9) katilimci, 3000-
4499 TL aras1 80 (%22,0), 4500-6999 TL aras1 103 (%28,3) ve 7000 TL ve Ustii 65
(%17,9) katilimer bulunmaktadir. Egitim durumuna gore, 22 (%6,0) katilimct
ilkokul, 24 (%6,6) katilimci ortaokul ve 83 (%22,8) katilimci lise, 197 (%54,1)
katilimci tiniversite ve 38 (%10,4) katilime1 lisansiistii olarak dagilim gostermektedir.
106 (%29,1) katilmci1 gegmiste psikolojik destek almis, 258 (%70,9) katilimei
psikolojik destek almamistir. 57 (%15,7) katilimcinin  psikiyatrik bir tanisi
bulunmakta, 307 (%307) katilimcinin psikiyatrik tanis1 bulunmamaktadir.
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Cizelge 3.1: Katilimcilarin Demografik Dagilimlar

Degisken Gruplar n %
Cinsiyet Kadin 230 63,2
Erkek 134 36,8
Medeni Durum Evli 193 53,0
Bekar 171 47,0
Calisma Durumu Calisan 220 60,4
Calismayan 144 39,6
Gelir Durumu 2999 ve Alt1 116 31,9
3000-4499 TL 80 22,0
4500-6999 TL 103 28,3
7000 TL ve Ustii 65 17,9

Egitim Durumu Tlkokul 22 6,0
Ortaokul 24 6,6
Lise 83 22,8
Lisans 197 54,1
Lisansiisti 38 10,4
Anne Yasam Durumu Evet 311 85,4
Hayir 53 14,6
Baba Yasam Durumu Evet 407 81,7
Hayir 91 18,3
Gecmiste Psikolojik Destek ~ Evet 106 29,1
Alma Durumu Hayir 258 70,9
Psikiyatrik Tan1 Bulunma Evet 57 15,7
Durumu Hayir 307 84,3

3.3. Veri Toplama Araclan

Arastirmada veri toplama araglar1 olarak Demografik Bilgi Formu (DBF), Cocukluk
Cag1 Travmalar1 Olgegi (CCTO), Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgegi (SBTO) ve
Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO) kullanilmustir.

3.3.1. Demografik bilgi formu (DBF)

Arastirmaci tarafindan olusturulan Demografik Bilgi Formu (DBF) arastirmaya
goniillii olarak katilan katilimcilarin demografik bilgilerini almak amaciyla
hazirlanmistir. Form; katilimcilarin yasi, cinsiyeti, medeni durumu, egitim diizeyi,

calisma durumu, aylik gelir diizeyi ve daha once psikolojik destek ve psikiyatrik tani

40



alip almadigin1 6lgme amaciyla olusturulan demografik sorular1 igermektedir (Bkz.
EKC)

3.3.2. Cocukluk ¢ag1 travmalar élcegi (CCTO)

Bu ¢alismada arastirmaya katilan katilimcilarin ¢cocukluk ¢agi travmatik yasantilarini
dlgmek igin Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi (CCTO) kullanilmistir. Cocukluk
Cag1 Travmalar1 Olgegi Bernstein ve arkadaslari tarafindan 1994 yilinda gelistirilmis
54 maddelik ve 5°1i likert tipi bir 6z degerlendirme o6lgegidir. Sar ve arkadaslar
tarafindan da 1996 yilinda Tiirk¢eye uyarlanmis ve 2012 yilinda ise gegerlik ve
giivenilirlik c¢aligmasi yapilarak Tiirkce literatiiriine kazandirilmistir. Sar ve ark.
Tiirk¢eye uyarlarken 6l¢egi 28 maddeye diisiirmiis ve orijinal halinde oldugu oldugu
gibi 5°1i Likert tipi (1: hi¢bir zaman, 2: nadiren, 3: zaman zaman, 4: sik olarak, 5: ¢ok
sik) seklinde hazirlamislardir. Olgek 20 yasindan kiiciik cocuk ve ergenlerin geriye
dontik bir sekilde fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel istismar, fiziksel ihmal
ve duygusal ihmal yasantilarin1 6lgmeye yonelik alt gruplar seklinde hazirlanmis ve
gelistirilmistir. CCT puam  hesaplanirken ilk olarak olumlu ifadelerden
baslanmaktadir. Olumlu maddeler sirasiyla; 2, 5, 7, 13, 19, 26, 28 numaral
maddelerdir ve bu maddelerdeki puanlar tersine gevrilerek (6rn. 1 puan 5 puana, 2
puan 4 puana gevrilir) hesaplamaya katilmaktadir. Travma inkar ve minimizasyon
maddeleri olan 10, 16 ve 22 numaralart maddeler olumlu ifadeler olmasina ragmen
puanlar ters ¢evrilmeden yalnizca en yiiksek puan (bes puan) verilmis maddeler
hesaba katilir ve onlara da sadece bir puani verilir, geriye kalan cevaplara sifir puan
verilir. Olgekteki 9, 11, 12, 15 ve 17 numarali maddeler fiziksel istismarz; 3, 8, 14, 18
ve 25 numarali maddeler duygusal istismari; 20, 21, 23, 24 ve 27 numarali maddeler
cinsel istismari; 1, 2, 4, 6 ve 26 numarali maddeler fiziksel ihmali ; 5, 7, 13, 19 ve 28
numarali maddeler ise duygusal ihmali tanimlamaktadir. Cinsel ve fiziksel istismar
i¢cin 5 puan ve istiiniin, fiziksel ihmal ve duygusal istismar i¢in 7 puan ve {istiiniin ve
duygusal ihmal i¢in ise 12 puan ve Ustiiniin ¢ikmis olmasi gerektigi belirtilmistir.

Toplam puan i¢in ise sinir 35 puan olarak belirlenmistir (Sar vd., 2012).

CCT olgeginin giivenirligini gosteren Cronbach alfa degeri .93 olarak bulunmustur.
Olgegin aym sekilde giivenirligi icin iki hafta aralikli sekilde yapilan test-tekrar
testinde toplam puan igin korelasyon katsayisi .90 seklinde anlamli derecede

(p=0.001, N=48) yiiksek hesaplanmistir. (Sar vd., 2012) (Bkz. EK D).
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3.3.3. Stresle basa ¢ikma tarzlar dlcegi

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi, Lazarus ve Folkman tarafindan 1984 yilinda
olusturulmus 66 maddelik bir dlgektir. Sahin ve Durak tarafindan da 1995 yilinda
gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi yapilmis ve Tiirkgeye uyarlanmistir. Olgek
Tiirkce literatiirde 4’lii likert tipi seklinde 30 maddeden olusmaktadir. Olgegin
probleme yonelik basa ¢ikma tarzlari ve duygulara yonelik basa c¢ikma tarzlari
seklinde iki ana boyutu bulunmaktadir. Bu iki ana boyut ise kendi iginde 5 alt boyuta
ayrilmaktadir. Alt alanlar sirayla; “kendine giivenli yaklagim”, “iyimser yaklasim”,
“caresiz yaklasim”, “boyun egici yaklasim” ve “sosyal destege basvurma”
seklindedir. Probleme yonelik stresle basa ¢ikma tarzlar1 kendine giivenli yaklagim,
iyimser yaklagim ve sosyal destege basvurma; duygulara yonelik stresle basa ¢ikma
tarzlari ise garesiz yaklasim ve boyun egici yaklasim olarak tanimlanmaktadir. Olgek
puant hesaplanirken toplam puan elde edilememekte ve her bir alt grup kendi i¢inde
ayr1 bir sekilde hesaplanmaktadir. Alt gruplardaki her bir madde 0-3 puan arasi
seklinde hesaplanmakta fakat 1 ve 9 numarali maddelerin puanlari tersine ¢evrilerek
hesaplanmaktadir. Sonrasinda her bir alt gruptaki puanlar toplanarak madde sayisina
boliinmektedir. Bu sekilde her alt grubun ortalama puani bulunmaktadir. Puan
hesaplamalar1 sonrasinda ¢ikan verilere gore kisinin hangi basa ¢ikma yaklagimini
gosterdigi sonucuna varilmaktadir. Probleme yonelik basa ¢ikma yollarint kullanan
kisilerin alt boyutlardan kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal
destege bagsvurma puanlarinin; duygulara yonelik basa ¢ikma yollarin1 kullanan
kisilerin de ¢aresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim puanlarinin yiiksek ¢ikmasi
beklenmektedir. Olcekteki 8, 10, 14, 16, 20, 23 ve 26 numarali maddeler kendine
giivenli yaklasimi; 2, 4, 6, 12 ve 18 numarali maddeler iyimser yaklagimi; 1, 9, 29 ve
30 numarali maddeler sosyal destege basvurmayi; 3, 7, 11, 19, 22, 25, 27 ve 28
numarali maddeler garesiz yaklasimi; 5, 13, 15, 17, 21 ve 24 numarali maddeler

boyun egici yaklagimi tanimlamaktadir (Bkz. EK E).

3.3.4. Beck umutsuzluk 6l¢egi

Beck Umutsuzluk Olcegi; Beck, Lester ve Trexler tarafindan 1974 yilinda bireylerin
gelecege dair duygu ve diisiincelerini dlgmek icin gelistirilmistir. Olcegin Tiirkgeye
uyarlamas1 Seber (1991) tarafindan yapilmistir. Gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi ise

Durak ve Palabiyikoglu tarafindan 1994 yilinda yapilmistir. Olgek 20 maddeden
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olusmaktadir ve maddelerin segenekleri evet ve hayir seklinde degerlendirilmektedir.
Olgegin duygusal, motivasyonel ve bilissel boyutlar1 seklinde {ic ana boyutu
bulunmaktadir. Ug ana boyut kendi 6zelinde ii¢ alt boyuta ayrilmaktadir, bunlar
sirayla; gelecek ile ilgili duygular ve beklentiler, motivasyon kaybi ve umut
seklindedir. Olgekte 1, 3, 7, 11, 18 numarali maddeler gelecek ile ilgili duygu ve
beklentileri; 2, 4, 9, 14, 16, 17, 20 numarali maddeler motivasyon kaybini; 5, 6, 8,
10, 13, 15, 19 numarali maddeler ise umudu tanimlamaktadir. Olgegin puanlamasi
yapilirken 11 maddenin (2, 4, 7, 9, 11, 12, 14, 16, 17, 18, 20) evet ve 9 maddenin (1,
3,5, 6, 8,10, 13, 15, 19) hayir cevab1 1 puan seklinde degerlendirilmektedir. Olgek
degerlendirilirken toplam puan 0-20 arasindadir. Olgekte toplam puan kisinin
umutsuzluk puanmi belirtmektedir. Olgek degerlendirilirken alman toplam puan
yiikseldik¢e kisinin umutsuzluk diizeyinin de yiiksek oldugu beklenmektedir (Bkz.
EKF).

3.4. Islem

Istanbul Gedik Universitesi Etik Kurulundan onay alindiktan sonra veri toplama
islemine gecilmistir. Veriler, ¢cevrimici platformda (Googleforms) olusturulan anket
ile toplanmistir. Katilimcilara veri toplama araglart sunulmadan 6nce arastirmanin
goniilliiliik esasina dayandigi ve bilgilendirilmis onam formu ile izinlerinin alinacagi
bilgisi verilmistir. Ankette kimligi belirleyebilecek higbir kisisel bilginin
istenmeyecegi ve cevaplarin gizli tutulacag: bilgisi verilmistir. Katilimcilarin
sonrasinda demografik bilgi formu ve anketleri okuyarak dikkatlice doldurmalari

istenmis ve uygulamanin 10-15 dakika siirecegi soylenmistir.

3.5 Verilerin Analizi

Betimsel verilerin analizinde yiizde, frekans, ortalama ve standart sapma
kullanilmigtir. Verilerin normallik varsayimu ile ilgili literatiir incelendiginde farkli
yaklagimlar dikkat ¢ekmektedir. Carpiklik ve basiklik katsayilarinin- 1,5 ile +1,5
arasinda (Tabachnick ve Fidell, 2013) olmas: veya -2 ile +2 arasinda (George ve
Mallery, 2010) ¢ikmas1 normal dagilim olarak kabul edilmektedir. Diger kaynaklara
gore ise Vverilerin -3 ile +3 arasinda (Kline, 1998; Kalayci, 2016) ¢ikmasi da normal
dagilim olarak varsayilmaktadir. Bununla birlikte sayica biiyiik orneklemlerde

katilimeilarin alt gruplarda 30’dan ¢ok oldugu ya da toplam sayimnin 200’den fazla
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oldugu durumlarda g¢arpiklik ve basiklik degerlerinin analizlerde ciddi bir farklilik
yaratmayacagl ve normal dagilimin saglanmis oldugu kabul edilip parametrik
testlerin kullanilabilecegi hakkinda fikirler mevcuttur (Tabachnick ve Fidell, 2013;
Giiris ve Astar, 2014; Grech ve Calleja, 2018). Bu c¢alismanin o6rneklem
biiyiikliigiiniin evreni temsil etmesi agisindan yeterli diizeyde (N:364) oldugu
sOylenebilir. Bu bilgiler ile birlikte arastirmamizda parametrik testler secilmistir ve
bunun sart1 olarak normallik varsayimi Merkezi Limit Teoremi ile de karsilanmistir.
Teoreme gore biiyiik sayida 6rneklemin oldugu durumlarda 6rneklem sayisi arttikca
sayilarin toplami1 yaklasik olarak normal dagilim gostermektedir (Johnson ve
Wichern, 2002; Albayrak vd., 2005). Bu baglamda anket verileri bilinen belli bir
dagilimdan gelmese de yeterli 6rneklem (N:364) biiyiikligiinde oldugundan dolay1
tim bu bilgilere dayandirilarak arastirmada parametrik testler kullanilmustir.
Calismada Olgekler arasindaki iliskide Pearson Korelasyon Analizi ve Regresyon
Analizi kullanilmistir. Gruplar aras1 karsilagtirmalarda ANOVA ve Bagimsiz Gruplar

t-Testi kullanilmistir. Verilerin analizinde SPSS 25 paket programi kullanilmistir.
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4. BULGULAR

Bu boliimde caligmanin amacina uygun olarak olusturulan hipotezlere yonelik elde
edilen bulgular, g¢izelge sonuglar1 ve yorumlar yer almaktadir. Katilimcilarin
sosyodemografik 6zelliklerine yonelik betimleyici istatistikler ve 6lgek puanlar1 dahil
edilmistir. Sonrasinda arastirmadaki 6lgeklerin demografik 6zellikler ile iliskisine ve
Olceklerin korelasyon analizi sonuglarina bakilmistir. Son olarak da ¢ocukluk c¢agi
travmalari, stresle basa c¢ikma tarzlari ve umutsuzluk degiskenlerine yonelik

regresyon sonuclari eklenmistir.

4.1 Demografik Degiskenlere iliskin Veriler

Bu boliimde betimleyici verilere yer verilmistir. Ag¢ik uglu sorularin betimleyici

istatistigi goriilmektedir.

Cizelge 4.1: Acik Uglu Sorulan Demografik Ozellikler igin Betimleyici Istatistikler

Olcekler Min Maks X ss
Yas 18 65 35,66 11,78
Kardes Sayist 1 12 4,02 2,21

Cizelge 4.1’ e gore Katilimcilarin yas araligi 18-65 arasinda, ortalama= 35,66 ve
standart sapma= 11,78 olarak hesaplanmigtir. Kardes sayis1 1-12 arasinda, ortalama=

4,02 ve standart sapma= 2,21 olarak hesaplanmustir.

4.2 Degiskenlere iliskin Betimleyici Istatistikler

Cizelge 4.2: Beck Umutsuzluk Olgegi i¢in Betimleyici Istatistikler

Olgekler Min  Maks X ss
Gelecek 1le Ilgili Duygu Ve Beklentiler 0 5 1,54 1,67
Motivasyon Kaybi1 0 7 2,69 2,28
Umut 0 7 2,26 2,17
BUO-Toplam 0 19 6,49 5,48
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Cizelge 4.2’ye gore Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile ilgili Duygu Ve
Beklentiler alt boyutu 0-5 arasinda, ortalama= 1,54 ve standart sapma= 1,67 olarak
hesaplanmistir. Motivasyon Kaybi alt boyutu 0-7 arasinda, ortalama= 2,69 ve
standart sapma= 2,28 olarak hesaplanmistir. Umut alt boyutu 0-7 arasinda, ortalama=
2,26 ve standart sapma= 2,17 olarak hesaplanmistir. BUO-Toplam 0-19 arasinda,
ortalama= 6,49 ve standart sapma= 5,48 olarak hesaplanmstir.

Cizelge 4.3: Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi icin Betimleyici Istatistikler

Olgekler Min Maks X ss
Kendine Giivenli Yaklasim 0 21 14,41 4,38
Iyimser Yaklasim 0 15 8,88 3,24
Caresiz Yaklasim 0 24 12,02 4,87
Boyun Egici Yaklagim 0 17 6,74 3,32
Sosyal Destege Bagvurma 1 12 7,37 1,89

Cizelge 4.3’ e gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim
alt boyutu 0-21 arasinda, ortalama= 14,41 ve standart sapma= 4,38 olarak
hesaplanmistir. Iyimser Yaklasim alt boyutu 0-15 arasinda, ortalama= 8,88 ve
standart sapma= 3,24 olarak hesaplanmistir. Caresiz Yaklasim alt boyutu 0-24
arasinda, ortalama= 12,02 ve standart sapma= 4,87 olarak hesaplanmistir. Boyun
Egici Yaklagim alt boyutu 0-17 arasinda, ortalama= 6,74 ve standart sapma= 3,32
seklinde bulunmustur. Sosyal Destege Basvurma 1-12 arasinda, ortalama= 7,37 ve

standart sapma= 1,89 seklinde bulunmustur.

Cizelge 4.4: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi icin Betimleyici Istatistikler

Olgekler Min Maks X ss
Fiziksel Istismar 5 24 6,63 3,50
Duygusal Istismar 5 25 8,50 4,50
Cinsel Istismar 5 24 6,34 3,47
Fiziksel Thmal 5 23 7,80 3,36
Duygusal Thmal 5 25 11,57 5,38
CCTO-Toplam 25 114 40,84 16,43

Cizelge 4.4’e gore Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Fiziksel Istismar alt boyutu 5-
24 arasinda, ortalama= 6,63 ve standart sapma= 3,50 olarak hesaplanmistir.
Duygusal Istismar alt boyutu 5-25 arasinda, ortalama= 8,50 ve standart sapma= 4,50
olarak hesaplanmustir. Cinsel Istismar alt boyutu 5-24 arasinda, ortalama= 6,34 ve

standart sapma= 3,47 olarak hesaplanmustir. Fiziksel Ihmal alt boyutu 5-23 arasinda,
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ortalama= 7,80 ve standart sapma= 3,36 olarak hesaplanmistir. Duygusal Thmal alt
boyutu 5-25 arasinda, ortalama= 11,57 ve standart sapma= 5,38 olarak
hesaplanmistir. CCTO-Toplam 25-114 arasinda, ortalama= 40,84 ve standart sapma=
16,43 olarak hesaplanmaistir.

4.3 Cocukluk Cag Travmalari Olcegi Puanlarimin Demografik Degiskenlere

Gore Incelenmesi

Bu béliimde, Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarinin demografik degiskenlere
(cinsiyet, egitim durumu, psikiyatrik tan1 alma durumu) gore incelenmesine yonelik

t-Testi ve Korelasyon analizi sonuglar1 yer almaktadir.

Cizelge 4.5: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Puanlarinin Cinsiyet A¢isindan

Incelenmesi
Olcekler Gruplar n X ss t sd P
o - Kadin 230 6,27 2,85 - 200,738 ,020*
Fiziksel Istismar Erkek 134 725 434 2.348%

Kadm 230 8,53 4,39 ,193 362 847
Erkek 134 8,44 4,70

Duygusal Istismar

Kadm 230 6,34 3,32 ,040 362 ,968

Fiziksel Thmal Erkek 134 633 373
_ Kadm 230 700 2,67 T 205103 000**
Duygusal Thmal — —e 3 131916 304 5637

Kadn 230 10,82 5,20

Cinsel Istismar —Friek 134 1285 546 3523

362  ,000**

Kadin 230 38,97 14,45

- 223,116 ,008**
Erkek 134 4404 1899 2.669°

CCTO-Toplam

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.5’ gore Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi Fiziksel Istismar (to0738= -
2,348; p<,05), Duygusal Thmal (t205,103= -5,637; p<,01), Cinsel [stismar (teen)= -
3,523; p<,01) alt boyutu ve CCTO-Toplam (to3116= -2,669; p<,01) puanlar
cinsiyet degiskeni agisindan anlamli diizeyde farklilasmaktadir. Erkek Katilimcilarin
Fiziksel Istismar, Duygusal ihmal, Cinsel Istismar alt boyutu ve CCTO-Toplam

puanlarinin kadin katilimeilara gore daha yiiksek oldugu gortilmiistiir.
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Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi Duygusal Istismar ve Fiziksel ihmal alt boyutu
puanlarinin cinsiyet degiskenine gore anlamli sekilde farklilagmadigi belirlenmistir

(p>,05).

Cizelge 4.6: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Puanlarinin Egitim Durumuna Gére

Incelenmesi
Olgekler Gruplar n X ss F sd p Fark
ilk/Ortaokul @ 46 8,00 4,67 3,104 3 ,030*  Fark
Fiziksel Lise 83 7,04 392 108,167 Yok
[stismar Lisans® 197 6,27 3,09

Lisansiisti” 38 5,95 2,25

flk/Ortaokul ® 46 883 4,28 4,041 3 ,009**  2>4
Duygusal Lise® 83 894 4,84 118,080 3>4
[stismar Lisans® 197 855 4,63

Lisansisti™” 38 6,89 2,80

flk/Ortaokul @ 46 9,70 4,32 9,745" 3 ,000** 1>3

Fiziksel Lise' 83 863 332 106,056 154
fhmal Lisans® 197 7,27 3,00 2>3
Lisansisti™ 38 6,42 2,48 2>4
ilk/Ortaokul ® 46 13,80 6,05 4,290" 3 ,007** 1>3
Duygusal Lise® 83 12,27 5,84 102,660 1>4
fhmal Lisans® 197 11,07 4,88
Lisansiisti” 38 9,95 5,15
flk/Ortaokul @® 46 7,02 396 ,895 3 444
Cinsel Lise® 83 6,20 354 360
Istismar Lisans® 197 6,33 3,50

Lisansiisti” 38 5,84 230

flk/Ortaokul @ 46 47,35 20,47 4,966" 3 003**  1>4
CCTO- Lise® 83 43,07 16,88 107,349 2>4
Toplam Lisans” 197 39,49 15,35

Lisansiisti® 38 35,05 12,26

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.6 ya gore Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi Fiziksel Istismar (F3-108,167=
3,104; p<,05), Duygusal Istismar (Fz-118080= 4,041; p<,01), Fiziksel Thmal (F@a-
106.050= 9,745; p<,01), Duygusal Thmal (Fg.102660= 4,290; p<,01), alt boyutu ve
CCTO-Toplam  (Fz-107349= 4,966; p<,01) puanlart egitim durumu degiskeni
acisindan anlamli diizeyde farklilasmaktadir. Lise ve lisans mezunu katilimcilarin

Duygusal Istismar alt boyutu puanlarmnin lisansiistii mezunu katilimcilardan daha
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yiiksek ¢iktig1 goriilmiistiir. Ilk/ortaokul ve Lise mezunu katilimeilarin Fiziksel Ihmal
alt boyutu puanlarinin lisans ve lisansiistii mezunu katilimcilardan daha yiiksek
ciktign goriilmiistiir. ilk/ortaokul mezunu katilimecilarin Duygusal Ihmal alt boyutu
puanlarinin lisans ve lisansiisti mezunu katilimcilardan daha yiiksek ¢iktigi
goriilmiistiir. {lk/ortaokul ve lise mezunu katilimeilarin CCTO-Toplam puanlarmin
lisansiistii mezunu katilimcilardan daha yiiksek ¢iktigi goriilmiistiir. Ancak Fiziksel
Istismar alt boyutunun analiz sonuglar1 anlamli ¢ikmus olsa da ikili karsilastirmalar

testi sonuglarina gére anlamli olmadig1 gorilmiistiir.

Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi Cinsel Istismar alt boyutu puanlariin egitim

durumu degiskenine gore anlamli sekilde farklilagsmadig: belirlenmistir (p>,05).

Cizelge 4.7: Cocukluk Cag Travmalar1 Olgegi Puanlarinin Psikiyatrik Tan1 Alma
Durumuna Gére Incelenmesi

Olcekler Gruplar  n X ss t sd p

Alan 57 8,72 502 3,607 63,582 ,001**
Almayan 307 6,24 2,99

Fiziksel Istismar

Duygusal Alan 57 12,07 596 5,167 64,859 ,000**
Istismar Almayan 307 7,84 3,83
o . Alan 57 9,49 441  3,294* 66,159 ,002**
Fiziksel Thmal - =y ovan 307 7.49 3,03

. Alan 57 15,05 597  4,909* 71,383 ,000**
Duygusal Thmal

Almayan 307 10,92 5,01

Alan 57 8,70 569  3,643* 60,626 ,001**
Almayan 307 5,90 2,66

Cinsel Istismar

Alan 57 54,04 22,92 4,994° 63,533 ,000**

CCTO-Toplam -~ javan 307 38,39 13,62

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.7’ ye gore Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi Fiziksel Istismar (t(3s82)=
3,607; p<,01), Duygusal Istismar (tgsgs0= 5,167; p<,05), Fiziksel Thmal (tge,150=
3,294; p<,05), Duygusal Thmal (t71383= 4,909; p<,01), Cinsel Istismar (to626=
3,643; p<,01) alt boyutu ve CCTO-Toplam (te3s33= 4,994; p<,01) puanlar
psikiyatrik tani alma degiskeni agisindan anlamli diizeyde farklilagmaktadir.
Psikiyatrik tan1 alan katilmcilarin Fiziksel Istismar, Duygusal Istismar, Fiziksel
[hmal, Duygusal [hmal, Cinsel Istismar alt boyutu ve CCTO-Toplam puanlarmin

psikiyatrik tan1 almayan katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
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4.4 Stresle Basa Cikma Tarzlan (“)lg:egi Puanlarimin Demografik Degiskenlere

Gore Incelenmesi

Bu béliimde, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi puanlarinin  demografik
degiskenlere (cinsiyet, egitim durumu, psikiyatrik tani alma durumu) gore

incelenmesine yonelik analiz sonuglar1 verilmistir.

Cizelge 4.8: Stresle Basa Clkmq Tarzlar1 Olgegi Puanlarinin Cinsiyete Gore

Incelenmesi
Olcekler Gruplar n X ss t sd P
Kendine Kadin 230 14,31 4,29 -,533 362 ,594
Guivenli Erkek 134 1457 455
Yaklasim
fyimser Kadin 230 8,58 324  -2,276 362 ,023*
Yaklasim Erkek 134 9,38 3,21
Caresiz Kadin 230 12,35 4,99 1,663 362 ,097
Yaklasim Erkek 134 11,47 4,61
Boyun Egici Kadin 230 6,63 3,07 -815% 237,649 416
Yaklasim Erkek 134 6,94 3,72
Sosyal Destege Kadin 230 7,55 1,79 2,429 362 ,016*
Basvurma Erkek 134 7,05 2,02

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.8’e gore Stresle Baga Cikma Tarzlar Olgegi lyimser Yaklasim (tzez)= -
2,276; p<,05) ve Sosyal Destege Basvurma (t(zs2)= 2,429; p<,05) alt boyutu puanlari
cinsiyet degiskeni agisindan anlamli diizeyde farklilagmaktadir. Erkek katilimcilarin
Iyimser Yaklagim alt boyutu puanlarmin kadm katilimcilardan daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. Kadin katilimcilarin Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puanlar

erkek katilimcilara gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklagim, Caresiz Yaklasim ve
Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlarinin cinsiyet degiskenine gore anlaml

sekilde farklilasmadigi belirlenmistir (p>,05).
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Cizelge 4.9: Stresle Basa Cikma Tar;larl Olgegi Puanlarinin Egitim Durumuna Gore

Incelenmesi
Olcekler ~ Gruplar n X sS F sd p Fark
[lk/Ortaokul 46 13,8 525 2,047" 3 1103 -
@) 5 102,14
ica@)
Kendine Lise 83 12,4 4,33 7
Giivenli Lisans® 197 142 411
Yaklasim 0
Lisansiisti” 38 13,9 456
2
[lk/Ortaokul 46 9,02 3,82 4,444 3 004*  2>3
(€))] 390 *
Iyimser Lise® 83 9095 311
Yaklasim  ~eanc® 197 845 304
Lisansiisti” 38 855 3,39
[lk/Ortaokul 46 13,9 4,17 2,872 3 036* Fark
@) 3 390
Lise? 83 116 5,01 Yok
Caresiz 0
Yaklasim  Lisans® 197 11,8 4,90
7
Lisansiisti®” 38 11,4 4,77
2
[lk/Ortaokul 46 8,89 3,01 7,908 3 000*  1>2
@ 390 *
Boyun —
Egici Lise 83 6,63 3,66 1>3
Yaklagim  Lisans® 197 6,34 3,13 1>4
Lisansiisti” 38 6,53 2,99
[lk/Ortaokul 46 7,20 2,13 178 3 911 -
@) 390
Sosyal —
Destege Lise 83 735 1,66
Basvurma  Lisans® 197 7,39 185

Lisansiisti” 38 7,47 231

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.9’a gore Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Iyimser Yaklagim (F3-390=
4,444, p<,01), Caresiz Yaklasim (F(z-300= 2,872; p<,01) ve Boyun Egici Yaklagim
(Faae0= 7,908; p<,01) puanlar1 egitim durumu agisindan anlamli diizeyde
farklilasmaktadir. Lise mezunu. katihmcilarin  Iyimser Yaklasim alt boyut
puanlarinin Lisans mezunu katilimecilardan daha yiiksek oldugu goriilmistiir.
[Ik/Ortaokul mezunu katilimcilarm Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlarmin

lise,lisans ve lisansiistii mezunu katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
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Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim ve Sosyal Destege
Basvurma alt boyut puanlarinin egitim durumu degiskenine gore anlamli sekilde
farklilasmadig belirlenmistir (p>,05).

Cizelge 4.10: Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Puanlariin Psikiyatrik Tan1 Alma
Durumuna Gére Incelenmesi

Olcekler Gruplar n X ss t sd p
Kendine Alan 57 11,60 491  -4,824% 71,071 ,000*%*
Giivenli Almayan 307 14,93 4,08

Yaklagim

fyimser Alan 57 6,98 325  -4,952 362 ,000**
Yaklasim Almayan 307 9,23 3,12

Caresiz Alan 57 15,09 4,97 5,368 362 ,000**
Yaklagim Almayan 307 11,46 4,64

Boyun Egici Alan 57 7,33 3,51 1,458 362 ,146
Yaklasim Almayan 307 6,64 3,28

Sosyal Destege Alan 57 6,93 191  -1,902 362 ,058
Basvurma Almayan 307 7,45 1,88

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.10’a gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Kendine Giivenli Yaklasim (t(71,071)=
-4,071; p<,01), Iyimser Yaklasim (t(z62)= -4,952; p<,01) ve Caresiz Yaklasim (t(362)=
5,368; p<,01) alt boyut puanlar psikiyatrik tan1 alma degiskeni agisindan anlaml
diizeyde farklilasmaktadir. Psikiyatrik tan1 alan katilimcilarin Caresiz Yaklasim alt
boyutu psikiyatrik tani almayan katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
Psikiyatrik tam1 almayan katilimcilarmm Kendine Giivenli Yaklasim ve Iyimser
Yaklasim alt boyutu puanlarinin psikiyatrik tani alan katilimcilardan daha yiiksek

oldugu goriilmiistiir.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Boyun Egici Yaklasim ve Sosyal Destege
Basvurma alt boyutu puanlarimin psikiyatrik tani alma durumu degiskenine gore

anlaml sekilde farklilagmadigi belirlenmistir (p>,05).

4.5 Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlarinin Demografik Degiskenlere Gore

incelenmesi

Bu boliimde, Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarinin demografik degiskenlere
(cinsiyet, egitim durumu, psikiyatrik tan1 alma durumu) gore incelenmesine yonelik

analiz sonuglar1 verilmistir.
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Cizelge 4.11: Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlarinin Cinsiyete Gore Incelenmesi

Olcekler Gruplar n X sS t sd P
Gelecek Ile ilgili Kadin 230 150 1,68 -574 362 ,566
Duygu ve Erkek 134 160 1,66
Beklentiler
Motivasyon Kadm 230 243 226 -2,837 362 ,005%*
Kayb1 Erkek 134 3,13 2,26
Kadin 230 2,07 2,12 -2,202 362 ,028*

Umut Erkek 134 250 221

. Kadin 230 6,00 5,54 -2,222 362 ,027*
BUO-Toplam— —g o 134 732 529

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.11°e gore Beck Umutsuzluk Olgegi Motivasyon Kaybi (tasn= -2,837;
p<,01), Umut (tzs2)= -2,202; p<,05) ve BUO-Toplam (tes2)= -2,222; p<,05) puanlar
cinsiyet degiskeni agisindan anlamli diizeyde farklilasmaktadir. Erkek katilimcilarin
Motivasyon Kaybi ve Umut alt boyutu ile BUO-Toplam puanlarinin kadin

katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile ilgili Duygu ve Beklentiler alt boyutu
puanlarinin cinsiyet degiskenine gore anlamli sekilde farklilagmadigi belirlenmistir

(p>,05).

Cizelge 4.12: Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlarinin Egitim Durumuna Gére

Incelenmesi
Olcekler ~ Gruplar n X ss F sd P Fark
[1k/Ortaokul 46 1,70 1,74 248 3 ,863 -
Gelecek @ 360
lle lligili ~ Lise® 83 147 1,76
Duyguve  ~Hcans® 197 155 168
Beklentiler — 1
Lisansiistii® 38 142 141
[1k/Ortaokul 46 391 2,18 6,884 3 ,000*  1>3
1) 360 *
Motivasyo Lise®@ 83 293 234 1>4
nKaybt  Heans® 197 242 225
Lisansisti” 38 2,08 1,91
[1k/Ortaokul 46 2,74 2,11 1,882 3 , 137 -
@) 11,360
)
Umut Lise 83 212 2,0
Lisans® 197 2,31 2,26

Lisansisti” 38 1,76 1,79
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Cizelge 4.12: (Devami) Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlarinin Egitim Durumuna
Gére Incelenmesi

Olcekler ~ Gruplar n X sS F sd P Fark
flk/Ortaokul 46 8,35 508 2,525 3 057 ;
@ 360

BUO- Lise® 83 6,52 5,64

Toplam  “sans® 197 628 563

Lisansiisti® 38 526 4,36

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.12°ye gore Beck Umutsuzluk Olgegi Motivasyon Kaybi (F(3-3s0= 6,884;
p<,01), puanlar1 egitim durumu degiskeni acisindan anlamhi diizeyde
farklilagmaktadir. ilk/Ortaokul mezunu katilimeilarin Motivasyon Kaybi alt boyutu
puanlarinin lisans ve lisansiisti mezunu katilimcilardan daha yiiksek oldugu

gorilmiustir.

Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek ile Ilgili Duygu ve Beklentiler ve Umut alt boyutu
ile BUO-Toplam puanlarmin egitim durumu degiskenine gore anlamli sekilde

farklilasmadig1 belirlenmistir (p>,05).

Cizelge 4.13: Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlarinin Psikiyatrik Tan1 Alma
Durumuna Gére incelenmesi

Olcekler Gruplar n X ss t sd P

Gelecek lle Alan 57 2,54 1,91 4,446 70,531 ,000**

Ilgili Duygu Almayan 307 1,35 1,56
ve Beklentiler

Motivasyon Alan 57 363 266 2997 70351 004
Kaybi1 Almayan 307 2,51 2,16

Alan 57 340 242 3961 71711 000~
Umut Almayan 307 2,05 2,05
- Alan 57 958 666 3950 68422 ,000%
BUO-Toplam

Almayan 307 5,92 5,04

*p<,05; **p<,01

Cizelge 4.13’e gore Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile Ilgili Duygu ve Beklentiler
(tos31)= 4,446; p<,01), Motivasyon Kaybi (t70,351)= 2,997; p<,01), Umut (t71,711)=
3,961; p<,01) alt boyutu ve BUO-Toplam (tss422= 3,950; p<,01) puanlar psikiyatrik
tan1 alma agisindan anlamli diizeyde farklilagmaktadir. Psikiyatrik tani alan

katilimeilarin Gelecek Ile Tlgili Duygu ve Beklentiler, Motivasyon Kaybi, Umut alt
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boyutu ve BUO-Toplam puanlarinin psikiyatrik tan1 almayan katilimcilardan daha

yiiksek oldugu goriilmiistiir.

4.6 Cocukluk Cagi Travmalari, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 ve Umutsuzluk

Arasindaki iliskilerin Incelenmesi

Bu béliimde, Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar Olgegi
ve Beck Umutsuzluk Olgegi puanlari arasindaki iliskilerin incelenmesine yonelik

Pearson korelasyon analizi sonuglari verilmistir.

Cizelge 4.14: Cocukluk Cag1 Travmalari ngegi ve Stresle Baga Cikma Tarzlar
Olgegi Puanlart Arasindaki Iliskilerin Incelenmesi

. Kendine Iyimser  Caresiz Boyun Sosyal
Olgekler Giivenli Yaklasim Yaklasim Egici Destege
Yaklasim Yaklasim Basvurma

Fiziksel Istismar -,343** -,306** ,303** ,234** -,134**
Duygusal -,389** -,358** ,458** 21T * -,051
Istismar

Cinsel Istismar -,314** -,219%* ,349** ,281*%* -,110*
Fiziksel ihmal -,368** -,219%* ,296** ,215%* -,173**
Duygusal hmal -,488** -,369** ,385** ,285** -,128*
CCTO-Toplam -,481** -,375** ,450** ,335** -,143**

**p <,01, *p <,05

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim alt boyutu puanlari
ile Cocukluk Cag1 Travmalar Olgegi Fiziksel Istismar (r=-,343; p<,01), Duygusal
Istismar (r=-,389; p<,01), Cinsel Istismar (r=-,314; p<,01), Fiziksel Ihmal (r= -,368;
p<,01), Duygusal ihmal (r= -,488; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= -,481;
p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonde anlamli bir iligki

bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgegi Iyimser Yaklasim alt boyutu puanlari ile
Cocukluk Cag Travmalarnt Olgegi Fiziksel Istismar (r=-,306; p<,01), Duygusal
Istismar (r=-,358; p<,01), Cinsel Istismar (r=-,219; p<,01), Fiziksel Ihmal (r= -,219;
p<,01), Duygusal ihmal (r= -,369; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= -,375;
p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonde anlamli bir iligki

bulunmustur.
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Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgegi Caresiz Yaklasim alt boyutu puanlari ile
Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi Fiziksel Istismar (r=,303; p<,01), Duygusal
Istismar (1= ,458; p<,01), Cinsel Istismar (r= ,349; p<,01), Fiziksel Thmal (= ,296;
p<,01), Duygusal ihmal (r=,385; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= ,450;
p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlamli bir iligki

bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlari ile
Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi Fiziksel Istismar (r=234; p<,01), Duygusal
[stismar (r=,277; p<,01), Cinsel Istismar (r= ,281; p<,01), Fiziksel fhmal (= ,275;
p<,01), Duygusal ihmal (r= ,285; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= ,335;
p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlamli bir iligki

bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Bagvurma alt boyutu puanlari ile
Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Fiziksel Istismar (r= -,134; p<,01), Cinsel Istismar
(r=-,110; p<,01), Fiziksel Thmal (r= -,173; p<,01), Duygusal Ihmal (r= -,128; p<,01)
alt boyutlart ve CCTO-Toplam (r=-,143; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak
negatif yonde anlaml bir iligki bulunmustur.

Cizelge 4.15: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegi
Puanlar1 Arasindaki iliskilerin Incelenmesi

Gelecek Ile  Motivasyon Umut  BUO-Toplam

Olcekler flgili Duygu ve Kayb1
_ Beklentiler

Fiziksel Istismar ,359** ,363** ,299** ,379**
Duygusal Istismar ,396** ,380** ,305%* ,399%*
Cinsel Istismar ,258%* 266** ,213%* 273%*
Fiziksel Thmal ,285** ,382** ,266** ,351**
Duygusal hmal ,384** A27** ,387** ,448**
CCTO-Toplam 423** ,456** ,373** ,466**

**p <,01, *p <,05

Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile Ilgili Duygu ve Beklentiler alt boyutu puanlari
ile Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi Fiziksel Istismar (r= ,359; p<,01), Duygusal
Istismar (r= ,396; p<,01), Cinsel Istismar (r= ,258; p<,01), Fiziksel Thmal (r= ,285;
p<,01), Duygusal Thmal (r= ,384; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= ,423;
p<,01) puanlar arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlamli bir iliski

bulunmustur.
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Beck Umutsuzluk Olgegi Motivasyon Kayb1 alt boyutu puanlari ile Cocukluk Cagi
Travmalar1 Olgegi Fiziksel Istismar (r= ,363; p<,01), Duygusal Istismar (r= ,380;
p<,01), Cinsel Istismar (r=,266; p<,01), Fiziksel Ihmal (r= ,382; p<,01), Duygusal
Ihmal (= ,427; p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= ,456; p<,01) puanlar

arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.

Beck Umutsuzluk Olgegi Umut alt boyutu puanlari ile Cocukluk Cagi Travmalari
Olgegi Fiziksel Istismar (r= ,299; p<,01), Duygusal Istismar (r= ,305; p<,01), Cinsel
Istismar (r=,213; p<,01), Fiziksel ihmal (r= ,266; p<,01), Duygusal ihmal (r=,387;
p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (1= ,373; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel

olarak pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.

Beck Umutsuzluk Olgegi toplam puanlar1 ile Cocukluk Cagi Travmalar Olgegi
Fiziksel Istismar (r= ,379; p<,01), Duygusal Istismar (r= ,399; p<,01), Cinsel
Istismar (r=,273; p<,01), Fiziksel [hmal (r=,351; p<,01), Duygusal [hmal (r=,448;
p<,01) alt boyutlar1 ve CCTO-Toplam (r= ,466; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak pozitif yonde anlamli bir iligki bulunmustur.

Cizelge 4.16: Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi ve Beck Umutsuzluk Olgegi
Puanlar1 Arasindaki Iliskilerin Incelenmesi

Gelecek Ile  Motivasyon Umut BUO-Toplam

Olgekler figili Duygu ve =~ Kaybi

Beklentiler
Kendine Giivenli Yaklasim -,556** -,525** - 519** - 593**
Iyimser Yaklasim -,515** -,369** -, 407** - 472**
Caresiz Yaklasim A31** ,489** ,403** ,494**
Boyun Egici Yaklasim ,250** A411** 274** ,356**
Sosyal Destege Basvurma -,137** -,090 -, 141** -, 135**

**p <,01, *p <,05

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olcegi Kendine Giivenli Yaklasim alt boyutu puanlari
ile Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek ile Ilgili Duygu ve Beklentiler (r=-,556; p<,01),
Motivasyon Kayb1 (r= -,525; p<,01), Umut (r= -,519; p<,01), alt boyutlar1 ve BUO-
Toplam (r=-,593; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonde anlaml

bir iligki bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Iyimser Yaklasim alt boyutu puanlar ile Beck
Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile Ilgili Duygu ve Beklentiler (r=-,515; p<,01),
Motivasyon Kaybi (r= -,369; p<,01), Umut (r= -,407; p<,01), alt boyutlar1 ve BUO-
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Toplam (r= -,472; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonde anlamli

bir iliski bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Caresiz Yaklasim alt boyutu puanlari ile Beck
Umutsuzluk Olgegi Gelecek Ile ilgili Duygu ve Beklentiler (r= ,431; p<,01),
Motivasyon Kayb1 (r= ,489; p<,01), Umut (r= ,403; p<,01), alt boyutlar1 ve BUO-
Toplam (r= -,494; p<,01) puanlar arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlaml

bir iliski bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlari ile
Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek ile Ilgili Duygu ve Beklentiler (r= ,250; p<,01),
Motivasyon Kayb1 (= ,411; p<,01), Umut (r= ,274; p<,01), alt boyutlar1 ve BUO-
Toplam (r= -,356; p<,01) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlaml

bir iliski bulunmustur.

Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puanlari ile
Beck Umutsuzluk Olgegi Gelecek ile ilgili Duygu ve Beklentiler (r= -,137; p<,01),
Umut (r= -,141; p<,01), alt boyutlar1 ve BUO-Toplam (r= -,135; p<,01) puanlar

arasinda istatistiksel olarak negatif yonde anlamli bir iliski bulunmustur.

4.7 Cocukluk Cag Travmalar: Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar Olcegi ve

Beck Umutsuzluk Olgegi Puanlar1 Arasindaki Yordayic Etkilerin Incelenmesi

Bu béliimde Cocukluk Cagi Travmalar Olgegi, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
ve Beck Umutsuzluk Olgegi arasindaki yordayici etkinin incelenmesine yonelik
Regresyon Analizi sonuglari verilmistir.

Cizelge 4.17: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Puanlarmin Stresle Basa Cikma

Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim Alt Boyutu Puanlar1 Uzerindeki
Yordayic1 Etkisine iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Bagimh  Bagimsiz B Standart Beta t p
Degisken Degisken Hata g

Kendine  Sabit 19,763 522 37,863 ,000
Givenli  pyygusal fhmal ~ -351  ,039 -431  -8,910 ,000%*
Yaklasim ool fstismar ~ -205 061 _162  -3,345 001**

R= 511 R°=,257 Sd:2/361 F: 63,744 p=,000**

**p <,01, *p < ,05
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Cizelge 4.17°de Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim alt boyutu puanlari iizerindeki yordayici

etkinin belirlenmesi i¢in ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Kendine Giivenli Yaklagim alt boyutu puanlari tizerindeki yordayici etkisini
belirlemek amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmistir. Kurulan model istatistiksel
bigimde anlamli bulunmustur (F, 361y= 63,744, p<,01). Model, Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Kendine Giivenli Yaklasim alt boyutu puan varyansinin %25,7’sini
aciklamaktadir. Duygusal Thmal (B =-,431, t = -8,910, p<,01) ve Cinsel Istismar (= -
162, t = -3,345 , p<,01) alt boyutu puanlarinin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Kendine Giivenli Yaklagim alt boyutu puanlarini istatistiksel olarak anlami sekilde
yordadig1 belirlenmistir. Fiziksel Istismar, Duygusal Istismar, Fiziksel Thmal alt
boyutu puanlarmm ise Stresle Basa Cikma Tarzlart Olgegi Kendine Giivenli
Yaklasim alt boyutu puanlarini istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig

gOriilmiistiir.

Cizelge 4.18: Cocukluk Cag1 Travmalar Olgegi Puanlarinin Stresle Baga Cikma
Tarzlar1 Olgegi lyimser Yaklagim Alt Boyutu Puanlari Uzerindeki Yordayici Etkisine
[liskin Regresyon Analizi Sonuglar

Bagimh  Bagimsiz B Standart Beta t p

Degisken Degisken Hata g

Iyimser  Sabit 11,738,383 30,649 ,000

Yaklasim  pyygusal fhmal ~ -,141 039 -235  -3,590 ,000**
Duygusal Istismar -,144 ,047 -,200  -3,059 ,002**

R=,398 R°=,153 Sd:2/361 F: 33,912 p=,000**

**p <,01, *p <,05

Cizelge 4.18’de Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmnin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi lyimser Yaklasim alt boyutu puanlar {izerindeki yordayici etkinin

belirlenmesi igin ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmnin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Iyimser Yaklagim alt boyutu puanlari iizerindeki yordayici etkisini belirlemek
amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmistir. Kurulan model istatistiksel bigimde
anlaml1 bulunmustur (F, 361)= 33,912, p<,01). Model, Stresle Basa Cikma Tarzlar
Olgegi lyimser Yaklasim alt boyutu puan varyansinm %15,3’linii a¢iklamaktadir.
Duygusal ihmal (B =-,235, t = -3,590, p<,01) ve Duygusal Istismar (p = -,200, t = -
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3,059, p<,01) alt boyutu puanlarinin Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Iyimser
Yaklagim alt boyutu puanlarini istatistiksel olarak anlami sekilde yordadigi
belirlenmistir. Fiziksel Istismar, Cinsel Istismar, Fiziksel Ihmal alt boyutu
puanlarmin ise Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Iyimser Yaklasim alt boyutu

puanlarini istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig1 goriilmiistiir.

Cizelge 4.19: Cocukluk Cagi1 Travmalar1 Olgegi Puanlarinin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Caresiz Yaklasim Alt Boyutu Puanlari Uzerindeki Yordayici Etkisine
Iliskin Regresyon Analizi Sonuglari

Bagimh  Bagimsiz B Standart Beta t p

Degisken Degisken Hata g

Caresiz Sabit 6,706 ,591 11,337 ,000

Yaklasim  pyygusal istismar 413 084 382 4,932 ,000**
Cinsel Istismar ,259 ,075 ,185 3,468 ,001**
Duygusal [hmal ,144 ,057 ,159 2,532 ,012*
Fiziksel Istismar -,226 ,098 -162  -2,295 ,022*

R=,501 R°=,243 Sd:4/359 F: 30,124 p=,000**

**p <,01, *p <,05
Cizelge 4.19°da Cocukluk Cag1 Travmalarr Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Caresiz Yaklasim alt boyutu puanlar iizerindeki yordayici etkinin

belirlenmesi igin ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Caresiz Yaklasim alt boyutu puanlar iizerindeki yordayici etkisini belirlemek
amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmistir. Kurulan model istatistiksel bigimde
anlaml1 bulunmustur (F, 359= 30,124, p<,01). Model, Stresle Basa Cikma Tarzlar
Olgegi Caresiz Yaklasim alt boyutu puan varyansmnin %24,3iinii agiklamaktadur.
Duygusal Istismar (p =,382, t = 4,932, p<,01), Cinsel Istismar (B = ,185,t= 3,468,
p<,01), Duygusal ihmal (B = ,159,t= 2,532, p<,05) ve Fiziksel Istismar (B = -
162, t = -2,295, p<,05) alt boyutu puanlarinin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Caresiz Yaklagim alt boyutu puanlarini istatistiksel olarak anlami sekilde yordadig:
belirlenmistir. Fiziksel Thmal alt boyutu puanlarinin ise Stresle Basa Cikma Tarzlari
Olgegi Caresiz Yaklasim alt boyutu puanlarini istatistiksel olarak anlamli sekilde

yordamadig1 goriilmiistiir.
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Cizelge 4.20: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Puanlarinin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Boyun Egici Yaklasim Alt Boyutu Puanlar1 Uzerindeki Yordayici
Etkisine Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Bagimh  Bagimsiz B Standart Beta t p
Degisken Degisken Hata g

Boyun  Sabit 3,978 432 9,202 ,000
Egici Duygusal ihmal ~ ,131 ,033 212 4,018 ,000**
Yaklasim ool istismar ~,197 051 206 3,895 ,000%*

R=,344 R°=,118 Sd:2/361 F:24,196 p=,000**

**p <,01, *p <,05

Cizelge 4.20’de Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma
Tarzlart Olgegi Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlari iizerindeki yordayici

etkinin belirlenmesi igin ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi puanlarmnin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puanlan iizerindeki yordayici etkisini belirlemek
amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmistir. Kurulan model istatistiksel bigimde
anlamli bulunmustur (F, 361)= 24,196, p<,01). Model, Stresle Basa Cikma Tarzlari
Olgegi Boyun Egici Yaklasim alt boyutu puan varyansinin %11,8’ini agiklamaktadur.
Duygusal Thmal (B =,212, t = 4,018, p<,01) ve Cinsel Istismar (p = ,206, t = 3,896 ,
p<,01) alt boyutu puanlarmin Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi Boyun Egici
Yaklagim alt boyutu puanlarimi istatistiksel olarak anlami sekilde yordadigi
belirlenmistir. Fiziksel Istismar, Duygusal Istismar ve Fiziksel ihmal alt boyutu
puanlarinin ise Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Boyun Egici Yaklagim alt boyutu

puanlarini istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig1 goriilmustiir.

Cizelge 4.21: Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi Puanlarmin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Bagvurma Alt Boyutu Puanlar Uzerindeki Yordayici
Etkisine Iligkin Regresyon Analizi Sonuglart

Bagimh Bagimsiz B Standar Beta t p
Degisken Degisken t Hata g
Sosyal Destege Sabit 8,123 247 32,83 ,000
Bagvurma 0

Fiziksel ihmal -,097 ,029 -,173  -3,333 ,001*

R=,173 R°=,027 Sd:1/362 F: 11,108 p=,000**

**p <,01, *p <,05
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Cizelge 4.21°de Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarmin Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puanlari iizerindeki yordayici

etkinin belirlenmesi i¢in ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi puanlarinin Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puanlart {izerindeki yordayici etkisini
belirlemek amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmigtir. Kurulan model istatistiksel
bigimde anlamli bulunmustur (Fq, 362= 11,108, p<,01). Model, Stresle Basa Cikma
Tarzlart Olgegi Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puan varyansinin %2,7’sini
aciklamaktadir. Fiziksel IThmal (B = -,173,t= 4,018, p<,01) alt boyutu puanlarmnin
Stresle Baga Cikma Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Bagvurma alt boyutu puanlarin
istatistiksel olarak anlami sekilde yordadig: belirlenmistir. Fiziksel Istismar,
Duygusal ihmal, Cinsel Istismar ve Duygusal Istismar alt boyutu puanlarmin ise
Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi Sosyal Destege Basvurma alt boyutu puanlarini

istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig1 goriilmiistir.

Cizelge 4.22: Cocukluk Cag1 Travmalari Olgegi Puanlarmin Beck Umutsuzluk
Olgegi Puanlar1 Uzerindeki Yordayici Etkisine iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Bagimh Bagimsiz B Standar Beta t p
Degisken Degisken t Hata g

Beck Sabit 614 635 966,335
Umutsuzluk Duygusal ihmal ;351,059 344 5970 ,000**
Olgegi Fiziksel istismar ,274 090  ,175 3,036 ,003**

R=,470 R°= 216 Sd:2/361 F:51,052 p=,000**

**p <,01, *p <,05

Cizelge 4.22°de Cocukluk Cagi Travmalart Olgegi puanlarinin Beck Umutsuzluk
Olgegi puanlart iizerindeki yordayici etkinin belirlenmesi icin coklu dogrusal

regresyon analizi yapilmistir.

Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi puanlarinin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlari
tizerindeki yordayici etkisini belirlemek amaciyla ‘Stepwise’ yontemli kullanilmistir.
Kurulan model istatistiksel bi¢imde anlamli bulunmustur (F(, 3s1y= 51,052, p<,01).
Model, Beck Umutsuzluk Olgcegi puan varyansinm %21,6’sin1 agiklamaktadir.
Duygusal Thmal (B = ,344, t = 5,970, p<,01) ve Fiziksel istismar (8 =,175, t = 3,036,
p<,01) alt boyutu puanlarinin Beck Umutsuzluk Olgegi puanlarim istatistiksel olarak

anlami sekilde yordadigi belirlenmistir. Fiziksel Istismar, Duygusal ihmal, Cinsel
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Istismar ve Duygusal Istismar alt boyutu puanlarinin ise Beck Umutsuzluk Olgegi

puanlarini istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig1 goriilmiistir.
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5. TARTISMA

Yapilan arastirmada g¢ocukluk c¢agi travmalari, stresle basa c¢ikma tarzlari ve
umutsuzluk degiskenleri arasindaki iligkinin incelenmesi amacglanmaktadir. Bu
kapsamda Bulgular boliimiindeki sonuglar alanyazin ile Karsilastirilarak Tartisma
boliimiinde agiklanmustir. Ilk olarak ana degiskenler cinsiyet, egitim diizeyi ve
psikiyatrik tan1 alma durumuna gore degerlendirilmektedir. Sonrasinda degiskenler
arasindaki iligkiler ve degiskenlere yonelik regresyon analizi sonuglar1 alanyazin ile
birlikte incelenmistir. Son kisimda ise gelecek arastirmalar igin arastirmacilara

Oneriler verilerek sonlandirilmistir.

5.1 Cocukluk Cagi Travmalari, Stresle Basa Cikma Tarzlar:1 ve Umutsuzluk

Degiskenlerinin Demografik Ozelliklere Gore incelenmesi

5.1.1 Cocukluk ¢ag: travmalar: degiskeninin demografik ézelliklere gore

incelenmesi

Elde edilen analiz sonucglarina gore c¢ocukluk ¢agi travmalar1 cinsiyetler arasinda
anlamli bir farklilk gdstermistir. Cinsiyetler arast dagilim incelendiginde
Katilimcilarin gocukluk ¢agi travmalari Glgegi toplam puanlar ve fiziksel istismar,
cinsel istismar ve duygusal ihmal alt gruplari kadinlara gore erkeklerde daha fazla
bulunmustur. Duygusal Istismar ve Fiziksel Ihmal alt boyutu puanlarinin cinsiyet
degiskenine gore anlamli sekilde farklilagsmadigi bulunmustur. Tatar (2019)’in
bulgularina gore fiziksel istismar, duygusal ihmal alt boyutlar1 ve ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 Olcegi toplam puaninin kadinlara gore erkeklerde daha fazla oldugu
sonucu yapilan aragtirmanin bulgular1 ile benzerlik gostermektedir. Ayni sekilde
Bedirhanbeyoglu (2018)’nun arastirma bulgular1 da aragtirmamizin bulgularini
destekler niteliktedir. Zeren ve digerlerinin (2012) ve Balbaba (2021)’nin yaptiklari
calismalar da arastirmamizin bulgularina paralel olarak sonuglanmistir. Diinya
genelinde yapilan metaanaliz ve bireysel tez arastirmalarinin genel sonuglarinin
(Bilir vd., 1986; Finkelhor, 1994; Glaser, 2002; DSO, 2010) aksine arastirmamizda

erkeklerde kadinlara gore daha fazla gocukluk ¢agi travmasi gorilmiistiir. Bununla
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birlikte erkelerin daha fazla fiziksel istismar ve ihmale maruz kalmis olmalari, kiz
cocuklarina gore daha hareketli ve saldirgan olduklarindan dolayr cezalandirilmis
olabileceklerini diistindiirmektedir (Kara vd., 2004). Arastirmamizda dikkat ¢eken
bulgulardan biri; cinsel istismarin kadinlara gore erkeklerde daha fazla bulunmasidar.
Literatiir incelendiginde arastirma bulgulariyla benzer sekilde kadinlara gore
erkeklerin daha fazla cinsel istismara ugradigi gosteren calismalarin da oldugu
goriilmektedir (Ozen vd., 2004; Erogul ve Tiirk, 2013; Bozgiin ve Pekdogan, 2018).
Aragtirmamizda ulagtifimiz bulguya gore erkek katilimcilarin cinsel istismar puant
farkli degiskenler kapsaminda aciklanabilmektedir. Kiz ¢ocuklart cinsel istismara
ugradiginda ailelerinden korktuklar1 veya agiga ¢ikarmak istemedikleri igin disariya
aktarmadiklar1 ve bundan dolay1 istismarin gizli kaldig1 bilinmektedir (Unal, 2005;
Aydogdu ve Ozsoy, 2017). Dolayisiyla kadmlarm cinsel istismari belirtmekte
zorlanabilecekleri ve bu durumun sonuglari etkileyebilecegi g6z Oniinde
bulundurulabilir. Ek olarak erkek ¢ocuklarin bulunduklari sosyal ¢evrede daha fazla
hareketli olabildigi i¢in yakinlari tarafindan sézlii ve fiziksel siddete ugramis

olabilecekleri diisiiniilmektedir.

Elde edilen bulgular sonucunda fiziksel istismar, duygusal istismar, fiziksel ihmal,
duygusal ihmal alt boyutu ve ¢ocukluk ¢agi travmalar1 toplam puanlari; egitim
durumu degiskeni acisindan anlamli bir sekilde farklilasmaktadir. Bu farkliligin
hangi gruplardan kaynaklandigina bakildiginda lise ve lisans mezunu katilimcilarin
duygusal istismar puanlarinin lisansiistii mezunu katilimcilardan daha yiiksek ¢iktigi
goriilmiistiir. Tlk/ortaokul ve Lise mezunu katilimcilarm fiziksel ihmal puanlarmin
lisans ve lisansiisti mezunu katilimcilardan daha yiiksek c¢iktigi gorlismiistiir.
[lk/ortaokul mezunu katilimeilarin duygusal ihmal puanlarinin lisans ve lisansiistii
mezunu katilimcilardan daha yiiksek ¢iktign goriilmiistiir. Ilk/ortaokul ve lise mezunu
katilimeilarin CCTO-toplam puanlarinin da lisansiistii mezunu katilimcilardan daha
yiiksek ¢iktigr saptanmistir. Dolayisiyla bu analizlere bakildiginda katilimcilarin
egitim seviyesi arttikga fiziksel istismar, duygusal istismar, fiziksel ihmal ve
duygusal ihmalin azaldig1 ¢ikarimi yapilabilir. Yapilan bir ¢alismaya gore duygusal
istismar, fiziksel istismar, duygusal ihmal ve toplam travma puanlar1 egitim seviyesi
arttikca azalmaktadir ve bulgular ¢alismamizi destekler niteliktedir (Tatar, 2019).
Kutlutiirk (2021)’{in arastirma bulgularina gore fiziksel istismar puaninin okur-yazar

olmayan ve ortaokul mezunlarinda daha fazla oldugu goriilmektedir. Sonuglara
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bakildiginda egitim diizeyi azaldikca travma puanlarindaki artis, kisinin diisiik egitim
seviyesi ve disiik sosyoekonomik diizeyin oldugu ortamda yetismesi ile
yorumlanabilir. Bu ortamda biiyiiyen birey, ¢ocuk yetistirme konusunda yeterli
bilgiye sahip olmayan ebeveynler tarafindan bilingsiz davraniglara maruz

kalabilmektedir.

Yapilan analizler sonucunda g¢ocukluk cagi travma puani ve alt boyutlarinin
psikiyatrik tani alma durumuna gore anlamli diizeyde farklilastigi goriilmektedir.
Psikiyatrik tani1 alan katilimcilarin Fiziksel Istismar, Duygusal Istismar, Fiziksel
fhmal, Duygusal ihmal, Cinsel Istismar alt boyutu ve CCTO-toplam puanlarmin
psikiyatrik tant almayan katilimcilardan daha yiliksek oldugu goriilmiistir.
Calismanin sonuglarina paralel sekilde sonuglanan diger ¢alismada da ¢ocukluk cagi
travmalar1 psikiyatrik tan1 alma durumu ile iligkili bulunmustur (Demirkapi, 2013).
Baska bir calismada duygusal istismar ile psikiyatrik tanmin iliskili oldugu
goriilmektedir (Turkgil, 2021). Alanyazina bakildiginda calismamizin bulgulari
literatiir sonuglar1 ile desteklenir niteliktedir. Cocukluk ¢agi travmalarina maruz
kalan bireylerin uzun dénemde anksiyete, depresif bozukluklar, kisilik bozukluklari,
alkol ve madde bagimliligi yasama ve intihara meyilli olma risklerinin daha fazla
oldugu soylenmektedir (Lewis, 1992; Hart vd., 2002; Gokler, 2002). Arastirma
bulgular1 dikkate alindiginda erken donemde travmaya maruz kalmis bireylerin ileri
donemlerde psikiyatrik tani alabilecegi soylenebilir. Cocukluk c¢agi travmalari
yagayan bireyler uzun donemde stresi algilamada, yonetmede ve duygularini

diizenlemede zorlandiklar1 i¢in psikiyatrik tani olusmasi muhtemeldir.

5.1.2 Stresle basa ¢cikma tarzlar1 degiskeninin demografik ozelliklere gore

incelenmesi

Calismamizda stresle basa ¢ikma alt boyutlarindan olan iyimser yaklasim ve sosyal
destege basvurma puanlari cinsiyet degiskeni acisindan anlamli diizeyde
farklilasmaktadir. Erkek katilimcilarin iyimser yaklagim alt boyut puanlar1 kadin
katilimcilara gore daha yiiksek c¢ikmistir. Kadin katilimcilarin sosyal destege
basvurma alt boyut puanlarinin erkek katilimecilardan daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Arastirmamiza paralel olarak Kiligarslan (2021) yaptigi arastirmada
tyimser yaklagim tarzini1 erkeklerin daha fazla kullandigini; sosyal destek arama

tarzini ise kadinlarin daha fazla kullandigini bulmustur. Durmus ve Tezer (2001) de
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iyimser yaklagim tarzinin erkeklerin kadinlara gore daha fazla kullandiklarini
bulmustur. Yapilan diger arastirmada da arastirmamiza paralel olarak stresle basa
¢tkma bi¢imi olarak kadinlarin daha fazla sosyal destege basvurduklar1 goriilmiistiir
(Asct vd., 2015). Arastirmamizda sonug olarak erkeklerin problem odakli basa ¢ikma
yaklagimint kullandigi, kadmnlarin ise duygu odakli basa c¢ikma yaklagimini
kullandig1 bilinmektedir. Bununla birlikte arastirma bulgularinda farkli sonuglarin
ciktign arastirmalar da mevcuttur (Abay, 2017; Ay, 2018; Oztirk, 2021).
Bulgularimizdan hareketle stres kaynaklari ve kisilik 6zelliklerindeki farkliliklar gibi
pek ¢ok degisken sonucu degistirebilmektedir. Bununla birlikte kadinlarin stres
verici durumu daha tehlikeli ve zorlayict olarak algilayabildigi ve duygu odakli basa
¢ikma yaklasim tarzim1 kullandigi (Sahin ve Durak, 1995); erkeklerin ise zorlayici
durumlarda problem odakli yaklagsmaya meyilli olabilecegi disiiniilmektedir.
Cinsiyet faktoriiniin stresle basa ¢ikma tarzlarinda etkili ve 6nemli bir degisken
oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla ¢ikan sonuglarin da litetiire bir kazanim oldugu

diistiniilmektedir.

Calismamizda stresle basa ¢ikma tarzlar1 alt boyutlarindan iyimser yaklasim, garesiz
yaklagim, boyun egici yaklagim puanlarinin egitim durumu degiskenine gore anlamli
diizeyde farklilastigi gorilmiistiir. Bu farkliligin hangi gruplardan kaynaklandiginin
analizine bakildiginda problem odakli basa ¢ikma alt boyutlarindan olan iyimser
yaklagim puani lise mezunu katilimcilarda, lisans mezunu katilimcilara gore daha
yiiksek bulunmustur. Duygu odakli basa ¢ikma alt boyutlarindan boyun egici
yaklagim puani ilk/ortaokul mezunu katilimcilarda, lise,lisans ve lisansiistii mezunu
katilimcilardan daha yiiksek bulunmustur. Yiiksel (2013)’in kadin katilimcilarla
yaptig1 arastirma bulgularina gore arastirmamiza paralel olarak egitim diizeyi diisiik
olan kadin katilimcilarda daha fazla caresiz yaklasim kullanildigr goriilmiistiir.
Yapilan bagka bir aragtirmada da ilkogretim egitim diizeyinde olan katilimcilarda
boyun egici yaklasim tarzi lise ve lizeri egitim diizeyinde olan katilimcilardan daha
yiksek bulunmustur (Daglar ve Nur, 2014). Bu bilgiler 1s1ginda egitim seviyesi
diisiik olan kisilerin duygu odakli basa ¢ikma yaklasim tarzin1 daha fazla kullaniyor
olmasi beklenilen bir sonug olarak goriilmektedir. Egitim seviyesi diisiik olan bireyin
belirli imkanlara ulagilabilirligi de daha zor olabilmektedir. Saglik, ekonomi, egitim

vb. gibi durumlarda ulasilabilirlik kisitladik¢a birey zorluklarla basa ¢ikarken ¢aresiz
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ve boyun egici yaklasima daha yatkin olmaktadir. Sonug olarak egitim seviyesi

arttik¢a bireyin ulasilabilirligi ve sorunlarla basa ¢ikabilme diizeyi de artmaktadir.

Calismanin sonucunda stresle basa ¢ikma tarzlar alt boyutlarindan kendine giivenli
yaklasim, iyimser yaklasim ve caresiz yaklasim puanlar psikiyatrik tani1 alma
degiskeni agisindan anlamli diizeyde farklilagmaktadir. Psikiyatrik tan1 alan
katilimeilarin ¢aresiz yaklagim alt boyutu psikiyatrik tani almayan katilimcilardan
daha yiiksek oldugu gorilmustiir. Psikiyatrik tani almayan katilimcilarin kendine
givenli yaklasim ve iyimser yaklasim alt boyutu puanlarinin psikiyatrik tani alan
katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmustiir. Yapilan bir aragtirmanin sonuglari
da aragtirmamiza paralel olarak iyimser ve kendine giivenli yaklagimi kullaniminin
psikiyatrik tani almayan katilimcilarda daha fazla oldugunu; caresiz yaklasimi
kullaniminin ise tani alan katilimcilarda daha fazla bulundugunu gostermistir
(Oztiirk, 2021). Ayn1 sekilde Komiir(2018)’iin yaptig1 arastirma bulgularinin da ayn
sonucu verdigi gorlilmiistiir. Alanyazin incelendiginde ¢ikan sonuglarin
aragtirmamizin bulgularini destekledigi goriilmektedir. Ek olarak Sahin ve Durak
(1995) yaptiklan1 calismada psikiyatrik tanilardan 6zellikle depresyon ve kayginin
bireylerin kullandiklar1 iyimser ve kendine giivenli yaklasim ile negatif iligskide
oldugunu; caresiz yaklasim ile pozitif iliskide oldugunu bulmuslardir. Dolayisiyla
stresle basa ¢ikmada islevsiz yaklasim tarzlarinin depresyon ve kaygiyla iliskili
oldugu yapilan ¢aligmalarla desteklenmektedir (Lazarus ve Folkman, 1984; Sahin ve
Durak, 1995; Daglar ve Nur, 2014). Psikiyatrik tan1 alan bireylerin stres kaynakli
durumlar1 daha fazla stresli algiladiklar1 ve bununla beraber islevsiz olan duygu

odakli basa ¢ikma tarzlarini daha fazla kullandiklar1 sdylenebilir.

5.1.3 Umutsuzluk degiskeninin demografik ozelliklere gore incelenmesi

Analiz sonuglarina gore umutsuzluk toplam puani ve alt boyutlarindan motivasyon
kayb1 ve umut puanlar cinsiyet degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmaktadir.
Erkek katilimcilarin motivasyon kaybi ve umut alt boyutu ile umutsuzluk toplam
puanlarinin  kadin katilimcilardan daha yiiksek oldugu saptanmistir. Arastirma
sonugclarina paralel sekilde erkeklerin umutsuzluk diizeylerinin kadinlarinkine gore
daha yiiksek olduguna iliskin sonuglar alanyazinda mevcuttur (Ozmen vd., 2008;
Angi, 2018; Tanli, 2019; Yilmaz, 2019). Arastirma bulgularimizda ¢ikan sonuca

gore, kadin katilimcilarin sosyal destek arama tarzini kullaniyor olmalarinin onlari
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umutsuzluga kars1 korudugu sdylenebilir. Ek olarak erkek katilimcilarin ekonomik
sorumlulugu daha fazla istlenme roliine girebildigi ve sonu¢ olarak umutsuz

hissetmeye yatkin olmalar1 ihtimallerimizden den biridir.

Calismamizda Beck Umutsuzluk Olgegi alt boyutlarindan motivasyon kaybi
puanlarinin  egitim durumu degiskenine goére anlamli diizeyde farklilastig
goriilmiistiir. Bu farkliligin hangi gruplardan kaynaklandigini anlamak i¢in analiz
yapildiginda motivasyon kaybi alt boyut puanlarmin ilk/Ortaokul diizeyinde egitim
gormiis katilimcilarda, lisans ve lisansiistii diizeyde egitim gérmiis katilimcilara gore
daha yiikksek oldugu goriilmiistiir. Literatiir sonuglarmma gore egitim diizeyinin
azalmasi sonucunda umutsuzluk ve alt boyut puanlarmin artmasi beklenen bir
sonugtur. Ilgili alanyazin incelendiginde Durukan (2015) ve Durak ve Palabiyikoglu
(1994)’nun arastirma sonuglarinin bu sonucu destekledigi goriilmektedir. Her iki
arastirma sonucunda da ilkokul mezunu bireylerin umutsuzluk diizeyi diger egitim
diizeylerinden mezun katilimcilara gore daha fazla ¢ikmistir. Bununla birlikte Erdem
(2015) ‘in calisma ve kontrol grubuyla yaptigi arastirmasinda calisma grubunda
egitim diizeyi ve umutsuzluk alt boyutlarindan duygu ve beklentiler arasinda anlamh
bir iligki saptanmigtir. Tiim bu bilgiler 15181nda bireylerin egitim diizeylerinin diisiik
seviyede olmasi sonucunda sosyoekonomik diizeylerinin de diisiik olabilecegi
ihtimalinin oldugu ve bununla birlikte rahat bir sekilde yasama konusunda

zorlandiklar1 varsayilarak umutsuz hissedebilecekleri diisiiniilebilir.

Analiz sonucunda umutsuzluk toplam puani ve alt boyutlarinin psikiyatrik tani alma
degiskenine gore anlamh diizeyde farklilastigi goriilmektedir. Psikiyatrik tani alan
katilimcilarin umutsuzluk puani ve alt boyut puanlarmin psikiyatrik tani1 almayan
katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu sonucu destekleyen arastirmalar
arasinda Tanli (2019) ve Oztirk (2021) ‘iin arastirmalar1 psikiyatrik tan1 alan
katilimcilarda umutsuzluk dilizeylerinin daha fazla oldugunu gostermistir.
Umutsuzlugun psikiyatrik tani1 baglaminda depresyon, anksiyete ve intihar ile iliskili
oldugu da bilinmektedir. Beck (1967) bu baglamda depresyon hastalarinin gelecegi
olumsuz bir bakis acistyla gordiigiinii belirtmistir. Depresyon i¢in temel ele alinacak
problem umutsuzluktur (Melges, 1969). Ozmen ve arkadaslar1 (2008), Cetinler(
2017) ve Bayraktar (2021)’1n arastirmalarinda da depresyon ile umutsuzlugun pozitif
yonlii korele oldugu goriilmektedir. Ayrica Ugaroglu (2013) ve Mutlu (2015)’nun

aragtirmalarinda ise umutsuzlugun anksiyete ile iligkili oldugu saptanmistir. Baska
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bir arastirmada ise intihar tesebbiisiinde bulunan kisilerde intiharin umutsuzluk ile
iligkili olabildigi goriilmiistiir (Wetzel, 1976; akt., Dilbaz ve Seber, 1993). Sonug
olarak yasamin herhangi bir doneminde psikiyatrik tani1 alan bireylerde umutsuzluk

duygusunun yiiksek olabilecegi soylenebilir.

5.2 Cocukluk Cag Travmalari, Stresle Basa Cikma Tarzlar1 ve Umutsuzluk

Degiskenlerinin Korelasyon Degerleri ve Regresyon Acisindan incelenmesi

Aragtirmanin sonucunda c¢ocukluk cagi travmalar1 ile problem odakli basa ¢ikma
tarzlar1 (kendine glivenli yaklasim, iyimser yaklagim ve sosyal destege basvurma) ve
duygu odakli basa ¢ikma tarzlari (¢aresiz yaklasim, boyun egici yaklasim) arasinda
istatistiksel bigimde anlamli bir iliski bulunmustur. Cocukluk ¢agi travmalari ile
stresle basa ¢ikma tarzlarinin alt boyutlari olan kendine giivenli yaklasim, iyimser
yaklagim ve sosyal destege basvurma arasinda negatif yonde anlamli bir iligskinin
oldugu goriilmistir. Cocukluk c¢agi travmalart ile duygu odakli basa ¢ikma
tarzlarinin alt boyutlarindan caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim arasinda
pozitif yonde bir iliski bulunmustur. Dolayisiyla bu sonuca gore ¢ocukluk cagi
travmalar arttik¢a problem odakli basa ¢ikma tarzlarinin azaldigt; duygu odakli basa
cikma tarzlarinin ise arttigi soylenebilir. Cocukluk ¢agi travmalarinin bireylerin
stresle basa cikarken aktif bir sekilde problem ¢6zme yetilerinin zayiflamasina neden
oldugu bilinmektedir. Travmaya maruz kalmis kisiler problemi ¢ézmek icin basa
¢ikma yollar1 bulurken zorlanmakta ve dolayisiyla duygu odakli basa ¢ikma tarzlari
kullanmaktadirlar (Ornstein, 1981; Filipas ve Ullman, 2006; akt., Diilger, 2019).
Yapilmis bir arastirmada tiniversite 6grencilerinin ¢ocukluk ¢agi travmalar ile stresle
basa ¢ikma tarzlari alt boyutlar1 arasindaki iliski ayr1 ayri incelendiginde cinsel
istismar ve fiziksel istismarin kendine giivenli yaklasim ve iyimser yaklasim ile
diisiik diizeyde negatif yonlii anlamli bir iliskide oldugu goriilmektedir (Turan,
2021). Mayda (2020)’min ¢ocukluk cagi travmalarimin erken donem semalar ve
stresle basa ¢ikma tarzina etkisini inceledigi arastirmada diger aragtirmadan hareketle
beklenen sonucun aksine kendine giivenli yaklasim ile duygusal ihmal arasinda
pozitif yonlii anlamli bir iligki bulunmustur. Yine benzer sekilde fiziksel ihmal ve
duygusal ihmal ile stresle basa ¢ikma alt boyutlarindan iyimser yaklagim arasinda
pozitif anlamli bir iliski saptanmistir. Diger bir alt boyut olan garesiz yaklasim ile

duygusal istismar arasinda da pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Genel
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olarak bakildiginda calismalarin sonuglari arastirmamizin bulgularini destekler
niteliktedir. Sonu¢ olarak arastirmamizin sonucunda cocukluk caginda istismar
deneyimi ge¢irmis bireylerin bir problem ile karsilastiklarinda duygu odakli basa
¢ikma yaklasimlarini kullandiklar1 ve pasif bir sekilde duygusal tepki ile stresin

olumsuz etkilerini azaltmaya yonelik girisimlerde bulunduklari sdylenebilir.

Mevcut arastirmanin sonucuna gore ¢ocukluk cagi travmasi ve alt boyutlar ile
umutsuzluk arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonde bir iliski
bulunmustur. Literatiir incelemesinde yapilan bir arastirmada c¢ocukluk c¢agi
travmalar ile umutsuzlugun pozitif yonlii iliskide oldugu goriilmektedir (Tirkgil,
2021). Bireylerin umut duygusunun olusmasinda ¢ocukluk ¢agi deneyimlerinin
etkisinin 6nemli oldugu bilinmektedir. Hayata dair olumsuz inanglar ve bununla
beraber umutsuzluk duygusu yogun stres verici olaylardan sonra gelisebilmektedir.
Cocukluk cagi oOrselenmeleri/travmalari ¢ocugun heniliz hayati anlamlandirmaya
calisirken bu ¢abayr engelleyerek hayata umutsuz bakmasina neden olabilmektedir
(Hankin, 2005; Yerlikaya, 2006; Bayraktar, 2012). Bununla birlikte gocukluk ¢agi
travmalar1 yasamis bireyin umutsuzluk diizeyinin yiiksek oldugu ve beraberinde
intihar riskine yatkin oldugu da soylenebilir. Ozmenler ve Bozkurt (2006) intihar
riskinde umutsuzlugun etkili olabilecegini belirtmektedir. Bu baglamda gocukluk
cagl ile intihar arasindaki iliskinin arastirildigi arastirmalar da mevcuttur (McHolm
vd., 2003; Gibb vd., 2005; Orsel vd., 2011; Erol vd., 2013). Arastirmalar sonucunda
cocukluk cagi travmalari ile intiharmn iligkili oldugu ve umutsuzlugun da kaynaklik
edebildigi goriilmektedir. Ote yandan ¢ocukluk ¢agi travmalar ile birlikte
umutsuzlugun psikolojik belirtiler tizerinde etkili oldugu da aragtirmalarca
kanitlanmistir (Cakar vd., 2018). Cakar ve arkadaslarinin (2018) psikolojik danisman
adaylanyla yaptiklar1 arastirmada c¢ocukluk c¢agi travmalart ve umutsuzlugun
psikolojik belirtileri yordadig1 goriilmiistiir. Cocukluk ¢agi travmalar1 ve umutsuzluk
ile baz1 psikolojik belirtiler arasinda pozitif yonde anlaml bir iligki bulunmustur.
CCT ve umutsuzluk birlikte psikolojik belirtileri %39 diizeyinde yordamuistir.
Arastirma sonucunun diger sonucuna gore de ¢ocukluk ¢agi travmalarinin bireylerin
umutsuzluk diizeylerini artirdigi da soylenebilmektedir. Tiim bu bilgiler 1s18inda
aragtirma sonuglarinin arastirmamizi destekler nitelikte oldugu goriilmektedir.

Dolayisiyla ¢ocukluk ¢agi travmalarina maruz kalmig bireylerin umut duygusunda
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zedelenmeler oldugu ve bu zedelenme yliziinden hayata umutsuz bakis acistyla

baktig1 sonucuna ulagilabilir.

Aragtirma bulgularima gore umutsuzluk ile problem odakli basa ¢ikma tarzlar1 ve
duygu odakli basa c¢ikma tarzlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulunmustur. Umutsuzluk ile stresle basa ¢ikma tarzlarinin alt boyutlar1 olan kendine
giivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal destege bagvurma arasinda negatif
yonde anlamli bir iliskinin oldugu saptanmistir. Umutsuzluk ile duygu odakli basa
c¢itkma tarzlarimin alt boyutlarindan caresiz yaklasim ve boyun egici yaklasim
arasinda pozitif yonde bir iligki bulunmustur. Umutsuz olan birey stres verici bir
tehdit unsuruyla karsilastiginda sorunlar1 ¢ézmede yetersiz kalabilir ve basa ¢ikma
yontemleri bulmakta zorlanabilir. Dolayisiyla basa ¢ikamayan bireyin umutsuzlugu
da bu dogrultuda artmaktadir (Artiran ve Seker, 2020). Bundan &tiirii stresle bas
etmeye calisan bireyin umutsuzluk hissettiginde duygu odakli basa ¢ikma bigimi
kullanmas1 beklenmektedir. Litetatiir incelemesi sonucu umutsuzluk hisseden
bireylerin problemlerle basa ¢ikmada sorun yasadigini gosteren ¢alismalarin mevcut
oldugu goriilmektedir (Elliott ve Frude, 2001; Erdem, 2015; Abay, 2017; Dogan ve
ark., 2021). Stresle basa ¢ikmada sorun yasayan bireylerin umutsuzluk diizeylerinin
yiiksek ve intihara yatkin olabilecegi diistiniilmektedir. Bu baglamda yapilan bir
arastirmada intihara tesebbiis etmis bireylerin cogunlukla duygu odakli basa ¢ikma
bicimlerinden kac¢inma yaklagimini kullandigi goriilmiistiir. Bunlarla beraber
umutsuzluk diizeyinin de yiiksek oldugu saptanmistir (Edwards ve Holden, 2003).
Stresle basa ¢ikmaya calisan birey i¢in sosyal destegin bireyin zorluklar1 agmasinda
ve problemlerle basa ¢ikmasinda katkida bulundugu goriilmustiir (Karadag, 2009).
Kisinin ¢evresinden gordiigii destekleyici iliski bigimleri stresin vermis oldugu kotii
etkilerden korumakta ve umutsuzluk hissettiginde de bas etme bigimlerini
giiclendirmektedir (Sorias, 1989; Collins vd., 1993). Yapilan bir arastirmada siginma
evinde kalan kadinlarda algilanan sosyal destek ve stresle basa ¢ikma tarzlari ve
umutsuzluk arasindaki iligkiye bakilmistir. Arastirmanin sonuglarina gore algilanan
sosyal destek ile umut diizeyleri arasinda diisiik diizeyde pozitif ve anlamli bir iliski
saptanmistir (Binar, 2011). Bu baglamda arastirma sonucumuzun literatiir sonuglari
ile paralellik gosterdigi goriilmektedir. Dolayisiyla problemlere duygu odakh
yaklasan bireylerin umutsuzluga daha yatkin oldugu, problemlerle etkili basa ¢ikan

bireylerin ise umut diizeylerinin daha yiiksek oldugu soylenebilir.
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Arastirmanin son analiz kisminda ¢ocukluk ¢agi travmalarinin stresle basa ¢ikma
tarzlar1 ve umutsuzluk iizerine etkisi analiz edilmistir. Mevcut arastirma sonuglarina
gore CCT alt boyutlar1 olan duygusal ihmal ve cinsel istismar puanlarinin SBCT alt
boyutlarindan kendine giivenli yaklagimi negatif yonde yordadigi goriilmektedir.
Cocukluk doneminde duygusal ihmal ve cinsel istismar yasayan bireylerin
yetiskinlikte stresle basa ¢ikarken kendine giivenli yaklasimi benimsemeyecekleri
sOylenebilir. CCT alt boyutlarindan duygusal ithmal ve duygusal istismarin iyimser
yaklasimi negatif yonde yordadig1 bulunmustur. Literatiire gére sonuglarin bu sekilde
olmasi1 beklenmektedir fakat bir caligmada her iki sonucun da pozitif yordayici
ciktig1 da goriilmektedir. Yapilan bir arastirmada CCT alt boyutlarinin aragtirma
bulgularimizin aksine kendine giivenli ve iyimser yaklasimi pozitif sekilde yordadigi
goriilmistir (Mayda, 2020). Arastirmamizda sosyal destege basvurma alt boyutu
yordayicisinin fiziksel ihmal ¢iktigi goriilmistiir. Bu sonuca gore fiziksel ihmal
sosyal destege bagvurma alt boyutunu negatif yonde yordamaktadir. Fiziksel ihmale
maruz kalmig bireylerin sosyal destege bagvurma konusunda yetersiz etkilesimde
kaldig1 yorumu yapilabilir. Duygusal istismar, cinsel istismar, fiziksel istismar ve
duygusal ihmal; caresiz yaklagimi pozitif yonde yordamaktadir. Bu sonuca gore
yukarida belirtilen ¢ocukluk ¢agi travmalarina maruz kalmis bireylerin yetigkinlikte
stresle karsilastiginda caresiz yaklagimi benimseyecegi ¢ikarimi yapilabilir. Mayda
(2020)’nin ¢alismasinda da buna benzer sonucun ¢iktigi goriilmektedir. Son olarak
duygusal ihmal ve cinsel istismarin boyun egici yaklasimi pozitif yonde yordadigi
saptanmistir. Duygusal ithmal ve cinsel istismar gecirmis bireylerin yetiskinlikte
boyun egici bir yaklasimda oldugu goriilmektedir. Duygusal ihmale maruz kalmis
bireyler bakim verenden ihmal edici davraniglara maruz kalmaktadir. Duygusal
bakim ve destegin saglanmamasi, ihtiyaglara karsilik verilmemesi, g¢ocugun
onaylanmamas1 ve duygusal ilginin verilmemesi duygusal ihmaldir. Bu ihtiyaglar
karsilanmamis bireylerin kendilerini savunmasiz, sorunlart yonetmede yetersiz
hissetmeleri ve stres verici uyaranla Kkarsilastiginda ¢aresiz ve boyun egici
yaklagsmalar1 beklenmektedir. Arastirmamizin bulgulart da bunu destekler
niteliktedir. Ek olarak literatiire bakildiginda ¢ocukluk ¢agi travmalarinin stresle basa
cikma tarzlarini yordayiciligi arastirmalarda smnirli kalmistir. Bu bakimdan mevcut

arastirmamizin sonuglarinin litetatiire katkida bulunacagi diisiiniilmektedir.
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Cocukluk ¢agi travmalarinin umutsuzluk tizerindeki etkisine bakildiginda duygusal
ihmal ve fiziksel istismarin umutsuzlugu pozitif yonde yordadigr goriilmektedir.
Arastirmamizin sonucuna gore CCT maruz kalmis bireylerin umutsuzluga yatkin
oldugu disiiniilmektedir. Cocuklugunda travmatik duruma maruz kalmis bireyin
yetiskin donemde herhangi bir sorun karsisinda umutsuzluga kapilmasi beklenen bir
durum olarak goriilmektedir. Cocukluk donemi kotii yasantilar ileri donemde bireyin
umutsuzluga olan yatkinligini artirarak uzun siireli etkiler yaratmaktadir (Haatainen
vd., 2003). Ek olarak yapilmis bir ¢alismada duygusal istismar yasantilarinin
umutsuzlugu yiiksek diizeyde yordadigr gorilmiistiir (Courtney, 2007). Cocukluk
travmalarinin sikli1 ve umutsuzluga olan etkisi, ileri donemde saglik sektoriinde ilk

basamak Onleyici ¢aligmalar acisindan 6nem arz etmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1 Arastirmanmin Simrhiliklar: ve Oneriler

Aragtirmanin 6rneklemini uygun 6rnekleme yontemiyle secilen 18-65 yas arasindaki
364 katilimc1 olusturmaktadir. Arastirmaya dahil edilen 364 veri, arastirmanin evreni
temsil etmesi acisindan arastirmanin  smirliigini - olusturmaktadir.  Orneklem
yapisindaki diger bir etmen ise kadin ve erkek esitsizliginin varligidir. Calismanin
%63,2° sinin kadin katilimcilardan olusmasi ¢alismanin simirliliklart arasinda
bulunmaktadir. Kadin ve erkek katilimci1 sayisindaki esitsizlik bulgularin
sonuclarinda farkliliklara sebep olabilmektedir. Katilimcilarin egitim seviyesinin
biiyiik bir ¢ogunlugunun (%54,1) lisans diizeyinde olmasi da aragtirmanin smirlilig
olarak diistiniilebilir. Bunlardan otiirii gelecek calismalarda 6rneklem sayisi daha
fazla tutulup kadin ve erkek dengesi saglandiginda arastirma sonuglarindaki
smirliligin azalacag diistiniilmektedir. Calismadaki degiskenler agisindan kadin ve
erkek  esitliginin  olmasimin  aragtirma  sonuglarinda  farklilik  yaratacagi

varsayilmaktadir.

Mevcut arastirmamiz Kesitsel bir ¢alismadir ve dolayisiyla ¢ocukluk ¢agi travmatik
yasantilar bireylerin ge¢mise yonelik degerlendirmelerinden olusmaktadir. Bu
degerlendirmeler c¢ocukluktan itibaren etkisini yitirme veya tam ve dogru bir
degerlendirme olmama ihtimalinden dolay: arastirmanin sinirliligini olusturmaktadir.
Gelecek caligmalarda aragtirmanin sonuglarin etkileyebileceginden o6tiirii bu ihtimal
gdz Oniinde tutulmalhidir. Bellek hatalarinin olabilecegi bilinerek tez siireci
yiritilmelidir. Cocukluk c¢ag1 travmalarinin ele alindigi benzer ¢alismalarda
sinirliligin diisiik diizeyde tutulmasi adina arastirma sadece ergenlerle veya tiniversite

ogrencileriyle yapilabilir.

Arastirmada veri toplama araglar1 olarak Demografik Bilgi Formu (DBF), Cocukluk
Cag1 Travmalar1 Olgegi (CCTO), Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi (SBTO) ve
Beck Umutsuzluk Olgegi (BUO) kullamlmustir. Kullanilan bu 8lgiim araglar 6z

bildirim &lgekleri olarak bilinmektedir. Oz bildirim niteliginde olan bu 6l¢iim araglart
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gecgerli olan kavramlar1 Olgmektedir. Katilimcilarin cevaplar1 olgekleri nasil
algiladigiyla sinirli kalmakta ve dolayisiyla yanli olabilmektedir. Bunlara ek olarak
katilimcilarin bazi durumlarin gizli kalmasi igin gergek¢i cevaplamama olasiligi da

evreni temsil etmesi agisindan siirlilik yaratmaktadir.

Arastirmanin veri toplama siirecinde Covid-19 pandemisinin yasaniyor olmasindan
otiric.  katilimcilarin ~ stirecin ~ kosullarindan  etkilenebilecegi g6z  Oniinde
bulundurulmalidir. Pandemi siirecinde karantina donemiyle izolasyon ge¢irmis
bireylerin iletisim ve etkilesimden uzak kaldig1 bilindiginden &tiirti duygusal olarak
etkilenebilecekleri disiiniilmektedir. Bu siirecte bireylerin  umutsuzluk diizeyi
artabilir. Dolayisiyla bireyin vermis oldugu yanitlar etkilenme diizeyiyle birlikte

arastirmanin sinirliligi olarak diisiintilebilir.
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EKLER

Ek-A: Etik Kurul Onay Formu

Q)
- 4

Sayr  © E-71457743-050.01,.04-2021.2.633 —19C 08062021
Konu  © Etk Kurul Karan (Nur Gizem TUNA)

BIASIL wAsim | ST evTIy
T

Saym Dr. Ofr. Oyesi Zeynep MACKALI

Oniversitemiz Etik Kuralunun 27.05.2021 tarihli 2021/05 sayils toplantisinda; “Yetigkin Bireylerin
Cocukluk Cags Travmalan, Stresle Baga Cikma Tarzlar ve Umutsuzluk Dizeyleri Arasindaki [ligkinin
Incelenmen™ adh bagvurunuz gordsiildi. Yapilan gorigme sonunda: “Yetigkin Bireylerin Cocukluk Cafn
Travmalan, Stresie Baga Cikma Tarzlar ve Umutsuziuk Dizeyleri Amasindaki Hligkinin Incelenmesi™ adh
bagvurunuzun etik olarak uygun olduguna katlanlann oy birki ile karar verilde,

Etik Kurul Bagkam
Mo e igr gurenls ehed romi wase (b mure "yt
Belge Dogrubems Kode:
ST 3400-HFAD-LTTESF 60 T2AMIININCY Petge Dodrutama Adress p— . s
Al TC Tatanbed Godih Uniy Caaviuarry
Maballons 10 butr Sobak No. 1:3-5 34876 Yakuoh Karsal Ayrwds Wigh igim Ovean VILDIZ
letari fYom—

Toleton N 444 3 400/ Dbl 119
Folia No 21645297 17 Telefon No: 444 S 008 Dabili 119
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Ek-B: Bilgilendirilmis Onam Formu
Degerli Katilimei,

Bu calisma Dr. Ogr. Uyesi Nurgiil Yavuzer damismanhginda Istanbul Gedik
Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi 6grencisi Nur Gizem Tuna
tarafindan yiliksek lisans tez arastirmasi kapsaminda yiiriitiilmektedir. Arastirmanin
amaci yetiskin bireylerde ¢ocukluk cagi travmalari, stresle basa ¢ikma tarzlart ve

umutsuzluk diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Calismaya katilim goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Arastirmaya katilabilmeniz
icin "18-65 yas" arasinda olmaniz gerekmektedir. Ankette kimliginizin
belirlenebilecegi herhangi bir bilgi istenmemektedir. Isminiz veya herhangi bir
kimlik bilginiz alinmamaktadir. Verdiginiz cevaplar yalnizca arastirma igin
kullanilacak ve gizli tutulacaktir. Calismanin amacina ulasmasi i¢in sizden istenen,
biitiin sorular1 okuyup sizin i¢in uygun olan cevabi isaretlemenizdir. Arastirmanin

giivenilirligi i¢in sorular1 bos birakmadan doldurmaniz 6nem tagimaktadir.

Formlarin doldurulmasi yaklasik 15 dakika siirmektedir. Bu formu okuyup asagida
gbreceginiz kutuyu isaretlemeniz arastirmaya katilmayi kabul ettiginiz anlamina
gelmektedir. Arastirma sorularina devam etmek istemezseniz dilediginiz zaman
calismadan ayrilabilirsiniz. Arastirmaya dair daha fazla bilgi almak isterseniz

.............................. ile iletisime gegebilirsiniz.
Katkilarmiz i¢in tesekkiir ederiz.
Sartlar1 okudum ve kabul ediyorum. O

Psikolog Nur Gizem Tuna
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EK-C: Kisisel Bilgi Formu

1. Cinsiyetiniz:

Kadn () Erkek ()

2. Egitim Diizeyiniz:

flkokul () Ortaokul ( ) Lise () Lisans () Yiiksek Lisans/ Doktora ()
3. Medeni Durumunuz:

Evli () Bekar( ) Bosanmig/ Dul( )

4. Calisma Durumunuz:

Evet () Hayir ()

5. Aylik Ortalama Gelir Diizeyiniz :

2999 TLve Alti() 3000-4499 TL() 4500-6999TL() 7000TL ve Ustii( )
6. Anneniz Yastyor mu?

Evet () Hayir ()

7. Babaniz Yasiyor mu ?

Evet () Hayir ()

8. Gecmiste psikolojik bir destek aldiniz m1?

Evet ()Hayir()

9. Tanis1 konmus psikiyatrik bir taniniz var m1?

Evet () Hayir()

Ustteki yanitiniz evet ise psikiyatrik taninizi belirtiniz: ....
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EK-D: Cocukluk Cag Travmalar1 Olcegi

Asagida toplam 28 soru vardir ve her soru i¢in 1'den 5'e kadar rakamlar verilmistir.
Bu sorular ¢ocuklugunuzda ve ilk gengliginizde (20 yasindan once) baginiza gelmis
olabilecek bazi olaylar hakkindadir. Her bir soru i¢in sizin durumunuza en uygun
olan rakamlardan birini isaretleyiniz. Liitfen elinizden geldigince ger¢ege uygun

yanit veriniz.

1-Hicbir zaman 2-Nadiren 3-Zaman zaman 4-Sik olarak 5-Cok sik

Cocuklugumda ya da ilk gencligimde...

1-Hi¢cbir zaman
2-Nadiren
3-Zaman zaman
4-S1k olarak
5-Cok s1k

1. Evde yeterli yemek olmadigindan a¢ kalirdim.

2. Benim bakimimmi ve giivenligimi {istlenen
birinin oldugunu biliyordum.

3. Ailemdekiler bana “salak”, “beceriksiz” ya da
“tipsiz” gibi sifatlarla seslenirlerdi.

4. Anne ve babam ailelerine bakamayacak kadar
siklikla sarhos olur ya da uyusturucu alirlardi.

5. Ailemde oOnemli ve oOzel biri oldugum
duygusunu hissetmeme yardimci olan biri vardi.

6. Yirtik, sokiik ya da kirli giysiler igerisinde
dolasmak zorunda kalirdim.

7. Sevildigimi hissediyordum.

8. Anne ve babamin benim dogmus olmami
istemediklerini diisiiniiyordum.

9. Ailemden birisi bana dyle kotii vurmustu ki
doktora ya da hastaneye gitmem gerekmisti.

10. Ailemde bagka tiirlii olmasini istedigim bir
sey yoktu.

11. Ailemdekiler bana o kadar siddetle
vuruyorlardi ki viicudumda morart1 ya da styriklar
oluyordu.

12. Kayis, sopa, kordon ya da baska sert bir
cisimle vurularak cezalandiriliyordum.

13. Ailemdekiler birbirlerine ilgi gosterirlerdi.

14. Ailemdekiler bana kirict ya da saldirganca
sOzler soylerlerdi.

15. Vicutca kotiye kullanilmis olduguma
(doviilme, itilip kakilma vb.) inaniyorum.

16. Cocuklugum miikemmeldi.

17. Bana o kadar koti vuruluyor ya da
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doviliiyordum ki Ogretmen, komsu ya da bir
doktorun bunu farkettigi oluyordu.

18. Ailemde birisi benden nefret ederdi.

19. Ailemdekiler kendilerini birbirlerine yakin
hissederlerdi.

20. Birisi bana cinsel amagla dokundu ya da
kendisine dokunmamu istedi.

21. Kendisi ile cinsel temas kurmadigim takdirde
beni yaralamakla ya da benim hakkimda yalanlar
soylemekle tehdit eden birisi vardi.

22. Benim ailem diinyanin en iyisiydi.

23. Birisi beni cinsel seyler yapmaya ya da cinsel
seylere bakmaya zorladi.

24. Birisi bana cinsel tacizde bulundu.

25. Duygusal bakimdan koétiye kullanilmig
olduguma (hakaret, asagilama vb.) inantyorum.

26. Thtiyacim oldugunda beni doktora gotiirecek
birisi vardi.

27. Cinsel bakimdan kotiye kullanilmig
olduguma inantyorum.

28. Ailem benim icin bir giic ve destek kaynagi
idi.

96




EK-E: Stresle Basa Cikma Tarzlar (")lg:egi

Bu o6lgek kisilerin yasamlarindaki sikintilarla ve stresle basa ¢ikmak igin neler
yaptiklarin1 belirlemek amaciyla gelistirilmistir. Liitfen sizin i¢in sikint1 ya da stres
olusturan olaylar diislinerek bu sikintilarimizla basa ¢ikmak i¢in genellikle neler
yaptiginiz1 hatirlayin ve asagidaki davraniglarin sizi tanimlama ya da size uygunluk
derecesini isaretleyin. Herhangi bir davranig size uygun degilse %0’1n altina, ¢ok

uygun ise %100’ isaretleyin.

Bir Sikintim Oldugunda...

%0 0(Bana ¢ok uygun)
%30(Bana Uygun)
% 70(Bana Uygun Degil)
%100(Bana Hi¢c Uygun Degil)

1. Kimsenin bilmesini istemem

2. lyimser olmaya calisirim.

3. Bir mucize olmasini beklerim

4. Olay1/olaylar1 biiylitmeyip lizerinde durmamaya

caligirim.

5. Basa gelen cekilir diye diisiiniiriim

6. Sakin kafayla diistinmeye, 6fkelenmemeye

caligirim.

7. Kendimi kapana kisilmis gibi hissederim.

8. Olayin/olaylarin degerlendirilmesini yaparken iyi

karar1 vermeye c¢aligirim.

9. i¢inde bulundugum kétii durumu, kimsenin

bilmesini istemem

10. Ne olursa olsun direnme ve miicadele etme

giiciinii kendimde bulurum
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11. Olanlar1 kafama takip, stirekli diisiinmekten

kendimi alamam.

12. Kendime kars1 hosgoriilii olmaya c¢aligirim

13. Is olacagina varir diye diisiiniiriim.

14. Mutlaka bir yol bulabilecegime inanir, bunun i¢in

ugrasirim.

15. Problemin ¢6ziimii i¢in adak adarim.

16. Her seye yeniden baslayacak giicli kendimde

bulurum

17. Elimden higbir seyin gelmeyecegine inanirim.

18. Olaydan /olaylardan olumlu bir sey ¢ikarmaya

calisirim

19. Her seyin istedigim gibi olamayacagina inanirim.

20. Problemi/problemleri adim adim ¢6zmeye

caligirim.

21. Miicadeleden vazgecerim.

22. Sorunun benden kaynaklandigini diisiiniiriim.

23. Hakkimi savunabilecegime inanirim

24. Olanlar karsisinda” kaderim buymus” derim.

25. “Keske daha giiclii bir insan olsaydim” diye

diistintirim.

26. Bir kisi olarak iyi yonde degistigimi ve

olgunlagtigimi hissederim

27. “Benim sugum ne” diye diisliniiriim.

28. “Hep benim yiiziimden oldu” diye diistiniiriim.

29. Sorunun gercek nedenini anlayabilmek i¢in

baskalarina danisirim.

30. Bana destek olabilecek kisilerin varligini bilmek

beni rahatlatir.
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EK-F: Beck Umutsuzluk Olcegi

Asagida gelecege ait diisiinceleri ifade eden bazi climleler verilmistir. Liitfen her bir
ifadeyi okuyarak, bunlarin size ne kadar uygun olduguna karar veriniz. Size uygun
olanlar i¢in "Evet", uygun olmayanlar i¢in ise "Hayir" slitununun altindaki kutuyu ()

isaretleyiniz.

Evet Hayir

1.Gelecege umut ve cosku ile bakiyorum.

2. Kendim ile ilgili seyleri diizeltemedigime gore ¢abalamayi biraksam iyi olur.

3. Isler kotiiye giderken bile her seyin hep boyle kalmayacagini bilmek beni rahatlatiyor.

4. Gelecek on y1l iginde hayatimin nasil olacagini hayal bile edemiyorum.

5. Yapmay1 en ¢ok istedigim seyleri gergeklestirmek i¢in yeterli zamanim var.

6. Benim i¢in ¢ok 6nemli konularda ileride basarili olacagimi umuyorum.

7. Gelecegimi karanlik goriiyorum.

8. Diinya nimetlerinden siradan bir insandan daha ¢ok yararlanacagimi umuyorum.

9. lyi firsatlar yakalayamiyorum. Gelecekte yakalayacagima inanmam igin de higbir neden yok.

10. Gegmis deneyimlerim beni gelecege iyi hazirladi.

11. Gelecek, benim i¢in hos seylerden ¢ok tatsizliklarla dolu goriiniiyor.

12. Gergekten 6zledigim seylere kavusabilecegimi ummuyorum.

13. Gelecege baktigimda simdikine oranla daha mutlu olacagimi umuyorum.

14. Isler bir tiirlii benim istedigim gibi gitmiyor.

15. Gelecege biiyiik inancim var.

16. Arzu ettigim seyleri elde edemedigime gore bir seyler istemek aptallik olur.

17. Gelecekte ger¢ek doyuma ulasmam olanaksiz gibi.

18. Gelecek bana bulanik ve belirsiz goriiniiyor.

19. Kétii giinlerden ¢ok, iyi glinler bekliyorum.

20. istedigim her seyi elde etmek icin ¢aba gdstermenin gercekten yarari yok, nasil olsa onu elde
edemeyecegim.
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