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Ozet
Uc Kusak Kadin Yetiskinin Cocukluk Cag1 Travmalari, Dissosiyasyon ve Siddete
Yoénelik Tutumlar1 Bakimindan incelenmesi

Bu arastirmanin amaci, ii¢ kusak kadin yetiskinin, c¢ocukluk ¢ag1 travmalari,
dissosiyasyonlar1 ve siddete yonelik tutumlari bakimindan incelenmesi ve karsilagtirilmasidir.
Arastirmanin 6rneklemi ii¢ kusak, her biri 36 kisilik gruplar olmak iizere 108 kadindan
olugmaktadir. Katilimcilarin yas ortalamasi birinci kusak kadinlar (K1) i¢in 72.86 (SS:6.85),
ikinci kusak kadmlar (K2) ic¢in 51.25 (SS:7.16), lglincii kusak kadinlar (K3) i¢in 26.50
(SS:6.51)’dir. Arastirmada veriler, aragtirmaci tarafindan hazirlanan demografik anket, Cocuk
Cag1 Kétiiye Kullanim ve Thmal Soru Listesi (CKIS), Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi
(CTQ), Dissosiyatif Yasantilar Olcegi (DES), Siddete Yénelik Tutum Olgegi (SYTO)
kullanilarak toplanmistir. Arastirmada, kullanilan anket ve 6lgeklerden hem nicel ve hem de
nitel veriler elde edilmistir. Nicel verilerin analizi SPSS 22 (Statistical Package for Social
Sciences) istatistik programi, nitel verilerin igerik analizi MaxQDA 2018 programi ile
yapilmistir. Orneklem grubu, normallik degerlerini karsilamadigindan nonparametrik testler
kullanilmigtir. Degigkenler arasi iliskileri incelemek i¢in nonparametrik olan Spearman sira
korelasyon katsayist (rs), ¢oklu regresyon analizi ve nonparametriklik goz Oniine alinarak
1000 bootstrapping teknigi uygulanmistir. K1, K2 ve K3’lerin ¢ocukluk ¢agi travmalari,
dissosiyasyonlar1 ve siddete yonelik tutumlarinin farklilasip farklilagmadigini belirleyebilmek
icin Kruskal Wallis H analizi, kusaklar1 karsilagtirmak i¢in ve degiskenlerin baz1 demografik
degiskenlerle iligkisini analiz etmek i¢in Mann-Whitney U testi kullanilmistir. Korelasyon
analizinde, SYTO puanlarinin, CTQ alt dlgeklerinden duygusal istismar (rs = .30, p <.01) ve
fiziksel ihmal (rs = .35, p < .01) ile pozitif yonde, cinsel istismar (rs =-.29, p <.01) ile negatif
yonde anlamli iligki gosterdigi bulunmustur (n=108). DES, CTQ’nun hicbir alt dlgegi ile

anlamh iligki gostermemistir. Regresyon analizi sonucunda, fiziksel ithmalin, siddete yonelik
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tutumun anlamli bir yordayicist oldugu ve siddete yonelik tutumlarin %17.6’lik bir kismini
acikladigi bulunmustur (B = 2.452, %95GA = 0.627 — 4.011; p = .35, p < .001). K1, K2 ve
K3’ler ¢ocukluk ¢agi travmalari, dissosiyasyonlar1 ve siddete yonelik tutumlari bakimindan
karsilastirilmistir. Cocukluk ¢agi travma diizeylerinin K1’lerde (sira ortalamasi 67.89) K2’ler
(sira ortalamast 51.43) ve K3’lerden (sira ortalamasi 44.18) anlaml sekilde yiiksek oldugu
bulunmustur. Dissosiyasyon diizeylerinin K3’lerde (sira ortalamast 66.71), K1’ler (sira
ortalamast 41.68) ve K2’lerden (sira ortalamast 55.11) anlamli sekilde yiiksek oldugu
bulunmustur. Siddete yonelik tutum diizeylerinin K1’lerde (sira ortalamasi 71.58), K2’ler
(sira ortalamast 52.24) ve K3’lerden (sira ortalamast 39.68) anlamli sekilde yiiksek oldugu
bulunmustur. Aglik / yoksulluk sinirinin altinda kalan K2’lerin siddete yonelik tutumlarinin
(sira ortalamast = 23.30), aclik/yoksulluk sinirinin iistiinde olan K2’lere gore (sira ortalamasi
= 16.08) anlamli sekilde yiiksek oldugu bulunmustur (Z=1.95, p < .05). KI'ler ve K3’lerde
siddete yonelik tutumlarinin aglik / yoksulluk sinirina gore anlamli sekilde farklilasmadigi
goriilmistlir. Nitel verinin igerik analizi arastirmaci tarafindan olusturulan 19 kod ile
yapilmistir. 108 katilimciya ait goriismelerden elde edilen veriler bilgisayar ortamina
aktarilmis ve tiim metinler bu kodlarla taranmistir. Aragtirmanin nitel bulgularinda, kusaklar
arasinda tekrar eden Oriintii 6zellikleri (6 grup kadinda 3 kusakta, 4 grup kadinda 2 kusakta, n
= 26, % 24.1), kullanilan savunmalardan agresorle identifikasyonun (9 K1, 9 K2, 8 K3, n =
26, %24.1) en fazla kullanilan savunma oldugu, olumsuz duygu olarak 6tkenin (10 K1, 7 K2,
6 K3, n =23, % 21.3) varhig1 goriilmiistiir. 18 yas alt1 evlilik oran1 K1’lerde %44.4 (n = 16)
iken, K2’lerde %8.3’e (n=3) diistligli, K3’lerde hi¢c olmadigi goriilmiistiir. Katilimcilar, aile
ici fiziksel siddetin magduru, tanig1 ve uygulayicisi olma bakimindan sorgulanmistir. Elde
edilen verilere gore, orijin aile i¢inde fiziksel siddet magduru olanlarin (K1: %54.1, K2:
%352.1), orijin aile i¢inde siddet tan1g1 olanlara 0(K1: %53.8, K2: %50.0) gore, kiiciik bir fark

ile, kendi kurduklar1 ailede daha fazla fiziksel siddet uyguladigi bulunmustur. K3’lerin 12’si
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evli oldugundan ve hepsinin ¢ocugu olmadigindan degerlendirilmemistir. Orijin ailede
fiziksel siddete taniklik etmis olup da, kendi kurdugu ailesinde fiziksel siddet gorenlerin orani
KI’lerde %38.5 iken K2’lerde %50 olarak bulunmustur. Kendi kurdugu ailesinde fiziksel
siddet magduru olup da kendi kurdugu ailesinde fiziksel siddet uygulayanlarin oran1 K1’lerde
%50.0 iken K2’lerde %60 olarak bulunmustur. Orijin ailede fiziksel siddet magduru olup da
kendi kurdugu ailesinde fiziksel siddet gorenlerin orant K1’lerde %33.3 iken K2’lerde %34.7
olarak bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk ¢agi travmalari, dissosiyasyon, siddete yonelik tutum,

kusaklararasi travma aktarimi, siddetin kusaklararasi aktarimi



Abstract
Examining Childhood Trauma, Dissociation and Attitudes Toward Violence in
Three Generations of Adult Women

The aim of this study is to examine and compare three generations of female adults in
terms of childhood trauma, dissociations and attitudes toward violence. The sample of the
study consisted of 108 women, three generations, each group consisting of 36 people. The
mean age of the participants was 72.86 (SD: 6.85) for the first generation (K1), 51.25 (SD:
7.16) for the second generation (K2), and 26.50 (SD: 6.51) for the third generation (K3). The
data were collected by using demographic questionnaire prepared by the researcher,
Childhood Abuse and Neglect Inventory (CANI), Childhood Trauma Questionnaire (CTQ),
Dissociative Experiences Scale (DES), and Attitudes Toward Violence Scale (ATV). Both
quantitative and qualitative data were obtained from the questionnaires and scales used in the
research. Analysis of quantitative data were conducted with SPSS 22 (Statistical Package for
Social Sciences) statistical program, content analysis of qualitative data were conducted with
MaxQDA 2018 program. Nonparametric tests were used because the sample group did not
meet the normality values. To examine the relationships between the variables, Spearman
rank correlation coefficient (rs), multiple regression analysis and nonparametric 1000
bootstrapping technique were applied. Kruskal Wallis H analysis was used to determine
whether the childhood trauma, dissociations and attitudes toward violence of K1, K2 and K3
were differentiated. In the correlation analysis, ATV scores were positively associated with
emotional abuse (rs = .30, p <.01) and physical neglect (rs = .35, p <.01) from CTQ subscales,
and negatively associated with sexual abuse (rs = -. 29, p. <.01) (n = 108). DES showed no
significant correlation with any CTQ subscale. As a result of regression analysis, it was found
that physical neglect was a significant predictor of attitudes toward violence and explained

17.6% of attitudes toward violence (B = 2.452, 95% GA = 0.627 - 4.011; B = .35, p <.001).
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K1, K2 and K3 were compared in terms of childhood trauma, dissociations and attitudes
toward violence. Childhood trauma levels were found to be significantly higher in K1s (mean
rank 67.89) than K2s (mean rank 51.43) and K3s (mean rank 44.18). Dissociation levels were
found to be significantly higher in K3s (mean rank 66.71) than Kls (mean rank 41.68) and
K2s (mean rank 55.11). Levels of attitudes toward violence were found to be significantly
higher in K1s (mean rank 71.58) than K2s (mean rank 52.24) and K3s (mean rank 39.68). The
attitudes toward violence of the K2s which are below the hunger / poverty limit (mean rank =
23.30) were found to be significantly higher than the K2s which were above the hunger /
poverty limit (mean rank = 16.08) (Z = 1.95, p < .05) . It was observed that attitudes toward
violence in Kls and K3s did not differ significantly according to hunger / poverty limit.
Content analysis of the qualitative data was carried out with 19 codes created by the
researcher. The data obtained from the interviews of 108 participants were transferred to the
computer and all texts were scanned with these codes. In the qualitative findings of the study,
repetitive pattern characteristics between the generations (3 generations in 6 groups of
women, 2 generations in 4 groups of women, n = 26, 24.1%), the identification with the
aggressor (9 K1, 9 K2, 8 K3, n = 26, % 24.1) was the most commonly used defense
mechanism and the presence of anger (10 K1, 7 K2, 6 K3, n = 23, 21.3%) was seen as
negative emotion. While the marriage rate under the age of 18 was 44.4% (n = 16) in Kls, it
decreased to 8.3% (n = 3) in K2s and not at all in K3s. Participants were questioned in terms
of being victims, witnesses and practitioners of domestic physical violence. According to the
data obtained, it has been found that those who are victims of physical violence within the
family of origin (K1: 54.1%, K2: 52.1%) have practiced more physical violence in their own
family than those who witnessed violence in the family of origin (K1: 53.8%, K2: 50.0%)
with a slight difference. K3s were not evaluated because only 12 were married and not all of

them have children. The rate, who have witnessed physical violence in orijin family and who
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were victims of physical violence in their own family was 38.5% in K1 while 50% in K2. The
rate, who were victims of physical violence in their own family and who have practiced
physical violence in their own family is 50.0% in K1s while 60% in K2s. The rate, who were
victims of physical violence in orijin family and who were victims of physical violence in

their own family is 33.3% in K1 while 34.7% in K2.

Keywords: Childhood trauma, dissociation, attitudes toward violence, intergenerational

trauma transmission, intergenerational transmission of violence
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1. Giris ve Amacg

Erken donemde meydana gelen, kronik ¢ocukluk c¢agi travmalari, yetiskin bireyler
iizerindeki uzun donem siiren olumsuz etkileri, siddet davranisi, su¢ davranisi ve psikopatoloji
ile iliskileri bakimindan, 6zellikle adli bilimler ve ruh sagligi alan1 arastirmalarinda gittikge
artan bir sekilde ele alinan Onemli bir konudur. Yapilan calismalar, ¢ocukluk c¢agi
travmalarinin, yukarida sayilanlar disinda, aile i¢i siddet, tekrar travma magduru olma
(reviktimizasyon), istismara agik olma, genel saglik durumu, alkol-madde kullanimi, aile
disfonksiyonlar1 ve pek ¢ok psikiyatrik tani ile iligkili oldugunu gdsterdiginden, ¢cocukluk cagi
arastirmalari, klinik ve adli psikoloji, hukuk, psikiyatri, sosyoloji, viktimoloji gibi bilim
dallarinda yapilan aragtirmalara siklikla konu olmaktadir. Cocukluk ¢agi travmalari, bireyi
yetiskinlik hayatinda ¢esitli psikiyatrik bozukluklar ve ciddi islev bozukluklarindan, giinliik
hayat1 basit bir sekilde etkileyen sikintilara varincaya dek genis bir yelpazede olumsuz yonde
etkileyebilir. Bu arastirma, {i¢ kusak kadin yetiskini, cocukluk ¢ag: travmalari, dissosiyasyon
ve siddete yonelik tutumlar1 bakimindan incelemek ve kusaklari bu degiskenler acisindan
karsilagtirmak amacindadir. Arastirmanin bir diger amaci da travmanin kusaklararasi
aktarimina iligkin bilgi sahibi olmak ve boylece psikotravmatoloji alaninda yapilacak diger
arastirmalara katki saglamaktir.

Ruhsal travmanin bireyler {izerindeki etkileri ¢cogunlukla yogun, yikici, serttir ve uzun
vadeli olabilir. Ancak kronik ¢ocukluk c¢agi travmalari, psikodinamikleri geregi, yetiskinlik
doneminde deneyimlenen ruhsal travmalardan ayrilmaktadir. Cocukluk déneminde
deneyimlenen kronik travmalar, zihinsel ve duygusal gelisimin heniiz tamamlanmadig1 erken
yaglarda ve ozellikle bakim verenlerin istismar ve ihmali ile meydana gelmekte ise, savunma
mekanizmalart heniiz tam olarak iglevsel olmadigindan ve travma uygun bir sekilde proses
edilemeyeceginden, temel iliski ve paradigmalar {izerinde kalic1 bozucu etkiler yaratabilirler.

Son zamanlarda yapilan c¢aligmalar, tipki siddet kavramindaki gibi, 6zellikle ¢ocukluk ¢agi



travmatik yasantilarinin etkilerinin, sadece travmaya maruz kalan kisiyi etkileyip sonrasinda
yitip gitmedigine odaklanmakta ve travmanin kusaklararasi aktarimlarin s6z konusu
olabilecegine dair kanitlar aramaktadir.

Cocukluk cagi travmalarinin kugaklar arasinda nasil aktarildigina iligskin, baglanma
kuramu, psikanalitik nesne iligkileri kurami, sosyal 6grenme kurami, sistem kurami, psikotarih
yaklasimi, toplum, kiiltiir, degerler yoluyla aktarilmasi ve epigenetik aktarim {izerinde duran
arastirmalar yapilmaktadir.

Gilinlimiizde, iilkemizde ve diinyada gerek klinik gerek akademik agidan travma ve
dissosiyasyon alanina olan ilgi artarak devam etmektedir. Dissosiyasyon, ruhsal travmanin ve
ozellikle ¢cocukluk c¢agi travmalarinin 6nemli bir bilesenidir. Cocukluk ¢agi ruhsal travmalari
ile dissosiyasyonun iliskili oldugu arastirmalarda gosterilmistir (Sar ve ark., 2012; Giileg ve
ark., 2012). Oztiirk (2017), dissosiyasyonun uyuma yonelik bir kapasite oldugunu ve bu
yoniiyle giinliik hayatin bir par¢asi halinde deneyimlendigini belirtmektedir. Dissosiyasyonun,
giinlik hayatta ‘otoyol hipnozu’, ‘konusmada kopma’, ‘gilindiiz diisleri’ veya ‘gecici
yabancilagsma hissi’ olarak karsimiza cikabileceginden bahseder. Kopukluk hissi, mekanin
disindaymig gibi hissetme, hissizlik ya da uyusukluk hissi veya etrafta ne olup bittiginin
farkinda olmamak da travmatik yasantilar sonrasinda goriilen dissosiyatif belirtilerdir.
Ozellikle cocuklugun erken déneminde, tutarsiz davranan, gegimsiz ebeveynlerin oldugu aile
sistemlerinde, cocuklar bu c¢esit zit duygular ve kotii islevsellikle bas edebilmek igin
dissosiyasyona zorlanmakta ve kriz donemleri atlatildiginda da olumsuz yasantilari
dissosiyatif bir sekilde unutmaktadirlar (Oztiirk, 2003).

Siddet davranisi, giiniimiizde artan haliyle, bireyin ve toplumlarin refahini tehdit eden
onemli bir olgu olup, ayn1 zamanda bir halk saglig1 sorunu olarak tanimlanmaktadir (WHO,
1996. World Health Organization. Prevention of Violence: a public health priority. Forty-

ninth Assembly May 20-25 1996 Geneva, Switzerland. World Health Association) Ozellikle



kadma ve ¢ocuga yonelik fiziksel ve cinsel siddet davranigi artmaktadir. Bu durum, siddet
davraniginin bilesenlerini daha iyi anlamamizi gerektirmektedir. Siddet, dongiisii geregi
sadece direkt olarak uygulanan insanlart degil, onlarin ¢ocuklarini ve daha sonraki kusaklar
da etkileyen ve Ogrenilerek aktarilan bir olgu olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Siddet, hemen
hemen her tiirii ile, insanlarin sorun ¢dzme, empati gelistirme ve hassasiyet gosterme
paradigmalarin1 bozmaktadir (Giileg ve ark., 2012). Siddet magduru ¢ocuklarin, ileride siddet
uygulama riski yiiksek bireyler olacag bildirilmektedir (Ozgentiirk ve ark, 2012).
Glinlimiizde yapilan ¢aligmalar, siddetin de tipki c¢ocukluk c¢agi travmalar gibi
aktarilabilecegine iliskin bulgular gosterilmektedir (Oztiirk, 2003; Vahip, 2006; Giileg ve ark.,
2012). Uygun 6nleme ve bilinglendirme g¢aligmalarini olusturabilmek icin, siddet olgusunu
etraflica anlamak onem tasimaktadir. Ozellikle c¢ocukluk ¢ag1 travmalarinin, gocukluk,
ergenlik ve yetigkinlikte siddete maruz kalma, siddet sugu isleme ve magduriyetin 6nemli bir
belirleyicisi oldugu belirtilmektedir (Gomez, 2011; Fang ve Corso, 2007). Yapilan boylamsal
caligmalar, c¢ocukluk c¢ag1 travmalarimin su¢ ve siddet davranisinin en Onemli
belirleyicilerinden oldugunu gostermektedir (Burgess ve ark., 1995; Widom ve Maxfield,
1996; Felitti ve ark., 1998).

Tiirkiye’de c¢ocukluk c¢agi travmalarini kusaklararasi baglamda ele alan caligmalara
bakildiginda, cezaevi siirecinde iskence yasamis veya savas yasamis bireylerin ¢ocuklar ile
yapilmis calismalara (6rn. Toledo, 2014, YL tezi; YL; Oziiorqun Kiigiikertan, 2013) ve
dissosiyasyon baglamida Oztiirk’iin (2003) arastirmasi, Vahip ve Doganavsargil’in (2006)
siddetin aktarilmasia yonelik {i¢ kusakta yaptig1 arastirma, Derin’in (2017) ti¢ nesil kadinda
psikotarih ekseninde cocuk yetistirme stilleri, baglanma ve dissosiyasyonu inceledigi
arastirmalar goze carpmaktadir. Yurtdis1 yazina bakildiginda ise travmanin kusaklararasi

aktariminin incelenen bir konu oldugu, epigenetik aktarim (Yehuda ve ark., 2014) ile ilgili



aragtirmalarin  artmakta oldugunu, ancak bu kaynaklarda da soykirim, savas, go¢
magdurlarinin ¢ocuklar ile aragtirmalar yapildig1 goriilmiistiir.

Bu aragtirma, savas, go¢ veya iskence gibi 6zel bir travmatik temaya odaklanmamustir.
Yukarida belirtilen ¢aligmalar gibi belli bir problemin etrafinda ¢ocukluk ¢agi travmalarinin
roliine bakmak yerine ¢cocukluk ¢agi travmalarini merkeze aldig1 sdylenebilir.

Bu arastirmanin 6rneklemi, herhangi bir klinik tanis1 olmayan, herhangi bir su¢ kaydi
bulunmayan normal popiilasyondan secilmis iic kusak kadindan olugsmaktadir. Bu ii¢ kusak
kadinin en biiyiigliniin ¢ocukluk ¢agi travmasi olmasi kosulu aranmistir. Arastirmanin anneler
ve kizlar arasinda yiiriitiilmesinin amaci, bebek ve anne arasindaki bakim verme iliskisinin,
bakim verenin kendi annesi ile iliskisinden izleri mutlaka tasiyacagi varsaymmidir (Oztiirk,
2018a). Nitekim, psikotarih, ¢ocuk yetistirme tarzlarmin aile tarafindan uygulandigini,
kusaktan kusaga ve oncelikle de anneden kiza ge¢mekte oldugunu belirtmektedir (Oztiirk,
2016). Cocuk icin, anne ya da anne yerine gecen ilk bakici, bireyin erken donem gelisiminin
en Oonemli ve vazgecilmez figiiriidiir. Bu ylizden arastirma 6rneklemi, aralarinda 6zliik olan {i¢
kusak kadin yetigkinler arasindan se¢ilmistir.

Bu aragtirmanin temel amaci, ii¢ kusak yetiskin kadinin, ¢ocukluk cagi travmalari,
siddete yonelik tutumlari ve dissosiyatif yasantilari bakimindan incelenmesi ve
karsilastirilmasidir. Arastirmanin bir diger amact da drneklemi olusturan ii¢ kusak kadinlar
arasinda, ¢ocukluk ¢agi travmalari, dissosiyasyon yasantilar1 ve siddete yonelik tutumlarin
aktarimina dair bilgi sahibi olmaktir.

Arastirmanin temel amaci dogrultusunda, hipotezler agagidaki sekilde belirlenmistir:

1. Ug kusak kadin yetiskinin; cocukluk c¢ag travmalari ile dissosiyasyon ve siddete

yonelik tutumlari arasinda pozitif yonde anlaml iliski vardir.



Cocukluk ¢agi travmalar alt boyutlar (fiziksel, duygusal ve cinsel istismar, fiziksel
ve duygusal ihmal), katilimcilarm, dissosiyasyon ve siddete yonelik tutumlarini
yordamaktadir.

Cocukluk cagi travmalar1 6l¢eginin toplam puanlari, birinci kusaktan ikinci kusaga
ve ikinci kusaktan tigiincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.

. Dissosiyatif yasantilar 6lgegi toplam puanlart birinci kusaktan ikinci kusaga ve
ikinci kusaktan ticlincii kugaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.
Siddete yonelik tutum Olgegi toplam puanlart birinci kusaktan ikinci kusaga ve

ikinci kusaktan ticlincii kugaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.



2. Genel Bilgiler
2.1. Ruhsal Travma Nedir ?

Ruhsal travma, magdurlarm islevselligini 6nemli derecede bozabilecek c¢ok boyutlu
semptomlar liretmesine neden olan ve hem toplumsal hem de bireysel sonuglara yol acan
ruhsal tepki ve siireglerdir. Cok genis bir tanim yelpazesine sahip olan ruhsal travma,
cocukluk cagi travmalar haricinde, kolektif siddet, terérizm, savas, ulasim kazalar1 ve dogal
afetleri de kapsamaktadir.

Travma, kelime olarak Fransizca’dan gelmekte ve ruh bilimi i¢in sarsinti anlamini
almaktadir (TDK, 2019). DSM (Diagnostic and Statistical Manuel of Mental Disorders- Tan1
Olgiitleri Bagvuru Kitabi) besinci gézden gegirmesinde ‘travma’ kelimesi yerine drselenme
kelimesini kullanmustir.

DSM-5’e (2014) gore ruhsal travma, gergek ya da goz korkutucu bir bi¢imde 6liimle,
agir yaralanmayla karsilagsma ya da cinsel saldirtya ugrama olarak tanimlanmistir. S6z konusu
gercek ya da goz korkutucu karsilasma veya cinsel saldiri, dogrudan, baskalarinin basina
gelene taniklik, aile yakin1 veya yakin bir arkadasinin basina geldigini 6grenme veya
travmatik olaylarin sevimsiz ayrintilar ile yineleyici ya da asir1 bigimde karsi karsiya kalma
yollarindan biri (ya da birden ¢oguyla) deneyimlenmelidir.

Oztiirk (2017), travmatik durumun nesnel tehdit ile 6znel bas etme giicii arasindaki
yasamsal dengesizlik oldugundan bahseder. Ruhsal travma ise bdyle bir olayla karsilasan
bireyin yasadig1 yogun engellenme, ¢aresizlik ve dehset olarak tanimlanabilir.

Travmatik olaylar, travmaya maruz kalanin bag kurma, anlamlandirma ve kendi
tizerindeki kontrol yetisini ortadan kaldirir ve olagan bas etme sistemlerini felce ugratir
(Oztiirk, 2017), kullamlamaz hale getirir. Bu noktada travmatizasyondan bahsedilebilir.

Travmatik olaylar, herkes {lizerinde ayni etkilere yol agmazlar.



Fischer ve Riedesser (1999) travmayi, bir durumdaki tehdit edici faktorler ile bireysel
basa ¢ikma yetenekleri arasindaki hayati tutarsizlik deneyimi olarak tanimlamiglardir. Fischer
ve Riedesser’e (1999) gore, travmatik durum, varolugsal bir tehdide ragmen, yeterli bir
cevabin mimkiin olmadigi durumdur. Travmanin zararli bir olayla ayni veya simirl
olmadigint belirtmiglerdir. Travmanin aslinda, bir durumun hem 6znel ve hem de nesnel
bilesenleriyle ilgili bir deneyim oldugunu séylemislerdir. Dahasi, travmanin sadece durumsal
bir fenomen degil, zamanla gelisen ve bir rotay1 takip eden uzunlamasina bir sosyo-psikolojik
siire¢ oldugundan bahsederler.

Yiiksel (2009), giinliik, alisilagelen stresorlerin bir denge icinde ortaya g¢iktigini ve
bireyin bu stesorlerle nasil bas edebilecegine dair bir dagarcigi oldugunu belirtmektedir.
Travmanin ise kisinin bildigi ve kullandig1 bu bas etme yollarmi ve dengesini alt {ist ettigini
sOylemektedir. Andreasen (1985), psikolojik travmanin ortak paydasinin, yogun korku,
caresizlik, kontrol kaybi ve yok olma tehdidini hissetmek oldugunu belirtmektedir ( Herman,
2011, s.44).

Herman (2011, s.43) travmatik olaylarin insanin hayata olagan adaptasyonunu altiist
ettigi i¢in olagandis1 olduklarini sdylemektedir. Ona gore, travmatik olaylar nadir degildir,
hatta gectigimiz yiizyillda savaglarda Olen insanlarin, cinsel ve ev i¢i siddete ugrayan
kadmlarin ¢oklugundan bahseder.

Spiegel (1997), travmanin, deneyimde ani olusan bir kesinti/devamsizlik olarak
kavramsallastirilabileceginden s6z eder. Travmatik stres, bireyin kendi bedeni lizerinde
deneyimleyebilecegi caresizlik ve kontrol kaybinin nihai halidir.

Spiegel’e (1988) gore, travma, bir nesnelestirme deneyimi olarak anlasilabilir. Magdur,
0zne olmaktan ¢ikarilip, birinin 6fkesinin ya da sinirlarinin ya da dogal farkliliginin nesnesi,
kurbam haline gelir. Ornegin tecaviize ugrayanlar, asagilanmanin, liimle tehdit edilmenin ve

cinselligin nesnesi haline gelirler. Bu tip travmatik olaylara maruz kalanlarin ¢aresizlik,



korku, aci, anksiyete, sucluluk ve g¢esitli diger hos olmayan duygusal durumlar
deneyimlediginden ve travma sonrasi semptomalojinin tiim derinligini kiginin kendi zihinsel
durumu iizerindeki kontrol kaybinin olusturdugundan bahsetmektedir.

van der Kolk (1989) insanoglunun, giivende, anlam icinde, gii¢clii ve kontrolde
hissetmesi i¢in kuvvetli bir sekilde sosyal destege bagli oldugunu aktarmistir. Ona gore
travmatizasyon, hem igsel hem de digsal kaynaklar, distan gelen tehditle bag etmekte yetersiz
kaldiginda olusur.

Golge (2005), tehdide uygun cevap verilmediginde travmatizasyonun ortaya ¢iktigindan
bahsetmektedir. Diger yandan, travmatik olaylar beklenmedik sekilde ortaya ¢iktig1 ve bireyin
ruhsal ve/veya fiziksel biitlinliigiine kars1 tehdit icerdiginden, aslinda hemen hemen her zaman
uygun yanit vermek miimkiin degildir.

van der Kolk (2005), travmaya maruz kalmanin olumsuz sonuglara yol agabilecegini
ancak bu sonuglarin, ¢cocugun bakim verenleri ile kurdugu baglanma iligkisinin kalitesinden
etkilenecegini belirtmektedir. Gilivenli baglanma iligkisi, etkilenme derecelerine aracilik
edebilir ve tersi giivenli baglanma s6z konusu degilse sonuglar daha olumsuz hale gelebilir.
Travmayi olusturanlar, bizzat ¢cocugun bakim veren olarak gordiigli insanlar ise, bu durumda
sonuglar daha da agir olabilir.

Kira’ya (2001) gore travma kuramui, stres yanitt kuraminin 6zel bir durumudur. Siradan
yagam stresorleri, insanin deneyimledigi farkli alanlarda ortaya c¢ikan, olagan, ¢ogunlukla
olmas1 beklenen, olmast olasilik dahilinde olan ve kontrol edilebilir stresérlerdir. Travmalar
ise olaganin diginda, olmasi beklenmeyen ya da diisiik olasilikla beklenen ve kontrol
edilemeyen stresorlerdir. Diyatez (hastalik istidadi)-stres modeli her insanin bir kirilganlik
derecesi ya da esigi oldugunu 6nermektedir. Hassas bir kiside, nispeten kiigiik bir stres etkeni
veya “giiclik” ile bir belirti tetiklenebilirken, hassas olmayan bir kiside yalnizca biiyiik

felaket olaylar1 benzer reaksiyonlara neden olabilir. Diger taraftan, ¢oklu ¢evresel stresorlerin



ilave etkileri, daha az hassas kisilerde bile travmaya benzer semptomlar {iretebilir.
Travmajenik uyaranlar, bireyin normal/siradan zihinsel ve fiziksel streslerini olusturan olagan
tecrilbesinin disinda kalan olaylardir. Bir birey i¢in travmatik olan bagka bir birey igin
travmatik olmayabilir.

2.2. Ruhsal Travma Kavraminin Tarihgesi

Ruhsal travmanin, insanla birlikte var oldugu diisiiniilmektedir. Herman (2011, s.12),
psikolojik travmanin gectigimiz ylizyil i¢inde ii¢ kez kamusal bilince ¢iktigint belirtmistir;
histeri konusundaki caligmalarla, Birinci Diinya Savasi ile baglayan muhabere nevrozu ile,
bunun Vietnam Savasi ile zirve yaptigindan bahseder, sonuncu olarak da giinlimiizde de
devam eden, cinsel siddet ve aile i¢i siddet konusu ile. Ona gore bunlardan ilki, ruhsal
travmayla ilgili calismalarin da ilkini olusturan histeri ¢aligmalaridir.

Semptomlarin tanimlanarak ilk tedavilerin denenmeye baslamasi Fransiz nérolog Jean-
Martin Charcot’a dayanmaktadir. Charcot’nun c¢alismalarindan 6nce histeri nevrozu hastalar
temaruz eden insanlar olarak diisiiniilmekteydi. Charcot, 1862°de Salpetriere Hastanesi’nde
iken hastanenin yaklasik 3000’1 norolojik rahatsizligi olan 5000 civarinda hastasi vardi.
Charcot, ndrolojiye kazandirdig1 temel konularin yaninda histerinin epilepsiden ayirt edilmesi
konusunda da hala kabul edilmis 6nemli katkilarda bulunmustur. Charcot’nun 6grencilerinden
olduk¢a taninmis olan doktorlar arasinda Pierre Janet, William James, Sigmund Freud,
Charles Babinski ve Gilles de la Tourette sayilabilir. Freud 1885 sonbaharindan 1886 yazina
kadar Salpetriere’de kalmig ve Charcot ile birlikte histerinin etyopatogenezi konusunda
calismustir.

Charcot’dan sonra Janet ve Freud’un histeri ve dolayisiyla ruhsal travma {izerine
caligmalar1 devam etti. Freud Viyana’da Joseph Breuer ile ¢alismaktaydi ve 1890’larda ayri
yerlerde caligmalarina ragmen Janet de Freud da olduk¢a benzer sonuglara vararak travmatik

olaylardaki yogun duygularin degigmis bir bilin¢ durumu yarattigindan bahsettiler. Janet, bu



duruma ‘¢6ziilme’, Breuer ve Freud ‘ikili biling’ adin1 verdi (Herman, 2011. s. 15). Yine ayni
zamanlarda, histerinin bedensel semptomlarinin travmatik yasantilarin temsilleri oldugu, bu
yasantilar hakkinda konugmanin histerik semptomlar1 hafiflettigi ve 6zetle histerik hastalarin
aslinda ge¢mis yasantilarin acisini ¢ektigi fikri kabul edildi. Freud’un ‘Histerinin Etiyolojisi’
(1896) makalesi bu zamanlara denk gelmektedir. Freud ilk basta histerinin ¢ekirdegini
olusturdugunu iddia ettigi, histeriden ¢eken hastalarin ¢ocukluk ¢aglarinda iken bir yetiskin
tarafindan bastan ¢ikarilmaya galigtiklart savindan sonra vazge¢mis ve histeriye yol acanin
travma degil, cocuklukta cinsel bir istek oldugu fikrini savunmustur (van der Kolk ve van der
Hart, 1989).

Nemiah (2002, s.7), Janet’in dissosiyatif olaylarin anlagilmasina 6zgiin ve kapsamli bir
katki yaptigin1 belirtir. insan bilincinin, tek, kirilmaz ve iiniter bir siireklilik icinde oldugu
yoniindeki geleneksel goriise karsi, yaptig1 klinik gozlemlerin sagladig: ikna edici kanitlarla,
ayn1 bireyde birbirinden izole, anilar, duyular, gercekler, duygulanim gibi genis yelpazede
zihinsel igerigi olan iki veya daha fazla, bilingli dissosiye akim olabilecegini sdylemistir. Bu
dissosiye olmus karmasik yapilarin biiyiikligii ve igeriginin biiyiik dl¢lide degisebilecegini
belirtmistir. Ornegin sadece ge¢mis bir olayin kisitli ve smirli an1 kiimelerinden olusabilecegi
gibi, bireyin birincil kisiliginden tamamen ayrigsmis ve ayri bir kisisel kimlige sahip olan
zengin ve karmasik bir zihinsel fenomen kiimesi de olabilir.

Herman da (2007), Janet’in travmatik bellek alanindaki katkilarindan bahsetmektedir.
Janet histerideki asil patolojinin ‘¢6ziilme’ oldugunu sdyler. Ona gore, histerik insanlar alt st
edici yasam olaylarmi hafizalarina entegre etme yetenegini kaybederler. Janet, travmatik
anilarin olagan bilingten ayr1 ve normal dis1 bir sekilde korundugunu ortaya atmistir. Janet’e
gore travmatik olaya verilen yogun duygusal tepkiler, hafiza, bilgi ve duygunun normal
baglantisinin ayrilmasina ve zihnin ‘sentezleme’ islevini yapamamasina sebep olmaktaydi.

Bunlar ‘¢oziicti’ etki yiiziinden oluyordu.
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Janet’in (1889) tartistig1 asil konu, bir insanin duygusal olarak kendi kapasitesini agsan
ve uygun sekilde davranamadigr bir deneyimi oldugunda, bu travmatik anilarin diizgiince
sindirilemedigi idi. Boyle bir durumda, s6z konusu anilarin bilingten ayrilip, disasosiye olup,
duygusal durumlar, bedensel sikayetler, baz1 gorsel imajlar veya davranigsal canlandirmalar
seklinde parcalar halinde geri gelerek travmayi tekrar yasattigini belirtmistir. Boylelikle Janet,
dissosiyasyonu, travma sonrasi ¢ok ¢esitli semptomlarin ortaya ¢ikmasinda rol oynayan kritik
psikolojik mekanizma olarak tanimlayan ilk kisi olmustur (van der Hart, Brown, van der
Kolk, 1989).

Janet 1889 ‘da yaymladigi ‘L’automatisme psychologique’ adli kitabinda travmatik
deneyimlerin psikopatolojiye doniistiiriilmesinde rol oynayan psikolojik siirecleri kesfetmeye
calismistir. Bu kitap Janet’in ¢alismalarinin temellerini ve dissosiyatif semptom gosteren
hastalarla yaptig1 erken ¢aligmalar1 kapsamaktadir. Kitap, baglica iic tema iizerinde
durmaktadir; (1) duyusal algi, zihinsel entegrasyon ve hafiza depolama, (2) bilgi islemlemede
basarisizlik olarak dissosiyatif tepkiler, (3) psikoterapotik miidahaleler. Bu ii¢ prensip ayni
zamanda Janet’in travma alanina yaptig1 ve hala gegerligini koruyan katkilaridir. Janet’e gore,
bir organizma ve ¢evre arasindaki etkilesimin yalnizca kii¢iik bir kismi bilingli farkindalik
icinde gergeklesir. Olagan durumlarda insanlar, etrafta ne olup bittigiyle ilgili ¢cok dikkat
harcamaksizin, uygun bir sekilde yeni bilgileri otomatik olarak entegre ederler. Janet, fikirler
tarafindan tetiklenen ve duygularin eslik ettigi eylemlerden olusan bu otomatik uyumlanmaya,
‘otomatizma’ adin1 vermistir. Bilingdisi kavramini, otomatik olarak kaydedilen anilar igin
kullanmistir. Hafiza sistemi, zihinsel isleyisin tutarliligmmi korur ve yeni bilgileri stirekli
organize ederek ve kategorize ederek bugiinii ge¢misle iliskilendirir. Ona gore, hafiza
sisteminin uyumlu ¢aligsmasi, saglikli bir kisilik iglevselligi i¢in esastir.

Birinci Diinya Savasi’ndan sonra, bir kez daha travma ile ilgilenme geregi ortaya ¢ikti.

Hayatta kalanlarin, benzer psikiyatrik sikintilar yasadigina taniklik edildi. Bu duruma Myers
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(1978) bomba soku (shell shock) admi verdi (Ozen, 2017). Travma sonras1 stres bozuklugu
kavrami bu sekilde ortaya ¢ikti ama ancak Vietnam Savasi’ndan donenlerle, 1980°de, travma
sonrast stres bozuklugu DSM’ye yeni bir tani olarak eklendi (Herman, 2011). Bu alandaki ilk
diizenli bilgi, 1941 yilinda Kardiner tarafindan “Travmatik Savas Nevrozlar1” eseri ile ortaya
konulmustur (Ozen, 2017).

Ruhsal travma kavraminin tarihindeki 6nemli bir kavram olan, agresorle identifikasyon,
1932°de Sandor Ferenczi tarafindan ortaya atilmistir. Ferenczi, ¢ocugun, onu cinsel olarak
istismar eden yetiskinle kars1 karsiya geldiginde ciddi bir ¢aresizlik ve korku yasadigini, bu
durumda bir savunma olarak, istismarcisi ile 6zdesim kurma yoluna gittigini belirtmistir. Bu
0zdesim ¢ocugun, karsi taraftaki istismarcinin su¢lulugunu ige almasidir (Tutkun, 1996).

2.3. Cocukluk Cag1 Ruhsal Travmalari
2.3.1. Cocukluk Cag Travmalarinin Onemi

Cocukluk cagi travmalari, bireylerin yetiskin hayatlarinda ruh sagligi ve islevsellik
tizerindeki olumsuz etkilerinden dolayr siklikla arastirilmaktadir. Yapilan arastirmalarda,
yetiskin psikopatolojisini, su¢ motivasyonunu, sapkin davranislari, davranis bozukluklarini,
bazi tan1 gruplarmi, iliskisel zorluklari, siddet davranisini anlamak i¢in cocukluk c¢agi
travmalar1 sorgulanmaktadir. Cocukluk ¢agi travmalar1 uzun vadeli, yetiskinlik doneminde de
ortaya ¢ikma olasilig1 olan bozucu etkilerinden dolay1r dnemsenmekte ve arastirilmaktadir.

Cocukluk c¢ag1 travmalarint anlayabilmek i¢in ¢ocugun istismar1 kavramina
baktigimizda, ¢ocuk istismarinin, sorumluluk, giiven veya gii¢ iligkisi baglaminda ¢ocugun
sagligina, hayatta kalmasina, gelismesine veya sayginhigina fiili veya potansiyel zarar
verilmesiyle sonuglanan, her tiirlii fiziksel, duygusal, cinsel kotii muamele, istismar, ihmal
ve/veya ihmalkar, ticari amagl ya da diger biitlin etkileme sekilleri de dahil olmak iizere her

tiirlii tutum ve davranig olarak tanimlandigini gérmekteyiz (WHO, 2006).

12



Cocukluk c¢agi istismar1 dort ana baslikta incelenmektedir; (1) fiziksel istismar, (2)
cinsel istismar, (3) duygusal (psikolojik) istismar, (4) ihmal (fiziksel ve duygusal olarak ikiye
ayrilmaktadir).

Cocugun fiziksel istismari, gocugun saglhigina (bazi durumlarda tibbi bakim gerektirecek
kadar), hayatta kalmasina, gelismesine veya onuruna zarar vermesi muhtemel (veya yiiksek
olasiliklr) olan fiziksel giiclin ¢ocuga kars kasitli kullanimi olarak tanimlanmaktadir. Vurma,
dayak, tekme, sallama, 1sirma, haslama, yakma, zehirleme ve bogmayi igerir.

Cocugun cinsel istismari, bir ¢ocugun tam olarak kavrayamadigi, ¢cocugun gelisimsel
olarak hazir olmadig1 veya toplumun yasalarini veya sosyal tabularini ihlal eden cinsel
aktiviteye katilimi, bir yetiskin veya aralarinda en az 5 yas fark bulunan diger bir ¢ocuk
tarafindan kendi cinsel tatmini i¢in kullanilmasi olarak tanimlanir. Cocuklar hem yetiskinler
hem de diger ¢cocuklar tarafindan, yaslarina veya gelisim asamalarina bagli olarak, tizerlerinde
sorumluluk, giiven veya gii¢ pozisyonunun kullanilmas: ile cinsel olarak istismara
ugrayabilirler.

Cocugun duygusal (psikolojik) istismar: hem izole olaylar1 hem de bir ebeveynin veya
bakicinin gelisimsel olarak uygun ve destekleyici bir ortam saglamakta zaman iginde bir
basarisizlik modelini igerir. Bu kategorideki eylemler, cocugun fiziksel veya zihinsel
sagligina veya fiziksel, zihinsel, manevi, ahlaki veya sosyal gelisimine zarar verme olasiligina
sahip olabilir. Bu tip istismar, hareketin kisitlanmasi, kiiglimseme, suglama, tehdit etme,
korkutma, ayrimcilik yapma veya alay etme kaliplari ile diger fiziksel olmayan reddetme veya
diismanca muamele bigimlerini igermektedir.

Cocugun ihmali hem izole olaylar1 hem de bir ebeveynin veya diger aile iiyesinin
cocugun gelisimini ve refahini saglayabilecek konumda olmasina ragmen, saglik, egitim,
duygusal gelisim, beslenme, barinma ve gilivenli yasam kosullar1 saglama alanlarinin birinde

veya daha fazlasinda bir basarisizhik oriintiisii icerir. Thmal edilen gocuklarm ebeveynleri
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mutlaka fakir degildir ya da mali acidan iyi durumda olabilirler (WHO, 2006). Cocugun
ihmali, fiziksel ihmal (egitim, tibbi bakim, barinma, gbzetim vb.) ve duygusal ihmal
(duygusal gelisimin desteklenmesi, sevgi, ilgi, destek vb.) olarak ikiye ayrilmaktadir.

Cocuk ihmal ve istismart alaninda yapilan epidemiyoloji ¢aligmalarinda, yayginlikla
ilgili olarak gercek sayilara ulasilabildigi diistiniilmemektedir. Fiziksel istismarin ¢gogunlukla
kaza olarak goriiliip gézden kagirildigi (Taner ve Gokler, 2004) veya bildirilmeyen pek ¢ok
vaka oldugu sanilmaktadir. Sahiner ve arkadaslari (2001) anne yasina gore, 20 yas ve
altindaki annelerin g¢ocuklarina daha sik fiziksel istismar uyguladiklarini belirtmislerdir.
Kaplan ve arkadaglart (1999), cocuklarda fiziksel istismari daha g¢ok anne yaparken,
ergenlerde ise daha ¢ok babalarin fiziksel istismar uyguladiklarini bildirirler (Taner ve
Gokler, 2004). Fiziksel istismar ve ihmalin etiyolojisine bakildiginda, kesin bir sonuca
ulasamamakla birlikte, bakim veren icin, ¢ocuklukta istismar edilmesi, sosyal destekten
yoksunluk, psikiyatrik bozukluklar, madde kullanimi1 gibi etkenler belirtilmektedir (Powers ve
ark., 1990). Cinsel istismar s6z konusu oldugunda, bazen yillarca siirebilmesine ragmen
gercek sayilarin bilinmezligi artmaktadir. Yates (1990), olgularin %15’inin bilindigini ileri
siirmiistiir (Taner ve Gokler, 2004). Failler ¢ok biiyiikk bir ¢ogunlukla erkektir ve her
sosyoekonomik diizeyde goriilebilecegi belirtilmistir  (Hedin, 2000). Etiyolojisine
bakildiginda genel olarak islevselligi bozuk ailelerde daha sik rastlandigi goriilmektedir.
Bununla birlikte baskin, kati ebeveyn tutumu, cinsel sorunlar yasayan ebeveynler, sosyal
izolasyon ig¢indeki aileler, rol karmasalarinin yasandigi aileler, alkol ve madde kotiiye
kullaniminin s6z konusu oldugu ve yadsimanin siklikla kullanildig: aileler sayilabilir (Green,
1996; Canat, 1994).

Kaplan ve arkadaglarinin (1996) bildirdigine gore, duygusal istismar ve ihmal, en sik
goriilen istismar tlridir. Tim yayginligina ragmen, fark edilmesi, tanimlanmasi ve

kanitlanmasi1 zor oldugundan (Glaser, 2002) ve diger istismar tiirlerine gore zararsiz olarak
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goriildiigiinden (Kaplan vd., 1999) net sayilara ulasmak miimkiin degildir. Duygusal istismar
ve ihmal tek basina olabilecegi gibi, fiziksel istismar ve ihmal olgularinin %90’inda (Claussen
ve Crittenden, 1991) eslik ettigi belirtilmistir. Sahiner ve arkadaslar1 (2001) fiziksel ve cinsel
istismar olgularinin ¢ogunda duygusal istismar ve ithmalin de bulundugunu bildirmislerdir.
Etyolojisine yonelik yapilan aragtirmalarda, ¢ocuk, ebeveyn ve ¢evre etkileri iizerinde
durulmus (Glaser, 2002) ve annenin ¢ocuga kars1 artmis sézel 6fkesi, duygudurum bozuklugu,
madde kotliye kullanimi1 ve azalmis duygusal beslenmesiyle iliskisi oldugu belirtilmistir
(Kaplan vd., 1999).

Cocukluk ¢ag1 istismar ve ihmalinin, ¢ocuk iizerinde hem kisa ve hem de uzun vadede

pek cok etkiye yol actig1 bildirilmektedir. Kisa donem etkiler arasinda konusmanin gecikmesi,
parmak emme, alt 1slatma gibi regresif davranislar, okul basarisinda diigme, davranis ve uyum
sorunlar1 sayilabilir. Uzun vadede, yetigkinlikte goriilen etkiler arasinda suca yonelme, kendi
cocuklarina siddet uygulama, siddet sugu isleme, antisosyal davranislar, alkol-madde kotiiye
kullanimi, TSSB, depresyon, sosyal izolasyon, akademik basarisizlik, dissosiyasyon, karsit
olma, yeme, anksiyete ve kisilik bozukluklar1 goriilmektedir (Nasiroglu, 2014; Felitti ve ark.,
1998).
Zoroglu ve arkadaglar1 (2001), klinik dis1 ergen popiilasyonda, 839 lise 6grencisi ile yaptiklar
calismada deneklerin %16.5’1 ihmal, %15.8‘1 duygusal istismar, %13.5°1 fiziksel istismar ve
%10.7°s1 cinsel istismar (ensest dahil) bildirdiklerini belirtmislerdir. Herhangi bir ¢ocukluk
cagl travmasit belirten denekler ile belirtmeyenler karsilastirildiginda, belirtenler
belirtmeyenlere gore daha yiiksek derecede dissosiyatif belirtiler, daha sik kendine fiziksel
olarak zarar verme ve 6z kiyim girisimi gostermislerdir.

Burgess ve arkadaglar1 (1987) cinsel tacize ugramis 34 erkek c¢ocukla yaptiklari ileriye
doniik ¢alismalarinda, istismarin ilk rapor edilmesinden birka¢ yil sonrasinda, ¢ocuklarin

madde kullanim1 ve su¢ davranisi arasinda bir baglant1 oldugunu bulmuslardir.
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Cocuk istismart ve ihmalinin saglik ve sosyal alandaki sonuglari, tek basina 6lim ve
yaralanmadan daha genis kapsamlidir ve magdurlarin fiziksel ve ruhsal sagligina ve
gelisimine biiylik zarar verir. Calismalar, cocukluk doneminde kotii muameleye ve diger
siddet bigimlerine maruz kalmanin, daha sonra yasamda risk faktorleri ve risk alma
davranislar ile iligkili oldugunu gostermistir. Siddet magduru veya siddet gosteren olma,
depresyon, sigara kullanimi, yeme bozukluklari, yiiksek riskli cinsel davranislar, istenmeyen
gebelikler ve alkol ve uyusturucu kullanimi igeren sonuglar dogabilir (Taner ve Gokler,
2004). Bu tiir risk faktorleri ve davranislar, kalp hastaligi, cinsel yolla bulasan hastaliklar,
kanser ve intihar gibi 6liim, hastalik ve sakatligin baglica nedenlerinden bazilarma yol
acabilir. Bu nedenle ¢ocuk istismari, magdurun hayatt boyunca hem ¢ocuga hem de topluma
pahaliya mal olan ¢ok ¢esitli olumsuz fiziksel ve zihinsel saglik sonuglarina katkida bulunur
(WHO, 2006).

Tiirkiye istatistiklerine bakildiginda, 2017 yilinda gilivenlik birimlerine gelen veya
getirilen 335 bin 242 ¢ocugun yiizde 46,2'sinin magdur olarak geldigi ya da getirildigi rapor
edilmistir. Istatistiksel sonuglar magdur cocuk sayismin her yil artmakta oldugunu
gostermektedir (TUIK).

WHO (World Health Organization- Diinya Saglhk Orgiitii) (2006) raporunda, ¢cocuklara
kotii muamele, magdurlarin fiziksel ve zihinsel sagligi, yasamlari boyunca refah ve
gelismeleri ve buna bagli olarak genel olarak toplum tizerinde ciddi etkileri olan biiyiik bir
kiiresel sorun olarak tanimlamigtir. Raporda, toplum iginde, cocuk ihmal ve istismari, ¢ocuga
kotii muamelenin sandigimizdan ve bildigimizi diisiindiigiimiizden ¢ok daha fazla oldugunu,
cocuga kotlii muamelenin biiyiik bir kisminin, ¢ocugu korumakla yiikiimli kurum ve kanun
yiirlitiiciilere asla rapor edilmedigini bildirilmistir. Cocuga istismar pek ¢ok farkli zeminde
ortaya ¢ikabilir. Cocuga kotii muamelenin failleri, ebeveynler ve diger aile iiyeleri, bakicilar,

arkadaslar, tanidiklar, yabanci insanlar, &gretmenler, askerler, polis memurlart ve din
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adamlar1 gibi diger otorite figiirleri, igverenler, saglik ¢alisanlar1 ve diger ¢ocuklar olabilirler.
Raporda ¢ocuklara kotii muamelenin karmasik bir konu oldugu, dinamikleri, onu etkileyen
faktorler ve etkili dnleme stratejileri kadar, istismarin magdurun yasina, kot muamelenin
gerceklestigi ortama ve magdur ile fail arasindaki iliskiye gore belirgin bir sekilde farklilik
gosterdigi belirtilmektedir. Cocuga kotii muamele, cocugun ihmal ve istismari sistematik ve
cok boliimiin ortak hareket edecegi bir planla Onlenebilir. Bu tip bir yaklagimla, sorunun
ortaya ¢ikmasini onlemek, problemi tespit etmek ve ortaya ¢iktiginda cevap vermek ve uzun
vadeli olumsuz etkilerini en aza indirgemek amaglanmaktadir.

Cocukluk doneminde travmatik stresorlerle karsilasma siklikla goriilmektedir. ‘Cocuga
Kars1 Aile I¢i Siddetin Onlenmesi’ kapsaminda Geng Hayat Vakfi’nin 440 ¢ocukla yiiriittiigii
2012 tarihli aragtirmaya gore, son bir yil i¢inde ¢ocuklarin %63’{iniin ev i¢inde fiziksel siddet
yasantisina, %67,9’u ev i¢i duygusal siddet yasantisina, %86,6’sinin ev icindeki diger
cocuklardan siddet gorme yasantisina, %74,3’liniin ihmal edilme yasantisina maruz
kaldiklarmni belirttikleri rapor edilmistir. Unicef’in Tiirkiye’de Cocuk Istismari ve Aile ici
Siddet Raporu’na (2010) gore, 7-18 yas arasi ¢ocuklarin %251 ihmale, %51°1 duygusal
istismara, %45°1 fiziksel istismara maruz kalmaktadir.

Simdiye kadar ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilarinin sonuglar ile ilgili olarak yapilmis
en kapsamli ¢aligmalardan biri olarak kabul edilen ACE (Adverse Childhood Experiences)
(Felitti ve ark., 1998) calismasi ¢ocuk ithmali ve istismarini 6énemli bir halk sagligi problemi
gormektedir. Arastirma, 17300 orta yasta ve orta simif insanla yiriitilmiistir. Calisma,
cocukluk doneminde kotli muamele ve hane halki disfonksiyonunun uzun siireli etkilerini
incelemistir. Aragtirmaya katilanlar, psikolojik, fiziksel ve cinsel istismar goriilen, aile igi
siddete taniklik eden, madde kullanim1 olan, akil hastali§1 veya intihar tesebbiisleri olan ya da
cezaevinde bulunan aile flyeleriyle birlikte yasamaktaydi. Calisma, g¢ocukluk caginda

deneyimlenen olumsuz yasantilarin siklig1 arttikca (¢ocuklukta fiziksel ve cinsel istismar
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dahil), katilimcilarin, yasamlarinin ileriki donemlerinde, sigara kullanimi, obezite, fiziksel
hareketsizlik, alkolizm, uyusturucu kullanimi, depresyon, intihar girisimi, cinsel diizensizlik
ve cinsel yolla bulasan hastaliklar1 kisisel olarak bildirmesi arasinda giiclii bir iliski oldugunu
gostermistir. Kotli muamele ve diger olumsuz ¢ocukluk deneyimleri, saglik riskleri, hastalik
ve Oliimiin altinda yatan temel faktorler arasinda olabilir, olumsuz ¢ocukluk deneyimlerinin
yetiskinlikteki saglik durumu iizerinde giiclii ve kiimiilatif bir etkisi vardir (WHO, 2006; van
der Kolk, 2005).

Terr (1991), cocukluk c¢agi ruhsal travmalarinin gerek c¢ocuklukta ve gerekse
yetigkinlikte, pek ¢ok ciddi bozuklugun gelismesinde, ¢ok Onemli bir etiyolojik faktor
oldugunu belirtmektedir. Terr’e gore, cocuklugunun herhangi bir yerinde travmaya ugramis
ve travmatize olmus bir ¢cocugun klinik bulgularina bakarak, davranis bozuklugu, sinir kisilik
bozuklugu, major duygulanim bozukluklari, dikkat eksikligi ve hiperaktivite, fobi
bozukluklari, dissosiyatif bozukluklar, takinti-zorlanti bozuklugu, panik bozuklugu, uyum
bozuklugu ve daha heniiz kesinlesmemis olan ¢oklu kisilik bozuklugu veya akut dissosiyatif
bozuklugun gostergelerinin bulundugu teshis edilebilir. Ruh saglig1 hastanelerindeki yetiskin
caligmalarinda, ¢oklu kisilik bozuklugu, sinir bozukluk, cinayete tesebbiis eden ergenlerin
siklikla ¢ocukluklarinda istismara ugramis veya sarsilmis olduklar1 goriilmiistiir. Yetiskin
tecaviiz magdurlar arasinda yapilan ¢aligmalar, bu yetiskinlerin cocukken tecaviize ugradigini
veya ensest kurbani olduklarini gostermektedir. Bu magdurlar tekrar ve tekrar tecaviize
ugramaya yatkindirlar. Cocuklara zarar veren yetigkinlerin, siklikla kendi ¢ocukluklarinda
zarar gordiikleri bulunmustur. Kendini yaralama davranisi ya da tekrar eden intihar girisimleri
olanlarin, uzun siire devam eden ¢ocukluk dehsetinin anilarin1 canli bir sekilde anlattiklari
gosterilmistir. Ayrica c¢ocukluk c¢agi psisik travmalarinin karakter bozukluklar, c¢esitli
psikotik diislinceler, artmis siddet, daha fazla dissosiyasyon, u¢ noktalarda pasiflik, kendini

yaralama donemleri ve c¢esitli anksiyete rahatsizliklar1 yarattigindan bahsetmektedir.
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Cocukluk ¢agi travmalarinin sik rastlanan dort karakteristik 6zelligi oldugunu belirtmektedir;
(1) gorsel veya baska sekilde tekrar tekrar algilanan anilar, (2) tekrarlayan davranislar, (3)
travmaya Ozel korkular, (4) insanlar, hayat ve gelecek hakkinda degismis tutumlar. Terr,
cocukluk cagi travmalarini tip I ve tip II ad1 altinda ayirarak incelemistir. Tip I ¢ocukluk ¢agi
travmasinda, travmatik durumun beklenmedik tek bir olay oldugunu belirtir. Bu grubun,
genellikle tan1 koymada ana boliimii temsil eden, tekrarlama, kacinma ve asir1 duyarlilik
Olgiitlerini karsilayan en tipik TSSB vakalar1 oldugunu belirtir. Tip II ¢ocukluk c¢agi
travmasini ise degisen, ¢oklu veya uzun siiren olarak isimlendirir ve asil 6zelliginin uzun
stireli ve asir1 olaylara tekrar tekrar maruz kalma oldugunu belirtir. Bu tip ¢ocukluk cagi
travmalarinin ilk olayinin tabii ki beklenmedik oldugunu fakat daha sonra korkularin ortaya
cikmasinin beklenti yarattigini sdyler. Cocugun kendini korumasi ve bas etmesi i¢in, biiyiik
bir inkar etme, bastirma, dissosiyasyon, kendini hissizlestirme, kendi kendine hipnoza girme,
saldirganla 6zdeslesim, kendine yoOnelmis agresyonu kullandigmni ve bunlarin siklikla
genclikte derin karakter degisikliklerine yol actigini belirtmektedir. Yine tip II ¢esit travmada
hislerin yoklugu, 6fke hissi ve araliksiz bir liziintiiniin birbirine karistigindan bahseder. Eger
tek bir sok ebeveynin hayatini ele gegirir ve ¢ocugu, evsiz, engelli, sakat veya uzun siireli
hastanede ve aci ¢ekmesine neden olacak sekilde birakirsa, devam eden streslerin ¢ocuktaki
degisiklikleri tip II'nin 6zelliklerine dogru itme meylinde oldugundan bahseder. Terr,
cocukluk cag1 travmalarinin degisikler yaratarak pek ¢ok sayida farkli tanilarla klinisyenlerin
kargisina ¢ikabilecegini, bu yiizden goriinen kosullarin altinda yatan olasi bir mekanizma
olarak akilda tutulmasi gerektigini sdyler.
2.3.2. Cocukluk Cagi Travmalarimin Dinamikleri

van der Kolk’a gore (2005), simdi ve burada’ya gomiilii olan ve kendilerini daha genis

baglam perspektifinde gérme kapasitesine sahip olmayan kiiciik cocuklar, kendilerini evrenin

merkezi olarak gormekten baska segenege sahip degildirler. Cocuklarin goziinde gergeklesen
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her sey dogrudan kendi duyulariyla ilgilidir. Nedenselligi ve deneyimleri kategorize etmeyi
ogrenmek icin, kestirilebilirlik ve siireklilik, ¢ocugun gelisiminde kritik 6nemdedir. Bir
cocugun belirli bir deneyimi daha genis bir baglamda yerlestirebilmesi i¢in kategoriler
gelistirmesi gerekir. Bunlar1 yapabildigi zaman ne oldugunu anlayabilir. Ancak eger ¢ocuklar
yonetemeyecekleri bir stresore maruz kalirlarsa ve bakim verenler ¢ocugun uyarilmasini
ayarlama islevini iistlenmezlerse, tipki ¢ocuklarin aile disfonksiyonu ya da siddete maruz
kalmasinda oldugu gibi, ¢ocuk, deneyimlerini, tutarli bir sekilde organize ve kategorize
etmeyi beceremez. Yetigkinlerden farkli olarak ¢ocuklarin yasadiklarini bildirme, uzaklasma
ya da kendilerini koruyabilme segenekleri yoktur, hayatta kalmak i¢in bakim verenlerine
bagimhidirlar. Aile i¢indeki travma ortaya ¢iktiginda, cocuklar sadik kalmakla ilgili bir kriz
yasarlar ve aileleri i¢inde hayatta kalmak i¢in davraniglarini diizenlerler. Gézlemledikleri ve
deneyimlediklerini ifade etmekten alikoymakla, travmatize olmus c¢ocuklar davranislarini
sirlarini saklama etrafinda diizenlerler, uyumsuzluk ya da ciiretkarlikla caresizlikle ugrasirlar
ve kotii niyetli ya da ihmal edici durumlarda hapsederler. Kronik olarak travmatize edilen
cocuklar, biling durumunda degisiklikler, amnezi, hipermnezi, dissosiyasyon,
depersonalizasyon, derealizasyon, goriintiiler gelmesi ve 6zel durumlarda kabuslar, okul
problemleri, odaklanma sorunlari, zaman ve mekan yonelimi bozukluklar1 ve duyusal motor
gelisim bozukluklari igeren sorunlar yasarlar. van der Kolk’un (2005), Cicchetti ve White’tan
(1990) aktardigina goére, bu cocuklar genellikle kelimenin tam anlamiyla duygulariyla
‘temassiz’ dirlar ve ¢cogu zaman i¢sel durumlarini tanimlayamazlar.

Glile¢ ve arkadaslart (2012), ¢ocukluk c¢agi travmalarinin ¢ogunlukla ¢ocugun igine
dogdugu ve sosyalizasyon siirecini gecirdigi aile i¢inde yasandigini belirtirler. Aile i¢inde
herhangi bir sekilde istismara ugrayan ¢ocuk kirlenmis bir kimlik gelistirir ve yine ayni aile
icinde yasamini devam ettirebilmek ve ebeveynine olan bagliligini koruyabilmek adina,

istismarcinin kétiiliigiinii kendi igine alir. igsellestirilmis olan bu durum, aym zamanda
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duygusal bagi devam ettirmek amagh olarak da is gordiiglinden, istismar dursa bile devam
eder ve zamanla ¢cocugun kisilik yapisinin bir parcasi haline gelir (Herman, 2011).

Cocukluk c¢agi travmasi, bakim verenler tarafindan erken donemdeki ihmal ve
istismardan dolay1 ortaya ¢ikiyorsa, ¢ocukta 6zellikle ‘anne’ (ya da ikame nesne) ile arasinda
kurulacak olan baglanma iliskisini zedeler. Baglanma, Bowlby’ye (1969) gore anne ile bebek
arasinda kurulan duygusal bir bagdir. Cocuk, bu bagin gilivenli bir sekilde kurulmasi ile
‘degerli ben’ ve ‘giivenilir o’ kavramlarin1 ve daha sonrasinda yine baglanma iligkisi yolu ile
diinyay1 algilamasi1 ve yorumlamasi i¢in kullanacagi, igsel g¢alisan modeller ve biligsel
semalar1 gelistirir. Baglanma iligkisi, ¢ocuk icin yakinlik saglama, giivenli tis ve giivenli
siginak olmak iizere ii¢ temel isleve sahiptir. Bunlarla birlikte cocuk baglanma iligkisinin
kalitesine bagli olarak, kendini sakinlestirebilme ve duygu diizenleyebilme yetilerini de
gelisgtirir. Eger tiim bunlart gelistirebilmek i¢in bag kurmasi gereken kisi ya da kisilerce
istismara ugrarsa, diinyay1 anlamli, diizenli bir yer ve diger insanlar1 da giivenilir digerleri
olarak géremez (Herman, 2011). Livanou (2003), sucun bu durumun dogal sonuglarindan biri
oldugunu belirtmektedir (Giileg ve ark., 2012).

Burgess ve arkadaslar1 (1995), cocuklarin bu donemde kacinma, caresizlik, ¢cabuk tepki
verme ve yikici davraniglar gibi bazi davraniglar gelistirdigini, bunlarin bilissel semalar yolu
ile yetiskin yasama tasinarak, yetiskinlik iligskilerinde de saldirtya ugrama, siddet ve
orselenme yaratacak iligkilerle yineleyici olarak travmayi tekrar ettiklerini 6ne siirmiiglerdir.
Gilile¢ ve arkadaslar1 (2012) bu yineleme durumunun, magdurlarin giivenilmez diinyalarinda
koruyucu bir iglevi olabilecegini belirtmislerdir.

Kira (2001), travmatojenik olaya maruz kalma yasmin da Onemli bir belirleyici
oldugundan bahseder. Ornegin, iki yasinda ve heniiz yeterli zihin islemleme yapist
olusturamamis bir ¢cocugun annesi tarafindan terk edilmesi ile daha biiyilik yasta bir cocugun

veya bir gencin veya bir yetiskinin ayni olaya maruz kalmasimin farkli oldugundan
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bahsetmektedir. Bireyler, kendine 6zgii genlere, benzersiz kisisel degerlere ve ¢evresel stres
ve travmalara kars1 psiko-fizyolojik tepkilere aracilik eden kendilik yapilari olan biyo-sosyal
organizmalardir. Travma, tiim fizyolojik etkilesimi ve beden islevlerini diizenleyen, merkezi
ve periferik sinir sisteminde fizyolojik degisikliklere neden olur.

Cocukluk cagi travmalar ile psikiyatrik hastaliklar arasinda iligski oldugunu gdsteren
pek cok arastirma yapilmistir. Ackerman ve arkadaglart (1998), cinsel, fiziksel ve hem cinsel
hem fiziksel istismara maruz kalmis 364 c¢ocukla yaptiklar1 arastirmada, ¢ocuklarin en fazla
ayrilma anksiyetesi, sonra karsit gelme bozuklugu, fobik bozukluk, TSSB ve DEHB tanist
aldiklarin1 bildirmislerdir. Lewis ve Shanok (1979) ve Steiner ve arkadaglari1 (1997) yaptiklar
arastirmada, diizenlenemeyen agresyon ve diirtii kontrol bozuklugu tanilar1 aldiklari, Teicher
ve arkadaglar1 (2003) dikkat ve dissosiyatif bozukluk tanilari, Schneider-Rosen ve Cicchetti
(1984) bakim verenlerle, akranlarla ve daha sonraki yaslarda esleriyle iliskide uzlasma
zorluklar1 yasadiklarini belirtmislerdir. van der Kolk (2003) yukarida sayilanlardan bagka,
fiziksel ve cinsel istismara ugrayan c¢ocuklarin, ergenlik ve yetigkinliklerinde madde kétiiye
kullanimi, sinir ve antisosyal kisilik ya da yeme, dissosiyatif, duygu durum, somatizasyon,
kalp-damar, metabolik, immiinolojik ve cinsel alanlarda bozukluklar yasayabileceginden
bahsetmektedir (van der Kolk, 2005).

2.3.3. Gelisimsel (Karmasik/Kompleks) Travma

Gelisimsel travma kavramini 6neren van der Kolk (2005), gelisimsel travma kavraminin
travmatik stres alaninda, ¢oklu, siiregen ve uzamis, ¢ogunlukla kisilerarasi nitelikte (cinsel
veya fiziksel istismar, savas, sosyal siddet vb.) ve erken yagsam donemi baslangicli, gelisimi
bozan travmatik olaylara maruz kalmak olarak tanimlandigmi belirtmektedir. Bu maruz
kalmanin, ¢ogu zaman g¢ocugun bakim sisteminde ve c¢ocuklugun erken donemlerinde

baslayan, fiziksel, duygusal, egitimsel ihmal ve kotli davranmay1 igerdigini aktarmistir.
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van der Kolk (2005), erken donem olumsuz yasantilarin yayginligi ve genis yelpazede
ortaya cikabilecek sonuglar1 gdz oniine alindiginda, geng insanlarda travma yasantisi i¢in var
olan tanisal smiflandirmanin yetersiz kaldigini belirtmektedir. Ayrica van der Kolk’a gore,
TSSB tanisi, gelisimsel travmanin, duygu diizenleyememe, rahatsizlik verici baglanma
orlintiileri, hizl1 davranissal gerilemeler, duygusal durumdaki degisiklikler, 6zerklik ¢cabasinin
kayb1, kendine ve digerlerine yonelmis saldirgan davranislar, gelisimsel ddevleri basaramama,
uyku, yeme ve 6z bakimda bedeni diizenlemenin kaybi, diinyaya karsi degismis bilissel
semalar, travmatik deneyim beklentisi, gastrointestinal sistemden bas agrisina dek degisen
pek cok bedensel yakinma, tehlike bilincinin belirgin eksikligi ve kendini tehlikeye atma
davraniglari, kendinden nefret etme ve utang duyma ve siirekli olarak devam eden etkisiz
hissetmeyi kapsamaktadir.

Gelisimsel travma tanimimna neden ihtiyag duyuldugu konusunda Ackerman ve
arkadaslar1 (1998), istismar edilen ¢ogu ¢ocugun kaygi bozukluklari, asir1 hareketlilik, dikkat
eksikligi bozuklugu ve davranig problemleri ile ilgili teshisler aldiklarini, genellikle diirtiisel
ve agresif olarak kabul edildiklerini belirtmislerdir. Ayrica Ackerman ve arkadaslari,
yaptiklar1 aragtirmanin sonucunda, ¢ocuklarin istismarmin endise verici Olgiide yaygin
oldugundan bahsetmislerdir.

Rahim’e (2014) gore, DSM-5’te yer alan tepkisel baglanma bozuklugu tanisi, sadece
basit bir sekilde ihmal edilmis veya yoksunluk yasamis oldugu icin stres karsisinda kendini
rahatlatamayan ve olumlu bir duygulanim gelistiremeyen ¢ocuklar1 tanimlamaktadir. Tepkisel
baglanma bozuklugu, aile ici siddetin etkisinden bahsetmedigi gibi, duygusal rahatsizligin
gostergeleri olan fizyolojik belirtilerden veya islevsellikteki bozulmalardan da bahsetmez.
Rahim’e gore, uygun bir taninin olmamasi, etkili bir tedavi sunulmasina engel teskil edebilir.
Rahatsizlik kendisini bir anksiyete bozuklugu olarak gosterirken, altta yatan asil sikintinin ele

alinmas1 yerine, ¢ocuk kaygi belirtilerine odakli bir tedaviye alinabilir. Erken cocukluk
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donemi istismarlarmin yetiskinlikte devam eden etkileri de goz Oniine alindiginda, bir tani
etiketinin  olmamasinin  yetigkinlikte alinacak tedavinin de wuygun miidahalelerle
yapilamayacagini sOyler. Bu durumun, konuyla ilgili yapilacak arastirmalari bozacagindan
kanita dayali tedavi kilavuzlarinin formiile edilemeyecegini belirtir. Rahim (2014), mevcut
TSSB tanisinin, kiginin kendi yasami veya fiziksel biitlinliigii i¢in algilanan veya gergek tehdit
gerektirdigini (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2000), 6rnegin baglanma ile ilgili rahatsizliklar
hesaba katmadigini belirtir. Bu nedenle, aile i¢i siddete, baglanma figiirlerinin kaybina veya
kronik zorbaliga taniklik etmis ve TSSB benzeri belirtiler gosteren bir c¢ocuk, saglik
profesyonelleri tarafindan ‘yasami tehdit eden ' olarak goriilen bir tehlikeye maruz kalmamis
kabul edileceginden tani almayabilir veya travmaya bagli davranigsal belirtilerin yetersiz ele
alinmasi s6z konusu olabilir.

Van der Kolk’a (2005) gore, gelisimsel travma asagida belirtilen dort alanda

incelenmelidir;

A. Maruz kalma- Coklu ya da siiregen, bir ya da daha fazla gelisimsel olumsuz
kisileraras1 travma big¢imlerine maruz kalma (6rnegin, terkedilme, ihanete ugrama,
fiziksel saldir1, cinsel saldiri, viicut biitiinliigiine tehdit, zorlayic1 uygulamalar,
siddete veya 6liime taniklik)

B. Travma ipuglarina cevap olarak tekrarlanan diizensizligin tetiklenmis Oriintiisii
isaretlerin, ipuclarinin varliginda diizensizlik (fazla ya da az). Degisikliklerin devam
etmesi ve temel seviyeye donmemesi; yogunlugun bilingli farkindalik ile azalmamasi
e Duygulanimsal
e Bedensel (fizyolojik, motor aktivitede, tibbi)

e Davranigsal (yeniden yasama)
¢ Biligsel (bunlarin tekrar olacagini diisiinmek, kafa karisikligi, dissosiyasyon,

depersonalizasyon)
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Miskisel (yapismis, muhalif, giivenilmez, uyumlu)

Kendine atiflar (kendinden nefret etme, kendini suglama)

C. Kalici ve israrl bir sekilde degisen ozellikler ve beklentiler

Olumsuz benlik nitelikleri

Koruyucu bakim verene giivensizlik

Baskalar tarafindan korunacagi beklentisinin kaybi
Sosyal kurumlar tarafindan korunacagina giivensizlik
Sosyal adalete bagvurmada eksiklik

Gelecekteki magduriyetin kaginilmazligi

D. Islevsellikte hasarlar

Cocuklar, davraniglarini, onlara bakim veren yetiskinlerin tepkileri yoluyla diizenlerler
(Schore, 1994). Bebekliklerinden itibaren duygularmi diizenleme becerisini de ilk bakim
veren ile kurdugu iliskide kazanirlar. Bu etkilesim, Bowlby’nin ‘i¢sel ¢calisan modeller’ adini
verdigi yapmin olugmasia hizmet eder. Cocugun igsel calisan modelleri, erken donem
iliskisindeki duygulanimsal ve biligsel karakteristiklerin igsellestirilmesini ifade eder. Ciinkii
erken deneyimler, ayrilmaz bir sekilde i¢ ige gegmis olan, beyin ve néral sistemin gelisimi ve
sosyal etkilesim baglaminda olusur. Baglanma iliskisinin erken donemde kazanilan oOriintiist,
yasam boyunca bilgi isleme kalitesini etkilemektedir (Crittenden, 1992). Giivenli bebekler
hem hissettiklerine hem de diinyayr nasil anladiklarina giivenmeyi 6grenirler. Bu, belirli

durumlara tepki vermek i¢in hem duygularina hem de diisiincelerine giivenmelerini saglar.

Egitimsel

Ailesel

Akranlarla iligskide
Hukuki/yasal

Mesleki
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Anlasilmis duygu deneyimleri, onlara iyi seyler yapma yetenegine sahip olduklari ve
zor durumlarla nasil basa ¢ikacaklarini ve eger ¢ikamayacaklarsa, bir ¢oziim bulmalarina
yardimci olabilecek insanlar bulabilecekleri giivenini saglar. Baglanma sirasinda kurulan
duygusal bag genelde giiclii ve koruyucudur. Ancak eger sikinti1 biiylik ise ya da sikinti
kaynag1 bakicilarin kendileri ise, ¢ocuk bu uyarilma karsisindaki yanitini diizenleyemez.
Boylece, giivensiz baglanma desenleri olan c¢ocuklar, baskalarima yardim etmek igin
giivenmekte zorlanirlar ve duygusal durumlarini kendi baslarina diizenleyemezler. Sonug
olarak bu c¢ocuklar, asir1 anksiyete, dfke ve ilgilenilme ihtiyact deneyimlerler. Cocuklar
kontrol duygusuna sahip olmay1 ve diizenli kalmay1 basarmay1 beceremediklerinde caresiz
hale gelirler. Neler olup bittigini kavrayamayip, bunu degistirmek i¢in de herhangi bir sey
yapamiyorlarsa, deneyimden 6grenemeden, uyaridan tepkiye hemen giderler. Bunlar kagma,
savasma ve dona kalma tepkileridir. Cogunlukla bu tip durumlarda, ebeveynler, cocuklarina
tekrar gliven ve kontrol hissettirmek i¢in yardimer olurlar, baglanma iliskisinin giivenligi
travmaya bagl terorii hafifletir. Travma olustugunda, ¢ocugun ebeveynin tepkisini taklit
etmesi muhtemeldir ve eger ebeveyn daginiksa ¢ocugu da o kadar daginik hale getirecektir.
Bununla birlikte, eger sikint1 ezici ise veya bakicilarin kendisi sikinti kaynagi oldugunda,
cocuklar uyarilmalarini diizenleyemezler. Kronik travma, duyusal, duygusal ve biligsel
bilgileri uyumlu bir biitiin halinde entegre eden norobiyolojik gelisime ve kapasiteye
miidahale eder, kesintiye ugratir (van der Kolk, 2005).

Erken c¢ocukluk magduriyetinin daha sonraki su¢ davranisina etkilerini inceleyen
caligmalar benzer sonuglar1 gostermektedir. Widom ve Maxfield (1996), fiziksel istismar ve
ihmalin, siddet suglari islemekten dolay1 tutuklama oranlari ile ¢ok yiiksek iliski gosterdigini

bildirmistir.
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Cocuklukta kotii muamelenin en yaygin sekli oldugu tahmin edilen ihmal, biligsel,
duygusal ve davranigsal gelisim iizerinde biiyilik 6l¢iide zararli bir etkiye sahiptir (Sedlak ve
Broadhurst, 1996).

Birincil bakicilar1 tarafindan kotii muamele gérmiis cocuklar genellikle, uyarilmalarini
diizenleyebilecek degisimleri saglayacak alternatif bir giivenlik kaynagi bulamazlar; sonunda
dis diinyanin hem tehlikeli oldugunu hem de ihtiyaglarin1 karsilayamayacagini ve kendi i¢
diinyalarin1 diizenleyemeyecegini Ogrenirler. Bu tiir bireyler, baskalarina giivenmekten
korkabilir, ayn1 zamanda kendi duygusal durumlarini dayanilmaz olarak deneyimleyebilirler.
Tipik olarak, sinir kavramimna yetersiz anlayis, baskalarina giivensizlik ve bagkalarinin
duygularin1 anlamada zorluk ¢ekeceklerini gdsterirler ve c¢aresiz, suglayici veya reddedici
algilanacak sekilde davranabilirler. Aslinda gosterdikleri davraniglarin ¢ogu, bir yandan kendi
sikintilarin1  yonetirken, diger yandan biitlinliiklerine yonelik tehditleri en aza indirme
girisimleri olarak kavramsallastirilabilir, ancak bu kisisel ve duygusal gilivenligi saglama
girisimleri ¢ogu zaman muhalif veya uyumsuz (antisosyal) olmalar1 seklinde yorumlanir (Van
der Kolk, 2005).

Taycan ve Yildirim (2015), ¢ocukluk doneminde baslayan, siiregen ve tekrarlayan
travmalara maruz kalan bireylerin, karmasik belirtiler gosterdiginin aragtirmalarla ortaya
kondugunu belirtmislerdir. Travma ile psikopatoloji arasindaki iliskinin kavranamamasindan
dolay1, bu hastalarin ¢ok sayida farkli tani ile yetersiz tedavi edilme girisimlerinden bahsedip,
karmasik travma sonrasi stres bozuklugu tanisin1 6nermislerdir.

2.4. Travma Smiflandirmasi

Kira (2001) travma smiflandirmas: ile ilgilenmistir. Birincisi 6znel deneyime,
islemleme moduna ve etkilenen islevsellik alanina ve ¢ocugun temel gelisim alanlari esas
alinarak (Kira ve ark., 2008), ikincisi travmatojenik olaylarin nesnel 6zelliklerine dayanan bir

siniflandirma onerir. Birinci siniflandirmada (1) baglanma travmasi, 6rn. ¢ocugun anne-baba
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tarafindan terkedilmesi, (2) oOzerklik/kimlik/bireysellesme travmasi, Orn. Cocugun
ozerkliginin cinsel ya da fiziksel istismarla ihlali, (3) birbirine bagimlilik veya baglantisizlik
travmasi, (4) basari/kendini gergeklestirme travmasi, (5) hayatta kalma travmasi
sayllmaktadir. Bazi travmatik olaylarin birden fazla alt sistem {iizerinde bozucu bir etkisi
oldugunu belirtmektedir. Ornegin hayatta kalma travmasmin tiim alt sistemleri gegersiz
kilabileceginden veya ensestin hem baglanma ve hem de Ozerklik alt sistemlerini
etkileyebileceginden s6z eder. Travma yaratan olaym nesnel Ozelliklerine dayanan ikinci
smiflandirma ise (1) yapay/suni travma veya travma benzeri olaylar ve (2) dolayli ya da
vekaleten travma olarak sayilabilir. Kira, 6zellikle travma sonrasinda, ama aslinda bir 6nciil
olarak travmaya ihtiya¢ olmaksizin, stres ve aci yaratan olaylarin zamansal ve uzaysal olarak
birikmesinin travma benzeri bir durum yaratabileceginden bahseder. Art arda gelen travmatik
olmayan stresdrlerin birikmesi, diger travma tiplerine olduk¢a benzer etkiler olusturabilir.
Ona gore travma sonrasi ikincil travmatizasyon, travma benzeri olaylara bir drnektir.

Dolayli ya da vekaleten travma ise, travmanin kusaklararasi aktarilmasina aciklama
getirmektedir. Kira (2001), bu tip travmanin insanlar veya nesiller arasinda farkli
mekanizmalar araciligl ile iletildigini belirtmektedir. Bu aktarimin iletilmesini saglayan
mekanizmalar arasinda, simbiyotik iliski, empati, baglanma, i¢ ice gegme, bireysel veya toplu
0zdeslesme, yansitmali 6zdesim, ice atma, bagimli iliski, bagimlilik bagimlilig1, karsilikli
bagimlilik, ebeveynlik, kiiltiirel etkilesim sayilabilir. Birey, farkli 6nemli olaylarin etkilerini
yatay ve dikey olarak zaman ve mekan i¢inde ileten bir sistemde ya da birbirine bagl iligkiler
agimin bir arada bulundugu bir yerdedir. Kira, bu duruma u¢ bir 6rnek olarak paylasilan
psikotik bozuklugu (Folie a Deux) gosterir. Travmalarin, iliskilerde veya giiclii bir kolektif
kimlige sahip kisilerde travmaya maruz kalmasalar bile benzer etkilere sahip olabilecegini
sOylemektedir. Bu baglamda, travma sadece bir kiginin basina gelmez, ayni zamanda bir

sosyal birime, topluluga veya bazen de tiim topluma aittir; soykirimda oldugu gibi. Ancak,
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Kira (2001) yine de travma aktariminin her zaman ger¢eklesmedigini belirtmektedir. Dolayli
travmanin aktarilmasinda, iki aktarim tiirtinden bahseder; (a) bir adimda travma aktarimi;
aktarim, bir kigiden digerine veya bir bireyden ya da bireylerden bir gruba gerceklesebilir.
Ornegin, aile ici siddet, ebeveyne dogrudan bir travma ve ¢ocuga veya ¢ocuklara dolayl
travmadir. Diger 6rnekler, klinisyenler, itfaiyeciler, acil durum calisanlari, polisler ve giinliik
islerinin bir pargasi olarak ¢ok sayida travma hastasiyla ilgilenen yardim personelidir. Bu tiir
maruz kalmalar onlarin tiilkenmiglige, empatik travmatizasyona veya sefkat yorgunluguna
neden olabilir (Figley, 1995). (b) dolayli travmanin ¢oklu adimlarla kusaklararasi aktarima;
bunu da iki baslik altinda incelemistir: (bl) aile travmasinin kusaklararasi aktarimi ve (b2)
grup travmasinin kusaklararasi aktarima.

Kira (2001) o6nerdigi, dolayli travmanin g¢oklu adimlarla aktarilimasi bagligi altinda
incelenen, aile travmasinin kugaklararas1 aktariminda, travmatik uygulamalarin ve bunlarin
etkilerinin nesiller boyunca bir aile sistemi i¢inde devam ettiginin goriildiigini
belirtmektedir. Bazi ailelerde goriilen, siddet, fiziksel istismar ve ensest kisir dongiileri bunun
ornekleridir. Ornegin, Skowron, E. (1998), aile i¢i siddete maruz kalan travmatize olmus
kadimlarm bir¢ogunun, siddeti tekrar deneyimlemek ve bu yolla kendi ¢ocukluk travmalarina
kars1 bir savunmay1 canlandirmak i¢in sadece siddet gosteren eslerle iligskiye girdiklerini tespit
etmigtir. Kabusu tekrar deneyimlemek, TSSB semptomlarinin bir parcasi olabilir ve bu da
yasam boyunca ustaligi veya iyilesmeyi artirabilir. Aragtirmalar travmanin aktarilmasindan
sorumlu olabilecek baska mekanizmalar da oldugunu gostermektedir. Constantino (1996),
aragtirmasinda, ebeveynin baglanma stili ile i¢sel ¢alisan modellerin karsilikliligi ve ¢cocugun
giivenli baglanmasi arasinda tutarli, giiclii bir iliski oldugunu gostermektedir. Giivenli
yetiskinler giivenli cocuklar, kiiciimseyen ebeveynler endiseli-kagingan ¢ocuklar, endiseli
ebeveynler endiseli-kararsiz ¢ocuklar, aile i¢inde siddet ve travma deneyimlenmesi dagilmis

cocuklar yaratma egilimindedir (Main ve Goldwyn, 1984, Fonagy ve ark., 1991, Kira, 2001).
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Yansitmali 6zdesim, ¢Oziilmemis travmatik deneyimlerin aktarilmasini kolaylastirabilecek
bagka bir olast mekanizmadir. Ebeveyn-cocuk iligkisi baglaminda yansitmali 6zdesimin,
ebeveynin ¢ocugunu, dislanmis bilingdis1 fantezisinde 6zel bir rol iistlenmeye davet etmesi ve
bunun sonucunda, ¢ocugun kendi 6znel algilarin1 ve duyumlarini mesru bir gerceklik olarak
deneyimleme yetenegini zayiflatarak zarar verdigi diisiiniilmektedir. Cocugun, ebeveynin
yansitilmis fantezilerinde yer almasinin, ¢gocugun 6zerkliginin gelismesine izin veren anne-
cocuk iligkisi i¢indeki potansiyel alanin ¢okmesine yol actig1 anlasilmaktadir (Ogden, 1979).
Ancak bu aktarim otomatik degildir, aktarimin kugaklararasi aktarimmin kesilmesine
yardimci olan esneklik faktorleri ve aile farkliliklar: vardir (Fonagy ve digerleri, 1994).

Kira (2001), grup travmasinin kusaklararast aktarimini ise tarihsel travma ve yapisal
siddetin ¢cok kusakli aktarimi seklinde ikiye ayirarak incelemektedir.

Tarihsel travmalar, belirli bir grup kimligine veya etnik kdkene, renge, ulusal kokene
veya dine bagl bir gruba yéneliktir. Ornegin Yahudi soykirimi, Amerika’daki siyahlarin
koleligi, Kizilderili soykirimi gibi. Kira (2001), bu tiir travmalarin, birey {iizerindeki
etkilerinin klinik olarak g6z ardi edilme egiliminde olundugunu, oysa tarihsel travmalarin
bireyin yasam travmalarina zayif yanit vermesine zemin hazirlayabilecegine belirtmektir.
Kira, Solomon’un (1993), soykirim ge¢misi olan ikinci kusak savas gazilerinin TSSB yasama
sikligiin ve semptomlarin siddetinin, soykirim ge¢misi olmayan savag gazilerine gére daha
fazla oldugunu gosterdigini aktarmaktadir.

Ikinci tiir olan yapisal siddetin ¢oklu kusak aktariminda ise sosyal esitsizliklerden
kaynaklanan, uygun yasam, tibbi bakim, barinma, beslenme, egitim, kisisel alan olmamasinin
yasattigl travmalardan s6z edilmektedir. Aclik, yorgunluk, asir1 calisma, bunlara eslik eden
gerginlik, sinirlilik, glivenlik ve refahin siirekli tehdit altinda olmas1 durumunda, giivensiz ve
cocuklarmin yaninda gerektigi sekilde var olamayan ebeveynler ortaya c¢ikmaktadir.

Yoksulluktan kaynaklanan yoksunlugun etkileri ebeveynden cocuga geger. Cocuklarda
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davranig problemleri goriilebilir. Yoksulluk gibi bu tiir yapisal siddetin etkileri travmatize
edicidir ve dogrudan ya da dolayl olarak yikici ve kalicidir. Bu tiir travmatik kosullar nesiller
boyunca iletilebilirler.

2.5. Travmann Kusaklararasi Aktarilmasiyla ilgili Goriisler

Ney (1989), cocuk istismar1 ve ithmalinin en trajik yonlerinden birinin bir kusaktan
digerine tekrar etmesi oldugunu sdyler. Istismara ugrayan ebeveynlerin cocuklarma kétii
muamele yapmamasina ragmen, Onceki ¢ocuk istismart Oykiisiiniin, ¢ocuk istismari ve
ihmalinin en iyi tahmincilerinden biri olduguna deginir.

Kellermann (2001), travma aktarimin anlamada dort temel teorik yaklasim onermistir:
(1) psikodinamik iliskisel modeller; (2) sosyokiiltiir ve sosyallesme modelleri; (3) aile
sistemleri ve iletisim modelleri; ve (4) biyolojik veya genetik modeller. Bu kuramlara gore,
travma aktariminin bilingsizce yerinden edilmis ebeveyn duygularmin, yetersiz ebeveynlik
davraniginin, aile diismanliginin ve/veya belirli agirlastirici ve hafifletici kosullarla birlikte
kalitsal bir yatkinligin bir fonksiyonu oldugu varsayilmistir (Kellermann, 2013).

Berger (2014), grup yapisinin insan varligmin temelini olusturdugunu ve ailenin de
bizim i¢in ilk ve en bicimlendirici grup oldugunu sdyler. Ona gore bir ailenin Oncelikli
gorevleri, tiretici olmak, koruyucu olmak, besleyici/bakict olmak ve egitici olmaktir. Ozellikle
soykirim magdurlariin ve onlarin kurdugu ailelerdeki yapilardan bahsetmektedir.

Doénmez (2016), Gampell’in (2005) Yahudi soykirimdan kurtulanlarin ¢ocuklar1 ve
onlarin ¢ocuklari ile yaptig1 ¢alismalarda olusturdugu ‘radyoaktivite’ kavramindan bahseder
ve maruz kaliman siddetin insan ruhundaki etkilerinin tipki, radyoaktivitenin insan
bedenindeki etkileri gibi izlenebileceginden s6z eder. Ruhlara isleyen bu izlerin kusaklar boyu
aktarilabilecegini belirtir. Donmez’e gore, siddetin etkilerine maruz kalanlarla yagayan herkes

pasif alicilar veya aktaricilar olabilirler.
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2.5.1. Primat Deneyi

Danieli (2007), travmanin aktarilmasi ile ilgili mekanizmalara bakildiginda, bunun
literatiirde, molekiiler genetikten politikaya, temel biyolojiden, bireysel seviyede karmasik
psikolojik- psikodinamik yapilara ve aile i¢i ve aile disindan sosyoetnokiiltiirel yapilara
varincaya dek genis bir yelpazede anlatildigindan bahseder. Bu genis yelpazede her yazarin
aktarim stirecini tanimlama ve agiklamasinin, odaklanmay1 sectigi teorik yonelim ve disiplin
ile belirlendigine deginir. Ancak bu zenginlige ve gesitlilige ragmen, aktarimi anlatmak i¢in
secilen mekanizmalarin, sasirtic sekilde tutarli ve az sayida oldugundan bahseder. Suomi ve
Levine’'nin (1998) insan olmayan primatlarla yaptiklar1 ileriye donilk uzunlamasina
deneylerinde, travmanin uzun vadeli psikobiyolojik etkilerini nesiller boyunca en az ii¢ farkli
mekanizma yoluyla iletebildiklerini gdsterdiklerini aktarir. Suomi ve Levine, bu
mekanizmalarin, gozlemle ilgili, anne ile ilgili ve dogum oncesi ile ilgili oldugunu
belirtmislerdir. Her durumda, uzun vadeli etkiler fizyolojik ve davranigsal 6zellikleri veya
egilimleri igerir ve ili¢ vakadan ikisinde, aktarim mekanizmalari, vahsi dogada yasayan dogal
sosyal primat gruplarinda ve laboratuvar ortamlarinda yapilan ¢alismalarda belgelenmistir. Bu
mekanizmalarin higbiri, aktarimin gergeklesmesi i¢in baslatma veya alma nesli iizerinde dil
yetenekleri gerektirmez.

Travmatik yasantilarin, kagimmma, caresizlik gibi uyumlu olmayan yikic1 davranis
kaliplarinin gelismesine yol ac¢tii, bu kaliplarin da bilissel semalar yolu ile yetiskinlige
tagindigr bildirilmistir (Burgess ve ark., 1995). Bu tip yetiskinler, kendi cocuklarini
yetistirmede, biligsel semalar ve baska mekanizmalarla da s6z konusu uyumlu olmayan
kaliplar1 aktarabilmektedir.

2.5.2. Baglanma lliskisi ve Psikanalitik Nesne Iliskileri KuramiYaklasim
Danieli (2007), Aarts (1998), Becker ve Diaz (1998) ve Hardtmann’in (1998), ikinci

kusaktaki patogenezi ve aktarimin mekanizmasini agiklamak i¢in, psikanalitik nesne iligkileri
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kuramlarini, siire¢lerini kullandiklarin1 aktarmaktadir. Bu baglamda inkar, boliinme, 6zdesim,
yansitma ve yansitmali 6zdesime deginirler. Onlara gore, saldirgan ve magdur arasindaki
iligki Once intrapsisik bir catisma haline gelir, daha sonra yansitmali 6zdesim yolu ile nesne
iligkilerinde olabilecek ve travmatik ge¢misten tekrari haline gelebilecek sekilde ebeveyn ve
cocuk arasindaki etkilesime dahil olur. Bu mekanizmalar hem orijinal magduriyet siirecine
benzer hem de magduriyet siirecini siirdiiriir. Hayatta kalanlar, ¢ocuklarina, sessizlik, hicbir
sey sdylememe, yasina uygunsuz olarak ¢ok sey sdyleme ile iletirler. Cocukta, travmanin es
bicimi, bilingdis1 olarak fakat dayatarak, 6zdesim, gézlem, modelleme ve taklit etme yoluyla,
ebeveynin diinya goriislinii iletmesi seklinde yaratilir.
2.5.3. Sosyal Ogrenme Kuram

Sosyal 6grenme kurami, ¢ocuklarin ebeveynlerinin diisiince ve davranis tarzlarini
modellemeyi nasil 6grendiklerini agiklamakla, bir kusagin tarih¢esinin neden bir sonrakine
devam ettigini anlatmaya c¢alisir. Bandura’ya (1973) gore, saldirganlik, sosyal modelleme ile
saldirganliga yol agmaktadir (Ney, 1989). Cocuklar odiillendirilen veya odiillendirici
davraniglart taklit eder. Ebeveynlerinin ne zaman memnuniyet gosterdiklerini tespit ederek,
cocuklar fayda saglayip saglamadiklarini ayirt etmeden davraniglart kopyalamaktadir. Bu
yolla saldirgan davranis 6grenilmektedir.

2.5.4. Sistem Kuram Yaklasim

Sistem kuramina gore aile icindeki dykiiler degismez ¢linkii her iiye, tahmin edilemez
degisiklige karst en tamidik buldugu durumu siirdiirmenin bir parcasidir. Sistem
teorisyenlerinin dairesel nedensellik adini verdigi kavram, her bir katilimcinin aile sistemini
baglatma ve siirdiirme konusunda nasil aktif oldugunu agiklar. Aile sistemleri ayn1 zamanda,

bir denge arayan daha biiyiik sosyal sistemler tarafindan korunur (Ney, 1989).
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2.5.5. Psikotarih Yaklasim

Oztiirk (2016), psikotarihin “psikolojik tarih’ anlaminda oldugunu ve énemli bir calisma
alanin1 tanimladigini belirtmektedir. Ona gore, psikotarih ¢alismalarinda birbiriyle iliskili ti¢
temel alan bulunmaktadir; (1) ¢cocukluk cagi tarihi, (2) tarihsel 6nemi olan kisilerin tarihi ve
motivasyonlart ve (3) gruplarin ve uluslarin tarihi ve giinliikk isleyisteki motivasyonlari
(Celikkol, 2002; DeMause, 1998).

Oztiirk’e (2016) gore, cocuk yetistirme tarzi aile tarafindan uygulanmakta, kusaktan
kusaga ve oncelikle de anneden kiza gegmektedir. Oztiirk, kiz cocuklarm, gelecegin
potansiyel anneleri olarak tiim toplum i¢in 6neminden bahseder. Hatta, kiz ¢cocuklarin kendi
yetisme Ozelliklerinin ve ¢ocukluk c¢agi travmalarinin, kendi anneligine yansiyacagindan ve
bu durumun tarihi donduracagindan bahseder. Kendi ¢cocukluk ¢agi travmasini ve ¢ektigi kotii
muameleyi, anne oldugunda yeniden isleyemeyen kadin, kendi gordiigii bakim stiline saplanip
tekrar edebilir. Oztiirk, bazi1 yazarlarin travmanin yinelenme arzusunda oldugunu
belirttiklerini aktarmustir. Oztiirk’e  (2016) gore, cocuk yetistirme bigimine katkida
bulunmamak toplumun gelisim diizeyini etkilemektedir. Bu durumun da, kaynaklarla ve
¢cozlim arayislan ile ilgili olarak sonu gelmez bir miicadele baglatacagina deginir. Sevgi ve
bagimsizlik hissi ile bliylimemis nesillerin daha ¢ok giivenlik giicline, daha ¢ok cezaevine ve
daha ¢ok ruh saglig1 calisanina gereksinim duyacagindan bahseder. Tiim bu baglam iginde
anne-kiz iliskisinin kritik bir 6nemde olduguna deginir. Oztiirk’iin aktardigma gore
ebeveynler cocuklarini belli bir oranda da olsa travmatize etmeye devam etmektedirler
(DeMause, 1997, 1998; Sar, 2009).

2.5.6. Toplum, Kiiltiir, Degerler ile Aktarilmasi

Danieli (2007), travma ve kendiligin devami konusunda coklu boyutlu ve coklu

disiplinlerin biitlinlestirici ¢ercevesinden bahseder. Bireyin kimliginin ¢oklu sistemlerin

etkilesiminden olusan bir kompleksi igerdigini belirtir. Biyolojik ve intrapsisik; ailesel,
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toplumsal ve grupsal olmak iizere kisilerarasi; etnik, kiiltiirel, ahlaki, manevi, dini; egitimsel,
mesleki, issel, hukuki, ekonomik, ¢evresel, politik, ulusal ve uluslararasi boyutlarin ortiistiigii
veya etkilesimde oldugu bir yapi olarak agiklar. Bu sistemler ge¢cmisten giiniimiize ve
gelecege, siirekli bir yasam anlayist olusturmak i¢in zaman boyutu boyunca dinamik olarak
bir arada bulunurlar. Ideal olarak, bireyin eszamanli olarak tiim bu kimlik boyutlarina
psikolojik erisim ve i¢inde hareket etme noktasinda 6zgiir olmasi gerekir. Agir travmalarin bu
cergevede yikim yarattifindan bahseder.

Danieli’ye (2007) gore, travmaya maruz kalma, bir yirtilma, olas1 bir gerileme, yukarida
bahsedilen serbest akista bir sikisma/saplanma meydana getirir. Danieli (1981) savas sonrasi
hayatta kalan en az dort aile tipi tamimlar; kurban aileler, savasci aileler, uyusmus/hissiz
aileler ve bunlar1 yapan aileler. Danieli (2007) ailenin, daha genis topluluklar veya kiiltiir
tarafindan paylasilamayacak bilingli ve bilingsiz degerler, mitler, fanteziler ve inanglarin
tastyicist oldugunu belirtir. Ona gore, travmanin aile kusaklar1 agisindan sonuglart agikca
mevcut olsa da fenomenolojisi ve etyolojisi karmasiktir ve en az {i¢ aile i¢i bileseni vardir (a)
ebeveynlerin travmasi, 6zellikleri ve ¢ocuguyla iligkisi, (b) travma ve sonrasinda ortaya ¢ikan
sessizlik komplosunun niteligi ve kapsami, (c) ebeveynlerin travma sonrast uyum stilleri.
Biiyiik travmalar, birka¢ kusak icin gergekligin icsel temsilini sekillendirir, anne-babalarin
yasadig1 ve onlarin ¢ocuklarmin igsellestirdigi, bilingdisinda 6rgiitlenmis bir ilke haline gelir
ve normal gelisimsel ¢atismanin yasandigi matrisi olusturur.

Kollektif travmalarin dongiisiine ve aktarilmasina iliskin agiklamalar bireysel
travmalarin aktarilmasina iliskin agiklamalardan biraz daha faklidir. Volkan’a (2010) gore,
gruplar arasindaki catigmalar etnik koken ve etnik kimlik gibi pek cok kiiltiirel unsuru
harekete gecirir. Bu duruma c¢odziimlenmemis travmalar ve kayiplarin yast da eklenince,
travmatik bellek, bedensel pratiklerle kusaktan kusaga aktarilir (Zara, 2018). Ritiieller ve

anma torenleri kimligin kendini yeniden iiretmesinde yardimer olur. Her kusagin, devraldigi
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travma hafizasi, grup kimliginin gili¢lendirilmesi ve travmatik olayin unutulmamasi igin
zihinde taginir ve aktarilir (van der Kolk ve McFarlane, 1996).

Zara (2018), travmay1 hatirlamak i¢in travmay1 bireyin kendisinin yasamasina gerek
olmadigindan s6z eder. Travma konusunda insanlarin hatirladiklarini, toplum/grup ic¢indeki
iiye- hatirlama- hatira bagiyla, bizzat yasamayanlara anlatmasi ile aktarildigini belirtir. Ayrica
gecmis ve c¢oOziimlenmemis travmalarin, ebeveyn ¢ocuk bagliligi yoluyla, travmanin
kendisinden bahsedilmese ve sir olarak tutulsa bile, bedensel ve ruhsal ifadelerinin ¢ocugun
diinyasina yansidigindan sz etmektedir.

van der Kolk ve McFarlane (1996, s.11), magduriyetin yeniden canlandirilmasinin,
toplumda siddetin ana nedenlerinden biri olduguna deginir. Yapilan c¢alismalarin, (Groth,
1979; Seghorn, Boucher, Prentky, 1987) siddet suclularinin ¢ocukken fiziksel veya cinsel
olarak istismar edildiklerini gosterdigini aktarmaktadirlar.

van der Kolk ve McFarlane (1996, s.12) kaginma ve uyusmanin, travma sonrasi hayata
eslik etmesinden bahsederler. Onlara gore, travmatize bireyler i¢in, huzursuz ve iizgiin
olmaktansa bir sey hissetmemek daha iyi bir yol gibi gériinmektedir. Travma yasantis1 olan ve
bu anilarla ilgili izinsiz girisler yasayan bireyler, bu girislerin uyandirdigi duygular
yasamamak ic¢in yagamlarini orgiitlemeye baslarlar. Kaginma davranigi, hatirlatict anilardan
uzak kalmak, gerginlik yaratan duygusal durumlar karsisinda uyusmak amaciyla alkol ve
madde tiiketmek ya da hosnutsuzluk yaratan deneyimi bilingli farkindaliktan ayri tutmak igin
dissosiyasyonu kullanmayi da i¢ceren pek ¢ok bigimde olabilecegini belirtmektedir.

2.5.7. Epigenetik Aktarim

Kusaklararasit travma aktarimi calismalari 6zellikle 1960’lardan sonra, soykirimdan
hayatta kalan ailelerin incelenmesi ile ortaya c¢ikmistir (Phipps ve Degges-White, 2014).
Epigenetik, 1rsi olup genetik olmayan fenotipik varyasyonlar olarak ge¢mektedir. Genlerin

kendilerine degil, genin kodladig1 RNA veya proteinin iiretilme miktarina yani ekspresyonuna
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bagli olan kalitim olarak tanimlanmaktadir. DNA’y1 saran proteinler ve DNA {izerindeki
etkilesimler de genom iizerinde belirli pargalarin, gen okuma mekanizmasi tarafindan
okunmasini engelleyebilir veya daha okunur kilabilir.

Epigenetik alanindaki son gelismeler, DNA dizisi disindaki kalitsal bilgilerin gen
fonksiyonunu nasil etkileyebilecegi konusunda molekiiler bir temel ortaya koymaktadir
(Bernstein, Meissner ve Lander, 2007; Eccleston, ve ark., 2007). Yehuda ve Bierer (2009),
DNA metilasyonu gibi epigenetik modifikasyonlarin, ¢cevresel etkilere cevap olarak, genlerin
fonksiyonel ekspresyonunu kalici ve potansiyel olarak degistirebilecegini, bu durumun da
travmaya maruz kalmanin uzun siireli etkilerini agiklayabilecegini bildirirler. Heniiz TSSB
icin tipik bir epigenetik bulgu bildirilmemistir.

Kellermann (2013), neredeyse elli yildan fazla bir siiredir travmanin kusaklararasi
aktarimmin akademik alanyazininda tanimlanmakta oldugunu, ancak yayimnlanan 500’den
fazla caligmaya ragmen, TSSB yasayan ebeveynin bilin¢disi travmasinin nasil olup da genetik
olarak aktarildigin1 dogrulamak i¢in, yeterli ampirik kanitlara ulasamadigimizi belirtir. Ancak
yeni arastirmalarin, ebeveynlerin travmatik deneyimlerinin ger¢ekten de yavrularinda
TSSB’ye genel bir yatkinlik dogurabileceginden bahseder. TSSB ile iliskili varyansin,
%30’undan fazlasinin kalitsal bir bilesenle ilgili oldugu ve bu kalitsal bilesenin gen
ekspresyon kaliplarmi etkileyen epigenetik isaretlerde goriilebileceginin  bulundugunu
Skelton ve arkadaglarindan (2011) aktarmaktadir.

Perry (1999), bir dereceye kadar, insan viicudundaki tiim organ sistemlerinin bir
“hafizas1” oldugundan bahseder. Ona gore, bellek, bir deneyimin gelerini bir andan digerine
getirme kapasitesi ile bilginin tasinmasina yarayan benzersiz bir yasam formu o6zelligidir.
Onceki deneyimlerin &gelerini zaman icinde ileriye tasiyabilme yetenedi, bagisiklik,

noromiiskiiler ve noroendokrin sistemlerin temelidir. Karmasik fizyolojik siirecler sayesinde,
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deneyim unsurlart nesiller boyunca tasmabilir ve tiirlerin kolektif deneyiminin unsurlar
genomda, bireyin deneyimi o genomun ekspresyonunda yansitilir.
2.6. Dissosiyasyon

Dissosiyasyon, normalde diger islevlerle biitiinlesmis olan bazi zihinsel islevlerin,
genellikle bilingli farkindalik veya hafiza hatirlama alan1 disinda boliimlere ayrilarak veya
otomatik bir sekilde ¢alistigi bir siireci temsil eder (Ludwig, 1983).

Sar (2017), dissosiyasyonu normalde biitiinliik igersinde islev gosteren biling, bellek,
kimlik, duygu, algi, beden temsili, motor kontrol ve davranista ayrisma ve/veya siireksizlik
olmas1 olarak tanimlamaktadir. Bu ayrigma ve siireksizligin psikolojik islevlerin her alanini
etkileyebileceginden s6z eder, Ornegin dissosiyatif kimlik bozuklugunda, s6z konusu
islevlerin hemen hepsinin etkilendigini belirtir.

DSM-5 (2013), dissosiyasyonu, biling¢lilik, hafiza, kimlik, duygu, algi, beden temsili,
motor kontrol ve davranis alanlarindaki normal biitiinliikkte bir rahatsizlik ve/veya kesinti,
stireksizlik olarak tanimlamaktadir.

Ross (2009), dissosiyasyon kelimesinin farkli yazarlar tarafindan farkli anlamlarda
kullanildigindan s6z eder ve dissosiyasyonun dort temel anlami oldugunu belirtir; (1) genel
anlamda assosiyasyon’un (birlesme) tersi olarak; (2) islemsel anlamda, dissosiyasyon
Ol¢iitiiniin bilesenleri olarak; (3) biligsel psikolojide teknik bir terim olarak; (4) i¢ ruhsal bir
savunma mekanizmasi olarak. Ross, savunma mekanizmasi olarak dissosiyasyon kavraminda
problem oldugunu belirtir. Ciinkii ona gore, dissosiyasyonun bastirma savunma
mekanizmasina mi1 yoksa dissosiyasyon savunma mekanizmasina mi1 bagli olarak ortaya ¢ikan
bir dissosiyatif siire¢ oldugunu ayirt etmek miimkiin degildir.

Cardena ve Carlson (2011), dissosiyasyonu iice ayirarak su sekilde tanimlamistir; (a)
farkindalik ve davranig alaninda, izinsiz ve istenmeyen ihlallerin eslik ettigi sekilde yasanan

oznel deneyimde siireklilik kaybi (pozitif dissosiyasyon); ve/veya (b) normalde uyumlu bir
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erisim / kontroliin oldugu farkindalik alaninda bosluklar ya da hafiza veya kendilik
0zdeslesiminde semptomlarla ortaya ¢ikan bilgiye erisememe ya da zihinsel islevleri kontrol
edememe (negatif dissosiyasyon); ve/veya (c) benlik veya ¢evre ile ilgili algisal carpitmalari
icerebilecek deneyimsel bir kopukluk duygusu.

Travma sonrasi psikopatoloji i¢in sistematik terapodtik yaklagimi ilk kez tanimlayan
psikolog oldugu diisiiniilen (van der Hart ve ark., 1989) Janet’e gore dissosiyasyon, kisiligi
olusturan iki veya daha fazla sayidaki diisiince sistemleri ve islevleri arasindaki biitiinlesme
eksikligidir (Nijenhuis ve van der Hart, 2011).

Oztiirk’iin (2017) aktardigina gore, dissosiyasyon giinliik hayatta da ‘otoyol hipnozu’,
‘konugmada kopma’, ‘giindliz diisleri’ veya ‘gecici yabancilagma hissi’ olarak karsimiza
cikabilmektedir.

Spiegel (1997), ozellikle travma sirasinda bir savunma olan dissosiyasyonun, fiziksel
kontroliin kaybedildigi yerde zihinsel kontrolii siirdiirme girisimi olarak ortaya ¢ikabilecegi
konusunda klinik ve ampirik kanitlarin arttigini belirtmektedir.

Dissosiyasyon bir savunma mekanizmasidir ve énemli bazi islevleri vardir. Ludwig’e
(1983) gore bu mekanizma gerek bireysel gerekse tiirlin devamliligi agisindan yasamsal
onemde degerlidir. Belirli kosullar altinda yedi ana islevi kolaylasgtirmaya, miimkiin kilmaya
hizmet eder; (1) belirli davranislarin otomatiklestirilmesi, (2) cabalarin verimliligi ve
ekonomisi, (3) uzlasmaz ¢atismalarin ¢ézliimii, (4) gercekligin kisitlamalarindan kagmak, (5)
katastrofik deneyimlerin izolasyonu, (6) belirli duygularin katartik tahliyesi ve (7) siiri
duygusunun artmasi (6rn., bireysel kimliklerin grup kimligi i¢in ortaya ¢ikmasi gibi).

Ludwig, West’in (1967), “dissosiyasyon, gelen saklanan veya giden bilginin, olagan
veya beklenen cagrisimlarla birlikte aktif olarak saptirildigi psiko-fizyolojik bir siirectir”
seklindeki tanimini aktarmaktadir. Bu durumun bireyin, diisiincelerinde, hislerinde veya

eylemlerinde fark edilebilir bir sonug iirettigini ve bdylece belirli bir siire i¢in normal veya
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mantiksal olarak diger bilgilerin iligskilendirilmedigini veya entegre edilmedigini belirtir.
West’e gore (1967) bu durum psikopatolojik olabilir de, olmayabilir de. Ornegin, giindiiz
diislerinin, hayal kurmanin, baskilamanin (represyon), yabancilasma (6rn. deja vu) gibi
paramnezilerin psikopatolojik olmadigini belirtir. Ludwig (1983), dissosiyasyon kapasitesinin
biyolojik bir temeli oldugunu, potansiyel olarak bireysel ve tiirsel sag kalima hizmet ettigini
ve ¢cogu zihinsel kapasitede oldugu gibi adaptif veya maladaptif olabilecegini vurgulamaktadir
(Ludwig, 1983).

Dissosiyatif yasantilar, her zaman uyumsuz ve patolojik degildir. Stockdale ve
arkadaslar1 (2002), bireyin dissosiyasyonu ii¢ alanda deneyimleyebileceginden bahsederler;
(1) bir kisilik 6zelligi olarak normal ve iyi huylu deneyimler olarak, 6rnegin hayal kurma,
istem dis1 hareketler vb., (2) stres ve travmaya karsi tampon islevi goren bir savunma
mekanizmasi olarak, drnegin savas, dogal afetler, kigilerarasi istismar vb., ve (3) belirli klinik
bozukluklar ve kisilik bozukluklarinda psikopatolojik semptom ve sendrom olarak ortaya
cikan dissosiyasyon. Stockdale ve arkadaglari, dissosiyatif yapinin agik¢a ¢ok yonlii
oldugundan ve BASK modelindeki bilesenlerin kavramsal olarak dissosiyatif yapiin farkl
yonlerini tanimladigindan bahsederler.

van [jzendoorn ve Schuengel (1996), dissosiyasyonun, siklikla, bir cinsel saldiri, dogal
afet ya da savas yasamis travmatize kurbanlar i¢in bir savunma mekanizmasi olarak
diisiiniildigiinii (Putnam, 1991) aktarirlar. Bu fikre gbre, magdurlar, kendilerini travmanin
agir olumsuz etkisinden ayirmak i¢in algi ve anilarini béliimlere ayirmaktadirlar.

Spiegel (1988), dissosiyatif bozuklugun asil 06zelliginin, normalde biitiinlestirici
islevsellikte olan biling, kimlik veya motor davranista ani gecici degisiklik oldugunu
belirtmektedir. Travma deneyimleyen birey, giindelik yasam kendiliginden kopuktur ama
giindelik yasamin igindeki kendilik iizerinde moral bozucu bir etki uygulamaktadir. Bu

yiizden travma deneyimleyen ve travma sonrasi Orselenme yasayan bireyler igin
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dissosiyasyonun temel diizenek oldugu anlasilmalidir. Travmaya ugrayan insanlari, travmaya
eslik eden ezici act ve korkuya karsi korur. Spiegel’e gore, dissosiyasyon kapasitesini
kendiliginden veya hipnoz altinda kontrollii bir sekilde olan1 da ciddi fiziksel travmaya kars1
adaptif bir yanit olabilir ancak hastanin fiziksel caresizlik deneyimine karsi savunmasina
yardimci olabilirken, bunu, coklu kisiligin en agir oldugu durumlarda, olayr yeniden
canlandirmak i¢in kendiliginden gegirilen olaylar ya da ayrismis kisilikleri tarafindan ele
gecirilmesi pahasina tistlenir.
2.6.1. Patolojik Dissosiyasyon

Tutkun (1996), alanda konuyla ilgili pek ¢ok otoritenin, dissosiyasyonun normalden
patolojik olan formlara kadar genis bir yelpazede oldugunu kabul ettigini belirtmektedir.

Oztiirk’e (2017) gore, dissosiyasyon her bireyde bulunur ve uyuma hizmet eder ancak,
erken yasta baslayan kronik travmatizasyonun, bireyde dissosiyatif bozukluga yol
acabileceginden bahsetmektedir. Baslangicta ¢ocuk tarafindan bir bas etme ¢abasi olarak
ortaya ¢ikar ancak, sonrasinda uyuma yonelik 6zelligini kaybederek patolojik hale gelebilir.
Bu durumda dissosiyasyonun, hem bireyi travmanin agir yiikiinden korumaya calistigi ve hem
de alg1 ve anilarin boliinerek saklanmasindan dolay: travmanin ¢aligmasini zorlastiran bir etki
yaptigini belirtir.

Spiegel (1997), dissosiyatif bozukluklarin, biitiinlesik kimlik, hafiza, algi veya biling
organizasyonunda bir rahatsizligi temsil ettigini belirtmektedir. Dissosiyasyonun ortaya
cikmasi ile, normalde piiriizsiiz bir devamlilikta yasanan olaylar, bitisik olacaklar1 diger
zihinsel siireclerden izole edilir. Bu durum bazi klinik tablolar ortaya ¢ikarir. Dissosiyasyon,
ozellikle hafizay1 icerdiginde, dissosiyatif amnezi olusturur. Kimlikte bir kopus icerdiginde,
disosiyatif fiig veya disosiyatif kimlik bozuklugu ortaya ¢ikar. Algida dissosiyasyon,
depersonalizasyona yol acarken, bilingteki ise ¢esitli kendinden gecme ve ele gecirilme

durumlarini iceren akut stres bozuklugu veya dissosiyatif trans hastalig1 ile sonuglanir. Bu
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anlamda, iceriklerin kendisinden ziyade zihinsel igeriklerin organizasyonunda veya yapisinda
bir rahatsizlik vardir. Disosiyatif amnezideki hatiralar birbirlerinden ayrildiklart i¢in ¢ok
carpik degildir. Sorun, pargalarin igeriginin bir yansimasi yerine entegrasyonun
basarisizligidir.

Tutkun’a (1996) gore, dissosiyatif belirtiler, dissosiye olma kapsitesi yiiksek kisilerde
sik ve/veya uzun siireli olarak ve semptomlar1 da igine alacak sekilde yasantilandiginda ve
depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres bozuklugu gibi ikincil bazi klinik 6zellikleri de
icerdiginde, klinik bir tablo olustururlar. Ancak Tutkun, dissosiyasyonun normalden patolojik
olana gegisinin tespitinin kolay olmadigindan s6z eder. Ornegin amnezi ve kimlik bozuklugu,
dissosiyasyonun dogrudan sonucu gibi goriinebilirken diger yandan da travmanin yarattig
depresyon, anksiyete veya asirt uyarilmiglik haline ikincil olarak gelismis olabilir. Pek ¢ok
kiiltiirdeki dinsel, tedavisel torenlere dissosiyatif yasantilar da eslik ettiginden, dissosiyatif
yasantinin patolojik ya da kiiltiirel olarak normal kabul edilenini ayirt etmek zorlagabilir.
Ludwig (1983), dissosiyasyon kapasitesinin biyolojik temelli oldugunu ve potansiyel olarak,
bireyin ve tiiriin devamliligina iliskin bir degeri tasidigini belirtmektedir. Cogu zihinsel
kapasitede oldugu gibi, dissosiyasyonun da uyuma yonelik olan veya olmayan bir nitelikte
olabileceginden bahseder. Klinik alanda, siirecin uyuma yonelik olmayan goriingiileri
belirgindir, ancak, aslinda bireyler tarafindan yasam boyunca kullanilan, genis yelpazedeki
psikolojik olarak saglikli ve sosyal olarak uyuma yonelik olan pek c¢ok sey ile benzer
karakteristikler gdstermektedir.

Braun (1988), dissosiyasyonu, psikiyatride bir kavram ve zihinsel bozukluklarda
gozlenen olaylarin bir tanimlayicist olarak ele alir, dissosiyasyonun assosiyasyon (birlestirme,
derleme) ogretisinden tiiredigini belirtir. Anilar assosiye edilemiyor, iliskilendirilemiyorsa
birlestirilememis, kopuktur. Ona gore dissosiyasyon, bir fikir veya diislince siirecinin ana

biling akigindan ayrilmasi anlamina gelmektedir. Braun dissosiyasyonla ilgili calismalarinda
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BASK modelini (B=Behavior/davranis, A=Affect/duygulanim, S=Sensation/duyum,
K=Knowledge/bilgi) ortaya koymustur. Bu modelde dissosiyasyon, farkindaligin
stirekliliginin i¢ine yerlestirilmistir. BASK’1 olusturan ve normalde herhangi bir zamanda
birlikte islev gosteren, davranis, duygulanim, duyu ve bilgi bilesenlerinden bir ya da birden
fazlasinin psikolojik veya oraganik bir nedenle bilincin ana akisindan ayrilmas: ile
dissosiyatif belirti ve bozukluklar olusur. Braun (1988) bu anlamda dissosiyasyonu,
normalden ¢oklu kisilik bozukluguna varincaya dek bir yelpazede gostermistir.

Braun’a (1988) gore, Freud’un, baskilamayi zihnin savunma mekanizmalar1 i¢inde
merkezdeki mekanizma olarak kabul etmesi lehine dissosiyasyon kavramini reddetmesinin,
kavrami on yillarca engellendigini belirtmektedir. Freud sonunda, bilince gelmesi miimkiin
olamayan fikirlerin, bagli olduklar1 duygulanimsal diirtiilerle birlikte bilin¢digina bastirildigini
ve biling diizeyine fiziksel semptomlar yoluyla dolayli olarak girdiklerini belirtmisti. Braun,
Breuer’in aslinda kesif onceligine sahip oldugunu fakat, Janet’nin daha dnce yaym yaptigini
belirtir. Breuer ve Freud ilk basta Janet’nin iddiasini kabul ettiler ancak sonrasinda
‘represyon’ ve ‘dissosiyasyon’ konusu tartigmali hale geldi.

Hilgard (1977), noe-dissosiyasyon kuramini gelistirmistir. Bilincin birliginin, hafiza
bosluklarinin taninmasi ve geri ¢agrilma yolu ile doldurulmasi sonucundaki bir yanilsama
oldugundan s6z eder ve dissosiyatif Ozelliklerin normal zihinsel islevlerde de oldugunu
belirtir. Hilgard (1977), dissosiyasyon ve baskilama arasindaki temel farkin, dissosiye ve/veya

bastilmis materyalin akis ve igeriginde oldugunu belirtmistir. Dissosiyatif baglamda, farkli anilarin
birbiri ile yer degistirmesini Onlemek amactyla amnestik bir bariyer vardir. Baskilama
formiilasyonunda ise kabul edilemez diirtiiler i¢in sadece bir amnezi vardir. Ona gore (1986),
dissosiyasyon, hem normal bir fenomenin normal bir bileseni ve hem de baska bir sartta kendiliginden
patolojik oranlara ulasabilecek bir bilesenidir (Braun, 1988).

Braun (1988), 3P modelini kavramsallagtirarak, 6zellikle ¢cocukluk cagindaki fiziksel,

cinsel, duygusal kotiiye kullanma ve ihmal ile baglantili oldugu bilinen cogul kisilik
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bozuklugunun etiyolojisine Onemli bir katkida bulunmustur. Ona goére cocukluk ¢agi
travmalarinin olabilmesi i¢in olmast gereken {i¢ faktor vardi; (1) yatkinhik faktorii
(predisposing factors), dogustan gelen dissosiye olma kapasitesi, (2) tetikleyici, ortaya
cikarict faktor (precipitating factors), tekrarlayici, yogun ve ¢ogunlukla kurbanin dissosiye
olarak yanitladig1r travmatize edici yasam olaylari, (3) siirdiiren, devam ettiren faktor
(perpetuating factors), siirdiiren etkenler, ilk iki etkenin etkisi ile baslayan dissosiyatif
siireglerin diger baska taravmatik yasantilar ile pekismesi ve ¢ogunlukla da istismarci ve
magdur arasindaki etkilesim sirasindaki her bir aniya baglanmis ortak duygusal
mekanizmalarin, evde veya okulda veya baska yerlerde tekrar ortaya c¢ikmasi ile
karakterizedir. Ornegin korku duygusal temasinin tekrar duyumsanmasi gibi.

Kluft (1991), dissosiyatif bozuklugun olusmasi i¢cin dort etkenin bir araya gelmesi
gerektiginden bahseder, (1) dissosiye olma kapasitesi, (2) dissosiyasyondan baska savunma
mekanizmalart ile atlatilmayacak biiyiikliikte yasam olaylari, (3) travma ve dissosiyasyonu
sekillendiren bireysel psikolojik dinamikler ve ¢evresel ozellikler, (4) travmatik olay sonrasi
destekleyici ve koruyucu bir aile ve sosyal ¢evrenin yoklugu.

2.6.2. Travma ve Dissosiyasyon

Kriiger ve Fletcher (2017), dissosiyatif bozukluklarin gelisiminde, kompleks, kronik,
iligkisel erken c¢ocukluk c¢agi koti muamelesinin etyolojik roliiniin  bilindiginden
bahsetmektedirler (Dorahy ve Van der Hart, 2007; Van der Hart, Nijenhuis vd.).

Dorahy ve van der Hart (2007), ister genis olarak anlasilmis olsun veya ister dar olarak
tanimlanmis olsun, bir¢ok dissosiyatif olgunun travmatik stres ile yaygin bir iliskisi oldugunu
belirtmislerdir. Potansiyel olarak travmatize edici olaylar ve dissosiyatif fenomenoloji
arasindaki iligskinin retrospektif arastirmalar (Irwin 1994; Lewis ve ark. 1997; Nijenhuis ve
ark. 1998), prospektif arastirmalar (Ogawa et al. 1997; Putnam ve Trickett 1997), klinik

gozlem (Allison 1974; Wilbur 1985) ve teorik varsayimlarla (P. Janet 1889) ortaya
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kondugunu aktarmaktadirlar. Onlara gore travmatik dissosiyasyon veya travmaya bagh
dissosiyasyon gibi terimler, travmatik stres ile ¢esitli dissosiyasyon olgular1 arasindaki saglam
bagdan koklenmektedir. Dissosiyasyonun genis kavramsallastiriimasinda ve dar tanimindaki
farkliliklar tizerinde durmuglardir. Dissosiyasyonun dar kavramsallagtirilmasmin iki tipe
ayrilabilecegini tartismiglardir; (1) kisilik veya bilincin hipnotik olarak uyarilabilecek
boliinmeleri/dissosiyasyonu (2) kisilik veya bilinci travma kaynakli
boliinmesi/dissosiyasyonu.

2.7. Siddet

Siddet, Diinya Saglik Orgiitii (2002) tarafindan, yaralanma, 6liim, psikolojik zarar veya
kayip ile sonuglanan veya bunlarla sonu¢glanmasi muhtemel olan, kisinin kendisine, baska bir
kisiye, bir gruba veya topluluga kars1 fiziksel siddet veya giiciin tehdit veya fiili olarak kasitl
kullanimi seklinde tanimlanmistir.

Siddet, taniklik etmek suretiyle Ogrenilen ve aktarilan bir olgu olarak karsimiza
cikmaktadir. Kusaklararasi siddet aktarimini kanitlayan pek ¢ok arastirma vardir (Davies, P.T.
ve Cummings, 1994; DeKylen, M., 1996; Constantino, 1996).

Cannon ve arkadaslar1 (2009), 1rk, etnisite ve egitim diizeylerine gore incelendiginde
cocukluklarinda es siddetine tanik olan kadinlarin ¢ocuklarinin, ¢ocukluklarinda es siddetine
tanik olmayan kadinlarin ¢ocuklarina gore es siddetine taniklik etme olasiliklarinin daha
yiikksek oldugunu belirtmiglerdir. Bu durumu, sosyal O6grenme kurami ile, g¢ocukluk
doneminde es siddetine taniklik eden annelerin siddeti normatif olarak gérmesinin miimkiin
oldugu fikrinden dolay1 kendi ¢ocuklarinin oniinde es siddetinin meydana gelme olasiliginin
yiiksek oldugu seklinde aciklamislardir.

Sosyal 0grenme kuramina gore, catisma c¢ozmeyi siddet kullanmakla iligkilendiren
cocuklar, sonraki iligkilerinde siddet uygulayabilir veya magdur olabilir. Yakin iligkilerde

siddetin faillerinin ve magdurlarinin (¢cocukluklarinda siddete tanik olmus olan) ¢ocuklar1 da
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siddete tanik olabilirler. Boylece siddet dongiisii olusmakta ve ortaya ¢ikan olumsuz etkiler
bir sonraki nesilde de devam etmektedir (Ehrensaft ve ark., 2003; Renner ve Slack, 2006;
Thompson ve ark., 2006).

Vahip ve Doganavsargil (2006), psikiyatri klinigine ardisik olarak basvuran 100 evli
kadinla yiirittiikkleri ve iic kusagi inceledikleri arastirmalarinda, hastalarin %63 niin
cocuklugunda ve %62’sinin evliliginde en az bir kez fiziksel siddet gordiigiinii ve %51 nin
cocuguna fiziksel siddet uyguladigini belirttiklerini bildirmislerdir.

Aile i¢i siddet ve nesilden nesile iletilmesi konusunda Ozgentiirk ve arkadaslar1 (2012)
yaptiklar1 ¢alismada, aile i¢cinde siddet davranisini géren ¢ocugun, sosyal 6grenme yolu ile
davranis1 O6grenip, modelleyip, diger yandan da dogru problem ¢ézme tekniklerini
ogrenemedikleri ig¢in davramig1 bir slire sonra taklit ve tekrar etmeye baglayacaklarini
belirtirler. Ayrica, sosyal 6grenme ile, aile ici siddete taniklik eden erkek ¢ocuklarin, giiclin
erkek tarafindan kadina bu sekilde uygulanmasimi normal goérmeleri, sert erkek roliinii
benimsemesi, baskin ve saldirgan olmanin erkekler i¢in uygun oldugu fikrinin yerlesmesi,
kadmlarin giigstiz, kotii muameleyi hak eden bireyler olduguna inanmasi gibi paradigma
degisikliklerini de 0grenecegi bildirilmistir. Kiz ¢cocuklarin ise, siddet davranisini normal ve
evlilik hayatinin bir parcasi olarak kabul etmesi olabilecegi gibi, erkeklerden zarar gorecegi
korkusuyla kacinmaci, giivensiz ve iligki kuramayan yetigkinler haline gelmesi olasidir.

Markowitz (2001) tutumlar ve aile siddeti, kusaklararasi ve kiiltiirel kuramlari
birlestirmek yoniinde ele aldigi aragtirmasinda siddetin aktarildigi mekanizmalarin neler
oldugunu incelemistir. Sosyodemografik oOzellikler ile siddete maruz kalma ve taniklik
etmenin tutumlart olusturdugunu, bunun da ese ve cocuga yonelen siddet davranisinin
sikligin1 belirleyen bir model ortaya koymustur. Arastirmasinin sonucunda, sinirliliklara ve
net kanitlar olmamasina ragmen siddete maruz kalan ¢ocuklarin eslerine karsi daha sik siddet

icinde olduklarin1 belirtmektedir.
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Mihalic ve Elliott (1997), arastirmalarina katilan, ¢ocukken siddet goren ya da siddete
taniklik eden kiz ve erkeklerin, saldir1 olaylarina karigma, kendi ailelerinde siddet davranisi
gosterme, yetigkinlikte eslerine kars: aile i¢i siddet uygulama olasiliklarinin, siddet gérmeyen
ve taniklik etmeyen gruba gore daha yiiksek oldugunu tespit etmiglerdir.

Widom (1989) vyaptigi uzunlamasina arastirmada, istismar ve ihmale ugramis
cocuklarin, kontrol grubu ile karsilagtirildiginda, yetiskin suclulugu ve siddet sucundan dolay1
tutuklanmasinin daha yiiksek olasilikta oldugunu, bu ¢ocuklarin su¢ davranisi ile daha erken
tanistig1, daha fazla tekrarlayan sekilde sug islediklerini belirtmistir.

Siddet davranmisinin  kusaklararast aktarilmasi, c¢ocukluk ¢agi travmalarinin
aktarilmasindan daha daha net Olgiilebilmesine ragmen, arastirmacilar siddet davranisinin

aktarilmasi konusunda pek ¢ok degiskenin etkisi ve araciligi olabilecegini belirtmektedir.
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3. Gerec ve Yontem

Bu arastirmada, li¢ kusak kadin yetiskin ¢ocukluk ¢agi travmalari, siddete yonelik
tutumlan ve dissosiyatif yasantilar1 bakimindan incelenmis ve karsilagtirilmistir. Arastirma,
Istanbul’da yasayan her bir kusaktan 36 olmak iizere, toplam 108 kadinla yiiriitiilmiistiir.

Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan
59491012-604.01.02- sayili raporu ile etik kurul onayr almistir (Ek-1). Etik kurul raporunun
alinmasinin ardindan 6rneklem igin ¢alisilmaya baglanmistir.
3.1. Arastirma Modeli

Arastirmanin modeli, “karsilastirmali iliskisel tarama”dir. iki ya da daha ¢ok degisken
arasindan birlikte degisim varligin1 ve/veya derecesini belirlemeyi amaglayan arastirma
desenlerinin tiimii “iliskisel tarama modelleri” olarak tanimlanmaktadir (Karasar, 1994).
3.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemin Secilmesi

Aragtirmanin evreni, Istanbul’da yasayan, klinik dis1 popiilasyondan, ilk kusaginin
cocukluk ¢agi travmasi bulunan, aralarinda kan bagi bulunan, ii¢ kusak yetiskin kadinlardir.

Olgular, ulagilmas1 kolay olmayan bir grup oldugundan, 6rneklemin se¢iminde kartopu
orneklemenin kullanilmasina karar verilmistir. Kartopu 6rneklem sec¢iminde, ilk olarak
aragtirmaya dahil edilme Ozelliklerini gosteren kisiler tanimlanmakta, bu kisilere ulagmaya
calisilmakta ve ulasilan her bir kisinin, diger katilimcilara ulasmada bir kaynak olmasi
saglanmaktadir (Bailey, 1982). Her bir ii¢ kusak yetiskin kadin grubuna ulasildiktan sonra,
ulagilan grup yoluyla bir diger gruba ulasilmasini hedeflenerek ornekleme ulasilmistir.
Olgular ile once telefon goriismesi yapilarak aragtirma kisaca anlatilmis, katilmayi kabul
etmeleri durumunda kendi ev veya is yerleri veya aragtirmacinin ofisi goriisme yeri olarak
belirlenmistir. Arastirmaya katilan 6zellikle birinci kusak kadinlarin yaslari ileri oldugundan,
goriismeler daha ¢ok onlarin olduklart yere gidilerek gergeklestirilmistir. Olgularin her biri ile

goriismeye, goniilli onam formu okutularak, eger gerekirse anlatilarak ve imzasi alinarak
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baglanmigtir. Olgularin kimlik bilgileri istenmemis, bu yolla ge¢mislerindeki olumsuz
cocukluk yasantilarin1 paylagsmak ile ilgili daha rahat bir ortam saglanmaya ¢aligilmistir.

Olgular, aralarinda kan bagi bulunan {i¢ kusak goniillii, yetiskin kadindan olugmaktir.
Aragtirmanin 6rneklemini olusturan 1., 2. ve 3. kusak kadinlarin tanimlar1 asagidaki gibidir:

1. Kusak (K1): Cocukluk ¢agi travmasi olan, bir kiz1 olan ve kizinin da en az 18 yasinda
kiz1 olan 36 kadin

2. Kusak (K2): Cocukluk ¢ag1 travmasi ve hayatta annesi olan ve en az 18 yasinda kizi
olan 36 kadin

3. Kusak (K3): Cocukluk cagi travmasi ve hayatta anneannesi olan, hayatta annesi olan
ve 18 yasini doldurmus 36 kadin

Arastirma i¢in 3 kusakta, 36 adet grup kadina (n=108) ulagilmistir.
3.3. Verilerin Toplanmasi

Ug kusak yetiskin kadina ulasilmasi, K1 (Kusak 1) ile 6n goriisme yapilarak arastirma
hakkinda bilgi verilmesi, arastirmaya goniillii olarak katilacaginin ve kizi ve torununun da
katilacaginin belirlenmesi ilk adimi olusturmustur. Daha sonra, K1 ile dislanma 6l¢iitlerinin
var olup olmadigmmi anlamak i¢in bunama ya da bilissel yetileri bozacak herhangi bir
norolojik rahatsizligidislamak i¢in, yasi ile ilgili dlglitlere gére (65 yas altina gerek halinde,
65 yas ve 70 yas arasinda olanlarda, oykii aliminda gerek halinde, 70 yas ve iizeri olanlarda
ise Oyki ile birlikte gerekli olup olmadigi aranmaksizin) Mini Mental Test uygulanmstir.
Test i¢in belirlenen kesme degerinin (30 {lizerinden 23/24) altinda olmasi o&lgiitiinii
karsilayanlar icin, ¢ocukluk ¢agi travmalariyla ilgili olarak psikoterapdtik yardim Oykiisii
sorgulanmistir. Bu asamada herhangi baska bir sorunla ilgili olarak psikiyatrik yardim alan
KI’ler arastirmaya dahil edilmistir. Cocukluk cagi travmasi ile ilgili olarak alinacak
psikolojik yardimin, travma magdurunun tutum ve davranislarinda degisiklik/iyilesmeye yol

acabilecegi diisiiniilmiis ve yardimin olmasi diglanma 6l¢iitii olarak kabul edilmistir. Benzer
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sekilde K2’ler i¢in de ¢ocukluk ¢agi travmalart varsa, bununla ilgili psikoterapdtik yardim
almalart diglanma 6l¢iitii olarak kabul edilmis ve anket ve 6lgekler uygulanmaya baslamadan
once sorgulanmustir.

Toplam 36 K1’den 24’tine Mini Mental Test uygulanmistir. Caligsmaya dahil edilen tiim
K1’ler, testten en az 23/24 puan ve lizerinde almislardir.

Arastirmaya dahil edilme kriteri olan K1’lerin ¢ocukluk ¢agi travmasi olmasi kosulu,
CKiS’den en az bir alanda CCT bildirmesi olarak alinmis olsa da tiim K1’ler i¢in, CKiS’te
bildirdigi CCT’nin CTQ o0lgegindeki karsiligina bakilmistir. CTQ nicel veri igin
kullanilacagindan, goriisme ortaminda CKIS’e verilen cevaplar ile CTQ’ye verilen cevaplar
arasinda tutarlilik olmasi goézetilmistir.

Arastirmaya dahil edilen 6rneklem grubu ile, anket ve dl¢ekler arastirmact tarafindan
yiiz ylize goriisme yapilarak doldurulmustur. Arastirmada uygulanan standardizasyonu
yapilmis Olgeklerden elde edilen veriler arastirmanin nicel verilerini, anket ve soru formlari
ile gorlisme sirasinda toplanan veriler arastirmanin nitel verilerini olusturmustur.

Arastirmaya alinma Olciitleri asagidaki gibidir;

1. Her ii¢ kusak kadin i¢in de goniilliiliik ¢alismaya alinma 6l¢iitiidiir.

2. Birinci kusak kadinlarin CKIS soru formunda herhangi bir alanda en az bir travma

bildirmeleri ¢aligmaya alinma Sl¢iitiidiir.

3. Birinci kusak kadinlarin, kizlar1 ve kizlarmin da en az 18 yasini bitirmis kizlan
olmasi ve bu ii¢ kusak kadinin da goniillii olmasi calismaya alinma ol¢iitiidiir.

4. Birinci kusak kadinlar i¢in, 65 yas altina gerek halinde, 65 yas ve 70 yas arasinda
olanlarda, 6ykii aliminda gerek halinde, 70 yas ve iizeri olanlarda ise dykii ile birlikte
gerekli olup olmadig1 aranmaksizin uygulanan Mini Mental Test’ten 23/24 kesme
degerinde (hem egitimlilerde ve hem de egitimsizlerde esik deger aymidir) veya

izerinde puan almalar1 ¢calismaya alinma 6l¢iitiidiir.

50



5. Bu ii¢ kusak kadinlar arasinda kan bagi bulunmalidir.

Aragtirmadan dislanma 6lgiitleri asagidaki gibidir;

1. Birinci ve ikinci kusak kadinlar i¢in, ¢cocukluk ¢agi travmasi ile baglantili olarak
psikoterapdtik yardim almis olmalar1 diglanma 6lgiitiidiir. Boyle bir yardimin, travma
magdurunun tutum ve davraniglarinda degisiklik/iyilesmeye yol acabilecegi ve bu tip
bir degisimin de arastirmanin inceleme amacinda oldugu aktarimi bozabilecegi
varsayillmistir.

2. Birinci kugak kadinlar i¢in, 65 yas altina gerek halinde, 65 yas ve 70 yas arasinda
olanlarda, 6ykii aliminda gerek halinde, 70 yas ve iizeri olanlarda ise dykii ile birlikte
gerekli olup olmadig1 aranmaksizin uygulanan Mini Mental Test’ten 23/24 kesme
degerinin (hem egitimlilerde ve hem de egitimsizlerde esik deger aynidir) altinda
puan almalari, biligsel islevlerde, bellekte sorunlara isaret etmesi anlamina
geldiginden, verilen bilginin dogrulugu agisindan dislanma 6l¢iitii olarak alinmastir.

3. Bu ii¢ kusak kadin arasinda kan bagi bulunmamasi (iiveylik, evlat edinme vb.)
arastirmadan dislanma 6l¢iitiidiir.

3.4. Kullanilan Olcme Araclar:
3.4.1. Demografik Anket

Katilimeilarin - demografik bilgilerini toplamak amaci ile aragtirmaci tarafindan
gelistirilmis 21 soruluk ankettir. Demografik anket vasitasi ile katilimeilarin yas, egitim,
medeni durum, is sahibi olma, ekonomik diizey, anne ile iliskiler ve katilimcinin adli bir olaya
karisip karigmadigi gibi  konulardaki bilgilerinin alinmasi hedeflenmistir. Ankette,
katilimeilarin gelir durumlarini anlamak igin kullanilan 4945 TL toplam gelir, Tiirk-Is’in dort
kisilik bir aileyi baz alarak, nisan 2017 i¢in belirledigi a¢lik ve yoksulluk sinir1 dayanak

alinarak belirlenmistir (http://www.turkis.org.tr) (Ek-3).
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3.4.2. Cocukluk Caginda Kétiiye Kullamilma ve Thmal Soru Formu (CKIS)

Form, Yargig ve ark. tarafindan 1994 yilinda gelistirilmis olup, ¢ocukluk caginda
fiziksel ve duygusal istismar, duygusal ve fiziksel ihmal, cinsel istismar ve ensest ile ilgili 9
sorudan olugmaktadir. Form yar1 yapilandirilmis bir gériisme ile uygulanmaktadir, dolayisi ile
gecerlik ve giivenirlik calismasi yoktur. CKIS igin, alt dlgekler, puanlama tipi, dlgekten
alinabilecek en diisiikk veya en yiiksek puan ve bir kesme noktasi s6z konusu degildir.
Cevaplar, evet-hayir seklinde ve ‘evet’ ise arastirmaci tarafindan kisa agiklama istenmesiyle
devam eden yar1 yapilandirilmis bir gorligme ile toplanmaktadir (Ek-4).

3.4.3. Cocukluk Cag Travmalari Olgegi (CTQ)

Tiirkge i¢in gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi Sar, Oztiirk ve Ikikardes tarafindan 2012
yilinda yapilmis olan 28 soruluk 5°li likert tipi 6z bildirime dayali bir &lgektir. Olgekte,
cocukluk ¢agi cinsel, fiziksel, emosyonel istismar1 ve emosyonel ve fiziksel ihmali olmak
izere bes baslik bulunmaktadir. Her bir alt basliktan alinan puanlarin toplami toplam puan
vermekte, her bir alt 6lgekten alinabilecek puanlar 5-25, toplam puan 25-125 arasinda
olmaktadir. Olgegin i¢ tutarhilig1 ve test-yeniden test giivenilirligi yiiksek bulunmus ve sonug
olarak CTQ’nin Tiirkge uyarlamasinin gegerli ve giivenilir oldugu bildirilmistir. Olgek
puanlarinin hesaplanmasi i¢in, madde 2, 5, 7, 13, 19, 26, 28’den elde edilen puanlar ters
cevrilir, Ipuan 5 puana, 2 puan 4 puana ¢evrilir. Olumlu ifade olmasina ragmen, 10, 16 ve 22.
maddelerin puani ters ¢evrilmez, bu tic maddenin her birine verilebilecek 5 puan degerindeki
‘cok sik’ yaniti, 1 puan olarak alinir. ‘Cok sik’ yanit1 disindakiler O puan alir. Bu 3 soruya
verilen puanlarin toplami 0-3 puan arasindadir ve bdylece minimizasyon puani elde edilmis
olur. Elde edilen minimizasyon puani toplam puana eklenir. Olgekte 3, 8, 14, 18, 25 numarali
maddeler duygusal istismari, 9, 11, 12, 15, 17 numarali maddeler fiziksel istismart, 1, 2, 4, 6,
26 numarali maddeler fiziksel ihmali, 5, 7, 13, 19, 28 numaralt maddeler duygusal ihmali, 20,

21, 23, 24, 27 numarali maddeler cinsel istismar1 degerlendirmektedir
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Tiirkge i¢in yapilan gegerlik ve giivenirlik ¢calismasinda kesim noktalar1 olarak cinsel ve
fiziksel istismar i¢in 5 puanin asilmasinin yeterli sayilmasi, fiziksel ihmal ve duygusal
istismar i¢in 7 puanin, duygusal ihmal i¢in 12 puanin agilmasi gerektigi belirtilmistir (Sar ve
ark., 2012) (Ek-5).

3.4.4. Dissosiyatif Yasantilar Olcegi (DES)

Dissosiyatif yasant1 deneyimlerini ve dissosiyatif kimlik bozuklugunu 6lgmeye yarayan
28 soruluk 10’lu likert derecelendirmeli, 6z bildirim tipi bir dlgektir. Yargig, Tutkun ve Sar
tarafindan 1995 yilinda Tiirk¢e versiyonun gecerlik ve giivenirlik caligmasi yapilmistir.
Olgegin, dissosiyatif kimlik bozuklugu hastalarini diger grup hastalardan ayirmada gegerli ve
giivenilir oldugu bulunmustur. Her bir madde 0-100 puanlar1 arasinda degerlendirilir. Elde
edilen toplam puanin 28’e boliinlip aritmetik ortalamasi alinarak Ol¢cek puani hesaplanir.
Kesme degeri 30 puan olarak kabul edilmektedir. Tiirkiye’de pek ¢ok ¢alismada 6lgme araci
olarak kullanilmistir (Ek-6).

3.4.5. Siddete Yonelik Tutum Olgegi (SYTO)

Tiirkge i¢in gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi Akin, Yildiz ve Basha tarafindan 2016’da
yapilmis 17 maddelik 6z bildirimli 7°1i likert tipi bir &lgektir. Olgegin, su¢ ve savas (7
madde), bedensel ceza (6 madde) ve partner siddeti (4 madde) olmak iizere {i¢ alt boyutu
vardir. Yapilan calismada bulunan i¢ tutarlik gilivenirlik katsayilari, dlgegin gecerlik ve
giivenirligi oldugunu gostermistir. Yazarlar 6l¢ekten alinan yiiksek puanlarin siddete yonelik
tutumun yiiksek diizeyde oldugunu gosterdigini belirtmislerdir. Olgekte ters madde
bulunmadigindan toplamda alinabilecek en diisiik puan 17, en yiiksek puan 119 dur. Suc ve
savas alt Olgeginden alinabilecek en diisiik puan 7, en yiiksek puan 49; bedensel ceza alt
Olgeginden alinabilecek en diisiik puan 6, en yiiksek puan 42; partner siddeti alt dlgeginden

alinabilecek en diisiik puan 4, en yiiksek puan 28’dir (Ek-7).
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3.4.6. Mini Mental Test (SMMT ve MMSE-E)

Mini Mental Test (The Mini Mental State Exam-MMSE) 1975 yilinda Folstein ve
arkadaslan tarafindan, 65 yas ve iizeri insanlarda bellek, dikkat, hafiza, dil gibi yiiriitiicli
islevleri 6lgmek iizere gelistirilmistir. Klinik sendromlari ayirmada sinirli ancak biligsel
diizeyin saptanmasi a¢isindan standardize ve kisa bir yol olusturmustur (Gilingen ve ark.,
2002). Standardize Mini Mental Testin gecerlik ve giivenirlik ¢calismasi egitimliler i¢in (en az
5 yil egitim almis olanlar) Giingen ve arkadaslari tarafindan 2002’de yapilmistir. Yo6nelim,
kayit hafizasi, dikkat ve hesaplama, hatirlama ve lisan olmak iizere bes basliktan
olusmaktadir. Toplam puanin 30, hafif demans tanisinda 23/24’iin ideal esik degeri oldugu
belirtilmistir. MMSE-E, egitimsizler i¢in modifiye edilen mini mental testtir ve Tiirk
toplumunda gecerlik ve giivenilirlik c¢alismast 2015°te Babacan-Yildiz ve arkadaslar
tarafindan yapilmistir. Calismanin sonucu Tiirk toplumunda demans hastalarini biligsel olarak
normal popiilasyondan ayirmada yeterli giivenilirlik ve gecerlilige sahip oldugu ve toplam 30
puan lizerinden 23/24 kesme puaninin yordayict deger oldugu belirtilmistir. MMSE-E,
yonelim, kayit, dikkat, hatirlama, dil, gorsel-mekansal yetenekler alt bagliklarina sahiptir. Her
iki form da gorligmeci tarafindan yaklasik 10 dakikalik bir siirede uygulanmaktadir (Ek-8 ve
Ek-9).

3.5. Nicel Verilerin Analizi

Nicel veriler SPSS 22 (Statistical Package for Social Sciences) programi kullanilarak
analiz edilmigstir. Degiskenler arasi iligkileri incelemek i¢in nonparametrik olan Spearman sira
korelasyon katsayisi (rs) kullanilmistir. Yordamada ise ¢oklu regresyon kullanilmis ancak
nonparametriklik goz oniine alinarak ve bu durumu kontrol etmek i¢in 1000 bootstrapping
teknigi uygulanmistir. K1, K2 ve K3’lerin ¢ocukluk ¢agi travmalari, dissosiyasyonlarit ve

siddete yonelik tutumlarinin karsilastirmasinda Kruskal Wallis H analizi ve Mann Whitney U
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testi kullanilmistir. Ayrica her bir kusak i¢in oOlgeklerin bazi demografik degiskenlerle
iligkisine bakmak i¢cin Mann-Whitney U testi kullanilmistir.
3.6. Nitel Verilerin Analizi

Arastirmada kullanilan anket ve 6lgekler, arastirmaci tarafindan yiiz yiize yapilan bir
goriisme ile doldurulmustur. Arastirmada kullanilan Slceklerden CKIS, fiziksel, duygusal,
cinsel istismar, fiziksel, duygusal ihmal ve ensesti ve sikliklarini 9 soru ile belirlemeye calisan
yart yapilandirilmis bir soru formudur. Bu formun doldurulmasi sirasinda katilimcilar
baslarindan gegeni kendi ciimleleriyle anlatarak cevap vermisler ve cevaplar not edilmistir.
Yine formun doldurulmasi sirasinda her katilimciya; aile ici siddete tanikligi olup olmadig,
aile i¢i siddet magduru olup olmadigy, aile i¢i siddet uygulayip uygulamadig: sorulmustur. Bu
gdriisme notlar1 ve CKIS’a verilen yanitlar arastirmanin nitel verilerini olusturmustur.

Nitel veri igerik analizi yolu ile incelenmis, bu inceleme nitel ve karma yontemler i¢in
profesyonel veri analizi yazilimi olan MaxQDA 2018 programa ile yapilmustir.

Icerik analizi icin, gériisme notlar1 bilgisayar ortamma aktarilmis ve bu sirada kodlar
olusturulmustur. Kodlar arastirmaci tarafindan tekrarlandigi dikkat ceken 19 tema igin
olusturulmustur. Olusturulan kodlar asagidaki gibidir;

e Annenin erken kaybi

e Anne roliiniin belirsizligi

e Anneannenin biiyiitmesi,

e Agresorle identifikasyon

e Normalizasyon

e Rasyonalizasyon

e Kendi iliskisizligine sebep gosterme

e Kendi magduriyetine sebep gosterme

e Kendi davranisina sebep gosterme,
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e Agr fiziksel ihmal
e Agir duygusal ihmal
e Psikolojik siddet
e Disfonksiyonel aile,
e Oriintii 6zelligi
e Kusak farkina vurgu
e (Cocuk yasta evlilik yapan kadinlar
e Psikiyatrik bozukluk
e Yoksulluk
e Ofke
3.7. Arastirmamn Hipotezleri

Bu aragtirmanin temel amaci, ii¢ kusak yetiskin kadinin, ¢ocukluk cagi travmalari,
siddete yonelik tutumlart ve dissosiyatif yasantilari bakimindan incelenmesi ve
karsilastirilmasidir.

Arastirmanin temel amaci dogrultusunda, hipotezler asagidaki sekilde belirlenmistir:

1. U¢ kusak kadimn yetiskinin; cocukluk ¢ag1 travmalar ile dissosiyasyon ve siddete
yonelik tutumlar arasinda pozitif yonde anlamli iliski vardar.

2. Cocukluk cag1 travmalar1 alt boyutlar1 (fiziksel, duygusal ve cinsel istismar, fiziksel
ve duygusal ihmal), katilimcilarin, dissosiyasyon ve siddete yonelik tutumlarini
yordamaktadir.

3. Cocukluk ¢ag1 travmalar1 dlgeginin toplam puanlari, birinci kusaktan ikinci kusaga
ve ikinci kusaktan ti¢iincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.

4. Dissosiyatif yasantilar 6l¢gegi toplam puanlari birinci kusaktan ikinci kusaga ve ikinci

kusaktan ti¢lincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.
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5. Siddete yonelik tutum 6l¢egi toplam puanlar birinci kugaktan ikinci kusaga ve ikinci
kusaktan ti¢lincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde azalacaktir.

Bu amaca ulagabilmek amaciyla asagidaki arastirma sorularina yanit aranmustir.

1. U¢ kusak kadm yetiskinde ¢ocukluk cagi travmalari, siddete yonelik tutum ve
dissosiyasyon arasinda anlamli iliski var midir?

2. U¢ kusak kadin yetiskinde ¢ocukluk ¢agi travmalari siddete yonelik tutumu ve
dissosiyasyonu anlamli yordamakta midir?

3. Ug kusak kadin yetiskinin ¢ocukluk ¢ag1 travmalari, siddete yonelik tutumlari ve

dissosiyasyonlar1 anlamli bigcimde farklilagmakta midir?
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4. Bulgular

Arastirmanin  bu  bdliimiinde, katilimcilardan toplanan verilerin istatistiksel
analizlerinden elde edilen sonuglar verilecektir. Bulgular, nicel verinin incelenmesi ve nitel
verinin incelenmesi basliklar1 altinda verilecektir. Nicel verinin incelenmesi, betimsel
istatistikler, Olceklere iligkin istatistikler, hipotezlere iliskin istatistikler, Ol¢eklerin bazi
demografik degiskenlerle incelenmesine iliskin istatistikler basligi altinda incelenecektir.
4.1.Nicel Verinin Analizi

Arastirmada kullanilan Olgeklerden elde edilen veriler, arastirmanin nicel verilerini
olusturmaktadir.

4.1.1. Betimsel Istatistikler

4.1.1.1. Katihmcilara Ait Bilgiler

Katilimcilarin hepsi kadindir (n=108). Birinci kusagi olusturan K1’lerin (n=36) yas
ortalamasi 72.86 (SS: 6.85), ikinci kusagi olusturan K2’lerin (n=36) yas ortalamas1 51.25 (SS:
7.16), tli¢lincli kusagi olusturan K3’lerin yas ortalamasi 26.50 (SS: 6.51) dir.

Tablo I. Katihmcilara ait bilgiler

.. K1 K2 K3
Degisken G % G % 7 %
Medeni hali

Bekar - - - - 22 61.1
Evli 16 44 .4 24 66.7 11 30.6
Bosanmis 3 8.3 8 22.2 2 5.6
Dul 15 41.7 2 5.6 - -
Ikinci evlilik 2 5.6 2 5.6 1 2.8
Evlilik bi¢imi
Goriicii usulii 19 52.8 7 19.4 - -
Tanigarak 12 333 28 717.8 13 36.2
Tanisip kagarak 3 8.3 - - - -
Goriicii ve akraba 2 5.6 1 2.8 1 2.8
Achk/yoksulluk sinirt
Altinda 26 72.2 12 333 10 27.8
Uzerinde 10 27.8 24 66.7 26 72.2

Egitim durumu
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Hig okula gitmemis 8 22.2 - - - -

Okuryazar/ilkokul 15 41.7 9 25.0 - -
Ortaokul/lise 8 22.2 14 38.9 6 16.7
Yiiksekokul/liniversite 5 13.9 13 36.1 30 83.3
Herhangi bir madde kullanimi
Kullanmayanlar 25 69.4 14 38.9 12 333
Sigara kullanimi 7 19.4 4 11.1 2 5.6
Agir sigara kullanimi 1 2.8 - - - -
Sosyal alkol kullanimi 3 8.3 16 44 .4 18 50.0
Alkolii kotiiye kullanma - - 1 2.8 1 2.8
Nadir madde kullanimi1 - - 1 2.8 3 8.3
Suc isleme durumu
Sug islemeyen 36 100.0 35 97.2 36 100.0
Sug isleyen - - 1 2.8 - -

Agir igici, agir sigara kullanimi i¢in glinde en az 20 ve lizeri adette sigara tiiketimi baz
almmustir (Kuvat ve ark., 2008).

Aclik yoksulluk smir1 icin TURKIS’in Nisan 2017°de belirlemis oldugu aclik ve
yoksulluk sinir1 olan 4945 TL baz alinmistir.

Katilimcilarin medeni hali, evlilik bigimi, aglik/yoksulluk sinirinda olmaya gére maddi
durumlari, egitim durumu, alkol-madde kullanimi ve su¢ isleme durumuna iliskin bilgileri
Tablo I’de verilmistir.

KI’ler demografik ozellikler bakimindan, %44.4°t4 evli, %41.7’s1 esini kaybetmis,
%52.8’1 goriicii usulii evlenmis, %72.2°s1 aclik/yoksulluk sinirinda ve altinda maddi geliri
olan, %63.9’u iclerinde hi¢ okula gitmeyenler de olmak iizere ilkokul terk ve en fazla 5 yillik
egitim seviyesinde, %69.4’ii alkol-madde kullanmayan ve tamamui higbir suga karismamis 36
kadindan olusmaktadir.

K2’ler demografik 6zellikler bakimindan, %66.7’s1 evli, %77.8’1 tanisarak evlenmis,
%66.7’s1 aclik/yoksulluk sinirmin iistiinde maddi geliri olan, %38.9’u ortaokul/lise egitim
seviyesinde, %44.4’1 sosyal alkol kullanim1 olan ve %97.2°si suca karismamis 36 kadindan

olusmaktadir.
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K3’ler demografik o6zellikler bakimindan, %61.1°1 bekar, %72.2’si aglik/yoksulluk
sinirinin Uistlinde maddi geliri olan, %83.3’1i yiiksekokul/liniversite egitim seviyesinde,
%350’si sosyal alkol kullanimi olan ve tamami hi¢bir suca karismamis 36 kadindan
olusmaktadir.

4.1.1.2. Normallik inceleme Sonuclar

Uc kusak kadin yetiskinin cocukluk ¢agi travmalari, siddete yonelik tutumlar ve
dissosiyasyonlar1 arasindaki iligkileri ortaya koyabilmeyi amacglayan arastirmanin verilerinin
parametrik testlerle mi nonparametrik testlerle mi incelenecegini belirleyebilmek icin
carpiklik, basiklik ve Kolmogorov-Smirnov degerleri incelenmis ve sonuglart Tablo II’de
sunulmustur.

Tablo II. Normallik inceleme sonuclari

Kusak Deger tiirii CTQ SYTO DES
Carpiklik 1.97 0.42 1.61
K1 Basiklik 4.92 0.20 5.22
Kolmogorov-Smirnov 197 155 .097*
Carpiklik 302 .009 878
K2 Basiklik 946 =72 1.28
Kolmogorov-Smirnov A21* 138* d12*
Carpiklik 1.37 -1.17 456
K3 Basiklik 2.04 4.16 -112
Kolmogorov-Smirnov 155 Jd13%* A10%*
* anlaml1

Tablo II’de goriildiigii iizere, K1, K2 ve K3’lerin CTQ, DES ve SYTO puanlarmin
carpiklik, basiklik ve Kolmogorov-Smirnov degerleri acisindan normalligi saglamadigi
anlagilmaktadir. Bununla birlikte 6rneklem sayisindan dolayr gozeneklere diisecek katilimci
sayillarinin az olmasi1 da dikkate alinarak parametrik testlerin kullanilmasinin uygun
olmayacag diisiiniilmiistlir. Aragtirmanin nicel verilerinin analizinde nonparametrik testlerin

kullanilmasina karar verilmistir.
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4.1.1.3. U¢c Kusak Kadin Yetiskinin Yasadiklarim Bildirdikleri Cocukluk Cag1
Travmalarimma Gore Dagilimi

Tablo III. Uc¢ kusak kadin yetiskinin yasadiklarim bildirdikleri c¢ocukluk c¢ag

travmalarina gore dagilim

Cocukluk Cag K1 n=36 K2 n=36 K3 n=36 Toplam n=108

Travmalar n % n % n % n %
Fiziksel istismar 25 69.4 23 63.9 14 38.9 62 57.4
Duygusal istismar 14 38.9 10 27.8 10 27.8 34 31.5
Fiziksel ihmal 19 52.8 8 22.2 4 11.1 31 28.7
Duygusal ihmal 35 97.2 29 80.6 27 75.0 91 84.3
Cinsel istismar 6 16.7 11 30.6 9 25.0 26 24.1
Ensest 0 0.0 3 8.3 2 5.6 5 4.6

Tablo III’de goriildiigli gibi, toplamda, her kusak i¢in en fazla bildirilen CCT duygusal
ihmaldir (n=91, %84.3). Ikinci sirada fiziksel istismar gelmektedir (n=62, %57.4). K1’lerin
%97.2’s1 (n=35) duygusal ihmal bildirmislerdir. Duygusal ihmal ve fiziksel istismardan sonra
KT1’lerde fiziksel ihmal (n=19, %52.8), K2’lerde cinsel istismar (n=11, %30.6), K3’lerde
duygusal istismar (n=10, %27.8) en ¢ok bildirilen iiciincii CCT olmustur. Kadinlarin hepsi,
birden fazla ¢cocukluk ¢agi istismar ve ihmali bildirmislerdir.

4.1.1.4. U¢c Kusak Kadin Yetiskinin Yasadiklar1 Fiziksel, Duygusal, Cinsel

Istismarin Kim Tarafindan Yapildigina iliskin Bilgiler

Tablo IV. U¢ kusak kadin yetiskinin yasadiklar fiziksel istismarin kim tarafindan

yapildigi
Fiziksel istismar kim tarafindan K1 n=36 |K2n=36 |K3n=36
anne 4 13 7
baba 8 5 4
anne ve baba 2 1 1
abi 4 1 1
anne ve kardesler 1
iivey baba 1
baba ve abi 1
anne ve abi 1
amca 1
day1 1
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baba ve amca 1

kaympeder ve baba 1

kaymvalide 1

kayinbirader 1

anneanne ve anne 1
TOPLAM 25 23 14

Cocukluklarinda fiziksel istismara ugradigini bildiren kadinlarin hangi kusakta olduklar1

ve kimler tarafindan fiziksel olarak istismar edildikleri Tablo IV’de gosterilmistir. K1’lerde

25 kisi (n=36) fiziksel istismara ugradigini belirtmis, bunlarin 4’1 sadece annesi, 2’si anne ve

babasi ve 1’1 de anne ve abisi olmak tlizere 7’si kendi anneleri tarafindan fiziksel olarak

istismar edilmistir. K2’lerde fiziksel istismara ugradigini sdyleyenler 23 kadindan 13’{iniin

sadece annesi, 1’inin anne ve baba, 1’inin anne ve kardesler olmak iizere 15’inin annesi

tarafindan fiziksel olarak istismar edildigi goriilmektedir. K3’lerde anne ve annenin karistigi

fiziksel istismar 9 kadin tarafindan bildirilmistir.

Tablo V. Uc kusak kadin yetiskinin yasadiklar1 duygusal istismarin kim tarafindan

yapildigi
Duygusal istismar kim tarafindan K1 n=36 | K2 n=36 | K3 n=36
anne 3 5 5
baba 1 1 3
aile 2 1
kayinvalide 2
arkadaslar 1 1
abi 1
abla 1
iivey baba 1
iivey anne 1
kayinvalide ve koca 1
amca 1
baba ve genis aile 1
amca ve babaanne 1
amca ve yenge 1
TOPLAM 14 10 10
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Cocukluklarinda duygusal istismara ugradigin1 bildiren kadinlarin hangi kusakta
olduklar1 ve kimler tarafindan duygusal olarak istismar edildikleri Tablo V’de gosterilmistir.
Annenin karistifi duygusal istismarin K1’lerde 6, K2’lerde 6 ve K3’lerde 5 olmak {iizere
neredeyse degismeden devam ettigi goriilmektedir.

Tablo VI. U¢ kusak kadin yetiskinin yasadiklar1 cinsel istismarin kim tarafindan

yapildig:
Cinsel istismar kim tarafindan K1 K2 K3
tanimadik bir adam 4 3
toplu tagima aracinda bir adam 2 2
koca (cocuk yasta evlilik yapanlar i¢in) 3
sozlii / erkek arkadas 2 1
okul miidiiriiniin oglu 1
bakkal 1
misafirin oglu 1
mahalledeki biiyiik cocuklar 1
mahalledeki bir adam 1
okul ¢ikis1 tanimadik bir adam 1
patron 1
aile dost1 1
gece hayati / eglence 1
ensest 3 2
TOPLAM 6 14 11

Cocukluklarinda cinsel istismara ugradigini bildiren kadinlarin hangi kusakta olduklari
ve kimler tarafindan cinsel olarak istismar edildikleri Tablo VI’da gosterilmistir. K1’lerde 6
kadin ¢ocukluklarinda cinsel istismara ugradigini bildirmistir. Bu 6 kadindan 3’i ¢ocuk yasta
evlilik yapip, kocasi ile cinselligi zorlama, tehdit vb. altinda travmatize sekilde yasadigim
soyleyenlerdir. Cocuk yasta evlenen toplam 16 K1’in 3’1 evliliklerindeki cinsellikle ilgili
istismara varan travmatik bir cinsellik yasadiklarini belirtmislerdir. K2’lere bakildiginda,
cinsel istsimar bildirme artmis ve ensest eklenmistir. K2’lerden 3 kadindan birincisi teyzesi
(cocuk 10, teyze 20-22 yas), ikincisi kuzeni (¢ocuk 6-7 yas, kuzen 14 yas) ve tigiinciisli kuzeni
(cocuk 10 yas, kuzen 14-15 yas) tarafindan istismar edildiklerini belirtmislerdir. K3’lerde

K2’lere gore cinsel istismar da ensest de az bir farkla diismiis ama devam etmistir. K3’lerde
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ensest bildiren kadinlarin ikisi de enisteleri tarafindan istismar edildiklerini bildirmislerdir.
Birinci olgu, kendisi 5-6 yaslarinda iken, istismarcinin ondan ¢ok biiyiik oldugunu ve bir kez
basina geldigini belirtmistir. Ikinci olgu, 7-8 ile 12 yaslar1 arasinda, kendisinden en az 25 yas
biiyiik olan enistesi tarafindan ve en az 15 kez cinsel olarak istismara ugradigini bildirmistir.
Ensest bildiren kadinlarin hicbiri, bu yasantilarim1 aile biiyiiklerine sdylemediklerini
belirtmislerdir.

4.1.1.5. U¢ Kusak Kadin Yetiskinin Yasadiklar1 Fiziksel Thmal Sekline iliskin

Bilgiler

Tablo VII. U¢ kusak kadin yetiskinin fiziksel ihmal sekline gore dagilimlar

Fiziksel ihmal sekli K1 n=36 | K2 n=36 K3 n=36 | Toplam n=108
egitim 11 3 1 15
egitim ve genel bakim 3 2 5
genel bakim 3 2 5
beslenme ve genel bakim 1 1
egitim, tibbi ve genel bakim 1 1
evden kovulma 1 1
giivenlik 1 1
giivenlik ve egitim 1 1
tibbi bakim 1 1
Toplam 19 8 4 31

Cocukluklarinda fiziksel ihmale ugradigini bildiren kadinlarin hangi kusakta olduklari
ve ne sekilde fiziksel olarak ihmal edildikleri Tablo VII’de gosterilmistir. Fiziksel ihmal her
cesidi ile en fazla K1’lerde goriilmektedir. K1’ler ve K2’ler en ¢ok egitim alaninda ihmal
edildiklerini bildirmislerdir.

4.1.1.6. Olceklerin Analizi

Tablo VIII. Katimcilarin CTQ Puanlar:

CTQ n Ort SS
K1 36 443 8.99
K2 36 39.55 5.53
K3 36 39 10.05

Cronbach alpha = .71
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Tablo VIII’de katilimeilarin CTQ 6lgeginden aldiklar: puanlarin ortalamalari ve standart
sapmalar1 verilmistir. Aragtirmanin 6rneklemi i¢in yapilan analizde 6l¢egin Cronbach alpha
degeri .71 (n=108) olarak bulunmustur. Olgegin Tiirkce gecerlik giivenirlik ¢alismasinda
Cronbach alpha degeri .93 (n=123) olarak bulunmus ve testin i¢ tutarliliginin yiiksek oldugu
belirtilmistir (Sar ve ark., 2012).

Tablo IX. Katilimcilarin DES Puanlari

DES n Ort SS
K1 36 10.86 4.75
K2 36 13.47 7.06
K3 36 16.16 7.51

Cronbach alpha =.76

Tablo IX’da katilimcilarin DES 6lgeginden aldiklari puanlarin ortalamalar1 ve standart
sapmalar1 verilmistir. Arastirmanin 6rneklemi i¢in yapilan analizde 6l¢egin Cronbach alpha
degeri .76 (n=108) olarak bulunmustur. Olgegin Tiirkce gecerlik giivenirlik ¢alismasinda
gegerlik ve glivenirligin yiliksek oldugu belirtilmektedir (Yargi¢ ve ark., 1995).

Tablo X. Katihmcilarin SYTO Puanlan

SYTO n Ort SS
K1 36 53.69 | 13.16
K2 36 44.44 | 12.48
K3 36 39.22 | 10.68

Cronbach alpha = .84

Tablo X’da katilimcilarin SYTO’den aldiklari puanlarm ortalamalart ve standart
sapmalar1 verilmistir. Aragtirmanin 6rneklemi i¢in yapilan analizde 6l¢egin Cronbach alpha
degeri .84 (n=108) olarak bulunmustur. Olgegin Tiirkce gecerlik giivenirlik ¢alismasinda, i¢
tutarlik giivenirlik katsayilari, 6l¢cegin biitiinii i¢in .83 olarak bulunmus ve dlgegin gecerlik ve

glivenirliginin saglandig1 gosterilmistir (Akin ve ark., 2016).

65



4.1.2. Hipotezlere iliskin Istatistikler
4.1.2.1. Hipotez 1: Uc kusak kadm yetiskinin; cocukluk cagi1 travmalan ile
dissosiyasyon ve siddete yonelik tutumlar: arasinda pozitif yonde anlamh
iliski vardir.

Ucg kusak kadin yetiskinde cocukluk ¢ag: travmalari ile dissosiyasyon ve siddete yonelik
tutumlart arasinda anlamli bir iligki olup olmadigi, degiskenler arasi iliskilere bakilarak
incelenmistir. Veriler normal dagilim sergilemediginden degiskenler arasi iligkilerde
Spearman sira korelasyon katsayist (rs) analizi kullanilmistir. Bulgular Tablo XI’da
gosterilmistir.

Tablo XI. Degiskenler aras iliskiler

Degisken 1 2 3 4 5 6 7
1. Siddete yonelik tutum -

2. Dissosiyasyon -.08 -

3. Duygusal istismar 307 .04 -

4. Fiziksel istismar 11 14 477 -

5. Fiziksel ihmal 357 .09 267 28" .

6. Duygusal ihmal 15 01 437 257 2 -

7. Cinsel istismar -297 .09 01 15 -.10 11 -
8. CTQ toplam 217 .05 767 63" 49" 757 237

p<.05 p<.0l;n=108

Tablo XI’da goriilecegi iizere siddete yonelik tutum ile dissosiyasyon arasinda anlamli
iliski saptanmamustir, (rs = -.08, p > .05). Ug kusak kadin yetiskinde siddete yonelik tutumun
CTQ’nun alt dlgeklerinden duygusal istismar (s = .30, p < .01) ve fiziksel ihmal (rs = .35, p
< .01) ile arasinda pozitif yonde, cinsel istismar (rs =-.29, p < .01) ile negatif yonde diisiik
diizeyde anlaml iligkiler sergiledigi belirlenmistir. Siddete yonelik tutumum fiziksel istismar
(rs =.11, p>.05) ve duygusal ihmal (rs = .15, p > .05) ile anlamli iliskiler sergilememektedir.

Degiskenler arasi iliskilerin kusaklara gore farklilik gosterecegi diisiiniildiigiinden,
korelasyon analizi ayrica K1, K2 ve K3’ler i¢in de, her bir kusak bazinda yapilmistir. Asagida

bu analizlere iliskin tablolar verilmistir.
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Tablo XII. Degiskenler arasi iliskiler - K1 icin

Degisken 1
1. Siddete yonelik tutum -
2. Dissosiyasyon .16
3. Duygusal istismar 25
4. Fiziksel istismar .24
5. Fiziksel ithmal A45%*
6. Duygusal ihmal 25
7. Cinsel istismar A5
8. CTQ toplam 37*

Birinci kusak kadin yetigkinler i¢in degiskenler arasi iligkilere ait bulgular Tablo XII’de
gosterilmistir. Siddete yonelik tutum ile dissosiyasyon arasinda anlamli iliski saptanmamustir,
(rs = .16, p > .05). KI'lerde siddete yonelik tutumun CTQ’nun alt Slgeklerinden fiziksel
thmal (rs = .45, p < .01) ve CTQ toplam puani (rs = .37, p < .01) ile pozitif yonde anlaml
iligkiler sergiledigi goriilmektedir. Birinci kusak kadin yetiskinlerin siddete yonelik tutum
Olgegi puanlar ile diger degiskenler arasinda anlamli iliski saptanmamustir.

Tablo XIII. Degiskenler arasi iliskiler - K2 icin

Degisken 1

1. Siddete yonelik tutum -

2. Dissosiyasyon .02
3. Duygusal istismar A45%*
4. Fiziksel istismar .07
5. Fiziksel ithmal 16
6. Duygusal ihmal .02
7. Cinsel istismar -.54%*
8. CTQ toplam .05

Ikinci kusak kadin yetiskinler icin degiskenler arasi iliskilere ait bulgular Tablo XIII’de
gosterilmistir. Siddete yonelik tutum ile dissosiyasyon arasinda anlamli iliski saptanmamustir,
(rs = .02, p > .05). K2’lerde siddete yonelik tutum diizeylerinin duygusal istismar (rs = .45, p
< .01) ile pozitif yonde; cinsel istismar (rs = -.54, p < .01) ile negatif yonde anlaml iligkiler
sergiledigi goriilmektedir. Ikinci kusak kadin yetigkinlerin siddete yonelik tutum puanlari ile

diger degiskenler arasinda anlamli iliski saptanmamustir.
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Tablo XIV. Degiskenler arasi iliskiler - K3 icin

Degisken 1

1. Siddete yoneliktutum -

2. Dissosiyasyon .02
3. Duygusal istismar -.04
4. Fiziksel istismar -.01
5. Fiziksel ithmal -.19
6. Duygusal ihmal -.04
7. Cinsel istismar -.09
8. CTQ toplam -.12

Ucgiincii kusak kadin yetigkinlere ait bulgular Tablo XIV’de gdsterilmistir. K3’lerde 1
numarali siitunda goriildiigii gibi, siddete yonelik tutum ile dissosiyasyon (rs = .02, p > .05),
CTQ alt olgekleri olan duygusal istismar (rs = -.04, p > .05), fiziksel istismar (rs = -.01, p >
.05), fiziksel ihmal (s = -.19, p > .05), duygusal ihmal (rs = -.04, p > .05), cinsel istismar (rs
= -.09, p > .05) ve CTQ toplam (rs = -.12, p > .05) puanlar1 arasinda anlamli iliski
saptanmamistir.

K1, K2 ve K3’ler i¢in yapilan korelasyon analizinde, K1 ve K2’ler i¢in SYTO ile
CTQ’nun toplam ve alt dlgekleri arasinda iliski bulunmasina ragmen, bu iliskiler, her bir
gruptaki kisi sayisinin azligi nedeniyle yordayicilikta anlamli olamayacak kadar kiiclik
degerlerde kalacagindan regresyon analizine sokulmamistir. Regresyon analizi, 6rneklemin
tiimiine (n=108) uygulanmustir.

Yapilan korelasyon analizlerinde, DES puanlarinin CTQ’nun toplam ve alt dlgekleri
puanlar1 ve SYTO puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski gdstermemesi {izerine,

DES bundan sonraki regresyon analizine dahil edilmemistir.
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4.1.2.2. Hipotez 2: Cocukluk ¢ag1 travmalar alt boyutlan (fiziksel, duygusal ve
cinsel istismar, fiziksel ve duygusal ihmal), katihmcilarin, dissosiyasyon ve
siddete yonelik tutumlarini yordamaktadir.

Arastirmanin ikinci hipotezini test etmek amaciyla, ii¢ kusak kadin yetiskinde ¢ocukluk
cag1 travmalarinin, siddete yonelik tutumu yordamasini degerlendirmek i¢in regresyon analizi
yapilmistir. DES, yukarida da belirtildigi gibi, puanlarinin diger olceklerin puanlar ile
anlamli iligki gostermemesinden dolayr cocukluk c¢agi travmalarinin yordayici roliinii
degerlendirmek i¢in yapilacak regresyon analizine dahil edilmemistir.

Verilerin normal dagilim sergilememesi nedeniyle regresyon analizinde bootstrapping
teknigi uygulanmistir. Elde edilen bulgular Tablo XV’de sunulmustur.

Tablo XV. U¢ kusak kadin yetiskinde siddete yonelik tutumun yordayicilar olarak

cocukluk cagi travmalar

Standardize Bootstrapping Standardize R
Yordayan edilmemis %95 GA edilmis katsay:
B SHs Alt Ust B t

Duygusal istismar 782 527 -183  2.017 191 1.484

Fiziksel istismar -521  .844 -2.519 1318 -.089 -.617

Fiziksel ihmal 2452 733 627 4.011 351 33477 176
Duygusal ihmal 078 416 -.582 .894 .019 188

Cinsel istismar -761 566 -3.124  .061 -.140 -1.343

EE3

" p<.001; yordanan siddete yonelik tutum

Tablo XV’de goriilen coklu regresyon bulgularina gore ii¢ kusak kadin yetigskinin
siddete yonelik tutumlarmin ¢ocukluk cagi travmalar1 tarafindan yordanmasina yonelik
kurulan modelin anlamli oldugu anlasilmaktadir (Fs, 10, = 4.37, p < .001). Uc kusak kadin
yetigskinde siddete yonelik tutumu ¢ocukluk ¢agi travmalarinin alt boyutlarindan olan fiziksel
thmal anlamli yordamaktadir (B = 2.452, %95GA = 0.627 — 4.011; p = .35, p <.001). Buna
gore fiziksel ihmalin, siddete yonelik tutumun anlamli bir yordayicisi oldugu ve siddete

yonelik tutumlarin  %17.6’ik  bir kismin1 acikladigr goriilmektedir. Cocukluk ¢ag1
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travmalarinin diger alt boyutlarinin siddete yonelik tutumlar1 anlamli olarak yordamadigi
bulunmustur.

4.1.2.3. Hipotez 3: Cocukluk ¢ag1 travmalar1 ol¢eginin toplam puanlari, birinci

kusaktan ikinci kusaga ve ikinci kusaktan iiciincii kusaga istatistiksel
olarak anlamh diizeyde azalacaktir.

Arastirmanin bu hipotezi ile birlikte, dordiincii ve besinci hipotezlerini de test etmek
icin, arastirmanin katilmcilarin1 olusturan K1, K2 ve K3’lerin CTQ, DES ve SYTO
puanlarinin anlamli bigimde farklilasip farklilasmadigini incelemek amaciyla Kruskal Wallis
H analizi gergeklestirilmis ve bulgular Tablo XVI’da sunulmustur.

Tablo XVI. Uc¢ kusak kadin yetiskinin ¢ocukluk ¢agi travmalar, siddete yonelik

tutumlari ve dissosiyasyonlar1 bakimindan karsilastiriimasi

Degisken Kusak Betimsel Istatistik IEruskal-Wallis H MW U
n Sira Ort. X sd P
K1 36 67.89 K1>K2
CTQ K2 36 51.43 10.86 2 0.001 K1>K3
K3 36 44.18 K2>K3
K1 36 71.58 K1 >K2
SYTO K2 36 52.24 1898 2 0.001 K1>K3
K3 36 39.68 K2 >K3
K1 36 41.68 K1<K3
DES K2 36 55.11 11.56 2 0.001 K2<K3
K3 36 66.71

Tablo XVI incelendiginde; ii¢ kusak kadin yetiskinin ¢ocukluk ¢agi travmalar [y2 (2) =
10.86, p < .001], siddete yonelik tutum [x2 (2) = 18.98, p <.001] ve dissosiyasyon [y2 (2) =
11.56, p < .001] diizeylerinde anlamli bir farklilik gosterdigi saptanmistir. Kruskal-Wallis H
testi sonucunda anlamli farkliligin hangi kusaklar arasindan kaynaklandigini belirleyebilmek
icin Mann-Whitney U testi gerceklestirilmistir.

Cocukluk ¢agi travmalarinda hangi kusaklar arasindan farkin kaynaklandigini saptamak
icin gergeklestirilen Mann-Whitney U testi (Tablo XVI) sonucunda; K1’lerin ¢ocukluk c¢agi

travma diizeylerinin (Sira Ortalamasi = 67.89), K2’lerin (Sira Ortalamasi = 51.43) ve K3’lerin
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(Sira Ortalamasi = 44.18) ¢ocukluk ¢agi travmalarindan anlamli bi¢gimde daha yiiksek oldugu
anlagilmistir. Ek olarak K2’lerin de K3’lerden anlamli bigimde yiiksek g¢ocukluk cagi
travmalarina sahip oldugu belirlenmistir.

4.1.2.4. Hipotez 4: Dissosiyatif yasantilar dl¢egi toplam puanlar: birinci kusaktan

ikinci kusaga ve ikinci kusaktan iiciincii kusaga istatistiksel olarak anlamh
diizeyde azalacaktir.

Bu hipotezi test etmek amaciyla, CTQ, DES ve SYTO puanlarmm K1, K2 ve K3’lerde
anlamli bir sekilde farklilagip farklilagmadigint degerlendirmek i¢in yapilan Kruskal Wallis H
analizinde (Tablo XVI), DES puanlarinin kusaklar arasinda anlamli farklilagtig1 goriilmiis ve
farkin hangi kusaklardan kaynaklandigini belirlemek i¢in Mann-Whitney U testi
gerceklestirilmistir.

Dissosiyasyon diizeylerinde farkin hangi kusaklar arasindan kaynaklandigini1 saptamak
icin gerceklestirilen Mann-Whitney U testi (Tablo XVI) sonucunda; K3’lerin dissosiyasyon
diizeylerinin (Sira Ortalamas1 = 66.71), K1’lerin (Sira Ortalamasi = 41.68) ve K2’lerin (Sira
Ortalamas1 = 55.11) dissosiyasyon diizeylerinden anlamli bigimde daha yiiksek oldugu
anlagilmistir.

4.1.2.5. Hipotez 5: Siddete yonelik tutum ol¢egi toplam puanlar: birinci kusaktan

ikinci kusaga ve ikinci kusaktan iiciincii kusaga istatistiksel olarak anlamh
diizeyde azalacaktir.

Bu hipotezi test etmek amaciyla, CTQ, DES ve SYTO puanlarmm K1, K2 ve K3’lerde
anlamli bir sekilde farklilagip farklilasmadigint degerlendirmek i¢in yapilan Kruskal Wallis H
analizinde (Tablo XVI), SYTO puanlariin kusaklar arasinda anlaml farklilastigi goriilmiis
ve farkin hangi kusaklardan kaynaklandigini belirlemek icin Mann-Whitney U testi

gerceklestirilmistir.

71



Siddete yonelik tutum 6lgegi puanlarinda kusaklar arasindaki farki belirleyebilmek igin
gerceklestirilen Mann-Whitney U testi (Tablo XVI) sonucunda; K1’lerin siddete yonelik
tutumlarinin (Sira Ortalamas1 = 71.58), K2’lerin (Sira Ortalamasi1 = 52.24) ve K3’lerin (Sira
Ortalamas1 = 39.68) siddete yonelik tutumlarindan anlamli bigimde daha yiiksek oldugu
anlasilmistir. Ek olarak K2’lerin de K3’lerden anlamli bigimde yiiksek siddete yonelik tutuma
sahip oldugu belirlenmistir.

4.1.3. K1, K2 ve K3’lerin Cocukluk Cag Travmalarimin Baz1 Demografik
Degiskenlerle incelenmesine Yonelik Bulgular
4.1.3.1. K1, K2 ve K3’lerin Cocukluk Cag Travmalarimin Adli Bir Olaydan
Magduriyet Yasamalarina Gore Incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin ¢ocukluk c¢agi travmalarinin demografik degiskenlerden herhangi
bir adli olaydan magduriyet yasayip yasamama baglaminda anlaml bi¢gimde farklilasma olup
olmadigini saptayabilmek i¢in Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik
sonuglar Tablo XVII’de gosterilmistir.

Tablo XVII. U¢ kusak kadin yetiskinin cocukluk c¢a@ travmalarimin adli olaydan
magduriyet yasayip yasamadigina iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak Adli olaydan magduriyet Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
n Sira Ort.  Siralar T. VA P

K1 Yasamayan 31 18.92 586.50 0.59 0.55
Yasayan 5 15.90 79.50

K2 Yasamayan 23 18.72 430.50 017 0.87
Yasayan 13 18.12 235.50

K3 Yasamayan 30 18.58 557.50 011 0.9
Yasayan 6 18.08 108.50

Tablo XVII’de ii¢ kusak kadin yetiskinin adli olaydan magduriyet yasayip
yasamamalar1 agisindan cocukluk c¢agi travmalarina yonelik sira ortalamalari ve siralar
toplam1 belirtilmektedir. Analiz sonucunda; herhangi bir olaydan magduriyet yasayan ve

yasamayan K1’lerin (Z = 0.59, p > .05), K2’lerin (Z=0.17, p > .05) ve K3’lerin (Z=0.11, p >
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.05) ¢ocukluk ¢agi1 travmalarinin birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Baska bir
ifadeyle ii¢ kusak kadin yetiskinin ¢ocukluk ¢agi travma diizeyleri adli olaydan magduriyet
yasaylp yasamadiklarina gore anlamli bigimde farklilasmamugtir.

4.1.3.2. K1, K2 ve K3’lerin Cocukluk Cag Travmalarinin Magduriyetlerini

Paylasmalarina Gore incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin ¢ocukluk ¢ag1 travmalarinin demografik degiskenlerden ¢ocukluk
magduriyetlerini yakinlariyla paylasip paylasmama baglamimnda anlamli bir bigimde
farklilagsmanin olup olmadigini saptayabilmek i¢cin Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu
alt probleme yonelik sonuglar Tablo XVIII’de yer almaktadir.

Tablo XVIII. Uc kusak kadin yetiskinin cocukluk ¢ag1 travmalarinin magduriyetlerini
paylasip paylasmamaya iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak Magduriyet paylasma Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
durumu n Sira Ort. Siralar T. VA P

K1 Paylagmayan 31 18.47 572.50 0.046 0.96
Paylagan 5 18.70 93.50

Ko Paylagmayan 24 19.21 461.00 0.57 0.56
Paylasan 12 17.08 205.00
Paylagmayan 30 18.58 557.50

K3 0.11 0.92
Paylasan 6 18.08 108.50

Tablo XVIII’de ti¢ kusak kadin yetiskinin magduriyetlerini yakinlar1 ile paylasip
paylagsmalari acisindan ¢ocukluk cagi travmalaria yonelik sira ortalamalar1 ve siralar toplami
goriilmektedir. Analiz sonucunda; magduriyetlerini yakinlariyla paylasan ve paylasmayan
KTI’lerin (Z = 0.046, p > .05), K2’lerin (Z = 0.57, p > .05) ve K3’lerin (Z = 0.11, p > .05)
cocukluk c¢ag1 travmalarinin birbirlerine benzer/yakin olduklari saptanmistir. Bagka bir
ifadeyle ii¢ kusak kadin yetiskinin ¢cocukluk ¢agi travma diizeyleri magduriyetlerini paylasip

paylasmamaya gore anlamli bicimde farklilagsmamustir.
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4.1.3.3. K1, K2 ve K3’lerin Cocukluk Cagr Travmalarimin Achk/Yoksulluk
Siirina Gore Incelenmesi
K1, K2 ve K3’lerin c¢ocukluk ¢agi travmalarimin demografik degiskenlerden
aclik/yoksulluk sinirinda olup olmamasina gore anlamli bi¢imde farklilasmanin olup
olmadigini saptayabilmek i¢in Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik
sonuglar Tablo XIX’da yer almaktadir.

Tablo XIX. U¢ kusak kadin yetiskinin cocukluk cag travmalarimmn achk/yoksulluk

siirinda olup olmamasina iliskin Mann Whitney-U analizi

Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
Kusak Achk/yoksulluk siniri
n  SiraOrt. Siralar T. VA P
4945 TL’den az geliri 26 20.56 534.50
K1 .. 1.89 0.058
4945 TL den fazla geliri 10 13.15 131.50
4945 TL’den az geliri 12 21.96 263.50
K2 o 1.39 0.16
4945 TL’den fazla geliri 24 16.77 402.50
4945 TL’den az geliri 10 17.50 175.00
K3 .. 0.37 0.72
4945 TL’den fazla geliri 26 18.88 491.00

Tablo XIX’de K1, K2 ve K3’lerin aglik/yoksulluk siirinda olup olmamalarina yonelik
sira ortalamalar1 ve siralar toplami goriilmektedir. Analiz sonucunda; 4945 TL’den az geliri
olan ve 4945 TL’den fazla geliri olan K1’lerin (Z = 1.89, p > .05), K2’lerin (Z = 1.39, p > .05)
ve K3’lerin (Z=0.37, p > .05) cocukluk ¢agi travmalarinin birbirlerine benzer/yakin olduklari
saptanmistir. Bagka bir ifadeyle ii¢ kusak kadin yetiskinin ¢ocukluk ¢agi travma diizeyleri
aclik/yoksulluk siirinda olup olmalarina gore anlamli bigimde farklilagsmamuistir.

4.1.4. K1, K2 ve K3’lerin Dissosiyasyonlarinin Baz1 Demografik Degiskenlerle
Incelenmesine Yonelik Bulgular
4.1.4.1. K1, K2 ve K3’lerin Dissosiyasyonlarinin Adli Bir Olaydan Magduriyet
Yasamalarma Gore Incelenmesi
K1, K2 ve K3’lerin dissosiyasyonlarinin demografik degiskenlerden herhangi bir adli

olaydan magduriyet yasama baglaminda anlamli bi¢cimde farklilasip farklilasmadigim
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saptayabilmek i¢cin Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik sonuglar
Tablo XX’de yer almaktadir.

Tablo XX. U¢ kusak kadin yetiskinin dissosiyasyonlarmin adli olaydan magduriyet

yasamalarina iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak  Adli olavd s durivet Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
a aydan magdur

s 1olay gduriye n Sira Ort.  Siralar T. VA P

K1 Yasamayan 31 18.58 576.00 0.12 0.91
Yasayan 5 18.00 90.00 ' '
Yasamayan 23 19.30 444.00

K2 0.61 0.54
Yasayan 13 17.08 222.00
Yasamayan 30 17.17 515.00

K3 1.70 0.09
Yasayan 6 25.17 151.00

Tablo XX’de ii¢ kusak kadin yetiskinin adli olaydan magduriyet yasayip yasamamalari
acisindan dissosiyasyonlarina yonelik sira ortalamalar1 ve siralar toplami goriilmektedir.
Analiz sonucunda; herhangi bir olaydan magduriyet yasayan ve yasamayan K1’lerin (Z =
0.12, p > .05), K2’lerin (Z = 0.61, p > .05) ve K3’lerin (Z = 1.70, p > .05) dissosiyasyonlarinin
birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Bagka bir ifadeyle ii¢ kusak kadin yetigkinin
dissosiyasyonlar1 adli olaydan magduriyet yasayip yasamadiklarina gére anlamli bigimde
farklilagmamustir.

4.1.4.2. K1, K2 ve K3’lerin Dissosiyasyonlarinin Magduriyetlerini Paylasmalarina

Gére incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin dissosiyasyonlarinin demografik degiskenlerden magduriyetlerini
yakinlariyla paylasip paylasmama baglaminda anlamli bir bigimde farklilagmanin olup
olmadigini saptayabilmek i¢in Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik

sonuglar Tablo XXI’de yer almaktadir.
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Tablo XXI. U¢ kusak kadin yetiskinin dissosiyasyonlarinin magduriyetlerini paylasip
paylasmamaya iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak Magduriyet paylasma Betimsel istatistik Mann-Whitney U
a

s durumu n Sira Ort.  Siralar T. VA P

K1 Paylagsmayan 31 18.44 571.50 0.09 0.93
Paylasan 5 18.90 94.50 ' '
Paylagmayan 24 19.50 468.00

K2 0.81 0.42
Paylasan 12 16.50 198.00
Paylagmayan 30 17.17 515.00

K3 1.70 0.09
Paylasan 6 25.17 151.00

Tablo XXI'de ii¢ kusak kadin yetiskinin magduriyetlerini yakinlar1 ile paylasip
paylagsmalar1 acisindan dissosiyasyonlarina yonelik sira ortalamalari ve siralar toplami
goriilmektedir. Analiz sonucunda; magduriyetlerini yakinlariyla paylasan ve paylasmayan
KI’lerin (Z = 0.09, p > .05), K2’lerin (Z = 0.81, p > .05) ve K3’lerin (Z = 1.70, p > .05)
dissosiyasyonlarinin birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Baska bir ifadeyle li¢
kusak kadin yetigkinin dissosiyasyonlart magduriyetlerini paylasip paylasmamaya gore
anlaml1 bi¢cimde farklilasmamugtir.

4.1.4.3. K1, K2 ve K3’lerin Dissosiyasyonlarimin A¢hk/Yoksulluk Sinirma Gore

Incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin dissosiyasyonlarinin demografik degiskenlerden aglik/yoksulluk
simirinda olup olmama baglaminda anlamli bir bi¢cimde farklilasmanin olup olmadigini
saptayabilmek i¢cin Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik sonuglar
Tablo XXII’de yer almaktadir.

Tablo XXII. U¢ kusak kadin yetiskinin dissosiyasyonlarinin achk/yoksulluk simrinda

olup olmamasina iliskin Mann Whitney-U analizi

Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
Kusak Achk/yoksulluk siniri
n Sira Ort.  Siralar T. VA P
4945 TL’den az geliri 26 19.69 512.00
K1 . 1.10 0.27
4945 TL den fazla geliri 10 15.40 154.00
4945 TL’den az geliri 12 19.38 232.50
K2 . 0.35 0.72
4945 TL den fazla geliri 24 18.06 433.50
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4945 TL’den az geliri 10 18.00 180.00

K3
4945 TL’den fazla geliri 26 18.69 486.00

0.18 0.86

Tablo XXII’de ii¢ kusak kadin yetiskinin dissosiyasyonlarinin aglik/yoksulluk sinirinda
olup olmamalarima yonelik sira ortalamalar1 ve siralar toplami goriilmektedir. Analiz
sonucunda; 4945 TL’den az geliri olan ve 4945 TL’den fazla geliri olan K1’lerin (Z = 1.10, p
> .05), K2’lerin (Z = 0.35, p > .05) ve K3’lerin (Z = 0.18, p > .05) dissosiyasyonlariin
birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Baska bir ifadeyle ii¢ kusak kadin yetigkinin
dissosiyasyonlar1 aglik/yoksulluk smirinda olup olmalarina goére anlamli  bigimde
farklilasmamustir.

4.1.5. K1, K2 ve K3’lerin Siddete Yonelik Tutumlarimin Bazi Demografik
Degiskenlerle incelenmesine Yonelik Bulgular
4.1.5.1. K1, K2 ve K3’lerin Siddete Yonelik Tutumlarmin Adli Bir Olaydan
Magduriyet Yasamasina Gore Incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin siddete yonelik tutumlarimin demografik degiskenlerden herhangi
bir adli olaydan magduriyet yasayip yasama baglaminda anlamli bir bigimde farklilasip
farklilasmadigin1 saptayabilmek i¢in Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme
yonelik sonuglar Tablo XXIII’de yer almaktadir.

Tablo XXIII. U¢ kusak kadin yetiskinin siddete yonelik tutumlarmmin adli olaydan
magduriyet yasayip yasamadigina iliskin Mann Whitney-U analizi

) o Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
Kusak Adli olaydan magduriyet
n  Swra Ort. Siralar T. VA P
Y 31 19.63 608.50
K1 asamayan .60 0.11
Yasayan 5 11.50 57.50
Yasamayan 23 19.50 448.50
K2 0.76 0.45
Yasayan 13 16.73 217.50
Yasamayan 30 18.23 547.00
K3 0.34 0.73
Yasayan 6 19.83 119.00

77



Tablo XXIII’de ii¢ kusak kadin yetiskinin adli olaydan magduriyet yasayip
yasamamalar1 agisindan siddete yonelik tutumlarina yonelik sira ortalamalart ve siralar
toplam1 belirtilmektedir. Analiz sonucunda; herhangi bir olaydan magduriyet yasayan ve
yasamayan K1’lerin (Z = 1.60, p > .05), K2’lerin (Z = 0.76, p > .05) ve K3’lerin (Z=0.34, p >
.05) siddete yonelik tutumlarinin birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Baska bir
ifadeyle {i¢ kusak kadin yetiskinin siddete yonelik tutumlari adli olaydan magduriyet yasayip
yasamadiklarina gore anlamli bigimde farklilagmamastir.

4.1.5.2. K1, K2 ve K3’lerin Siddete Yonelik Tutumlarinin Magduriyetlerini

Paylasmalarina Gore incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin siddete yonelik tutumlarmin demografik degiskenlerden
magduriyetlerini yakinlariyla paylasip paylasmama baglamimnda anlamli bir bigimde
farklilagsmanin olup olmadigini saptayabilmek i¢cin Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu
alt probleme yonelik sonuglar Tablo XXIV’de yer almaktadir.

Tablo XXIV. U¢ kusak kadin yetiskinin siddete yonelik tutumlarinin magduriyetlerini
paylasip paylasmamaya iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak Magduriyet paylasma Betimsel istatistik Mann-Whitney U
a

s durumu n Sira Ort.  Siralar T. VA P

K1 Paylagmayan 31 19.23 596.00 L03 0.32
Paylasan 5 14.00 70.00 ' '
Payl 24 19.83 476.00

K2 ayasmayan 108 028
Paylasan 12 15.83 190.00
Paylagmayan 30 18.23 547.00

K3 0.34 0.73
Paylasan 6 19.83 119.00

Tablo XXIV’de ii¢ kusak kadin yetigkinin magduriyetlerini yakinlar1 ile paylasip
paylagsmalari acisindan siddete yonelik tutumlarina yonelik sira ortalamalari ve siralar toplami
goriilmektedir. Analiz sonucunda; magduriyetlerini yakinlariyla paylasan ve paylasmayan
KI’lerin (Z = 1.03, p > .05), K2’lerin (Z = 1.08, p > .05) ve K3’lerin (Z = 0.34, p > .05)

siddete yonelik tutumlarmin birbirlerine benzer/yakin olduklar1 saptanmistir. Bagka bir
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ifadeyle ii¢ kusak kadin yetiskinin siddete yonelik tutumlart magduriyetlerini paylasip
paylasmamaya gore anlamli bicimde farklilagsmamustir.

4.1.5.3. K1, K2 ve K3’lerin Siddete Yonelik Tutumlarimin Achk/Yoksulluk

Sinirina Gore Incelenmesi

K1, K2 ve K3’lerin siddete yonelik tutumlarinin demografik degiskenlerden
aclik/yoksulluk sinirinda olup olmama baglaminda anlamli bir bigimde farklilasmanin olup
olmadigini saptayabilmek i¢in Mann Whitney-U testi uygulanmistir. Bu alt probleme yonelik
sonuglar Tablo XXV’de yer almaktadir.

Tablo XXV. U¢ kusak kadin yetiskinin siddete yonelik tutumlarimin achk/yoksulluk

siirinda olup olmamaya iliskin Mann Whitney-U analizi

Kusak  Ach N Betimsel Istatistik Mann-Whitney U
a nir

s S | n Sira Ort.  Smralar T. VA P
4945 TL’den az geliri 26 19.88 517.00

K1 v 1.27 0.20
4945 TL’den fazla geliri 10 14.90 149.00
4945 TL’den az geliri 12 23.33 280.00

K2 . 1.95 0.05
4945 TL’den fazla geliri 24 16.08 386.00

K3 4945 TL’ den az geliri 10 16.80 168.00 0.60 0.55
4945 TL’den fazla geliri 26 19.15 498.00 ' '

Tablo XXV’de ii¢ kusak kadin yetigkinin siddete yonelik tutumlarinin aclik/yoksulluk
siirinda olup olmamalarina yonelik sira ortalamalar ve siralar toplami goriilmektedir. Analiz
sonucunda; 4945 TL’den az geliri olan ve 4945 TL’den fazla geliri olan K1’lerin (Z =1.27, p
> .05) ve K3’lerin (Z = 0.60, p > .05) siddete yonelik tutumlarinin birbirlerine benzer/yakin
olduklar1 saptanmistir. Bagka bir ifadeyle {i¢ kusak kadin yetigkinin siddete yonelik tutumlari
aclik/yoksulluk sinirinda olup olmalarina gore anlamli bicimde farklilagsmamustir.

Diger taraftan, K2’lerde aglik/yoksulluk sinirina goére siddete yonelik tutumun anlamli
farklilastig1 belirlenmistir, (Z = 1.95, p < .05). 4945 TL’den az geliri olan K2’lerin siddete

yonelik tutumlarinin (Sira Ortalamast = 23.33) 4945 TL’den fazla geliri olan K2’lerin siddete
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yonelik tutumlarindan (Sira Ortalamast = 16.08) anlamli bicimde daha yiiksek oldugu
gOriilmiistiir.
4.2. Nitel Verinin Analizi

Aragtirmada goriismeler ve yari yapilandirilmis CKIiS’in doldurulmasi sirasinda elde
edilen veriler aragtirmanin nitel verilerini olusturmaktadir.

4.2.1. Tiim Kodlarm Dagilim
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Sekil 1. Nitel veri icerik analizi icin olusturulan kodlarin ii¢ kusak icin Kisi sayisina gore
dagihimlan

Tim kodlar i¢in K1, K2 ve K3’lerin kisi sayis1 olarak dagilimi1 Sekil 1°deki grafikte
gosterilmistir. Olusturulan kodlarin tanimi, ka¢ kadinin kullandigi ve bunlarin hangi kusaga
dahil olduklart ile ilgili bilgiler asagida verilmistir.

. Nitel verinin igerik analizinde K1’lerden 4 kadinin (%3.7) annesini 5-7 aras1 yaslarda
erken kaybettikleri, bu kadinlarin ¢ocuklari olan K2’lerin anneleri ile iliskilerinde
duygusal olarak fazlaca ihmal edildiklerini s6yledikleri gdzlendigi i¢in olusturulmustur.

o Anne roliiniin belirsizligi kodu, annenin ¢ocuklarma saglikli sinirlar, rehberlik ve iyi bir
tutma/kavrama sunmasi yerine, belirsiz, gecirgen sinirlar, rehberlik edememe, cocugun

hayatla uygun ve kontrollii sekilde karsilasmasini saglamak yerine problem ¢ézmesine

80



izin vermeme ve zaman zaman annenin ¢ocuk, cocugun anneymis gibi davranmasiyla
sonuclanan bir rol karmasasini anlatmaktadir. 12 kadinin (%11.1) ifadesi bu kodu
almigtir. Kadinlarin kusaklara gére dagilimi sdyledir, 4 K2 kadin, 8 K3 kadin. Bu kodu
K1 kadinlar almamastir.

Kusak farkina vurgu kodu, goriismelerde ozellikle K1 kadinlarin, kendi Oykiilerini
anlatma sirasinda, onlarin yetistirilmesi ile simdiki ¢ocuk yetistirme stili arasindaki
farkliliklara yaptiklart gondermeler icin kullanmilmistir. 10 kadmin (%9.3) ifadesi bu
kodu almstir, bu kadinlarin 8’1 K1, 2’si K2’dir.

Orneklemi olusturan kadmlarin kullandiklar1 savunmalar oldugu dikkat ¢ekince, icerik
analizine savunma kodlar1 eklenmistir. Alt1 adet savunma i¢in kod olusturulmustur.
Bunlar, kendi iliskisizligine sebep gosterme, kendi magduriyetine sebep gosterme,
kendi davranigina sebep gosterme, agresorle identifikasyon, rasyonalizasyon ve
normalizasyon olarak belirlenmistir. Agresorle identifikasyonun en c¢ok kullanilan
savunma oldugu tespit edilmistir. 9’u K1, 9’u K2 ve 8’1 K3 olmak iizere 26 kadin
(%24.1) kullanmustir.

Rasyonalizasyonun, 9’u K1, 6’s1 K2 ve 5’1 K3 olmak {izere 20 kadin (%18.5) tarafindan
kullanildig1 goriilmistiir.

Normalizasyon, 8’1 K1, 4’ii K2 olmak {izere 12 kadin (%11.1) tarafindan kullanilmistir.
K3’ler baslarina gelen seyleri normalize etmeye ¢calismamiglardir.

Kendi iligkisizligine sebep gosterme, 1 K3 (%0.9) tarafindan kullanilmastir.

Kendi magduriyetine sebep gosterme, 1’1 K1, 4’ti K2 olmak iizere 5 kadin (%4.6)
tarafindan kullanilmistir;

Kendi davranisina sebep gosterme, 1’1 K1, 5’1 K2 ve 5’1 K3 olmak tizere 11 kadin

(%10.2) tarafindan kullanilmistir;
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Ofke, igerik analizinde belirgin duygu olarak éne ¢ikmustir. 10’u K1, 7°si K2 ve 6’s1 K3
olmak iizere 23 kadin (%21.3) tarafindan kullanilmistir;

18 yasin altinda evlenme, 16’s1 K1 ve 3’ K2 olmak {izere 19 kadinda (%17.5)
goriilmiistiir. K3’lerin evli olanlarinin higbirinde (n=12) c¢ocuk yasta evlenme
goriilmemistir.

Yoksulluk kodu ile 2’si K1, 3’ K2 olmak {iizere 5 kadinin (%4.6) goriismesi
kodlanmustir.

Psikiyatrik bozukluk, az rastlanan bir kod olmustur. 1’1 K1, 2’si K2 ve 2’si K3 olmak
iizere 5 kadin (%4.6) icin kodlanmistir. K2’lerden bir ve K3’lerden bir daha agir olmak
iizere psikiyatrik bir tanilar1 ve ila¢ kullanimlar1 oldugu gozlenmistir. Agir seyreden
disindakilerin,  yasadiklar1  psikiyatrik ~ bozukluktan  dolayr  islevsellikleri
etkilenmemektedir.

Agir fiziksel ihmal olarak kodlanan 3’ K1, 1’1 K3 olmak lizere 4 ifade (%3.7)
olmustur.

Disfonksiyonel aile 1’1 K1, 2’si K2 ve 2’si K3 olmak flizere 5 kadin (%4.6) tarafindan
bildirilmistir. Disfonksiyonel aile kodu, hem anne ve hem de babanin, koruma,
gozetme, rehberlik yapma, ¢ocugun ihtiyaci olan ilgi ve sevgiyi gosterme gibi temel
ihtiyaclarin1 karsilamaktan yoksun aileleri tanimlamaktadir.

Gorlismeler sirasinda bazi K2 ve K3 kadinlarin  kendilerini anneannelerinin
biiyiittiiklerini soyledigi gozlendiginden, icerik analizine anneannenin biiyiitmesi bir
kod olarak eklenmistir. 1’1 K2 ve 4’ K3 olmak tizere 5 kadin (%4.6) kendilerini
anneannlerinin bilyiittiiklerini belirtmislerdir. Bu koda, anne ve anneannenin beraber
biiyiitmesi dahil edilmemistir. Anneanne biiyiittii kodunu alan 5 kadinda ortak bir

ozellige rastlanmamaistir.
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o Agir duygusal ihmal kodu, 8’1 K1, 5’1 K2 ve 5’1 K3 olmak iizere toplam 18 kadinin

(%16.7) iceriginde kodlanmistir. Asagidakiler, bu kodu alanlardan 6rneklerdir.

J Psikolojik siddet kodu, goriismelerde, 6l¢eklerle sorgulanan duygusal istismardan daha

fazlasinin anlatildig: dikkat ¢ektiginden eklenmistir. 3’ K1, 4’1 K2 ve 2’si K3 olmak

iizere 9 kadin (%8.3) psikolojik siddet yasadigini belirtmistir.

4.2.2. Oriintii Ozelligi

Nitel veri icinde dikkat ¢eken bir 6zellik, {ic kusaktaki kadinlarin her birinin, kendi

hayatlarinda yasadigi benzer olaylar veya tekrar eden temalar1 anlatmak icin tanimlanan

oriintli 6zelligi kodudur. 6 grup kadinda 3 kusakta, 4 grup kadinda ise 2 kusakta devam eden

disfonksiyon, tema veya yasam olayr bulunmustur (n=26,

%24). 6 grup kadinin,

goriismelerindeki, sadece Oriintli ozelligi gosteren kisimlardan alintilar TabloXXVI’da

verilmistir.

Tablo XXVI. Oriintii 6zelligi 6rnekleri

Oriintii K1 K2 K3
Ozelligi
Es siddeti ve |G17 ‘benim adam|G17 ‘kocam 8-9 yil 6nce |G17 ‘benim esim
sadakatsizligi | gencken, ben hamileyken |evden ¢ekti gitti. Bir yila|isyerine servis
filan baska kadinlara|yakin zaman gelmedi.|¢ekiyordu. O  arada
giderdi, ama  sonra|Bence o zaman bagka bir|servise binene kizlardan
cocuklar bliylimeye | kadina gitmis olabilir. | birinin mesajlarimi
baslayinca yapmadr’ Sonra geldi, hala da Oyle|yakaladim, acik sacik

gidip geliyor ama ben
zaten artik sormuyorum,

kendi sagligima
bakiyorum, torunu
bliylitliyorum’

fotograflar da yollamas.
Bunlara benim sinirim
bozuluyor, hirsimi
alamayip kavga
ediyorum. Kizi aradim,
ailene gosterecegim
fotograflari dedim,
bunun iistiine kizin abisi
araylp tehdit etti beni.
Ama  ben kocama
giivenmiyorum’
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Cinsel G18 ‘Oyle sordugun gibi|G18 ‘ben 8|G18 ‘ilkinde 5
istismar ve  |yabanci biri tarafindan|yaslarindayken, yasindaydim, uykuya
cinsel degil ama ilk kocam|mahallede bir  haci|dalmak tizereydim,
istismara benden 25 yas biiyiiktii,|amcamiz vardi, kucagina | hatirliyorum, bayram
aciklik ben 16, o 41°di. Ben|oturtup oksardi. Cok kez|filandi, kalabalik,
onunla beraber olmak|olmustur. Ben o zaman |oksama dokunma
istemedigimde tehdit{¢ok anlamiyordum, bir|seklinde, enistemdi,
ederdi, zor kullanirdi, sik|de c¢ok iyl davranirdi, |tuhaf hissetmistim, o
olarak olmustur’ bazen huzursuz | yiizden hatirliyorum.
oluyordum ama kalkmak | ikincisinde 16
istedigimde hemen | yasindaydim, bir
indirirdi. Annemle |tanidikti, miizik aletim
babam da bir sey|igin diikkanina
demezdi. Ama simdi|gitmistim, dokunmak
baktigimda tacizmis’ istedi, elimi alip orasina
burasina gotiirdi,
korkma dedi, beni
begendigini soyledi’
Esin G22 ‘Ben kocam|G22  ‘Kocamin beni|G22 ‘Evet, eski erkek
sadakatsizligi |tarafindan thanete |aldattigit  kadin  bana|arkadasimla birbirimize
ugradim, ara ara|telefon agmisti, ben de|vurdugumuz oldu. Ben
oluyordu, ¢ocuklar | onu tehdit etmistim, o da|aslinda vuran biri
kiiciiktli, benim isim|beni  polise  sikayet|degilim ama bir
giicim yoktu, sonralari|edecegini sdyledi ama keresinde sinirlerim ¢ok
pisman oluyordu, Oziir|yapmadi. Esimle olan|bozulmustu, vurdum.
dilerdi. Benim ailemin|sorunlar yiiziinden | Erkek arkadasim bana
biraz haberi var gibiydi|doktora  gittim,  bir|yalan sOyliiyordu,
ama hem bosanmami|donem ila¢ kullandim, |lizerine gidince bana
istemediler, hem de 3|31 yasinda filandim, 1-2|vurdu. Beni durdurmak
cocukla beni yanlarma|sene kullandim, 5 sene|icin vurdugunu sdyledi,
alamadilar herhalde. [sonra  filan  yeniden|ben de yalanini ortaya
Kocam ayakkabi | kullandim.’ cikardim, baska bir kizla

fabrikasinda ustabasiydi.’

mesajlasiyor diye.’
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Alkolik es ve
es siddeti

G24 ‘Ooo bende cok,
kaympederden, kocadan
cok dayak yedim biri
tutard biri doverdi. igme
deyince sen kadmnsin

G24 ‘Kocam alkol ¢ok
alirdi, gece hayati vardi.

Niye c¢ocuklarin rizkini
yiyorsun dedigimde
siddet goriirdiim.

erkek
aslinda

G24 ‘Su anki
arkadasimla

iylyiz fikir
ayriigimiz oldugunda
cok sinirleniyor, kendini

ama

bana karisamazsin diye|Igdir’dayken Oyleydi...|ifade edemiyor, itip
doverdi. Cok  dayak|Artik vurmuyor.’ tartaklamaya  ¢alistyor,
yedim, cok sik, stirekli, bir iki kere yapistirdigi
evet. Neredeyse her hafta da oldu. Sonra c¢ok
dayak yerdim. Ben de pisman oldu. Kendisini
susmazdim ama, biraz baska tirli ifade
dilim fazlaydi. Sen niye edemiyor.’
konusuyorsun, niye
komsuya  gittin, hep
dayak sebebiydi.’

Iliskilerde  |G30  ‘Benim  esim|G30 ‘Iliskilerimin bir|G30 ‘Cok kereler oldu.

disfonksiyon |miizisyendi, hem alkol |tanesinde fiziksel siddet|Fiziksel siddet  iki

ve siddet vardi hem ¢ok kiskancti.|gordiim. Ama hemen |iliskimde oldu, bir en
Ben kendi aileme |lhemen hepsinde sozel |onceki iliskimde, bir de
diskiindiim ama ailemin |siddet vardi. Ben kadinin |daha sonrakilerin
bana yardimi olmadi, ona|rolii dyledir sanip boyun |birinde. Ik olan 18
da kizardi, hep igime|egici davrandim. Idare et|yasindan kiigiiktii. SozIii,
atttm. Ben ¢ocuklar i¢in|diye 6grendigimiz i¢in.” |psikolojik siddet
her fedakarlig1 yaptim. hepsinde var. Asagilama,
Ben aldatildim, bagka bir ezilme, yetersiz
kadindan ¢ocuk yapti hissettirme seklinde.’
kocam, ¢ok tiziildiim ¢ok
agladim.’

Bosanma G31 ‘1981°de 38|G31 32 yasinda |G31 ‘Evliligimde 6 ay
yasindayken bosandim.|bosandim, 13 yil evlijsonra  ayrildim. 27
20 yil iyi dayandim.’ kaldim.’ yasindaydim. Annemin

zoruyla evlendigimi

anladim, hi¢ olacak bir
iliski degildi zaten, adam
benim yanmimda calisan,
benden 5 yas filan kiiciik
biriydi.’
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4.2.3. 18 yas alt1 evlilik

Tablo XXVII. Uc¢ kusak kadin yetiskinin 18 yas alt1 evlilik yasina gore dagihmlar:

Yas K1 n=36 K2 n=36 K3 n=36 Toplam n=108

n % n % n % n %
13 yas 3 8.3 0 0.0 0 0.0 3 2.8
14 yas 1 2.8 0 0.0 0 0.0 1 0.9
15 yas 4 11.1 0 0.0 0 0.0 4 3.7
16 yas 5 13.9 2 5.6 0 0.0 7 6.5
17 yas 3 8.3 1 2.8 0 0.0 4 3.7
Toplam 16 44 .4 3 8.3 0 0.0 19 17.6

Tablo XXVII’de her kusak i¢in cocuk yasta evlilik yapanlarin yaslari ve sayilari
verilmigtir. Cocuk yasta evlilige, evli olan 12 K3 kadinda hi¢ rastlanmamistir. K1’lerde 16
kadin ¢ocuk yasta evlilik bildirirken K2’lerde bu sayinin 3’e diistiigii ve 13, 14, 15 yaslarinda
K2’lerde evlilik olmadig1 goriilmiistiir.

4.2.4. K1, K2 ve K3’lerin Aile ici Fiziksel Siddet Magduru, Tamg Ve Uygulayicist
Olmalarma Gore Dagilimlar:

Tablo XXVIII. U¢ kusak kadin yetiskinin aile ici fiziksel siddet magduru, tamg ve

uygulayicisi olmalarina gore dagilimlar:

Aile ici siddet magduru, K1 n=36 K2 n=36 K3 n=36 Toplam n=108
tami@1 ve uygulayicisi n % n % n % n %

Aile il siddet magduru 24 1667 23 |639| 15 |417| 62 | 574

olanlar (orijin aile)

Aile il siddet magduru 2 333 10 |278] s [ *T] 27 | 250

olanlar (kendi kurdugu *

Aile ici siddet tam & 13 361 12 |333| 8 |222| 33 | 306

olanlar (orijin aile)

Aile i¢i siddet tamgr 6 |167| 4 |111] 1 |84*| 11 | 102

olanlar (kendi kurdugu

Alleigigiddet 1 28] 1 | 28] 0o |o0o| 2 | 19

uygulayanlar (orijin aile)

Alleigigiddet 18 1500] 13 |361] 4 |33] 35 | 324

uygulayanlar (kendi *

* n=36 yerine K3’lerde evli olan 12 kadin iizerinden yiizde alinmistir.
Anket ve Olceklerin uygulanmasi sirasinda, katilimeilarin hepsine hem orijin ailesi ve

hem de varsa kendi kurdugu ailesi i¢inde aile i¢i siddetin magduru, tan1g1 ve uygulayicisi olup
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olmadig1 sorulmustur. Bu sorulardan elde edilen bilgiler Tablo XXVIII’de sunulmustur. Her
kusakta en c¢ok orijin ailelerinde aile i¢i siddetin magduru olmanin bildirildigi goriilmiistiir.
Bundan sonraki en ¢ok bildirilen aile i¢i siddet, K1 ve K2’lerde kendi kurdugu ailede siddet
uygulayicis1 olmak iken, K3’lerde orijin ailede siddete taniklik etmektir. Ugiincii olarak, K1
ve K2’lerde orijin ailede siddet tanig1 olma, K3’lerde kendi kurdugu ailede siddet magduru
olma en ¢ok bildirilen aile i¢i siddet olmustur.
4.2.5. K1, K2 ve K3’lerde Aile I¢i Siddetin Orijin Ailelerinde Siddet Magduru ve
Tamg1 Olmalarima Gore Karsilagtirilmasi

Tablo XXIX. Uc kusak kadin yetiskinde aile ici fiziksel siddetin orijin ailelerinde siddet

magduru ve tanig1 olmalarina gore karsilastiriimasi

AIS Yasantist K1 (n) K1 K2 % K3 %
AISM O 24 23 15

AIST O 13 12 8

AISM K 12 10 5

AISM O icinde AIST O 12 50.0 11 47.8 7 46.7
AISM O icinde AISM K 8 33.3 8 34.7 3 6.7 *
AISM O icinde AISU K 13 54.2 12 52.1 3 6.7 *
AIST O icinde AISM K 5 38.5 6 50.0 2 8.3 *
AIST O icinde AISU K 7 53.8 6 50.0 1 4.2 %
AISM K icinde AISU K 6 50.0 6 60.0 2 13.3 %

* 1 K3’lerde 36 katilimcidan 12’°sinin kendi ailesi oldugu i¢in oranlar buna gore
hesaplanmuistir

Orijin ailede siddet magduru olanlarin kaginin orijin ailede siddet tanig1, kacinin kendi
kurdugu ailede siddet magduru, kagimin kendi kurdugu ailede siddet uygulayicisi oldugu ve
orijin ailede siddet tanig1 olanlarin kacinin kendi kurdugu ailede siddet magduru ve siddet
uygulayicist oldugu, kendi kurdugu ailede siddet magduru olanlarin kaginin yine kendi
kurdugu ailede siddet uygulayicist oldugunun anlagilmasi igin Tablo XXIX olusturulmustur.
Bu tablo ile orijin ailede siddetin magduru olanlarin m1 yoksa tanig1 olanlarin m1 daha ¢ok
siddet uyguladig1 anlasilmaya calisilmistir. Orijin ailesinde siddet magduru olup da kendi

cocugunu dovenler K1’lerde %54.1, K2’lerde%52.1 dir. K3’lerde bu oran diismiistiir ama
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K3’lerin sadece 12’sinin evli oldugu ve hepsinin ¢ocuklu olmadigi diisiiniilerek bu oranin
degerlendirilmemesi gerektigi diisiiniilmiistiir. Orijin ailesinde siddet tanig1 olup da kendi
cocugunu dovenler K1’lerde %53.8, K2’lerde %50 oranindadir. Ufak bir farkla da olsa bu
aragtirmanin 6rnekleminde aile i¢inde siddetin magduru olanlarin siddetin tanig1 olanlara gore
daha fazla siddet uyguladigi sdylenebilir. K1’lerden K2’lere kusaklar arasinda aile igi fiziksel
siddette artis oldugu goriilen alanlar sunlardir : Orijin ailede siddete taniklik eden, kendi
babasi annesini ya da kardeslerini doverken goérmiis olup da kendi kocasindan fiziksel siddet
gorenlerin oran1 K1’lerde %38.5 iken K2’lerde %50 olarak bulunmustur. Kendi ailesinde
fiziksel siddet magduru olup da kendi ailesinde fiziksel siddet uygulayanlarin oran1 K1’lerde
%50.0 iken K2’lerde %60 olarak bulunmustur. Orijin ailede siddet magduru olup da kendi
kocasindan fiziksel siddet gorenlerin oram1 K1’lerde %33.3 iken K2’lerde %34.7 olarak

bulunmustur.

88



5. Tartisma

Bu aragtirmanin temel amaci ii¢ kusak yetiskin kadinin, ¢ocukluk cagi travmalari,
siddete yonelik tutumlari ve dissosiyatif yasantilari bakimindan incelenmesi ve
karsilastirilmasidir. Arastirmanin diger bir amaci da kusaklar arasinda travmatik yasantilarin
olas1 aktarimina dair bilgi sahibi olmaktir.

Bu amag¢ dogrultusunda olusturulan hipotezlerden ilki, li¢ kusak kadin yetiskinin,
cocukluk cagi travmalari, dissosiyasyon ve siddete yonelik tutumlari arasinda pozitif yonde
anlamli bir iligki oldugudur. Birinci hipoteze gore, bireylerin ¢ocukluk ¢agi travmalarina
maruz kalmasi, deneyimledikleri dissosiyasyonu artiracaktir. Diger yandan ¢ocukluk cagi
travmasina maruz kalan bireylerin siddete yonelik tutum diizeylerinde de artma
beklenmektedir. Arastirmanin bu hipotezini test etmek icin ii¢ degisken (CTQ, DES, SYTO)
arasinda korelasyon bakilmistir (Tablo XI). Kusaklar arasinda degiskenlerle iliskide fark
olacag diisiiniildiiglinden, bu fark: gérebilmek i¢in, korelasyon analizi, K1, K2 ve K3’ler i¢in
de ayr1 ayr1 yapilmistir (Tablo XII, Tablo XIII, Tablo XIV). Yapilan korelasyon analizlerinin
hepsinde SYTO, alt dlgekleri bazinda degil, toplam puaninda siirekli degisken olarak
alinmistir. Dissosiyasyon diizeyini 6lgmeye yarayan DES, alt 6l¢egi olmadigindan toplam
puaninda alinmistir. Cocukluk ¢agi travmalarini 6l¢cen CTQ, fiziksel, duygusal, cinsel istismar
ve fiziksel, duygusal ihmal olmak iizere bes alt 6l¢egi bazinda ve ayrica CTQ toplam puaniyla
analize dahil edilmistir. Boylece ¢ocukluk ¢agi travmalarinin, her bir kusak i¢in hangi alanda
istismar veya ihmal ile iligkili oldugunun ortaya c¢ikarilmasia calisilmigtir. Buna gore
kusaklar1 ayirmaksizin toplam katilimcida bakilan degiskenler arasi iliskide ii¢ kusak kadin
yetiskinde (n=108 icin) siddete yonelik tutum diizeyleri ile duygusal istismar (rs = .30, p <
.01) ve fiziksel ihmal (s = .35, p < .01) arasinda pozitif, cinsel istismar (rs =-.29, p < .01) ile
ise negatif yonde diisiik diizeyde anlamli iliski bulunmustur. K1’ler i¢in degiskenler arasi

iligkilere bakildiginda siddete yonelik tutumun fiziksel ihmal (s = .45, p < .01) ve ¢ocukluk
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cagl travmalari toplam puani (rs = .37, p < .01) ile pozitif yonde anlamli iliski sergiledigi
goriilmistiir. K2’ler i¢in, siddete yonelik tutumun duygusal istismar (rs = .45, p < .01) ile
pozitif yonde; cinsel istismar (rs = -.54, p < .01) ile negatif yonde anlaml iliskiler sergiledigi
goriilmistiir. K3’ler i¢in yapilan korelasyon analizinde diger degiskenler ile siddete yonelik
tutum arasinda anlaml iligkisi bulunmamistir. Alanyazina bakildiginda kronik ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 ya da gelisimsel travmalar olarak kabul edilen ¢cocukluk ¢agi istismar ve ihmali ile,
ileriki yaslarda siddet gosterme, siddetten magduruiyet, siddet suglar1 isleme arasinda diizenli
olarak iligki bulan, boylamsal ve boylamsal olmayan pek cok arastirmaya rastlamak
miimkiindiir. Ancak li¢ kusagin ele alindigi arastirmalar nadirdir, bu yiizden kusaklar
arasindaki farkliliklar karsilagtiracak arastirmalar sinirli olmustur.

Bu arastirmada, K1’lerin siddete yonelik tutumlarmin fiziksel ihmal ve ¢ocukluk c¢agi
travmalar1 toplam puanlari ile pozitif iliskide ¢ikmasinda, bu kusagin 72.9 yas ortalamasiyla
sessiz kusak ile baby boomer (bebek patlamasi) kusagi arasina denk gelen bir yasta
olmalarinin etkili oldugu diisiiniilmektedir. Savas sonrasina denk gelen bu kusak, itaatkar,
caligkan ve kabul edici Ozellikleri ile 6ne c¢ikmaktadir. Bu kusak, kendi ¢ocukluklarinda
ugradiklar1 fiziksel ihmal bi¢cimi olarak en c¢ok egitim alaninda ihmal yani okula
gonderilmeme ve meslek sahibi olmalarinin engellenmesini bildirmislerdir. Bu arastirmanin
sonuclarina gore, birinci kusak kadinlar, ikici ve ii¢lincli kusak kadinlara gore en ¢ok fiziksel
istismar ve en ¢ok cocuk yasta evlilik bildiren kusak olmustur. K1’lerin genel olarak
ugradiklar1 ¢cocukluk cagi istismar ve ihmalinin yanm sira, 6zel olarak iiretkenliklerinin ve
ozerkliklerinin kisitlanmasi, arastirmada kullanilan SYTO’nin alt 6lcekleri olan suc ve ceza,
bedensel ceza ve partner siddetine yonelik tutumlar iizerinde artirict bir etkiye sahip gibi
goriinmektedir.

K2’lere bakildiginda, siddete yonelik tutumun duygusal istismar ile pozitif yonde ve

cinsel istismar ile negatif yonde anlaml iligki gosterdigi goriilmektedir. K2’ler, duygusal
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olarak en ¢ok istismar edildiklerini belirten kusak olmamalarina ragmen, igerik analizinde
psikolojik siddet kodunu alan 9 kadindan 4’ii K2’lerdendir. Diger bes kadin K1 ve K3’ler
arasinda paylasilmaktadir. K2’lerde bes kadmin agir duygusal ihmal kodunu da aldiklar
goriilmektedir. K2 kadinlarda siddete yonelik tutumlarin duygusal istismar ile pozitif yonde
anlaml iligki gostermesi, sayica degil ama nitelik olarak agir duygusal istismar yasantilar
olmasina baglanmaktadir. K2 kadinlar, ii¢ kusak icinde en ¢ok cinsel istismara ugradiklarini
bildiren kusak olmustur. K2’lerde siddete yonelik tutumlarin cinsel istismar ile negatif yonde
anlamli iliski sergiledigi goriilmiistiir. Classen ve arkadaglar1 (2005), tekrar cinsel istismara
ugrama (reviktimizasyon) konusunda 90 ampirik ¢aligmayi taramislar ve cinsel istismara
ugrayan bireylerin, kisileraras: iligkilerde ve basa ¢ikmada zorluk, kendini ifade etme ve
duygu diizenlemede zorluk, kendini suglama ve utang sergileme davraniglari gosterdiklerini
bulmuslardir. Cocukluklarinda cinsel istismara ugrayan bireylerle yapilan caligmalarda, bu
bireylerin cinselligi yasama ve cinsel disfonksiyon alanlarinda sorunlar bildirdikleri
(Messman-Moore, 2005), duygu ve sevgi paylasiminda zorluklar yasadiklari, dissosiyasyon,
utang, korku, kendini sug¢lama, kisileraras: iligkilerde giigliikler, gliven problemleri, siklikla
goriilen bedensel tepkilerle ilgili yakinmalar ve en ¢ok depresyon tanist aldiklart bildirilmis
ancak siddete yonelik davranig/tutum bildirilmemistir. Gegmisinde cinsel istismara ugrayan
bireylerin siklikla kendini yaralama ve kendine zarar verme davranisi gosterebilecekleri yani
kendilerine yonelmis siddet davranigina sahip olabilecekleri bilinmesine ragmen, yapilan
caligmalardan elde edilen sonuglar bu bireylerin daha ¢ok boyun egici, kabul edici sekilde
davrandiklarmi gostermektedir. K2 kadinlarin siddete yonelik tutumlari ile ¢ocukluk cagi
travmalarindan cinsel istismar arasinda negatif yonde anlamli iligki ¢ikmasi, yukarida
belirtildigi gibi, yapilan arastirmalarda cinsel istismar magdurlarinin siddete yonelik davranis
/ tutum gosterdiklerine iligkin anlamli bir sonu¢ elde edilmemesi ile agiklanabilir. Hatta,

cocukluklarinda cinsel istismara maruz kalan her g¢ocugun mutlaka olumsuz olarak
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etkilenmedigini ortaya koymus yazarlar vardir. Jennings ve Armsworth (1992), 60 kadinla
ego gelisimini Olgtiikleri bir arastirma yiiriittiiler. Bu kadinlarin 30’unun cocukluklarinda
cinsel istismar dykiisii vardi ve diger 30 kadin bdyle bir dykiisii olmayan kontrol grubu idi.
Arastirmanin  sonucunda, cinsel istismara ugrayan ve ugramayan kadimnlar arasinda ego
seviyeleri bakimindan anlamli bir fark olmadigi, hatta ¢ok hafif bir sekilde istismara ugrayan
grubun ego gelisiminin yiiksek oldugunu buldular. Ayrica, cinsel istismara maruz kalan
cocuklarin kalmayanlara gore, daha fazla sosyal yeterlilik gosterdiklerini ve daha az saldirgan
olduklarini bildirmisglerdir.

K3’lerde siddete yonelik tutum 6lgegi puanlarinin, diger degiskenler olan ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 ve dissosiyasyon oOlgeklerinin puanlari arasinda anlamli iligki bulunmamuigtir.
Arastirmada, K3’ler, cocukluk ¢agi istismar ve ihmalini en az bildiren kusak olmustur, bu
durum degiskenler arasinda K3’ler 6zelinde iliski bulunamamasini agiklayabilir. Yapilan
korelasyon analizinde, ¢ocukluk ¢agi travmalar1 6l¢egi puanlari ile dissosiyasyon Olgegi
puanlart arasinda rs = .30 degeri bulunmus ise de bu deger sinirda kalmis ve istatistiksel
olarak anlamli olmamustir. Bu yiiksek sayilabilecek ama istatistiksel olarak anlamli olmayan
degerin, K3’lerin K1 ve K2’lere gore en ¢ok dissosiyasyon bildiren kusak olmalarindan
kaynaklanabilecegi diisiiniilmiistiir.

Bu arastirmanin, ilgi ¢eken sonuglarindan biri, ¢cocukluk cagi travmalari ile siddete
yonelik tutum puanlart arasinda bulunan iligkiye ragmen dissosiyatif yasantilar Olcegi
puanlarinin, ¢gocukluk ¢agi travmalari dlgeginin toplam puanlari ve alt 6l¢eklerinden higbiri ile
istatistiksel anlamli iligki gdstermemesi olmustur. Dissosiyatif yasantilar 6lgegi puanlari
benzer sekilde, siddete yonelik tutum o6l¢egi puanlari ile de anlamli iliski gostermemistir.
Oysa, alanda yapilan arastirmalar, ¢ocukluk ¢agi istismar ve ihmalinin, yaygin bir sekilde, bir
savunma mekanizmasi olarak dissosiyatif yasanti deneyimleme ile iligkili oldugunu

belirtmektedir. Kriiger ve Fletcher (2017), dissosiyatif bozukluklarin gelisiminde, erken
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cocukluk donemindeki karmasik, siiregen, iliskisel kotii muamelelerin etyolojik bir rol
oynadigini bildirmisglerdir (Dalenberg ve ark., 2012; Dorahy ve ark., 2014; Dorahy ve van der
Hart, 2007). Arastirma ornekleminin klinik dis1, normal popiilasyondan olmas1 ve katilimei
sayisinin azlig1 DES puanlari ile CTQ toplam ve alt lcek puanlari ve SYTO puanlar arasinda
bir iligski olmamasini agiklayabilir. Derin (2018), normal popiilasyonda, ii¢ nesilden yetiskin
108 kadini, psikotarih temelli ¢ocuk yetistirme stilleri, cocukluk ¢agi travmalari, baglanmalari
ve dissosiyatif yasantilart agisindan incelemistir. Caligmada anneanne ve annelerin ¢ocuk
yetistirme stillerinin ¢ocukluk ¢agi travmalart ile iliskili oldugu, bu durumda torunlar fiziksel
ve duygusal olarak ihmal ettikleri bulunmus ancak dissosiyatif yasantilar agisindan kusaklar
arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Ayrica ayni ¢alismada 108 kisiden 5’inde DES’in
kesme degeri olan 30 puanin {izerinde bulundugu belirlenmistir. Bu arastirmanin bulgularina
bakildiginda, 108 kisiden 3 kisinin DES’in kesme degeri olan 30 puanin iizerinde oldugu,
bunlardan birinin K2, ikisinin K3’lerden oldugu goriilmektedir. Arastirmanin bu bulgusu
yukarida ifade edilen, Derin’in (2018) arastirmasindaki bulgu ile uyumludur.

DES toplam puan ortalamalar1 K1’ler i¢in 10.86, K2’ler i¢in 13.47, K3’ler i¢in 16.16
olarak bulunmustur. Arastirmanin bu bulgusu Giilsiin ve arkadaglarinin (2006) klinik dist
poplilasyonda yaptiklari ¢alisma tarafindan desteklenmektedir. Giilslin ve arkadaglart DES
toplam puanlarin1 12.5 +£9.4 olarak bulduklarini bildirmislerdir. Dissosiyasyon ile diger
degiskenler arasinda anlamli iliski bulunmamasinin bir diger olasi sebebi, dissosiyatif
yasantilar 6l¢eginin, dissosiyatif bozukluklarin saptanmasinda tarayici bir 6l¢lim aract olmasi
olabilir. Olgekten alinan 30 ve {istii puanin, yapilan Ingilizce calismalarda, dissosiyatif kimlik
bozuklugunu 0.17 diizeyinde pozitif yonde ongorebildigi/tahmin edebildigi bildirilmistir (Sar
ve ark., 1995). Bu aragtirmada ise giindelik hayatta aslinda az olmayacak bir oranda hemen

hemen herkesin deneyimledigi dissosiyatif yasantilar Olgiilmeye calisiimistir. Kilinik dist
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poplilasyonda calismak icin DES kesme degerini daha diisiikk almak veya klinik dist
poplilasyon i¢in dissoyatif yasanti 6l¢eginin gozden gecirilmis haline ihtiyag¢ olabilir.

Sar ve arkadaglar1 (2014), ¢ocukluk ¢agi duygusal istismar ve islevsiz aile Oriintiisiinii
inceledikleri 116 psikiyatrik ayaktan ergen hasta ile yaptiklari calismada, dissosyatif ve
dissosiyatif olmayan gruplar arasinda cinsiyet dagilimi, cocukluk cagi travmasi veya aile
islevsizligi puanlarinda fark bulunmadigini bulmuslardir. Sar ve arkadaglart (2014),
aragtirmanin sonuglarin1 daha iyi anlamak adina ¢ocukluk ¢agi istismart ve ihmali disindaki
dissosiyojenik faktorlerin de diisiiniilmesi gerektiginden bahsetmektedir. Diisiliniilmesi
gereken faktorler arasinda toplumun ve kiiltiiriin biiyiik olgiide etkilendigi etkenler olarak
islevsiz baglanma ve travmanin kusaktan kusaga aktarilmasini saymaislardir.

Oztiirk (2017), goriiniirde normal aile dinamiklerinin dissosiyojenik faktdrler
oldugundan bahsetmistir. Ona gore, daha dnce sizofreni etyolojisi i¢in gelistirilmis olan aile
ve iletisim kuramlari, giinlimiizde dissosiyatif bozukluk vakalari aileleri i¢in de Onem
kazanmistir ve bunlar dissosiyojenik faktorler olarak karsimiz ¢ikmaktadir. Sahte karsiliklilik
(pseudo mutuality), ¢ifte agmaz (double bind), glivensiz baglanma, istismarciya baglanma,
ailede gizli cephelesme, evlat kayirma, ¢ocuklardan birini giinah kecisi se¢me, simartma,
arkadas ebeveyn, annelik-babalik roliinii alamama, duyarsizlik, ebeveynlerin birinin digerinin
yerini doldurma konusunda basarisiz girisimleri ve yiiksek beklentilerin onemli aile
disfonksiyonlar1 oldugunu belirtmektedir. Bu tip ailelerde c¢ocuklar, acik¢a istismar
edilmeyebilirler. Ancak bu durum sadece goriiniirde bdyledir. Bu arastirmanin, dissosiyatif
yasantilar Ol¢egi puanlarmmin diger degiskenlerle iligki gostermedigine yonelik bulgusu,
dissosiyatif yasantilara sadece ¢ocukluk ¢agi travmalarimin degil, yukarida sayilan ve bu
aragtirma icinde ele alinmayan baska degiskenlerin de etki edebilcegini diisiindiirmektedir.

Oztiirk (2017), dissosiyasyonun yasla azaldigindan bahsetmektedir.
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Oztiirk (2003), arastirmasinda, dissosiyatif bozukluk tanis1 almis 24 olgu ve onlarin
aileleri ile kusaklararasi travma yasantisini incelemistir. Dissosiyatif bozukluk tanisi almig 24
olgunun arastirmaya katilmay1 kabul eden 50 yakini ve yas, egitim, gelir durumu bakimindan
bu 50 aile yakinina benzeyen, herhangi bir psikiyatrik tedavi gérmeyen yine 50 kisilik kontrol
grubu ile yiiriittigli arastirmasinda, dissosiyatif bozukluk tanisi alan olgularin ailelerinde
kontrol grubuna kiyasla daha fazla ¢ocukluk c¢agi travmasi ve daha fazla dissosiyatif yasanti
olacagi hipotezlerini test etmistir. Arastirmanin sonuglarina gore, orneklem grubu kontrol
grubuna gore daha fazla ¢ocukluk cagi travmasi bildirmistir. Orneklem grubu kontrol grubu
ile dissosiyatif yasantt bakimindan karsilastirildiginda, puanlarmin yiiksek oldugu ancak
dissosiyatif bozukluk tanis1 alabilecek diizeyde olmadigi goriilmiistiir. Dissosiyatif bozukluk
tanis1 almis 24 olgunun hepsi en az bir ¢ocukluk ¢ag1 travmasi bildirmistir. Orneklem grubu,
dissosiyatif bozukluk tanisi almis olgularin anne, baba ve kardeslerinden olusmaktadir. Bu
durumda cocukluk cag1 istismar ve ihmali bildiren ailelerin tiyesi olan ¢ocuklarin dissosiyatif
bozukluk tanis1 almasi, ¢ocuklarin, ebeveynlerin ve diger aile iiyelerinin, ¢ocukluk cagi
travmalarinin aktarildigini gostermektedir. Arastirmanim (Oztiirk, 2013) bulgularidan bir
digeri de dissosiyatif bozukluk vakalarinin ailelerinden olan katilimcilarin bildirdigi istismar
ve ihmalle ilgilidir. 50 kisilik aile grubunda %42’si duygusal ihmal, %38’1 fiziksel istismar,
%381 fiziksel ithmal, %28’1 duygusal istismar ve %38’1 cinsel istismar bildirmistir. S6zii edilen
bulgular, oranlar bakimindan bu arastirmanin bulgularini desteklemektedir. Bu arastirmada da
en ¢ok bildirilen ¢ocukluk cag1 travmast duygusal ihmal (%84.3, n=108) ve ikinci olarak en
cok bildirilen fiziksel istismar (%57.4, n=108) olmustur.

Arastirmanin ikinci hipotezi, cocukluk ¢agi travmalarinin (fiziksel, duygusal ve cinsel
istismar, fiziksel ve duygusal ihmal), dissosiyasyonu ve siddete yonelik tutumlar1 anlaml bir
sekilde yordayacagidir. Bu hipotezi test etmek icin yapilan ¢oklu regresyon analizinde, ii¢

kusak kadin yetiskinde siddete yonelik tutumu, ¢ocukluk ¢ag: travmalarinin alt boyutlarindan
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fiziksel ihmalin anlamli yordadigi goriilmiistiir (Tablo XV). Fiziksel ihmal, siddete yonenlik
tutumun %17.6’lik kismini1 agiklamaktadir. Cocukluk ¢agi travmalarinin siddet davraniginin
onemli bir belirleyeni oldugu pek cok aragtirma ile desteklenmektedir. Hatta siddet suglarini
belirledigine dair tutarli bilgiler vardir. Scott ve Copping (2008), gelisimsel (karmasik)
cocukluk cagi travmasini ele alarak, kusaklararasi travma tedavisi modeli Onerdikleri
caligmalarinda, kotliye kullanim, ihmal, siddete maruz kalma veya ebeveynin su¢ ge¢misi
olmasi gibi kronik veya karmagik cocukluk cagi travmalarinin, daha sonraki hayatta sug
davranislariin gelismesiyle giiclii bir sekilde iliskili oldugunu belirtmislerdir. Geriye doniik
caligmalarda, saldirganlik sugu ve yasa dis1 faaliyetlere karigmaktan dolayr gozaltina alinan
veya tutuklanan bireylerin, daha yiiksek oranla CCT magduru olduklar1 diizenli olarak
bulunmaktadir (Driessen vd., 2006; Grella vd., 2005; Scott ve Copping, 2008). Ileriye déniik
boylamsal calismalar da bu sonucglari desteklemektedir. Widom ve arkadaslari (2006),
yaptiklar1 arastirmada, kontrol grubu ile karsilastirildiginda, cocukken magduriyet yasayan
bireylerin ergenlikte ve yetiskinlikte, resmi kayitlarda ve kendi bildirdikleri haliyle, siddet
iceren ve icermeyen suclardan tutuklanma ytlizdelerinin daha yiiksek oldugunu bulmuslardir.
Bu arastirma, ge¢misinde, siddet davranisi iceren sug Oykiileri olan bireylerle yiiriitilmemistir
ancak siddet eylemi igeren suglarin, siddete yonelik tutumun davranigsa dokiilmiis, somut ve
gerek toplumsal gerek hukuksal acidan sorun igeren hale gelmis bir formu oldugu
diisiiniilmektedir. Bu arastirmada cocukluk c¢agi travmalarindan sadece fiziksel ihmalin
anlamli yordayici olarak ¢ikmasi, siddet davranisinin degil tutumun GSlgiilmesi, su¢ ge¢misi
olmayan Orneklemle calisilmast ve Orneklemin sadece kadinlardan olusmast ile
yorumlanmigtir. Cocukluk cag1 istismar ve ihmali, genellikle herhangi bir tiiriine digerinin de
dahil oldugu sekilde i¢ ice gecerek deneyimlenmektedir. Ornegin fiziksel olarak istismar
edilen bir cocugun ¢ogunlukla ve es zamanl olarak duygusal olarak da ihmal edilmesi s6z

konusudur. Dolayist ile istismar ve ihmal tiirlerini birbirinden kesin olarak ayirmak ve

96



cocukluk ya da yetiskinlikte devam eden olumsuz etkisini belirleyebilmek her zaman kolay
olmayabilir. Elde edilen sonuglarin daha ayrintili ve kontrol grubunun dahil oldugu
arastirmalar yapilmak suretiyle yorumlanmasina ihtiyag¢ vardir.

Giiler ve arkadaglar1 (2002) anneleri tarafindan g¢ocuklara uygulanan duygusal ve
fiziksel istismar/ihmal davranist ve bunu etkileyen faktorlerle ilgili olarak yaptiklar
caligmalarinda, ev ziyaretlerinde bulunduklar1 143 aileyi ele almigtir. Annelerin gosterdigi
fiziksel ihmal davranisini, ¢ocuklarin isteklerini géz ardi etme, hastalik durumunda doktora
bagvurmama ve c¢ocufun egitimi ile ilgili okul ile goriigmeme bagliklar1 altinda
incelemislerdir. Elde edilen sonuglar 143 annenin sadece 18’1 fiziksel istismar/ihmal davranisi
gostermezken, diger 125 annenin %28.7’sinin ¢ocuklarin isteklerini géz ardi ettiklerini,
%32.2°sinin  tibbi yardimi geciktirdigini, %14.7’sinin ise egitim ile ilgili okulla
goriigmediklerini ortaya koymustur. Tim anneler degerlendirildiginde, 9%87.4’{iniin
cocuklarina en az bir kez fiziksel istismar ve ithmalde bulunduklar1 saptanmigtir. Duygusal
istismar ve ihmal uygulamanin ise %93’liikk oranla daha yaygin oldugu bulunmustur.

Widom (2017), 1967-1971 yillar1 arasinda, ¢gocuk koruma servisinde, istismar ve ihmal
edildiklerine iliskin kayitlari bulunan, istismar veya ihmal yasadigi zamanki yas1 en fazla 11
olan 908 ¢ocuk (bu g¢ocuklara aragtirmada G2- ‘generation 2’ denmis, G1 bu cocuklarin
ebeveynleri ve G3’te bu ¢ocuklarin ¢ocuklar i¢in kullanilmis) ve orneklem grubuna yakin
ozelliklerde eslestirilen 667 kontrol grubu ¢ocuk ile bir arastirmaya baglamiglardir. 1989-1995
arasinda, yas ortalamalar1 29 iken G2 ile ilk miilakatlar ve takip eden zamanda ii¢ ek miilakat
daha yapilmis, sonrasinda istismar ve ihmalin kusaklararasi aktarimini degerlendirmek
amaciyla, 2009 ve 2010 yillarinda orijinal G2 katilimcilarmin 649'u (ortalama yas 47) ve
onlarin ¢ocuklari olan G3’ler (n = 697, ortalama yas 22.8) ile goriismeler yapmislardir. 2011-
2013 yillar1 arasinda, cocuk koruma servisi kayitlarii tarayip kodlamiglardir. Arastirmacilar,

bulgularina bakarak, cocuk istismari ve ihmalinin kusaklararast aktarimi konusunun
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beklenenden daha karmasik ve zorlu oldugunu, sadece bir tek bilgi kaynagina dayanmanin
yanlis sonuglara yol agabilecegini belirtmislerdir. Sonug¢ olarak, fiziksel istismarin
kusaklararas1 aktarimi konusunda ¢ok az kanit bulduklarmi ve istismarin aktarimi i¢in en
giiclii kanitlarin, G3’lerin (G2’lerin ¢ocuklar1) ihmal ve cinsel istismar riski altinda olduklari
yoniinde ¢iktigini bildirmislerdir. Ancak diger yandan arastirmanin sonuglart ¢ocukluk
magduriyetinin agik olarak, ergenlik su¢lulugunun, yetiskin su¢lulugunun ve siddet iceren sug
davranigi1 gosterme olasiligini arttirdigina isaret etmektedir. Cocukken istismara ugramak veya
ihmal edilmek, bir ¢ocugun ¢ocukken (18 yas dncesi) tutuklanma riskini %53, yetiskin olarak
%38 ve siddet sugu islemek bakimindan %38 oraninda arttirmaktadir. Aragtirmanin bir diger
sonucu istismara ugrayan ve ihmal edilen cocuklarin erken yaglarda suc islerine dahil
olduklarini, daha ¢ok sug islediklerini ve kontrol grubu ¢ocuklarindan daha sik, kronik sekilde
veya tekrar suclu olduklarini ortaya koymaktadir. Arastirmanin bulgular, fiziksel olarak
istismara ugramanin siddet sugu isleme olasiligini artirdigini, ancak ihmalin de cezai siddet
iceren davranislarda bulunma riskini arttirdig1 yoniindedir (Widom ve ark., 1989).
Arastirmanin ti¢lincti hipotezi, ¢ocukluk ¢agi travmalar1 Olgeginin toplam puanlari,
birinci kusaktan ikinci kusaga ve ikinci kusaktan iiglincli kusaga istatistiksel olarak anlamli
diizeyde azalacagi idi. Bu hipotez, arastirma bulgularinca dogrulanmistir (Tablo XVI).
Hipotezin test edilmesi i¢in once Kruskal Wallis H analizi ile farklilasma olup olmadigina
bakilmig, farklilasma goriildiigli icin Mann-Whitney U testi ile iic kusak birbiri ile
karsilagtirilmistir. Testin sonucuna gore K1’lerin travma diizeyleri en yiiksek, K2’lerin daha
diisilk ve K3’lerin en diisiiktiir. Arastirmanin bu bulgusuna etki eden en O6nemli faktoriin
egitim oldugu dusiiniilmektedir. Katilimcilarin egitim ile ilgili demografik bigilerine
bakildiginda, K1’ler ile K2’ler ve K2’ler ile K3’ler arasinda olumlu yonde ciddi bir degisiklik
goze carpmaktadir. K1’lerde, 23 kadin okur-yazar ve ilkokul terk (i¢lerinde 8’i hi¢ okula

gitmedigini belirten, daha sonra kurs ile veya cocuklarindan, ¢evreden okuma yazma
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ogrenen), 8’1 ortadgretim ve 5’1 liniversite seviyesinde egitim durumu bildirirken, K2’lerde
hi¢ okula gitmeyen olmadigi ve 13’liniin yiiksek okul veya iiniversite mezunu oldugu,
K3’lerde ise 30’unun yiiksek okul veya iiniversite mezunu oldugu, 6’sinin da lise 6gretimine
devam ettigi goriilmiistiir. Postmodern toplumlarin en 6nemli 6zelliklerinden olan dijital
iletisimin etkisi, medyanin etkisi, toplumu bilgilendirme c¢aligmalarinin etkisinin ¢ocuk
yetigtirmeye ve aile yapilarinin degisimine yansimasi kagiilmazdir.

Arastirmanin dordiincii hipotezi, dissosiyatif yagantilar 6l¢egi toplam puanlarinin birinci
kusaktan ikinci kusaga ve ikinci kusaktan {igiincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde
azalacagi idi. Aragtirmamizin bulgusu, bu hipotezin tersi yoniindedir. Hipotezin test edilmesi
icin once Kruskal Wallis H analiz ile farklilasma olup olmadigina bakilmis, farklilasma
goriildiigli icin Mann-Whitney U testi ile iic kusak karsilagtirilmistir (Tablo XVI). Testin
sonucuna gore K3’lerin dissosiyasyon diizeyleri en yliksek, K2’lerin daha diisiik ve K1 lerinki
en diigtiktlir. Arastirmaya dahil edilme 6l¢iitii olarak zaten ¢cocukluk ¢aginda istismar ve ihmal
yasantist olma kosulu aranan K1’lerin en ¢ok CCT puanina sahip olmasi ve buna bagli olarak
da dissosiyasyon diizeyinin diger kusaklara gore daha yliksek ¢ikmasi beklenmekteydi. Oysa
arastirmanin bulgulart bunun tersi yoniinde en yiiksek DES puanlariin K3’lere ait oldugunu
gosterdi. Arastirmanin, K3’lerin en yliksek dissosiyasyon diizeyine sahip oldugunu gosteren
bulgusu, dissosiyasyonun disfonksiyonel aile yapilanmasi igerisinde duygulanimdaki
diizensizlik, mesafe sorunlari, amnezi ve biling kesintileri ile tetiklenerek, farkinda olmadan
aktarildigini diisindiirmektedir.

Sar ve arkadaslar1 (2014), aslinda, cocuk ve bakicilar1 arasinda saglikli sinirlari ihlal
edilmesine yol acan ve Tiirk kiiltiirlinde neredeyse normal olarak kabul edilen asir1 korumaci
ebeveyn tutumunun, ebeveynlerin kendi travmatizasyonlarina karsi korkulu bir tepki
olabilecegi ve bu durumun da ¢dziilmemis travmanin kusaktan kusaga aktarilmasina yol

acabilecegini belirtmektedir. Yine Tirkiye’nin kiiresellesme caginda kiiltiirel ve ekonomik
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olarak gec¢is doneminde bir iilke olmasi, diinya goriisiindeki degisimler hem nesiller arasinda
ve hem de toplumun farkli sosyo-kiiltiirel ve ekonomik bdliimlerinde farkliliklardan
kaynaklanan gerginlikler yaratabilmektedir. Duygulanim diizenleyememenin bir sonucu
olarak, aile iiyeleri arasinda gegici dfke patlamalar1 ve dissosiyatif aile yapilari, Grnegin
aciklanmasi tehlikeli aile sirlari, ekonomik zorluklardan dolayr boganmanin ger¢eklesmedigi
uzamis evlilikler gibi kronik stres faktorleri, cocuklar ve hatta kardesler arasinda da
dissosiyasyonu tetikleyebilir.

Oztiirk ve Sar (2005), ‘Kisiligin Yapisal Dissosiyasyonu’ kavramina gonderme yaparak,
kavramin giinliik, klinik olmayan dissosiyasyonu kapsadigindan bahsetmigler ve daha once
yukarida kismi olarak ifade ettigimiz iizere ‘Goriiniirde Normal Aile’ kavramini ortaya
atmislardir. Goriiniirde normal aile kavramu ile, ailelerdeki kisilerarasi iliskilerde, disaridan
bakildiginda hemen fark edilmeyen/goriinmeyen sistemik islevsel bozukluklara
deginmislerdir. Bu ailelerde gizli bir dissosiyasyonun hiikiim siirdiigiinii belirtirler. Bu tip
ailelerin herhangi bir zamandaki gozlemde normal islevsellikte gibi goriindiiglinden ancak bu
gozlemin aslinda ailenin patojenik etki olasiligin1 diglayamayacagindan bahsederler. Bu
aileler icin alt tipler tanimlamakla birlikte, karkteristik ozellikler olarak duygulanim
dalgalanmalari, 6fke patlamalari, gerceklerin ¢arpitilmasi, aile krizleri, aldatmalar, kat1 ve tek
yonlii goriislerin egemen kilinmasi gibi 6zelliklerden bahsetmektedirler. Boyle goriiniirde
normal ailelerin, kusaklararast ¢ocukluk c¢agi travmasi ve dissosiyasyonunun aktariminda
aktiiel ajan rolii oynadigini belirtmislerdir. Hatta, ailede bir kusagin distan gelen baska bir
travmaya maruz kalmasinin da bir sonraki kusakta travma ile iligkili psikopatolojilerin
¢ikmasina yol acabilecegi tartistlmistir (Sar, 2009). Oztiirk ve Sar’m ortaya attig1 goriiniirde
normal aile kavrami, bulgulardan K3’lerin dissosiyasyon diizeylerinin en yliksek ¢ikmasini

desteklemektedir. Diger yandan Oztiirk (2018b), dissosiyatif bozukluklar ve dissosiyatif
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kimlik bozuklugu iizerinde, ¢ocukluk ve ergenligin erken donemindeki kronik ¢ocukluk cagi

travmalarinin etkisini belirtmektedir.

Arastirmanin besinci hipotezi, siddete yonelik tutum Slgegi toplam puanlarmin birinci
kusaktan ikinci kusaga ve ikinci kusaktan {igiincii kusaga istatistiksel olarak anlamli diizeyde
azalacagidir. Hipotezin test edilmesi i¢in 6nce Kruskal Wallis H analiz ile farklilasma olup
olmadigina bakilmis, farklilagsma goriildiigii ig¢in Mann-Whitney U testi ile kusaklar arasinda
karsilastirma yapilmistir. Testin sonucuna gore K1’lerin siddete yonelik tutum puanlari en
yiiksek, K2’lerin daha diisiik ve K3’lerin en diisiiktiir. Hipotez, arastirmanin bulgusu ile
dogrulanmistir (Tablo XVI). K1’ler en ¢ok CCT bildiren kusak olarak en yiiksek SYTO
puanina sahip olmuslardir. K1’lerden K2’lere ve K2’lerden K3’ler deneyimlenen CCT
azaldigindan, SYTO puanlari da diismiistiir. Bu bulgu, ¢ocukluk ¢aginda yasanan istismar ve
ihmal yasantisi ile siddete yonelik tutumun birbiri ile iliskili oldugunu géstermektedir. Ug
kusagin siddete yonelik tutumlar1 bakimindan karsilastirmasinda elde edilen sonuglar, ii¢
kusagin ¢ocukluk ¢agi travmalari bakimindan karsilagtirilmalarinda elde edilen sonuglar ile
siralama bakimindan aynidir. En ¢ok CCT bildiren K1’lerin SYTO puanlar1 en yiiksek, daha
diisiik CCT bildiren K2’lerin SYTO puanlar1 daha diisiik ve en az CCT bildiren K3’lerin
SYTO puanlari en diisiiktiir. Arastirmanin bu bulgusu iki sekilde yoruma agiktir, ilki yukarida
belirtildigi gibi ¢ocukluk ¢ag istismar ve ihmal yasantilari ile siddete yonelik tutum ve siddet
davranis1 arasinda pozitif yondeki iliskidir. ikinci olarak yorumlanmasi gereken ise siddete
yonelik tutumu ii¢ kusakta karsilastirdigimizda, kusaklar arasinda SYTO puanlarmnin
KTI’lerden K3’lere diismesidir. Bir yandan anne, bakim veren olarak ¢ocugunu yetistirirken,
kendi ¢ocukluk ¢agi istismar ve ithmalinin yansimalar1 veya bazen istismar edici davraniglar
tekrar edebilir diger yandan da ¢ocuguna aslinda degisimi de aktarmaktadir. Oztiirk (2003),

24 dissosiyatif bozukluk olgusu, bu olgularin ailelerinden 50 yakini ve bu 50 yakinla
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eslestirilen 50 kisilik kontrol grubu olmak tizere toplam 124 kisi ile yliriittiigii arastirmasinda
dissosiyatif bozukluk vakalarinin tamaminda en az bir ¢ocukluk cagi istismart ve ihmali
oldugunu tespit etmistir. Vakalarin %87°si en az bir travmalarinin aile iginden
kaynaklandigin1 belirtmistir. Vakalarin %74’ ¢ocukluk caginda kendi anne ve babasi
tarafindan fiziksel istismara ugradiklarini, %85.7’°si kendi anne babasi tarafindan duygusal
istismara ugradiklarmi belirtmistir. Oztiirk’e gore, dissosiyatif bozukluk vakalarmin aileleri
travmalarin1 yiiksek oranda kusaklararasi bir aktarimla kendi ¢ocuklarina yagatmiglar ve
cocuklarini disaridan gelen travmalara karsi koruyamamislardir. Kuskusuz, cocuklar tutum ve
davranis 6zellikleri bakimindan sadece aileden ya da anneden 6grenmezler, K3’lerde goriilen
siddete yonelik tutumun azalmasi yoniindeki olumlu degisik iizerinde, ¢ocugun iliskide
oldugu ailenin diger elemanlarinin, okul/egitim ortaminin, medya iletisim araglarinin, sosyal
cevresinin ve arkadaslariin etkisi olmasi kaginilmazdir. Ancak yine de ailenin ¢ocugun
egitimiyle ilgili en 6nemli kurum oldugu bilinmektedir. Bu noktada aktarimin sadece annenin
basma geleni oldugu gibi ¢ocuguna geg¢irdigi bir nesne gibi diisiinmek dogru olmayacaktir.
Annenin, anne olduktan sonra da yasami devam etmektedir. Annelik yapma sirasinda olumlu
ya da olumsuz yasantilar, yetigskinlik ¢agi travmalari, hastaliklar, evlilik ve aile iligkileri,
sosyal destek sistemi, medya yoluyla 6grenme, bunlara ek olarak da bireysel farkliliklar gibi
pek cok degisken kacinilmaz olarak devreye girer ve anne ¢ocuguna degisimi de aktarabilir.
Annelerin ¢ocuklarini, kendi gegmis yasantisindan bagimsiz olarak, istismar ve ithmal etmeleri
de i¢inde pek c¢ok degiskeni barindirmaktadir. CCT’1 disinda, anne olma yasi, annenin es
siddetine ugramasi, annenin gordigi destek, evlilik iligkisinin kalitesi, annenin kisilik ve
miza¢ Ozellikleri ve belki sayilabilecek daha pek cok sey ile birlikte, cocuk yetistrime
stillerinin ve baglanma 6zelliklerinin de etkisi olabilecegi varsayilabilir.

Bu arastirma siddet davranigini degil, siddete yonelik tutumu 6lgmeyi hedeflemistir.

Siddete yonelik tutumu 6lgmek, siddet davranigini 6lgmekten farklidir. Tutum, bir bireyin
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herhangi bir uyaran karsisindaki olumlu veya olumsuz tepki gosterme egilimi olarak
tammlanmaktadir (Oppenheim, 1992). Ulgen (1995), tutumlarm o6grenme yolu ile
kazanildigint ve bireylerin karar verme siirecinde yanlilia neden olabileceklerini
belirtmektedir. Tutum, O6grenilen ve davraniga kuvvetli olarak etki eden bir bilesen olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Davranis, pek ¢ok bileseni olan karmasik bir olgudur. Zamana, yasa,
kiiltiire, topluma, ait olunan gruba, bireysel Ozelliklere, mizaca, yasanti deneyimlerine,
Ogrenmelere, travmalara ve bunlarin disinda sayilabilecek pek cok degiskenin etkisi ile
degisebilir. Bireylerin davraniglari da tutumlart da kendi yasam dongiileri iginde
degisebilmektedir. Psikotarihin ele aldig1 asil konulardan olan ¢ocuk yetistirme, yetistirme
stillerindeki farkliliklarin olumlu degisiklikler olarak cocuga aktarilmasi ve bu baglamda
uygulanan Colorado ¢alismasinin sonuglari etkileyici ve diisiindiiriiciidiir. Colorado’da bir aile
merkezinin, aile egitimleri ve ev ziyaretleri ile baglatip yiiriittiigli ailelere yonelik planlanan
bir yardim hareketinden sonra, polis ve hastane kayitlar1 taranarak yapilan takip ¢aligsmasinda
cinsel istismarin azaldig1 gdzlenmistir (Oztiirk, 2016). Dolayisiyla annelerin bir yandan kendi
deneyimlerinin golgesinde bir bakim verebilecegi ve diger yandan da yukarida deginildigi
gibi, Ornegin sadece egitim calismasi ile 6grendigi farkliligi da aktarabilecegi sdylenebilir.
Cocuklarin yetistirilmesi sirasinda, travmatize edici olan sadece belirgin c¢ocukluk cagi
istismar ve ihmali degildir. Empatiden uzak, yanlis ¢ocuk yetistirme stilleri de ¢ocuklari
travmatize edebilmektedir. Oztiirk (2018a, 2018c), psikotarih baglaminda ele aldig1 gocuk
yetistirme stillerinde, ¢ocuklarin somut donemde ‘dogal’, soyut donemde ‘rehber’ ebeveyn
stiline ihtiya¢ duyduklarini belirtmektedir. Her iki stil i¢in de giivene dayali olusun, duygusal
karsiliklilik icermesinin ve empatik olusun Onemine deginmektedir. Arastirmanin, besinci
hipotezi olarak tartigilan bu bulgusu bize, bir yandan ¢ocukluk ¢agi travmalan ile siddete
yonelik tutum arasinda pozitif yondeki iliskiyi, diger yandan K1’lerden K3’lere gittikge

iyilesen egitim durumuyla birlikte K1’lerden K3’lere gittikge azalan/iyilesen SYTO
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puanlarin1 gostermektedir. K1’lerden K2’lere ve K2’lerden K3’lere hem c¢ocukluk ¢agi
travmalarinin, hem de siddete yonelik tutum 6lgegi puanlarinin azaldigini gérmekteyiz.

Alanyazinda yapilan arastirmalara bakildiginda, iic kusagi ele alan arsatirmalarda
kusaklar arasinda siddete yonelik tutumu ¢alisan ve direkt olarak arastirmanin bu bulgusunun
karsilastirilabilecegi arastirmalara rastlanmamistir. Ancak siddet egilimi, siddet davranisi,
bunlara etki eden faktorlerin ele alindig1 arastirmalar bulunmaktadir.

Gengoglu ve arkadaslar1 (2014), ergenlerin siddet egilimine etki eden ailevi faktorleri
ele aldiklar1 ¢alismalarinda, 14-17 yas arast 436 ergen ile ¢alismislar ve anne-babadan siddet
gormiis ergenlerin siddet egilimlerinin yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Yildirim (1998),
kadm siginma evinde yaptigi arastirmada siddet goren kadinlarin 3/4’iiniin annesinin de
kocasi tarafindan siddete ugradigmni ve tamamina yakininin ¢ocuklarmi doévdiiglini, yine
tamamina yakininin depresyon gegirmekte oldugunu bulmustur.

Vahip ve Doganavsargil (2006), siddetin aktarilmasi konusunda 100 kadin hasta ile
yaptiklar1 arastirmada yasam boyu fiziksel es siddeti, cocuklukta fiziksel siddet, kendi
cocuguna fiziksel siddet uygulama yaygmhigr ve aralarindaki iliskiye bakmiglardir.
Aragtirmada ardisik ii¢ kusagi ele aldiklari arastirmalarinda sonug olarak aile i¢i siddet
vakalarmin tekil vakalar olmadigini, kusaktan kusaga aktarilan bir sistemin parcalar
oldugunu belirtmislerdir. Ancak, arastirmada ¢ocuklugunda aile i¢i siddete maruz kalanlarin
evliliklerinde aile i¢i siddet olmasina ragmen, aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
olmadigin1 belirtmislerdir.

Straus (1991), ‘Kiiltiirel Yayilma Kurami’ (Cultural Spillover Theory) olarak
adlandirdig1 kurami ortaya koymustur. Ona gore, bir yasam alaninda deneyimlenen siddet
diger bir yasam alaninda siddet yaratma egilimindedir. Toplumlar sosyal olarak arzulanan
seyleri giivence altina almak i¢in ne kadar ¢ok gii¢ kullanirsa (6rnegin, okullarda diizeni

korumak, suglular1 caydirmak veya yabanci diismanlardan kendini savunmak ig¢in) gayri
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mesru davranislarda bulunanlarin da kendi amaglarina ulagmak icin gli¢ kullanma egilimi o
kadar artar. Yaptig1 aragtirmada, ¢ocuklara verilen fiziksel ceza ile sonuglarini aragtirmistir.
Ebeveyn veya Ogretmenleri tarafindan fiziksel ceza goren ¢ocuklarin uzun vadede sapkin
davranislarin artma olasigi, ergenlikte su¢ davranisinin goriilmesi, es siddeti uygulama, aile
disinda hirsizlik, saldiri, cinayet gibi suglara karisma davranislari gosterecegi hipotezini
smamistir. Arastirmanin sonuglar aile i¢i siddet deneyimleme ile ileriki yaslarda uygulanan
siddet arasinda ampirik olarak tutarli dogrudan bir iliski oldugunu gostermistir. Bu
aragtirmada da, orijin ailede fiziksel siddete taniklik edenlerin, kendi kurduklari ailede esten
fiziksel siddet gorme oram1 K1’lerde %38.4 iken K2’lerde %50 olarak bulunmustur. Aile
icinde uygulanan fiziksel siddetin normalizasyonunun, siddetin kusaklar arasinda
aktarilmasina zemin hazirladig diisiiniilmektedir.

van de Weijer ve arkadaslar1 (2014), siddet igeren sekilde davranma ve siddet sugu
islemenin kusaklararas1 aktarimini, bes ardisik kusakta ve erkeklerde inceledikleri bir
aragtirma yurlitmiislerdir. Arastirmanin ilk kusagmi (G1) 1911-1914 arasinda, ailelerinin
onlara diizglin bakamayacagi sebebi ile Hollanda Katolik okuluna yerlestirilen ve bu ylizden
saldirganlik ve siddet bakimindan yiiksek risk tasidigi disiiniilen 198 erkek c¢ocuk
olusturmaktadir. Kusaklarin ortalama dogum tarihleri G1- 1870, G2- 1899, G3- 1932, G4-
1960, G5-1986 seklinde verilmistir. Arastirmacilar, katilimcilarin resmi olarak hiikiim
giymelerini veri olarak almislardir. Ogullar1 dogmadan once siddet sucu isleyen babalarin
ogullarinin siddet gdsterme riskinin daha diisiik oldugunu bulmuslardir. Sosyal 6grenmenin,
siddetin kusaklar arasinda aktarilmasinda, kalitsal etkenlerden daha biiyiik bir role sahip
oldugunu ve aktarimi daha iyi a¢ikladigini belirtmislerdir.

Cappell ve Heiner (1990), ortak aklin siirekli olarak ‘siddet dongilisii'niin ailede
ogrenildigini, kusaktan kusaga gectigini, ebeveynlik stillerinin ebeveynlerden 6grenildigini ve

istismara ugrayan c¢ocuklarm istismarcit ebeveynler olacaginin ileri siiriildiigiinii ama bu
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goriislerin kanitlanmaya ve gozden gegirilmeye ihtiyag duydugunu belirtmektedir. Genis bir
tarama ¢aligmasinin pargasi olan 2143 evli veya beraber yasayan ¢ift icinden, ¢ocuk yetistiren,
saldirganlik gdstermeyen ve aragtirmaya katilmay1 kabul eden 888 kisi (487 kadin, 401 erkek)
ile bir arastirma yiiriitmiislerdir. Katilimcilar kendi orijin ailelerinde ¢ocukluk donemlerinde
anne ve baba tarafindan fiziksel siddet gorlip gérmedikleri, ebeveynlerinin birini digerine
siddet uyguladigina taniklik edip etmedikleri bakimindan sorgulanmistir. Kadin katilimeilarin,
orijin ailelerinden saldirganlik faili olma roliinii 6grenmediklerini, bunun yerine orijin
ailelerinden korunmasizligi/kirilganligi miras olarak aldiklarini belirtmislerdir. Erkeklerin de
orijin ailelerinden saldirganlik faili olma roliinii 6grenmediklerini, onlarin da tipki kadinlarda
oldugu gibi korunmasizligr/kirilganligi 6grendiklerini belirtmislerdir. Sonug olarak, en 6nemli
bulgularinin, kusaklar arasinda ailedeki saldirganliga karst bir giivenlik ag¢iginin,
korunmasizligin aktarimimin belki de en yaygin aktarim oldugu yoniindedir. Saldirganligin
aktarilmasiin, daha genis bir yelpazede ¢cogu daha hafif saldirganliklara maruz kalmanin
daha biiyiikk bir korunmasizlia yol agtig1 i¢ ige gecmis bir siire¢ oldugunu ama bununla
birlikte siddeti yiiksek saldirganliga maruz kalmanin 6grenilmis saldirganliga yol acacagini
belirtmislerdir. Arastirmanin sonuglarindan bir baskasi aktarim konusunda kadin ve
erkeklerdeki isleyisin bire bir ayn1 olmadigidir. Sonugta, saldirganligin kusaklararasi aktarimi
kuraminin goézden gegirilmeye ihtiyaci oldugunu belirtmektedirler.

Aragtirmanin son tii¢ hipotezi ile ilgili bulgular, ¢cocukluk ¢agi travmalarinin ve siddete
yonelik tutumun en yiiksek diizeyde K1’lerde oldugu ve en diisiik K3’lerde oldugu, buna
karsilik, dissosiyasyon diizeyindeki farklilasmanin tam tersine K3’lerde en yiiksek, K1’lerde
en diisiik oldugu yoniindedir. K2’ler ii¢ degiskenin kusaklar arasi karsilastirmasinda hep arada
kalmislar, hi¢cbir degisken i¢in en yiiksek ya da en diisiik puani alanlar olmamislardir.
Oztiirk’e gore (2018a), aile icindeki cocuk istismarlarmin altinda yatan mekanizmanin

temelinde, annenin sindiremedigi istismar ve ihmal yasantilarini, ¢ocukluk c¢agi travmalarini
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disfonksiyonel bir ¢oziim yontemi olarak cocuguna yoneltmesi vardir. Béylece anneler, kendi
travmatik yasantilarin1 adeta bir “zehir konteyneri” gibi kendi ¢ocuklarina katlanamadiklar
kaygilarin1 biiyiik oranda aktarirlar. Bu yolla hem bu duygular artik onlar i¢in bir tehdit
olusturmaz ve hem de disarida, baska bir bedende durduklari i¢in kontrolii daha rahattir.
Oztiirk  (2003), dissosiyatif bozukluk tamisi almis olgular1 ve ailelerini inceledigi
aragtirmasinda, ailelerin kendi ¢ocukluk c¢agi travmalarini yiiksek oranda kusaklararasi bir
aktarimla kendi c¢ocuklarma yasattiklarini bulmustur. Vakalarin %87’si en az bir
travmalarinin aile i¢inden kaynaklandigini belirtmistir. Vakalarin %74’ ¢ocukluk caginda
kendi anne ve babasi tarafindan fiziksel istismara ugradiklarini, %85.7’si kendi anne babasi
tarafindan duygusal istismara ugradiklarimi belirtmistir.

Diger yandan ¢ocuk yetistirme stillerindeki 6grenme ve gelisimin yani siddet igerikli
cocuk yetistirme stillerinden empatik dogali cocuk yetistirme stillerine dogru ilerlemenin,
yavas da olsa kusaklararasinda ilerleme ve degisikliklere yol agmaktadir. Ayrica K3’lerin,
cocukluk cagi travmalarmi en diisik bildiren kusak olmalarina ragmen dissosiyasyon
diizeyleri en yiiksek kusak olmalari, annenin kendi ¢ocukluk ¢agi travmalarinin farkinda
olmadig1 psikotravmatolojik etkisini de ¢ocuguna aktardigini diisiindiirmektedir.

Aragtirmanin bir diger bulgusu, her ii¢ kusak icin de duygusal ihmalin en ¢ok bildirilen
cocukluk ¢agi travmasi oldugudur (Tablo III). Bu bulgu alanyazininca desteklenmektedir.
Zoroglu ve arkadaglar1 (2001), klinik dis1 ergen popiilasyonda, 839 lise 6grencisi ile yaptiklar
caligmada deneklerin %16.5’1 ihmal, %15.8‘1 duygusal istismar, %13.5°1 fiziksel istismar ve
%10.7°si cinsel istismar (ensest dahil) bildirdiklerini belirtmislerdir. Bu arastirmada, her ii¢
kusak icin de, ikinci olarak en c¢ok bildirilen ¢ocukluk cagi travmasi fiziksel istismar
olmustur. Diinya Saglik Orgiitii’niin Cocuklara Yonelik Kotii Muamele (2017) raporunda,
tiim diinyada c¢ocuklarin ylizde 23’iiniin fiziksel siddete, ylizde 36’sinin duygusal siddete ve

yizde 26’sinin cinsel istismara maruz kaldigi bildirilmistir. Yukarida da deginilen
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aragtirmalardan biri olan Gliler ve arkadaslarinin arastirmasina gore (2002), 143 annede
duygusal istismar ve ihmal uygulama %93 oranindadir. Aragtirmacilar, annelerin %87.4’iiniin
de cocuklarna karst en az bir kez fiziksel istismar ve ihmalde bulunduklarin1 saptamistir.
Ozellikle duygusal ihmal, gdzden kagmasi en kolay istismar bigimlerinden biridir. Cocukluk
cag1 istismar ve ihmalinde gergek sayilarin higbir zaman bilinmedigi sdylenmektedir. Siyah
sayilar olarak adlandirilan bu agik, herhangi bir hukuki, tibbi otoriteye veya emniyet
birimlerine bildirilmeyen istismar ve ihmal vakalarinin sayisidir. Ayrica duygusal ihmal diger
istismar ve ithmal bi¢cimlerine de eslik etmekte oldugundan yiiksek oranlarda bulunmaktadir.
Gergek sayilar olmadigint sdylememize ragmen, yukarida belirtilen oldukga yiiksek oranlar
hem kisa ve hem de uzun vadede biiyiik bir soruna isaret etmektedir.

Arastirmanin nitel bulgularina bakildiginda, 6riintii 6zelliginden bahsedilebilir. Bireysel
goriismeler yoluyla farkedilen ve igerik analizinde kodlanan oriintii 6zelligi kodu ile K1, K2
ve K3’ten olusan her bir grup icinde kadinlarin benzer yasam olaylari veya tekrar eden
temalar1 taranmaya c¢alisilmistir. 36 grup kadinin 6 grubunda her ii¢ kusaktaki kadin, 4 grupta
da sadece birinci ve ikinci kusak kadinlar i¢in (n = 26, %24.1) tekrar etmis bir yasam olay1
veya temanin devam ettigi, yasantilandigi goriilmiistiir. Lev-Wiesel (2007), Israil’de iig
kusag1 igeren ii¢ aile ile yaptig1 odak grup calismasinda, 6érnekleminin ¢ok kiiciik olmasina,
vakalarda travmatik olaylardaki farkliliga ve katilimcilarin ailevi travmatik deneyim hakkinda
bilgi eksikligi olmasina ragmen, sonugta arastirmada belirlenen {i¢ tiir travmanin kusaklararasi
aktariminin ve etkisinin {i¢ kusak boyunca siirdiigiinii belirtmektedir. Birinci kusagin olumsuz
deneyimleriyle ailelerde travmatik olay1 c¢evreleyen merkezi temalarin, her kusagin
goriismelerinde tekrarlandigini ortaya koymustur. Arastirmasinda, sonu¢ olarak biiyiikk bir
yagam travmasinin sonraki kusaklar iizerinde kalici etkilere sahip olabilecegini
diisiindiirdiiglinii belirtmektedir. Bir tema etrafinda sekillenmesi meselesi, bu arastirmada da

gdzlenmistir. Oriintii 6zelligi gdsteren gruplarda, birinci kusagin yasadigi bir temanin yani
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psikotravmatolojik bir deneyimin ikinci ve ii¢lincii kusakta da devam ettigi goriilmiistiir
(Tablo XXVI).

Nitel veride ortaya c¢ikan bulgulardan bir digeri olumsuz bir duygu olarak 6fkenin
varligi olmustur. K1’lerden 10, K2’lerden 7 ve K3’lerden 6 kadin olmak iizere 23 kadinin
(%21.3) goriismeler sirasinda 6fkesinden bahsettigi gozlenmistir;

“Bizde sevgi, ilgi belli edilmezdi. Destek de iste oyle... beni zaten daha once evlenmis,
benden biiyiik adama verdiler. Cok kiziyorum bazen.” K1

Terr (1991), uzun, siiregen, tekrarlanan ve tip II olarak tanimladigi ¢ocukluk cagi
travmasina maruz kalanlarda, hissizlik, 6fke duyumu ya da siirekli, bitmeyen bir iiziintiiden
bahsetmektedir. Bu arastirma da, Terr’in smiflandirmasindaki tip II olarak adlandirilan
travmalara denk gelen gelisimsel, kronik ¢ocukluk cagi istismar ve ihmaline odaklanmuistir.
Arastirmanin bu bulgusu alanyazinca desteklenmstir.

Icerik analizi igin belirlenen kodlardan bir digeri, savunmalar grubu altindaki
istismarciyla/saldirganla 6zdeslesme (agresorle identifikasyon) kodudur. Kavram, Ferenczi
(1932) tarafindan tanimlanmistir. Cocugun, onu cinsel olarak istismar eden yetiskinle karsi
karsiya geldiginde deneyimledigi ciddi ¢aresizlik ve korkuya bir savunma olarak, istismarcisi
ile 6zdesim kurma yoluna gittigini belirtmistir. Bu 06zdesim c¢ocugun, karsi taraftaki
istismarcinin suglulugunu i¢ce almasidir. 9 K1, 9 K2 ve 8 K3 olmak iizere 26 kadinin (%24)
istismarciyla 6zdeslesme kodu aldigi goriilmiistiir. Asagida bu kodu alan bir K3 kadimnin
ifadesi verilmistir;

“Babam aslinda beni seviyor, ben daha iyi olayim diye sen yapamazsin, edemezsin
diyor. Arada déver ama ¢ok degil bence, aslinda iyi biridir.” K3

Terr (1991), tip II ¢ocukluk cagi travmalarinda kullanilan savunma ve bas etme araglari
icinde istismarci ile O6zdeslesmenin yer aldigini belirtmis, diger savunma ve bas etme

bicimleri olarak da tlimden inkar, bastirma, dissosiyasyon, kendini hissizlestirme ve
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magdurun kendisine yonelttigi saldirganhi§i saymistir. Arastirmanin bu nitel bulgusu da
desteklenmektedir. Igerik analizinde ayri savunmalar olarak kodlanan normalizasyon (8’1 K1,
4’1t K2 olmak tizere 12 kadin, %11.1) ve rasyonalizasyonun da (9’u K1, 6’s1 K2 ve 5’1 K3
olmak iizere 20 kadin, %18.5) kullanildig1 goriilmiistiir.

Arastirmada K1, K2 ve K3’ler arasinda belirgin farkliliklarin oldugu bes alan tespit
edilmistir. Birincisi, ¢ocuk yasta evliliktir (Tablo XXVII). K1’lerde ¢ocuk yasta evlenme
orani %44.4 (n=16) iken, K2’lerde bu oranin %8.3’e (n=3) diistiigii ve 13, 14 ve 15 yaslarinda
evlilik olmadigi, 16 ve 17 yaslarinda evlenildigi goriilmiistiir. Evli olan 12 K3 kadinda ise
cocuk yasta evlilik goriilmemistir.

Ikincisi evlilik bicimidir. Evlilik bi¢imine bakildiginda K1’lerde 19 kadin goriicii usiilii
evlendigini bildirirken, K2’lerde 7 kadin goriicti usiilii evlendigini belirtmis, K3’lerde (n=36,
12 evli) goriici usiilii ile evlendigini bildiren olmamistir. K3’lerin heniliz hepsi evli
olmamakla beraber, K2’lerdeki goriicii usiilii ile evliligin azalmasi da dikkate alindiginda,
artik orijin ailelerin veya cevrenin uygun gordiigii insanlar ile evlenmenin 6nemli 6lgiide
azalmig oldugu goriilmektedir. Goriicii usulii ve ¢ocuk yasta evlenen bir kadinin ifadesi
sOyledir;

“Ben birgiin eve geldim, ev kalabalikti, babam kahve yap, bunlar senin kahveni icmeye
geldi dedi, bari bir kere gorseydim dedi. Bana sormadilar bile.” K2

Uciincii  farklilk egitim alanmindadir. K1’lerde, 23 kadin okur-yazar, ilkokul terk
(iclerinde 8’i hi¢ okula gitmedigini belirten), 8’1 ortadgretim ve 5’i liniversite seviyesinde
egitim durumu bildirirken, K2’lerde hi¢ okula gitmeyen olmadigi ve 13’{linilin yiiksek okul
veya Universite mezunu oldugu, K3’lerde ise 30’unun yiiksek okul veya iiniversite mezunu
oldugu, 6’siin da lise 6gretimine devam ettigi goriilmiistiir. Egitim seviyesinde ciddi bir artis
goriilmektedir. Kusaklar arasinda ¢ocukluk ¢agi travmalarina maruz kalma ve siddete yonelik

tutumda gozlenen diisiiste egitimin katkisi oldugu diisiiniilmektedir.
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Dordiincii olarak aglik yoksulluk sinirina bakildiginda, K1’lerden 26 kadinin, K2’lerden
12 kadinin ve K3’lerden 10 kadinin bu sinirin altinda kaldigini belirttigi gézlenmistir. Aclik
yoksulluk sinir ile ilgili sorgulama, eve ayda giren toplam gelir iizerinden sorgulanmis, evde
yasayan kisi sayisi, yasanilan yerdeki 6zelliklerden dolay1 nakit paraya duyulan ihtiyag ve
hissedilen varlik veya yoksulluk seviyesi ayrica sorgulanmamustir. Katilimeilar i¢inde 5 kadin
cocukluk caginda, biiyiidiikleri evde (%4.6) yoksulluk yasadigini belirtmistir. Arstirmanin
sonuglarina gore, yoksullukta kusaklar arasinda azalma yoniinde bir farklilik oldugu
goriilmektedir. Kira’ya (2001) gore, yoksulluk yapisal siddettir, etkileri travmatize edici ve
dogrudan ya da dolayli olarak yikici ve kalicidir. Kira, bu tiir travmatik kosullarin kusaklar
boyunca iletilebilecegini belirtir. Yoksulluk kodu almis kadinlardan birinin ifadesi sdyledir;

“Evet vardi, yoksulluk, maddi durumla ilgili stkintilar vardi. Babamdan para istemeye
korkardim. Biz kiiciikken sadece babam ¢alisirdi. Yumurta yiiziinden bile evde kavga ¢ikardi.”
K2

Nicel veri iginde aglik / yoksulluk sinirina gore siddete yonelik tutumun anlaml
farklilastig1 belirlenmistir. aglik / yoksulluk sinirinin altinda kalan K2’lerin siddete yonelik
tutumlarinin aglik / yoksulluk sinirinin iistiinde olan K2’lerin siddete yonelik tutumlarindan
anlaml1 bi¢imde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. (Tablo XXV)

Besinci farklilik goriilen alan ise alkol-madde kullanimidir. KI’lerin 25’1, K2’lerin
14’1, K3’lerin 12’si higbir sey kullanmadigini bildirmislerdir. Sigara kullaniminin K1’lerde 8,
K2’lerde 4 ve K3’lerde 2 kisiye diistiigii gézlenirken, alkol kullaniminin arttig1 goriilmiistiir.
KT1’lerde 3, K2’lerde 17 (biri alkol kétiiye kullanimi seklinde), K3’lerde 19 (biri alkol kotiiye
kullanim1 seklinde) kadinin sosyal alkol kullanimi bildirdigi gériilmiistiir. Madde kullanimina
bakildiginda K1’lerde hi¢ bildirim olmadigi, K2’lerde 1 ve K3’lerde 3 kadinin nadiren ya da

kendi deyimleriyle sosyal madde kullanimi (cannabis) bildirdikleri goriilmistiir. K3’lerde
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sigara ve alkol kullanimi artmis, K1’lerde hi¢ goriilmezken K2 ve K3’lerde madde kullanimi
oldugu gozlenmistir.

K3’lerdeki evlilik yasi, evlilik bicimi ve yoksulluk alanindaki olumlu yondeki
degisikliklerin artan egitim seviyesi ile iliskili oldugu diisiiniilmektedir. Nitekim egitimin
kendisi de K3’lerde olumlu yonde degisiklik gosteren bir alan olarak yerini almaktadir. Alkol
ve madde kullanimindaki artig K3’lerdeki degisiklige iliskin tek olumsuz alan olarak
goriinmektedir. Bu artigta, uyaran fazlaliginin ve i¢inde bulunulan g¢evrenin etkisi oldugu
varsayilmaktadir.

Arastirmada, goriismeler sirasinda tiim katilimcilar aile igi fiziksel siddet bakimindan
sorgulanmiglardir. Katilimcilarin hepsine, aile i¢i fiziksel siddetin magduru, tanig1 ve/veya
uygulayicist olup olmadigi sorulmustur. Magduriyet, taniklik ve uygulayici olmanin her biri
de kendi icinde, orijin ailede (koken aile, icinde biiyiidiigl aile, baba evi) ve kendi kurdugu
ailesinde olmak iizere ayrilmistir. Bdylece ortaya c¢ikan sayilar Tablo XXVIII’de
gosterilmistir. Her kusakta en cok orijin ailelerinde aile i¢i siddetin magduru olmanin
bildirildigi goriilmiistiir. Bundan sonraki en ¢ok bildirilen aile i¢i siddet, K1 ve K2’lerde
kendi kurdugu ailede siddet uygulayicisit olmak iken, K3’lerde orijin ailede siddete taniklik
etmektir. Ugiincii olarak, K1 ve K2’lerde orijin ailede siddet tam@1 olma, K3’lerde kendi
kurdugu ailede siddet magduru olma en ¢ok bildirilen aile i¢i siddet olmustur. Orijin ailede
siddet magduru olanlarin kacinin orijin ailede siddet tanigi, kagimin kendi kurdugu ailede
siddet magduru, kacinin kendi kurdugu ailede siddet uygulayicisi oldugu ve orijin ailede
siddet tanig1 olanlarin kaginin kendi kurdugu ailede siddet magduru ve siddet uygulayicisi
oldugu, kendi kurdugu ailede siddet magduru olanlarin ka¢inin yine kendi kurdugu ailede
siddet uygulayicisi oldugu K1, K2 ve K3 ayiriminda Tablo XXIX’da gosterilmistir. Bu tablo
ile orijin ailede siddetin magduru olanlarin m1 yoksa tanigr olanlarin m1 daha ¢ok siddet

uyguladigi anlasilmaya ¢alisilmistir. Orijin ailesinde siddet magduru olup da kendi ¢ocugunu

112



dovenler K1’lerde %54.1, K2’lerde%52.1 dir. K3’lerde bu oran diismiistiir ama K3’lerin
sadece 12’sinin evli oldugu ve hepsinin ¢ocuklu olmadig disiiniilerek bu oranin
degerlendirilmemesi gerektigi diisiiniilmiistiir. Orijin ailesinde siddet tanig1 olup da kendi
cocugunu dovenler K1’lerde %53.8, K2’lerde %50 oranindadir. Ufak bir farkla da olsa bu
aragtirmanin 6rnekleminde aile i¢inde siddetin magduru olanlarin siddetin tanig1 olanlara gore
daha fazla siddet uyguladig1 sdylenebilir. Orijin ailede fiziksel siddete taniklik eden, kendi
babasi annesini ya da kardeslerini doverken goérmiis olup da kendi kocasindan fiziksel siddet
gorenlerin oran1 K1’lerde %38.5 iken K2’lerde %50 olarak bulunmustur. Kendi ailesinde
fiziksel siddet magduru olup da kendi ailesinde fiziksel siddet uygulayanlarin oran1 K1’lerde
%50.0 iken K2’lerde %60 olarak bulunmustur. Orijin ailede siddet magduru olup da kendi
kocasindan fiziksel siddet gorenlerin oram1 K1’lerde %33.3 iken K2’lerde %34.7 olarak
bulunmustur. Orijin ailede aile i¢i fiziksel siddetin magduru ve tanigi olanlarin kendi
kurduklar1 ailelerde aile i¢i fiziksel siddet magduru olmalar1 K1’lerden K2’lere artmustir.
Kendi ailesinde aile igi fiziksel siddetin magduru olup da kendi ailesinde fiziksel siddet
uygulayanlar K1’lerden K2’lere artig gostermistir. Aile i¢indeki siddete taniklik etmenin
KTI’lerden K2’lere artmasi, aile i¢inde siddetin normal olarak kabul edilmesi ve/veya siddet
uygulayan esin bu davraniginin hos goriilmesi ve son olarak da siddetin aktarilmasi olarak
diisiiniilebilir. Bu aragtirmada aile i¢i siddet Olceklerle incelenmemis, sadece goriismeler
sirasindaki sorularla ele alinmistir. Kusaklar arasinda aile i¢i siddetin artmasi veya azalmasina
hangi degiskenlerin aracilik ettigi daha ayrintili arastirilmalidir. Asagida orijin ailesinde
siddet magduru olan bir kadindan alint1 yer almaktadir;

“Bir kere babam ¢ok dévmiistii. Biriyle konustum diye. Kiiciiktiim, 11-12, bilmiyorum
ki, 13 yasinda evlendirdiler zaten. Annem de déverdi, babaanneme kizip bizi déverdi. Arada

olgiiyii kagirdigt olurdu.”
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Aile i¢i siddet, yayginligi ve etkileri bakimindan gerek Tiirkiye’de gerek diinyada
siklikla aragtirilmaktadir. Cocuklarin aile i¢i siddetin ‘sessiz taniklari’ oldugu ve yasananlarin
onlara teget gectigi, degmedigi fikri artik terkedilmistir (McIntosh, 2002). Kandemirci ve
Kagnic1 (2014) aile i¢i siddetin, fiziksel ve psikolojik etkilerinden dolayi bir tiir travma olarak
nitendirilebileceginden bahseder. Diinya Saghk Orgiitii (2013), aile ici siddetin kiiresel
yaygmligimi, kadina yonelik fiziksel ve cinsel alt boyutlarinda, 79 iilke verilerinden
faydalanarak, %30 olarak bildirmektedir. Tiirkiye i¢in Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi
Kadinin Statiisii genel Midiirliigii (2009) kadinlarin fiziksel siddete maruz kalma oranlarimni
%39 olarak vermektedir. Cocukluk cagi istismarinin, yetiskinlikte siddet gdsterme ve
magduriyet yasamanin onemli bir belirleyicisi oldugu bildirilmektedir (Gomez, 2011).
Cocukluk doneminde aile i¢i siddete maruz kalanlarin ve taniklik edenlerin kendi kurduklari
ailelerinde daha yiiksek oranda siddetin oldugu (Hemenway ve ark., 1994) bulunmustur. Aile
ici siddetin bir sonraki kusaga aktarimina iligkin ¢alismalar (Neugebauer, 2000; Riggs ve ark.,
2000), aile i¢i siddetin magduru olmaktan ¢ok tanigi olmanin, yetiskinlik hayattaki siddet
gosterme ile daha giiclii bir iliskisi oldugu yoniinde arastirmalar vardir (Osofsky, 1995;
Vahip, 2002).

Neguebauer (2000), son zamanlarda dikkatin ¢ocuk istismari magdurlarinin yetiskin
cocuk istismarcilart haline geldigi veya diger agresif davranig bigimlerine girdikleri fikrine
odaklandigindan s6z eder. Ona gore, yetiskinlikte agresif, antisosyal davranig riskini
artirabilecek tek istismar tiirleri ¢ocuklukta yasanan fiziksel ve cinsel istismar degildir.
Ayrica, bu konudaki metodolojik sinirlamalarin epidemiyolojik ¢alismalarin  ¢ogunun
yorumunu etkileyebileceginden bahseder. Ebeveynlerin ¢ocuklara kotii muamelesinin,
sosyodemografik, ekonomik, kiiltlirel, cevresel ve biyolojik (dogum oOncesinin de dahil
edildigi sekilde) kosullarla oldukea iligkili oldugunu, hatta bu faktorlerin kendilerinin de

cocuklar1 yetiskinlikte agresif davranislara yatkinlastiran faktorler oldugunu belirtir.
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Widom (1989), cocugun hayatindaki bir¢ok olayin c¢ocuk istismart ve ihmalinin
etkilerine aracilik edebildiginden, erken ¢ocukluk magduriyetinin uzun vadeli sonuglarin
belirlemenin, zor oldugundan bahsetmektedir. Arastirmalar ¢ocukluk ¢aginda istismar ve/veya
ihmale ugramis olan ¢ocuklarin her birinin, yetiskinliklerinde mutlaka olumsuz sonuglar
yasamak durumunda olmadiklarm gostermektedir (Widom, 1989). Istismara ugrayan ve
ihmal edilen ¢ocuklar yiiksek risk altinda olsalar da hepsi biiyiidiigiinde suclu olmazlar, siddet
iceren su¢ davranisi veya problem davraniglar gostermezler. Gelisim silirecinde ¢ok cesitli
cevresel stresler, potansiyel tetikleme mekanizmalar1 ve diger faktorler devrededir. Erken
cocukluk donemi magduriyet deneyimlerinin ardindan yasam deneyimlerinin nihai gelisim
iizerinde 6nemli bir etkisi vardir. Widom (1989, 2017), yiiksek zeka ve belirli mizag tiirleri
gibi bireysel ozellikler ve dnemsenen bir insanla iligski gelistirme veya ev disinda kuruma
yerlestirilme gibi biligsel mesguliyet ve deneyimlerin, ¢ocuklugunda istismara ugramis ve
biliylimekte olan bazi ¢ocuklar i¢in tampon gorevi gorebileceginden bahsetmektedir. Ancak
istismara ugrayan ve ihmal edilen ¢ocuklarin hayatinda neyin fark yarattigmi bilmemizde
biiyiik bir bosluk oldugunu, koruyucu faktorler hakkinda yapilacak arastirmalarla, bazi dolaylt
kanitlar ve tahminlerin 6tesine gecilmesi gerektigini belirtir.

Kellermann (2015), travmanin aktariminin iletilebilecegi yollar olarak tanimladig:
psikodinamik modelin, ¢ocuk tizerindeki olumsuz etkileri bir yere kadar agiklayabilginden
ancak ebeveynin bastirilmis travmatik geg¢misinin ¢ocugun bedenine ve ruhuna nasil
girebileceginin tam olarak anlagilmadigindan bahseder. Ona gore, aktarimin diger aracilari
olan sosyokiiltiir, sosyallesme, aile sistemi ve iletisim sistemi yollar1 da bir sonraki kusaga
travma aktarimini aciklamak noktasinda yetersiz kalmaktadir. ‘Yeterince iyi’ ebeveynlik
yapmis soykirim magdurlarinin da ¢ocuklarina gec¢mislerini aktarabildigini, aktarimin,
yetersiz ¢ocuk yetistrmenin bir islevi olmadigin1 gdsteren arastirmalarin varlifina deginir

(Kellermann, 2001), yeterince iyi ana-babalar da geg¢mis travmalarini ¢ocuklarina
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aktarabilmektedir. Dordiincii aktarim yolu olan, yapisal faktorlerin son derece giiclii etkileri
olabilecegini, insan genom projesinin yaklasik ti¢ milyar harf DNA’y1 haritalamis olmasina
ragmen, travma aktarimmin nasil calistifini aciklayamadigint belirtir. Sadece evrimsel
gelisim biyolojisinin bu modellerden daha kapsamli bir anlayis sunabileceginden bahseder.
Lahaye ve arkadaslar1 (2011), boylamsal ve nitel verinin ayrintili olarak ele alindigi,
kusaktan kusaga aktarimi inceledikleri kapsamli bir arastirma yliriitmiiglerdir. Aragtirma
1973’te ilk gbézlem ve otuz yil sonra 2003’te ikinci gozlemin yapilmasi ile devam etmistir.
Yaptiklar1 aragtirmada, tam olarak ayni sekilde kusaktan kusaga devam eden kavram ve
olaylardan ¢ok, kusaklararasinda neyin degistigini anlamaya ve degisikliklerin nasil
aktarildigina odaklanmiglardir. Onlara gore, aktarilan, orijinal olanin eksiksiz bir tekrari
degildir, kusaklar nesneler gibi {ist iiste konamazlar, ayn1 edim ya da diisiince asla ikinci kez
iretilemez ve igerikler zaman ve mekana gore degisiklikler gosterir. Her aktarimin ayni
zamanda bir doniisiim oldugunu belirtirler. Arastirmanin hipotezlerini, (1) kusaklar birbirini
takip eder ve farklilasir, (2) ailenin sosyal konumlanis1 kusaklar boyunca muhafaza edilir, (3)
genc ebeveynler, kugsaklararas1 aktarimdaki kopuslar ve siirekliliklerden dolay1 catigsmalar
yasar seklinde belirlemislerdir. Lahaye ve arkadaslari, cocuga kotli muamelenin aktarimina
boylamsal yaklasim igeren arastirmalara bakildiginda, istismar edilmis veya istismar etme
riski yiiksek bireylerin en az %70’inin kusaklararas: siireklilik modelinin disinda kaldigini,
istismar davranisini tekrarlamanin, tabii ki istismar etme riski bulunmayan bireylerden olusan
kontrol grubu ile kiyas edildiginde agik sekilde fazla goriildiiglinii ama siireksizligin kendini
gosterdigini bildirmislerdir. Istismarin kesilmesinin mekanizmalarma bakan arastirmalarda iki
bulgunun dikkat ¢ekici oldugunu aktarmaktadirlar. Birincisi, aktarimdan kurtulan, yani orijin
aile tiyelerinin travmalarint benzer sekilde kendi ailelerine yasatmayan bireylerin
hayatlarinda, ¢ocukluklar1 boyunca onlar1 istismar etmeyen ve aralarinda duygusal agidan

olumlu bir iliskinin oldugu bir yetiskinin varligidir (Manciaux ve Tomkiewicz, 2000;
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Cyrulnik, 2000). ikincisi ise maruz kaldiklar1 istismarin bilincinde, yasantilarm tutarli ve net
birsekilde dile dokebilen, olaylarin anlatiminda belirli ve durumla uygun bir duygulanimi disa
vurabilen ebeveynlerdir. Istismar aktarimi dongiisiine katilan ebeveynlerde, cocukluk
yasantilarina dair muglak anilar, kisisel deneyim icermeyen genel sozler ve pek az
duygulanim gézlenmistir.

Oliver (1993), cocukluk cagi istismarinin kusaklararasi aktarimina iligkin oranlar,
aragtirmalar ve klinik etkileri ele aldig1 makalesinde, ¢ocuklara kotii muamelenin ailelerde
aktarildigin1 ve bu gercegin kiiltiirel veya stres etkenlerinin etkili oldugu seklindeki naif akil
yiriitmeler temelinde g6z ardi edilemeyecegini belirtir. Yapilan klinik arastirmalara gelen
yorumlarin, temsil gilicii az, atipik, yaniltici, kiiciik sayilar1 igeren, geriye doniik, dolayli
olarak onyargili ve tiim insanlia uyacak teorik bir ¢er¢eve saglamadig: seklinde oldugundan
bahseder. Ona gore, bu konular, birinci ve ikinci kusaklarda goze ¢arpan gizlenmis aile igi
faktorleri ortaya ¢ikarmak icin oldukca 6zel prosediirler olmadig: siirece, karsilastirmali 'kor'
denemelerle adil bir sekilde incelenemez.

Arastirmadan elde edilen nicel ve nitel bulgularin yaninda, bazi smurliliklar1 da
bulunmaktadir. Bunlarin ilki, ardigik {i¢ kusaktan olusan yetigskin Ornekleme ulagmanin
zorlugudur. Ulasilan birinci kusak kadinlarda ndérolojik sorunlar, bellek kusurlari yasama
olasiliklari, li¢ kusagin da goniillii olmasinin saglanmasi ve dlgek/anket/soru formlarinin yiiz
yiize goriismelerle yapilmasi orneklem sayisini artirmayi zorlastirmistir. Arastirmanin diger
bir sinirliligt kontrol grubunun olmayisidir. Arastirmanin kontrol grubu ile tekrar edilmesi
daha giivenilir sonuglarin elde edilmesini saglayabilir. Olgek ve anketler her ne kadar yiiz
yiize yapilan bireysel goriigmelerle doldurulduysa da bigiler sadece beyanlarla elde edilmis ve
dogru kabul edilmistir. Arastirma, olas1 hafiza yanilmalarin1 test edememistir, katilimcilarin
kendi bildirimleri ile ilerlenmistir. Tutum 6l¢gmenin zorluklar1 vardir. Insanlar baslangicta

‘Oyle’ davrandiklar1 halde, 6grenme, olgunlasma, yasam olaylar1 gibi etkenlerle degisebilirler.
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Bu durum bireylerin siddete yonelik tutumlar1 icin de gegerlidir. Insan tutumlarin,
davraniglarint ve bunlarin belirleyicilerini anlamak zor ve getrefilli bir istir. Tutum ve
davraniglar, pek cok psikodinamik ozellikleri, belirleyici, araci1 ve diizenleyici degiskenleri
icermektedir. Dolayisiyla tutum ve davranis 6lgmeye calisan en kapsamli olugturulmus 6lgek
veya anketler bile tam ve kesin bir 6l¢iim yapamayabilir.

Gelisimsel travmalar olarak adlandirilan ve ¢ocuklukta erken donem baslangi¢h istismar
ve ihmal yasantilar1 ¢ocugun ruhsallifinin patolojik temel yapitaslarini olusturmaktadir. Bu
temel, kisilik Oriintiisii, kisilik psikopatolojileri, bilissel semalar, duygu diizenleme becerisi
gibi asil alanlarda bozucu etkilere yol agtigindan, yetiskinlik yasantisindaki herhangi bir alani
ama Ozellikle ‘annelik’ alanmi etkilememesi miimkiin gériinmemektedir. Diger yandan,
ruhsallik ve psikopatoloji dogrudan bir nedensellikle islemez ve oldukca karmasiktir. Ayni
uyaranlar bireyler iizerinde farkli etkilere sahip olabilir ve ¢ocukluk ¢agi istismar ve ihmali de
dahil olmak tizere, travmatik yasantilar maruz kalan herkesi benzer sekilde etkilemeyebilir ya
da travmatize etmeyebilir. Kusaklararasi aktarim konusu gerek olceklerden elde edilen
puanlar ve gerekse goriismelerden elde edilen veriler géz onilinde bulunduruldugunda, diger
olas1 degiskenlerin etkisini de akilda tutarak ve baska disiplinlerle ortak ¢aligmalar yoluyla

daha ayrintili aragtirmalarla ele alinmalidir.
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6. Sonug¢ ve Oneriler

Bu arastirmanin temel amaci ii¢ kusak yetiskin kadmin ¢ocukluk ¢agi travmalarinin
dissosiyasyon ve siddete yonelik tutumlari ile iligkisini incelemektir. Temel amacin yan1 sira
kusaklar arasinda ¢ocukluk ¢agi travmalar1 ve siddetin aktarilmasina iligkin bilgi sahibi olmak
da hedeflenmistir.

Bu amaglar ¢ercevesinde ulasilan nicel ve nitel verilerden elde edilen sonuglara gore,
cocukluk cag1 travmalarindan fiziksel ihmalin siddete yonelik tutumun bir kismini agikladigi,
dissosiyasyonun disfonksiyonel aile veya goriinlirde normal ailelerde tetiklenerek aktarildig,
siddete yonelik tutum oOzelliklerinde kusaklar arasinda azalma/iyilesme goriiliirken, siddet
davraniginin 6zellikle aile icinde deneyimlenen kisminda kusaklar arasinda artabilecegi
bulunmustur. Siddet davranisi, siddete ugrayan kiside bazi paradigmalari degistiren, 6grenilen
ve bu yolla cocuga bakim sirasinda aktarilmasi muhtemel bir olgu olarak karsimiza
cikmaktadir. Bildirilen en yaygin istismar bi¢imi duygusal ihmaldir. Cocukluk ¢ag: istismar
ve ihmali diginda, annelerin bagina gelen hayat olaylarinin ve/veya yakin romantik iliski
ozelliklerinin, bir Oriintii (patern) olusturarak tekrar edilebildigi gbzlenmistir. Bulgular, aile
icinde ve Ozellikle bakim verenlerin baslarina gelmis olumsuz hayat olaylarinin, travmatik
yasantilarin, ¢ocuklarin ve hatta onlarin da c¢ocuklarinin yasam 0&ykiisiine bir yerden
eklendigini diisiindiirmektedir. Bunlarin yani sira sonuglar 6zellikle egitim, siddete yonelik
tutum Gzellikleri, cocuk yasta evlilik konularinda olumlu degisikliklerin de kusaklar arasinda
aktarilmakta oldugunu gdstermistir.

Psikotravmatoloji alaninda yapilacak daha kapsamli aragtirmalar ile, ¢ocukluk cagi
istismar ve ihmalinin kusaklar arasinda aktarimi ve yetiskinlik yasamindaki etkileri hakkinda
bilgi sahibi olup bu bilgilerin ¢ocuklar, ebeveyn yaklagimlari, gocuk yetistirme stilleri, ¢ocuk
adalet sistemi iginde ¢ocuk 1slahevleri, cocuklarin koruma altina alindigi yuvalarda

bilgilendirme ve degerlendirme ¢aligmalarinda kullanilmasi dnerilmektedir.
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Psikotravmatoloji genis kapsamli bir alan oldugundan c¢alismalarin ¢oklu disiplinlerin
katkilariyla birlikte yiiriitiilmesi, elde edilecek bilgileri biyolojik kanitlarla birlestirmeye
olanak veren arastirmalarin diizenlenmesi, daha giivenilir bulgular elde etmek agisindan
onemli olacaktir.

Ebeveynlerin ¢ocuk yetistirme stilleri bashi basina travmatize edici veya baghi basina
iyilestirici/gelistirici olabilir. Ailenin ¢ocugu koruma ve gelisimini destekleme islevi, sadece
bir ¢ocugun saglikli gelisimi i¢in degil toplumun saglikli olmasi1 bakimindan da oldukga
onemlidir. Ailenin ¢ocugu koruma islevinden sadece ¢ocugu dogrudan travmatize etmemek
anlasilmamali, ebeveyn istismar etmese bile, ¢ocugu disaridan gelen travmalara, istismara
acik ya da korumasiz birakmanin da travmatizasyon yaratabilecegi unutulmamalidir.

Tartismada deginildigi gibi, aragtirmalara gore istismar ve ihmal yasantis1 olan her
cocuk ileriki yasantisinda mutlaka istismarci olmamaktadir. Bu yiizden, ¢ocuklarin istismar
veya ihmal edildiklerini farketmek ve onlara uygun destegi saglayacak kurum ve isleyisler
gelistirmek onemlidir. Elde edilen bilgiler, risk altindaki ¢ocuklari tanima yoniinde oldugu
gibi, ¢ocuk yetistirmede risk grubu olusturan islevsiz Orlintiiye sahip aileleri tanimak
acisindan da kullanilmalidir.

Bakim verenlerin ve Ozellikle annenin, bireyin gelisimindeki etki ve Onemi
unutulmamali, anne ve ebeveyn egitimleri, gen¢ annelere rehberlik edebilecek kurum ve
programlar gelistirilmeli ve yaygimlastirilmalidir. Bu yolla travmalarin erken ddnemde
onlenmesi saglanabilir. Bu arastirma, erken donem g¢ocukluk c¢agi travmalarmin bireylerin
yetigkinlik donemlerindeki olumsuz sonuglar ile ilgili olup, ayn1 zamanda calisma, kendi
icerisinde erken donem travmalarint 6nleme politikalarini gelistirmeye katki saglayabilecek
bulgular1 icermektedir.

Bu arastirma, psikotravmatoloji baglaminda hem adli bilimler ve hem de klinik

psikoloji ile yakindan iligkili olan kusaklararasi travma ve siddet aktarimimi {i¢ kusak
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yetiskinde incelemek amaciyla gerceklestirilmistir. Kusaklararast travma aktariminda,
cocukluk c¢agi istismar ve ihmali kadar, empatiden yoksun, siddet odakli ¢ocuk yetistirme
stillerinin de etkili oldugu katilimcilarla yapilan goriigmelerden anlagilmaktadir. Uyaran
yoksunlugu yasanan, duygularin, travmatik yasantilarin dile getirilmedigi, yok sayildigi,
normallestirilmeye calisildigi, sahte karsiliklilik, cifte mesaj, glivensiz baglanma, duyarsizlik
iceren ve ebeveynlerin anne baba olarak iyi islev gosteremedigi aile ortamlarinda dissosiyojen
etki yagsantilanmakta ve bu etki annenin ve ¢ocugun uygun basetme becerilerini bulmalarini
ve sirdiirmelerini kesintiye ugratmaktadir. Bu durum ayni zamanda aile iglevsizliklerine
zemin hazirlayarak, islevsiz oriintiideki aile yapisinin temelini olusturmaktadir. Arastirmanin
belki de en 6nemli bulgularindan biri, aile i¢indeki dissosiyojen etkinin, psikotravmatolojik
baglamda bir zemin hazirlayarak yarattig1 aile disfonksiyonu ile kusaklar arasinda travma

aktarimini kolaylastirmasidir.
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Ek-2: Onam Formu

UC KUSAK KADIN YETISKININ , COCUKLUK CAGI TRAVMALARI,
DISSOSIYASYON VE SIDDETE YONELIK TUTUMLARI BAKIMINDAN
INCELENMESI- DOKTORA TEZ CALISMASININ AYDINLATILMIS GONULLU
OLUR FORMU

Sayin katilimer;

Bu caligsma, Istanbul Universitesi Adli Tip Enstitiisii Sosyal Bilimler Anabilim Dali’nda
doktora tezi olarak tarafimdan yiritilmektedir. Arastirma ii¢ kusak kadinda, c¢ocukluk
caginda yasanmis olumsuz olaylart ve siddete yonelik tutumlarin incelenmesini
amagclamaktadir.

Calismaya katilmakta goniilliiliik esastir. Size yoneltilecek 6lgek ve soru formlarinda
kimlik bilgileriniz sorulmayacaktir. Sizinle yapacagim bir goriisme ile baz1 dlgekleri beraber,
baz1 dlgekleri de kendiniz doldurmaniz istenmektedir. Tiim dlgeklerin doldurulmasi yaklagik
bir saat alacaktir. Olcekler doldurulduktan sonra bir zarfa konulacak ve sadece arastirmaci
tarafindan verilerin degerlendirilmesi i¢in kullanilacaktir. Alinan bilgilerle size bir tam
konmayacak veya bir tedavi sunulmayacaktir. Bu veriler ve arastirma sonuglari, toplu olarak
bilimsel toplantilarda sunulabilir. Bu calismanin, olumsuz ¢ocukluk yasantilarmin, diger
kusaklar iizerindeki etkileri ve siddet davranisina nasil yansidigini anlamamiz agisindan
onemi vardir.

Bu aragtirmaya katilmak istege baghidir. Arastirmaya katilmayr reddedebilirsiniz.
Arastirmadan istediginiz zaman c¢ekilebilirsiniz. Aragtirmaya katilmamak veya aragtirmadan
cekilmek size bir sorumluluk yiiklemeyecektir.

Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu’ndaki tiim agiklamalar1 okudum. Bana, yukarida
konusu ve amaci belirtilen aragtirma ile ilgili yazili ve sozlii agiklama asagida adi belirtilen
arastirmaci tarafindan yapildi. Bu aragtirmaya kendi istegimle, goniillii olarak katiliyorum ve
sorular1 cevaplamaya basladiktan sonra istedigim zaman katilmaktan vazgecebilecegim
hakkinda bilgilendirildim.

Bana anlatilan bu arastirmaya, herhangi bir baski1 ve zorlama olmaksizin kendi rizamla

katilmay1 kabul ediyorum.

Goniilli Katilimet Arastirmaci
Onay Z. Pmar Cohen
Uzm. Psk. Dan.
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Ek-3: Demografik Anket

Demografik Anket

Sayin Katilimei,

Bu anket bilimsel bir calismada kullanilmak {izere, sizinle ilgili baz1 kisisel
bilgileri toplamak amaciyla hazirlanmistir. Calisma i¢in kimlik bilginize ihtiyag
yoktur. Elde edilen bilgiler, sadece bilimsel ¢alisma i¢in kullanilacak ve gizli
tutulacaktir. Samimiyetiniz ve vaktinizi ayirdiginiz i¢in tesekkiir ederim.

1. Hig psikolojik/psikiyatrik yardim aldiniz m1 ?

Bu yardim ¢ocukluk ¢aginda yasamis oldugunuz olumsuz olay(lar)la ilgili
miydi ? Siiresi ne kadardi ?

Bagka bir sebepten dolayr miydi ? Siiresi ne kadard ?

Psikiyatrik bir tan1 aldiniz m1 ? Aldiysaniz nedir ? Tedavi gordiiniiz mii ?

2. Dogum yiliniz

3. Suanki medeni durumunuz nedir ?
( ) Bekar ( )Evli () Bosanmis ( ) Dul
4. Evlendiyseniz kag yasinda evlendiniz ?

5. Evlilik bi¢iminiz asagidakilerden hangisidir ?
( ) Goriicti usulii () Tamigsarak () Sosyal medya lizerinden tanigarak
6. Ik ¢ocugunuzu dogurdugunuzda kag yasindaydimiz ?

7.  Anneniz kag¢ yasinda evlendi ?

8.  Annenizle iliskinizi nasil tanimlarsiniz ?
( )Cokiyi ( )Iyi ( )Neiyinekoti ( )Koti () Cok kotii

9. Basimizdan gecen olumsuz ¢ocukluk yasantisini aile iiyeleri/cocuklarinizla
paylastiniz m1 ?

( ) Evet ( ) Haywr

(Bu konu goriismeci tarafindan travmanin niteligine gore sorulacaktir.
Ornegin duygusal bir ¢ocukluk ¢ag1 travmasindan bahsediliyorsa, bunun
anlatilip anlatilmadigi arastirilacaktir)

10. Nerede yasiyorsunuz (ilge olarak)

11. Kag yildir burada yasiyorsunuz ?
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

yil
Siz ya da aileniz daha 6nce nerede yasiyordunuz ?

Go¢ Gykiiniiz var mi ?
Evet ise nereden gog ettiniz ?
Neden gog ettiniz ?

Yasadiginiz evi kim/kimlerle paylasiyorsunuz ? Siz dahil kag kisisiniz ?

Ailenizin toplam geliri ne kadardir ?
( )4945 TL’den az * ( )4946+TL
Egitim durumunuz

( ) Okur-yazar / ilkokul mezunu ( ) Ortaokul / Lise mezunu
( ) Yiksek egitim / tiniversite mezunu

Su anda ¢alistyor musunuz ?

( ) Ev Kadiiyim, sadece evin islerini yapiyorum
( ) Arada bir ticretli islerde ¢alistyorum
( ) Diizenli bir i1sim var / vardi

(alistyorsaniz ne is yapiyorsunuz ?

Hayatinizda adli bir olaydan dolay1r magduriyet yasadiniz mi?

Eger herhangi bir su¢un magduru olduysaniz bu durumu adli makamlara
veya kolluga bildirdiniz mi?

Yakinlarinizla paylastiniz m1? Yardim istediniz mi ?

Hayatinizda adli bir olayin/ bir sug¢un faili oldunuz mu ?

Asagidakileri maddeleri kullanma sikliginiz nedir ?
Sigara :

Alkol

Madde :

* Kaynak : http://www.turkis.org.tr/NISAN-2017-ACLIK-ve-YOKSULLUK-SINIRI-d3462
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Ek-4: Cocukluk Caginda Kétiiye Kullamlma ve ihmal Soru Formu (CKIS)

COCUKLUK CAGINDA KOTUYE KULLANILMA VE iIHMAL SORU FORMU

1.  Cocuklugunuzda veya gencliginizde (18 yasindan 6nce) aile i¢inde asir1 bir sekilde
doviildiinliz mii? Evetse, kim tarafindan, kag¢ yasindayken yapildi, yapan kisi o sirada kag
yasindaydi?

2. Evetse, kag kez oldu?
1) Bir kez, 2) Birkag kez, 3) Sik olarak, 4) Cok sik, siirekli
Aciklama:

3. Cocuklugunuzda veya gencliginizde (18 yasinizdan 6nce) sizi siirekli olarak
asagilayan, tehdit edici sozler soyleyen veya kiigiik diistirticii yorumlar yapan
herhangi bir kisi var miydi?st-Evetse, kim tarafindan, kac yasindayken yapildi, yapan

kisi o sirada kag yasindaydi?
Aciklama:

4. Cocuklugunuzda veya gengliginizde (18 yasinizdan once) fiziksel olarak ihmal
edildiginizi diisiiniiyor musunuz? Ornegin, beslenme, giivenlik, egitim veya tibbi
bakiminizin saglanmamasi veya evden kovulma, eve kabul edilmeme gibi.

Evet ise aciklama:

5. Cocuklugunuzda veya gengliginizde (18 yasimizdan dnce) duygusal olarak ihmal
edildiginizi diisiiniiyor musunuz? Ornegin, sevgi, destek, ilgi gérememe gibi.
Evet ise aciklama:

6.  Cocuklugunuzda veya gencliginizde (18 yasinizdan once) size izniniz olmadan cinsel
olarak yaklasan veya dokunan bir yabanci oldu mu?sEvetse, kim tarafindan, kag

[l

yasindayken yapildi, yapan kisi o sirada kag¢ yasindaydi?

7.  Kag kez oldu?
(1) Bir kez, (2) Birkag kez, (3) Sik olarak, (4) Cok sik, siirekli
Agiklama:

8.  Cocuklugunuzda ya da gengliginizde (18 yasinizdan once) aile bireylerinizden veya
diger akrabalarmizdan size cinsel bir yaklagimda bulunan oldu mu? Ornegin, oksama,
cinsel organlarini gosterme, sizin cinsel organlarinizi gérmeye galisma, cinsel
organlarinizi uyarma, cinsel uyarma, cinsel iligki gibi.[s}:p]Evetse, kim tarafindan, kag
yasindayken yapildi, yapan kisi o sirada kag¢ yasindaydi?

9.  Kag kez oldu?

(1) Bir kez (2) Birkag kez, (3) Sik olarak, (4) Cok sik, stirekli
Aciklama:
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Ek-5: Cocukluk Cag Travmalan Olgegi (CTQ)

Cocukluk Cag1 Travmalar Olgegi

Bu sorular ¢ocuklugunuzda ve ilk gengliginizde (20 yasindan once) bagimza gelmis olabilecek bazi olaylar
hakkindadir. Her bir soru i¢in sizin duru- munuza uyan rakami daire igersine alarak isaretleyiniz. Sorulardan bazilar
6zel yasamunizla ilgilidir; Litfen elinizden geldigince gercege uygun yanit veriniz. Yanitlariniz gizli tutulacaktir.

< . o Hig bir . Zaman Cok sik
Cocuklugumda ya da ilk gengligimde... zaman Nadiren Zaman Siklikla olarak

1. Evde yeterli yemek olmadigindan ag¢ kalirdim. 1 2 3 4 5

2. Benim bakimimi ve giivenligimi iistlenen birinin oldugunu 1 2 3 4 5
biliyordum.

3. Ailemdekiler bana “salak”, “beceriksiz” ya da “tipsiz” gibi | > 3 4 5
sifatlarla seslenirlerdi.

4. Anne ve babam ailelerine bakamayacak kadar siklikla | > 3 4 5
sarhos olur ya da uyusturucu alirlardi.

5. Ailemde 6nemli ve 6zel biri oldugum duygusunu | > 3 4 5
hissetmeme yardimci olan biri vardi.

6. Yrirtik, sokiik ya da kirli giysiler icersinde dolagsmak zorunda 1 2 3 4 5
kalirdim.

7. Sevildigimi hissediyordum. 1 2 3 4 5

8. Anne ve babamin benim dogmus olmamu istemediklerini 1 2 3 4 5
diisiiniiyordum.

9. Ailemden birisi bana 6yle kotii vurmustu ki doktora ya da 1 2 3 4 5
hastaneye gitmem gerekmisti.

10. Ailemde baska tiirlii olmasini istedigim birgey yoktu. 1 3 4 5

11. Ailemdekiler bana o kadar siddetle vuruyorlardi ki 1 2 3 4 5
viicudumda morart1 ya da siyriklar oluyordu.

12. Kayzs, sopa, kordon ya da bagska sert bir cisimle vurularak 1 2 3 4 5
cezalandiriliyordum.

13. Ailemdekiler birbirlerine ilgi gosterirlerdi. 1 2 3 4 5

14. Ailemdekiler bana kirici ya da saldirganca sozler 1 2 3 4 5

15. SOMGEE ®6tiiye kullanilmis olduguma (doviilme, itilip ) 5 3 4 5
kakilma vb.) inaniyorum.

16. Cocuklugum miitkemmeldi. 1 2 3 4 5

17.Bana o kadar kétii vuruluyor ya da doviiliiyordum ki 1 2 3 4 5
Ogretmen, komsu ya da bir doktorun bunu farkettigi

18. Ailemde birisi benden nefret ederdi. 1 2 3 4 5

19. Ailemdekiler kendilerini birbirlerine yakin hissederlerdi. 1 2 3 4 5

20. Birisi bana cinsel amagla dokundu ya da kendisine 1 2 3 4 5
dokunmami istedi.

21.Kendisi ile cinsel temas kurmadigim takdirde beni
yaralamakla ya da benim hakkimda yalanlar sdylemekle 1 2 3 4 5
tehdit eden birisi vardi.

22.Benim ailem diinyanin en iyisiydi. 1 2 3 4 5

23. Birisi beni cinsel seyler yapmaya ya da cinsel seylere 1 2 3 4 5
bakmaya zorladi.

24. Birisi bana cinsel tacizde bulundu. 1 2 3 4 5

25. Duygusal bakimdan kétiiye kullanilmig olduguma (hakaret, 1 2 3 4 5
asagilama vb.) inaniyorum.

26. Thtiyacim oldugunda beni doktora gétiirecek birisi vardi. 1 2 3 4 5

27. Cinsel bakimdan kétiiye kullanilmis plduguma inanryorum. 1 2 3 4 5

28. Ailem benim i¢in bir gii¢ ve destek kaynag: idi. 1 2 3 4 5
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Ek-6:Dissosiyatif Yasantilar (“)lg:egi (DES)

DISSOSIYATIF YASANTILAR OLCEGI (DES)

Bu test giinlik hayatinizda basimizdan ge¢mis olabilecek yasantilari konu alan 28 sorudan
meydana gelmektedir. Sizde bu yasantilarin ne siklikta oldugunu anlamak istiyoruz. Yanit
verirken, alkol ya da ilag etkisi altinda meydana gelen yasantilar1 degerlendirmeye katmayiniz.
Litfen her soruda, anlatilan durumun sizdekine ne oOl¢iide uydugunu 100 {izerinden
degerlendiriniz ve uygun olan rakami daire igine aliniz.

1. Baz1 insanlar, yolculuk yaparken yol 5. Bazi insanlar zaman zaman egyalari

boyunca ya da yolun bir boliimiinde neler
oldugunu hatirlamadiklarin birden
farkederler. Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

arasinda,satin aldiklarim1  hatirlamadiklar
yeni seyler bulurlar.Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiiz  lzerinden
degerlendirerek uygun olan ylizdeyi daire
icine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

2. Baz1 insanlar zaman zaman, birisini 6. Bazi insanlar, zaman zaman, yanlarina

dinlerken, sdylenenlerin bir kismin1 ya da
tamamint duymamis olduklarini  birden
farkederler.Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

3. Baz insanlar kimi zaman, kendilerini nasil

gelerek baska bir isimle hitabeden ya da
onceden  tamistiklarinda  1srar  eden,
tanimadiklar kisilerle karsilasirlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
iizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

geldiklerini  bilmedikleri  bir  yerde 7. Bazi insanlar, zaman zaman, kendilerinin

bulurlarBu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiliz tiizerinden degerlendirerek
uygun olan ylizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

4. Bazi insanlar zaman zaman kendilerini,
giydiklerini  hatirlamadiklar1  elbiseler
icinde bulurlar.Bu durumun sizde ne

yani basinda duruyor ya da kendilerini
birsey yaparken seyrediyor ve sanki kendi
kendilerine karsidan bakiyormus gibi bir
his duyarlar. Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan ylizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

siklikta oldugunu yiiz iizerinden 8. Bazi insanlara, arkadaglarini ya da aile

degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100
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bireylerini, zaman zaman tanimadiklarinin
sOylendigi olur. Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiiz tizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100



9. Bazi insanlar, yasamlarindaki kimi 6nemli
olaylar1 ( ornegin nikah ya da mezuniyet
toreni ) hi¢ hatirlamadiklarim1 fark ederler.
Yasaminizdaki bazi Onemli olaylari hig
hatirlamama durumunun sizde ne oranda
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan ylizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

10.Baz1 insanlar zaman
sOylemediklerini bildikleri bir konuda,
baskalar1  tarafindan, yalan sOylemis
olmakla suglanirlar. Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiiz iizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

11.Baz1 insanlar kimi zaman, aynaya
baktiklarinda kendilerini taniyamazlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
tizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

zaman, yalan

12. Baz1 insanlar kimi zaman, diger insanlarin,
esyalarm ve g¢evrelerindeki diinyanin
gercek olmadigi hissini duyarlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
tizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

13.Baz1 insanlar, kimi zaman viicutlarmin
kendilerine ait olmadigi hissini duyarlar.
Bu durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
tizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

14. Baz1 insanlar, zaman zaman ge¢misteki bir
olayr o kadar canli hatirlarlar ki, sanki o
olayr yeniden yasiyor gibi olurlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
iizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

15.Baz1 insanlar kimi zaman, oldugunu
hatirladiklar1 seylerin, gergcekte mi yoksa
riiyada m1 oldugundan emin olamazlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
iizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100
16.Baz1 insanlar zaman zaman, bildikleri bir
yerde olduklar1 halde orayi yabanci bulur
ve tantyamazlar. Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiiz tizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

17.Baz1 insanlar, televizyon ya da fim
seyrederken, kimi zaman kendilerini
Oykiiye o kadar kaptirirlar ki cevrelerinde
olan bitenin farkina varamazlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
iizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

18.Baz1 insanlar kimi zaman Kkendilerini,
kafalarinda kurduklar1 bir fantazi ya da
hayale o kadar kaptirirlar ki, sanki bunlar
gercekten baslarindan geciyormus gibi
hissederler. Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100
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19.Baz1 insanlar, agri1 hissini duymamay1
zaman zaman basarabildiklerini
farkederler. Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiiz iizerinden degerlendirerek
uygun olan yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

20.Baz1 insanlar kimi zaman, bosluga bakip
hic bir sey diisinmeden ve zamanin
gectigini anlamaksizin oturduklarini
farkederler.Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiliz tiizerinden degerlendirerek
uygun olan ylizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

21.Baz1 insanlar, yalmz olduklarinda, zaman
zaman sesli olarak kendi kendilerine
konustuklarin1  farkederler. Bu  durumun
sizde ne siklikta oldugunu yiiz {izerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

22.Bazi insanlar kimi zaman iki ayr1 durumda
o kadar degisik davrandiklarini gortirler ki,
kendilerini neredeyse iki farkli insanmis
gibi hissettikleri olur. Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiz  lzerinden
degerlendirerek uygun olan ylizdeyi daire
igine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

23.Baz1 insanlar, normalde giigliikk cektikleri
bir seyi ( Ornegin spor tiirleri, is, sosyal
ortamlar vb. ) belirli durumlarda son derece
kolay ve akici bigcimde yapabildiklerini
farkederler. Bu durumun sizde ne siklikta
oldugunu yiliz tiizerinden degerlendirerek
uygun olan ylizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

24.Baz1 insanlar, zaman zaman, bir seyi
yaptiklarini m1 yoksa yapmayr sadece
akilarindan ge¢irmis mi olduklarin1  (
ornegin bir mektubu postaya attigini mi
yoksa sadece atmayr diistindiigiinii mi )
hatirlayamazlar. Bu durumun sizde ne
siklikta oldugunu yiiz tizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

25.Baz1 insanlar kimi zaman, yaptiklarim
hatirlamadiklart seyleri yapmis olduklarinm
gosteren kanitlar bulurlar. Bu durumun
sizde ne siklikta oldugunu yliz {lizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
i¢gine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

26.Baz1 insanlar, zaman zaman esyalar
arasinda, kendilerinin yapmis olmasi
gereken, fakat yaptiklarin1 hatirlamadiklar
yazilar, ¢izimler ve notlar bulurlar. Bu
durumun sizde ne siklikta oldugunu yiiz
iizerinden degerlendirerek uygun olan
yiizdeyi daire i¢ine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

27.Baz1 insanlar, zaman zaman kafalarinin
icersinde, belli seyleri yapmalarini isteyen
ya da yaptiklar1 seyler lizerine yorumda
bulunan sesler duyarlar. Bu durumun sizde
ne siklikta oldugunu yiiz iizerinden
degerlendirerek uygun olan ylizdeyi daire
igine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

28.Baz1 insanlar, zaman zaman, diinyaya bir
sis perdesi arkasindan bakiyormus gibi
hissederler, dyle ki insanlar ve esyalar ¢ok
uzakta ve belirsiz goriiniirler. Bu durumun
sizde ne siklikta oldugunu yiiz iizerinden
degerlendirerek uygun olan yiizdeyi daire
icine aliniz.

%0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 %100

150



Ek-7: Siddete Yonelik Tutumlar Olcegi

Siddete Yonelik Tutumlar Olgegi

Liitfen asagidaki ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirip sizin i¢in en uygun segenegin karsisina garpi
(X) isareti koyunuz. Segenekler 1’den (Hi¢ katilmiyorum) 7’ye (Kesinlikle katiliyorum) dogru siralanmaktadir.

1 Siddet suclar1 siddetle cezalandirilmalidir. 1 2 3 4 5 6 7

) Her ulusun her an hazir ve giglii bir ordusu 1 ) 3 4 5 6 7
olmalidir.

3 Silah iiretimi gereklidir. 1 2 3 4 5 6 7

4 Savas cogu kez gereklidir. 1 2 3 4 5 6 7

5 Hiikiimet tniversitedeki ayaklanmalar1 kontrol 1 ’ 3 4 5 6 7

edebilmek i¢in silahl1i gii¢leri sevk etmelidir.

Ulkemiz uluslar arasi alanlarda askeri anlamda
saldirgan olmaldir.

Ulkemiz gii¢ kullanarak smirlarini koruma hakkina

sahiptir.

8 Cocugun itaatsiz davramiglart fiziksel olarak 1 ) 3 4 5 6 7
cezalandirilmalidir.

9 Yaramaz bir ¢ocuga hizli bir tokat atmak sorunu 1 5 3 4 5 6 7

¢ozmek i¢in en kisa ¢oziimdiir.

10 | Ofke nébeti geciren gocugun poposuna vurulabilir. | 1 2 3 4 5 6 7

Hak ettiklerinde, c¢ocuklarin fiziksel olarak
11 | cezalandirilmasi onlarm sorumluluk sahibi ve | 1 2 3 4 5 6 7
olgun bir yetigkin olmalarin1 saglar.

12 | Kurallara uymayan ¢ocuklar sopa ile doviilebilir. 1 2 3 4 5 6 7

Bir yetiskin kurallara uymayan ¢ocugu sopa ile

131 dsvmelidir. gz 43 4 s |e |7
Sadakatsiz davranan kisiye esi tarafindan siddet
14 uygulanmasi kabul edilebilir bir davranistir. ! 2 3 4 > 6 7
15 Hakaret eden veya asagilayan kisiye esi tarafindan 1 ) 3 4 5 6 7
tokat atilmasi kabul edilebilir bir durumdur.
Meydan okumasi durumunda bir esin digerine tokat
161 4tmasi kabul edilebilir bir durumdur. bz g3 4 s s |7
17 Aldatmast durumunda kisiye esi tarafindan siddet 1 ) 3 4 5 6 7

uygulanmasi kabul edilebilir bir durumdur.
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Ek-8: Standardize Mini Mental Test

STANDARDIZE MINI MENTAL TEST (SMMT)
Egitim (y1l): Tarih: Yas:
T. Puan: Meslek: Aktif El:

YONELIM (Toplam puan 10)

HaNGl Y11 AGINACYIZ...c..eeeiiiieiiiiie ettt ettt ettt
HaNgi MEVSIMACYIZ .....ooueiiiiiiiiiitiiiet ettt ettt st st a e et e bt et s beeeaesbeeenenaeens
HANGE AYAAYIZ ..ttt ettt ettt h ettt et ettt
BU GUN QYIN KAGT 1.ttt ettt sttt ettt h et e b ettt et et nae et nae s
HAaNGI GUNACYIZ ....coniiiiiiii ettt ettt et ettt st et st s bt e sae e e saeens

Hangi GIKEdE YASLYOTUZ .....cc.coiiiiiiiiiiiiiiietce ettt ettt ettt ettt et st e
Su an hangi sehirde bBulunmaktasINIZ ........cc.cocveiiiiiiiiiiiiniiiie ettt
Su an bulunduGunuz SEME NETESIAIT ......c.eevuiiiiiiiitiiiitiiee ettt ettt st et saeens
Su an bulundugunuz bina NEIESIAIT ......cccueiiiiiiiiiiiii ettt st et
Su an bu binada KagINCT KALASINIZ .....c.eeeiiiiiiieitieiiieiie et ettt etee et e stteeteeseeeeateesbeeenbeeteesnseesseesnseeseesneeennes

KAYIT HAFIZASI (Toplam puan 3)

Size birazdan soyleyecegim ii¢ ismi dikkatlice dinleyip ben bitirdikten sonra tekrarlayin

(Masa, Bayrak, Elbise) (20 sn siire taninir) Her dogru isim 1 puan .........coccociviiiiiiiiniinininiinecnceenees
DIKKAT ve HESAP YAPMA (Toplam puan 5)

100'den geriye dogru 7 ¢ikartarak gidin. Dur deyinceye kadar devam edin.

Her dogru iglem 1 puan. (100, 93,86, 79, 72, 05) .c..cooviiiiiiiiiiiiieiieieit ettt ettt ens

HATIRLAMA (Toplam puan 3)
Yukarida tekrar ettiginiz kelimeleri hatirliyor musunuz? Hatirladiklarimizi syleyin.
(Masa, Bayrak, EIDISE).......cooutiiiaie ittt ettt sttt ettt e et e bt e sab e et e sebeebeesabeebaesabeenbeesabeenseens

LISAN (Toplam puan 9)
a) Bu gordiigiiniiz nesnelerin isimleri nedir? (saat, kalem) 2 puan (20 sn tut)
b) Simdi size soyleyecegim ciimleyi dikkatle dinleyin ve ben bitirdikten sonra tekrar

edin. "Eger ve fakat istemiyorum" (10 Sn tUt) 1 PUAN......coeiiiiiiiiiinieiinieienccteeeeic et
¢) Simdi sizden bir sey yapmanizi isteyecegim, beni dikkatle dinleyin ve sdyledigimi

yapin. "Masada duran kagidi sag/sol elinizle alin, iki elinizle ikiye katlayin ve yere

birakin liitfen" Toplam puan 3, siire 30 sn, her bir dogru iglem 1 puan.........cccceeevveeniiieniniininncneeieneens
d) Simdi size bir climle verecegim. Okuyun ve yazida soylenen seyi yapin. (1 puan)

"GOZLERINIZI KAPATIN" (arka SAYFAAA).........c.ovevreeveeeeeeeeeeeee s eneeas
e) Simdi verecegim kagida akliniza gelen anlamli bir climleyi yazin (1 puan)........coccoceeevenenenienieccncnennenn
f) Size gosterecegim seklin aynisini cizin. (arka sayfada) (1 puan) ......c.ccoooceniiiiniiiniiineeneenceeeee
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Ek-9: Egitimsizler i¢in Modifiye Edilen Mini Mental Test

MMSE-E

EGITIMSIZLER iCiN MiNi MENTAL DURUM TESTIi

Tarih:
Yas: Meslek:
Egitim (yil): Dominant el:

TOPLAM PUAN

e YONELIM

ZAMAN MEKAN
O vil: O Ulke :
O ay: O Kent :
[0  suanda giiniin hangi boliimii: [0 semt:
O Giin: O Bina:
O Mevsim : O Kat :
e KAYIT
O Mavi O  sahin O vLale
o DIKKAT

Haftanin giinlerini geriye dogru sayar misiniz? Ornegin PAZAR’dan 6nce CUMARTESi gelir, ondan énce ne gelir? Devam edin (Denegin
toplam 5 giinii sirasiyla dogru saymasi gerekir, her dogru giin icin 1 puan verilir)

O O O O O

O HATIRLAMA

O Mavi O  sahin O Lale

ipucu ile:
Coktan se¢cme ile:
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DiL

*ADLANDIRMA

[1 Kalem [ saat

*TEKRARLAMA

0 “o gelmis olsaydi ben de giderdim”

*ANLAMA

O Kagidi sag/sol elinize alin, [1 Ortadan ikiye katlayin, [1 Ayaginizin dibine birakin.

0 simde evinizle ilgili birsey séyleyin (30 sn stire taninir, anlamli bir ciimle icin 1 puan verilir).
O  simdi yiizime bakin ve yaptigimin aynisini yapin (Kendi gozlerinizi kapatin).

(Dogru islem igin 1 puan verilir)

e GORSEL MEKANLAR
[ koryA
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0. (")zgeg:mis

1989-1993 Marmara Universitesi, Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik lisans,

2007-2010 Istanbul Ticaret Universitesi SBE Uygulamali Psikoloji Yiiksek Lisans (4dnlasarak
ve Goriicii Usulii Tamsarak Evlenen Ciftler Arasinda Baglanma Stillerine Gore Evlilik
Uyumunun Incelenmesi- proje danismani: Prof. Dr. Oguz Karamustafalioglu),

2011-2014 istanbul Universitesi, Adli Tip Enstitiisii Sosyal Bilimler ABD Yiiksek Lisans
(Fiziksel ve Sozel giddet Davramsi ile Ofke Diizeyi ve Diirtiisellik Arasindaki Iliskinin
Irdelenmesi — tez danigmant: Prof. Dr. Fatih Yavuz) egitimlerini tamamladi.

2007-2012 Aile ve Evlilik Terapileri sertifikast -AETD (Aile ve Evlilik Terapileri Dernegi)-
500 saat

2008-2010 Rorschach ve TAT testi sertifikasi — RPTD (Rorschach ve Projektif Testler
Dernegi)- 2 yil

2009 EMDR 1. Diizey sertifikas1 — DBE- egitim ve siipervizyon

2012 EMDR 2. Diizey sertifikasi — DBE- egitim ve siipervizyon

2005-2011 Psikodrama Grup Psikoterapisti Diplomasi- 700 saat

2006-2007 Biligssel Varolusgu Terapi Teknikleri ve Uygulamasi Sertifikast — Dogus
Universitesi SEM- 30 saat sertifika egitimlerini tamamladi.

Goz Hareketleri ile Duyarsizlastirma ve Yeniden Isleme Dernegi, Aile ve Evlilik Terapileri
Dernegi, Rorschach ve Projektif Testler Dernegi liyesidir.

Yaymlar:

Cohen ZP, Yavuz, MF. Fiziksel-Sozel 'Siddet Davramisi ve Diirtiisellik Arasinda Ofkenin
Aracilik Etkisinin Incelenmesi. Aydin Insan ve Toplum Dergisi, y1l4 sayi2- Aralik 2018
https://dergipark.org.tr/aitdergi/issue/43705/536161

Giiliim Z, Cohen Z, Demircan Y. Suca Siiriiklenen Cocuklar ile fkame{_ Yeri, Su¢ Yeri ve Sug¢
Tiirii  lliskisi:  Istanbul  Adliyesi 2.  Cocuk  Mahkemesi  Orneklemi. Adli  Tip
Biilteni. 2017;22(3):155-162. DOI: https://doi.org/10.17986/blm.2017229415

http://www.adlitipbulteni.com/index.php/atb/article/view/1068/1650

2019 bahar yarryilinda Uskiidar Universitesi Bagimlilik ve Adli Bilimler Enstitiisii Sosyal
Bilimler Yiiksek Lisans programinda “Cezaevlerinde Grup Terapisi” dersini sézlesmeli
Ogretim gorevlisi olarak vermistir.

1972, Istanbul dogumlu.
Medeni Durum: Evli / Yabanci Dil: ingilizce
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