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OZET

Bu arastirmanin amaci ¢ocukluk ¢agi travmalar ile 6z-sefkat arasindaki iligkiyi
incelemektir. Bunun yaninda yas, cinsiyet, simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanisi
alma durumu, daha 6nce bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek alma durumu ve
diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diistinme durumu degiskenlerine gore
0z-sefkat diizeyinin ve c¢ocukluk cagi travma Olgegi puanlarinin farklilasip

farklilasmadig incelenmistir.

Aragtirmanin 6rneklemini, 20-60 yas arasindaki, 242’si kadin, 163’1 erkek
olmak tiizere toplam 405 goniillii katilimci olusturmaktadir. Caligmada veri toplama
araglar1 olarak; Sosyodemografik Bilgi Formu, Cocukluk Cag1 Ruhsal Travma Olcegi
ve Oz Duyarlik Olcegi kullanilmistir. Calisma gevrim-i¢i ortamda yiiriitiilmiistiir.
Pearson Korelasyon Analizi kullanilarak, cocukluk cagi ruhsal travmalar ile 6z-sefkat
arasinda negatif yonde anlamli bir iliski oldugu sonucuna ulagilmistir. Ayrica, yapilan
Coklu Regresyon Analizinin sonucunda, duygusal ihmal en fazla olmak {izere, cinsel
istismar ve duygusal istismarin 6z-sefkati yordadigir bulunmustur. Yas ile 6z-sefkat
arasinda pozitif bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. Simdiye kadar psikiyatrik
bozukluk tanis1 alanlarin veya psikolojik destek alanlarin, almayanlara gore cocukluk
cagl travma diizeylerinin anlamli derecede yiiksek oldugu ve 6z-sefkat diizeylerinin
anlamli derecede diisiik oldugu sonucuna ulagilmistir. Diger insanlara kars1 sefkatli bir
insan oldugunu diisiinmeyenlerin ¢ocukluk ¢agi travma diizeylerinin daha yiiksek, 6z-

sefkat diizeylerinin de daha diisiik oldugu bulunmustur.

Sonu¢ olarak cocukluk cagi travmalarini Onleyici calismalarin yapilmasi
bireylerde 6z-sefkati arttiracaktir. Bu konuda yapilacak daha genis orneklemli ve

prospektif calismalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar Sézciikler: Oz-sefkat, Cocukluk Cagi Travmalari, Oz-sevecenlik,

[stismar, Thmal.



SUMMARY

The aim of this research is to examine the relationship between childhood
traumas and self-compassion. In addition, we examined whether the self-compassion
level and childhood trauma scale scores differed according to the variables of age,
gender, the status of being diagnosed with a psychiatric disorder until now, the status
of receiving psychiatric and psychological support for some reason, and the state of

thinking that one is a compassionate person towards other people.

The sample of the study consists of a total of 405 volunteer participants, 242
female and 163 male, between the ages of 20-60. As data collection tools in the study;
Sociodemographic Information Form, Childhood Trauma Questionnaire and Self-
Compassion Scale were used. The study was conducted in an online environment.
Using the Pearson Correlation Analysis, it was concluded that there is a negative
significant relationship between childhood psychological traumas and self-
compassion. In addition, as a result of Multiple Regression Analysis, it was found that
sexual abuse and emotional abuse and mostly emotional neglect predicted self-
compassion. It was found that there was a positive relationship between age and self-
compassion. It was found that those who have been diagnosed with a psychiatric
disorder or who have received psychological support had significantly higher levels of
childhood trauma and significantly lower levels of self-compassion compared to those
who have not received psychological support or who have not been diagnosed with a
psychiatric disorder. It has been found that those who do not think that they are
compassionate towards other people have higher levels of childhood trauma and lower
levels of self-compassion.

As a result, studies to prevent childhood traumas will increase self-compassion
in individuals. Studies with larger samples and prospective studies are needed on this

subject.

Keywords: Self-compassion, Childhood Traumas, Self-kindness, Common
Humanity, Mindfulness, Abuse, Neglect.
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GIRIS

Cocuga yonelik istismar ve/veya ihmal olduk¢a yaygindir ve lilkemizde de sik¢a
rastlanan ¢ok biiyiikk bir problemdir. Fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal
istismar, fiziksel ihmal ve duygusal ihmal olarak bes ayr1 kategoride ele alinan
cocukluk cag1 travmalari, ¢ocuga anne baba ya da bakim verici gibi bir yetiskin
tarafindan uygulanmaktadir. Cocukluk ¢aginda cocugun bu kotii muamele tiirlerinden
herhangi birine ya da birka¢ tanesine maruz kalmasi ¢ocugun gelisimini pek ¢ok
yonden olumsuz etkileyerek, ¢ocuk iizerinde yasami boyunca siirecek son derece
olumsuz etkiler birakabilmektedir. Cocuk, maruz kaldig1 kotii muamele sonucunda

fiziksel, sosyal, cinsel ya da ruhsal agidan, zarar gorebilmektedir.

Oz-sefkat; kisinin kendisine karsi nazik olmasini, kendisinin sevilmeyen
yonlerine karsi bile anlayisli ve sicak bir yaklasimda bulunmasini temsil etmektedir.
Basarisiz oldugu zamanlarda ya da aci ¢ektigi donemlerde bile kisinin kendisine
yonelik nazik bir tutum sergilemesi anlamina gelmektedir. Boylece kisi, kendisini
saglikli bir sekilde kabul edebilecektir ve yasadigr deneyimleri daha biiyiik bir yagsam
deneyiminin pargasi olarak gorebilecektir. Ayni zamanda kisi, duygu ve diisiincelerini,

aci verici bile olsalar, dengeli bir farkindalik icerisinde tutabilecektir.

Bu ¢alisma, bu iki kavram arasindaki iliskiyi yani ¢ocukluk ¢agi travmalari ile

0z-sefkat arasindaki iliskiyi irdelemektedir.



BIRINCI BOLUM
1.1.Tezin Problemi
Bu ¢alismada, ¢ocukluk cagi travmalari ile 6z sefkat arasinda anlamli bir iliski
olup olmadig1 arastirilmaktadir. Cocukluk ¢agi travmalarinin alt boyutlari olan; cinsel,
fiziksel, emosyonel (duygusal) istismar ve duygusal ve fiziksel ihmalin 6z sefkat ile
aralarindaki iliski incelenmektedir ve ayni1 zamanda ¢ocukluk ¢agi travmalar ile 6z
sefkatin alt boyutlar1 olan; Oz-sevecenlik, 6z-yargilama, paylasimlarm bilincinde

olma, izolasyon, bilinglilik ve asir1-6zdeslesme arasindaki iliski merak edilmektedir.

1.2.Tezin Amaci

Bu aragtirmanin amaci, kisilerin maruz kaldigi ¢ocukluk ¢agi travmalari ile 6z
sefkat arasindaki iliskinin incelenmesidir. Cocukluk ¢aginda yasanan travmalarin,
kisinin eriskinlik donemindeki 6z sefkat diizeyi ile anlamli bir iliskisi olabilecegi

Ongoriilmiistiir. Arastirmada asagidaki sorunun yaniti aranacaktir;

Cocukluk ¢ag1 travmalart 6lgek total puanlari ile 6z sefkat 6lgek total puanlart

arasinda bir iligki var midir?
Aragtirmanin Hipotezi;

H1: Cocukluk cagi travmalart dlgek total puanlart ile 6z sefkat dlgek total

puanlar1 arasinda anlamli bir iligki vardir.

1.3.Tezin Onemi

Cocukluk ¢ag1 travmalari, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan, ‘¢ocugun sagligina,
hayatta kalmasina, gelisimine veya onuruna zarar veren veya zarar verme ihtimali olan
her tiirlii fiziksel ve/veya duygusal kotii muamele, cinsel istismar, ihmal, ticari veya
baska bir sémiirii’ olarak tanimlanmaktadir. Oz-sefkat, bir kisinin basarisizliklar ve
bireysel eksiklikler karsisinda kendisine karsi olumlu ve sevecen tutumunu tanimlar.

(Zessin et al., 2015)

Literatiir taramasi yapildiginda, yabanci kaynaklardan da elde edinilen bilgilerle,
yapilan arastirmalarin tezimizi destekleyen sonuglara ulastigr gorilmektedir.
Duygusal istismar ve duygusal ihmal dahil olmak {izere cocuklara yonelik psikolojik
kot muamele, bireylerin 6z-sefkat becerilerini zedelemistir. (Wu et al., 2018)
Kadinlarda stresle basa ¢ikma stratejileri ile ¢ocukluk ¢agi istismart ve 6z-sefkat

arasindaki iligskiyi arastiran bir calismada ise; ‘Hesaplanan korelasyon katsayilari,



istismar ve 0z-sefkat arasinda anlamli bir negatif iliski oldugunu gostermektedir.’

(rostami et al., 2017) sonucuna ulagilmistir.

Ayrica ergenlerle yapilan arastirmalardan elde edilen sonuglarin da
ongordigiimiiz ¢ocukluk ¢agi travmasi ve 6z sefkat arasindaki iliski ile paralel oldugu
goriilmektedir. Boyle bir ¢calismada, ‘tarama araclartyla tanimlanan, ¢ok sayida kot
muameleyle ilgili bozulma alani, 6z sefkatle 6nemli 6l¢iide iliskiliydi.” (Tanaka et al.,
2011) sonucuna varilmustir. Yine ergenlerle yapilan ve gocukluk ¢agi travmalari ile
0z-sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu sonucu elde edilen bir g¢alismada;
‘Cocuklugunda travma geg¢irmis ve gelisim donemlerinde yogun stres ve anksiyete
yaratan olaylara maruz kalmis bireyler, 6z setkat gostermeyi zor ve samimiyetsiz

bulmaktadirlar.” (Tas ve Yakup, 2018) agiklamasina yer verilmistir.

Bir baska bakis acis1 saglayan, 6z-sefkat korkusu olarak adlandirilan kavram,
kisinin kendisine 6z sefkat ve sicaklik gostermesinden korkmasi ve buna direng
gostermesiyle karakterize bir kavramdir. Bununla ilgili yapilan bir c¢alismada,
‘bulgular, cocukluk caginda kotii muamele goren kadinlarin tedavisinin 6niindeki
engeller olarak 6z-sefkat korkusu ve psikolojik katiligin ele alinmasinin dnemini

vurgulamaktadir.” (Boykin et al., 2018)

Cocukluk ¢ag1 travmalart ile 6z sefkat iligkisi ¢alismalarinda, 6rneklemin daha
cok geng yetiskinlerle sinirlandirildig: goriilmektedir. Bizim arastirmamizin, 60 yasina
kadar katilimcilar1 da Orneklemine dahil etmekte olmasi, arastirmanin Onemli
noktalarindan birsidir. Ayrica, lilkemizde g¢ocukluk cagi travmalan ile 6z sefkat
arasindaki iliskiyi 6lcen calismalarin yetersiz oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla bu

alanda arastirma yapmak iilkemizin literatiiriine 6nemli bir katk: saglamaktadir.



IKINCI BOLUM
KURAMSAL CERCEVE
2.1. Cocukluk Cagi Travmalari:

Cocukluk c¢ag1 travmalari, ¢ocuga yonelik kotli muamele; istismar ve ihmal
sonucu ortaya ¢ikan travmalardir. Cocuga yonelik kotii muamele, ¢ocugun sagligina,
hayatta kalmasina, gelisimine veya onuruna zarar veren veya zarar verme ihtimali olan
her tiirlii fiziksel ve/veya duygusal kotii muamele, cinsel istismar, veya ihmal olarak

tamimlanmaktadir.(Tao ve ark., 2021)

Cocukluk cag1 travmalari; fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal
(emosyonel) istismar, fiziksel ihmal ve duygusal (emosyonel) ihmal basliklar1 altinda
ele alinmaktadir. (Bernstein ve ark., 2003) Cocuk istismari ve ihmali; ¢ocuga yonelik,
anne, baba ya da bakim verici gibi bir yetiskin tarafindan uygulanan, g¢ocugun
gelisimini engelleyebilecek ya da kisitlayabilecek, sosyal yasalara uygun olmayan
veya zararli kabul edilen davranis ve/veya eylemsizliklerin tiimiinii kapsar. Cocugun
fiziksel, cinsel, sosyal ya da ruhsal olarak zarar gormesi, saglik ve giivenliginin tehdit
altinda olmasi durumu, bu istismar ve ihmaller yani eylem ve eylemsizlikler sonucu

ortaya ¢ikmaktadir. (Taner & Gokler, 2004)

Cocuk ithmali ve istismar1 terimlerinin ikisi de ¢ocukluk ¢agia yonelik kotii
muamele anlamina gelmektedir, ancak aralarinda belirli bir ayrim vardir. Istismar ve
thmal arasindaki fark; istismarin aktif, ihmalin ise pasif davranislar olmasi seklinde
belirtilebilir. (Giiler ve ark., 2002) Cocuk ihmali, bireylerin ¢ocuga bakma
yiikiimliiliiklerini yerine getirememesi ve ¢ocugu bedenen ve/veya ruhen ihmal etmesi,
ilgisiz birakmasi durumu olarak kabul edilmektedir. Cocugun; beslenme, giyinme,
korunma, ilgi, tibbi bakim, egitim gibi yetisirken temel olarak karsilanmas1 gereken
ihtiyaglarinin karsilanmamasi durumu mevcuttur. (Karakus, 2012) Cocuk istismart ise;
cocugun Slmesi, ciddi derecede fiziksel veya duygusal zarara veya cinsel istismara
ugramasi, heniiz zarar gérmemis olsa da yakinda ciddi bir zarar gérecek olma riskinin
var olmasi ya da somiiriilmesi ile sonug¢lanan, ¢ocuktan sorumlu kisi veya kisiler
tarafindan gocuga yoneltilen eylemler olarak tanimlanmaktadir. (Mcdonald, 2007)
Literatiirde, cocuga yonelik istismar ve ihmalin beraber goriilmesinin olduk¢a yaygin
bir durum oldugu hatta yalnizca tek bir kotii muamele (istismar veya ithmal) tiiriiniin
tek basina var olmasinin ¢ok rastlanan bir durum olmadig: belirtilmektedir. (Carr ve

ark., 2013)



Cocugun ruh saglig1 ve kisilik gelisimine etki eden en 6nemli faktorler arasinda;
anne-baba-¢ocuk arasindaki iligkiler ve yetistigi aile ortam1 olduk¢a dnemli bir yere
sahiptir. (Unal, 2008) Buna ragmen, cocuga ydnelik koti muameleyi uygulayan
kisilerin, bazen ¢evre ve toplumdaki yabancilar olabilmekle beraber, siklikla anne,
baba ya da diger aile bireyleri gibi cocugun aile ortamindaki ve/veya en yakinindaki

insanlar oldugu goriilmektedir.

Cocuk istismari/ihmali yaygin olarak goriilmekle beraber, olduk¢a dramatik
sonuglara yol agmaktadir. (Giiler ve ark., 2002) Kotii muameleye maruz kalmis olan
cocuklar, travma anilarindan veya cevresel nedenlerden kaynaklanabilecek olumsuz
duygularin deneyimini diizenlemek (dikkatini dagitmak ya da azaltmak) i¢in kendine
zarar verme davranislari ya da saldirgan davraniglarda bulunabilmektedirler. (Tanaka
ve ark., 2011) Cocukluk ¢ag1 travmalari, ¢ocugu ve ¢ocugun sagligini yalnizca kisa
donemli degil, yasam boyu etkileyebilecek ciddi sonuglar dogurabilmektedir. (Tarber
ve ark., 2016) Cocukluk ¢agi travmalar1 hem tanimlanmasi hem de tedavi edilmesi
yoniinden en zor olan travma tiirlidiir ¢iinkii; ¢ocuga yonelik koti muamele
cogunlukla, aile bireyleri gibi, ¢cocuga en yakin olan insanlar tarafindan uygulanir,
yinelenebilirdir ve ayn1 zamanda ¢ocugun iizerinde uzun stireli etkiler birakmaktadir
ki bu etkiler ¢gocugun yasaminin ilerideki donemlerini bile etkileyebilmektedir.
(Helvact Celik & Hocaoglu, 2018) Dolayisiyla, saglikl bir gelisim gosterebilmek igin
giivenli bir alana ihtiyaci olan ¢cocuga yonelik istismar ve ihmal, cocugun hayatinda
kalict izler birakabilir. Cocukluk ¢agi travmalari, gocugun sosyal, fiziksel, cinsel,
zihinsel ve duygusal alanda gelisimine Onemli derede zarar vererek, gelisim
doneminde c¢ocukluk c¢agi travmalarina maruz kalmis olan erigkin bireylerin,
hayatlarinda pek ¢ok alanda problem ve saglik sorunlariyla karsilagmalarina sebebiyet
verebilmektedir. Cocukluk ¢agi travmalart hem fiziksel hem de zihinsel olarak
olumsuz sonuglara yol agabilmektedir. Cocukluk ¢agi travmalarinin fiziksel etkilert;
kotii beden morfolojisi ve fiziksel engeller gibi gelisimsel bozukluklar olarak
gozlemlenebilmektedir. Yetersiz beslenme; zihinsel yetenek kaybina, viicutta
morarmalara ve kemik kirilmasi ve benzeri durumlara yol agabilmektedir. (Rostami
ve ark., 2017) Cocukluk ¢cagindaki istismar ve ihmal yasantilari, bagkalarmin duygusal
tepkilerini dogru bir sekilde anlamlandirma stireglerinde zorluklar yaratarak
kisilerarast iletisim ve etkilesimde problemlere neden olmaktadir. (Wolfe ve ark.,

2001) Cocukluk ¢agi travmalarina maruz kalan bireyler, psikolojik olarak esnek



olmama konusunda 6zellikle yatkin ve savunmasiz olabilmektedirler ancak bu esnek
olmama durumunun derecesi elbette ki istismar ve/veya ihmalin 6zelliklerine;
istismarin baslama yasina, siddetine ve devam siiresine bagli olarak degisiklik
gosterebilmektedir. (Boykin ve ark., 2018) Ayrica, literatiirde belirtildigi tizere,
gelisim doneminde ¢ocukluk cagi travmalarina maruz kalmis olan c¢ocuklarin,
hayatlarinin ileriki donemlerinde; anskiyete bozukluklari, depresyon, panik atak,
bipolar bozukluk, fobi ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi psikopatolojik
semptomlar gostermeye, ¢cocukluk ¢agi travmasina maruz kalmamais bireylere oranla,

daha yatkin olduklar1 gdzlemlenmektedir. (Tas ve ime, 2018)

2.1.1. Fiziksel Istismar

Fiziksel istismar; sonucunda ¢ocuga, ¢cocugun sagligina, gelisimine, hayatta
kalmasina, onuruna ve/veya benlik saygisina zarar verecek ya da zarar verme ihtimali
yiiksek olan, kasitl olarak ¢cocuga uygulanan fiziksel gii¢ olarak tanimlanmaktadir.
Fiziksel istismar; ¢cocugu dovmek, tekmelemek, 1sirmak, vurmak, sallamak, bogmak,
haglamak, yakmak veya zehirlemek gibi formlarda goriilebilmektedir. (Pala ve ark.,
2011) Yaniklar, morarmalar, kiriklar, kafa yaralanmalari ya da igsel yaralanmalar gibi
acitya ve gecici ya da kalic1 hasara neden olan eylemleri kapsamaktadir. Fiziksel
istismar, siklikla bir yara i1zi ya da ndrolojik bir kusur gibi kalici bir fiziksel
yaralanmaya sebebiyet vererek, g¢ocugun siddet iceren bir davramis kalibimi
benimsemesi, korku, 6fke ve giivensizlik duymasi gibi uzun siireli etkilerin ortaya
¢ikmasina yol agabilmektedir. (Paavilainen & Tarkka, 2003) Cocukluk doneminde
maruz kalinan fiziksel istismarin, yetiskinlik caginda islenen siddet suglar ile iliskili

oldugu da belirtilmektedir. (Felson & Lane, 2009)

Cocuga yonelik fiziksel istismar, istismarcinin; ¢ocugu cezalandirmak, ¢ocugun
itaat etmesini saglamak ya da c¢ocukla higbir ilgisi olmasa da o6fkesini bosaltma
thtiyacini karsilamak amaciyla uyguladigi, ¢ocugun ciddi zarar gérmesine sebep olan
eylemlerdir. Cocuklarin itaatsizlikleri, diisiik okul performansina sahip olmalari,
stirekli aglamalar1 ve davranis sorunlarinin var olmasi da ebeveynlerin, ¢ocuklarina
karst fiziksel saldirganlik gosterme nedenleri arasinda gosterilmektedir. (Tang, 2006)
Ebeveyn figiirleri tarafindan gerceklestirilen fiziksel istismarin, muhtemelen ¢ocuklar
ve gengler i¢in duygusal olarak aci verici oldugu belirtilmektedir. (Tanaka ve ark.,

2011) Fiziksel istismar, diger istismar tiirlerine oranla daha kolay tespit



edilebilmektedir. Ayn1 zamanda en yaygin olarak goriilen istismar tiiriiniin fiziksel

istismar oldugu da belirtilmektedir. (Tiras¢1 & Goren, 2007)

Risk faktorleri olarak gézlemlenen bazi etmenlerin, ¢ocugun fiziksel istismara
maruz kalma ihtimalini arttirdig1 belirtilmektedir. Bu risk faktorlerini 4 farkli alanda
inceleyebiliriz. Risk faktor alanlarinin ilki; anne, baba, bakim verici gibi ¢ocuktan
sorumlu olan kisi veya kisilerin, alkol bagimliliginin, psikiyatrik bir hastaliginin ya da
tibbi sorunlarinin olmasi, partnerleri tarafindan siddete ya da gelisim doneminde kendi
ebeveynleri tarafindan istismara maruz kalmis olmalar1 gibi etmenleri
barmmdirmaktadir. Ailede stres yaratan sosyal ve finansal etmenler ise ikinci risk faktor
alan1 olarak belirtilmektedir. Mali zorluklar, issizlik, ebeveynlerin diisiik egitim
seviyesi, diisiik sosyo-ekonomik diizey ve aile ortami bu risk faktdrii alanindaki
etmenler olarak gosterilmektedir. Uglincii risk alaninda ise; aile iiyelerinin sosyal
iletisim aglarinin 6zelliklerinin, ¢ocugun sosyal izolasyonuna katkida bulunabilecek
olmasi ve genis aile desteginin eksik olmasi bulunmaktadir. Dordiincii risk faktor alani
ise; gocugun yasi ve cinsiyeti gibi ¢cocukla alakali etmenleri icermektedir. Cocugun
yasinin kiigiik olmasi, fiziksel istismara ugramasi i¢in bir risk faktorii olarak kabul
edilmektedir. Cocukta bir tiir engelin varlig1 ise, ¢cocukla alakali olan bir diger 6nemli
risk faktorii olarak belirtilmektedir. (Annerbéck ve ark., 2010) Bu risk faktorleri, tek
baslarma istismar tanis1 koymak ig¢in yeterli olmamakla beraber, muhtemel bir
istismar1 degerlendirirken potansiyel risk faktorlerinin farkinda olmak 6nemli oldugu

i¢in g6z oniinde bulundurulmalar1 gerekmektedir. (Hornor, 2005)

Fiziksel istismarin en yaygin belirtisinin, ¢iiriikler oldugu ve kemik kiriklarinin,
fiziksel istismarin en sik karsilagilan ikinci goriinimii oldugu belirtilmektedir.
(Howard Dubowitz & Bennett, 2007) istismara ugramis olan ¢ocuklarda en sik gériilen
kiriklar, uzun kemiklerin diyafizlerini igermekle beraber, bebeklik doneminde kafatasi
kiriklar1 ve kaburga kiriklart baskindir. 1 yasindan sonra uzun kemik kiriklart en sik
karsilagilan iskelet yaralanmalaridir. Istismara ugrayan ¢ocuklarda iskelet
yaralanmalar1 genellikle ¢ocugun asir1 sarsilmasi sonucu ortaya ¢ikmakta olup kafatasi
kiriklar tipik olarak kafatasina kiint darbelerden kaynaklanmaktadir. (Adamsbaum &
Rey-Salmon, 2016) Fiziksel istismar, bazi ¢ocuklarda kalict sakatliga neden
olabilmektedir. Fiziksel istismar sonucu kafa travmasi geciren ¢ocuklarda; gérme
bozuklugu, isitme sorunu, epilepsi ve gelisimsel gecikme, bilissel gecikme gibi

norolojik yetersizlik ve bozukluk oranlarinin yiiksek oldugu belirtilmektedir. Ayni



zamanda, fiziksel istismara ugrayan ¢ocuklar, kalici sekil bozukluguna sebebiyet veren
yaralanmalara da maruz kalabilmektedirler. Cocukluk ¢aginda maruz kalinan fiziksel
istismar; davranis bozukluklari, saldirganlik, depresyon, zayif okul performansi ve de
bilissel islevlerde azalma gibi olumsuz sonuglar dogurabilmektedir. (Christian ve ark.,
2015)

Fiziksel istismarin, ¢ocuklarda goriilen tiim yaralanmalar i¢in ayirici taninin bir
parcast olmasi gerektigi bildirilmektedir. Anne, baba ya da bakici gibi ¢ocugun
sorumlulugunu istlenen kisinin anlattigi  yaralanma Oykiisiiniin  ¢ocugun
yaralanmalarimi agiklamamasi, zaman i¢inde Oykiiniin degisiyor olmasi, tibbi bakim
aramak i¢in hemen harekete ge¢ilmemis olmasi gibi durumlarin, yaralanmayla gelen
cocuga bakan hekime, fiziksel istismar ihtimali i¢in bir uyarict olmasi gerektigi
belirtilmektedir. Ayrica, birden fazla alanda yaralanmalar var olmasi durumunda, bu
yaralanmalarin iyilesmenin ¢esitli asamalarinda olmalari durumunda veya siipheli
yaralanmalar tespit edilmesi durumunda fiziksel istismar tanist i¢in takip edilmesi
gerekmektedir. Bakim verenlerden alinan dykiilerin, ayr1 ayr1 ve miimkiin olan en kisa
zaman igerisinde elde edilmesi gerektigi de belirtilmektedir. (Mcdonald, 2007).
Cocuklara yonelik fiziksel istismarin degerlendirilmesi hayati derecede Onem

tasimaktadir ve higbir durumda g6z ardi edilmemelidir.

2.1.2. Cinsel Istismar

Cinsel istismar; heniiz gelisimini tamamlamamis olan ¢ocugun veya ergenin,
cinsel istek ve ihtiyaglari tatmin etmek amaciyla, zorlama, gii¢ kullanma, tehdit etme
ya da kandirma yollar ile kullanilmasi olarak tanimlanmaktadir. (Bilginer ve ark.,
2013) Cinsel istismar; cinsel igerikli konugsma, pornografik filmler seyrettirme,
teshircilik, rontgencilik, cinsel dokunma, oksama, siirtiinme, genital iliski, anal iligki,
objelerle penetrasyon, parmakla penetrasyon ve ¢ocugun fuhus veya pornografide
kullanilmast gibi bir¢cok farkli formda goriilebilmektedir. Kiz ¢ocuklarinin, erkek
¢ocuklarina oranla daha fazla cinsel istismara maruz kaldiklar1 belirtilmekle beraber
istismarcilarin ¢ogunlukla erkekler oldugu bildirilmektedir. Istismarcilarin yiizde 5-
15’inin kadinlardan olustugu ve kadinlarin siklikla erkek ¢ocuklarini istismar ettikleri

belirtilmektedir. (Aktepe, 2009)

Cinsel istismar, tespit edilmesi olduk¢a zor bir istismar ¢esididir. Cinsel
istismarin, herhangi bir sosyoekonomik diizeye 6zgili olmadig1 ve bosanma, siddet,

sosyal izolasyon, alkol ve madde kullanimi, cinsel sorunlar veya rol ¢atismalari
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goriilen ailelerde cinsel istismara daha sik rastlandigi belirtilmektedir. (Tirase1 &
Goren, 2007) Cocuk, cinsel istismara; annesi, babasi, kardesi, akrabasi, livey babasi
ya da livey annesi gibi bir yakini tarafindan, 6gretmeni veya komsusu gibi bir tanidigi
tarafindan ya da tanimadigi, yabanci birisi tarafindan ugrayabilmektedir. Ancak,
yapilan pek ¢ok arastirmadan elde edilen verilere gore, cinsel istismar magdurlarinin

siklikla istismarcilarini tanidiklari bildirilmektedir. (Alpaslan, 2014)

Cinsel istismara maruz Kkalan tiim ¢ocuklarin duygusal rahatsizlik
gostermeyebilecegi ama cinsel istismar yasantisinin pek ¢ok spesifik klinik problemle
iligkili oldugu belirtilmektedir. (Walrath ve ark., 2003) Gelisim déneminde cinsel
istismara ugrayan ¢ocuklar ve ergenlerin, kisa siire igerisinde karsi karsiya kalabildigi
sorunlardan bazilari; dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu ile ikincil eniirezistir.
Ayni zamanda, cinsel istismara ugrayan cocukta, yine kisa siire icerisinde, kaygi
bozukluklari; uyku bozukluklari, fobiler, kabuslar, korku tepkileri ve bedensel
yakinmalar da gelisebilmektedir. Cinsel istismar sonucu, istismara ugrayan ¢ocuklarin
benlik saygis1 onemli derecede zarar gorerek, siklikla depresyon ve beraberinde intihar
diisiinceleri ve intihar girisimleri de ortaya ¢ikabilmektedir. (Tiras¢1t & Goren, 2007)
Istismarcilar; davranislarini, cocugun bundan zevk aldigini veya cocugun onlar1 bastan
cikardigini sOyleyerek rasyonellestirmeye calisabilmektedirler. (Price & Golding,
2014) Cocuga cinsel istismarda bulunan kisi veya ¢ocuk i¢in 6nemli olan bazi kisiler,
istismar i¢in ¢ocugu sucglayabilmektedirler ve sonug olarak, ¢ocuklar da istismar i¢in
kendilerini suglayarak derin bir utang duygusu igerisinde kalabilmektedirler.
Cocuklarin, cinsel istismara ugradiklart i¢cin kendilerini sug¢lamalarinin, duygusal
sikint1 yagsamalarina ortam hazirlayan bir etken olarak gorev yaptigi bildirilmektedir.
(Whiffen & Macintosh, 2005) Ayni zamanda; gelisim déneminde cinsel istismara
maruz kalmis olan ¢ocuklarin, cinsel istismara maruz kalmamis olanlara oranla ¢ok
daha fazla cinsel davranis gosterme egiliminde olduklart gézlemlendigi
belirtilmektedir. Artmis cinsel davranislar olarak ortaya ¢ikan bu semptomlar zamanla
azalabilmelerine ragmen, cinsel istismara maruz kalan ¢ocuklar daha yiiksek hamile

kalma riskiyle kars1 karstya kalmaktadirlar. (Putnam, 2003)

Aragtirmalar, gelisim doneminde maruz kalinan cinsel istismar ile ileriki
yaglarda (erigskinlik doneminde) goriilen pek cok problem ve patolojinin de
birbirileriyle iligkili oldugunu gostermektedir. Kronik diisiik benlik saygisi, ¢aresizlik

hissi, kendinden nefret etme ve yikict kisilerarasi iliskiler bu problemlerden



bazilaridir. Ayrica; kronik depresyon, anksiyete bozukluklari, yeme bozukluklari,
intihar egilimleri, kasten kendini yaralama davraniglari, evden kagma, su¢ isleme,
alkol ve madde bagimliligi, dissosiyatif kisilik bozuklugu, sinirda kisilik bozuklugu,
bedensellestirme bozuklugu gibi patolojilerin de gelisim doneminde maruz kalinan
cinsel istismar ile iligkili oldugu belirtilmektedir. Hatta, cinsel islev bozuklugu veya
cinsel tatminsizligin de ¢cocuklukta cinsel istismara maruz kalmig yetiskin bireylerde
goriilebildigi bildirilmektedir. (Nurcombe, 2000) Dolayisiyla, cinsel istismarin hem
kisa silirede ortaya ¢ikan etkileri hem de uzun siirede, yetiskinlik doneminde ortaya
cikan etkileri ¢ocuklari, ergenleri ve yetiskin Dbireyleri olduk¢a derinden

etkileyebilmektedir.

2.1.3. Duygusal istismar

Duygusal istismar; cocugun elestirildigi, asagilandigi, korkutuldugu, izole
edildigi veya alay edildigi durumlar1 kapsayan istismar tiirii olarak kabul edilmektedir.
Anne, baba ya da ¢ocuga bakim veren diger kisiler tarafindan, cocugun aktiviteleri
veya diislinceleri anlasilmadiginda ya da onaylanmadiginda da duygusal istismar
ortaya ¢cikmaktadir. Cocuga yonelik bu tiir bir pasif duygusal onaylamama durumunun,
siddetin en zararli formu oldugu ¢iinkii bu sekilde cocugun olumlu bir benlik imaji
gelistirebilmesinin miimkiin olmadig1 belirtilmektedir. (Paavilainen & Tarkka, 2003)
Fiziksel ve cinsel istismar tiirlerinin aksine, duygusal istismar, zamana yayilan bir
davranig bi¢imi olarak gériilmektedir. Dolayisiyla, siirdiiriilen ve tekrarlayan eylemler,
duygusal istismar taniminin en 6nemli ve kritik yonleri olarak kabul edilmektedir.
(Nelms, 2001) Cocugu duygusal istismara maruz birakanlarin, siklikla gocugun yakin
cevresinden tanidig1 ve ¢ocugun iizerinde giice sahip olan kisi veya kisiler oldugu
gozlemlenmektedir. (Kara ve ark., 2004) Duygusal istismarin; reddetme, izolasyon,
terorizm, sozel asagilama, psikolojik olarak erisilebilir olmama veya g¢ocuktan
uygunsuz beklenti ya da taleplerde bulunma gibi alt tiirleri oldugu belirtilmektedir.
Duygusal istismarin, tespit edilmesi belki de en zor olan istismar tiirii oldugu

bildirilmektedir. (Mcdonald, 2007)

Fiziksel istismar ve cinsel istismar, tibbi ve hukuki birimlerde oldukga iyi
taniabilmektedirler ama ¢ocuklara uygulanan duygusal istismarin taninmasina ve ele
alinmasina yonelik zorluklar yasanmaktadir. Ancak fiziksel istismar1 barindiran tiim
vakalarda, belki de fiziksel yaralarin iyilesmesinden c¢ok sonra bile etkisi devam

edebilecek olan duygusal bir 6ge bulunmaktadir. Baz1 vakalarda, fiziksel ve cinsel
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saldirilarin  olmadigr zamanlarda c¢ocuk, duygusal zarara ugratilabilmektedir.
(Hamarman & Bernet, 2000) Duygusal istismara ugrayan ¢ocuklar da cinsel istismara
ugrayan ¢ocuklar gibi, savunmasizlik, degersizlik, utan¢ gibi duygular
hissedebilmektedirler. (Nelms, 2001) Ayrica, yalnizca duygusal istismara ugramis
olan kisilerin, yalnizca cinsel istismara ya da birden ¢ok tiirde istismara ugramis olan
kisilerle benzer diizeyde depresyon, semptomatik sikint1 ve sinirda kisilik bozuklugu
ozellikleri gosterdigi gozlemlenmektedir. (Wright ve ark., 2009) Dolayisiyla, duygusal
istismar da en az diger istismar tiirleri kadar 6nemli ve dikkat edilmesi gereken bir

istismar turadr.

Cocuk ve cocugun bakim vericisi arasindaki baglanmanin kalitesi, ¢cocugun
yasaminin daha sonraki donemlerinde sahip olacagi duygusal saglik ve kisilerarasi
islevsellik {izerinde 6nemli bir etkiye sahip olabilmektedir ve kisilerin bu baglanma
figiirleri ile etkilesimleri, kendilerinin ve baskalarinin sosyal etkilesimlerdeki rolleri
hakkindaki bazi beklentilerini etkileyebilmektedir. Dolayisiyla, ¢ocuga, bakim vericisi
tarafindan uygulanan duygusal istismar, ¢ocugun benlik ve diinya algisin1 6nemli
derecede bozabilmektedir. (Festinger & Baker, 2010) Reddedilme, asagilanma, yalniz
birakilma, korkutulma, duygusal bakimdan ihtiyaclar1 karsilanmama, kendi yasinin
tistiinde sorumluluklar verilme, kii¢iik diisiirilme, 6nemsenmeme, bagimli kilinma,
asir1 baskilanma veya lakap takilma gibi, duygusal istismara maruz birakan davraniglar
karsisinda ¢ocuk; aileden uzaklagabilmekle beraber bagiml kisilik gelistirebilmekte,
stirekli gergin olabilmekte, degersizlik duygular1 gelistirebilmekte ve uyumsuz ve
saldirgan davranislarda bulunabilmektedir. (Tiras¢1 & Goren, 2007) Duygusal
istismar; baglanma ve duygusal gelisim siireclerini engelleyebilmektedir ve ¢ocugun
uygun duygusal tepkiler gelistirme kapasitesini de yasam boyu duygusal zorluklara
neden olacak sekilde bozabilmektedir. (Hamarman & Bernet, 2000) Cocukluk
doneminde maruz kalinan duygusal istismar, etkili duygu diizenleme becerilerinin
gelisimini engelleyebilmekte ve daha uyumsuz duygu diizenleme stratejilerine asiri

giivenilmesine yol acabilmektedir. (Soenke ve ark., 2010)

Duygusal istismar, kiginin isleyisini yetiskinlik doneminde de etkilemeye devam
etmektedir. Cocukluk doneminde duygusal istismara maruz kalan yetiskin bireyler,
diisiik benlik saygisi, kisilerarast duyarlilik, diigmanlik ve saldirganlik gibi
semptomlarin yani sira depresyon, ayrisma, intihar egilimi ve bedensellestirme gibi

belirtiler de gostermektedirler. Hatta, ¢ocukluk doneminde maruz kalinan duygusal
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istismarin, yetigkinlik doneminde deneyimlenen zayif kisilerarasi beceriler ve iliski
bozuklugu ile de 6nemli 6l¢iide baglantili oldugu belirtilmektedir. (Riggs, 2010)
Smirda kisilik bozuklugu ile en ¢ok iliskili olan kotii muamele tiiriiniin duygusal
istismar oldugu ileri siiriilmektedir. (Gratz ve ark., 2011) Ayrica, ¢ocukluk ¢aginda
maruz kalinan duygusal istismarin, travma sonrasi stres bozuklugunun siddetinin bir
yordayicist oldugu da belirtilmektedir. (Spertus ve ark., 2003) Cocukluk caginda
maruz kalmman duygusal istismarin; deneyimlenen caresizlik duygulari, depresif
semptomlar, daha az hissedilen yasam doyumu, gelistirilen giivensiz yetiskin
baglanma stili, daha az hissedilen sosyal destek, stres yanit sistemlerinde goriilen
norofizyolojik degisimler, bipolar bozukluk, anksiyete bozukluklari, karsi gelme
bozuklugu, tutum bozuklugu, su¢ davranislari, digsallastirma davranislar1 ve azalmisg
dayaniklilik gibi ortaya ¢ikan olumsuz sonuglarla iliskili oldugu da belirtilmektedir.
(Stoltenborgh ve ark., 2012)

2.1.4. Duygusal Thmal

Duygusal ihmal; sevgi, ilgi, baglanma gibi ¢ocugun temel duygusal ve psikolojik
ihtiyaglarinin  yetersiz karsilanmast ya da karsilanmamasi durumu olarak
tanimlanmaktadir. Duygusal ihmal, ebeveynin ilgi ve desteginin eksik olmasi ve
¢ocugun problemleri ile deneyimlerinin farkinda olmamasini kapsar. (Hovens ve ark.,
2010) Cocugun bakim ve sevgi ihtiyaglarinin yeterince karsilanmamasi, ¢ocugun aile
ici siddete tanik olmasina izin verilmesi, ¢ocugun uyumsuz davranislarina bilerek
olanak verilmesi ve yeterli yapinin saglanamamasi, ¢ocugun karsilanmayan duygusal
ihtiyaglarinin bazi o6rnekleridir. (Stoltenborgh ve ark., 2013) Duygusal ihmal;
ebeveynlerin tutum ve davranislari, belirli bir siire boyunca gocugun taleplerini
karsilayamadiginda ortaya ¢ikmaktadir. Bu nedenle, duygusal ihmalin, ebeveynlerin
kotii bir niyetlerinin olmadigi durumlarda da ortaya ¢ikabilen kademeli bir siire¢
oldugu kabul edilmektedir. Dolayisiyla, duygusal ihmal, ebeveynlerin ya da ¢ocuga
bakim veren diger kisilerin, ¢ocugu incitmek i¢in verdigi belirli bir karar olmasa da
zaman eksikligi, kariyere odaklanma gibi faktorlerin bir sonucu olarak da ortaya
cikabilmektedir. Sonu¢ olarak, duygusal ihmal, bilerek veya bilmeyerek c¢ocugun
bekledigi duygusal destegin saglanamamasi durumu olarak kabul edilmektedir. (Dash
& Jena, 2020) Zayif baglanmanin ve annenin empati eksikliginin, ¢ocukluk c¢agi
thmaline katkida bulunan faktorler oldugu da belirtilmektedir. Ebeveyn ve cocuk

arasindaki duygusal bakim eksikligi ile karakterize edilen duygusal ihmali tanimlamak
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ve tespit etmek, ebeveynlik tarzlarindaki farkliliklardan otiirti olduk¢a zordur.
(Pederson & Wilson, 2009) Buna ragmen, ¢cocuga yonelik istismar ve ihmal tiirleri
arasindan en sik bildirilen koti muamele bi¢iminin duygusal ihmal oldugu

bildirilmektedir. (Saleem ve ark., 2021)

Cocukluk doneminde maruz kaliman duygusal ihmal; artmis sosyal korku,
depresyon ve duygusal islev bozuklugu gibi c¢esitli psikiyatrik semptomlarla
iliskilendirilmektedir. (Miiller ve ark., 2019) Duygusal olarak ihmal edilmis ergenler;
giivensizlik duygusu gelistirebilmekte veya kabul edilmediklerini ve hatta baskalar
tarafindan sevilmeye deger olmadiklarini hissedebilmektedirler. Bu olumsuz duygular,
depresif belirtileri deneyimleme riskini arttirabilmektedir. Pek ¢ok arastirma, duygusal
ihmal ile depresif belirtiler arasindaki iligskinin varligini desteklemektedir. (Zhao ve
ark., 2021) Arastirmalar, duygusal ihmalin sonuglarinin, fiziksel ihmal ve diger kotii
muamele tiirlerinin sonuglarindan bile daha derin olabilecegini 6ne siirmektedir.
Duygusal ihmal; ¢ocugun ice kapanmasina, akranlariyla sorunlar yasamasina ve
kaygili kagingan baglanma oriintiileri sergilemesine sebep olabilmektedir. (Friedman

& Billick, 2015)

Duygusal ihmal; depresyon ve anksiyete gibi i¢sellestirme sorunlar1 ve siddet
gibi digsallastirma sorunlar1 da dahil olmak iizere baz1 psikopatolojilerin gelisiminde
oldukg¢a 6nemli bir risk faktorii olarak kabul edilmektedir. Hatta, duygusal ihmalin,
psikolojik semptomlarla, fiziksel istismardan daha gii¢lii bir sekilde iligkili oldugu
belirtilmektedir. (Young ve ark., 2011) Arastirmalara gore, duygusal ihmalin;
duygudurum bozukluklari, kisilik bozukluklari, sizofreni, anksiyete bozukluklari,
madde kotiiye kullanim bozukluklari, yeme bozukluklari ve disosiyatif bozukluklarla
iliskili oldugu gozlemlenmektedir. (Carr ve ark., 2013) Cocukluk ¢aginda maruz
kalinan duygusal ithmalin, daha fazla disosiyatif ve depresif semptomla iliskili oldugu
bulunmustur. (Lang ve ark., 2004) Hatta, duygusal ihmale maruz kalan ¢ocugun,
duygusal ihmal ile depresif 6zellikler arasindaki iligkiye aracilik eden utang, sugluluk
ve kirilganlik gibi belirli olumsuz kisilerarast semalar1 gelistirmekte oldugu
bildirilmektedir. (Saleem ve ark., 2021) Ayrica, ¢ocukluk déneminde maruz kalinan
duygusal ihmal ile yetiskinlik doneminde ortaya ¢ikan aleksitimi ve duygulari
deneyimlemede yasanan zorluklar arasinda anlamli bir iliski oldugu belirtilmektedir.
(Aust ve ark., 2013) Duygusal ihmal yasantisinin, 6zellikle distimi ve sosyal fobi ile
iligkili oldugu da gozlemlenmektedir. (Spinhoven ve ark., 2010) Obsesif kompulsif
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bozukluga sahip olanlarin, ¢ocukluk ¢aginda, daha ¢ok duygusal ihmal olmak iizere,
cocukluk ¢agi travmalarina maruz kalmis olduklari, dolayisiyla da basta duygusal
ithmal olmak tizere, ¢ocukluk c¢agi travmalarinin obsesif kompulsif bozukluk icin
onemli bir yordayici oldugu bildirilmektedir. (Demirci, 2016) Ayrica, duygusal ihmal
ile diyete baslama yasinin daha erken olmasi arasinda da bir iliski oldugu
gbzlemlenmektedir. Duygusal ihmal gibi olumsuz kosullar altinda biiyiimenin, belki

de bir basa ¢ikma yontemi olarak, asir1 diyet davramislarina yol acabildigi

belirtilmektedir. (Becker & Grilo, 2011)

2.1.5. Fiziksel Thmal

Fiziksel ihmal; anne, baba veya bakici gibi ¢ocuga bakim veren kisi tarafindan,
cocugun yiyecek, giyecek, barinma ya da gilivenlik gibi temel fiziksel ihtiyaglarinin
karsilanmamas1 ya da yetersiz karsilanmasi durumu olarak tanimlanmaktadir.
(Jakupcak, 2007) Cocugun hijyen ve tibbi bakim ihtiya¢larinin yetersiz karsilanmasi
ya da kargilanmamasi (Grummitt ve ark., 2021), ve ¢ocugun terk edilmesi ya da
cocugun egitimsel ihtiya¢larinin karsilanmamasi veya yetersiz karsilanmasi da fiziksel
ihmal tiirii kapsamina girmektedir. (Viola ve ark., 2013) Fiziksel ihmal tiiriiniin,

cocukluk ¢agi travmalarinin en yaygin ve en tipik tiirii oldugu belirtilmektedir. (Wen

ve ark., 2019)

Fiziksel ithmal, ¢cocugun kendisini goriinmez ve degersiz hissetmesine neden
olabilmektedir. Dolayisiyla, fiziksel ihmale ugrayan c¢ocuk, baskalariyla saglikli
iliskiler kurmakta zorluklar yasayabilmektedir. Ayn1 zamanda, arastirmalara gore,
fiziksel ihmalin, kotii muamele tiirleri arasinda, siddet davramiginin en dogru
yordayicisi olan tiir oldugu belirtilmektedir. (McGuigan ve ark., 2018) Cocukluk
caginda maruz kalinan fiziksel ihmalin, yetigkinlik doneminde goriilen sug
davraniglarinin da 6nemli bir yordayicisi oldugu gozlemlenmektedir. (Bland ve ark.,
2018) Fiziksel ihmale maruz kalmak; bireyin yasaminin ileriki donemlerinde miilke
zarar verme, statii ihlali ve siddet suglar1 gibi suglar isleme ihtimalini ciddi olgiide
arttirmaktadir. (Evans & Burton, 2013) Bunlarin yan1 sira, ¢ocukluk ¢aginda maruz
kalinan fiziksel ihmal yagantisinin, yeme bozuklugu iizerinde de etkisinin oldugu
gbzlemlenmektedir. Fiziksel ihmalin; kadinlarin obezite riskini attirdig1 ve erkeklerde
zayif olmak (ideal veya gereken kilosunun altinda olmak) ile iliskili oldugu
belirtilmektedir. (Ernst ve ark., 2019) Ayrica, bir bagka aragtirmadan elde edilen

sonuglara gore, fiziksel ihmal tiiriiniin besin kisitlamastyla iligkili oldugu ve 6zellikle
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kadinlarda fiziksel ihmal ve besin kisitlamasi arasinda anlamli bir iligki oldugu
bildirilmektedir. (Grilo & Masheb, 2001) Cocukluk doneminde maruz kalinan fiziksel
thmalin, 6zellikle sinirda kisilik bozuklugu olmak iizere kisilik bozukluklartyla iliskili
oldugu (Carr ve ark., 2013) goézlemlenmekle beraber, bir baska ¢alismanin sonuglari
dogrultusunda, antisosyal kisilik bozuklugu ile de iliskili oldugu belirtilmektedir.
(Lobbestael ve ark., 2010)

Erken yasta maruz kalinan fiziksel ithmal; 6grenme siireclerinde ve hafizada
bozulmalara neden olabilmektedir. (Wang ve ark., 2016) Dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu olan yetiskin bireylerin, dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu olmayan yetigkin bireylere oranla, ¢ocukluk caginda daha fazla travma
yasantis1 bildirdigi gozlemlenen bir ¢alismada, ¢ocukluk caginda fiziksel ihmale
ugramis olan dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu hastalarinin isleme hizinin,
cocukluk caginda fiziksel ihmal yagantis1 olmayan dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu hastalarina oranla daha yavas oldugu da bildirilmektedir. (Baran Tatar &
Cansiz, 2019) Cocukluk caginda, kotli muamele tiirlerinden 6zellikle duygusal
istismara ya da fiziksel ihmale maruz kalmanin, kisinin yetiskinlik doneminde uzun
stireli ve isleyen belleginde sorunlara yol agabildigi de gbzlemlenmektedir. (Majer ve
ark., 2010) Ayrica, ilk déonem sizofreni hastalarinda gézlemlenen haliisinasyonlar ile
sanrilar ve fiziksel ihmal arasinda da giiglii bir iliski oldugu bildirilmektedir. (Stickley
ve ark., 2021)

Yapilan arastirmalarda, ¢ocukluk cagi fiziksel ithmal yasantis1 bildiren major
depresyon hastalarinin gogunun, ayni zamanda gelisim dénemlerinde duygusal ihmale
de maruz kaldiklar1 ve ¢ocukluk ¢aginda maruz kalinan ihmalin, depresyonun seyrinin
bir yordayicist oldugu bildirilmektedir. (Paterniti ve ark., 2017) Fiziksel ihmal ile
duygusal ihmalin birbirilerinden farkli deneyimler olduklar1 vurgulanmakla beraber
hem fiziksel thmal hem de duygusal ithmal yasantisinin, alkol kullanimi erken
baslangicinin yordayicist oldugu gozlemlenmektedir. Ayrica, fiziksel ihmal ve
duygusal ihmalin, neredeyse yasam boyu devam eden madde kullanim bozukluklariyla
da 6nemli derecede iligkili olduklart belirtilmektedir. (Grummitt ve ark., 2021) Hem
fiziksel hem de duygusal ihmalin; algilanan sosyal destekle anlamli ve negatif bir iligki
icinde oldugu (Zhang ve ark., 2020) ve bu iki kotii muamele tiiriiniin de intihara

egilimli davranis i¢in bir risk faktorii oldugu bildirilmektedir. (Liu ve ark., 2017)
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2.1.6. Cocukluk Cagi Travmalarinin Epidemiyolojisi

Cok sayida calismanin, ¢ocuklukta maruz kalinan kotli muamelenin toplum
epidemiyolojisini ve yetiskinlik donemindeki olumsuz sekellerini inceledigi
gozlemlenmektedir. K&tii muamelenin bildirilen yayginlik tahminleri calismadan
caligmaya biiyiik farkliliklar gosterebiliyor olsa da genellikle olduk¢a yiiksek oldugu
belirtilmektedir. (Scher ve ark., 2004)

Genel niifusta, yaklasik olarak erkeklerin %22’sinin, kadinlarin ise %20’sinin
cocukluk ¢aglarinda fiziksel istismara maruz kaldiklar1 gézlemlenmektedir. (Briere &
Elliott, 2003) Tiirkiye’nin ti¢ farkl ilinde, 11,13 ve 16 yas grubu ¢ocuklarla yapilan
bir ¢calismanin sonuglart dogrultusunda, fiziksel istismar siklig1 %58,1 bulunurken,
yasam boyu birden fazla kotii muamele tiiriine maruz kalma sikliginin ise %78,6 olarak
gozlemlendigi bildirilmektedir. (Sofuoglu ve ark., 2014) Amerika Birlesik
Devletleri’'nde ve uluslararas1 6lcekte, yetiskinlerin klinik olmayan o6rneklerinin,
cocukluk ¢aginda maruz kalinan fiziksel istismar yayginlik oranlarinin, erkeklerde
%10 ile %31, kadinlarda ise %6 ile %40 arasinda oldugu gozlemlenirken, ¢ocukluk
cag1 cinsel istismar yayginlik oranlarinin, erkeklerde %3 ile %29, kadinlarda ise %7
ile %36 arasinda oldugu belirtilmektedir. (Springer ve ark., 2003) Cinsel istismara
maruz kalan ¢ocuklarin %53’{iniin 14 yasindan kii¢iik olduklari, cocukluk doneminde
cinsel istismara maruz kalma sikliginin %10 ile %40 arasinda oldugu ve kizlarda cinsel
istismara maruz kalma oranmin erkeklerden 4 kat daha fazla oldugu
gozlemlenmektedir. (Aktepe, 2009) Resit olmadan 6nce maruz kalinan, istenmeyen
cinsel temas deneyimleriyle ilgili olarak yetiskinlerle yapilan 19 retrospektif anketin
incelenmesi sonucu, bu istenmeyen cinsel temas deneyimlerinin yayginlik oranlariin
erkeklerde %1-16 ve kadnlarda ise %2-45 olarak bulundugu bildirilmektedir.
(Nurcombe, 2000) Duygusal istismarin bildirilen yaygmliginin; yanitlayanlarin
yetiskin mi yoksa ¢ocuk mu oldugundan etkilenmedigi ve 6rneklemin (katilimeilarin)
nereden geldigine veya Orneklemin baskin etnik kdkenine bagl olarak degismedigi,
dolayisiyla ¢ocuklukta maruz kalinan duygusal istismar yasantisinin evrensel bir olgu
oldugu belirtilmektedir. Bu sonuglara ulasan arastirmada, toplam calisma grubu i¢in
duygusal istismar yasantis1 birlesik yayginlhiginin  %?26,7 olarak bulundugu
bildirilmektedir. (Stoltenborgh ve ark., 2012) Yaklasik olarak, genel toplum
orneklemlerinde duygusal istismarin yayginliginin; tigte birden fazla veya %12 ile

%45,9 araliginda oldugu gozlemlenmektedir. Ayrica; kadinlarda, erkeklere gore daha
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yiiksek oranda hatirlanan duygusal istismar gézlemlendigi ve erkeklerin %39,4 {iniin,
kadinlarin ise %51,3’linlin duygusal istismar Oykisii bildirdigi belirtilmektedir.

(Festinger & Baker, 2010)

Cocukluk doneminde maruz kalinan duygusal ve fiziksel ihmal yasantilarinin,
global yaygimliklarmin ciddi derecede yiiksek oldugu belirtilmektedir. Oz bildirime
dayal1 aragtirmalar sonucu, duygusal ihmal yagantisinin kiiresel yayginliginin, belirgin
bir cinsiyet farki olmaksizin %18,4 veya 1000 ¢cocukta 184 oldugu gézlemlenmektedir.
Fiziksel ihmalin yaygimlhiginin ise %16,3 veya 1000 ¢ocukta 163 olarak hesaplandigi
bildirilmektedir. Dolayistyla, ¢ocuklarin %15’inden fazlasinin ihmale maruz kaldigi
tahmin edilmektedir. (Stoltenborgh ve ark., 2013) Cocuk ihmalinin, ¢ocuklara yonelik
kotii muamelenin en yaygin sekli oldugu belirtilmekle beraber cocuk koruma
servislerine bildirilen tiim vakalarin %50’sinden fazlasini olusturmakta oldugu
gdzlemlenmektedir. (H. Dubowitz ve ark., 2000) ihmal edilen gocuklarin, kétii
muamele goren ama ihmal edilmeyen ¢ocuklara oranla daha fazla sayida farkl: tiirde
kotli muameleye maruz kaldiklar ve vakalarin %95’inde ihmal yasantisina diger kotii
muamele tiirlerinin de eslik ettigi gdzlemlenmektedir. (Mennen ve ark., 2010) Ihmal
eylemlerinin oriintiisii ve potansiyel yoksulluk sartlart g6z oniine alindiginda, ihmal
yasantilarinin 6z bildirime dayali ¢aligmalar yoluyla tespit edilebilmesi daha zor olsa
da birgok gencin, higbir zaman yeterince yiyememek (%42 kadin, %41 erkek) ve her
zaman kirli giysiler giymek zorunda kalmak (%30 kadin, %31 erkek) gibi uygun
olmayan kosullara maruz kaldiklarini bildirdikleri gozlemlenmektedir. (Wekerle ve
ark., 2009) Genel Amerika Birlesik Devletleri popiilasyonunda, yetiskinlerin %24’
fiziksel ihmal ve %9,4 ise duygusal ihmal yasantis1 bildirmektedir. (Afifi ve ark.,
2012) Romanyali ailelerle yapilan, ¢ocuklara yonelik kotii muamelenin ulusal
yaygmlik calismasinda ise; ankete katilan ergenlerin %46’sinin fiziksel ihmal,

%44’ liniin ise duygusal ihmal bildirdigi belirtilmektedir. (Gilbert ve ark., 2009)

2.2. Oz Sefkat

Oz-sefkat; saglikl1 bir kendini kabul bigimi olarak one siiriilmektedir. Oz-sefkat;
kisinin, kendisinin ve yasaminin sevilmeyen ydnlerine karsi sicak ve kabul edici
durusunu temsil etmektedir. Dolayisiyla, 6z-sefkat; ac1 veya basarisizlik durumlarinda
kendine kars1 nazik olmay1 gerektirmektedir. Boylece; kisinin deneyimi, daha biiyiik
bir yasam deneyiminin bir parcasi olarak algilanabilmekte ve kisi ac1 veren diisiince

ve duygularini dengeli bir farkindalik iginde tutabilmektedir. (Neff ve ark., 2007) Oz-
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sefkat {lizerine yapilan caligmalarin, batili psikologlarin, act ¢ekmenin nedenleri ve
iyilestirilmesiyle ilgili Budist goriislerin gegerliligini ve uyarlanabilir iglevsellik i¢in
farkindalik gibi tekniklerin yararliligini arastirmak i¢in baslattiklar1 daha biiyiik bir
hareketin bir pargast oldugu bildirilmektedir. (Neff & Vonk, 2009) Oz-sefkat; kisinin
kendi 1stirabina, acisina maruz kalmasi ve ona agik olmasi, ondan kaginmamasi veya
onunla baglantisinin kopmamasi, kisinin bu 1stirabin1 dindirme arzusu yaratmasi ve
kendini nezaketle iyilestirmesi seklinde de tanimlanabilmektedir. Kristen D. Neff, 6z-
sefkati, kisinin kendisiyle saglikli tutum ve iliskisi olarak ele alarak bu tanimlamay1
yapmaktadir. (MacBeth & Gumley, 2012) Dolayisiyla, 6z-sefkatin, kisinin kendisine
yonelik olumlu tutumu olarak kabul edilmesiyle beraber bireylerin, potansiyel olarak
tehdit edici durumlara iliskin degerlendirmelerini etkiledigi varsayilmaktadir. Oz-
sefkatin, olumlu deneyimleri dogrudan arttirmayabilecegi ancak olumsuz
deneyimlerin etkilerini zayiflatabilecegi belirtilmekle birlikte, 6z-sefkati yiliksek
bireylerin, olumsuz deneyimleri biligsel olarak kabul ettikleri ve biitiinlestirdikleri

gozlemlenmektedir. (Zessin ve ark., 2015)

Oz-sefkat; zayif yonlerini degerlendirirken kendine kars1 nazik olmayi, insan
olmanin kusurlu olmak ve miikemmel olmamak anlamina geldigini hatirlamay1 ve
hatalaridan ders almay1 da kapsamaktadir. Oz-sefkatin, benlik ve digerleri arasindaki
ego koruyucu smirlar1 giiclendirmek yerine yumusatma egilimde oldugu
bildirilmektedir. (Neff & Vonk, 2009) Arastirmalara gore, yiiksek 6z-sefkat diizeyinin,
daha diisiik akil sagligi problemleri seviyeleri ile iligkili oldugu, daha diisiik 6z-sefkat
seviyelerinin ise daha yiiksek psikopatoloji seviyeleri ile iligkilendirildigi ve 06z-
sefkatin, baglanma ve ruh saglig1 arasindaki iliskiye aracilik ettigi belirtilmektedir.
(MacBeth & Gumley, 2012) Daha yiiksek diizeyde 6z-sefkate sahip olan bireylerin;
daha az asin tepkiler ve daha az olumsuz duygular gosterdikleri bildirilmektedir.
Ayrica, daha yiiksek dilizeyde 06z-sefkate sahip olan bireylerin, sorunlarini
degerlendirmeye alma konusunda daha biiyiik bir egilim gosterdikleri ve dolayisiyla
da olumsuz diisiince ve duygularini tasarlamalar1 veya bastirmalarinin daha az olasi
oldugu gozlemlenmektedir. Hatta, 6z-sefkatin; mutluluk, iyimserlik, bilgelik, kisisel
inisiyatif ve duygusal zeka gibi giiclii psikolojik yonlerle dogrudan iligkili oldugu ve
yiikselen motivasyon, saglik davraniglari, olumlu viicut imaj1 ve esnek, direncgli basa
cikmalarla da baglantili oldugu belirtilmektedir. (Yarnell ve ark., 2015) Bunlarin yan1

sira, kisinin, ulasilamaz hedeflerden ayrilarak, dikkatini yeni ve daha ulasilabilir
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hedeflere yonlendirme kapasitesinin ve iyilik halinin de 6z-sefkat ile iliskili oldugu

bildirilmektedir. (Wong & Mak, 2013)

2.2.1. Oz Sefkat Kavraminin Unsurlar1

Oz-sefkat, ii¢ ana bilesenden olusmaktadir. Bunlar; dz-sevecenlige kars1 6z-
yargilama, paylasimlarin bilincinde olmaya karsi izolasyon ve bilinglilige kars1 asiri-
0zdeslesme olarak belirtilen 6z-sefkatin unsurlar1 olarak karsimiza ¢ikmaktadirlar.
(Neff ve ark., 2007) Oz-sevecenlik; bireyin, kisisel basarisizlik, problemler ve stresle
kars1t karsiya kaldigi zaman, kendisiyle ilgilenme ve kendisine anlayis gosterme
egilimi olarak tanimlanmaktadir. Paylasimlarin bilincinde olmanin; kisinin
basarisizliginin, problemlerinin ve stresinin, insan yasaminin normal bir pargasi
oldugunu kabul etme egilimiyle ilgili oldugu belirtilmektedir. Bilingliligin ise; kisinin,
yasadig1r zorluklara ve bunlarla iligkili olan olumsuz duygulara kendini fazla
kaptirmama yetenegi olarak tanimlanmaktadir. Bdylece neyin dogru ve neyin yanlis
gittigi arasindaki saglikli dengeyi korumanin miimkiin oldugu belirtilmektedir. (Muris
& Petrocchi, 2017)

Oz-sefkatin ii¢ olumlu boyutu olan 6z-sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma
ve bilinglilik, dogalar1 geregi uyum saglayicidirlar. Olumsuz yasam deneyimlerinin
var olmas1 durumunda, bireyin kendisine yaklasiminin sicak, nazik ve kibar olmasini
temsil etmektedirler.  Bireylerin, kendilerinde hoslanmadiklar1 bir sey fark
ettiklerinde, kendilerini sert bir sekilde yargilamamalarinin ve elestirmemelerinin, 6z-
sefkatin onemli bir 6zelligi oldugu da bilinmektedir. (Akin A., 2010) Oz-sefkatin bu
tic olumlu bileseni (6z-sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma ve bilinglilik),
kavramsal olarak birbirilerinden farkli olmakla beraber fenomenolojik diizeyde de
birbirilerinden farkli deneyimlenmektedirler ve aymi zamanda karsilikli olarak
birbirilerini ortaya ¢ikarmak ve gelistirmek i¢in etkilesime girmektedirler. (Akin ve
ark., 2009) Oz-sevecenlik; 06z elestiriyi ve olumsuz 0z degerlendirmeyi
yumusatabilirken, paylasimlarin bilincinde olma; algilanan davranigsal geri ¢ekilme
ve sosyal izolasyon ihtiyacini azaltabilmektedir. Duygularin bilingli farkindalig1 yani
bilinglilik ise; olumsuz durumlar karsisinda, dogal duygusal tepkileri zihinsel olarak
bastirma veya zihinsel olarak bu olumsuz durumlardan kag¢inma egilimini
azaltabilmektedir. (Johnson & O’Brien, 2013) Ayrica, 6z-sefkatin olumlu bilesenleri
olan 6z-sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma ve bilingliligin; aktif miicadele,

sosyal destek arama ve giiven verici diislinceler gibi uyumlu basa ¢ikma stratejileri ile
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pozitif, pasif tepki verme ve duygu ifadesi gibi uyumsuz basa ¢ikma stilleri ile negatif
bir iliski icerisinde oldugu bildirilmektedir. Oz-sefkatin olumsuz bilesenleri olan 6z
yargilama, izolasyon ve agir1 6zdeslesmenin ise; pasif tepki verme ile pozitif bir iligkisi

oldugu belirtilmektedir. (Muris ve ark., 2018)

2.2.1.1. Oz-sevecenlik

Oz-sevecenlik; ac1 veya basarisizlik durumlarinda, sert bir sekilde 6z elestiri
yapmaktansa, kendine karsi nazik ve anlayisli olmayi ifade etmektedir. Ornegin, kisi,
kisiliginin begenilmeyen bir yoniinii fark ettiginde, kusura (kisiliginin begenilmeyen
0 yoniine) nazik davranilir ve kendine kars1 kullanilan duygusal dil tonu hem yumusak
hem de destekleyicidir. (Akin, 2010) Oz-sevecenlik ile, kisinin kendisine kars
destekleyici ve anlayish olabildigi belirtilmektedir. Oz-sevecenligi yiiksek olan
kisinin, kendisiyle igsel diyaloglari sert ve kiiglimseyici olmak yerine nazik ve cesaret
verici olmaktadir. Bu durum, kisinin ac1 ve basarisizlik gibi durumlarda, yeterince iyi
olmadigi i¢in kendisini siirekli olarak cezalandirmak yerine, elinden gelenin en iyisini
yaptigin1 kabul ettigi anlamina gelmektedir. Benzer sekilde, dis yasam kosullar
katlanilmas1 olduk¢a gii¢ oldugu zamanlarda, kisi kendisini yatistirabilmekte ve de

besleyebilmektedir. (Neff & Dahm, 2015)

Oz-sevecenlik ile kisi; yeterince iyi olmadig1 igin kendine saldirmak ve kendini
azarlamak yerine (belirli davranislar verimsiz ve degisim ihtiyaci duyan davranislar
olarak tanimlanabiliyor olsa bile) benligine sicaklik ve kosulsuz kabul sunmaktadir.
(Neff & Germer, 2013) Dolayisiyla, 6z-sevecenlik; kisinin kendisine karsi sert
yargilamalarda bulunup, 6z elestiriler yapmasinin yerine kendisine kars1 nezaket ve
anlayis gostermesi durumu olarak agiklanmaktadir. (Neff, 2003) Ayni zamanda, 6z-
sevecenlik; kisinin yetersizlikleri icin kendisini affetmesi ile sonuglanmaktadir ve
kisiyi elestirel yargilara ve kendini suglamaya kars1 korumaktadir. (Ying, 2009) Oz-
sevecenlik; kisinin, kendi kisisel ihtiya¢larinin, diger insanlarin ihtiyaglari kadar
gecerli ve degerli oldugunu kabul etmesini saglayan, kendi kendini yatistirict bir islev
olarak hizmet edebilmektedir. (Wong & Mak, 2013) Ayrica, arastirmalardan edinilen
bilgiler dogrultusunda, kisinin kendisine karsi sefkatli ve anlayisli olmasini ifade ettigi
belirtilen  6z-sevecenligin, 6z bakim davramiglarm1  da  kolaylastirdig
gbzlemlenmektedir. Hatta, 6z-sevecenligin, saglik davraniglarinin en gii¢lii yordayicisi

oldugu bildirilmektedir. Oz-sevecenligi yiiksek olan kisilerin, saglik davranislarini
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gbzlemlerken ve diizenlerken kendilerini yatigtirmakta ve kendilerini kabul etmekte
olduklar1 da belirtilmektedir. (Gedik, 2019)

2.2.1.2. Paylagimlarin Bilincinde Olma

Paylasimlarin bilincinde olma; kisinin kusurlarini ve deneyimlerini, kisiyi
digerlerinden ayiran yani tecrit eden bir durum olarak gérmek yerine, insan olmanin
bir parcasi olarak gormek seklinde agiklanmaktadir. (Yang ve ark., 2016)
Paylagimlarin bilincinde olma; hem bagkalarina bagli hissetmeyi hem de digerlerinin
benzer yiikleri, basarilar1 ve basarisizliklar1 paylastigini kabul etmeyi ifade etmektedir.
Dolayisiyla, paylagimlarin bilincinde olma unsuru, kisinin baskalarindan kopuk
hissetmesini engelleyerek, kiginin deneyimlerini, paylasilan insani deneyimin bir
pargasi olarak gérmesini saglamaktadir. (Berry ve ark., 2010) Aci ¢ekmenin, insan
olmanin ve dolayistyla her insan yasaminin bir parcasi oldugunu kabul etmek anlamina
gelmekte olan paylasimlarin bilincinde olma, tiim insanlarin hata yaptigini ve herkesin
zaman zaman zor donemlerden gectigini fark etmeyi igermektedir. Kisiler,
baskalarmin, deneyimlerini paylastigin1 kendilerine hatirlatarak, baskalariyla daha
fazla 6zdeslesmektedirler ve bdylece aidiyet duygularint ve sosyal kimliklerini de

giiclendirmektedirler. (Dreisoerner ve ark., 2021)

Paylagimlarin bilincinde olma, kisinin kisitlarinin kabul edilmesini ve daha az
benlik yargilamasini gerektirmektedir. (Magnus ve ark., 2010) Paylagimlarin
bilincinde olma; kisinin her zaman her istedigini elde edemeyecegini ve her zaman
olmak istedigi kisi olamayacagmi kabul etmesini icermektedir. Bu durum,
gezegendeki herkesle paylasilan, yasamin temel bir gergegi olan insani deneyimin bir
parcasidir. Bu sekilde kisi, kusurlu olmakta yalniz olmadigini hatta aksine, kendisini
insan 1rkinin bir {iyesi yapan seyin, kusurlari oldugunu gormektedir. (Germer & Neff,
2013) insanlar, basarisiz olduklarinda, reddedildiklerinde, yenilgiye ugradiklarinda,
kiiciik diisiiriildiiklerinde veya diger olumsuz olaylarla karsilastiklarinda sadece
kendilerinin bu kadar zor zamanlar gegirdiklerini hissedebilmektedirler. Ancak
gercekte, herkes sorunlar ve acilar yasamaktadir. Dolayisiyla, paylasimlarin bilincinde
olma unsuru ile, kisinin yasadig1 sorunlarda, acilarda ve deneyimlerde yalniz
olmadigim fark etmesi ve izolasyon duygusunu azaltarak basa ¢ikmay1 tegvik etmesi
mimkiin olmaktadir. (Allen & Leary, 2010) Arastirmalardan elde edilen bilgiler
dogrultusunda, paylasimlarin bilincinde olma duygularinda, kiiltiirler aras1 farkliliklar

olmadig1 belirtilmektedir. (Neff ve ark., 2008) Ayrica, paylasimlarin bilincinde olma
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ile olumlu duygulanim ve yasam doyumu arasinda olumlu bir iligki oldugu ancak
paylasimlarin bilincinde olma ile algilanan stres arasinda ters bir iliski oldugu

bildirilmektedir. (Bluth & Blanton, 2015)

2.2.1.3. Bilin¢lilik

Oz-sefkatin iigiincii unsuru olan bilinglilik; kisinin, su andaki deneyiminin agik
ve dengeli bir sekilde farkinda olmasini temsil etmektedir. Boylece kisi, kendisinin
veya yasaminin hoslanmadig1 yonlerini ne gormezden gelir ne de bu sevmedigi yonler
tizerinde derin derin diisiiniir. (Neff, 2009) Bilinglilik; kisinin, durumu daha genis bir
perspektife koymasin1 saglamakla beraber, olumsuz duygulara yonelik dengeli bir
yaklasimi gerektirmektedir. (Heffernan ve ark., 2010) Dolayisiyla, bilinglilik;
diisiincelerin ve duygularin yargilanmadan, oldugu gibi, onlardan kaginmadan ya da
onlar degistirmeden ve ayn1 zamanda onlar1 abartmadan gézlemlendigi, dengeli bir
farkindalik halidir. (Neff ve ark., 2005) Oz-sefkatin unsuru olan bilinglilik ile genel
anlamda kullanilan bilingliligi karistirmamak gerekmektedir. Oz-sefkatin gerektirdigi
bilin¢lilik, daha genel anlamda kullanilan bilinglilige gore, kapsam olarak daha dardir.
Oz-sefkatin unsuru olan bilinglilik; kisisel 1stirapla ilgili olumsuz diisiince ve
duygularin dengeli farkindaligini ifade etmektedir, genel anlamda kullanilan bilinglilik
ise; sadece kisisel 1stiraplar dahilindeki olumsuz duygu ve diislincelere degil, herhangi
bir deneyime (olumlu, olumsuz veya tarafsiz) kabul ve sakinlikle dikkat etme

yetenegini ifade etmektedir. (Neff & Germer, 2013)

Bilinglilik, insanlara simdiki anin farkindaliginda ortaya ¢ikan zor diislince ve
duygular1 fark etmeyi 6greterek, bu zor diisiince ve duygularin, sevecenlik ve kabulle,
yargilama olmadan deneyimlenebilmesini saglamaktadir. (Neff & Beretvas, 2013)
Kisinin, kendine yonelik sefkat gosterebilmesi i¢in Oncelikle kisisel 1stirabinin
farkinda olabilmesi gerekmektedir. Kisisel 1stirap tiim ciplakligiyla ortadaymis gibi
goriinse de pek ¢ok insan aslinda, kendilerini yargilamakla veya hayatin zorluklariyla
basa ¢ikmakla mesgulken, kendi acilarinin, 1stiraplarinin farkina varmak ve onlari
kabul etmek i¢in duraklamamaktadir. Bilinglilik, kisinin kendi deneyimine bir meta-
perspektif alarak, bir tiir kendinden digar1 ¢ikmasi durumunu da igermektedir, boylece
kisi kendi deneyimini daha biiyiik bir nesnellikle ele alabilmektedir. (Neff & Pommier,
2013) Ayn1 zamanda, dramatik bir hikayeye kapilma siireci olarak agiklanan “asiri
0zdeslesme” tiirii bir diisiince, kisinin odagini daraltmakta ve 6z-deger icin ¢ikarimlari

abartmaktadir. (Smeets ve ark., 2014) Kisiler, sikintilarin1 ve acilarin1 kabul edip,
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onlara tahammiil edebildiklerinde ve kendilerine karsi nazik ve kibar olduklarinda,
duygu ve diisiincelerini bastirmay1 Onleyebilmektedirler. Boylece, sikintilarin ve
acilarin, aslinda herkesin yasadig1 seyler oldugunun farkina vararak, asiri-
0zdeslesmenin tuzagina dismemektedirler. (Akin ve ark., 2009) Ayrica, bilinglilik;
basarisizlik olay1 gibi kisiye sikintt veren durumlarla ilgili degerli bilgileri tespit
etmede ve daha sonra da bu bilgileri yorumlamada ve bu bilgilerden 6grenmede daha
fazla farkindalik saglamak i¢in ruminasyonlar1 (diisiincelerin, tekrarlayici bir sekilde
zihinde doniip durmasi) ve asir1 6zdeslesmeleri kontrol altinda tutmaktadir. (Shepherd
& Cardon, 2009)

Bilingliligin; minnettarlik ile olumlu bir iliski igerisinde oldugu belirtilmekle
beraber, iyi olus (esenlik) hali lizerinde de yararl bir etkisi oldugu gézlemlenmektedir.
(Voci ve ark., 2019) Bilingliligin, psikolojik bozukluklarla ise, olumsuz bir iligki
icerisinde oldugu belirtilmektedir. (Sedighimornani ve ark., 2019) Arastirmalar,
bilin¢lilik ile gelismis davranigsal diizenleme arasinda anlamli bir iligski oldugunu
gostermektedir. (Gedik, 2019) Ayrica, daha yiiksek seviyede bilingliligin; hem daha
diisiik duygulanim, depresyon ve anksiteyle hem de duygusal uyaranlara karsi
azaltilmis tepkisellik ve azaltilmis diirtiisel tepkiler dahil olmak tizere basarili 6z
diizenlemelerle iligkili oldugu go6zlemlenmektedir. (Mantzios, 2014) Yani,
bilingliligin; otomatik, duygusal ve diirtiisel tepkilerle olumsuz, 6z-diizenlemeyle ise
olumlu bir iligki igerisinde oldugu belirtilmektedir. (Mantzios & Wilson, 2015) Ayrica,
bilinglilik becerilerini ve kisileraras1 davranislar1 degerlendiren bir ¢alismada, beden
tatmini ile bilinglilik arasinda da pozitif bir iliski bulundugu bildirilmektedir.

(Albertson ve ark., 2015)

2.2.2. Oz Sefkat Korkusu

Oz-sefkat korkusu, 6z-sefkatin yoklugu anlamina gelmemektedir. Bunun yerine,
0z-sefkat korkusu; kisinin, kendisine 6z-sefkat gostermeye yonelik aktif direnci olarak
tanimlanmaktadir. Baz1 bireyler, 6z-sefkat korkusu olarak bilinen bu olgu ile, yani
korku ve direngle 6z-sefkate tepki vermektedirler. (Miron ve ark., 2015) Oz-sefkat
korkusu; sikintili zamanlarda (Srnegin, kisi bir hata yaptiginda veya kisinin hayatinda
bir seyler ters gittiginde) kisinin, kendisine kars1 sefkat ve anlayis géstermekte zorluk
yasamasi anlamina gelmektedir. Oz-sefkat korkusu yiiksek olan bireyler, dz-sefkati
tehdit edici bir yasanti olarak deneyimlemekte ve dolayisiyla bu deneyime karsi

direnmektedirler. (Ceccarelli ve ark., 2019)
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Cocukluk caginda istismara veya ihmale maruz kalan bireylerin, 6z-sefkat
korkusu gelistirme egiliminde olduklar1 belirtilmektedir. (Joeng ve ark., 2017) Oz-
sefkat korkusunun, utang anilar1 ve kotii muamele gibi erken deneyimlerin yani sira,
mevcut zihinsel saglikla (depresyon, stres ve oz-elestiri gibi) da iliskili oldugu
belirtilmektedir. (Merritt & Purdon, 2020) Ayrica, sefkati hak etmedigini hissetmek
ve alcaltilmis kisisel standartlar hakkinda endiselenmek nedeniyle, 6z-sefkat korkusu
daha yiiksek olan bireyler, daha diisiik 6z-sefkat ve daha siddetli psikopatolojilerle
miicadele etmektedirler. (Kelly ve ark., 2014)

Bireylerin, 6z-sefkat korkusu ne kadar yliksekse, 6z-sefkat diizeylerinin o kadar
diisiik oldugu ve 6z elestiri, kaygi ve depresyon diizeylerinin de o kadar yiiksek oldugu
bildirilmektedir. Bunun yan1 sira, daha yiliksek 6z-setkat korkusunun, daha yiiksek
utang ve daha siddetli yeme bozuklugu patolojisi ile iligkili oldugu da
gozlemlenmektedir. (Kelly ve ark., 2013) Oz-sefkat korkusunun, travma sonrast stres
bozuklugu (TSSB) belirtileri ve ¢ocukluk ¢aginda maruz kalinan cinsel istismar
yasantilariyla benzersiz bir sekilde iligkili oldugu belirtilmektedir. (Miron ve ark.,
2016) Yapilan arastirmalarin sonuglar1 dogrultusunda, azalan 6z-sefkatin yani sira,
artan oz-sefkat korkusunun da travma ile iliskili oldugu gézlemlenmektedir. (Winders
ve ark., 2020) Daha yiiksek diizeyde 6z-sefkat korkusunun mevcut olmasinin, kotii
tedavi sonuglarina yol agtigir (Miron ve ark., 2015) ve 6z-sefkat korkusunun, obsesif
tutku ile pozitif bir iliski igerisinde oldugu da belirtilmektedir. Ayrica, 6z-sefkat
korkusunun; kaygili baglanma stilleri ve depresyon ile pozitif, kisinin baskalarina
yakinlasma yetenegiyle ise negatif bir iligkisi olduguna dair kanitlar bulundugu
bildirilmektedir. (Schellenberg ve ark., 2016) Oz-sefkat korkusunun, saglik
davraniglartyla mesgul olmak i¢in zaman ayirmaya iliskin olumsuz duygularla da

iliskili oldugu gozlemlenmektedir. (Simpson ve ark., 2021)

2.3. Cocukluk Cagi Travmalari ile Oz Sefkat Arasindaki iliski

Cocukluk donemlerinde daha fazla istismara maruz kalanlarin, yetiskinlik
donemlerinde daha diisiik 6z-sefkate sahip olacaklari ¢ilinkii istismar ve 6z-sefkat
arasinda anlamli negatif bir iliski oldugu belirtilmektedir. Ozellikle, ocukluk ¢aginda
maruz kalinan duygusal istismar, duygusal ihmal ve fiziksel istismarin daha diisiik 6z-
sefkat diizeyleriyle iliskili oldugu, dolayisiyla duygusal istismar, duygusal ihmal ve
fiziksel istismar alt Olgeklerinin, 0z-sefkati yordayabildigi go6zlemlenmektedir.

(Rostami ve ark., 2017) Diisiik 6z-sefkat diizeylerinin islevsiz ailelerle ve ¢ocukluk
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caginda maruz kalinan kotii muameleyle iliskili oldugu belirtilmektedir. (Quinlan ve
ark., 2021) Cocukluk doéneminde koti muameleye maruz kalmanin, 6z-sefkat
gelisiminde bozulmalarla iligkili oldugu goézlemlenmekle beraber kotii muamele
tiirlerinin, benlik ile ilgili yapilar iizerinde belirli etkilerinin olmasindan otiirii 6z-
sefkatin duygusal istismar ve duygusal ihmale karsi daha savunmasiz oldugu
belirtilmektedir. (Wu ve ark., 2021) Oz-sefkat; aciya tepki veren, benligin duygusal
yonleriyle (ornegin; 0z-sevecenlik ve aciya, paylasimlarin bilincinde olma
perspektifinden bakma) iligkilidir. Dolayisiyla, 6z-sefkatin, duygusal istismara ve
duygusal ihmale karsi daha savunmasiz oldugu bildirilmektedir. Cocukluk ¢aginda
maruz kalinan, duygusal istismar ve duygusal ihmal de dahil olmak iizere kotii
muamele tiirlerinin, bireylerin 6z-sefkat becerilerini zedelemekte oldugu
belirtilmektedir. Bu durum; yetigkinlik doneminde daha fazla depresif belirti ortaya
¢ikmasiyla sonuglanmaktadir. (Wu ve ark., 2018) Ayrica, ¢ocukluk ¢aginda koti
muameleye maruz kalan ve kendilerini sevilmeyen birisi olarak algilayan bireylerin,
i¢sellestirdikleri olumsuz benlik goriisleri ile celismesinden dolayr 6z-sefkate
direnecekleri bildirilmektedir. (Boykin ve ark., 2018) Cocukluk doneminde kotii
muameleye maruz kalan bireylerin diismanca i¢e yansitmalarini tanimlayan kendini
suclama ve Ozelestirinin, 6z-sefkat diizeyleri yliksek olan bireylerle tamamen zit
oldugu belirtilmektedir. (Ross ve ark., 2019) Cocuklara yonelik kotii muamelenin;
magdurlarda duygusal yaralar birakabilecegi, benlik kavramlarini, benlik semalarini
ve benlik degerlerini olumsuz etkileyerek benlik algilarina zarar verebilecegi, olumsuz
yapilara veya uyumsuz benlik modellerine yol acabilece8i belirtilmektedir.
Dolayisiyla, 6z-sefkatin erken donem olumsuz deneyimlerinden olumsuz bir sekilde
etkilendigi bildirilmektedir. (H. Zhang & Li, 2021) Yapilan baska arastirmalar
sonucunda da bunu destekler nitelikte, cocukluk doneminde maruz kalinan istismarin,
0z-sefkati negatif yonde yordadigi ve bunun da depresyonu yordadigi

gozlemlenmektedir. (Akcan ve Tasoren, 2017)

Ergenlerde ise; ¢ocukluk c¢agi kotli muamele tiirlerinden ozellikle fiziksel
istismar, duygusal istismar ve duygusal ihmal yasantisinin daha fazla olmasinin,
ergende daha diisiik 6z-sefkat gdzlemlenmesiyle anlamli bir bigimde iliskili oldugu
bildirilmektedir. Cocukluk ¢aginda maruz kalinan duygusal istismarin, ge¢ ergenlik
donemindeki diisiikk 0z-sefkat diizeyi ile de benzersiz bir sekilde iliskili oldugu

gozlemlenmektedir. (Tanaka ve ark., 2011) Dolayisiyla, ergenlerin 6z-sefkat diizeyleri
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ile cocukluk ¢aginda maruz kaldiklari istismar ve ihmal arasinda negatif bir iliski
oldugu bildirilmektedir. Bu durum, ¢ocukluk doneminde ihmal ve istismara maruz
kalmis olan ergenlerin, kendilerine karsi sabir, sefkat ve kosulsuz kabul diizeylerinin
diisiik oldugu seklinde yorumlanabilmektedir. (Tas ve Ime, 2018) Ayrica, 6z-sefkatin,
erken baglanma iliskileri icerisinde gelismekte oldugu ve kotli muameleye maruz
kalan cocuklarin, genellikle gilivenli baglanmay1 gelistiren, olumlu bakim veren ve
cocuk iligkisi deneyimlerinden mahrum kaldiklar1 da bildirilmektedir. (Boykin ve ark.,
2018)

Daha siddetli kotii muameleye maruz kalanlarin, daha diisiik 6z-sefkate sahip
olduklar1 bildirilmekle beraber ¢ocukluk ¢agi istismarinin birkag farkli bigimine maruz
kalmis olan bireylerin, istismar dykiisii olmayan ya da sadece tek bir istismar bigimine
maruz kalmis olan bireylere oranla, 6z-sefkate karsi daha fazla diren¢ ve korku
sergiledikleri 6ne siiriilmektedir. (Miron ve ark., 2016) Ayrica, 6z-sefkatin; ¢ocukluk
cag1 kotii muamele Oykiisii ile duygu diizenleme giicliikleri arasindaki iliskiye dnemli
Olglide aracilik ettigi gozlemlenmektedir. (Vettese ve ark., 2011) Kiz iiniversite
ogrencilerinde; 6z-sefkat diizeylerinin, ¢ocukluk déneminde maruz kalinan duygusal
istismar ile yasamin ilerleyen donemlerindeki alkol sorunlar1 arasindaki iliskiye de
aracilik ettigi gozlemlenmektedir. Oz-sefkat; iiziicii yasam olaylarin1 hayal ederken,
kisinin kendisine yonelttigi olumsuz duygulara kars: bir tampon (koruma) gorevi
gormektedir. Bu nedenle, 6z-sefkat siireclerini kullanmanin, ¢ocukluk doneminde
maruz kalman kotii muameleyle iliskili olumsuz sonuglara karst koruma
saglayabilecegi belirtilmektedir. (Tarber ve ark., 2016) Bununla beraber, ¢ocukluk
cagl kot muamelesinin 6z-sefkati olumsuz yordamakta oldugu, 6z-sefkatin ise
depresyonu olumsuz yordamakta oldugu, dolayisiyla, 6z-sefkatin; cocukluk ¢agi kotii
muamelesi ile depresyon arasinda aract bir rol oynadigi belirtilmektedir. Ayrica, 6z-
sefkatin li¢ unsurunun da (6z-sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma ve bilinglilik)
cocuklukta maruz kalinan koti muamele ile depresyon arasindaki iligskiye kismen

aracilik ettigi bildirilmektedir. (Tao ve ark., 2021)
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UCUNCU BOLUM
YONTEM
3.1. Arastirmanin Modeli
Bu c¢alismada, arastirilmak istenen cocukluk cagi travmalari ile 6z sefkat
arasindaki iliski oldugu icin, iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Bu aragtirma

kesitsel bir arastirmadir.

3.2. Orneklem

Aragtirmanin  6rneklemini, 20-60 yas aralifindaki gonilli katilimcilar
olusturmaktadir. Yazicioglu ve Erdogan (2004), .05 hata payi ile 100 binden biiyiik
evrenler i¢in en az 383 oOrneklem secilmesinin uygun olacagini belirtmektedir. Bu
nedenle arastirmada en az 383 bireye ulagmak hedeflenmis ve ¢alismanin sonucunda

242’si kadin, 163’1 erkek olmak iizere toplam 405 goniilli katilimciya ulagilmistir.

20 yas altindakiler aragtirmanin Orneklemine kabul edilmemistir c¢linki
calismanin amaci1 c¢ocukluk c¢aginda yasanan travmalarin, kisinin yetiskinlik
donemindeki 6z setkat diizeyleri ile iliskisini arastirmaktir. Ve cocukluk cagi
travmalar1 dlgeginde de 20 yasindan onceki yasantilar sorgulanmaktadir. Olgegin
baslangicinda ‘Bu sorular ¢ocuklugunuzda ve ilk gengliginizde (20 yasindan once)
basiniza gelmis olabilecek bazi olaylar hakkindadir.” (Sar et al., 2012) Seklinde bir
aciklama yapilmistir. Dolayisiyla 20 yasin altindaki katilimeilar ¢aligmadan
dislanmigtir. 60 yas istii katilimcilar da ornekleme dahil edilmemistir ¢ilinkii
katilimcilarin, ¢cocukluk cagi travmalar1 6z degerlendirmelerini yaparlarken, gecmis
yasantilarint  miimkiin oldugunca dogru hatirlayarak cevaplar verebilmeleri
istenilmektedir ve 60 yasin altindaki katilimcilarin bu ge¢mis yasantilarini daha az
hatali hatirlayabilecekleri ongoriilmiistiir. Ayrica, arastirmada veri toplama araglari
olarak 6z bildirime dayali anketler kullanildig1 i¢in okuma yazmasi olmayanlar ve
gorme engeli olanlar arastirmadan dislanmistir. Pandemi kosullar1 sebebiyle, bu

calismanin online olarak yapilmasi kararlastirilmistir.

3.3. Varsayimlan

Orneklemi olugturan katilimeilarin sorulara samimi ve dogru cevaplar verdikleri
varsayllmaktadir. Ayrica, katilimeilarin, ¢ocukluk cagi travmalariyla ilgili bilgileri
dogru hatirladiklar1 varsayilmaktadir. Bununla beraber arastirmaya katilanlarin ¢ogu
Istanbul’da ikamet etmektedirler ancak arastirma bulgularinin evreni temsil ettigi

varsayilmaktadir.
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3.4. Smirhhiklar:

Bu arastirmada, o6rneklemin 20-60 yas arasi gibi genis bir yas araligindan ve
normal popiilasyondan olusuyor olmasi ve daha iyi bir Ornekleme sisteminin
kullanilamamis olmasi1 aragtirmanin smirlhiliklarindandir. Ayrica kullanilan 6lgek
sistemleri 6z bildirime dayali olduklar1 i¢in, katilimcilarin her soruya igtenlikle ve
dogru cevap verdiginden emin olunmasi miimkiin olmamistir. Katilimcilarin, utang
duyma ve yargilanabilecekleri endigesi gibi faktorlerden dolayr hatali cevaplar
verebilecekleri ihtimali de vardir. Katilimcilar, c¢ocukluk ¢agi travmalart 06z
degerlendirmelerini  yaparken, ge¢cmis yasantilarimi  hatirlayarak  cevaplar
vereceklerinden dolayi, yanlis hatirlamalarindan ya da bunlart hatirlarken
yasayabilecekleri olumsuz duygulardan otiirli arastirma sorularina hatali cevaplar

verebilecek olmalar1 da bu ¢alismanin 6nemli sinirliliklarindan birisidir.

3.5. Veri Toplama Teknigi
Bu arastirmada veri toplamak i¢in sosyodemografik bilgi formu, Cocukluk Cag1

Ruhsal Travma Olgegi ve Oz-Duyarlik Olgegi kullanilmustir.

3.5.1. Sosyodemografik Bilgi Formu

Sosyodemografik bilgi formu, goniilli katilimcilara ¢calismanin baslangicinda
verilmis olup, katilimcilarin demografik bilgilerini edinebilmek amaciyla
kullanilmistir. Sosyodemografik bilgi formu ile katilimeilarin cinsiyeti (kadin / erkek),
yast, egitim durumu (ilkogretim / ortadgretim/ lise / lisans / lisansiistii), medeni
durumu (evli / bekar / bosanmis, dul), ¢alisip ¢alismadiklari, calisiyorlarsa gelir
diizeyleri (diisiik / orta / yiiksek), anne ve babalarinin birliktelik durumu (evli /
bosanmig ya da ayr1 yasiyorlar / annem ve/veya babam vefat etti), simdiye kadar
herhangi bir psikiyatrik bozukluk tanist alip almadiklari, daha 6nce herhangi bir
nedenle psikiyatrik ya da psikolojik bir destek alip almadiklari, hayatlarinda
unutamadiklari, onlart ¢ok derinden etkileyen travmatik bir olay (onlarin ya da aile
tiyelerinin ya da ¢ok yakin dostlarinin yagsamini tehdit eden bir olay; trafik kazasi —
siddetli deprem — gasp — yaralanma — silahla vurulma — tecaviiz gibi) yasayip
yasamadiklar1 ya da bdyle bir olaya tanik olup olmadiklari, diger insanlara karsi

sefkatli bir insan olduklarin1 diisiiniip diistinmedikleri sorgulanmastir.

3.5.2. Cocukluk Cagi Ruhsal Travma Olcegi
Cocukluk Cag1 Ruhsal Travma Olceginin gecerlilik ve giivenirlilik calismasini

Vedat Sar ve arkadaglar1 yapmistir ve bu 6l¢cek, 1994 yilinda Bernstein ve arkadaslar
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tarafindan gelistirilmistir. Cocukluk ¢agi travmalart 6l¢egi, ¢cocukluk ve adolesans
doneminde istismar ve ihmal yasantilarini niceliksel olarak degerlendirmede yararli
olan, 6z bildirime dayali bir aragtir. (Sar et al., 2012) Olgek; cocukluk c¢ag1 cinsel,
fiziksel, duygusal istismar1 ve duygusal ve fiziksel ihmali olmak iizere 5 alt boyuta
sahiptir. Olgek toplam 28 maddeden olusmaktadir ve bu maddelerden 3 tanesi
travmanin minimizasyonunu 6lgmektedir. 3-8-14-18-25 numarali maddeler duygusal
(emosyonel) istismari, 9-11-12-15-17 numarali maddeler fiziksel istismari, 1-4-6-2-26
numarali maddeler fiziksel ihmali, 5-7-13-19-28 numarali maddeler duygusal
(emosyonel) ihmali, 20-21-23-24-27 numarali maddeler ise cinsel istismari
dlemektedir. Olgegin maddeleri 1 ile 5 puan arasinda (1=hicbir zaman, 2=nadiren,
3=kimi zaman, 4=sik olarak, 5=c¢ok sik) puanlanabilmekte olup, toplam puan i¢in
kesme noktasi, Olcegin Tiirkce gecerlik-giivenirlik caligmasinda 35 puan olarak
onerilmektedir. Kesme noktasi, cinsel ve fiziksel istismar i¢in 5 puanin iizeri, fiziksel
thmal ve duygusal istismar i¢in 7 puanin iizeri, duygusal ihmal i¢inse 12 puanin tizeri
olmasi gerektigi seklinde diisliniilmektedir. Yapilan ¢alismalar, 6l¢egin i¢ tutarliliginin
yiiksek oldugunu gostermistir. Cronbach alfa degeri, biitiin deneklerden olusan grup
icin (N=123) 0,93 olarak, Guttman yarim test katsayis1 ise 0,97 olarak bulunmustur.
‘Alt puanlar i¢in korelasyon katsayilart soyle olmustur: Duygusal istismar (r=0.90
p=0,001), duygusal ihmal (r=0,85 p<0,001), fiziksel istismar (r=0,90 p<0,001), cinsel
istismar (r=0,73 p<0,001), minimizasyon (r=0,71 p<0,001).” (Sar et al., 2012)

3.5.3. Oz-Duyarlik Olcegi

Bu calismada kullanilan bir diger 6l¢ek olan 6z-duyarlik 6lgegi ise, Kristen D.
NEFF tarafindan gelistirilmistir ve U. Akin, A. Akin ve R. Abaci tarafindan Tiirkce
gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi yapilmistir. Oz duyarlik &lgegi, 6z sefkati 6lgmek
amactyla gelistirilmistir. Bu 6l¢ek 6z-duyarligin alt boyutlariyla iliskili 6zellikleri
degerlendiren ve bireyin kendisi hakkinda bilgi vermesine dayanan (self-report) bir
Olcme aracidir. (Akin ve ark., 2007) 26 maddeden olusan bu 6lcek; 6z-sevecenlik, 6z-
yargilama, paylasimlarin bilincinde olma, izolasyon, bilinglilik ve asiri-6zdeslesme
olmak iizere 6 alt boyuta sahiptir. Oz-duyarlik Olgegi, 5°1i likert tipi bir dlgektir ve
‘1=higbir zaman, 2=nadiren, 3=sik sik, 4=genellikle ve 5= her zaman’, seklinde bir
derecelendirme sistemine sahiptir. Olgekten yiiksek puan alinmas, 6z sefkat diizeyinin
yiiksek oldugunu géstermektedir. Oz-duyarlik dlgeginin orijinal formunda, dlgegin

biitiinii i¢in i¢ tutarlilik glivenirlik katsayis1 0.92 olarak, alt dl¢ekler i¢in ise i¢ tutarlilik

29



giivenirlik katsayilari; 6z-sevecenlik i¢in 0.78, 6z-yargilama i¢in 0.77, paylasimlarin
bilincinde olma i¢in 0.80, izolasyon i¢in 0.79, bilinglilik i¢in 0.75 ve asiri-6zdeslesme
i¢in 0.81 olarak bulunmustur. ‘Test-tekrar test korelasyon iliskileri su sekildeydi: Oz-
Duyarlik Olgegi (genel puan): .93; Sevecenlik alt 5lgegi: .88; Oz Yargilama alt dlcegi:
.88; Paylasimlarin Bilincinde Olma alt 6lgegi: .80; Izolasyon alt dlgegi: .85; Bilinglilik
Alt Olgegi: .85; ve Asir1 Ozdeslesme alt dlgegi: .88.” (Campbell et al., 1971) Oz-
duyarlik 6l¢eginin Tiirk¢e gecerlik giivenirlik arastirmasinda yapilan ¢caligmalara gore,
alt 6lgeklerin i¢ tutarlik katsayilari ise; 6z-sevecenlik alt 6l¢egi i¢in .77, 6z-yargilama
i¢in .72, paylasimlarin bilincinde olma igin .72, izolasyon i¢in .80, bilinglilik i¢in .74
ve asirt Ozdeslesme icin .74 olarak bulunmustur. ‘Oz-duyarlik Olgeginin dilsel
esdegerliginden elde edilen bulgular, Tiirtkce ve orijinal form puanlar1 arasindaki
korelasyonlarin 6z-sevecenlik alt l¢egi igin .94, 6z-yargilama i¢in .94, paylasimlarin
bilincinde olma i¢in .87, izolasyon i¢in .89, bilinglilik i¢in .92 ve asir1 6zdeslesme i¢in

.94 oldugunu gostermistir.” (Akin ve ark., 2007)

3.6. Veri Analizi

Analizlerden baslanmadan once, Google Anket ortaminda toplanilan veriler
SPSS 25 programina aktarilmis ve bu islem sonrasinda analizlere baslanmistir.
Analizin baslamadan ilk adim olan normal dagilim varsayimi kontrol edilmistir. Bu
stirecte normal dagilim igin 6lgek ve alt dlgeklerin basiklik ve garpiklik degerleri
kontrol edilmistir. George ve Mallery (2010) ¢aligsmasi referans alinarak, bu degerlerin

-2 +2 referans araliginda olmasi normal dagilimi saglamaktadir.

Tablo 1.Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, Oz Duyarlilik Olgeginin Carpiklik ve
Basiklik Degerleri

Carpikhk Basikhik
Cocukluk Cagi Travmalan Olgegi 0.806 -0.143
Duygusal Istismar 1.139 0.455
Fiziksel Istismar 1.541 1.197
Fiziksel ihmal 0.995 0.254
Duygusal Ihmal 0.630 -0.631
Cinsel Istismar 0.863 0.122
Oz Duyarhhk Olgegi -0.201 -0.411
0Oz Sevecenlik -0.189 -0.481
Oz Yargilama -0.328 -0.568
Paylasimlarin Bilincinde Olma -0.302 -0.296
[zolasyon -0.231 -0.550
Bilinglilik -0.258 -0.486
Asir1 Ozdeslesme -0.144 -0.628

30



Degerleri inceledigimizde, 6l¢ek ve alt boyutlarina ait basiklik ve garpiklik degerleri
referans araligindadir. Pearson Korelasyon analizi kullanilarak Cocukluk Cagi
Travmalar1 Olgegi, Oz Duyarlilk Olgeginin birbirleriyle iliskisine, Bagimsiz
Orneklemler T-Testi ve Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) kullanilarak Cocukluk
Cagi Travmalar1 Olgegi, Oz Duyarlilk Olgeginin demografik degiskenlere gore
anlamli farklilik gosterip gostermedigine, Coklu Regresyon Analizi kullanilarak
yordayiciliga bakilmaktadir. Referans alinacak p degeri 0.05 ve giiven araligi degeri
%95°tir.

Tablo 2. Korelasyon Analizlerinde Referans Alinan Degerler

Korelasyon Katsayist Seviye
0.00-0.30 Diisiik
0.31-0.70 Orta
0.71-1.00 Yiiksek

Biiyiikoztiirk, S. (2011). Sosyal bilimler icin veri analizi el kitab1: Istatistik, arastirma deseni, SPSS uygulamalar
ve yorum (14. Baski). Ankara: Pegem Akademi
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DORDUNCU BOLUM

BULGULAR
Tablo 3 Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

%

Cinsiyet Kadin 242 59.8
Erkek 163 40.2
Toplam 405 100.0
Egitim durumu Lise 44 10.9
Lisans 263 64.9
Lisansiistii 98 24.2
Toplam 405 100.0
Medeni durum Evli 167 41.2
Bekar 218 53.8
Bosanmig 20 4.9
Toplam 405 100.0
Gelir diizeyi Diisiik 48 11.9
Orta 201 49.6
Yiiksek 26 6.4
Calismiyor 130 32.1
Toplam 405 100.0
Anne-baba birliktelik durumu Evli 232 57.3
Bosanmis veya 46 114
ayr1 yastyor
Anne vefat 35 8.6
Baba Vefat 105 259
Her ikisi de vefat 13 3.2
Toplam 405 100.0
Psikiyatrik tam alma durumu Evet 71 175
Hayir 334 82.5
Toplam 405 100.0
Psikolojik destek alma durumu Evet 177 43.7
Hayir 228 56.3
Toplam 405 100.0
Diger insanlara karsi sefkatli biri misinizdir? Evet 380 93.8
Hayir 25 6.2
Toplam 405 100.0

Katilimcilarin %59.8°1 kadin, %40.2°si erkek, %10.9’u lise mezunu, %64.9’u

lisans mezunu, %24.2°s1 lisansiisti mezunu, %41.2°s1 evli, %53.8’1 bekar, %4.9’u

bosanmis, %11.9’unun gelir diizeyi diisiik, %49.6’sinin gelir diizeyi orta, %6.4 {iniin

gelir diizeyi yiiksek, %57.3linlin anne-babas1 evli, %11.4’{iniin anne-babas1 bosanmis

veya ayri yastyor, %8.6’simin annesi vefat etmis, %25.9’unun babas1 vefat etmis,

%3.2’sinin hem annesi hem babasi vefat etmis, %17.5’1 simdiye kadar psikiyatrik

bozukluk tanis1 almis, %43.7°si daha Once bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek

almis, %93.8’1 diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiiniiyor.

Tablo 4. Katilimcilarin Yaslarma Iliskin Tanimlayici Istatistikler

n Min Maks

Ss.

X
Yas 405 20 60 35

11

Katilimcilarin yas ortalamasi 35+11°dir, en kii¢lik yas 20 en biiyiik 60’dir.
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Tablo 5. Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olcegi ve Oz Duyarlilik Olgeginin Tanimlayici
Degerleri

n Min Maks X Ss.
Cocukluk Cag Travmalari Olcegi 405 25 73 40,05 11,51
Duygusal [stismar 405 5 20 7,75 3,20
Fiziksel Istismar 405 5 14 6,23 2,06
Fiziksel Thmal 405 5 21 8,45 3,60
Duygusal ihmal 405 5 23 10,57 4,69
Cinsel istismar 405 5 13 7,05 1,96
Oz Duyarhilik Olcegi 405 1 5 3,38 0,77

Bulgular1 inceledigimizde Cocukluk Cag Travmalari Olgegi ortalamasi (X=40.05,
§S=11.51), Duygusal Istismar alt &lcek ortalamas1 (X=7.75, SS=3.20), Fiziksel
Istismar alt 6lcek ortalamasi (X=6.23, 55=2.06), Fiziksel [hmal alt 6lcek ortalamasi
(X=8.45, S5=3.60), Duygusal ihmal alt 6l¢ek ortalamas1 (X=10.57, S5=4.69), Cinsel
Istismar alt &lgek ortalamasi (X=7.05, SS=1.96), Oz Duyarlilik Olcegi ortalamasi
(X=3.38, SS=0.77) oldugu goriilmektedir.

Tablo 6. Yas ile Oz Duyarhilik Olgegi Arasindaki Iliski

Yas

Oz Duyarhlik Ol¢egi r 253"

**<0.01 *p<0.05 Kullamlan test: Pearson Korelasyon Testi

Yas ile Oz Duyarhlik Olgegi (r=253, p<0.01) arasinda zayif diizey ve pozitif iligki

vardir.

Tablo 7. Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi ile Oz Duyarlilik Olgegi Arasindaki
fliski

1 2 3 4 5 6
1-Cocukluk Cag r 1
Travmalari Olgegi
2-Duygusal istismar r 751" 1
3-Fiziksel istismar r ,715™ 580" 1
4-Fiziksel Thmal r 7647 ,325™ ,464™ 1
5-Duygusal ihmal r ,904™ 624 522" ,630™ 1
6-Cinsel Istismar r ,328™ 0,078 ,102" 125" 192" 1
7-Oz Duyarhilik Olcegi r -,395™ -,318™ -,233" -,245™ -,356™ -, 257

*%p<0.01 *p<0.05 Kullamlan test: Pearson Korelasyon Testi

Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi ile Oz Duyarlilik Olgegi (r=-.395, p<0.01) arasinda
orta diizey ve negatif iliski, Duygusal Istismar ile Oz Duyarlilik Olgegi (r=-.318,
p<0.01) arasinda orta diizey ve negatif iliski, Fiziksel Istismar ile Oz Duyarlilik Olgegi
(r=-.233, p<0.01) arasinda zayif diizey ve negatif iliski, Fiziksel Thmal ile Oz
Duyarlilik Olgegi (r=-.245, p<0.01) arasinda zayif diizey ve negatif iliski, Duygusal
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fhmal ile Oz Duyarlilik Olgegi (r=-.356, p<0.01) arasinda orta diizey ve negatif iliski,
Cinsel Istismar ile Oz Duyarlilik Olgegi (r=-.257, p<0.01) arasinda zayif diizey ve

negatif iligski vardir.

Tablo 8. Cocukluk Cagi1 Travmalarmin Oz Duyarlilig1 Y ordamasi

B

SH

p

(Sabit)

Duygusal Thmal
Cinsel Istismar

4.62

-0.03
-0.08
-0.04

0.15

0.01
0.02
0.01

-0.21
-0.20
-0.17

30.84

-3.57
-4.40
-2.95

0.000*

0.000*
0.000*
0.003*

Duygusal Istismar
R=.43 R2=.18
F=29.58 p=0.000

*p<0.05 Kullanlan test: Coklu Dogrusal Regresyon Analiz; Stepwise Yontemi

Duygusal ihmal, cinsel istismar ve duygusal istismarin 6z-sefkati yordadigi
goriilmektedir (R=43, R?=.18, p<0.05). Kurulan regresyon modelinde olan bagimsiz
degiskenlerin 6z sefkatteki degisimin %18’ini acikladigi tespit edilmistir. Beta
degerine gore siralamasi ise; duygusal ihmal (f=-.21), cinsel istismar ($=-.20),
duygusal istismar (f=-.17) seklindedir. Duygusal ihmal, cinsel istismar ve duygusal
istismarin negatif etkiye sahip oldugu tespit edilmistir. Oz-sefkati en ¢ok agiklayan
degiskenin duygusal ihmal oldugu bulgulara gore tespit edilmistir.

Tablo 9. Cinsiyete Gére Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi ve Oz Duyarlilik
Olgeginin Karsilastiriimasi

n X Ss. t Sd. p

Kadin 242 40.57 11.69 1.09 403 0.276
Erkek 163 39.29 11.22

Cocukluk Cag1 Travmalar Olgegi

Kadin 242 3.43 0.79 1.58 403
Erkek 163 3.30 0.73

Oz Duyarhhk Olgegi 0.115

*»<0.05 Kullamilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi

Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, Oz Duyarlilik Olgeginden elde edilen puanlart
cinsiyet durumuna gore kiyasladigimizda ortalamalar arasinda anlamli farklilik tespit
edilmemistir(p>0.05).

Tablo 10. Simdiye Kadar Psikiyatrik Bozukluk Tanist Alma Durumuna Gore
Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi ve Oz Duyarlilik Olgeginin Karsilastiriimasi

n X Ss. t Sd. p

Cocukluk Cag1 Travmalar Olgegi Evet 71 43,15 12,94 2,52 403 0,012*
Hayir 334 39,40 11,09

Oz Duyarhhk Olgegi Evet 71 2,92 0,76
Hayir 334 3,47 0,73

-5,72 403  0,000*

*»<0.05 Kullanilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi
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Cocukluk Cagi Travmalari Olgeginden (t(403)=2.52, Sd.=403, p<0.05) alinan
puanlart simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanisti alma durumuna gore
kiyasladigimizda ortalamalar arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Sonuglar
degerlendirdigimizde, evet diyenlerin, hayir diyenlere gére daha yiiksek puan aldig:

goriilmektedir.

Oz Duyarlilik Olgeginden (t(403)=-5.72, Sd.=403, p<0.05) alinan puanlar1 simdiye
kadar psikiyatrik bozukluk tanist alma durumuna gore kiyasladigimizda ortalamalar
arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Sonuglar1 degerlendirdigimizde, hayir

diyenlerin, evet diyenlere gore daha yiiksek puan aldig1 goriilmektedir.

Tablo 11. Daha Once Bir Nedenle Psikiyatrik, Psikolojik Destek Alma Durumuna
Gore Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi, Oz Duyarlilik Olgeginin Karsilastirilmasi

n X Ss. t Sd. p
Cocukluk Cagi Travmalar Olcegi Evet 177 4175 1184 2.63 403 0.009*
Hayir 228 38.74 11.09
Oz Duyarhhk Olgegi Evet 177 3.14 0.77 -5.76 403 0.000*
Hayir 228 3.56 0.71

*»<0.05 Kullamilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi

Cocukluk Cagi Travmalari Olgeginden (t(403)=2.63, Sd.=403, p<0.05) alinan
puanlar1 daha 6nce bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek alma durumuna gore
kiyasladigimizda ortalamalar arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Sonuglar
degerlendirdigimizde, evet diyenlerin, hayir diyenlere gére daha yiiksek puan aldig:

goriilmektedir.

Oz Duyarlilik Olgeginden (t(403)=-5.76, Sd.=403, p<0.05) alinan puanlari daha dnce
bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek alma durumuna gore kiyasladigimizda
ortalamalar ~ arasinda  anlamli  farklilik  tespit  edilmistir. Sonuglari
degerlendirdigimizde, hayir diyenlerin, evet diyenlere gore daha yiiksek puan aldig

gorilmektedir.
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Tablo 12. Diger Insanlara Kars1 Sefkatli Bir Insan Oldugunu Diisiinme Durumuna
Gore Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi ve Oz Duyarlilik Olgeginin Karsilastirilmasi

n X Ss. t Sd. P
Cocukluk Cagi Travmalar Olcegi Evet 380 39.74 11.49 -2.17 403 0.030*
Hayir 25 44.88 10.90
Oz Duyarhhk Olcegi Evet 380 343 0.75 10.60 36.815 0.000*
Hayir 25 2.51 0.39

*»<0.05 Kullanilan Test: Bagimsiz Orneklemler T-Testi

Cocukluk Cagi Travmalari Olceginden (t(403)=-2.17, Sd.=403, p<0.05) alinan
puanlar1 diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiinme durumuna gore
kiyasladigimizda ortalamalar arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Sonuglar
degerlendirdigimizde, hayir diyenlerin, evet diyenlere gore daha yiiksek puan aldigi

goriilmektedir.

Oz Duyarlilik Olgeginden (t(36.815)=10.60, Sd.=36.815, p<0.05) alinan puanlar
diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiinme durumuna gore
kiyasladigimizda ortalamalar arasinda anlamli farklilik tespit edilmistir. Sonuglari
degerlendirdigimizde, evet diyenlerin, hayir diyenlere gére daha yiiksek puan aldig:

goriilmektedir.
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BESINCI BOLUM
TARTISMA

Bu aragtirmanin amaci, ¢ocukluk c¢agi travmalan ile 0z-sefkat arasindaki
iligkinin incelenmesidir. Arastirmanin o6rneklemini, 20-60 yas arasindaki, 242’si
kadin, 163’ii erkek olmak tiizere toplam 405 goniillii katilimci olusturmaktadir.
Calismada veri toplama araglari olarak; Sosyodemografik Bilgi Formu, Cocukluk Cag1
Ruhsal Travma Olgegi ve Oz Duyarlik 6lgegi kullanilmistir. Cocukluk ¢ag1 ruhsal
travmalarn ile 6z-gefkat arasinda negatif yonde anlaml bir iliski oldugu sonucuna
ulagilmistir. Ayrica, yapilan Coklu Regresyon Analizinin sonucunda, duygusal ihmal,
cinsel istismar ve duygusal istismarin 6z-sefkati yordadigi ve 6z-sefkati en ¢ok
yordayan degiskenin ise duygusal ihmal oldugu tespit edilmistir. Ayrica yas, cinsiyet,
simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanist alma durumu, daha once bir nedenle
psikiyatrik, psikolojik destek alma durumu ve diger insanlara kars1 sefkatli bir insan
oldugunu diisiinme durumu degiskenlerine gore 6z-sefkat diizeyinin ve ¢ocukluk cagi
travma Olgegi puanlarinin farklilasip farklilasmadigi incelenmistir. Yapilan analizler

sonucunda elde edilen bulgular, literatiir bilgileriyle de karsilagtirilarak tartigilmistir.

Bu arastirmada yas ile 6z-sefkat arasinda pozitif bir iliski oldugu sonucuna
ulagilmistir. Yas ilerledik¢e 6z-sefkat diizeyinde artis goriilmektedir. Bireyin yasi
ilerledik¢e olgunluk ve biling seviyesi de artarak, kendisine kars1 daha hosgoriilii ve
kabullenici bir tutum benimsiyor olabilir ve bdylece 6z-sefkatin de yasla birlikte
artmaya devam ediyor olabilecegi diistiniilebilir. Bir ¢alismada, baz1 yaslh yetiskinlerin
kendilerini ve yetersizliklerini gencken oldugundan daha fazla kabul ettiklerini
belirttikleri bildirilmektedir. (Bratt & Fagerstrom, 2020) Literatiire bakildigi zaman bu
arastirmada ulasilan bu sonucu destekleyen bazi calismalar goriilmektedir. Bu
calismalardan birinde, yas ile 6z-sefkat arasinda zayif diizey pozitif bir iligki oldugu
belirtilmekle beraber artan katilimecr yasimin genel olarak daha yiiksek 6z-sefkat
puanlart ile iligkili oldugu bildirilmektedir. (Murn & Steele, 2020) Yas ve 6z-sefkat
arasindaki iligkiyi dogru analiz edebilmek amaciyla ¢ok kusakli 6rneklem kullanilan
bir bagka arastirmada ise, yas ile 6z-sefkat arasinda anlamli bir iligski oldugu sonucuna
ulasilmig ve 6z-sefkatin yasanan yillarla birlikte artma egiliminde oldugu belirtilmistir.
(Homan, 2016) Insanlarin, yaslandik¢ca daha 6z-sefkatli hale geldikleri sonucuna
ulagilan bir baska arastirmada da olgunluk ve deneyimden gelen bilgeligin, kisinin

kendine kars1 daha nazik ve daha dengeli bir durusa sahip olmasini sagliyor olabilecegi
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oOne siiriilmektedir. (Toth-Kirdly & Neff, 2021) Bir baska calismada ise, drneklemdeki
orta ve geng yas grubuna kiyasla, en yasl grupta 6z-sefkatin anlamli derecede yiiksek
oldugu tespit edilmistir. Ancak geng yas grubu ile orta yas grubunun arasinda anlamli
bir fark olmadig1 sonucuna ulasilmistir. (Stapleton ve ark., 2018) Bu durum belki de
bu caligmada elde edilen sonuglarin aksine, yas ile 6z-sefkat arasinda anlamli bir iligki
olmadigr sonucuna ulagsan calismalarin, Ozellikle 6rneklemleri geng ve orta yas
katilimcilardan olusuyorsa, neden anlamli bir fark bulamadiklarin1 agiklayabilir. Bu
calismadan elde edilen sonuclarin aksine, yas ile 6z-sefkat arasinda anlamli bir iliski
olmadig1 sonucuna varan bir ¢alismada, bu elde ettikleri bulgunun 6rneklemlerindeki
yas homojenliginden kaynaklaniyor olabilecegi diisiiniilmiistiir ve yas degiskeninin
0z-sefkate katkisityla ilgili daha fazla arastirma yapilmasina ihtiya¢ duyuldugu
belirtilmektedir. (Cunha ve ark., 2016)

Bu arastirmada, ¢ocukluk ¢agi travmalari ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iliski
oldugu bulgusuna ulasilmistir. Ulasilan bu sonug, ¢ocukluk ¢agi travma diizeylerinin
arttigt durumlarda 6z duyarhilik diizeylerinin azaldigi ve c¢ocukluk cagi travma
diizeylerinin azaldigit durumlarda 6z duyarlilik diizeylerinin arttigi anlamina
gelmektedir. Cocukluk ¢agi travmalarina maruz kalan bireylerin, kendilerini degersiz
hissederek kendilerine kars1 anlayish, sefkatli ve yumusak bir tutum
sergileyememeleri bu durumu agiklayan nedenlerden birisi olabilir. Literatiirde de bu
caligmanin ulastig1 sonucu destekler nitelikte ¢aligmalar oldugu goriilmektedir. Boyle
bir calismada, ¢ocukluk ¢aginda maruz kalinan kétii muamelenin 6z-sefkati olumsuz
yordadig1 bulgusuna ulasildig1 belirtilmektedir. (Tao ve ark., 2021) Herhangi bir
istismar Oykiisline sahip olan katilimcilarin, herhangi bir istismar dykiisli olmayan
katilimcilara oranla daha diisiik 6z-sefkat bildirdiklerini belirten bir baska ¢alismada
ise, ¢ocuklukta kiimiilatif travmaya maruz kalmanin daha fazla 6z-sefkat korkusuna
sebebiyet verebilecegi one siiriilmektedir. (Miron ve ark., 2016) Bir baska ¢alismada
daha 6z-sefkat ile ¢ocukluk ¢aginda maruz kalinan kotii muamelenin ters orantili
oldugu bulunmustur. (Quinlan ve ark., 2021) Cocukluklarinda travmaya maruz kalmis
olan bireylerin, kendilerine sefkat gdstermeyi zor ve samimiyetsiz bulduklar1 belirtilen
bir calismada ise ergenler i¢in, ¢ocukluk c¢agi travmalar ile 6z-sefkat diizeyleri
arasinda negatif bir iliski oldugu sonucuna ulasilmustir. (Tas ve ime, 2018) Ayrica,

cocukluk ¢aginda maruz kalinan duygusal istismarin, ge¢ ergenlik donemindeki diisiik
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0z-sefkat diizeyi ile de benzersiz bir sekilde iliskili oldugunun goézlemlendigi de

belirtilmektedir. (Tanaka ve ark., 2011)

Bu ¢alismada, fiziksel istismar ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu
sonucuna ulasilmistir. Ulasilan bu sonug, fiziksel istismar arttik¢a 6z-sefkatin azaldigi,
fiziksel istismar azaldik¢a ise O0z-sefkatin artti§i anlamima gelmektedir. Cocukluk
caginda istismara ugrayan bireylerin bedenleri kalic1 ya da gecici hasarlara ugrayabilir
ve bu durum kiside o6fke, giivensizlik gibi duygular yaratabilir. Bununla beraber,
cocukluk caginda fiziksel istismara maruz kalan bireylerin benlik saygilarina zarar
gelebilir ve bu gibi olumsuz sonucglar bireyin 6z-sefkat diizeylerinde diisiis
yasanmasina sebebiyet veriyor olabilir. Literatiirde fiziksel istismar ile 6z-sefkat
arasindaki iligkiyi arastiran yeterli ¢calisma olmadig1 goriilmektedir, ancak ergenlerde
cocukluk cagi travmalar ile 6z-sefkat arasindaki iligkiyi inceleyen bir ¢alismada,
ergenlerde fiziksel istismar ile 6z-sefkat diizeyleri arasinda negatif bir iliski oldugu
sonucuna ulasildign gdzlemlenmektedir. (Tas ve ime, 2018) Bizim calismamizi
destekler nitelikte bulgular elde eden bir baska calismada ise daha yiiksek ¢ocukluk
cag1 fiziksel istismarinin daha diisiik ergen 6z-sefkatiyle anlamli bir iliski igerisinde

oldugu sonucuna ulasilmstir. (Tanaka ve ark., 2011)

Bu arasgtirmada, duygusal istismar ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu
sonucuna ulasilmistir. Ulasilan bu sonug, duygusal istismar arttikca 0z-sefkatin
azaldig1, duygusal istismar azaldik¢a ise 0z-sefkatin arttigi anlamina gelmektedir.
Cocukluk doneminde duygusal istismara maruz kalan bireyler, caresizlik ve
degersizlik gibi olumsuz duygular deneyimleyebilirler ve bagkalariyla kurduklari
sosyal iliskilerde kendilerini giivende hissetmeyebilirler. Dolayisiyla bu kisilerin
benlik saygilarinda diisiis yasanabilir ve kendilerine kars1 anlayish ve sefkatli bir tutum
icerisinde olamayabilirler. Cocuga bakim vericisi tarafindan uygulanan duygusal
istismar, c¢ocugun benlik ve diinya algisin1 6nemli derecede bozabilmektedir.
(Festinger & Baker, 2010) Literatiirde bu ¢alismanin ulastigi sonucu destekler nitelikte
caligmalar oldugu gériilmektedir. Oz-sefkatin, benligin aciya tepki veren duygusal
yonleriyle ilgili oldugunu, bu ylizden 6z-sefkatin duygusal istismara ve duygusal
thmale karst daha savunmasiz oldugunu One siiren bir caligmada, 0z-sefkat ile
duygusal istismar arasinda negatif bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. (Wu ve ark.,
2018) Bir baska calismada daha 6z-sefkat ile duygusal istismarin negatif bir iliski
igerisinde oldugu bulgusuna ulasildig: bildirilmektedir. (Wu ve ark., 2021) Bir baska
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caligmada ise, daha yiiksek ¢cocukluk ¢agi duygusal istismarinin, daha diisiik ergen 6z-
sefkatiyle anlamli bir sekilde iliskili oldugu ve ¢ocukluktaki duygusal istismarin, geg
ergenlik donemindeki diisiik 0z-sefkatle benzersiz bir sekilde baglantili oldugu

sonucuna ulasildig: belirtilmektedir. (Tanaka ve ark., 2011)

Bu caligmada cinsel istismar ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu
sonucuna ulagilmistir. Elde edilen bu bulgu, cinsel istismar arttikca 6z-sefkatin
azaldii, cinsel istismar azaldik¢a ise 0z-sefkatin arttig1 anlamina gelmektedir. Cinsel
istismara ugrayan ¢ocuklarin benlik saygilar1 zarar gorebilir. Bununla beraber, cinsel
istismara ugramalarin1 kendi suglar1 olarak gorebilirler. Cocuga cinsel istismarda
bulunan kisi veya c¢ocuk i¢in Onemli olan bazi kisiler, istismar i¢in g¢ocugu
suclayabilmektedirler ve sonug olarak, ¢ocuklar da istismar i¢in kendilerini suglayarak
derin bir utan¢ duygusu igerisinde kalabilmektedirler. Bir ¢alismada, cocuklarin, cinsel
istismara ugradiklari i¢cin kendilerini sug¢lamalarin, duygusal sikinti yagamalarina
ortam hazirlayan bir etken olarak gorev yaptigi da bildirilmektedir. (Whiffen &
Macintosh, 2005) Dolayisiyla cinsel istismara ugrayan ¢ocuklar derin bir utang
duygusu icerisine girebilirler ve kendilerinden nefret edebilirler. Biitiin bunlar, 6z-
sefkat diizeylerinde ciddi bir diisiis yasanmasina sebebiyet veriyor olabilir. Literatiirde
cinsel istismar ile 6z-sefkat arasindaki iligkiyi inceleyen neredeyse hi¢ arastirma
olmadig1 goriilmektedir. Ancak bir ¢calismada, ergenlerin algiladiklar: cinsel istismar
diizeyleri ile 6z-gefkat diizeyleri arasinda anlaml1 ve negatif bir iliski oldugu sonucuna

ulasildigr goriilmektedir. (Tas ve Ime, 2018)

Bu calismada, fiziksel ihmal ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu
sonucuna ulasilmistir. Elde edilen bu bulgu, fiziksel ihmal arttikga ©6z-sefkatin
azaldig1, fiziksel ihmal azaldikca ise Oz-gsefkatin arttifi anlamima gelmektedir.
Yiyecek, icecek, barinma ya da giivenlik gibi temel fiziksel ihtiyaglar1 bakim vereni
tarafindan kargilanmayan ¢ocuk, 6nemsenmedigini ve degersiz oldugunu hissedebilir.
Cocugun fiziksel ihmale ugramasi sonucunda ortaya ¢ikan bu degersizlik duygulari ise
0z-sefkat diizeyinin diismesine sebep oluyor olabilir. Literatiirde, fiziksel ihmal ile 6z-
sefkat arasindaki iligkiyi inceleyen c¢alisma sayisinin ¢ok yetersiz oldugu
goriilmektedir. Bu ikisi arasindaki iliskiyi inceleyen yalnizca tek bir calismaya
ulasilabilmigtir. O ¢calismada da bu arastirmada oldugu gibi, fiziksel ihmal ile 6z-sefkat
arasinda negatif bir iligki oldugu sonucuna ulasildig1 gériilmektedir. Ayrica ¢ocuklarin

fiziksel ve zihinsel biiylime ihtiyaglarinin ihmal edilmesinin, benlik algilarina,
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bagkalarina ve diinyaya iliskin olumlu goriislerine zarar verdigi belirtilmektedir.

(Zhang & Li, 2021)

Bu arastirmada, duygusal ihmal ile 6z-sefkat arasinda negatif bir iligski oldugu
sonucuna ulasilmistir. Elde edilen bu bulgu, duygusal ihmal arttikga 6z-sefkatin
azaldig1, duygusal ihmal azaldik¢a ise 0z-sefkatin arttigi anlamina gelmektedir.
Cocukluk doneminde sevgi, ilgi, baglanma gibi duygusal ihtiyaglar1 yetersiz
karsilanan ya da karsilanmayan kisiler, kendilerinin bagkalar1 tarafindan
sevilmediklerini, istenmediklerini veya kabul edilmediklerini ve dolayisiyla degersiz
olduklarini hissedebilirler. Bu olumsuz duygular 6z-sefkat diizeylerinde diisiis
yasanmasina sebebiyet veriyor olabilir. Literatiirde, bu aragtirmanin sonucunu
destekler nitelikte bazi calismalar oldugu goriilmektedir. Beliren yetiskinlik
donemindeki bir 6rneklemle yapilan bir ¢alismada, duygusal ihmal ile 6z-sefkat
arasinda negatif bir iligski oldugu sonucuna ulasildig1 bildirilmektedir. (Wu ve ark.,
2021) Oz-sefkatin, benligin aciya tepki veren duygusal yonleriyle ilgili oldugunu, bu
yiizden 6z-sefkatin duygusal istismara ve duygusal ihmale karsi daha savunmasiz
oldugunu 6ne siiren bir ¢alismada, 6z-sefkat ile duygusal ihmal arasinda negatif bir
iliski oldugu sonucuna ulasildigi gozlemlenmektedir. (Wu ve ark., 2018) Bir baska
calismada, ¢ocukluk ¢aginda maruz kalinan duygusal ihmalin, daha diisiik ergen 6z-
sefkatiyle 6nemli dl¢iide iligkili oldugu sonucuna varildig: belirtilmektedir. (Tanaka
ve ark., 2011) Ayrica deneyimlenen duygusal ihmalin siddetinin de 6z-sefkatle negatif
bir iligki icerisinde oldugunun gézlemlendigi bildirilmektedir. (Messman-Moore &
Bhuptani, 2020) Cocuk ihmali ve yasam doyumu tizerine yapilan bir bagka ¢alismada
daha duygusal ihmalin 6z-sefkat ile negatif bir sekilde iliskili oldugu bulgusuna
ulasildig: belirtilmektedir. (Zhang & Li, 2021)

Bu arastirmada, duygusal ihmal, cinsel istismar ve duygusal istismarin 6z-sefkati
yordadigi sonucuna ulasilmistir. Duygusal ihmal, cinsel istismar ve duygusal
istismarin 6z-sefkat iizerinde negatif etkiye sahip oldugu tespit edilmistir. Elde edile
bu sonuglar, ¢ocukluk ¢caginda duygusal ihmal, cinsel istismar veya duygusal istismara
maruz kalmanin, diisik 6z-sefkat diizeyi ilizerinde aciklayici giice sahip oldugu
anlamina gelmektedir. Bu bulgular; ¢ocukluk caginda duygusal ihmal, cinsel istismar
veya duygusal istismara maruz kalmanin, 6z-sefkat lizerinde negatif bir etki
gostererek, 0z-sefkatin diismesine neden oldugu seklinde yorumlanabilir. Literatiire

bakildiginda, bir ¢aligmada; fiziksel istismar, duygusal istismar ve duygusal ihmalin
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0z-sefkati yordadigi sonucuna ulasildig1 gézlemlenmektedir. (Rostami ve ark., 2017)
Incelenen bu literatiir calismasinda, duygusal istismar ve duygusal ihmalin bizim
calismamiz1 destekler sekilde 6z-sefkatin yordayicisi olarak bulundugu ancak bizim
calismamizin aksine cinsel istismar yerine fiziksel istismarin 6z-sefkatin bir diger
yordayicist olarak bulundugu sonucuna ulasilmistir. Bu durum iki ¢alisma arasindaki
orneklem farkliliklarindan kaynaklaniyor olabilir. Iki ¢alismada ulasilan sonuglar
arasindaki farklilagmalar; aslinda hem bu ¢alismadaki gibi cinsel istismarin hem de
Rostami ve arkadaglarinin ¢alismasindaki gibi fiziksel istismarin 0z-sefkati
yordayabilecegi ancak 6rneklem farkliliklarindan veya kiiltiirel farkliliklardan dolay1
bir calismada duygusal istismar, duygusal ihmal ve cinsel istismar 06z-gefkati
yordayabilir seklinde bir sonuca ulasilirken diger calismada ise duygusal istismar,
duygusal ihmal ve fiziksel istismarin 6z-sefkati yordayabilecegi sonucuna ulasilmis
olabilir, seklinde yorumlanabilir. Bizim iilkemizde, kiiltiirimiizde fiziksel istismar
normallesmis ve birey i¢in ¢ocuklukta biiylirken yasam deneyimlerinin normal bir
pargasi olarak algilaniyor olabilir. “Anne terligi” 6rnegi gibi, bu konu iizerine mizah
da bulunmaktadir. Bir baska calismada, c¢ocukluk doneminde maruz kalinan
istismarin, 6z-sefkati negatif yonde yordadig1 sonucuna ulasildigi gézlemlenmektedir.
(Akcan ve Tasoren, 2017) Literatiirde, gocukluk ¢agi travmalarinin alt boyutlarinin 6z-
sefkat tizerindeki yordayiciligini arastiran ¢ok az arastirma olmasinin yani sira birkag
calismada, genel olarak cocukluk ¢ag1 travmalarmin 6z-sefkat iizerindeki
yordayiciligmin arastirildigr gozlemlenmektedir. Bdyle bir calismada, ¢ocukluk
caginda kotli muamele Gykiisiinlin var olmasinin 6z-sefkati 6nemli 6l¢iide yordadig:
belirtilmektedir. (Vettese ve ark., 2011) Yine bir baska calismada daha ¢ocukluk ¢agi
kotli muamelesinin = 6z-sefkati negatif yonde yordadigr sonucuna ulagildig
gozlemlenmektedir. (Tao ve ark., 2021) Duygusal istismar, duygusal ihmal ve cinsel
istismar zaten 6z-sefkati yorduyorsa, genel olarak ¢ocukluk ¢agi travmalarinin 6z-
sefkati yordayip yordamadigini 6l¢en bir ¢calismada bdyle bir sonuca ulasilmis olmasi

oldukca dogaldir.

Bu aragtirmada, 6z-sefkati en ¢ok agiklayan degiskenin duygusal ihmal oldugu
sonucuna ulasilmistir. Elde edilen bu bulgu, diisiik 6z-sefkat diizeyini, cocukluk cagi
travmalar1 alt boyutlar1 arasindan en ¢ok yordayanin duygusal ihmal oldugu ve eger
bir birey, ¢ocukluk ¢aginda duygusal ihmale maruz birakilmissa 6z-sefkat diizeyinin

diisiik olabilecegi anlamina gelmektedir. Cocukluk doneminde sevgi, ilgi, baglanma
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gibi duygusal ihtiyaglar yetersiz karsilanan ya da karsilanmayan kisiler, kendilerinin
bagkalar1 tarafindan sevilmediklerini, istenmediklerini veya kabul edilmediklerini ve
dolayisiyla degersiz olduklarini hissedebilirler. Bu bireyler muhtemelen bakim
verenlerinden yeterli sefkat gormediler ve dolayisiyla 6grenmedikleri bu duyguyu
kendilerine gostermelerinin de zor olacagi tahmin edilebilir. Bu olumsuz duygular
bireylerin 0z-sefkat diizeylerinde diisiis yasanmasina sebebiyet veriyor olabilir.
Dolayisiyla elde edilen bu bulgu; belki de sevilmeme, istenmeme veya kabul
edilmeme, degersizlik, sevgiye ve ilgiye layik olmama gibi duygular1 kisiye en ¢ok ve
en uzun siireli hissettiren kotii muamele tiirii duygusal ihmal olabilir ve dolayisiyla
bireylerin diisiik 0z-sefkat diizeylerini en c¢ok aciklayan degisken de duygusal
thmaldir, seklinde yorumlanabilir. Literatlire bakildiginda; bir ¢aligmada fiziksel
istismar, duygusal istismar ve duygusal ihmalin 6z-sefkati yordadigi sonucuna
ulasildig1 (Rostami ve ark., 2017), bazi ¢alismalarda ise duygusal istismarin 6z-sefkati
yordadig1 (Ross ve ark., 2019), (Tanaka ve ark., 2011) sonuglarma ulasildigi
gbozlemlenmekle birlikte, duygusal ihmalin 6z-sefkati en c¢ok aciklayan degisken
oldugunu gosteren bir baska ¢alismaya rastlanmamaistir. Bu alanda daha fazla ¢aligma
yapilmasi gerektigi gozlemlenmektedir ve bu arastirmada elde edilen duygusal ihmalin
0z-sefkati en ¢cok yordayan degisken oldugu sonucunun literatiire yeni bir bilgi kattig

diistiniilmektedir.

Bu aragtirmada hem c¢ocukluk c¢agi travmalar1 agisindan hem de 6z-sefkat
acisindan cinsiyetler arasi farklilasma goriilmedigi sonucuna ulasilmistir. Cocukluk
caginda, cocuklarin kotli muameleye maruz kalmalari i¢in pek cok risk faktorii
bulunuyor olabilir. Bu risk faktorleri sadece cocugun ozellikleriyle iliskili degil, aile
yapisi, kiiltiir ve cevre ile de iligkilidir. Dolayistyla pek cok kiz ve erkek ¢ocuk
kendisinden bagimsiz sebeplerden 6tiirli kotii muameleye maruz kalma tehlikesiyle
kars1 karstyadir. Ayrica, cocukluk ¢agi travmalart hem kiz ¢ocuklarinin hem de erkek
cocuklarinin iizerinde yikici etkiler birakarak, hayatlar1 boyunca devam edebilecek
fiziksel veya psikolojik sorunlar yaratabilir. K6tli muameleye maruz kalan her ¢ocuk,
cinsiyeti ne olursa olsun, bu travmalarin etkilerini deneyimleyecektir, dolayisiyla
cocukluk c¢ag1 travma diizeylerinin cinsiyete gore farklilasmiyor olmasi oldukca
normaldir. Literatiirde, bu c¢alismanin aksine cocukluk ¢agi travmalarinin cinsiyete
gore farklilastigi sonucuna ulasan bazi arastirmalar olmakla birlikte, boyle bir

calismada, yaklasik 10 kadindan 1’1 ve 20 erkekten 1’i tarafindan bildirilen cinsel
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istismar disinda, kotli muamele tiirlerinin cinsiyete gore ¢ok az bir degisiklik gosterdigi
bulgusuna ulasildig1 bildirilmektedir.(Wolfe ve ark., 2001) Bunun yani sira, bu
arastirmada yapilan analizler sonucunda, 6z-sefkatin cinsiyete gore farklilasmadig
bulgusuna da ulasilmistir. Literatiire bakildiginda, bu ¢alismanin aksine 6z-sefkatin
cinsiyete gore farklilastig1 sonucuna varan bazi ¢alismalar oldugu goriilmektedir. Oz-
sefkatin cinsiyete gore farklilastigi sonucuna ulasan bdyle bir calismada, erkeklerin
0z-sefkat diizeylerinin kismen kadinlarin 6z-sefkat diizeylerinden daha yiiksek oldugu
ve erkeklerin 6z-sefkat diizeylerinin her yasta benzer oldugu ancak daha yash
kadinlarin en diisiik 6z-sefkat diizeylerine sahip olduklar1 bulgusuna da ulasildig
belirtilmektedir. (Bluth ve ark., 2017) Baska ¢alismalarda tespit edilen 6z-sefkat igin
cinsiyete gore farklilasma durumu, oOrneklemdeki farkliliklardan kaynaklaniyor
olabilir. Oz-sefkatte cinsiyete gore farklilasma oldugu tespit edilen calismalarda
azinlik gruplarinin da 6rnekleme katilmig olmasi ve bu azinlik statiisiiniin aslinda bu
cinsiyetler aras1 farklilasmay1 ortaya ¢ikariyor olmasi miimkiin olabilir. (Yarnell ve
ark., 2015) Literatiirde, bu arastirmanin ulastigi sonucu destekler nitelikte bazi
calismalar oldugu da gériilmektedir. Oz-sefkatte yas ve cinsiyet farklilasmalari iizerine
calisilan boyle bir aragtirmada, 6z-sefkat diizeylerinde cinsiyete gore bir farklilasma
olmadigi bulgusuna ulasildig1 belirtilmektedir. (Murn & Steele, 2020) Bir baska
calismada da erkekler ve kadinlarin, 6nemli Ol¢lide farkli 6z-setkat diizeyleri

bildirmedikleri sonucuna ulasildig1 bildirilmektedir. (Neff & Pommier, 2013)

Bu aragtirmada, simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanisi alanlarin veya daha
once bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek alanlarin ¢ocukluk c¢agi travma
diizeylerinin, daha Once psikiyatrik bozukluk tanis1 almayanlara veya daha 6nce bir
nedenle psikiyatrik, psikolojik destek almayanlara gore anlamli derecede yiiksek
oldugu sonucuna ulagilmistir. Cocukluk ¢agi travmalari, bireylerin hayatlar1 boyunca
kalict izler birakabilir. Cocukluk ¢agi travmalarina maruz kalan bireyler, fizyolojik ve
psikolojik pek ¢ok hasar alabilirler ve pek ¢ok psikopatoloji bu kisilerin hayatlarinda
yer edinebilir. Dolayisiyla ¢ocukluk ¢agi travmalarina maruz kalan bireylerin,
psikiyatrik veya psikolojik bir destek aramalar1 ve bu destegi almalar1 sonucunda
psikiyatrik bir bozukluk tanis1 almalar1 da ¢ok dogaldir. Literatiirde, bu ¢alismada elde
edilen sonucu destekler nitelikte arastirmalar oldugu goriilmektedir. Boyle bir
calismada, psikiyatrik bozukluklar ile cocukluk ¢agi travmalar1 arasinda anlamli bir

iliski oldugu belirlendigi, psikiyatrik bir hastalii bulunanlarda cocukluk ¢ag:
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travmalar1 oranmin daha yiiksek bulundugu belirtilmektedir. (Helvact Celik &
Hocaoglu, 2018) Carr ve arkadaslarinin, erigkin psikiyatrik bozukluklarinda erken
yasam stresinin (fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal istismar, duygusal ihmal
ve fiziksel ihmal) roliinii arastirdiklar1 bir ¢alismada, erken yasam stresi alt tlirlerinin
yetiskinlikteki psikiyatrik bozukluklarin bireysel yordayicilar1 olduklar1 sonucuna
ulagsmuglardir. (Carr ve ark., 2013) Tutuklu genglerle yapilan bir galismada, ¢ocuklukta
kotli muameleye maruz kalmis olan tutuklu genglerin, ¢ocuklukta kotii muameleye
maruz kalmamis olan tutuklu genclere gore daha yiiksek psikiyatrik bozukluk
oranlarina sahip oldugu sonucuna ulasildigi bildirilmektedir. (King ve ark., 2011) Bir
baska calismada, ¢ocukluk caginda maruz kalmman travmanin, yetigkin yasamlari
boyunca bireyler i¢in dnemli psikopatoloji ve artan semptom siddeti ile iliski oldugu
bulgusuna ulasildigi gézlemlenmektedir. (Rossiter ve ark., 2015) Baglanma stilleriyle
cocukluk cagr travmalari arasindaki iligkiyi inceleyen bir ¢alismada, hem psikiyatrik
bir bozuklugu olan kadinlarin hem de o kadinlarin ¢ocuklarinin ¢ocukluk ¢agi travma
puanlarinin, kontrol grubunun ¢ocukluk ¢agi travma puanlarindan daha yiiksek oldugu
belirlendigi bildirilmektedir. (Ozcan ve ark., 2016) Bir baska ¢alismada ise, psikoz ve
sizofreninin gostergesi olarak kabul edilen semptomlarin, 6zellikle haliisinasyonlarin,
pek ¢ok akil saglig1 sorunu gibi, ¢ocukluk ¢ag1 istismari ve ihmali ile yakindan iliskili
oldugu sonucuna ulasilmistir. (Read ve ark., 2005) Ayrica, bir bagka g¢alismada,
duygusal istismar ve ihmal Oykiisiiniin, artan anksiyete, depresyon, travma sonrasi
stres ve fiziksel semptomlarla iliskili oldugu, fiziksel istismar ve cinsel istismarin da
fiziksel ve psikolojik semptomlarin 6nemli yordayicilar: olduklar: sonucuna ulasildig

gozlemlenmektedir. (Spertus ve ark., 2003)

Bu arastirmada, simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanis1 alanlarin veya daha
once bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek alanlarin 6z-sefkat diizeylerinin, daha
once psikiyatrik bozukluk tanis1 almayanlara veya daha 6nce bir nedenle psikiyatrik,
psikolojik destek almayanlara gore anlamli derecede diisiik oldugu sonucuna
ulasiimistir. Oz sefkat diizeyi diisiik olan bireyler, hayatin zorluklar, basarisizlik veya
ac1 gibi durumlarda kendilerine kars1 nazik ve sevecen bir tutum sergileyemeyebilirler
ve ac1 veren diisiince duygularini dengeli bir farkindalik igerisinde tutamayabilirler.
Boylece 0z-sefkat diizeyi diisiik olan bireyler, kendi 1stiraplarin1 nezaket icerisinde
tyilestiremeyebilirler ve dolayisiyla bu bireyler psikolojik, psikiyatrik bir destek alma

ihtiyaci duyabilirler. Ayni1 zamanda olumsuz duygulariyla bas edemeyebilirler ve bu
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aldiklar1 destek igerisinde psikiyatrik bir bozukluk tanisi da alabilirler. Oz-sefkat
diizeyi yiiksek olan bireyler ise, ac1 ve basarisizlik durumlarinda kendilerine karsi
sevecen, nazik ve kabul edici bir tutum sergileyebilirler, deneyimlerini daha biiyiik bir
yasam deneyiminin pargasi olarak gorebilirler ve kendilerine aci veren duygu ve
diisiincelerini dengeli bir farkindalik igerisinde tutmayi basarabilirler. Boylece 0z-
sefkat diizeyi yliksek olan bireyler psikolojik olarak daha saglikli kalarak, psikolojik
iyl olus hallerini koruyarak, psikolojik veya psikiyatrik bir destek alma ihtiyaci
duymayabilirler ve psikolojik veya psikiyatrik bir destek alsalar bile bu bireyler
psikiyatrik bir tan1 almiyor olabilirler. Literatiirde, ¢alismamizi destekler nitelikte
arastirmalar oldugu goriilmektedir. Boyle bir arastirmada, yapilan analizlerle, 6z-
sefkat ile psikolojik iyi olus arasinda anlamli ve giiclii bir iliski oldugu sonucuna
ulasildig1 belirtilmektedir. (Zessin ve ark., 2015) Oz-sefkat ile psikopatoloji arasindaki
iligkiyi inceleyen bir baska ¢alismada, daha yiiksek 6z-sefkat diizeylerinin daha diisiik
psikopatoloji seviyeleriyle, daha diisikk 0z-sefkat diizeylerinin ise daha yiiksek
psikopatoloji seviyeleri ile iliskili oldugu sonucuna ulasildigi gézlemlenmektedir.
(MacBeth & Gumley, 2012) Bir baska ¢alismada ise sonuglarin, 6z-sefkatin olumlu
gostergelerinin  (6z-sevecenlik, paylasimlarin bilincinde olma ve bilinglilik)
psikopatoloji ile negatif bir iliski icerisinde oldugunu, 06z-sefkatin olumsuz
gostergelerinin ise (0z yargilama, izolasyon ve asir1 6zdeslesme) psikopatoloji ile
pozitif bir iliski igerisinde oldugunu gosterdigi bildirilmektedir. (Muris & Petrocchi,
2017) Oz-sefkatin, mutluluk, iyimserlik, bilgelik, merak ve kesif, kisisel inisiyatif ve
duygusal zeka gibi olumlu psikolojik giiclerle iligkili oldugu vurgulanan bir ¢aligmada,
0z-sefkat diizeyleri yliksek olan bireylerin, 6z-sefkat diizeyleri diisiik olan bireylerden
daha iyi bir psikolojik saglik sergiledikleri de belirtilmektedir. (Neff & Germer, 2013)
Neff’in bir baska calismasinda ise arastirmalarin, 6z-sefkatin, psikolojik iyi olus ile
giiclii bir sekilde iliskili oldugunu gosterdigi belirtilmekle beraber daha yiiksek 6-
sefkat diizeylerinin azalan kaygi, depresyon, ruminasyon ve basarisizlik korkusuyla

baglantili oldugu da bildirilmektedir. (Neff, 2009)

Bu arastirmada, ¢ocukluk cagi travmalar ile diger insanlara kars1 sefkatli bir
insan oldugunu diisinme durumu arasinda anlamli bir iliski oldugu sonucuna
ulasilmigtir. Yani, diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiinmeyenlerin
cocukluk ¢ag travma diizeylerinin daha yiiksek, diger insanlara kars1 sefkatli bir insan

oldugunu diisiinenlerin ise ¢ocukluk cagi travma diizeylerinin daha diisiik oldugu
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tespit edilmistir. Bu durum, cocukluk caginda kotli muameleye maruz kalmis olan
bireylerin hem kendilerine hem be bagkalarina kars1 giivensizlikler yasiyor
olabilecekleri, sevdikleri insanlara kars1 bile daha temkinli yaklasiyor olabilecekleri,
baskalarinin kendilerini kirma, iizme, yaralama olasiliklarina karsin herkesten uzak
durma ihtiyaci duyabilecekleri gibi ihtimalleri akla getiriyor. Cocuklarin en glivende
olmalar1 gereken yer ailelerinin yani olmasi gerekirken, maalesef ¢ocuklarin kotii
muameleye maruz kalma riskinin en yiiksek oldugu yer de ailelerinin yanidir. (Giiler
ve ark., 2002) Cocuga yonelik kotii muameleyi uygulayan kisilerin, siklikla anne, baba
ya da diger aile bireyleri gibi cocugun aile ortamindaki ve/veya en yakinindaki insanlar
oldugu goriilmektedir. Dolayisiyla, ¢ocukluk ¢aginda 6zellikle de yakinindaki insanlar
tarafindan kotii muameleye maruz birakilan bireyler, baskalarina karsi1 sefkatli ve
anlayish bir yaklasim sergileyemiyor olabilirler. Ayrica, cocukluk ¢cagindaki istismar
ve ihmal yasantilari, bagkalarinin duygusal tepkilerini dogru bir sekilde anlamlandirma
stireglerinde zorluklar yaratarak kisilerarasi iletisim ve etkilesimde problemlere neden
olmaktadir. (Wolfe ve ark., 2001) Dolayisiyla, baskalarinin duygusal tepkilerini dogru
bir sekilde anlamlandirmakta zorluklar yasayan kisiler, baskalarina kars1 anlayisl,

nazik ve sefkatli bir tutum sergileyemiyor da olabilir.

Bu aragtirmada, 6z-sefkat ile diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu
diisiinme durumunun arasinda anlamli bir iligki oldugu sonucuna ulasilmistir. Yani,
diger insanlara karsi sefkatli bir insan oldugunu diisiinmeyenlerin 6z-sefkat
diizeylerinin daha diisiik, diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiinenlerin
ise 0z-sefkat diizeylerinin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Kendilerine karsi bile
nazik, anlayish ve sefkatli bir tutum igerisinde olamayan bireyler, baskalarina da
nezaket igerisinde, anlayigla ve empatiyle yaklagamiyor olabilirler. Milkemmelliyetci
bir tavirla kendilerini ne kadar sert elestiriyorlarsa baskalarini da en az o kadar sert
elestiriyor olabilirler. Dolayisiyla, kendilerine sefkatle yaklasan yani 6z-sefkat diizeyi
daha yiiksek olan bireylerin bagkalarina kars1 da daha sefkatli olmalar1 ve baskalarina
kars1 sefkatli olduklarim1 diisiinmeleri, kendilerine anlayissiz ve sefkatsiz yaklasan
yani 6z-sefkat diizeyi daha diisiik olan bireylerin ise baskalarna kars1 da sefkatsiz
olmalar1 ve baskalarina kars1 sefkatsiz olduklarini diistinmeleri oldukga dogal olabilir.
Bununla birlikte, bir caligmada 6z-sefkatin, beynin genel olarak sefkatle iligkili
kisimlarii uyardigina dair bazi kanitlar oldugu belirtilmektedir. Ayrica, dogrudan bu

konuya odaklanan caligmalarin yeni olduklar1 ancak bulgularin 6z-sefkat ile sefkat
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arasindaki baglantinin var oldugunu fakat biraz karmasik oldugunu gosterdigi
bildirilmektedir. (Ostafin ve ark., 2015) Bir baska arastirmada ise, daha yiliksek 6z-
sefkat diizeylerinin; insanlik i¢in daha fazla sefkat, baskalar1 i¢in empatik endise,
fedakarlik, bagislama ve baskalarmin acilarmi diisiiniirken daha az kisisel sikinti
duyma ile énemli dl¢lide baglantili oldugu gozlemlendigi belirtilmektedir. (Neff &
Pommier, 2013)
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SONUC VE ONERILER

Cocukluk cagi travmalari ile 6z-sefkat arasindaki iliskiyi arastiran bu ¢alismada
yapilan analizler sonucunda ¢ocukluk ¢agi travmalarinin tiim alt gruplan (fiziksel
istismar, fiziksel ihmal, duygusal istismar, duygusal ihmal, cinsel istismar) ile 6z-

sefkat arasinda negatif bir iliski oldugu bulunmustur.

Duygusal ihmal, cinsel istismar ve duygusal istismarin 6z-sefkati yordadigt ve
0z-sefkat lizerinde negatif etkiye sahip oldugu sonucuna ulasilmistir. Ayrica, 0z-

sefkati en ¢ok agiklayan degiskenin duygusal ihmal oldugu bulgusu elde edilmistir.

Hem c¢ocukluk c¢agi travmalar1 agisindan hem de 6z-sefkat agisindan cinsiyet

durumuna gore farklilagma goriilmedigi sonucuna ulagilmistir.

Yas ile 6z-sefkat arasinda pozitif bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. Yas

arttik¢a 6z-sefkat diizeyinin arttig1 goriilmiistiir.

Simdiye kadar psikiyatrik bozukluk tanisi alanlarin veya daha 6nce bir nedenle
psikiyatrik, psikolojik destek alanlarin, daha once psikiyatrik bozukluk tanisi
almayanlara veya daha Once bir nedenle psikiyatrik, psikolojik destek almayanlara
gore cocukluk cagi travmalar diizeylerinin anlamli derecede yliksek oldugu ve 6z-

sefkat diizeylerinin anlamli derecede diisiik oldugu sonucuna ulasilmistir.

Cocukluk ¢agi1 travmalari ile diger insanlara karsi sefkatli bir insan oldugunu
diisinme durumunun arasinda anlamli bir farklilik oldugu; diger insanlara kars:
sefkatli bir insan oldugunu diisiinmeyenlerin ¢ocukluk ¢agi travma diizeylerinin daha

yiiksek sonucuna ulagilmistir.

Oz-sefkat ile diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu diisiinme durumu
arasinda anlamli bir farklilik oldugu; diger insanlara kars1 sefkatli bir insan oldugunu

diisiinmeyenlerin 6z-sefkat diizeylerinin de daha diisiik oldugu sonucuna ulagilmastir.

Oneriler:

Yapilan literatiir incelemeleri esnasinda, yurtdisinda 6z-sefkat iizerine yapilan
arastirmalarin yeterli olmasa da Tiirkiye’ye oranla daha yaygin oldugu, ozellikle
Tiirkiye’de ¢ocukluk cagi travmalar ile 6z-sefkat arasindaki iliskiyi inceleyen ¢ok az
calisma yapildig1 gézlemlenmistir. Bunun yani sira ¢cocukluk ¢agi travmalarinin alt
boyutlar1 (fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal istismar, fiziksel ihmal, cinsel

thmal) ile 6z-sefkat arasindaki iliskiyi inceleyen arastirmalarin sayisinin da oldukga az
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oldugu gozlemlenmektedir. Cocukluk ¢agi travmalar ve 6z-sefkat arasindaki iligkiyi
inceleyen daha genis Orneklemli veya epidemiyolojik veya prospektif ¢aligmalara

ihtiyag vardir.

Bu ¢alismanin sonucunda bagkalarina karsi sefkatli oldugunu diisiinmeyen
insanlarin sefkatli oldugunu diisiinen insanlara kiyasla 6z-sefkat diizeylerinin daha
diisiik oldugu goriilmiistiir. Dolayisiyla tersinin de dogru oldugunu diisiintirsek 6z-
sefkati yiiksek insanlarin diger insanlara da daha sefkatli olacagini varsayabiliriz.
Bundan yola ¢ikarak 6z-sefkatin kusaklar aras1 aktarilan 6nemli bir 6zellik oldugunu
ve ebeveynlerle c¢ocuklari arasindaki baglanmayi da en bastan giiclendirecegini
varsayabiliriz. Ayrica yine bu calismanin sonucuna gore psikopatolojisi olan
bireylerde 6z-sefkatin daha az oldugu goriilmektedir. Bu nedenle ebeveyn-¢ocuk
baglanmasinin gii¢lendirilerek veya diger koruyucu ruh sagligi politikalar ile
psikopatolojinin azaltilmasi, kiiglik yaslardan itibaren ¢ocukluk g¢agi travmalarini
Onleyici calismalarin yapilmasit ve cocuklarla 6z-sefkati gelistirmeye yonelik
programlarin planlanmasi bireylerde 6z-sefkati arttiracaktir. Bu da uzun vadede

koruyucu ruh saglig1 alanina katk: saglayacaktir.
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Sizden istenilen bu ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirmeniz ve
sizin i¢in en uygun segenegin karsisma carp1 (X) isareti koymanizdir. Her
sorunun karsisinda bulunan; (1) Hi¢ bir zaman (2) Nadiren (3) Sik sik (4)
Genellikle ve (5) Her zaman anlamina gelmektedir. Liitfen her ifadeye

mutlaka TEK yanit veriniz ve kesinlikle BOS birakmaymiz. En uygun

EKLER

0z-DUYARLIK OLCEGI

Bu anketten elde edilen sonuglar bilimsel bir calismada kullanilacaktir.

yanitlar1 vereceginizi iimit eder katkilarmniz icin tesekkiir ederim.

EK-A

Bir yetersizlik hissettigimde, kendime bu yetersizlik
duygusunun insanlarin bir¢ogu tarafindan paylasildigini
hatirlatmaya caligirim.

Kisiligimin begenmedigim yonlerine iliskin anlayisl ve
sabirli olmaya caligirim.

Bir sey beni tizdiiglinde, duygularima kapilip giderim.

Hoslanmadigim yonlerimi fark ettigimde kendimi suclarim.

QW] N

Benim i¢in Onemli olan bir seyde basarisiz oldugumda,
kendimi bu basarisizlikta yalniz hissederim.

N NN DN

WG W W W

O I I B

Q |G1|G1| O

Zor zamanlarimda ihtiya¢ duydugum oOzen ve sefkati
kendime gosteririm.

Gergekten gii¢ durumlarla karsilastigimda kendime kaba
davranirim.

Basarisizliklarimi insanlik halinin bir parcasi olarak gérmeye
calisirim.

Bir sey beni {iizdiigiinde duygularimi dengede tutmaya
caligirim.

10

Kendimi kotii hissettigimde kotii olan her seye kafami takar
ve onunla meggul olurum.

11

Yetersizliklerim hakkinda diisiindiigtimde, bu kendimi
yalniz hissetmeme ve diinyayla baglantimi koparmama
neden olur.

12

Kendimi ¢ok kotii hissettigim durumlarda, diinyadaki bir¢ok
insanin benzer duygular yasadigini hatirlamaya ¢alisirim.

13

Aci veren olaylar yasadigimda kendime kibar davranirim.

14

Kendimi kotii hissettigimde duygularima ilgi ve agiklikla
yaklagmaya ¢aligirim.
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15

Sikint1 gektigim durumlarda kendime karsi biraz acimasiz
olabilirim.

16

Sikint1 veren bir olay oldugunda olay1 mantiksiz bi¢cimde
abartirim.

17

Hata ve yetersizliklerimi anlayisla karsilarim.

18

Ac1 veren bir seyler yasadigimda bu duruma dengeli bir
bakis agisiyla yaklagsmaya c¢alisirim.

19

Kendimi tizgiin hissettigimde, diger insanlarin ¢gogunun
belki de benden daha mutlu olduklarimi diistiniiriim.

20

Hata ve yetersizliklerime karsi kinayici ve yargilayic bir
tavir takimirim.

21

Duygusal anlamda ac1 ¢ektigim durumlarda kendime
sevgiyle yaklagirim.

22

Benim icin bir seyler kotiiye gittiginde, bu durumun
herkesin yasayabilecegini ve yasamin bir parcasi oldugunu
diisiintirtim.

23

Bir seyde basarisizlik yasadigimda objektif bir bakis agis1
takinmaya galigirim.

24

Benim i¢in 6nemli olan bir seyde basarisiz oldugumda,
yetersizlik duygulariyla kendimi harap ederim.

25

Zor durumlarla miicadele ettigimde, diger insanlarin daha
rahat bir durumda olduklarini diistintirim.

26

Kisiligimin begenmedigim yonlerine karsi sabirli ve
hosgoriilii degilimdir.
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EK-B

COCUKLUK CAGI RUHSAL TRAVMA OLCEGI

Cocuklugunuzda ve ilk gengliginizde (20 yasindan dnce) basiniza gelmis olabilecek bazi
olaylar hakkindadir. Her bir soru igin sizin durumunuza uyan rakami daire igersine alarak
isaretleyiniz. Sorulardan bazilari 6zel yasaminizla ilgilidir; Iitfen elinizden geldigince gercege
uygun yanit veriniz. Yanitlariniz gizli tutulacaktir.

1.

Hicbir Zaman 2. Nadiren 3. Kimi zaman 4. Sik olarak 5. Cok sik

Cocuklugumda ya da ilk gencligimde...

1. Evde yeterli yemek olmadigindan a¢ kalirdim.

2. Benim bakimimi ve glivenligimi tstlenen birinin oldugunu biliyordum.

3. Ailemdekiler bana “salak”, “beceriksiz” ya da “tipsiz” gibi sifatlarla seslenirlerdi.
4. Anne ve babam ailelerine bakamayacak kadar siklikla sarhos olur ya da uyusturucu
alirlardi.

5. Ailemde 6nemli ve 6zel biri oldugum duygusunu hissetmeme yardimci olan biri vardi.
6. Yirtik, sokiik ya da kirli giysiler icersinde dolasmak zorunda kalirdim.

7. Sevildigimi hissediyordum.

8. Anne ve babamin benim dogmus olmami istemediklerini diistiniyordum.

9. Ailemden birisi bana oyle koti vurmustu ki doktora ya da hastaneye gitmem
gerekmisti.

10. Ailemde baska tiirlii olmasini istedigim bir sey yoktu.

11. Ailemdekiler bana o kadar siddetle vuruyorlardi ki viicudumda morarti ya da
siyriklar oluyordu.

12. Kayis, sopa, kordon ya da bagka sert bir cisimle vurularak cezalandiriliyordum.
13. Ailemdekiler birbirlerine ilgi gosterirlerdi.

14. Ailemdekiler bana kirici ya da saldirganca sozler soylerlerdi.

15. Viicutga koétiiye kullaniimis olduguma (dovilme,itilip kakilma vb.) inaniyorum.
16. Cocuklugum miikemmeldi.

17. Bana o kadar koti vuruluyor ya da doviiliyordum ki 6gretmen, komsu ya da bir
doktorun bunu farkettigi oluyordu.

18. Ailemde birisi benden nefret ederdi.

19. Ailemdekiler kendilerini birbirlerine yakin hissederlerdi.

20. Birisi bana cinsel amacla dokundu ya da kendisine dokunmami istedi.

21. Kendisi ile cinsel temas kurmadigim takdirde beni yaralamakla ya da benim
hakkimda yalanlar s6ylemekle tehdit eden birisi vardi.

22. Benim ailem diinyanin en iyisiydi.

23. Birisi beni cinsel seyler yapmaya ya da cinsel seylere bakmaya zorlad:.

24. Birisi bana cinsel tacizde bulundu.

25. Duygusal bakimdan kotiye kullaniimis olduguma (hakaret, asagilama vb.)
inaniyorum.

26. ihtiyacim oldugunda beni doktora gétiirecek birisi vardi.

27. Cinsel bakimdan kotiye kullanilmis olduguma inaniyorum.

28. Ailem benim icin bir gli¢ ve destek kaynagi idi.
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EK-C

SOSYODEMOGRAFIK BILGI FORMU

1e Cinsiyet: Kadin []
Erkek [1

2e Yas:

3e Egitim Durumu: ilkégretim [
Ortadégretim [J
Lise O
Lisans O

Lisansustt [

4e Medeni Durum: Evli O
Bekar O
Bosanmis []
Dul O

5e Calisiyor musunuz?
Evet [1
Hayir [

(Evet ise gelir diizeyi belirtiniz; diisik, orta, yiksek): ............

6e Anne ve babanizin birliktelik durumu;
Evli O
Bosanmis ya da ayri yasiyorlar [

Annem vefat etti: Evet (1
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Hayir[d
Babam vefat etti: Evet (]

Hayir(]

7¢ Simdiye kadar herhangi bir psikiyatrik bozukluk tanisi aldiniz mi?
Evet [

Hayir O

8e Daha dnce herhangi bir nedenle psikiyatrik ya da psikolojik bir destek aldiniz
mi?

Evet O

Hayir [

9e Hayatinizda unutamadiginiz, sizi ¢ok derinden etkileyen travmatik bir olay (sizin
ya da aile iiyelerinizin ya da ¢ok yakin dostlarinizin yasamini tehdit eden bir olay;
trafik kazasi -siddetli deprem - gasp - yaralanma - silahla vurulma - tecaviiz gibi)
yasadiniz mi ya da boyle bir olaya tanik oldunuz mu?

Evet O

Hayir [

10e Diger insanlara karsi sefkatli bir insan oldugunuzu diisiiniiyor musunuz?

Evet O

Hayir [
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