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YEMIN METNI
Yiiksek Lisans Tezi olarak sundugum “15-25 Yag Arasi Bireylerde Madde
Kullamm Bozuklugu, Zorbahk ve Ofke Arasindaki iliskide Aile iletisiminin
Etkisinin Incelenmesi ” adli ¢aligmanin, tarafimdan, bilimsel ahlak ve geleneklere
aykin diigecek bir yardima basvurmaksizin yazildigim ve yararlandifim eserlerin
kaynakcada gosterilenlerden olustugunu, bunlara atif yapilarak yararlamlmmsg

oldugunu belirtir ve bunu onurumla dogrularim.
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ONSOZ

Alkol ve madde kullanim yag1 hem tilkemizde hem de diinya capinda giderek
diismekte olup erisilebilirligin artmasi, medya etkisi ve sosyal ¢evre etkilesimlerinin
sonucu olarak alkol ve madde kullaniminin arttig1 diisiiniilmektedir. Bu dogrultuda,
bireyin sosyal iliskilerinin gelismeye basladigi ve 6grenmenin gerceklestigi yer olan
aile ortam1 ve aile ortami igerisindeki deneyimler diger sosyal etkilesimlerin
yapilandirilmasinda rol oynamaktadir. Bununla birlikte, kisiler ozellikle ergenlik
doneminde alkol ve madde kullanimina iliskin akran baskisina maruz kalabilmekte
ve akranlar1 arasinda yer alabilmek ve ait hissedebilme ihtiyaclarinin telafi edilmesi
amaciyla problemli davraniglara yonelimleri s6z konusu olabilmektedir. Tiim bu
degerlendirmeler g6z oniinde bulunduruldugunda bu aragtirma kapsaminda madde
kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerin ve ebeveynlerinin aile degerlendirmeleri
ele alinmis ve madde kullanim bozuklugu ile iligkili hipotez edilen siirekli 6tke-6fke
ifade tarzi1 ve zorbalik arasindaki iligkide aile iletisiminin agiklayict roli

incelenmistir.

Bu aragtirmanin gerg¢eklesmesinde bilgi ve tecriibesi ile beni yonlendiren,
arastirmanin her asamasinda destek ve Onerilerini esirgemeyen degerli bilim insani

ve tez danismanim Prof. Dr. Nesrin DILBAZ hocama tesekkiirlerimi sunarim.

Universite yasamima yillar sonra yeniden adim atmamda ve basarilar elde
etmemde katkis1 olan degerli hocam Prof. Dr. Fatma Karaca ALBAYRAK
hanimefendiye, destegini esirgemeyen saymm Ahmet GUL ‘e ve tiim {iniversite
yasamim boyunca kiymetli zamanlarindan aldigim ¢ocuklarim Arif Emir ve Ahmet
Serdar’a, aileme ve arastirma siirecinde ilgisi ve farkli bakis agis1 ile yanimda olan

degerli dostum Elif KURTULUS’ a tesekkiirlerimi sunuyorum.

Tiirkan HISAR

[stanbul, 2018



15-25 YAS ARASI BIREYLERDE MADDE KULLANIM BOZUKLUGU,
ZORBALIK VE OFKE ARASINDAKI ILISKIDE AILE ILETISIMININ
ETKIiSININ INCELENMESI

Tiirkan HISAR
Ocak 2018
Yiiksek Lisans Tezi
Danisman: Prof. Dr. Nesrin DILBAZ

OZET
Bu arastirma, alkol ve madde kullanim bozuklugu tanisi almis bireylerin
zorbalik, siirekli 6fke, 6fke ifade tarzi ve aile iletisimini incelemektedir. Ayrica, alkol
ve madde kullanim bozuklugu tanisi alan bireylerin ebeveynlerinin demografik ve
aile iletisimine iliskin verileri degerlendirilmistir. Arastirma kapsaminda hem alkol
ve madde kullanim bozuklugu hem de ebeveynlerinin degiskenleri karsilastirilmis ve

aralarindaki iliski incelenmistir.

Arastirmada betimleyici ve karsilagtirma analizleri yapilmis ve sonuglar
dogrultusunda, aile iletisiminde roller ve 6fke disa vurumu arasinda anlamli iliski
oldugu bulunmustur. Ebeveynlerin verileri incelendiginde ise, demografik
degiskenler bakimindan anlamli diizeyde farklilastigi saptanmustir. Zorbalik
egilimine iliskin aile degerlendirme ve Ofke alt boyutlar1 anlamli diizeyde
farklilasmaktadir. Bununla birlikte zorbalik egiliminin kisilerin 6tke disa vurumunu
etkiledigi saptanmistir. Bu dogrultuda aile degerlendirmenin o6fke araciligi ile

zorbalik ile iligkili oldugu tespit edilmistir.

Arastirmada elde edilen bulgular dogrultusunda, madde kullanim
bozukluklar1 tedavisinde aile islevselligi ve Kkisilerin 6fke yonetimine iligkin
durumunun degerlendirilmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Boylelikle, alkol
ve madde kullanim bozukluklarinin etkin bir bicimde degerlendirilmesi ve etkili

miidahale yontemlerinin uygulanabilmesinin uygun olabilecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ergenlik, Madde Kullanim Bozuklugu, Zorbalik, Ofke, Aile

Tletisimi



THE INFLUENCE OF FAMILY COMMUNICATION IN THE
RELATIONSHIP AMONG SUBSTANCE ADDICTION, BULLYING, AND
ANGER IN INDIVIDUALS BETWEEN 15 AND 25 YEARS OLD

Tiirkan HISAR
January, 2018
Master’s Thesis
Supervisor: Nesrin DILBAZ, M.D., Ph.D.
ABSTRACT

This study aimed to examine the relationship among bullying trait anger,
anger as an expression, and family communication in the group of individuals with
alcohol and substance abuse. Besides, parents of individuals with alcohol and
substance abuse were also included in this study by conducting interviews for data
collection. In this study, comparisons and descriptions regarding the differences of
variables in the mentioned groups for understanding if there is a relationship among
bullying, anger, and quality of family communication.

Descriptive and comparative analyses were administered for understanding
the degree of relationship among research variables. Based on the results, roles
which is a subscale of family communication was found as significantly related with
trait anger and control of anger subscales. Based on findings, significant differences
were found among demographics and family communication subscales. Bullying
was as statistically significant in subscales related to anger and family functions.
Besides, bullying was found as predictive in the subscale of anger as an expression in
this study. Additionally, indirect relationship between bullying and family functions
was found in this study in the group of individuals with substance use disorders.

With the findings of this study, it can be considered that evaluation of anger
management and family functions are important in terms of the treatment of alcohol
and substance abuse. Additionally, effective protective and preventive methods and
applications will be adapted for the treatment of alcohol and substance abuse with

family inclusions so as to promote well-being of individuals as well as their families.

Key Words: Adolescence, Substance-Related Disorders, Family Communication,

Anger, Bullying
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BIRINCI BOLUM
GIRIS

1.1.Problem Tanim

Madde kullanim bozukluklari, diinya ¢apinda yayginligi giderek artan ve hem
kisilerin hem de c¢evresindeki diger insanlarin yasam kalitesini etkileyen kritik bir
konudur. Bireylerin gevresel ve psikososyal degiskenleri baglaminda alkol ve madde
kullanimi riski artmakta olup, buna iliskin pek ¢ok farkli unsurun rol oynadigi
diistiniilmektedir. Alkol ve madde kullanom yasi hem tilkemizde hem de diinya
capinda giderek diismektedir. Erisilebilirligin artmasi, medya etkisi ve sosyal gevre
etkilesimlerinin sonucu olarak alkol ve madde kullaniminin arttig1 diisiiniilmektedir.
Bu dogrultuda, bireyin sosyal iliskilerinin gelismeye basladigi ve Ogrenmenin
gerceklestigi yer olan aile ortami ve aile ortami igerisindeki deneyimler diger sosyal
etkilesimlerin yapilandirilmasinda rol oynamaktadir. Bu ylizden, aile iletisiminin
kisilerin kendileri ve ¢evredeki diger insanlara iliskin ¢ikarsamalar yapmasi
acisindan onemli oldugu diistinlilmektedir. Bireyler i¢in aileden sonra gelen sosyal
ortam, genel olarak okul ortamindaki akran iletisimi olarak diisiiniilebilir. Okul
oncesi donem itibariyle akran iletisiminin 6nem kazanmasi ve ergenlik donemi
itibariyle aile iligkilerinin {izerinde bir dneme sahip olmasi kisilerin psikososyal
ihtiyaclar1 olarak nitelendirilmektedir. Kisilerin akran iletisiminde baskiya veya
zorbaliga maruz kalmasi durumu yaygin olarak goriilebilen ve kisiler i¢in sosyal ve
psikolojik sonuglart olabilecek bir sorundur. Akranlari tarafindan zorbaliga maruz
kalan bireyin iyi olma halinin olumsuz etkilenebilecegi ve bu yiizden islevsel
olmayan basa c¢ikma yontemleri benimsemesi veya ruh saghiginin olumsuz
etkilenmesi ihtimalleri s6z konusu olabilmektedir. Bununla birlikte, kisiler 6zellikle
ergenlik doneminde alkol ve madde kullanimina iliskin akran baskisina maruz
kalabilmekte ve akranlar1 arasinda yer alabilmek ve ait hissedebilme ihtiyaglarinin
telafi edilmesi amaciyla problemli davraniglara yonelimleri s6z konusu
olabilmektedir. Bu anlamda, ergenlik ve erken eriskinlik déneminde alkol ve madde
kullanim1 ve kullanima bagli bozukluklarda risk faktorii olusturabilecek faktorler
arasinda kisilerin sosyal c¢evresinden algiladig1 baski ve zorbaligin dikkat edilecek

hususlar arasinda olabilecegi belirtilmektedir.



Kisilerin iyi olma halini devam ettirebilmek ve sikintiya katlanmama
durumlarindan Gtiirii  islevsel olmayan Ozdenetim yontemleri bulunmaktadir.
Duygularini etkin bir bigimde yonetemeyen kisilerin sikintili ve stres olusturabilecek
duygu durumdan kag¢inmasi amaciyla telafi edici davramiglar sergileme egilimi
artmaktadir. Yeme bozukluklari, alkol ve madde kullanim bozuklugu ve kendini
yaralama davranisi gibi durumlar kisilerin olumsuz duygulanimdan kag¢inmak ig¢in
benimsedigi islevsel olmayan davramiglar olarak belirtilmistir. Bu dogrultuda,
kisilerin olumsuz duygu durumu olarak degerlendirilecek olan 6fke diizeylerinin
alkol ve madde kullanim bozuklugu tanis1 almis kisilerde incelenmesi ve buna ek
olarak olumsuz duygulanima yol agabilecek faktdrler arasinda yer alabilecek zorbalik

ve aile iletisimi arasindaki baglantinin irdelenmesi s6z konusudur.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci, madde kullanim bozuklugu tanisi alan bireylerin ve
ebeveynlerinin aile degerlendirmesini ele almak ve madde kullanim bozuklugu ile
iligkili hipotez edilen siirekli 6fke-6fke ifade tarzi ve zorbalik arasindaki iliskide aile
iletisiminin agiklayic1 roliinli incelemektir. Ayrica, katilimecilarin kigisel ve
demografik bilgileri ile arastirma degiskenleri arasindaki iliski incelenecektir. Madde
kullanim1 ile iligkili olan faktorlerin belirlenmesi ile bu g¢alismanin ilerleyen

donemlerde yapilacak ¢alismalara ve arastirmalara katki saglamasi hedeflenmektedir.

1.3. Arastirmanin Onemi

Madde kullanim bozuklugu giliniimiizde yas aralig1 giderek diisen ve onemli
bir toplumsal sorun olarak kendisini gdsteren psikiyatrik bir durumdur. Ozellikle
cocukluk ve ergenlik doneminde hem diinya ¢apinda hem de iilkemiz genelinde
madde kullanim yasinin diismesi ve bu anlamda erisilebilirligin artmasi, koruyucu ve
risk faktorlerine daha fazla odaklanilmasi gerekliligini ortaya ¢ikarmistir. Bu alanda
yapilan ¢aligmalarda, madde kullanim bozuklugunun genetik, sosyal, psikolojik ve
duygusal etkenlere bagl olarak gelisebilen bir bozukluk oldugu 6ne siiriilmektedir
(Ekinci ve ark, 2016). Genetik faktorler géz oniinde bulunduruldugunda, ailesinde
alkol veya madde kullanan ¢ocuklarin alkol ve madde kullanim riskinin daha fazla
oldugu goriilmiistiir (Ekinci ve ark, 2016). Ayrica, madde kullanimi i¢in risk faktori
olarak kabul edilebilecek hususlar arasinda ozellikle ergenlik doneminde akran
iliskileri ve akran iligkileri sebebiyle gelisebilecek problemli davranislar 6rnek

verilebilir. Bununla birlikte, aile islevselligi ve ebeveyn tutumlar1 ¢ocuklarin iyilik
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hali ile iliskilendirilerek madde kullanim bozuklugu ile iliskisi oldugu belirtilen

caligmalar mevcuttur (Siyez ve ark, 2012).

Belirtilen tetikleyici ve risk faktdrlerinin ayr1 ayr1 degerlendirildigi ¢aligmalar
hem iilkemizde hem de farkli iilkelerde mevcut olsa da, bu calisma kapsaminda
degerlendirilecek ergen ve eriskin bireylerde zorbalik, 6fke ve algilanan aile iletisimi
madde kullanim bozuklugu ile iliskilendirilip, ailenin bu hususta agiklayicilig1 ele
alimacaktir. Calismanin bulgularinin, ilkemizde madde kullanim bozuklugu ile
iliskilendirilen sosyal ve bireysel faktorlerde ailenin etkisinin incelenmesi

bakimindan literatiire 6nemli katkilar saglayabilecegi diistiniilmektedir.

1.4. Arastirma Sorular1 ve Hipotezleri

Aragtirma i¢in olusturulan arastirma sorular1 ve hipotezlerin arastirmanin temel
problemi olan, aile islevlerinin, madde kullanim bozuklugu olan kisilerde 6fke ve
zorbalik tizerinde etkisi olup olmadigi {iizerinedir. Bu dogrultuda, arastirmaci

tarafindan olusturulan arastirma sorular1 ve hipotezleri asagidaki gibidir:

Aragtirma Sorusu 1. Madde kullanim bozuklugu, zorbalik egilimi ve algilanan aile

iletisimi arasinda anlaml iligki var midir?
H1: Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerde zorbalik egilimi daha fazladir.

HO: Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerde zorbalik egilimi anlamli

diizeyde fazla degildir.

H2: Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerin ebeveyn iletisimi anlamli

Olctide farklilik gosterir.

HO: Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerin ebeveyn iletisimi anlamli

diizeyde farklilik gostermemektedir.

H3: Zorbalik davranist olan bireylerin ebeveyn iletisimi anlamli 6l¢iide farklilik

gosterir

HO: Zorbalik davranisi olan bireylerin ebeveyn iletisimi anlamli 6lgiide farklilik

gostermemektedir.

Arastirma Sorusu 2. Madde kullanim bozuklugu, siirekli 6fke ve algilanan aile

iletisimi arasinda anlamli iliski var midir?



H4: Madde kullanim bozuklugu tanisi alan bireylerin siirekli 6tke diizeyleri anlaml

diizeyde farklilik gostermektedir.

HO: Madde kullanim bozuklugu tanisi olan bireylerin stirekli 6fke diizeyleri anlamli

diizeyde farklilik géstermemektedir.

HS5: Siirekli 6fke tarzi ve madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin ebeveyn

iletisimi anlaml diizeyde farklilik gosterir

HO: Siirekli 6fke tarzi ve madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin ebeveyn

iletisimi anlamli diizeyde farklilik géstermemektedir.

Arastirma Sorusu 3. Madde kullanim bozuklugu, 6fke ifade tarz1 ve algilanan aile

iletigimi arasinda anlaml iligki var midir?

H6: Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerin 6fke ifade tarzlar1 anlamh

diizeyde farklilik gostermektedir.

HO: Madde kullanim bozuklugu tanisi olan bireylerin 6fke ifade tarzlari anlamh

diizeyde farklilik gostermemektedir.

H7: Ofke ifade tarzlar1 ve madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin ebeveyn

iletisimi anlaml1 diizeyde farklilik gosterir

HO: Ofke ifade tarzlar1 ve madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin ebeveyn

iletisimi anlaml1 diizeyde farklilik géstermemektedir.

Arastirma Sorusu 4. Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim
bozuklugu tanisi alan bireylerin zorbalik egilimi anlaml 6lgiide farklilik gostermekte

midir?

HS: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanisi alan

bireylerin zorbalik egilimi anlamli diizeyde farklilik gosterir.

HO: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanis1 alan

bireylerin zorbalik egilimi anlamli diizeyde farklilik gostermemektedir.



Arastirma Sorusu 5. Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim
bozuklugu tanis1 alan bireylerin siirekli 6fke diizeyi anlamli oOlgiide farklilik

gostermekte midir?

HS8: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanisi alan

bireylerin siirekli 6fke tarzi anlamli diizeyde farklilik gosterir.

HO: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanisi alan

bireylerin siirekli 6fke tarzi anlaml diizeyde farklilik gostermemektedir.

Arastirma Sorusu 6. Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim
bozuklugu tanist alan bireylerin 6tke ifade tarzi anlamh 6l¢giide farklilik gostermekte

midir?

H8: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanis1 alan

bireylerin 6fke ifade tarzi anlamli diizeyde farklilik gosterir.

HO: Sosyodemografik degiskenler bakimindan madde kullanim bozuklugu tanis1 alan

bireylerin 6fke ifade tarzi anlamli diizeyde farklilik géstermemektedir.

1.5.Arastirmanin Sayiltilar
Arastirmanin  Orneklem, yontem ve veri analizi bakimindan varsayimlari

asagidaki gibidir:

1. Arastirmada kullanilan 6lgeklerin aragtirma degiskenlerini 6lgmek icin gegerli
ve giivenilir 6lgekler oldugu varsayilmaktadir.

2. Arastirmada katilimcilarin 6lgek maddelerine vermis olduklar1 yanitlarin
kendileri hakkinda dogru ve gecerli yanitlar oldugu varsayilmaktadir.

3. Arastirmada degiskenleri ¢oziimlemek i¢in kullanilan istatistiksel veri analiz
yontemlerinin bulgular1 elde etmek acisindan gegerli ve gilivenilir yontemler

oldugu varsayilmaktadir.

1.6.Arastirmamin Simirhhiklar
Aragtirmanin  6rneklem, yontem ve veri analizi bakimindan smirhilik

olusturabilecegi ongoriilen unsurlar asagidaki gibidir:



1. Arastirmanin Ornekleminin secildigi kurum ve kuruluslarin sinirli sayida
olmasmin  Orneklemin evreni temsil etmesi ac¢isindan  kisitlilik
olusturabilecegi diisiiniilmektedir

2. Arastirmada elde edilen bulgular arastirma i¢in kullanilan degerlendirme
araglarina verdikleri cevaplarla sinirhdir.

3. Arastirmada elde edilen istatistiksel bulgular, elde edilen verileri i¢in gegerli

ve giivenilir oldugu varsayilan veri analiz yontemleri ile simirhidir.

1.7.Arastirmaya fliskin Terimler

Madde Kullanim Bozuklugu: Madde kullanim bozuklugu, kisilerin viicudun
saglikli igleyisini olumsuz yonde etkileyen maddeleri kullanmalari, bundan dolay1
zarar gortldigi halde bu maddeleri kullanmaya devam etmeleridir. Kullanim
bozuklugu olan kisiler, madde kullanimina ara verdiginde yoksunluk belirtileri
yasamaktadir. Bu yiizden, zaman igerisinde madde kullanim sikligin1 ve dozunu

artirir (Yesilay, 2017).

Zorbalik: Kisilere yonelik, dalga gegme, saka yapma, kotii sozler sarf etme, kiigiik
diisiirme, fiziksel ve duygusal siddet uygulama gibi eylemleri barindiran maruz kalan
kisilerde fiziksel ve psikolojik tahribata yol agabilecek bir davranim bozuklugudur.
Zorbalik ayn1 zamanda madde kullanim1 ve bagimliligi i¢in risk faktorii olusturan bir

durumdur (Drug Rehab, 2017).

Aile Tletisimi: Aile iletisimi, aile iiyelerinin birbirlerine sézel veya sozel olmayan

bi¢imlerde ifadelerde bulunmasi olarak tanimlanir.

Ofke: Ofke, insanin dogustan getirmis oldugu ve erken donemler itibariyle
goriilmeye baslayan yogun bir duygulanimdir. Kisilerin taleplerinin yerine
getirilmemesi veya istemedikleri sonuglarla karsilastiklart zaman sergiledikleri dogal

ve evrensel tepkiler olarak nitelendirilir (Batigiin, 2004).



IKINCI BOLUM
GENEL BILGILER
Bu boliimde, madde kullanim bozuklugu, aile iletisimi, 6fke kavrami ve
zorbalik egilimi gibi bireylerin psikososyal niteliklerine iliskin kavramlara yer
verilmis, s6z konusu kavramlar kuramsal c¢ercevede ele alinmis ve ilgili literatiir

degerlendirilmistir.

2.1. Madde Kullanim Bozukluklarima Genel Bakis
Madde kullanim bozuklugu ve bagimlilik bozukluklart DSM 5 tani kriterleri

dogrultusunda ele alinmis olup, alkol ve madde tiirleri incelenmistir. Bunlar:

o Alkol

o Kafein

¢ Kenevir (kannabis)

¢ Varsandiranlar (halltisinojenler)

e Opiyatlar

e Sakinlestirici, uyutucu ve kaygi gidericiler (sedatif, hipnotik ve antisiyolitikler)
e Uyaricilar (amfetamin, kokain ve diger uyarict maddeler)

o Tiitiin ve diger bilinmeyen maddeler (Koroglu, 2014)

2.1.1. Bagimhhk Bozukluklar:

Madde kullanimina bagl olarak kisilerde goriilebilen bagimlilik bozukluklari,
kisilerin madde kullanimi1 sonucunda gostermis oldugu belirgin diizeyde sikinti ve
islev bozukluklar1 olarak tanimlanmaktadir. DSM 5 kriterlerine gore bagimlilik

bozukluklar kisilerin:

e Kisilerin genel olarak istedigi 6l¢iiden ¢ok daha fazla miktarda alkol veya
madde kullanmaya baslamasi

e Kisilerin alkol veya madde kullanimini sonlandirmaya iliskin ¢aba gostermesi
ve ¢abalarinin basarisizlikla sonu¢lanmasi

e Maddeyi almak, elde etmek ve madde kullaniminin kisi i¢in fazla zaman alan
eylemler olmast

¢ Kisinin alkol veya madde kullanimina iliskin yogun bir istegi olmasi ve bu

istegini yonetme konusunda zorluk yasamasi

7



e Kisilerin tekrarlayan madde kullanim1 sebebiyle, is, okul ve aile gibi sosyal
ortamlarda islev problemleri sergilemesi

¢ Kisinin islevsellikte yasamis oldugu sorunlara ragmen alkol ve madde
kullanimina devam etmesi

e Riskli durumlarda dahi olsa alkol veya madde kullanimina devam etmesi

e Madde kullanim1 sonucunda karsilasabilecegi fiziksel ve ruhsal problemlere
ragmen madde kullanimini siirdiirmesi

e Madde kullaniminin miktarinda artis olmasi1 ve maddeye kars1 dayaniklilik
(tolerans) gelistirme

Maddeyi temin edemedigi veya kullanamadigi durumda ¢ekilme (yoksunluk)

belirtileri gostermesi (Koroglu, 2014).
2.1.2.Madde Kullammina iliskin Bozukluklar

Madde kullanimina iligkin bagimlilik bozukluklarimin DSM 5 kriterlerine ek olarak
kisilerin maddelere kars1 dayaniklilik gelistirmesi ve bunun sonucunda madde
kullanim bozukluklarinin goriildiigii belirtilmistir. Madde kullanimina iliskin

bozukluklar iki baslik olarak ele alinmis olup, bunlar:
e Entoksikasyon

e Cekilme (Yoksunluk) ve maddenin yol actig1 psikiyatrik bozukluklar
olarak belirtilmistir (Koroglu, 2014)

2.1.2.1. Entoksikasyon

Entoksikasyon (Esriklik), kisilerin madde kullanimi sonucunda yasadigi
bedensel ve ruhsal sikintilar olarak ifade edilmektedir. Entoksikasyon belirtiler,
maddelerin  kisilerdeki etkilerine ve maddenin igerigine gore degiskenlik
gostermektedir. Alkol ve madde kullaniminda kisilerde goriilebilecek entoksikasyon
belirtileri her madde icin ayr1 ayr1 belirtilmistir. Alkol kullanim bozukluguna bagh
olarak goriilebilecek entoksikasyon belirtileri asagidaki gibidir:

e Ayakta durmakta zorlanma
e Konusma giicliigii, kelimeleri uzatarak konusma

e Konsantrasyon gii¢liigii



e Nistagmus
e Bilin¢ kayb1 veya uyusuklugu
e Koma
Kafein entoksikasyonunda kisilerin 250 mg ve iizeri kafein alimina bagh olarak
gorilebilen birtakim fiziksel ve ruhsal belirtiler bulunmaktadir:
e Sinirlilik
e Heyecanlilik
e Uykusuzluk
e Yiiz kizarmasi
e Mide veya bagirsak problemleri
¢ Diisiincede ve konusmada dagmiklik
e Psikomotor kigkirma (ajitasyon)
e Sik idrara ¢ikma
e Kalp carpintisi veya aritmi
Kanabis entoksikasyonuna bagli kisilerde goriilebilecek entoksikasyon belirtileri ise
e Gozlerin kanlanmasi
e istah artisi
e Agiz kurulugu
e Kalp carpintisi
Halliisinojenlerin kullanimina iligskin entoksikasyon belirtileri ise
e Nistagmus
e Hipertansiyon veya tagikardi

e Uyusma

Agr hassasiyetinde azalma

Sozciiklerin yanlis telaffuz edilmesi veya seslendirilmesi

Sese duyarliligin artmasi
o Ataksi
e Kas gerginligi
e Nobet gecirme veya biling kaybi
Ugucu maddelerin kullanimina iligkin entoksikasyon belirtileri ise
e Bas donmesi

e @GOzlerin istemsiz hareket etmesi



Ayakta durmakta giigliik

Kelimelerin uzatilmasi, yanlis seslendirilmesi
Uyusukluk

Reflekslerin azalmasi

Psikomotor yavaglama

Titreme

Kaslarin giigslizlesmesi

Cift gérme veya goérme bulaniklig

Asirt mutluluk

Biling kayb1 veya koma

Opiyat kullanimina bagli goriilebilecek entoksikasyon belirtileri ise

Konsantrasyon ve bellek sorunlari
Uyusukluk
Koma

Konugmalar1 uzatma

Sedatif, hipnotik veya antisiyolitiklerin kullanimina iliskin entoksikasyon belirtileri

ise,

Esgiidiim bozuklugu
Ayakta durmakta zorlanma
Bilissel sorunlar

Biling kayb1 ve koma

Konusmalar1 uzatma, s6zii geveleme

Uyarict maddelerin kullanimina iliskin entoksikasyon belirtileri ise,

Kalp ¢arpintisi veya kalp atiminin diigmesi
G0z bebeklerinin biiylimesi

Hipotansiyon veya hipertansiyon

Terleme

Urperme

Bulant1 veya kusma

Belirgin diizeyde kilo kayb1

Psikomotor kigkirma

Kaslarin gili¢slizlesmesi
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e (GOgls agrisi
e Ritim bozuklugu
e Konfiizyon

e Katilmalar, nobetler, biling kayb1 veya koma

2.1.2. Madde Yoksunlugu
Kisinin asir1 diizeyde alkol ve madde kullaniminin sonrasinda, kullanimi
azaltmasi veya sonlandirmasi durumunda g¢ekilme belirtileri gostermektedir. Cekilme
belirtileri, kisilerde maddenin tiirine gore, ruhsal veya fiziksel olarak
goriilebilmektedir. Madde tiirlerine gore c¢ekilme belirtileri asagidaki gibidir
(Koroglu, 2014):
Alkol Kullanimmin azaltilmasi veya sonlandirilmast durumunda kisilerde

goriilebilecek yoksunluk belirtileri agagida siralanmaistir:

o Asiri hareketlilik, hiperaktivite

e Titreme

e Uykusuzluk

e Mide bulantis1 veya kusma

o Kisa siireli olmak iizere kisilerin duyusal sanrilar1 veya yanilsamalari

e Psikomotor kigkirma

e Depresif duygulanim

¢ Biling kaybi

e Jeneralize tonik-klonik katilmalar
Kafein yoksunlugunda, kisilerde goriilebilecek yoksunluk belirtileri asagidaki
gibidir:

e Bas agrisi

e Uyusukluk

e Yorgunluk

¢ Duygu durum diizenleme giigliigii

e Depresif duygulanim

e (Cabuk 6tkenlenme

e (Gribal enfeksiyon belirtilerine benzer belirtilerin goriilmesi

e Konsantrasyon giicliigii

Kanabis yoksunluguna bagli olarak kisilerde goriilebilecek belirtiler ise,
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e Asir hassasiyet ve ¢abuk 6fkelenme

e Saldirganlik

e Depresif duygulanim

e istah azalmasi

o Kilo kayb1

e Uyku sorunlari

e Huzursuzluk

e Karn agrisi

e Urperme

e Ates veya titreme

e Bas agrisi
Halliisinojen kullanimini azaltma veya sonlandirmaya iliskin, kisilerde goriilebilen
yoksunluk belirtileri ise,

e (0z bebeklerinin biiyiimesi

e Kalp carpintist

e Terleme

e Gorme bulaniklig

. Urperme veya titreme

e Esgilidiim bozuklugu
Afyon (opiyat) kullaniminin azaltilmas1 veya sonlandirilmasina bagl olarak kisilerde
goriilebilecek yoksunluk belirtileri ise,

e Asirt mutsuzluk ve duyarsizlik (disfori)

e Mide bulantis1 veya kusma

e Kas agrilan

e G0z bebeklerinde biiyiime

e Terleme
e Urperme
e Ishal

e (Gozlerin akmasi ve burun akintisi
e Viicut sicakliginin artmasi, ates
e Esneme

e Uyku sorunlari
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Sedatif, hipnotik ve anksiyolitik kullaniminin azaltilmasi veya sonlandirilmasinda

kisilerde goriilen yoksunluk belirtilerinde,

Asirt hareketlilik, hiperaktivite

Titreme

Uyku problemleri

Mide bulantisi veya kusma

Kisa siireli ve gelip gegici gorsel ve duyusal sanrilar
Psikomotor kiskirma

Depresif duygulanim

Biling kayb1

Uyarict madde kullaniminin azaltilmasi veya sonlandirilmasina bagl olarak kisilerde

goriilebilecek yoksunluk belirtileri ise

Halsizlik

Koti riiyalar ve giindiiz diisleri

Uyku sorunlar1 (uykusuzluk veya asir1 uyuma)
Istah artis

Psikomotor kiskirma ve yavaslama

Tiitlin kullanimin azaltilmasi veya sonlandirilmasina iliskin kisilerde goriilebilecek

yoksunluk belirtileri ise,

Kolay 6fkelenme
Saldirganlik
Konsantrasyon giigliigii
Istah artis1
Huzursuzluk

Depresif duygulanim
Uyku problemleri

2.2.Aile Tletisimi

Aile iletisimi ergen ve eriskinlerdeki madde kullaniminda potansiyel etkiye

sahiptir. Aile dinamikleri ve tutumlar1 ergen ve erigskin bireyler icin ilk gelisim

evrelerinden itibaren kendilik algisinin olugsmasina zemin hazirlamaktadir. Ayrica,

aile iyeleri arasindaki etkilesim, ¢ocuklarin rol modeli olarak aile {iiyelerini

benimsemesi ve davranislarinin pekistirilmesi gibi siireglere olanak tanimaktadir.

Boylelikle, ergen bireyin aile ortam igerisinde 6zerk bir islevsellik gostermesi, diger
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sosyal alanlari olan okul, akran gruplart ve romantik iliskilerde de kendisini
gostermektedir. Erigkinlik doneminde Ozerk niteliklerin kazandirilabilmesi igin,
ergen bireylerin biliyiimesi i¢in imkan saglamak yerine, iyi bir aile ortami ile kimlik
gelisimi desteklenmektedir. Boylelikle, ergen bireyler kendi kararlarindan sorumlu
olma becerisi kazanarak islevsellik gosterebileceklerdir. Bununla birlikte, 6zerkligin
yiiksek diizeyde olusunun madde kullanimi ile negatif yonli iliskisi oldugu ifade
edilmistir (Herman ve ark, 1997). Bir diger deyisle, destekleyici ¢evrede olan ergen
bireyin psikososyal olgunlagsmasinin saglikli bir bi¢imde gerceklesecegi ve diizenli
madde kullanim1 ve kullanima bagli bozukluklarin riskinin daha az olabilecegi 6ne

sturilmektedir.

Ergenlerde madde kullanimina iliskin 6nemli dl¢iide katki saglayan unsurun
aile iletisiminin kalitesi ve diizeyi oldugu oOne siirilmektedir. Aile iletisiminin
ergenlerde madde kullanimi ile iliskisinin oldugunu vurgulayan calismalarin
literatiirde yer aldigr goriilmektedir. Yapilan ¢alismalar arasinda Piercy ve
arkadaslar1 (1991), aile iletisiminin ergenlik ve erken erigkinlik doneminde alkol ve
madde kullanimindaki iliskisinin aile yapisinin iliskisinden daha 6nemli bir yeri
oldugunu vurgulamislardir. Bununla birlikte, bireyin ailesine iliskin algisinin,
ozellikle aile iletisimi konusunda taniklik etti§i durumlarin madde kullanimi ile
baglantis1 oldugu one siiriilmektedir (Shek, 1998). Aile igi iletisimi pozitif olarak
algilayan cocuklarin madde kullanimina iliskin yapilan miidahalelere daha hizli ve
olumlu sonuclar verdigi goriilmiistiir (Tomko & Utada, 1991). Bu dogrultuda, aile
iletisiminin Ozellikle madde kullanim bozuklugu goriilen bireylerde, algilanan
iletisiminin pozitif olmas1 durumunda tedavide olumlu sonuclara katkisi oldugu

gorilmiistiir.

Aile iletisimi ve bireylerin alkol ve madde kullanimi arasindaki iligkinin
vurgulanmasina ek olarak, kisilerin aile iiyeleri ile iletisim bigimlerinin ve kalitesinin
lizerine yapilan az sayida ¢alisma oldugu goriilmiistiir. Bununla birlikte, ergenlerin
ebeveynleri ile olan iletisiminin diizeyi ve kalitesinin alkol ve madde kullanim
bozukluklarinin anlagilmasinda énemli bir faktor oldugu one stiriilmektedir (Barnes
ve ark, 1994).
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2.3. Zorbalik Kavram

Zorbalik kavramma iliskin ilk tanim, 1970°li yillarda ilk olarak iskandinav
okullarinda yapilmistir (Olweus, 1999). Yapilan arastirmalar ve ilgili literatiir
incelendiginde ise, zorbalik kavramina iliskin tek bir tanimin olmadig goriilmiistiir.
Bu duruma iliskin Griffin ve Gross (2004), zorbalik kavraminin tek bir tanimda
degerlendirilmesinin zorba ve kurban konumundaki dgrencilerin durumunu anlamak
bakimindan smirlilik olusturabilecegi ve elde edilen sonuglarin farkli yorumlanmasi

ile sonu¢lanmasina yol acacagini belirtmislerdir.

Zorbalik, Olweus (1978) tarafindan yapilan tanim cercevesinde, bir veya
birka¢ erkek cocugun diger bir erkek ¢ocuga karsi kullandig: fiziksel ve psikolojik
siddetin sistematik olarak uygulanmasi olarak nitelendirilmistir. Bu tanimin, daha
sonrasinda yetersiz bulunmasi sebebiyle, bir veya birden fazla ¢ocugun, bir veya

birden fazla ¢ocuga olumsuz davranislar sergilemesi olarak tanimlanmistir (Olweus,

1993).

Bir diger tanimda, zorbalik, bir 6grencinin baska bir 6grenciyi magdur olarak
kabul edip, onu rahatsiz edebilecek dilizeyde davraniglar sergilemesi olarak
belirtilmistir. Rahatsiz edici davraniglar arasinda, 0grenciye kotii sozler sdylemek,
tekmelemek, itmek, tehdit etmek, konusmayi kesmesi gibi davranislar yer
alabilmektedir. Ayrica, 6grencinin, kendini savunamayacak bir diger 6grenciye karsi
sergiledigi uygun olmayan davraniglar olarak nitelendirilmektedir (Meller, 1997).
Sharp ve Smith (1994), zorbaligi, kisinin kasith ve bilingli bir eylem olarak

sergiledigini One stirmiistiir.

Milli Egitim Bakanlig’mn “Siddet Igermeyen Egitim Arastirma Raporu”nda,
zorbalik kavrami, fiziksel ve sosyal olarak gii¢lii ve iistiin olanin kendisinden daha
zayiff ve gilicsiiz olana uyguladigi fiziksel ve psikolojik taciz olarak

nitelendirilmektedir. Bu davranislarin dort bileseni oldugu ayrica ifade edilmistir:

e Eylem saldirgan ve negatiftir

e Eylem tekrar tekrar sergilenmektedir.

e Eylem, taraflar arasinda gii¢ esitsizligi ve dengesizligi olmast durumunda
gerceklesmektedir

e Eylem, belli bir kasit igermektedir.
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Zorbalik tanimina iligkin, taraflar arasindaki giic dengesizliginin yani sira,
manipiilatif bir yani oldugu belirtilmistir (Sullivan, 2000). Ayrica, Olweus (1995)
zorbalik kavramini genel bir yaklasim olarak okul zorbaligi iizerinden bir kisinin
baska bir kisi veya bir grup tarafindan kasith bir bi¢imde ve uzun siireli olarak
uygunsuz davraniglara maruz kalmasi olarak nitelendirmektedir. Bu eylemler
arasinda, kisiyi dislama, sozli ve fiziksel taciz gibi tekrar tekrar goriilebilecek kasith

eylemler oldugu belirtilmistir.

Bir davranisin zorbalik olarak nitelendirilmesinin belirli 6zellikleri oldugu

belirtilmistir (Olweus, 1999):

e Kasitl olarak zarar verme ve belli bir amaca yonelik saldirgan davraniglar
sergileme
e Tekrarlanan uygunsuz davranislarin olmasi

e Zorba ve magdur arasinda gii¢ dengesizliginin olmasi

Zorbaligin, dort farkli 6zelligi oldugu ayrica vurgulanmaktadir (Besag, 1995).

e Zorbalik, fiziksel, duygusal ve psikolojik nitelikte olabilir
e Sosyal olarak kabul edilebilir ve fark edilir diizeyde olabilir
e Tekrarlanan ve gelecekte tekrarlama ihtimali s6z konusu olabilir

¢ Giicliiniin gii¢siiz olan1 ezmesi olarak nitelendirilmektedir

Sullivan ve arkadaslar1 (2004), kisinin maruz kaldig1 olumsuz davranislarin
zorbalik olarak tanimlanmasi i¢in alti temel kosulun oldugunu 6ne siirmiislerdir.

Bunlar,

e Zorba, kurbandan tstiindiir

e Zorbalik kasith ve sistematiktir

e Zorbalik bir kez yapildiktan sonra tekrarlanabilir

e Zorbalik belirli bir zaman araliginda gergeklesir

e Magdur, fiziksel, ruhsal ve duygusal olarak olumsuz etkilenir

e Tiim zorbalik davraniglarinin psikolojik ve duygusal boyutlar1 vardir.

Zorbalik, bir diger deyisle akran saldirganligmi diger saldirganlhik
davraniglarindan ayirmak i¢in, taraflar arasinda gilic dengesizliginin olmasi,

davranisin tekrar edilmesi ve kasith olusu kriterleri temel alinmaktadir. Akran
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zorbaligi taniminin yani sira, akran zorbaligimin ortaya cikis sekli ve siiresi
bakimindan incelenmesi 6nemlidir. Bu yiizden belirli bir tanimin yapilmasinin zor
oldugu akran zorbaliginda zorbalik siirecinin dogrudan ve dolayli bi¢imde oldugu
one siiriilmektedir (Berger, 2007). Dogrudan zorbalik, magdur olana agik bir bigimde
saldirganlik icermekte iken, dolayli zorbalik, arkadaslik iliskilerinin kullanilmas: ile
kisiye duygusal ve psikolojik olarak aci1 ¢ektirme davraniglarini kapsamaktadir.
Ornegin, magdur olana yonelik, arkadas cevresini kullanarak iftirada bulunmak,
konusmay1 kesmek veya gruba dahil etmeme gibi durumlar dolayl1 zorbaliga 6rnek
olarak gosterilebilir (Olweus, 1995). Dogrudan zorbalik, kasith ve acik bir bigimde
saldirganlik igermesi bakimindan zorbanin kim oldugunun bilindigi zorbalik tiirtidiir.

Dolayli zorbalikta ise zorbanin kim oldugu bilinmemektedir.

Zorbaligin kotii ve kotii niyetli olmayan tiirleri bulunmakta olup, zorbaligin
ilk etapta kotii niyetle baglatilmadigi ifade edilmistir (Rigby, 1997). Baz1 durumlarda,
kisiler karsisindakine iyilik yapmak maksadiyla ve sergiledigi davranisin kotii
sonuglar1 oldugunu fark etmeksizin zorbalik davranigimi siirdiirebilmektedir. Kotii
zorbalikta ise magdur iizerinde bilingli bir zarar verme davranisi s6z konusudur.
Akran zorbaliginda, fiziksel zorbaligin magdura vurma, tekmeleme ve ¢elme takma
gibi kasithi fiziksel davranislarin oldugu, sézel siddetin oldugu, dalga gegildigi

tiriinde davraniglar gozlenmektedir.

Sharp ve Smith (1994), zorbalik davranisinin fiziksel, s6zel ve dolayli olmak
tizere li¢ boyutu oldugunu belirtmislerdir. Buna ek olarak Smith ve Ananiado (2003),
sosyal dislamanin da akran zorbaliginin bir diger boyutu oldugunu belirtmistir. Ayas
ve Piskin (2007), yaptiklar1 ¢aligmada, akran zorbaligi davranislarinin, fiziksel
soyutlama, sdylenti ¢ikarma, magdurun esyalarina zarar verme ve cinsel zorbalik
tiirlerinde gortildiigiinii belirtmislerdir. Bununla birlikte, akran zorbaliginin, magduru
korkutma ve sindirme amaci tasidigt ve bu durumun arkadas grubu igerisinde

sergilendigi belirtilmistir (Rigby, 1997).

S6z konusu akran zorbaliginin yalnizca okul ortaminda goriilmedigi, son
zamanlardaki teknolojik gelismelere bagli olarak “sanal zorbalik” kavraminin énem
ve yaygmlik kazanmaya basladig1 goriilmiistiir. Yeni ortaya ¢ikan siber zorbalik,
kisilerin elektronik iletisim araclari ile yaptig1 zorbalik tiirii olarak tanimlanmaktadir.

Iletisim teknolojilerinin sagladig: imkanlar dahilinde, kisi veya kisilere rahatsiz edici
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mesajlar veya gorilintiiler gondermek, anlik mesajlasma veya elektronik posta
yollamak gibi davranislar siber zorbaliga ornek olarak gosterilebilmektedir (Li,
2006). Siber zorbalikta da, zorbanin kim oldugu cogunlukla bilinmemekte olup,
dolayli zorbalik sinifina girmektedir (Berger, 2007).

Zorbalik davranisim1 sergileyen kisiye “zorba”, s6z konusu davranislara
maruz kalanlara ise “Kurban” veya “Magdur” denilmektedir. Zorba, magdur olarak
belirledigi kisi veya kisilere karsi s6z ve davraniglart devamli ve kasitli olarak
kullanarak karsisindakilere fiziksel, psikolojik veya duygusal olarak zarar vermeyi
hedefler. Kendisine karsilik veremeyecek diizeyde gii¢sliz olarak gordiigii kisiye
sergiledigi zorba davranislarin tekrarlayan bir yapida olmasi ve belli bir zaman
araliginda goriilmesi s6z konusudur. Colorosso (2003), zorba kisilerin alt1 farkli

tiirde kendilerini gosterdigini belirtmistir:

e Kendinden emin zorbalar, magdurun i¢inde bulundugu durumu anlamaktan
ve empati kurmaktan yoksun olan kisilerdir. Sergiledigi davranisin yol
acabilecegi olumsuz sonuglari diistinmemektedir.

e Sosyal zorbalar, magdura yonelik sOylenti ¢ikarmak veya iftirada bulunma
davranislart sergileyerek, magdurun arkadas grubundan diglanmasini saglar.

e Tedbirli zorbalar, giiciiniin azaldigim1 veya herhangi bir otorite figiiriiniin
yaninda zorbalik davranigini sergilemekten kaginirlar.

e Hiperaktif zorbalar, akademik basaris1 diisiik ve sosyal becerilerinin yetersiz
oldugu kisilerden olusur ve en wufak bir kiskirtmada zorbalik
yapabilmektedirler.

e Zorbaliga maruz kalan zorbalar, maruz kaldiklar1 zorbalik sonrasinda, daha
oncesinde yasadiklari zorluklar telafi etmek amaciyla giiciinii daha zayif olan
baska birine gosterme egilimindedirler.

e Pasif zorbalar, zorbalik yaptiklar1 halde, zorbalig1 baslatan kisiler olmadiklari

ve genel olarak kaygili ve giivensiz yapidadirlar.

Zorbalik sergileyen kisilerin sahip olduklar1 6zellikler ise genel anlamda asagidaki

bicimde listelenmistir:

e Depresif belirtileri ve intihar diisiinceleri olabilmektedir.

e Psikiyatrik problemleri bulunmaktadir.
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e Madde kullanim1 goriilebilmektedir.

e Yeme bozukluklar yasayabilmektedirler.

e Kavgaci davranislart bulunabilmektedir.

e Sugca egilimleri bulunmaktadir.

e Zorba arkadaslar1 bulunmaktadir.

e Akademik olarak, kopya c¢ekme veya dersten kagma gibi uygunsuz
davranislar1 bulunmaktadir.

e Arkadaslik kurmay1 kolay olarak goriirler.

e Akademik basarilar diisiiktiir.

e Otoriter ebeveynlere sahiptirler.

e Ebeveynleri tarafindan cezalandirici disipline maruz birakilirlar.

e Fiziksel ve sosyal saldirganlik davranislari bulunmaktadir.

e Istismar sorunlar1 bulunmaktadir.

e Daha az sorumluluk sahibi ve daha az destekleyici ebeveynlere sahiptirler.

e Okula uyum sorunlar1 bulunmaktadir (Gokler, 2009).

Zorbalik davranisinda, zorbalar kadar 6nemi olan diger taraf ise magdur veya kurban
olarak nitelendirilen kisi veya kisilerdir. Kurbanlar, zorbalik davranislarina maruz
kalan, bu davraniglara kars1 koyamayan ve zarar goren kisilerdir. Kurbanlar, sosyal
ve duygusal uyum diizeylerinin zayif ve giigsiiz olmasi sebebiyle maruz kaldiklari
davraniglardan fazlaca etkilenmektedir. Kurbanlar, zorbaca davraniglar sonucunda
sosyal geri ¢ekilme belirtileri gosterebilmekte ve bu yilizden sosyal ortamda yalniz
kalmay1 tercih etmektedirler. Kurbanlar da “pasif” ve “kigkirtic1” olmak {iizere iki

tiirde incelenmektedir (Berger, 2007).

Olweus (1995), pasif kurban olarak niteledikleri magdurlarin bazi1 6zellikleri

oldugunu vurgulamistir:

e Qiivensiz ve endiselidirler

o Tedbirli ve sessiz olmayi tercih ederler.

e Zorbaliga maruz kaldiklarinda geri ¢ekilip aglamaya baslarlar.

e Diisilk benlik saygisina sahiptirler ve icinde bulunduklar1 durumun
olumsuzluklarina odaklanirlar.

e Ogrenilmis caresizlik duygular1 baskin gelmektedir.
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e Arkadaslarina kars1 ¢cekingendirler ve higbir zaman siddete basvurmazlar.

Kiskarticr kurbanlar ise,

e Endiseli ve saldirgandirlar.

e (daklanma giigliigli yasarlar ve etrafindaki diger insanlarda gerilime yol
acarlar.

e Hiperaktif 6zellikler gosterebilmektedirler.

o Simif arkadaslar tarafindan davranislart kiskirtici olarak goriildiigiinden,

kurban olarak se¢ilmislerdir.

Colorosso (2003), bireyin kurban olarak se¢ilmesinde bazi kriterlerin 6n planda

oldugunu vurgulamustir:

e Sosyal ortama yeni dahil olmak

e Yasca kiiciik olmak

e Psikolojik agidan travmatik deneyimlere sahip olmak

e Insan iliskilerine itaatkar bir tutum sergilemek

e Utangag ve asirt hassas olmak

e Kavga etmeye kars1 kagingan olmak

e Sisman, zayif, uzun veya kisa olmak

e Digerlerine gore fiziksel agidan farkli bir niteliginin olmasi

e Gozlik takmak

Kurbanlarin, maruz kaldiklar1 davranisa iliskin olarak sergiledigi duygusal, fiziksel

ve psikolojik tepkiler ve 6zellikler bulunmaktadir:

e Depresif belirtiler ve intihar diigiincesi

e Yalnizlik

e Diisiik benlik saygisi

e Anksiyete

e Yeme bozukluklar

e Psikiyatrik Problemler

e Olumsuz aile ortamindan gelen kisilerdir.

e Istismar sorunlar yasarlar
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e Fiziksel saglik sorunlar1 (uyku sorunlari, alt 1slatma, bayilma, mide bulantisi
ve bas agris1 gibi)

e Sosyal ve akademik uyum sorunlar1 yasarlar.

e Okul devamsizliklari fazladir.

e Okula dair aidiyet duygular zayiftir (Gokler, 2009).

Zorba/Kurbanlar, hem zorbalik davraniginda bulunan hem de zorbaliga maruz kalan
kisilerdir. Bu kisiler hem kigkirtict hem de saldirgan 6zellige sahiptirler. Zorba-
kurbanlar, genel olarak zorbaca davranislar1 kendilerini korumak igin sergiledigini
iddia eden bir tutum igerisindedir. Bu kisiler, aile ortaminda zorbaliga maruz kalan
ve sonrasinda kendi sosyal c¢evresinde zorbaca davraniglar sergileyerek bunu telafi
etme cabasinda olan kisiler olarak nitelendirilmektedir. Zorba/kurbanlar, diisiik

benlik saygisina sahip olup, problem ¢ozme kabiliyeti zayif olan kisilerdir (Olweus,

1995).

Zorbaliga katilmayanlar/Seyirciler de zorbalik siirecine dahil olan ve siireci
izleyen kisiler olarak dogrudan zorbaca davranisa maruz kalmayan kisiler olarak

tanimlanmistir (Solberg & Olweus, 2003).

2.4.0fke Kavram

Ofke kavramina iliskin ilk ¢alismay1 yapan Novaco (1975), 6fke kavraminin
uzun yillar boyunca psikolojik bir sorun olarak ele alinmadigini ve bunun sebebinin
Ofkenin saldirganligin bir alt boyutu olarak diisiiniilmesinden ileri geldigini ifade
etmistir. Ofke kavrami Spielberger ve arkadaslari (1985) tarafindan, siradan bir
kizginlik durumundan siddetli bir saldirganlik durumuna kadar g¢esitlilik ve
degiskenlik gosteren bir duygu durum olarak tammlanmstir. Ofke, Kkisilerde,
engellenme, tehdit edilme, yoksunluk ve sinirlandirilma gibi durumlarda hissedilen
bir duygu durum olmakla birlikte, kisilerin bu duyguyu bir kisiye veya bir nesneye
yansitmas! seklinde sonuglanabilecek olumsuz bir duygudur. Ofke, diger olumsuz
duygulardan farkli olarak yonetilmesinin zor olmasi sebebiyle ayrilmaktadir. Ayrica,

ofke, hem kisiyi hem de 6fkenin kaynagini olumsuz bir duruma sokabilmektedir.

Ofke, genel olarak kisilerin islev alanlarini etkileyebilecek denli kuvvetli bir duygu
olup, her gecen giin yayginlasmaktadir. Ofkenin nedenleri incelendiginde de kisilerin
engellenmislik durumunda 6fkelenme halinin yaygin oldugu goriilmektedir. Ayrica,

kisiler, baski altinda kaldiginda ve kendilerini ifade edemediklerinde ofke ile
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kendilerini ifade etmeyi tercih edebilmektedirler (Spielberger ve ark, 1985). Kisilerin
kendilerini ifade etme bi¢iminin &6fke ile olmasi beraberinde saldirganligi da
getirebilmektedir. Bununla birlikte, 6fke dogru bir bigimde yansitildiginda saglikli ve
normal olarak kabul edilebilmektedir; fakat yonetilememesi halinde kisilerde agresif
davraniglarin goriilmesine ve uyum sorunlar1 yagamasina yol agabilmektedir. Genel
olarak kisilerde hem bireysel hem de toplumsal agidan problemlere bakildiginda en
onemli unsurlardan birinin 6fke oldugu goriilmektedir. Kisilerin maruz kaldiklar
engellenmislik, baski, tehdit, istismar ve haksizlik gibi durumlarin 6fkenin agiga

cikmasina yol agtig1 bilinmektedir.

Gazda (1995), 6tkenin agi8a ¢ikmasinda dort temel basligin 6nemli bir rolii oldugunu

savunmaktadir:

e Kisilerin yasamis oldugu kayiplar, sevdiklerinin 6liimii veya isini kaybetmesi
gibi durumlarin ortaya cikarabilecegi kayip ve yas duygusunun digavurumu
olarak 6fke aciga ¢ikabilmektedir.

e Kisinin etkisi altinda kaldig1 olaylar neticesindeki maruz kaldig: tehdit ve
korkularin yol acabilecegi 6fke,

e Kisilerin ihtiyaglarinin  giderilmesi hususunda maruz kalabilecegi
engellenmiglik duygusunun yol agabilecegi otke,

e Kisilerin baz1 durum veya Kkisiler sebebiyle reddedilmesi sonucunda ortaya

cikan otke

Beck (1979), ofkenin, sebepleri bakimindan dogrudan ve dolayl tetikleyicileri

oldugunu ifade etmistir:

e Ofkeyi dogrudan ortaya gikaran etmenler arasinda, kisilere yonelik fiziksel
saldir1, baski, tehdit, engellenme, reddedilme, yoksunluk ve kars1 koyma yer
almaktadir.

e Ofkeyi dolayli yoldan ortaya ¢ikaran etmenler arasinda kisilerin maruz

kaldiklar1 uyaranlarin karsilikl etkilesimi oldugu belirtilmistir.

Ofke ile ilgili yapilan calismalarda, kisilerin 6fke kontroliinii sagladiklari
durumda problem ¢ézme kabiliyetleri, sosyal yeterlilik ve saglikli benlik saygisina

sahip oldugu goriilmiistir. Bununla birlikte, 6fkeyi saglikli bir bicimde kontrol
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edemeyenlerde Ofkenin depresyon, anksiyete, huzursuzluk ve nevrotizm gibi
sonuglari olabilecegi one siiriilmiistiir (Beck, 1978).

Ofke, hem durum olarak hem de ifade tarzi1 olarak karsimiza cikabilecek bir
durumdur. Ofkeyi bir ifade bi¢imi olarak kullanan bireyler 6fkelendikleri kisi veya
nesnelere miidahale etmeye iliskin giiclii bir istek duymaktadir. Yapilan aragtirmalar
sonucunda, kisilerin 6fke ifade tarz1 olarak sozel saldirganlik ve fiziksel saldirganlik
sergiledigi saptanmistir (Yavuzer & Karatag, 2013).

Ofke ifade bicimlerinin en kritik olan1 agresyondur. Fiziksel agresyon,
kisilerin 6fke kaynagina yonelik zarar verme diirtiisti icermektedir. Diger saldirganlik
bicimi olan sozel saldirganlik ise kisinin 6fkesini s6zel bir bigimde 6tke kaynagina
yoneltmesi veya genel manada disavurumu olarak nitelendirilir. Saldirganligin
kokeninde yer alan ofke, kisilerin huzursuzluk, iiziinti, sikintt ve kizgilik gibi
duygularinin sonucunda agiga ¢ikmaktadir. Bununla birlikte, bu duygularin
deneyimlenmesinin ve yonetilmesinin séz konusu olmasi ile olduk¢a normal ve
saglikli bir siire¢ oldugu diisiintilmektedir (Yavuzer & Karatas, 2013).

Tavis (1989), ofkenin birtakim fiziksel, duygusal, bilissel ve davranigsal
boyutlart oldugunu 6ne siirmiistiir. Fizyolojik olarak, ofke, kisilerde titreme, yliz
kizarmasi, terleme, kontrolii kaybetmiglik hissi, wviicut sicakliginin artmasi,
hiperaktivite, nefes darlig1 ve bas agris1 belirtilerine yol agabilmektedir. Ofkenin
biligsel boyutu olarak ise kisilerin diislince kaliplar1 ve olaylara yonelik
cikarsamalarmin etkilendigi diistiniilmektedir. Duygusal ve psikolojik boyutlar ise
kisilerin ofkeye iliskin duygusal tepkilerinin siddeti ve ofke ile bas etme ile
iligkilidir.

Kisilerin 6fkeyi ifade etme bigimleri farklilik gdstermekte olup, i¢, dis ve
kontrol olmak iizere {i¢ farkli bicimde incelenmektedir. Icte olan ofke, kisilerin
otkelenmesine neden olan duygu ve diislinceleri bastirma egilimi olarak belirtilir.
Distaki ofke ise kisilerin 6fke kaynagina veya cevresindeki diger kisi ve nesnelere
saldirgan davraniglar gosterme egilimi olarak nitelendirilir. Kontrol ise, kisinin
Ofkesinin farkinda olmasi ve 6fkesini farkli ve yapici bir bigimde ifade etmesi olarak

tanimlanir (Spielberger ve ark, 1985).

Kisilerin hayatlarinin farkli donemlerinde, deneyimlerine ve g¢evresel
faktorlere bagl olarak hissedebilecegi yogun 6fke duygusunun kontrol edilememesi

durumunun kisilerde yalmzlik ve depresif duygulanim ile sonuglanabilecegi 6ne
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stiriilmektedir. Yalmizlik kisinin olumsuz deneyimleri olarak sonrasinda sosyal
ortama uyum saglayamama ve dislanmayla iligkili olabilmektedir. Kisilerin
yasadiklar1 olaylar neticesinde engellenmis hissetmelerine bagli olarak 6fke
duygusunu yogun bir bigimde yasadig1 ve bunun sonucunda saldirganlik ve kendine
zarar verme davraniglarinin goriilebilecegi ifade edilmistir. Kendine zarar verme
davraniglar1 arasinda, kendini yaralama, alkol ve madde kullanimi veya yeme
bozukluklar1 gibi telafi edici ve saglikli olmayan basa ¢ikma ydntemlerini

benimseyebilmektedirler (Kulaksizoglu, 2001).

2.5.Kuramsal Cerceve

Arastirma degiskenlerinin incelenmesinde ele almman kuramsal cergeve,
kisilerde alkol ve madde kullanim bozuklugu, o6fke, zorbalik ve aile iletisimi
degiskenlerinin tanimlanmasinda temel alinan kuramlar1 icermektedir. Bu kuramlar,
Sosyal Ogrenme Kurami, Oz-denetim Kurami, Ebeveyn Kabul-Red Kurami ve

Sosyalizasyon Kurami olarak belirtilmistir.

2.5.1. Sosyal Ogrenme Kuram

Sosyal Ogrenme Kurami, Albert Bandura (1977) tarafindan tanimlanan ve
kisilerin cevresel faktorlere bagli olarak gozlemleyerek ve model alarak 6grenmeyi
gerceklestirdigini O6ne siiren bir yaklasimdir. Cocuklar, etrafindaki diger insanlarin
davraniglarini farkli bicimlerde gozlemlemektedirler. Toplumda, ¢ocuklar i¢in esin
kaynag1 olabilecek farkli bir¢ok figiir bulunmaktadir. Bunlarin ilki olan aile bireyleri,
ogrenmenin ilk adimlarmin atilmasi anlaminda 6nemli bir yere sahiptir. Ilerleyen
gelisim evrelerinde akran iliskilerinin baglamasiyla birlikte, cocuklar igin aile
ortamina ek olarak farkli sosyal ¢evrelerde de 6grenme baska figiirleri gézlemleyerek
devam ettirilmektedir. Cocuk, Ogretmenleri, arkadaslar1 ve medyatik figiirleri
kendine rol modeli alarak davranislarin1 kodlamaktadir. Bununla birlikte, ¢evreden
aldig1 geri bildirimler dogrultusunda, gézlemleyerek kendisine kazandirdigi davranis
kaliplarinin pekistirilmesi saglanmaktadir. Bu anlamda, ebeveyn tutumunun ve aile
islevselliginin ilk olarak bireylerin hem kendileri hem de ¢evredeki diger insanlarin
hakkinda diistincelerin olusmasi ve bu baglamda davranislarin gelismesi bakimindan

onemli islevleri bulunmaktadir (Bandura, 1991).

Alkol ve madde kullanimi sosyal 6grenme baglaminda ele alindiginda,

ergenlik doneminde artan akran iletisiminin ve aile disinda farkli bir sosyal gruba
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dahil olma arzusundan ileri gelen grupla birlikte hareket etme gerekliliginin
problemli davraniglara yonelimi arttirabilecegini gostermektedir. Ergen bireyin
madde kullanmaya yonelik akran baskisina maruz kalmasi, grup aidiyetinin olugmasi
ve popllerligin artmasi amaciyla riskli davraniglara yonelmesi buna 6rnek olarak
gosterilebilir. Bununla birlikte, aile islevselliginin saglikli olmamast durumunda
ergenlik doneminde risk iceren davraniglara yonelimin artmasinin sosyal 6grenme

baglaminda agiklanabilecek bir durum oldugu diisiiniilmektedir.

2.5.2. Ozdenetim Kuram

Oz-denetim  kisilerin  kendi  hedeflerini  gerceklestirmek  amaciyla
diisiincelerini, eylemlerini ve duygularini yonetebilmeyi kapsayan bir beceridir
(Zimmerman, 2000). Oz-denetim, kisilerin belirli stratejiler belirleyerek hedeflerine
ulasmasimi saglayan duygusal, diisiinsel ve eylemsel siirecleri igermektedir. Bu
stiregler, ¢ocukluk, ergenlik ve erigkinlik doneminde kisilerin ihtiya¢ ve hedeflerine
bagl olarak degisebilmektedir. Oz-denetim kavramu ile ilgili, farkli tanimlarda
kullanildigr goriilmektedir. Kendini kontrol etme, kendini yonetme ve kendini
yonlendirme olarak tanimlanan bu kavramin kisilerin hayatinda hedeflerine ulagmak
igin islevsel ve islevsel olmayan stratejilerinin oldugu ve bu stratejileri kisilerin
psikolojik ve fiziksel sagligin1 diisiinerek benimsedikleri 6ne siiriilmiistiir. Bununla
birlikte, her birey, s6z konusu stratejileri islevsel bir bicimde kullanma becerisinden
yoksun olabilmektedir. Oz-denetim kavrammin yogunlastig1 psikiyatrik bozukluklar
arasinda yeme bozukluklari , alkol ve madde kullanim bozukluklar1 yer almaktadir.
Belirtilen psikiyatrik rahatsizliklarda, kisilerin kendi sagligim1 daha iyi duruma
getirme amacindan ¢ok, i¢inde bulundugu stresli kosullar1 bertaraf etmek yerine
benimsedigi stratejisi problemli davranislar iizerine yogunlasmistir. Ornegin,
kisilerarasi strese maruz kalan bir bireyin, alkolii bir rahatlama araci olarak gérmesi
ve bu sebeple zaman igerisinde kullaniminin artarak devam etmesinin, kisinin 6z-
denetim becerilerinin islevsel olmadigini ve ilerleyen siiregte alkol ve madde

kullanim bozuklugunun gériilme riskini arttirabilecegi diistintilmektedir.

2.5.3. Ebeveyn Kabul Red Kuram (EKAR)

Ebeveyn Kabul-Red Kurami, Ronald Rohner tarafindan ortaya atilan bir
kuram olup, ebeveynlerin ¢ocuklarmma karsit sicaklik ve hostilite yaklasimlarinin

cocuklarin iyi olma hali ile iliskili oldugunu vurgulayan bir kavram olarak

25



tanimlanmaktadir. Kisilerin hayat boyunca, kisileraras: iliskilerinin ve hayattaki
deneyimlerinin, ebeveynleri tarafindan algiladiklar1 reddedici ve kabullenici tutumla
iliskisi oldugu one siiriilmektedir. Ebeveyn Kabul-Red Kurami c¢ergevesinde, ii¢
onemli faktoriin ebeveyn kabul ve reddinde islevi oldugu ifade edilmistir: Kisilik,
bas etme, sosyokiiltiirel sistemler. Kisilik boyutunda, ¢ocuklarin farkli sosyokiiltiirel
sistemler, 1k, etnik grup veya cinsiyetlerden olmasi durumunda algilanan ebeveyn
kabulii ve reddinin aymi tepkilere yol agip a¢madigi ile ve Kisilik boyutunda,
cocuklarin algiladiklar1 ebeveyn tutumlarinin eriskinlik donemine yayilacak giigte
etkisi olup olmadig ile ilgilenmektedir. Bas etme boyutunda ise ebeveyn kabul ve
reddinin ¢ocuklarda psikolojik dayaniklilik tizerinde etkili bir degisken olup olmadigi
ele alimmaktadir. Sosyokiiltiirel sistemler boyutunda ise neden bazi ebeveynler
sevecen ve icten olurken, bazi ebeveynler ¢ocuklarina karsi ihmalkar, saldirgan ve
mesafeli olmaktadir? Sorusuna odaklanmaktadir. Bu sorular kapsaminda, Ebeveyn
Kabul-Red Kurami, diinya ¢apinda belirli psikolojik, ailesel ve sosyal faktorlerin

ebeveyn kabulii ve reddi ile iliskisi oldugunu dogrulamaktadir (Rohner, 1999).

2.5.4. Sosyalizasyon Kuram

Sosyalizasyon Kurami, ailenin ¢ocugun sosyalizasyonunu saglayan birincil
0ge oldugunu one siirmektedir. Sosyalizasyon siire¢lerinde ¢ocugun okulu, akran
grubu, sosyokiiltiirel farkliliklar, medya ve inan¢ gibi diger degiskenlerden
etkilendigi ve bu degiskenlerin sosyallesme agisindan olduk¢a dnemli oldugu ifade
edilmektedir. Ozellikle cocukluk itibariyle baslayan bu siirecin kendileri ve baska
insanlar hakkinda disilinceler edinme acgisindan kritik oldugu sdylenebilir.
Ebeveynleri ve diger erigkin bireyleri model almaya baglayan ¢ocuklarin sosyallesme
siireci ergenlik doneminde akran iletisiminin artmasiyla birlikte akranlart model alma
seklinde devam etmektedir (Maccoby, 1992). Birincil sosyalizasyon olarak ifade
edilen aile sisteminin sosyallesmeye yardimci veya olumsuz etkiye yol agabilecegi
kosullar sebebiyle bireyler disaridaki sosyal hayatlar1 ve kisilerarast iliskilerinde
islevsel olmayan veya uyumsuz tutumlar edinebilmektedirler. Alkol ve madde
kullanim bozuklugunda yapilan ¢alismalar arasinda, birincil sosyalizasyon
stireglerinin ergenlerde madde kullanimi ile iliskisine bakilmis ve aile islevlerinin

durumla iligkisi incelenmistir (Pettirgrew ve ark, 2017).
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2.6. Tlgili Literatiir

Literatiirde, madde kullanim bozukluklari, 6fke, zorbalik ve aile iletisimini konu
alan caligmalar bulunmaktadir. Arastirma degiskenlerinin farkli degiskenlerle farkli
birlesimlerinin incelendigi calismalar hem {iilkemizde hem de diger iilkelerde

yapilmustir.

Coccaro ve meslektaslar1 (2016), madde kullanim bozuklugu, aralikl
patlayict1 bozukluk, ofke ve dirtiisellik arasindaki iligkiyi incelemislerdir.
Aragtirmada, madde kullanim bozuklugu ve 6fkenin son yillarda arastirilan ve iligkisi
oldugu tespit edilen degiskenler oldugu sonucundan yola ¢ikilarak, diirtiisel agresyon
olarak tanimlanan, aralikli patlayict bozukluk ve madde kullanim bozuklugu
arasindaki iligki incelenmistir. Calismada, yalnizca madde kullanimi olanlar, aralikli
patlayic1 bozuklugu olan ve madde kullanimi saptanmis kisiler ile psikiyatrik
rahatsizligt ve madde kullanimi olan fakat aralikli patlayict bozukluk teshis
edilmeyen gruplar olusturulmustur. 1355 kisinin verilerinin incelendigi ¢alismada
madde kullanimi1 olan kisilerde aralikli patlayici bozuklugun daha fazla goriildiigii
bulunmustur. Ayrica, aralikli patlayict bozuklugun, estani goriilen grupta %80
oraninda madde kullanim bozuklugu belirtilerini arttirdigi bulunmustur. Bununla
birlikte, aralikli patlayici bozuklugun madde kullanimi ciddiyetini arttirdigi; fakat
madde kullaniminin agresyon, 6fke veya diirtiiselligi arttiran bir bozukluk olmadigi
saptanmistir. Elde edilen sonuglar, 6fkenin madde kullanim bozuklugu icin risk

faktorii olusturdugu; ama tam tersi durumun anlamli iligkili olmadig1 goriilmiistiir.

Kubiak ve meslektaglar1 tarafindan (2017), partner veya partner olmayan
kisilerde siddete maruz kalan kadinlarda cocukluk donemi olumsuz yasantilar,
maddeyi kotiiye kullanma, siddeti uygulayan kisinin yakimlik derecesi, psikiyatrik bir
rahatsizligin olup olmama durumu ve 6fke degiskenleri incelenmistir. Calisma, 574
hikkiimlii kadinla yiiriitiilmiis ve arastirma degiskenlerinin araci rolii olup olmadigi
incelenmistir. Calismanin sonuglarina gore, ¢ocukluk dénemi olumsuz yasantilar,
kurbanlastirma, partnere uygulanan siddet, partner olmayana uygulanan siddet
degiskenlerinin kadina yonelik siddet tizerinde farkli anlamlilik diizeylerinde iliskisi
oldugu bulunmustur. S6z konusu degiskenlerin disinda, madde kullanim bozuklugu
veya ruhsal bir rahatsizligin olup olmama durumunun aracit rolii olmadig

gorilmiistiir.
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Maisto ve meslektaglar1 (2016), alkol kullanim bozuklugunda zor kullanarak
baskalarin1 kontrol etme ve 6fke yonetiminin tehlikeli birlesiminin yordayici etkisini
incelemislerdir. Alkol kullaniom bozuklugunda depresme durumunun o6zellikle
kisileraras1 stresorlere maruz kalindiginda gergeklesebilen bir durum oldugu ve
ozellikle miidahale siirecinde kritik bir islevi oldugu one siiriilmiistiir. Ozellikle
bagkalarin1 kontrol altina alma durumunun kisileraras1 stresorlere bagli olarak
kisilerde goriilmesi ve bu durumun alkol kullanimmna iliskin tedavi siirecinde
olumsuz sonuglar1 oldugu bildirilmistir. Bu ¢alismada da hipotez edilen, kisilerin
Ofke yonetimi becerileri zayif olmasi halinde, kendini kontrol etme miicadelesi ve
odaklanma gii¢liigli durumlarinin kadin ve erkeklerde alkol kullanim bozuklugu
tedavisindeki etkisidir. Bu etkinin incelenmesi icin kisilerde kendisini ve ¢evresini
kontrol altina alma miicadeleleri siniflandirilarak ele alinmistir. Tartisma ile kontrol
altina alma durumunun zayif 6tke kontrolii ile iligkili oldugu ve bu durumun 6fke
yonetimi i¢in yordayici degisken oldugu bulunmustur. Ayrica, 12 haftalik siire
icerisinde alkol kullanimi siklig1 ve giinde tiiketilen alkolii agiklayan degiskenler

oldugu tespit edilmistir.

Serafini ve meslektaglar1 (2016), ergen bireylerin olusturdugu orneklem
tizerinde 6fke ve madde kullanim bozuklugu tedavisi arasindaki iliskiyi inceledikleri
calismalarinda, 6fkenin madde kullanimi tedavisinde yeteri kadar calisilan bir
degisken olmadig1 ve bu calismada da ozellikle ergen bireylerde madde kullanimi
tedavisinde 6fkenin tedavideki yordayici etkisinin olup olmadigini ele almiglardir.
Calisma i¢in diistik diizeyde otke ve yiiksek diizeyde 6fke olmak iizere iki gruba
ayrilan toplam 2832 ergen bireyin agresyon ve Otke patlamalarina iliskin sorulara
vermis olduklari yanitlar analiz edilmistir. Yiiksek diizeyde 6fke grubunda, 12 aylik
tedavi siirecinde bazi olumsuz tedavi sonuglarinin meydana geldigi gorilmistiir.
Bunlar arasinda alkol kullanim1 sebebiyle madde kullaniminin niiksetmesi, 6fke ve
davraniglarin kontroliinde zorluk yasama, diger insanlara davramiglari sebebiyle

tutuklanma gibi durumlar yer almaktadir.

Stover ve Kiselica (2015), babalarda ese yonelik siddet ve ebeveyn
tutumlarinin arasindaki iliskide diismanca tutum ve madde kullaniminin etkisi ele
alinmistir. Aragtirmada, madde kullaniminin, kisilerde hostiliteyi, partnere yonelik
siddeti ve kotii ebeveyn tutumlarini agiklayan araci bir degisken oldugu hipotezinden

yola cikilmigtir. 132 baba ile yapilan ¢alismada, hipotez edildigi bigimde, madde
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kullaniminin babalarda diismanca davranislari, ese yonelik siddeti ve kotli ebeveyn
tutumunu araci islevde aciklayan degisken oldugu saptanmistir. Araci degisken
olmasmin yani sira, madde kullaniminin ebeveyn tutumlarinda yonlendirici etkisi
oldugu saptanmistir. Bu durumun 6zellikle babalardaki reddedici tutumla kendisini
gosterdigi ve madde kullaniminin fazla oldugu babalarda s6z konusu oldugu

saptanmistir.

Zuo, Rabinovich ve Gilbert (2017), olumsuz duygulanim tiirleri ve agerme
durumunun sigarayr birakan kisilerdeki uzun dénem birakma basarisindaki etkisini
inceledikleri ¢alismasinda, depresyon, kaygi ve Ofkenin 44 giinliik sigara birakma
programinda, kisilerin sigara birakma basarisindaki etkisini karsilastirmiglardir. 140
eriskin sigara kullanicinin katildig1 calismada birakma 6ncesi duygu durum 6l¢iimleri
yapilmis ve plasebo etkili nikotin bandi kullanilarak 45 gilinden fazla siiren 15
seanslik birakma sonrasi goriismeler yapilarak kisilerin aserme ve negatif duygu
durumlan karsilagtirilmistir. Calismanin sonuglarina gore anksiyete 6fkenin yavas
sonmesi durumunun sigara kullaniminin niiksetmesine yol agan olumsuz duygular
oldugu ve bu durumun erken donemde goriilen aserme durumundan daha etkili
oldugu saptanmistir. Bu dogrultuda, uygulanacak miidahalelerde ilk olarak olumsuz
duygulanimin azaltilmast iizerinde c¢alismalar yapilmasi gerekliligine vurgu

yapilmustir.

Gattamorta ve meslektaslar1 (2017), ebeveyne baglanma, psikiyatrik belirtiler,
madde kullanim sebepleri degiskenlerinin tedavi arayisinda olan ergen bireylerdeki
iliskisini inceledikleri ¢aligmada, son i{i¢ aydaki madde kullanimi ve asir1 alkol
tilketiminin ergenlerdeki ebeveyn baglanmasi, psikiyatrik belirtiler ve madde
kullanim sebepleri bakimindan farklilasma diizeyleri karsilastirilmistir. 144 ergen
bireyin katildig1 ¢alismada, alkol kullanim sebebi olarak sosyal kazancin anlamli
farkliliga yol acan degisken oldugu bulunmustur. Bununla birlikte, davranim
bozuklugu, yiiksek diizeyde anneye baglanmasi, psikolojik kazanglarin fazla olusu

degiskenlerinin madde kullanim1 sebepleri oldugu tespit edilmistir.

Glowacki (2017), alkol kullanim bozuklugu ile kardesler arasindaki iletisimi
inceledigi calismasinda, kontrol altina almak amaciyla tutarsiz bakim saglama
degiskeninin alkol kullanimi {izerindeki iliskisi kardes iletisimi temel alinarak analiz

edilmigtir. 35 tniversite dgrencisinin kendileri ve kardeslerinin alkol kullanimina
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iliskin goriisleri ve bu durumun sorun arz edip etmedigine yonelik fikirleri
goriigmeler araciligr ile kodlanmistir. Kontrol altinda tutma amagl tutarsiz ilginin ii¢
boyutu olan pekistirme, cezalandirma ve etiketleme iizerinden incelendigi ve
kardeslerin alkol kullanimina iliskin davranmis ve diisiinceleri siniflandiriimistir.
Pekistirme olarak kardesler arasinda alkol hakkinda konusmaktan kaginma veya
alkolii baglari kuvvetlendiren bir ara¢ olarak gérme islevi oldugu bildirilmistir.
Cezalandirma boyutunda ise alkol kullanimi 1srarindan 6tiirii karsi ¢ikma bigiminde
bir iletisimin s6z konusu oldugu bildirilmistir. Kardes iletisiminde bes farkl
dinamigin s6z konusu oldugu ve bu dinamiklerin alkol kullanimina iliskin 6nemli
gostergeler oldugu saptanmistir. Arkadas gibi yaklasan kardesler, ebeveyn gibi
davranan kardesler, kardesler arasindaki giiciin bulunduklar1 ortama bagl olarak, aile
icerisindeki bir olay neticesinde (ebeveynlerin bosanmasi gibi) ve bir kisilik 6zelligi

olarak kendisini gostermesi seklinde belirtilmistir.

Haverfield, Theiss ve Leustek (2016), alkolizm goriilen bireylerde aile
iletigimlerinin karakteristik 6zelliklerini inceledikleri ¢alismada, alkol kullaniminin
aile baglarini ve iletisimi olumsuz etkileyen bir durum oldugunu 6ne stirmiiglerdir.
Bu dogrultuda, 682 eriskin alkolizm vakasinin aile iletisim nitelikleri incelenmistir.
Acik uglu sorular dogrultusunda alt boyutlar olusturularak incelenen temalar aile
iletisimine yonelik dort kategori olarak ele alinmistir. Alkolizm vakalarinin
ailelerinde agresif iletisim, koruyucu iletisim, uyumlu iletisim ve tutarsiz iletisim
boyutlar1 ele alinmistir. Agresif iletisimde, aile igerisinde c¢atismalarin artmasi,
gizlilik ve gerginligin meydana gelmesi; ebeveynin koruyucu iletisiminde kisith
iletisim kurma, yapaylilik durumlarimin goriilmesi; uyumlu iletisimde islevsel
iletisimin goriilmesi; tutarsiz iletisimde ise gilic ve kontrole yonelik miicadele ve

duygu durum dalgalanmalar ile kendisini gosterebildigi one siiriilmiistiir.

McLaughlin, Campbell ve McColgan (2016), madde kullanim:i olan
ergenlerin aile igerisinde incelenmesinde ergen bireylerin ebeveyn tutumu, ebeveynin
madde kullanimi ve ebeveyn ile baglanmasina yonelik goriisleri ele alinmustir.
Yaglar1 13-17 arasinda degisen ve madde kullanimi olan ergen bireylerin aile ilgili
goriis ve algilar1 iic tema tizerinden incelenmistir: Ebeveyn-¢ocuk baglanmasi,
ebeveyn tutumu ve ebeveyn ile kardeslerin madde kullanimi. Yapilan incelemeler
sonucunda, ebeveyn-cocuk baglanmasinin ergen bireylerde madde kullanimina

iliskin koruyucu bir faktor oldugu saptanmistir. Ebeveyn tutumlar1 arasinda yer alan
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yetkin (authoritative) ebeveyn tutumunun gocuk ile iletisimi gii¢lii kilan ve ¢ocugun
kendisini agma konusunda cesaretlendiren tutum bi¢imi oldugu goriilmistiir.
Bununla birlikte, aile {iyelerinin madde kullaniminin, ergen bireylerde madde
kullanim yasinin daha erken olmasina yol acan Onemli bir faktér oldugu

belirtilmistir.

Ohannessian, Flannery, Simpson ve Russell (2016), aile islevselliginin
ergenlerde alkol kullanominda aract ve yonlendirici islevini inceledikleri
caligmasinda, 1031 lise Ogrencisinde depresif duygu durumun ergenlerde alkol
kullanimi1 ve aile islevselliginde araci rolii olup olmadigini ele almis ve ergenlerde
cinsiyet bakimindan anlamli bir farklilik olup olmadigini ayrica incelemislerdir.
Yapilan analizler sonucunda, aile islevselliginin kizlarda alkol kullanimini yordayan
degisken oldugu bulunmustur. Ayrica, depresif duygu durumun bu iligskide aract

degisken oldugu tespit edilmistir.

Ongel-Atar ve meslektaslart (2016), madde kullanim bozuklugu olan
ergenlerde aile islevlerini, c¢ift uyumunu ve anne baba tutumlarimi inceledikleri
caligmasinda, yaslar1 14 ile 18 arasinda degisen 9 kiz ve 41 erkek ergen bireyin
verilerini incelemislerdir. Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan ergenlerden olusan
orneklem, 50 kisilik saglikli kontrol grubu ile karsilastirilmistir. Yapilan incelemeler
sonucunda, klinik grubun ebeveyn ile karsilikl iligki, karsilikli fikir birligi, duygu
durumu ifade etme siklig1 ve birliktelik degiskenlerinin kontrol grubuna goére daha
diisiik diizeyde oldugu saptanmistir. Aile islevleri boyutlar1 olan problem ¢6zme,
iletisim, roller, duygulara cevap verme, duygusal deneyime katilim, davranissal
kontrol ve genel islevsellik diizeylerinin klinik grupta anlaml diizeyde daha yiiksek
oldugu gOrilmiustir. Aragtirma gruplarinda birliktelik boyutunun
karsilastirilmasinda, madde kullanan ergen bireylerin algiladiklart aile islevlerinin
ve ebeveynlerin duruma yonelik uyumluluk diizeylerinin sagliksiz oldugu

Saptanmuistir.

Petrova ve meslektaslart (2015), madde bagimliliginda stabil remisyonu
etkileyen sosyal ve kisisel faktorleri inceledikleri ¢alismalarinda, madde kullaniminm
tamamen birakmadaki kisisel ve sosyal faktorler farkli boyutlar ile incelenmistir.
Rehabilitasyon siirecinde kisiler agisindan madde kullanimini birakmada en etkili

unsurun ne oldugunu tespit etmek icin yiiriitiilen ¢alismada, daha 6nceki ¢aligsmalarda
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incelenen, bireysel faktorler olarak genel saglik durumu, eslik eden bir hastaligin
olup olmamasi durumu, kendini kontrol edebilme becerisi, dikkati farkli bir yere
yonlendirebilme becerisi, agresiflik degiskenlerinin rol oynadigi; sosyal faktorler
arasinda rehabilitasyonun sekli, sosyal destek, herhangi bir madde kullaniminin s6z
konusu olmadig1 bireylerden olusan sosyal topluluklarin varligi, rehabilitasyon
hizmetlerine bagvurmaya sebep olan kosullar gbz 6niinde bulundurularak aragtirma
yiriitiilmistir. Bununla birlikte spiritiiel faktorlerin remisyonu etkiledigini one siiren
caligmalarin oldugu ifade edilmistir. Bu ¢alisma i¢in rehabilitasyon hizmeti alan 945
madde bagimlisinin yanitlar1 incelenmistir. Sonuglara gore, remisyonun goriildigi
kisilerde daha az sosyal ve psikolojik problemin oldugu ve sosyal ve psikolojik
ozelliklerinin gelisim gosterdigi bulunmustur. Ayrica, rehabilitasyon hizmetlerinin
cok boyutlu olmasinin ve kisilerin biyolojik, psikolojik, sosyal ve spiritiiel agidan

zenginlestirici islevi olmasi gerektigine vurgu yapilmistir.

Pettigrew ve meslektaslar1 (2017), aile iletisiminin ergenlerde alkol kullanimi
ile 1iligkisini inceledikleri c¢alismada sosyalizasyon kurami c¢ercevesinde
degerlendirme yapmistir. Calismada, aile baglarinin ergenlerde alkol kullanimi ile
iliskisi incelenmistir. Yedinci ve sekizinci sinif dgrencilerinde olusan 6rneklemde,
aile igerisinde duygular1 ifade edebilme becerisinin dolaylt olarak ergenlerde hayat
boyu alkol kullanimini yordayan degisken oldugu saptanmistir. Arastirmanin
sonuglari, sosyalizasyon kurami gercevesinde ele alinmis ve bireyin sosyallesme
stirecindeki ilk ortaminin aile ortami olmasi sebebiyle aile baglarinin ve aile

iletisiminin madde kullaniminda 6nleyici islevi oldugu 6ne siiriilmiisttir.

Reiter (2015), madde kullanim1 ve aileyi ele aldig1 kitabinda, aileyi sistem
olarak farkli boyutlarla inceleyen ve bagimlilig1 sistem bakis acisiyla ele alan bir
yaklasim benimsemistir. Kisilerin bagimli olmasinda aile rolleri, kiiltiir, aile i¢i
siddet, psikolojik dayaniklilhik faktorlerinin  6nemli oldugu ve bagimhilik

olgularindaki sosyal degiskenlerin ekseninde aile terapisinin 6nemi vurgulanmastir.

Salom ve meslektaslar1 (2015), alkol ve ruh sagligi bozuklugu estanisinda
ailesel faktorleri inceledikleri calismada, kisilerde alkol kullanimi ve ruh sagligi
bozukluklar1 es tanisinda anne-¢ocuk sicakliginin az olmasi ve annenin sigara
kullanimu ile iliskisi oldugu saptanmistir. Bununla birlikte, s6z konusu degiskenlerin,

kisilerde alkol ve madde kullanim bozuklugu ve ruhsal bozuklugun 21 yas itibariyle
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goriilmesi ile iligkili oldugu belirtilmistir. Ergenlik déneminde alkol kullanimi ve
dikkat sorunlar1 estani alan ruhsal bozukluk olarak tespit edilmis fakat tek estani alan

ruhsal bozukluk olmadig1 goriilmiistiir.

Schofield, Conger ve Robins (2015), akranlarda alkol, sigara ve diger
maddelerin kullanilmasinin kisilerde karsilikli etkisinin incelendigi ¢alismasinda, aile
denetiminin bu karsilikli etkilesimdeki rolii ele alinmistir. Calisma igin ¢evresinde
alkol, sigara ve diger maddeleri kullanan akranlarin bulundugu 674 Meksikali
cocugun verileri incelenmistir. Ayrica, egitilmis gozlemciler tarafindan cocuga
yonelik aile denetimi goriintiilii olarak kaydedilmistir. Yapilan incelemeler
sonucunda, alkol, sigara ve diger maddeleri kullanan ¢ocuklarin ayni tutumda olan
akranlarla daha fazla iletisim igerisinde oldugu ve aile denetiminin o6zellikle
cocukluktan ergenlige geciste ergen bireylerin alkol ve madde kullanimi ve

akranlardan etkilenme diizeyini olumsuz etkiledigi saptanmaistir.

Segrin, McNelis ve Swiatkowski (2016), sosyal destegin dolayli yoldan
problemli alkol kullanimini 6nledigine iliskin ¢alismasinda, geng eriskinlerde alkol
kullaniminin psikolojik sikintilara bagli olarak artis gosterdigi goriisiinden yola
cikarak sosyal destegin maruz kalinan psikolojik stres faktorlerini azaltici islevi
sebebiyle alkol kullanimini dolayli yoldan azalttig1 hipotezini test etmislerdir. 211
tiniversite 0grencisi ile yiiriitiilen ¢alismada, arkadaslardan algilanan sosyal destek,
duygusal destek ve bilgilendirme agisindan destek degiskenlerinin alkol kullanim
bozuklugunu, psikolojik stres faktorlerini azaltmasi sebebiyle dolayli agidan azalttigi
saptanmustir. Aile iletisiminin de sosyal destek unsurlarindan biri olarak diistiniilmesi
sebebiyle 6zellikle daha erken gelisimsel donemde geng eriskinlere gore daha 6nemli

bir degisken olabilecegi 6n goriilmektedir.

Spirito ve meslektaslart (2015), duygusal ve davramigsal bozuklugu olan
ergen bireylerde alkol ve madde kullanimini 6nleyecek diizeyde ebeveyn tutumlarini
ve ebeveyn-ergen iletisiminin gelistirilmesi konulu c¢alismada kiigiik ve segkisiz
orneklem kullanmiglardir.. Ozellikle alkol kullanimina iliskin psikoegitimin ve genel
aile islevselliginin ergen bireylerde alkol ve madde kullanimini 6nleyici islevi ele
almmistir. Yapilan incelemeler sonucunda, ebeveynlere saglanan psikoegitimin,

ergenlerle iletisimlerini gelistirdigi ve bu durumun ebeveyn denetiminin etkili bir
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bicimde yliriitiilmesi bakimindan alkol ve madde kullanimini dnleyecek isleve sahip

oldugu saptanmustir.

Connell, Morris ve Piquero (2017), zorbaliga maruz kalma durumunun ve
ergenlerde madde kullanimi arasindaki iligkiyi inceledigi ¢alismasinda, daha once
yapilan kesitsel ¢alismalardan farkli olarak boylamsal ¢alisma yiiriitmiis olup, erken
donemdeki zorbaliga maruz kalma durumunun ergenlikte madde kullanimina
baslama yas1 ile iliskisi analiz edilmistir. Yapilan incelemelerde, az sayida ergenin
zorbaliga bagh olarak alkol ve madde kullanimina basladig1 saptanmistir. Diger
caligmalarda elde edilen bulgulardan farkli bir bulgu elde edilen ¢alismada,

orneklemin sayis1 ve secildigi bolgenin kisitlilik olusturabilecegi diistiniilmektedir.

Jiang ve meslektaglart (2016), o©n ergenlik doneminde akran
kurbanlastirilmasi ve madde kullanimi arasindaki iliskinin sapkin akranlarla iletigim
ve ebeveyn bilgisi baglaminda incelenmesi kapsaminda yiiriittiikleri ¢alismada, bir
yillik siire igerisinde, Giliney Cin’de 723 ergen bireyden olusan orneklem ile
incelemeler yapilmistir. Yapilan incelemeler sonucunda, akran magduriyetinin, her
iki cinsiyette de madde kullanimini, sapkin ergenlerle etkilesimi desteklemesi
bakimindan araci islevi oldugu saptanmistir. Ayrica, sapkin akranlarla etkilesimin
akran magduriyeti etkisinde araci etkisi oldugu ve bu etkinin yalnizca sigara

kullanmay1 deneyen erkeklerde goriildiigii belirtilmistir.

Kelly ve meslektaslar1 (2015), zorbalik magduriyeti ve ergenlerde madde
kullaniminin Avustralyali ergenlerde etkilesimini inceledikleri ¢alismada, zorba,
kurban, zorba-kurban boyutlari ile zorbaligin madde kullanimu ile iligkisi incelenmis
ve 24 aylik donem igerisinde incelemeler yapilmistir. Zorbalik kurbanlari, ¢alismada
iki grup olarak incelenmistir: Pasif kurbanlar, zorbalida maruz kalanlar, fakat
baskalarina zorbalik yapmayanlar ve zorba-kurbanlar, zorbaliga maruz kalan ve
zorbalik yapanlar. Yapilan incelemeler sonucunda, baslangi¢c asamasinda zorbalik ve
madde kullanimi arasinda iliski olmadigi goriilmiis; fakat 24 ayin sonrasinda yapilan
incelemeler sonucunda zorba-kurban grupta problemli alkol ve esrar kullaniminin
arttigi saptanmistir. 13 yasinda aragtirmaya dahil edilen ve 15 yasinda madde
kullanim1 goriilen ergenlerde zorba-kurbanlarin yiiksek risk grubunda oldugu

saptanmistir.
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Laskowski (2017), cocukluk doneminde zorbaliga maruz kalan erigkin
bireylerdeki psikolojik belirtileri inceledigi calismasinda, eriskinlerin depresyon,
anksiyete, madde kullanim bozukluklari, obezite, somatik sikayetler, uyku

problemleri, agresyon gibi sorunlarla karsilastigini1 6ne stirmiistiir.

Quinn ve meslektaglar1 (2016) zorbalikta grup siirecleri ve ergen madde
kullanimi1 arasindaki iligkiyi inceledikleri c¢alismada, zorbalikk davraniglarinin
ergenlerde sigara ve madde kullanimi ile iliskisi analiz edilmistir. Calisma igin
yaslar1 13 ile 17 arasinda degisen 1255 kisilik o6rneklemin verileri incelenmistir.
Yapilan analizler sonucunda, zorbalik ve takip etme davramiglarmin ergenlerde

madde kullanimu ile iliskili oldugu bulunmustur.

Sangalang ve meslektaslar1 (2016), zorbalik davraniglarinin madde kullanimi
igin risk faktorii olusturma diizeyini inceledikleri ¢alismada, zorba, zorba-kurban ve
kurban boyutlari ile ergenlerde madde kullanimi1 yayginlhigini karsilastirmiglardir. 809
ergen bireyin katilimi ile yiiriitilen calismada, son otuz gilinde alkol ve madde
kullanim durumu ve zorbalik davranisi durumu ele alinmistir. Calismanin sonucunda,
zorba-kurbanlarda alkol kullaniminin goriildiigii, zorbalarda alkol, sigara ve ugucu
madde kullaniminin oldugu saptanmistir. Kurbanlarda ise risk durumunun anlamli

diizeyde olmadig1 goriilmiistiir.

Stone ve Carlisle (2017), Amerika’da 1rk¢r zorbaligin ergenlerde madde
kullanimi1 ile iligkisini inceledigi calismada, 7585 kisinin katilmi ile yiiriitiilen
calismada, zorbaliga dahil olmayan, zorbalik magduru, zorbalik yapan ve zorba-
kurban olmak {izere gruplar incelenmistir. Irklara gore siiflandirilan katilimcilarda
Ispanyol asilli olanlarda zorbalik yapan ve zorba-kurban grubundakilerde alkol,
sigara ve esrar kullaniminin fazla oldugu bulunmustur. Ispanyol asilli olmayan ve

Asyal1 genglerde ise magdur gruplarda esrar kullaniminin oldugu gortilmiistiir.
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1. Calisma Grubu

tanis1 konulmus bireyler ve ebeveynleri katilimci olarak dahil edilmistir. Orneklem
100 madde kullanim bozuklugu tanisi almis birey ve toplam 100 kisiden olusan anne
ve babalar1 olmak iizere toplamda 200 kisiden olusmaktadir. Istanbul’da yasayan

bireyler calismaya dahil edilmistir. Bilgilendirilmis onamlar1 alinan katilimcilardan

Calismaya, yaslar1 15 ve 25 arasinda degisen ve madde kullanim bozuklugu

degerlendirme formlarini yanitlamalar1 istenmistir.

Calismaya déhil edilme kriterleri:

15-25 yas araliginda olmasi
Hem ebeveynin hem de bireyin en az okuryazar diizeyinde olmasi
Madde Kullanim Bozuklugu Tanist Almig Olmak

Calismavya dahil edilmeme kriterleri:

15 yas alt1 ve 25 yas lizeri olmak
Ebeveyn ve kisinin okuryazar olmamasi
Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Almamis Olmak

Anne ve babanin hayatta olmamasi

3.2. Veri Toplama Araglan

Aragtirma kapsaminda kullanilan veri toplama araglar1 asagida listelenmistir.

Kisisel ve Demografik Bilgi Formu,

Aile Degerlendirme Olgegi

Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzlar1 Olgegi
Zorbalik Egilimi Olgegi

3.2.1. Kisisel Bilgi Formu

ve demografik bilgi formlar1 incelenerek derlenen ve hem madde kullanim
bozuklugu tanis1 almis katilimciya hem de ebeveyne ayr1 ayr1 olmak iizere uygulanan

Ozbildirim formudur. Form igerisinde katilimcilarin madde kullanimi degiskenlerini

Arastirmaci tarafindan, bu alanda yapilan diger ¢alismalarda kullanilan kisisel
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kapsayan sorular yer almaktadir. Cinsiyet, yas, egitim diizeyi, medeni durum,
calisma durumu, denetimli serbestlik durumu, aile psikiyatri dykiisii katilimcilarin
bireysel degiskenleri arasinda yer alirken, madde kullanim yasi, madde kullanim
siklig1, kullanim siiresi, ilk kullanilan madde, madde kullanimi ile iligki olabilecek
faktorlere iliskin sorular ise klinik degiskenleri kapsayan kisisel sorular olarak
belirlenmistir. Ebeveyne uygulanan demografik bilgi formunda ise, anne veya
babanin egitim diizeyi, yasi, ¢alisma durumu, medeni durumu, hapis cezasi almis
olma durumu, psikiyatrik tani, akrabalarda hapis cezas1 degiskenlerine yonelik

sorular yer almaktadir.

3.2.2. Aile Degerlendirme Olgegi (ADO)

Amerika Birlesik Devletleri'nde bulunan Brown Universitesi ve Butler
Hastanesi tarafindan Aile Arastirma Programi cercevesinde gelistirilmistir. ADO,
ailenin islevlerini hangi konularda yerine getirebildigini ya da getiremedigini
belirleyen bir 6l¢ii aracidir. ADO, McMaster Aile Islevleri Modeli’nin klinik olarak
aileler {izerinde uygulanmasiyla elde edilmisti. ADO 60 madde ve 7 alt Slgekten
olusmaktadir. Bunlar; Problem C6zme, Iletisim, Roller, Duygusal Tepki verebilme,
Gereken Ilgiyi Gosterme, Davrams Kontrolii, Genel Fonksiyonlar seklindedir.
Olgekte yer alan maddelerde 1 puan saglikli cevabi, 4 puan ise sagliksiz cevabi ifade
etmektedir. Olgegin Tiirkiye'de yapilan giivenirlik ¢alismasinda &lgek, gerek i¢
tutarlilik, gerekse puan degismezligi agisindan p<.001 diizeyinde anlamli sonug

vermigstir (Bulut, 1990).

3.2.3. Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzlar1 Olcegi

Bireylerin ofke ifade tarzlarimi belirlemek amaciyla Spielberger ve
arkadaslar1(1983)  tarafindan  gelistirilmis olup ergen ve  yetiskinlere
uygulanabilmekte; zaman kisitlamas: bulunmamaktadir. Olgek, 34 maddelik 4’lii
likert tipi bir 6lgektir. Hi¢ (1 puan), Biraz (2 puan), Oldukg¢a (3 puan) ve Tiimiiyle (4
puan) olarak degerlendirilir. Olgegin, ilk 10 maddesi siirekli 6fkeyi, sonraki 24
maddesi 6fke ifade tarzlarii 6lgmektedir. Siirekli 6tke, kisinin genelde kendini nasil
hissettigini, ne derece d6fke yasadigini ifade etmektedir. Siirekli Ofke 6lgeginden
alinabilecek en diisiik puan 10, en yiiksek puan 40’tir. Ofke Ifade Tarz1 Olgegi, ofke
igce vurumu (13, 15, 16, 20, 23, 26, 27 ve 31. maddeleri), 6fke disa vurumu (12, 17,
19, 22, 24, 29, 32 ve 33. maddeleri) ve o6tke kontrolii (11, 14, 18, 21, 25, 28, 30 ve
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34. maddeleri) olmak iizere ii¢ alt gruptan olusmaktadir. Ofke ice vurumu, dfke disa
vurumu ve dfke kontrolii alt dlgeklerinden alinabilecek en diisiik puan 8, en yiiksek
puan 32’dir. Ozgiin dlcegin Cronbach Alfa degeri .77 ile .88 arasindadir. Olgegin
Tiirkge’ye uyarlanmas1 Ozer (1994) tarafindan yapilmis olup cronbach alfa degerleri
“0fke kontrolii” boyutu i¢in .84; “6fke disa vurumu” boyutu i¢in .78 ve “dfke ice

vurumu” boyutu i¢in .62 olarak bulunmustur (Ozer 1994).

3.2.4. Zorbalik Egilimi Olcegi

Zorbalik Egilimi Olcegi” Délek (2002) tarafindan gelistirilmistir. Olgek 26
maddeyi igeren 6 alt boyuttan olusmaktadir. Bunlar; duygusal paylasim eksikligi,
hakli gérme, baskalarini tizmek, giicii kullanma, rahatsiz olmama, olumsuz yansitma
boyutlaridir. Olgegin i¢ tutarlik giivenirligi i¢in cronbach alfa katsayis1, 67°dir ve tiim
alt testlerin cronbach alfa katsayilar1 da, 50'nin iizerindedir. I¢ tutarlik belirlemede
ayrica Ust ve alt geyreklikler arasinda tek yonlii t-testi hesaplanmig ve iist ve alt
ceyrekliklere giren Ogrenciler arasinda biitiin boyutlar ayirt edici bulunmustur.
Olgegin devamlilik giivenirliginin belirlenmesi igin, 6lgek 2 hafta arayla 24 kisiye
uygulanmis ve iki uygulama arasinda Pearson Korelasyon Katsayisina bakilmistir.
Duygusal paylasim eksikligi, iizmek ve giicli olmak boyutlar1 disindaki diger

boyutlarin ve dl¢egin toplaminin giivenilir oldugu bulunmustur.

3.3. Arastirmanin Islem Yolu

Arastirmada hem madde kullanim bozuklugu tanis1 almis kisilere hem de
ebeveynlere 06zbildirim o6lgekleri uygulanmistir. Arastirmaci tarafindan alinan
bilgilendirilmis onam dogrultusunda katilimcilarin anketleri doldurmasi istenmistir.
Arastirmaya  katilanlar isimlerini  belirtmeksizin anonim olarak anketleri
doldurmuslardir. Verilerin toplanmasinin sonrasinda bilgisayara veri girisleri
yapilarak istatistik yazilimi1 {izerinden analiz gerceklestirilmistir. Aragtirmanin
bagimsiz degiskeni olan aile degerlendirmesinin agiklayicit rolii incelenmistir.
Arastirmada ayrica madde kullanim bozuklugu, zorbalik ve siirekli 6fke-6fke ifade

tarzi bagimli degiskenler olarak belirlenmistir.

Arastirma kapsaminda kullanilacak veri analiz yontemleri, katilimcilarin
kisisel ve demografik degiskenlerinin yilizdesel dagilimini incelemek amaciyla
betimleyici istatistik, kisisel ve demografik degiskenleri arastirma degiskenleri ile

karsilastirmak amaciyla ANOVA (varyans analizi), ki kare analizi ve bagimsiz
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orneklem t testi kullanilmistir. Arastirma degiskenleri arasindaki iligskiyi incelemek
amaciyla korelasyon analizi yapilmistir. Iliskili oldugu tespit edilen arastirma
degiskenleri ile aciklayici rolii incelemek amaciyla regresyon analizi yapilmstir.
Belirtilen istatistiksel prosediirleri yerine getirmek amaciyla sosyal bilimler i¢in

istatistik yazilimi olan SPSS 20 kullanilmstr.
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DORDUNCU BOLUM
BULGULAR

4.1. Demografik Degiskenlerin Betimleyici Istatistikleri

Arastirma i¢in, hem alkol ve madde kullanim bozuklugu tanist konulan
bireyler hem de ebeveynlerinin demografik ve klinik degiskenleri incelenmis ve
analiz icin betimleyici istatistiksel yontemler uygulanmistir. Analize iligkin tablolar

asagida belirtilmigtir.

4.1.1. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Demografik
Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Tablo 4.1.’de madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin demografik
degiskenleri betimleyici istatistik yontemi ile listelenmistir. Aragtirmaya katilan kisi
sayist 100°diir ve demografik degiskenlere iligskin sorularin hepsine yanit

vermislerdir.

Tablo 4. 1. Alkol ve Madde Kullamm Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin
Demografik Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Demografik Degiskenler (N=100) N %
Bekar 82 82,0
. evli/nisanlt 17 17,0
Medeni durum Aynilmig 1 1.0
Toplam 100 100,0
calismiyor/dgrenci 11 11,0
. diizenli iste ¢alistyor 22 22,0
Is durumu diizensiz ¢alistyor 67 67,0
Toplam 100 100,0
Yalniz 1 1,0
arkadaglarla/yurtta 1 1,0
ikamet Aile 92 92,0
Akraba 6 6,0
Toplam 100 100,0
hi¢ tedavi almadim 60 60,0
Psikiyatrik tedavi Ayaktan 40 40,0
Toplam 100 100,0
Yok 42 42,0
bagimliligi olan var 33 33,0
Aile ruhsal hastalik \r,l:rlsal hastalig1 olan o5 25.0
Toplam 100 100,0
Evet 52 52,0
Denetimli serbestlik ~ Hayir 48 48,0
Toplam 100 100,0
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Katilimeilarin demografik degiskenleri incelendiginde,
Katilimceilarin %82’si bekar, %17’si evli veya nisanli ve %1°1 ayrilmistir.

Katilimcilarin %11°1 ¢alismiyor veya Ogrencidir. %22’si diizenli iste calismaktadir

ve %67’si1 diizensiz ¢aligmaktadir.

Katilimeilarin = %1°1  yalmiz, %]1°1 arkadaslariyla, 9%92’si ailesiyle ve %6’s1

akrabalariyla yagamaktadir.

Katilimcilarin %60°1 daha once tedavi almadigini ve %40’min ayaktan tedavi

gordiigii bildirilmistir.

Ailede psikiyatrik hastaligi olmayanlarin oran1 %42’dir. Bagimlilig1 olan %33 ve
psikiyatrik rahatsizlig olan ise %25 tir.

Katilimcilarin %52°si denetimli serbestlik almis ve %48’1 almamuistir.

Tablo 4. 2. Alkol ve Madde Kullamim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin
Demografik Degiskenlerinin Ortalamalarimin Betimleyici Istatistikleri

Ortalamalar Yas Egitim Madde Ik tedavi  Kayma sayis1
(N=100) yili kullanim yas1 yasi

Ort. 21,56 8,75 15,02 18,56 2,75
N 100 100 100 99 99
SS 2,556 1,882 1,949 2,745 1,554

Tablo 4.2.’de katilimcilarin yas, egitim siiresi, madde kullanim yasi, ilk
tedavi yas1 ve kayma sayisi ortalamalar1 ve standart sapmalar1 verilmistir. Buna gore,
katilimcilarin yas ortalamasi 21,56 + 2.55tir. Egitim yil1 ortalamas1 8,75 £1,88°dir.
Madde kullanim yas ortalamasi 15,02 £ 1,94’tiir. Ilk tedavi yas1 ortalamasi
18,56+2,74’tlir. Kayma sayis1 ortalamasi ise 2,75+1,55’tir.
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ilkkullanilanmadde

W baii

[ bali, esrar
Obali, hap

W bali, tiner
bonzai

] cakmak gazi
Hercin
Oesrar
Hhap

W hap ve esrar
] hap, tiner
Ctiner

Sekil 4.1. Katihmeilarin flk Kullandiklar1 Maddelerin Dagiiminin Grafiksel
Gosterimi

Katilimeilarin ilk kullandigi madde degiskeninin frekans dagilimini gésteren
sekil 1°deki grafik dogrultusunda, kullanilan maddelerin ugucu maddeler, ilaglar,
eroin ve esrar oldugu; bazi katilimcilarin birden fazla maddeyi kullandig:
gorilmiistiir.

Tablo 4. 3. Alkol ve Madde Kullamm Bozuklugu Tams1 Alan Bireylerin Madde
Kullanimina iliskin Problemleri Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Alkol ve madde kullanimina iligkin N %
problemler (N=100)
Hayir 57 57,0
Adli Evet 43 43,0
Toplam 100 100,0
Hayir 59 59,0
Mesleki Evet 41 41,0
Toplam 100 100,0
Hayir 2 2,0
Ailevi Evet 98 98,0
Toplam 100 100,0
Hayir 3 3,0
Saghk Evet 97 97,0
Toplam 100 100,0
Hayir 68 68,0
Arkadaslar Evet 32 32,0
Toplam 100 100,0
Hayir 35 35,0
Finansal Evet 65 65,0
Toplam 100 100,0
Hayir 65 65,0
Egitim Evet 35 35,0
Toplam 100 100,0
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Tablo 4.3’te, madde kotiiye kullanimindan dolayr kisilerin karsilagtigt
problemlere iligkin yanitlarin dagilimi verilmistir. Sonuglara gore, adli problemler
yasadigini sdyleyenlerin oranm1 %43’tlir. Meslek hayatinda problem yasayan kisilerin
orani %41°dir. Ailevi problemler yasayanlarin oram1 %98’dir. Saglik problemleri
yasayan katilimcilarin orant %97°dir. Arkadaslarla problem yasayanlarin orani
%32°dir. Ekonomik sorunlar yasayan katilimcilarin oran1 %65°dir. Egitim hayat1 ile

ilgili problem yasayanlarin oran1 %35’dir.

Tablo 4. 4. Alkol ve Madde Kullamm Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin
Kendine Zarar Verme Degiskeninin Betimleyici Istatistikleri

Kendine Zarar Verme ve Yaralama N %
(N=100)

Viicudun cesitli yerlerini Hayir 70 70,0
sert yerlere vurarak Evet 30 30,0
yaralama Toplam 100 100,0
Hayir 79 79,0
Isirarak yaralama Evet 21 21,0
Toplam 100 100,0
. Hayir 38 38,0
;(aers;(;;r?:aetlerle keserek Evet 62 62,0
Toplam 100 100,0
L. . Hayir 22 22,0
)S/;\;l;l ;rg:: aletlerle cizerek Evet 78 78.0
Toplam 100 100,0
Hayir 68 68,0
Yakarak yaralama Evet 32 32,0
Toplam 100 100,0

Tablo 4.4’te, madde koétiiye kullanimindan dolay kisilerin kendilerine zarar
vermelerine iliskin yanitlarin dagilimi verilmistir. Sonuglara gore, viicudun cesitli
yerlerini sert yerlere vurarak yaralayanlarin orani %30’dur. Isirarak zarar verme ve
yaralamay1 tercih eden kisilerin oran1 %21°dir. Kesici aletlerle keserek yaralama
oldugunu bildirenlerin oran1 %62°dir. Sivri uclu aletlerle ¢izerek yaralama oldugunu
bildiren katilimeilarin oran1 %78’dir. Yakarak yaralama oldugunu bildirenlerin orani

%32°dir.

43



Tablo 4. 5. Alkol ve Madde Kullamm Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Madde
Kullamim Nedeni Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Alkol ve Madde Kullanim Nedeni N %
(N=100)
Hay1r 15 15,0
Merak Evet 85 85,0
Toplam 100 100,0
Hayr 6 6,0
Problemlerden kacmak Evet 94 94,0
Toplam 100 100,0
Hayir 94 94,0
Begeni toplamak Evet 6 6,0
Toplam 100 100,0
Hayir 60 60,0
Bir gruba ait olmak Evet 40 40,0
Toplam 100 100,0
Hayir 49 49,0
Eglenmek Evet 51 51,0
Toplam 100 100,0
Hayir 21 21,0
Arkadas baskis Evet 79 79,0
Toplam 100 100,0

Tablo 4.5’te, madde kotiiye kullaniminin kisi i¢in nedenlerine iliskin
yanitlarin  dagilimi verilmistir. Sonuglara gore, merak duydugu i¢in madde
kullananlarin oran1 %85’tir. Problemlerden kagtigi i¢in madde kullananlarin orani
%94°dir. Begeni toplamak i¢in madde kullananlarin orami %6’dir. Bir gruba ait
olmak i¢in madde kullananlarin oran1 %40°dir. Eglenmek icin madde kullananlarin

oran1 %51°dir. Arkadas baskis1 dolayisiyla madde kullananlarin orant %79’dur.
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Tablo 4. 6. Alkol ve Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Daha
Once Tedavi Alma Durumu Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Daha Once Tedavi Alma Durumu (N=100) N %
Hayir 97 97,0
Hig tedavi almamg Evet 3 3,0
Toplam 100 100,0
Hayir 10 10,0
Ayaktan Evet 90 90,0
Toplam 100 100,0
Hayir 73 73,0
Yatarak 1 kez Evet 27 27,0
Toplam 100 100,0

Tablo 4.6.’da tedavi degiskeni incelendiginde, hi¢ tedavi olmayanlarin orani
%3’diir. %97 orani tedavi gordiiglinii bildirmistir. Ayaktan tedavi goren
katilimcilarin oran1 %90°d1r. Yatarak bir kez tedavi gorenlerin orani ise %27 olarak

verilmistir.

4.1.2. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Ebeveynlerinin

Demografik Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin ebeveynlerine uygulanan
anketler sonucunda demografik degiskenlerine iliskin bulgular elde edilmis ve

bulgular betimleyici istatistiklerle gosterilmistir.

Tablo 4. 7. Alkol ve Madde Kullamm Bozuklugu Tams1 Alan Bireylerin
Ebeveynlerinin Demografik Degiskenlerinin Betimleyici Istatistikleri

Ebeveyn Demografik Degiskenler (N=100) N %
Cinsiyet Kadin 37 37,0
Erkek 63 63,0
Yasamlan  Sehir 74 74,0
Yer flge 26 26,0
Hig¢ evlenmemis 3 3,0
Medeni Evli 71 71,0
Durum Bosanmuis (dul) 21 21,0
Ayr1 yagiyor 5 5,0
Toplam 100 100,0
Memur 3 3,0
Isci 28 28,0
Meslek Serbest meslek 35 35,0
Issiz 34 34,0
. Diisiik 1 1,0
car o o
lyi 24 24,0
Cok iyi 5 50
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Tablo 4.7 devamm

Ebeveyn Evet 28 28,0
Psikiyatrik
tedavi Hayir 72 72,0
Ebeveyn Evet 7 7,0
hapis Hayir 93 93,0
cezasi
Akrabalar Evet 73 73,0
hapis Hayir 27 27,0
cezasi
Cekirdek aile 64 64,0
Aile Tipi Genis aile 15 15,0
Pargalanmus aile vb. 21 21,0

Diizenli olarak devam ettigim

sabit bir isim vardir 62 62,0
Calisma gy ol i is degistiririm 4 -
Durumu Herhangi bir iste ¢alisamadim 34 34,0

Toplam 100 100,0

Tablo 4.7.’deki degiskenler dogrultusunda,

Katilimeilarin %37°si kadin, %631 erkektir.

Yasanilan yer degiskenine gore %74’ sehirde, %26’°s1 ilgede yasamaktadir.
Katilimcilarin %31 hi¢ evlenmemis, %71°1 evli, %21°1 bosanmis ve %5°1 ayr1
yasamaktadir.

Katilimcilarin %3’ memur, %28’is¢i, %35°1 serbest meslek, %34’ issizdir.
Katilimcilarin gelir diizeyi %1 oraninda diistik, %69 oraninda orta, %24 oraninda iyi,
%S5 oraninda ¢ok iyi olarak bildirilmistir.

Ebeveynlerin %28’1 psikiyatrik tedavi gormiis ve %72’si gormemistir.

Ebeveynlerin %7’si hapis cezasi almis %93’ almamistir.

Akrabalari %73’ hapis cezasi almis, %27’si almamustir.

Aile tipi degiskenine gore %64’1i ¢ekirdek aile, %15°1 genis aile ve %21°1
parcalanmis ailedir.

Katilimeilarin %62 ’sinin diizenli olarak devam ettigi sabit bir isi vardir. %4’ stirekli

is degistirdigini belirtmistir.%34’ii ise herhangi bir iste calismamustir.

4.2. Madde Kullanim Bozuklugu Tams1 Alan Bireylerin Aile fletisiminin

Sosyodemografik Degiskenler Bakimindan Karsilastirilmasi

Madde Kullanim Bozuklugu tanisi alan bireylerin aile degerlendirme alt
boyutlarinin degerlendirilmesi icin, ilk olarak katilimcilarin ve ebeveynlerin
demografik degiskenleri ile karsilagtirma analizleri yapilmistir. Normal dagilim

gosteren degiskenler icin, ikili bagimsiz grup olan degiskenleri “bagimsiz 6rneklem t
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testi”; c¢oklu bagimsiz gruplar i¢in, “tek yoOnlii varyans analizilANOVA)”
uygulanmistir. Degiskenlerin anlamlilik diizeyi p=0,05 diizeyinde %95 giivenirlik

esas alinarak hesaplanmustir.

Tablo 4. 8. Madde Kullaniom Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Psikiyatrik
Tedavi Degiskenine Gore Aile lletisimi Alt Boyutlarimin Karsilastirilmasi

ADO Boyutlar Psikiyatrik N Ort. SS Std. Hata t p
tedavi Ort.
. Hig tedavi
Duygylsal tepki almadim 60 12,60 1,950 ,252 1,206 ,231
verebiime Ayaktan 40 1218 1,318 208
. Hig tedavi 60 14,07 2,736 353 2,219 029
Gereken ilgi almadim
Ayaktan 40 12,88 2,462 ,389
Hig tedavi
Davranis kontrolii  almadim 60 2713 2,837 ,366 2,691 ,008
Ayaktan 40 25,58 2,836 ,448
Hig tedavi
Genel fonksiyonlar almadim 60 2837 2,597 335 524 602
Ayaktan 40 28,10 2,329 ,368
. Hig tedavi 60 1775 3,182 411 3891 000
problem¢dzme almadim
Ayaktan 40 19,83 1,357 ,214
R Hig tedavi 60 20,08 2,499 323 2,379 019
Iletisim almadim
Ayaktan 40 21,23 2,106 ,333
Hig tedavi
Roller almadim 60 24,62 4,330 ,559 2,369 ,020
Ayaktan 40 22,80 2,662 421

Aile degerlendirme boyutlarinin, psikiyatrik tedavi degiskeni bakimindan
anlamlilik diizeyini incelemek icin yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonucglarina
gore, duygusal tepki verebilme alt boyutunun psikiyatrik tedavi bakimindan anlamh
diizeyde farklilasmadigi bulunmustur (t=1,206; p>,05). Gereken ilgi alt boyutunun
ise psikiyatrik tedavi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilastigi saptanmistir
(t=2,219; p<0,05). Buna gore tedavi gérmedigini bildiren katilimcilarin algiladiklar
ilgi ile ilgili daha fazla problemi oldugu saptanmistir. Davranis kontrolii
degiskeninin, psikiyatrik tedavi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilastig
(t=2,691; p<,05) ve tedavi gormeyen katilimcilarin ailede algilanan davranis
kontroliiniin daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Genel fonksiyonlar alt boyutu
psikiyatrik tedavi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir (t=,525;
p>0,05). Problem ¢6zme alt boyutu psikiyatrik tedavi degiskenine gore anlamh
diizeyde farklilasmaktadir (t=-3,891; p<,05). Ayaktan tedavi gorenlerin problem
¢ozme ile ilgili problemlerinin tedavi gormeyenlere gore daha fazla oldugu

bulunmustur. iletisim alt boyutu psikiyatrik tedavi degiskenine gdre anlaml diizeyde
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farklilagsmaktadir (t=-2,379; p<,05). Ayaktan tedavi gorenlerin ailede iletisim ile ilgili
problemlerinin tedavi gormeyenlere gore daha fazla oldugu bulunmustur. Roller alt
boyutu psikiyatrik tedavi degiskenine gore anlamhi diizeyde farklilagmaktadir
(t=2,369; p<,05). Hi¢ tedavi goérmeyenlerin ailede roller ile ilgili problemlerinin
ayaktan tedavi gorenlere gore daha fazla oldugu bulunmustur.

Tablo 4. 9. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Mesleki A¢idan

Problem Yasama Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarimin
Karsilastirilmasi

ADO Boyautlari Problem N Ort. SS Std. Hata t p
mesleki Ort.
Duygusal tepki Hayir 59 12,29 1,801 234 -,083 328
verebilme Evet 41 12,63 1,624 ,254
Gereken ilgi Hayir 59 13,46 2,938 382 -590 556
Evet 41 1378 2,286 357
 Hayrr 59 26,58 2,541 331 271 787
Davrams kontrolii ¢ oy 41 2641 3,435 536
Genel fonksiyonlar Hayir 59 28,00 2,601 350 -1,259 211
Evet 41 2863 2,130 333
., Hayir 59 18,63 2,709 353 201 841
Problem ¢6zme Evet 41 1851 2,942 459
o Hayir 59 19,95 2,359 307 -3,069 003
letisim Evet 41 2139 2,235 349
Hayir 59 23,31 3,490 454 -1,848 068
Roller Evet 4 2473 4,201 656

Madde kullanimin yol agtig1 problemlere iliskin yanitlar arasinda yer alan
mesleki agidan problem yasama degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt
boyutlarin karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore
duygusal tepki verebilme (t=-,983; p>,0,05), gereken ilgi (t=-,590; p>,0,05), davranis
kontrolii (t=,271; p>,0,05), genel fonksiyonlar (t=-1,259; p>,0,05), problem ¢dzme
(t=,201; p>,0,05) ve roller (t=,1,848; p>0,05) alt boyutlar1 bakimindan anlamli
diizeyde farklilagmamaktadir. Bununla birlikte, mesleki acidan problem yasayan
katilimcilarin iletisim alt boyutunda puanlarinin daha fazla oldugu ve problemin daha

fazla oldugu saptanmistir (t=-3,069; p<0,05).
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Tablo 4. 10. Madde Kullamm Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Ailevi
Problemler Yasama Degiskenine Gore Aile lletisimi Alt Boyutlarmnin
Karsilastirilmasi

ADO Boyautlari Problem N Ort. SS Std. Hata t p
ailevi Ort.
Duygusal tepki Evet 2 15,50 4,950 3,500 2,607 ,011
verebilme Hayir 98 1237 1,614 163
gereken ilgi Evet 2 18,50 707 ,500 2,697 ,008
Hayir 98 13,49 2,613 ,264
.. Evet 2 23,00 7,071 5,000 -1,732 ,087
davranig kontrolii
Hayir 98 26,58 2,821 ,285
. Evet 2 26,50 707 ,500 -1,012 314
genel fonksiyonlar
Hayir 98 28,30 2,496 ,252
.. Evet 2 13,00 4,243 3,000 -2,964 ,004
problemg¢dzme
Hayir 98 18,69 2,669 ,270
— Evet 2 19,00 1,414 1,000 -914 ,363
Iletisim
Hayir 98 20,57 2,416 244
Roll Evet 2 29,50 3,536 2,500 2,122 ,036
oller
Hayir 98 23,78 3,779 ,382

Madde kullanimin yol agtig1 problemlere iliskin yanitlar arasinda yer alan
ailevi agidan problem yasama degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt
boyutlarmin karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore
davranis kontrolii (t=-1,732; p>0,05), genel fonksiyonlar (t=-1,012; p>,0,05) ve
iletisim  (t=-,914; p>0,05) alt boyutlar1 bakimindan anlamhi diizeyde
farklilasmamaktadir. Bununla birlikte, ailevi agidan problem yasayan katilimcilarin
duygusal tepki verebilme (t=2,607; p<0,05), gereken ilgi (t=2,697; p<0,05), problem
¢ozme (t=-2,964; p<.0,05) ve roller (t=2,122; p<0,05 alt boyutunda puanlarinin daha

fazla oldugu ve problemin daha fazla oldugu saptanmistir.

Tablo 4. 11. Madde Kullamm Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Arkadaslarla
Problem Yasama Degiskenine Gore Aile lletisimi Alt Boyutlarinin
Karsilastirilmasi

ADO Boyutlari Problem N Ort. SS Std. Hata t p
arkadaglar Ort.
Duygusal tepki Hayir 68 12,62 1,796 ,218 1,593 ,114
verebilme Evet 32 12,03 1,534 271
. Hayir 68 13,69 2,782 ,337 ,548 ,585
Gereken ilgi
Evet 32 13,38 2,485 439
. Hayir 68 27,03 2,812 341 2,667 ,009
Davranis kontrolii
Evet 32 2541 2,894 ,512
. Hayir 68 28,18 2,330 ,283 -,488 ,627
Genel fonksiyonlar
Evet 32 28,44 2,816 ,498
i Hayir 68 18,24 2,963 ,359 -1,820 ,072
Problem¢dzme
Evet 32 1931 2,264 ,400
s Hayir 68 20,19 2,287 277 -2,152 ,034
Tletisim
Evet 32 21,28 2,517 445
Roll Hayir 68 24,21 4,002 ,485 1,201 ,233
oller
Evet 32 2322 3,443 ,609
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Madde kullanimin yol agtig1r problemlere iliskin yanitlar arasinda yer alan
arkadas iliskileri agisindan problem yasama degiskeni bakimindan aile
degerlendirme alt boyutlarinin karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz 6érneklem t testi
sonuglarina gore duygusal tepki verebilme (t=1,593; p>,0,05), gereken ilgi (t=,548;
p>,0,05), genel fonksiyonlar (t=-,488; p>,0,05), problem ¢6zme (t=-1,820; p>,0,05)
ve roller (t=,1,201; p>0,05) alt boyutlar1 bakimindan anlamli diizeyde
farklilasmamaktadir. Bununla birlikte, arkadaslar ile problem yasamadigini bildiren
katilimcilarin davranis kontrolii (t=2,667; p<0,05) iletisim alt boyutunda (t=-2,152;

p<0,05) puanlarinin daha fazla oldugu ve problemin daha fazla oldugu saptanmuistir.

Tablo 4. 12. Madde Kullamm Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Ekonomik
Problemler Yasam Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarinin
Karsilastirnlmasi

ADO Boyutlari Problem N Ort. SS Std. Hata t p
finansal Ort.
Duygusal tepki Hayir 35 1251 1,869 ,316 ,356 723
verebilme Evet 65 12,38 1,665 206 344
R Hayir 35 13,63 2,177 ,469 ,105 917
gereken ilgi
Evet 65 13,57 2,651 ,329 ,104
. Hayir 35 27,14 3,040 514 1,600 ,113
davranig kontrolii
Evet 65 26,17 2,826 ,351 1,565
. Hayir 35 27,94 2,473 418 -,936 ,352
genel fonksiyonlar
Evet 65 28,43 2,494 ,309 -,938
.. Hayir 35 17,97 3,195 ,540 -1,612 ,110
problem¢dzme
Evet 65 18,91 2,517 ,312 -1,501
c Hay1r 35 19,80 2,336 ,395 -2,306 ,023
Iletisim
Evet 65 20,94 2,364 ,293 -2,314
Roll Hayir 35 24,37 4,466 , 7155 ,919 ,361
oller
Evet 65 23,63 3,471 431 ,852

Madde kullanimin yol agtig1r problemlere iliskin yanitlar arasinda yer alan
ekonomik agidan problem yasama degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt
boyutlariin karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore
duygusal tepki verebilme (t=,356; p>,0,05), gereken ilgi (t=,105; p>,0,05), davranis
kontrolii (t=1,600; p>,0,05), genel fonksiyonlar (t=-,936; p>,0,05), problem ¢dzme
(t=-1,612; p>,0,05) ve roller (t=,919; p>0,05) alt boyutlar1 bakimmndan anlamli
diizeyde farklilasmamaktadir. Bununla birlikte, ekonomik agidan problem yasayan
katilimcilarin iletisim alt boyutunda puanlarinin daha fazla oldugu ve problemin daha

fazla oldugu saptanmistir (t=-2,314; p<0,05).
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Tablo 4. 13. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Merak Duyma
Degiskenine Gore Aile iletisimi Alt Boyutlarimin Karsilastiriimasi

ADO Boyutlari Merak N Ort. SS Std. Hata Ort.
Duygusal tepki Hayir 15 11,60 1,805 ,466 -2,083 ,040
verebilme Evet 84 1260 1,687 184
- Hayir 15 14,07 1,944 ,502 ,733 ,466
gereken ilgi
Evet 84 13,51 2,809 ,307
. Hayir 15 26,33 2,160 ,558 -,216 ,829
davranig kontrolii
Evet 84 26,51 3,056 ,333
. Hayir 15 28,67 3,063 ,791 ,647 ,519
genel fonksiyonlar
Evet 84 28,21 2,385 ,260
R Hayir 15 19,53 2,200 ,568 1,442 ,152
Problem¢dzme
Evet 84 18,40 2,880 ,314
. Hayir 15 20,47 2,560 ,661 -,136 ,892
Iletisim
Evet 84 20,56 2,407 ,263
Roll Hayir 15 23,07 4,559 1,177 -,906 ,367
oller
Evet 84 24,05 3,735 ,408

Madde kullanimi sebeplerine iliskin yanitlar arasinda yer alan meraktan

dolayr madde kullanma degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt boyutlarinin

karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz drneklem t testi sonuglarina gore gereken ilgi
(t=,733; p>,0,05), davramis kontrolii (t=-,216; p>0,05), genel fonksiyonlar (t=,647;
p>0,05), problem ¢6zme (t=1,442; p>0,05) iletisim (t=-,136; p>0,05) ve roller (t=-

,906; p>0,05) alt boyutlar1 bakimindan anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.

Bununla birlikte, meraktan otiiri madde kullanan katilimcilarin duygusal tepki

verebilme alt boyutunda puanlarinin daha fazla oldugu ve problemin daha fazla

oldugu saptanmustir (t=-2,083; p<0,05).

Tablo 4. 14. Madde Kullanim Bozuklugu Tams1 Alan Bireylerin Problemlerden
Kacma Degiskenine Gore Aile iletisimi Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

ADO Boyutlar Problemlerden N Ort. SS Std. Hata T p
kagmak Ort.

Duygusal tepki Hayir 6 12,33 1,751 715 -152 879

verebilme Evet 92 12,45 1,750 ,182

gereken ilgi Hayir 6 14,17 2,639 1,078 501,617
Evet 92 13,60 2,697 ,281

davrants kontrolii Hay1r 6 27,33 2,338 ,955 ,701 485
Evet 92 26,47 2,959 ,309

genel fonksiyonlar Hay1r 6 26,83 3,869 1,579 -1,478 143
Evet 92 28,38 2,385 ,249

problemgézme Hay1r 6 16,50 3,017 1,232 -1,873 ,064
Evet 92 18,70 2,769 ,289

fletigim Hay1r 6 17,50 1,871 , 7164 -3,326 ,001
Evet 92 20,71 2,309 ,241
Hay1r 6 23,83 4,355 1,778 -,042 967

Roller Evet 92 23,90 3,875 404
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Madde kullanimi sebeplerine iligkin yanitlar arasinda yer alan problemlerden
kagmaktan dolayr madde kullanma degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt
boyutlarinin karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore
duygusal tepki verebilme (t=-,152; p>0,05), gereken ilgi (t=,501; p>,0,05), davranis
kontrolii (t=,701; p>,0,05), genel fonksiyonlar (t=-1,478; p>,0,05), problem ¢dzme
(t=-1,873; p>,0,05) ve roller (t=-,042; p>0,05) alt boyutlari bakimindan anlamli
diizeyde farklilasmamaktadir. Bununla birlikte problemlerinden kagmak i¢in madde
kullanan katilimcilarin iletisim alt boyutunda puanlarinin daha fazla oldugu ve

problemin daha fazla oldugu saptanmustir (t=-3,326; p<0,05).

Tablo 4. 15. Madde Kullanim Bozuklugu Tams1 Alan Bireylerin Eglenme
Degiskenine Gore Aile fletisimi Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

ADO Boyutlar Eglenmek N Ort. SS Std. Hata t p
Ort.
Duygusal tepki Hayir 49 12,63 1,986 ,284 1,150 ,253
verebilme Evet 51 12,24 1,436 ,201
gereken ilgi Hayir 49 12,88 2,590 ,363 2,782 ,006
Evet 51 14,33 2,601 372
davranis kontrolii Hayr 49 26,45 2,944 421 -203 839
Evet 51 26,57 2,934 411
genel fonksiyonlar LaYIr 49 28,39 2,564 366 502 617
Evet 51 28,14 2,425 ,340
problemgszme LAY 49 17,88 3,413 488 2,532 013
Evet 51 19,25 1,820 ,255
letisim Hayir 49 20,71 2,415 345 708 480
Evet 51 20,37 2,408 ,337
Roller Hayir 49 24,39 4252 607 1,274 206
Evet 51 2341 3,377 473

Madde kullanim1 sebeplerine iliskin yanitlar arasinda yer alan eglenme amaclh
madde kullanma degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt boyutlarinin
karsilastirilmasi icin yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonucglarina gore duygusal
tepki verebilme (t=1,150; p>0,05), davranmis kontrolii (t=-,203; p>,0,05), genel
fonksiyonlar (t=,502; p>,0,05), iletisim (t=,708; p>0,05) ve roller (t=1,274; p>0,05)
alt boyutlar1 bakimindan anlaml diizeyde farklilasmamaktadir. Bununla birlikte,
eglenme amagli madde kullanmayi tercih etmis katilimcilarin gereken ilgi (t=2,782;
p<0,05) ve problem ¢d6zme (t=-2,532; p<0,05) alt boyutunda puanlarinin daha fazla

oldugu ve problemin daha fazla oldugu saptanmustir.

52



Tablo 4. 16. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Arkadas
Baskisi Degiskenine Gore Aile Tletisimi Alt Boyutlarimin Karsilastirilmasi

ADO Boyutlari Arkadas baskist N Ort. SS Std. Hata t p
Ort.
Duygusal tepki Hayir 21 12,81 2,442 ,533 1,132 ,260
verebilme Evet 79 1233 1,491 168
gereken ilgi Hayir 21 13,27 2,678 ,301 2,400 ,018
Evet 79 14,81 2,379 ,519
. Hayir 21 26,71 2,849 ,622 ,359 721
davranig kontrolii
Evet 79 26,46 2,960 ,333
. Hayir 21 27,57 2,378 ,519 -1,436 ,154
genel fonksiyonlar
Evet 79 28,44 2,495 ,281
. Hayir 21 17,19 4,412 ,963 -2,641 ,010
problemg¢dzme
Evet 79 18,95 2,062 ,232
o Hayir 21 20,00 2,846 ,621 -1,159 249
Iletisim
Evet 79 20,68 2,273 ,256
Roll Hayir 21 23,81 4,589 1,001 -,107 ,915
oller
Evet 79 23,91 3,652 411

Madde kullanim1 sebeplerine iliskin yanitlar arasinda yer alan arkadas baskisi
sebebiyle madde kullanma degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt boyutlarinin
karsilastirilmasi i¢in yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuglarima gore duygusal
tepki verebilme (t=1,132; p>0,05), davranmis kontroli (t=,359; p>,0,05), genel
fonksiyonlar (t=-1,436; p>,0,05), iletisim (t=-1,159; p>0,05) ve roller (t=-,107;
p>0,05) alt boyutlar1 bakimindan anlamli diizeyde farklilagmamaktadir. Bununla
birlikte, arkadas baskisindan 6tiirli madde kullanmayi tercih etmis katilimeilarin
gereken ilgi (t=2,400; p<0,05) ve problem ¢dzme (t=-2,641; p<0,05) alt boyutunda
puanlarinin daha fazla oldugu ve problemin daha fazla oldugu saptanmistir.

Tablo 4. 17. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Vurarak

Yaralama ve Zarar Verme Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarinin
Karsilastirilmasi

ADO Boyutlar viicudun gesitli N Ort. Std. Hata t p
yerlerini sert SS Ort.
yerlere vurarak
yaralama
Duygusal tepki Hayir 70 12,49 1,909 ,228 ,490 ,625
verebilme Evet 30 12,30 1,236 ,226
gereken ilgi Hayir 70 12,77 2,096 ,383 2,041 ,044
Evet 30 13,94 2,838 ,339
davrans kontrolii Hayir 70 26,33 2,987 ,357 -,947 ,346
Evet 30 26,93 2,778 ,507
genel Hayir 70 28,14 2,768 ,331 -,718 474
fonksiyonlar Evet 30 28,53 1,655 ,302
problemgdzme Hayir 70 18,27 3,111 ,372 -1,704 ,092
Evet 30 19,30 1,685 ,308
fletisim Hayir 70 19,99 2,319 277 -3,744 ,000
Evet 30 21,83 2,119 ,387
Roller Hayir 70 23,77 3,676 439 -,469 ,640
Evet 30 24,17 4,260 778
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Madde kullannm bozuklugu tanist almis kisilerin zarar verme davranisina
iliskin yanitlar arasinda yer alan viicudun cesitli yerlerini sert yerlere vurarak
yaralama degiskeni bakimindan aile degerlendirme alt boyutlarinin karsilastirilmasi
icin yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore duygusal tepki verebilme
(t=,490; p>0,05), davranis kontrolii (t=-,947; p>,0,05), genel fonksiyonlar (t=-,718;
p>,0,05), problem ¢ozme (t=-1,704; p>0,05) ve roller (t=-,469; p>0,05) alt boyutlar1
bakimindan anlamli diizeyde farklilagmamaktadir. Bununla birlikte, viicudun ¢esitli
yerlerini sert yerlere vurarak yaralamayi tercih eden katilimcilarin gereken ilgi
(t=2,041; p<0,05) ve iletisim (t=-3,744; p<0,05) alt boyutunda puanlarinin daha fazla

oldugu ve problemin daha fazla oldugu saptanmustir.

Tablo 4. 18. Madde Kullanim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Denetimli
Serbestlik Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

ADO Boyutlar Denetimli N Ort. SS Std. Hata t p
serbestlik Ort.

Duygusal tepki evet 52 12,33 1,424 ,197 -,618 ,538

verebilme hayir 48 1254 2,021 292

gereken ilgi evet 52 13,37 2,505 ,347 -,871 ,386
hayir 48 13,83 2,868 414

davranss kontroli evet 52 26,12 2,632 ,365 -1,411 ,161
hayir 48 26,94 3,185 ,460

genel fonksiyonlar evet 52 28,27 2,377 ,330 ,038 ,969
hayir 48 28,25 2,622 ,378

problemgézme evet 52 18,96 2,481 ,344 1,429 ,156
hayir 48 18,17 3,069 ,443

iletisim evet 52 20,69 2,601 ,361 ,657 513
hayir 48 20,38 2,189 ,316

" Evet 52 23,15 3,195 ,443 -2,025 ,046
Roller hayir 48 24,69 4,333 625

Denetimli serbestlik degiskenine gore katilimcilarin aile degerlendirme alt
boyutlarini incelemek i¢in yapilan bagimsiz Orneklem t testi sonuglarina gore
duygusal tepki verebilme (t=-,618; p>0,05), gereken ilgi (t=-,871; p>0,05), davranis
kontrolii (t=-1,411; p>0,05), genel fonksiyonlar (t=,038; p>0,05), problem ¢6zme
(t=1,429; p>0,05) ve iletisim (t=,657; p>0,05) alt boyutlarinda denetimli serbestlik
alma durumu bakimindan anlamli farklilik bulunmamistir. Bununla birlikte, aile
icinde roller konusunda algilanan problemin denetimli serbestlik almayan

katilimcilarda daha fazla oldugu bulunmustur (t=-2,025; p<0,05).
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Tablo 4. 19. Madde Kullamim Bozuklugu Tanisi1 Alan Bireylerin Medeni Durum
Degiskenine Gore Aile iletisimi Alt Boyutlarimin Karsilastiriimasi

ADO Boyutlari*Medeni Durum N Ort. SS Std. Hata F

bekar 82 12,37 1,746 ,193

) evli/ ,400

verebilme ayrilmis 1 12,00 . .

Toplam 100 12,43 1,731 173

bekar 82 13,38 2,595 ,287

Evli 1,896 ,156
gereken ilgi /nisanl1 17 1441 2,959 718

ayrilmis 1 17,00 . .

Toplam 100 13,59 2,682 ,268

bekar 82 26,09 2,736 ,302

Evli 17 28,82 2,675 6ag 8485 000
davrams kontrolii /nisanh

ayrilmis 1 22,00 . .

Toplam 100 26,51 2,925 ,292

bekar 82 28,33 2,399 ,265

_ evii/ 17 2782 2,042 714 2% 588

genel fonksiyonlar nisanli

ayrilmisg 1 30,00 . .

Toplam 100 28,26 2,485 ,248

bekar 82 18,84 2,487 275

evli/ 17 17,06 3,596 g2 4418 015
Problem ¢6zme nisanl

ayrilmig 1 23,00 . .

Toplam 100 18,58 2,793 279

bekar 82 20,67 2,505 277
o evii/ 17 19,82 1,811 439 1,061,350
Iletisim nisanh

ayrilmig 1 22,00 . .

Toplam 100 20,54 2,405 ,241

bekar 82 23,50 3,696 ,408

evli/ 17 26,00 3,969 063 20688 029
Roller nisanl

ayrilmis 1 20,00

Toplam 100 23,89 3,843 ,384

Katilimcilarin - medeni  durumu degiskenine gore katilimcilarin aile
degerlendirme alt boyutlarini incelemek icin yapilan tek yonlii varyans analizi
tablosunda alt boyutlarin ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir. Sonuglara
gore duygusal tepki verebilme (F(3,96)=,400; p>0,05) gereken ilgi (F(3,96)=1,896;
p>0,05), genel fonksiyonlar (F(3,96)=,534; p>0,05), iletisim (F(3,96)=1,601;
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p>0,05) alt boyutlarinda medeni durumu bakimindan anlamli farklilik
bulunmamistir. Bununla birlikte, aile iginde davranis kontrolii (F(3,96)=8,485;
p<0,05) ve roller (F(3,96)=3,688; p<0,05) konusunda algilanan problemin evli veya

nisanl katilimcilarda daha fazla oldugu bulunmustur.

Tablo 4. 20. Madde Kullanom Bozuklugu Tanisi Alan Bireylerin Ebeveyn
Calisma Durumu Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarmn
Karsilastirilmasi

ADO Boyutlari*Ebeveyn Caligma Durumu N Ort. SS F p

diizenli olarak devam ettigim

N 62 1245 1,705 ,217 ,028 ,973
sabit bir igim vardir
Duigusal siirekli is degistiririm 4 12,25 1,500 ,750
tepki bugiine kadar herhangi bir iste
verebilme  calisamadim 34 1241 1,844 ,316
Toplam 100 12,43 1,731 ,173
diizenli olarak devam ettigim 62 1366 2548 304
sabit bir igim vardir ' ' '
Gereken stirekli is degistiririm 4 13,25 3,304 1,652 ,072 931
ilgi bugiine kadar herhangi bir iste 34 1350 2926 502
calisgamadim ' ' '
Toplam 100 13,59 2,682 ,268
diizenli olarak devam ettigim 62 2627 2741 348 1243 293
sabit bir igim vardir ' ' ' ' '
Davranis stirekli is degistiririm 4 2525 1,500 ,750
kontrolii bugiine kadar herhangi bir iste 34 2709 3306 567
calisgamadim ' ' '
Toplam 100 26,51 2,925 ,292
diizenli olarak devam ettigim 62 2824 2690 342
sabit bir igim vardir ' ' '
Genel_ stirekli is degistiririm 4 29,50 3,000 1,500 ,530 ,590
fonksiyonla bugiine kadar herhanei bir ist
; ugiine kadar herhangi bir iste 34 2815 2,032 348
¢alisamadim
Toplam 100 28,26 2,485 ,248
diizenli olarak devam ettigim 62 1884 2504 318
sabit bir igim vardir ! ! '
Problem stirekli is degistiririm 4 19,75 ,957 479 1,439 ,242
¢Ozme bugiine kadar herhangi bir iste 34 1797 3326 570
¢alisamadim ! ! '
Toplam 100 18,58 2,793 ,279
fletisim ~ dtzenli olarak devam ettigim 62 2052 2331 296 785 459
sabit bir igim vardir
stirekli ig degistiririm 4 22,00 2,160 1,080
bugiine kadar herhangi bir iste 34 2041 2572 441
¢alisamadim
Toplam 100 20,54 2,405 ,241
diiz.enl} qlgrak devam ettigim 62 2318 3,504 445
sabit bir isim vardir
stirekli ig degistiririm 4 22,00 2,944 1,472 4,516 ,013
R II . . . .
oller bugiine kadar herhangi bir iste 34 2541 4128 708
¢alisamadim
Toplam 100 23,89 3,843 ,384
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Katilimcilarin ebeveyn ¢alisma durumu degiskenine gore katilimcilarin aile
degerlendirme alt boyutlarin1 incelemek icin yapilan tek yonlii varyans analizi
tablosunda alt boyutlarin ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir. Sonuglara
gore duygusal tepki verebilme (F(3,96)=,028; p>0,05) gercken ilgi (F(3,96)=,072;
p>0,05), davranis kontroli (F(3,96)=1,243; p>0,05) genel fonksiyonlar
(F(3,96)=,530; p>0,05), problem ¢ozme (F(3,96)=1,439; p>0,05) ve iletisim
(F(3,96)=,785; p>0,05) alt boyutlarinda ebeveyn c¢alisma durumu bakimindan
anlaml farklilik bulunmamistir. Bununla birlikte, aile i¢inde roller (F(3,96)=4,516;
p<0,05) konusunda algilanan problemin c¢alismayan ebeveynleri olan katilimcilarda

daha fazla oldugu bulunmustur.

Tablo 4. 21. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Calisma
Durumu Degiskenine Gore Aile Iletisimi Alt Boyutlarinin Karsilastirnlmasi

ADO Boyutlari* Calisma Durumu N Ort. SS Std. F p
Hata

calismiyor/6grenci 11 13,00 1,732 522 ,666 ,516
Duygusal tepki diizenli iste calisiyor 22 12,36 1,432 ,305
verebilme diizensiz ¢alistyor 67 12,36 1,823 ,223

Toplam 100 12,43 1,731 173

calismiyor/6grenci 11 12,55 1,968 ,593

o diizenli iste calisiyor 22 14,59 2,108 ,449 2,559 ,083

gereken ilgi diizensiz calistyor 67 1343 2,872 351

Toplam 100 13,59 2,682 ,268

calismiyor/6grenci 11 26,00 2,490 ,751
davranis diizenli iste ¢aligtyor 22 28,27 2,729 ,582 5,598 ,005
kontrolii diizensiz ¢alistyor 67 26,01 2,863 ,350

Toplam 100 26,51 2,925 ,292

calismiyor/6grenci 11 28,55 2,252 ,679
genel diizenli iste ¢alistyor 22 27,73 3,135 ,668 ,663 ,518
fonksiyomar diizensiz c;a11§1y0r 67 28,39 2,289 ,280

Toplam 100 28,26 2,485 ,248

calismiyor/6grenci 11 18,82 1,662 ,501

diizenli igte caligiyor 22 17,32 3,183 679 3,007 ,054
problem¢dzme  iizensiz calistyor 67 1896 2,716 332

Toplam 100 18,58 2,793 279

calismiyor/6grenci 11 21,36 3,501 1,055
L diizenli iste ¢alistyor 22 20,09 2,348 ,501 1,030 ,361
[letisim diizensiz calistyor 67 20,55 2,211 ,270

Toplam 100 20,54 2,405 241

calismiyor/6grenci 11 21,73 3,580 1,079

diizenli iste ¢aligtyor 22 26,41 4,239 ,904 7,956 ,001
Roller diizensiz alistyor 67 2342 3,372 412

Toplam 100 23,89 3,843 ,384

Katilimcilarin  ¢alisma durumu  degiskenine gore katilimcilarin  aile

degerlendirme alt boyutlarim1 incelemek icin yapilan tek yonlii varyans analizi
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tablosunda alt boyutlarin ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir. Sonuglara
gore duygusal tepki verebilme (F(3,96)=,666; p>0,05) gereken ilgi (F(3,96)=2,559;
p>0,05), genel fonksiyonlar (F(3,96)=,663; p>0,05), problem ¢6zme (F(3,96)=3,007;
p>0,05) ve iletisim (F(3,96)=1,030; p>0,05) alt boyutlarinda ¢alisma durumu
bakimindan anlamli farklilik bulunmamaistir. Bununla birlikte, aile i¢inde davranis
kontrolii (F(3,96)=5,598; p<0,05) roller (F(3,96)=7,956; p<0,05) konusunda
algilanan problemin diizenli iste calisan katilimcilarda daha fazla oldugu

bulunmustur.

4.3. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Siirekli Ofke ve Ofke

ifade Tarzlarinin Sosyodemografik Degiskenler Bakimindan Karsilastirilmasi

Madde kullanim bozuklugu tanist alan bireylerin siirekli 6tke ve 6fke ifade
tarzlarin1 6lgmek icin verilen ankette yer alan alt boyutlarin degerlendirilmesi i¢in,
ilk olarak katilimcilarin ve ebeveynlerin demografik degiskenleri ile karsilastirma
analizleri yapilmistir. Normal dagilim gdsteren degiskenler i¢in, ikili bagimsiz grup
olan degiskenleri “bagimsiz Orneklem t testi”; ¢oklu bagimsiz gruplar icin, “tek
yonlii varyans analizilANOVA)” uygulanmistir. Degiskenlerin anlamlilik diizeyi

p=0,05 diizeyinde %95 giivenirlik esas alinarak hesaplanmistir.

Tablo 4. 22. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi1 Alan Bireylerin Ebeveynlerinin
Psikiyatrik Tedavi Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Ebeveyn N Ort. SS Std. Hata t p
Boyutlar1  Psikiyatrik Ort.
tedavi

Stirekli Evet 28 27,86 2,940 ,556 1,137 ,258
Ofke Hayir 72 27,08 3,098 ,365

Ofke ice Evet 28 18,71 1,902 ,360 -2,150 ,034
vurumu Hayir 72 19,67 2,021 ,238

Ofke disa  Evet 28 22,07 2,523 ATT 1,676 ,097
vurumu Hayir 72 21,13 2,539 ,299

Ofke Evet 28 15,54 1,666 ,315 -2,7137 ,007
kontroli Hayir 72 17,10 2,829 ,333

Madde kullanim bozuklugu tanis1 almis katilimecilarin  ebeveynlerinin
psikiyatrik tedavi alma durumu degiskeni bakimindan o6fke alt boyutlarinin
farklilasma diizeyini hesaplamak i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina
gore stirekli 6fke (t=1,137; p>0,05) ve otke disa vurumu (t=1,676; p>0,05) alt
boyutlarinin anlamli diizeyde farklilasmadigi bulunmustur. Ayrica, 6tke ige vurumu

(t=-2,150; p<0,05) ve o6fke kontrolii (t=-2,737; p<0,05) alt boyutlarinin anlaml
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diizeyde farklilagtigi bulunmustur. Buna gore, ailesi psikiyatrik tedavi gérmeyenlerde

Ofke ice vurumu ve 6fke kontrolii daha fazla bulunmustur.

Tablo 4. 23. Madde kullamim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Akrabalarinin
Hapis Cezas1 Alma Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlar: Akrabalarda N Ort. SS Std. Hata t p
hapiscezasi Ort.

Siirekli 5fke Evet 73 27,63 3,093 ,362 1,794 ,076
Hayir 27 2641 2,832 ,545

Ofke ice Evet 73 1941 2,159 253 ,089 ,930

vurumu Hayir 27 19,37 1,644 ,316

Ofke disa Evet 73 21,77 2,514 294 2,487 ,015

Vurumu Hayir 27 20,37 2,436 ,469

Ofke kontrolii Evet 73 16,25 2,471 ,289 -2,647 ,009
Hayir 27 17,78 2,819 543

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis katilimcilarin akrabalarinin hapis
cezast alma durumu degiskeni bakimindan 6tke alt boyutlarinin farklilagsma diizeyini
hesaplamak icin yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuc¢larina gore siirekli 6tke
(t=1,794; p>0,05) ve 6fke ige vurumu (t=,089; p>0,05) alt boyutlarinin anlaml
diizeyde farklilasmadigi bulunmustur. Ayrica, 6fke disa vurumu (t=-2,487; p<0,05)
ve Ofke kontrolii (t=-2,647; p<0,05) alt boyutlarinin anlamli diizeyde farklilastig
bulunmustur. Buna gore, akrabasi hapis cezasi alanlarda 6fke disa vurumu daha fazla

ve 0fke kontrolii daha diigiik bulunmustur.

Tablo 4. 24 Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Adli Problemler
Yasama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarimin Karsilastirilmasi

Ofke Problem N Ort. SS Std. Hata t P
Boyutlari adli Ort.

. o Hayir 57 26,46 2,646 ,351 -3,333 ,001
Sirekli Ofke £y o 43 28,42 3,238 494
Ofke ice Hayir 57 19,61 1,934 ,256 1,220 ,225
vurumu Evet 43 19,12 2,129 ,325
Ofke disa Hayir 57 20,68 2,530 ,335 -3,335 ,001
vurumu Evet 43 22,33 2,307 352
Ofke Hayir 57 17,51 2,861 379 3,960 ,000
kontroli Evet 43 15,53 1,817 277 4,205

Madde kullanim bozuklugu tanist almis katilimcilarin madde kullanim
sonucu adli problem yasama durumu degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarinin
farklilasma diizeyini hesaplamak i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina
gore siirekli otke (t=-3,333; p<0,05) ve otke disa vurumu (t=-3,335; p<0,05) ve 6fke
kontrolii (t=,3,960; p<0,05) alt boyutlarinin anlamli diizeyde farklilik gosterdigi
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gorilmektedir. Ayrica, 6fke igce vurumu (t=1,220; p>0,05) boyutlarinin anlamh
diizeyde degismedigi bulunmustur. Buna gore, madde kullanim sebebiyle adli sorun
yasayanlarda siirekli 6fke ve Otke disa vurumu daha fazla ve 6fke kontrolii daha

diisiik bulunmustur.

Tablo 4. 25. Madde Kullanim Bozuklugu Tams:t Alan Bireylerin Arkadaslarla
Problem Yasama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Problem N Ort. SS Std. Hata t P
Boyutlari arkadaglar Ort.

Siirekli Hayir 68 27,10 2,776 ,337 -,938 ,350
Ofke Evet 32 27,72 3,603 ,637

Ofke ice Hayir 68 19,50 2,026 246 718 AT4
vurumu Evet 32 19,19 2,039 ,360

Ofke disa  Hayir 68 21,28 2,424 ,294 -,628 531
vurumu Evet 32 21,63 2,848 ,504

Ofke Hayir 68 17,03 2,753 334 2,070 ,041
kontrolii Evet 32 15,88 2,240 ,396

Madde kullanim bozuklugu tanist almis katilimcilarin madde kullanim
sonucu arkadaslariyla problem yasama durumu degiskeni bakimindan o6fke alt
boyutlarmin farklilagma diizeyini hesaplamak i¢in yapilan bagimsiz 6rneklem t testi
sonuglarina gore siirekli 6fke (t=-,938; p>0,05), 6fke i¢ce vurumu (t=,718; p>0,05) ve
Ofke disa vurumu (t=-,628; p>0,05) alt boyutlarinin anlamli diizeyde farklilik
gostermedigi goriilmektedir. Ayrica, 6tke kontrolii (t=2,070 p<0,05) boyutu anlamli
diizeyde degismektedir. Buna gore, madde kullanim sebebiyle arkadaslariyla sorun

yasayanlarin 6fke kontrolii daha diistiktiir.

Tablo 4. 26. Madde Kullanim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Psikiyatrik
Tedavi Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarimin Karsilastirilmasi

Ofke Psikiyatrik N Ort. SS Std. Hata t P
Boyutlari Tedavi Ort.
Siirekli hig tedavi 60 26,88 2,662 344 -1,683 096
Ofke almadim

ayaktan 40 27,93 3,518 ,556
Ofkeice D¢ tedavi 60 19,43 2,037 263 201 841
vUrumu almadim

ayaktan 40 19,35 2,032 321
Ofke diga 1S tedavi 60 2093 2,503 323 -2230 028
Vurumu almadim

ayaktan 40 22,08 2,515 ,398
Ofke h;‘? tedavi 60 17,17 2,526 326 2,402 018
Kontroli almadim

ayaktan 40 15,90 2,668 422
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Madde kullanim bozuklugu tanist almis katilimcilarin psikiyatrik tedavi
degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarimin farklilasma diizeyini hesaplamak i¢in
yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuglarina gore stirekli 6fke (t=-,1,683; p>0,05)
ve Ofke ice vurumu (t=,201; p>0,05) alt boyutlarinin anlamh diizeyde farklilik
gostermedigi goriilmektedir. Ayrica, 6tke disa vurumu (t=-2,230 p<0,05) ve ofke
kontrolii (t=2,402; p<0,05) boyutlar1 anlamli diizeyde degismektedir. Buna gore,
daha once psikiyatrik tedaviyi ayaktan gérenlerin 6fke disa vurumu daha yiiksek ve

hi¢ tedavi gérmeyenlerin 6fke kontrolii daha diisiiktiir.

Tablo 4. 27. Madde Kullanim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Calisma
Durumu Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlarr*Calisma Durumu N Ort. SS Std. F P
Hata
calismiyor/6grenci 11 27,45 4,009 1,209 414 ,662
_ dizenliiste 22 2677 2827 603
Siirekli Ofke ~ Salistyor
diizensiz ¢aligtyor 67 27,45 2,991 ,365
Toplam 100 27,30 3,060 ,306
calismiyor/dgrenci 11 20,73 3,165 ,954
Ofke ice dulzenh Iste 22 19,68 2056 438 3535 033
vurumu calistyor
diizensiz galigtyor 67 19,09 1,694 ,207
Toplam 100 19,40 2,025 ,203
calismiyor/dgrenci 11 21,73 3,259 ,982
Ofke disa S;Zl;n;(‘)r‘“e 22 21,05 2627 560 308 736
vurumu diizensiz cahistyor 67 21,45 2439 298
Toplam 100 21,39 2,558 ,256
calismiyor/dgrenci 11 16,18 2,714 ,818
) diizenli iste 22 17,09 2,408 513 486 617
Ofke kontrolii Salistyor
diizensiz galigtyor 67 16,60 2,725 ,333
Toplam 100 16,66 2,645 ,264

Katilimcilarin  ¢alisma durumu degiskenine gore ofke alt boyutlarini
incelemek i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi tablosunda alt boyutlarin ortalama
ve standart sapma degerleri verilmistir. Sonuglara gore siirekli 6fke (F(3,96)=,414;
p>0,05), 6fke disa vurumu (F(3,96)=,308; p>0,05), ve 6tke kontrolii (F(3,96)=,486;
p>0,05) alt boyutlarinda c¢alisma durumu bakimindan anlamh farklilik
bulunmamistir. Bununla birlikte, oftke ige vurumu (F(3,96)=3,535; p<0,05)
caligmayan veya 6grenci olan katilimcilarda daha fazla oldugu bulunmustur.

61



Tablo 4. 28. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Denetimli
Serbestlik Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlar1 Denetimli N Ort. SS Std. Hata t p
serbestlik Ort.
o Evet 52 2833 3318 460 3,712 000
Siirekli Ofke
Hayir 48 26,19 2,312 334
Ofke ice Evet 52 1912 1,997 277 1,471 144
vurumu Hay1r 48 19,71 2,031 ,293
Ofke disa Evet 52 22,38 2,189 ,304 4,408 ,000
vurumu Hay1r 48 20,31 2,511 ,362
Bfke kontroli Evet 52 15,73 2,087 ,289 -3,912 ,000
© RO Hayir 48 17,67 2,831 409

Madde kullanim bozuklugu tanis1 almis katilimcilarin denetimli serbestlik
degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarinin farklilagsma diizeyini hesaplamak icin
yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore siirekli 6fke (t=3,712 p<0,05) ve
ofke disa vurumu (t=4,408; p<0,05) ve ofke kontrolii (t=-3,912; p<0,05) alt
boyutlarmin anlamli diizeyde farklilik gosterdigi goriilmektedir. Ayrica, otke ice
vurumu (t=-1,471 p>0,05) boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna gore,
denetimli serbestlik alanlarin siirekli 6fke ve 6fke disa vurumu daha yiiksek ve 6fke

kontrolii daha diisiiktiir.

Tablo 4. 29. Madde Kullamm Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Vurarak
Yaralama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlar1 Viicudun gesiti N Ort. SS Std. Hata t p
yerlerini sert Ort.
yerlere vurarak
yaralama
. e Hayir 70 26,86 2,726 ,326 -2,256 ,026
Sirekli Ofke £ oy 30 28,33 3,565 651
Ofke ice Hayir 70 19,21 2,021 242 -1,408 ,162
vurumu Evet 30 19,83 2,001 ,365
Ofke disa Hayir 70 20,96 2,362 ,282 -2,663 ,009
Vurumu Evet 30 22,40 2,749 ,502
- . Hayir 70 17,13 2,807 ,336 2,798 ,006
Ofkekontroli Eth 30 1557 1,832 335

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis katilimcilarin vurarak yaralama
degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarinin farklilagsma diizeyini hesaplamak icin
yapilan bagimsiz drneklem t testi sonuglarina gore siirekli 6fke (t=-2,256 p<0,05) ve
Oftke disa vurumu (t=-2,663; p<0,05) ve ofke kontroli (t=2,798; p<0,05) alt
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boyutlarinin anlamli diizeyde farklilik gosterdigi goriilmektedir. Ayrica, ofke ice

vurumu (t=-1,408 p>0,05) boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna gore,

vurarak yaralama ile zarar veren kisilerin siirekli 6fke ve Ofke disa vurumu daha

yiiksek ve 6fke kontrolii daha diigiiktiir.

Tablo 4. 30. Madde Kullanim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Isirarak
Yaralama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Isirarak N Ort. SS Std. Hata t P
Boyutlart yaralama Ort.

Stuirekli Hayir 79 27,08 2,763 311 -1,428 ,157
Ofke Evet 21 28,14 3,953 ,863

Ofke ice Hayir 79 19,13 1,917 216 -2,701 ,008
Vurumu Evet 21 20,43 2,135 ,466

Ofke disa  Hayir 79 21,16 2,420 272 -1,726 ,087
Vurumu Evet 21 22,24 2,931 ,640

Ofke Hayir 79 17,03 2,741 ,308 2,768 ,007
Kontrolii Evet 21 15,29 1,678 ,366

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis katilimcilarin isirarak yaralama

degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarmin farklilasma diizeyini hesaplamak igin

yapilan bagimsiz Orneklem t testi sonuglarina gore ofke ige vurumu (t=-2,701,;

p<0,05) ve 6fke kontrolii (t=2,768; p<0,05) alt boyutlarinin anlaml diizeyde farklilik

gosterdigi goriilmektedir. Ayrica, siirekli 6fke (t=-1,428; p>0,05) ve ofke disa

vurumu (t=-1,726 p>0,05) boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna gore,

isirarak yaralama ile zarar veren kisilerin 6fke ige vurumu daha fazla ve ofke

kontrolii daha diistiktiir.

Tablo 4. 31. Madde Kullamim Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Kesici Aletlerle
Yaralama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Kesici aletlerle N Ort. SS Std. Hata t
Boyutlar1  keserek Ort.

yaralama
Siuirekli Hayir 38 26,71 2,492 ,404 -1,518 ,132
Ofke Evet 62 27,66 3,329 423
Oﬂ<ei<;e Hayir 38 19,08 1,583 257 -1,245 ,216
vurumu Evet 62 19,60 2,243 ,285
Ofkedisa  Hayir 38 20,50 2,523 ,409 -2,818 ,006
vurumu Evet 62 21,94 2,442 ,310
Ofke Hayir 38 17,18 3,303 ,536 1,563 121
kontrolii Evet 62 16,34 2,111 ,268
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Madde kullanim bozuklugu tanis1 almig katilimcilarin  kesici aletlerle
yaralama degiskeni bakimindan o&fke alt boyutlarinin farklilagma diizeyini
hesaplamak i¢in yapilan bagimsiz érneklem t testi sonuglarina gore 6fke disa vurumu
(t=-2,818; p<0,05) anlamli diizeyde farklilik gosterdigi goriilmektedir. Ayrica,
stirekli otke (t=-1,518 p>0,05) ve otke i¢e vurumu (t=-1,245 p>0,05) ve ofke
kontrolii (t=1,563; p>0,05) boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna gore,

kesici aletler ile zarar veren kisilerin 6fke disa vurumu daha fazla bulunmustur.

Tablo 4. 32. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Alan Bireylerin Sivri Uglu
Aletlerle Yaralama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlar Sivri uglu N Ort. SS Std. Hata t p
aletlerle Ort.
cizerek
yaralama
.. e hayir 22 25,77 2,329 ,496 -2,736 ,007
Sitrekli Otke evet 78 2773 3,115 353
Ofke ice vurumu hayir 22 20,05 2,609 ,556 1,709 ,091
evet 78 19,22 1,807 ,205
Ofke disa hay1r 22 20,50 2,596 ,553 -1,871 ,064
vurumu evet 78 21,64 2,507 ,284
- . hayir 22 18,50 2,940 ,627 3,959 ,000
Ofkekontrold oot 78 1614 2323 263

Madde kullanim bozuklugu tanis1 almis katilimcilarin sivri uglu aletlerle
yaralama degiskeni bakimindan o6fke alt boyutlarinin farklilasma diizeyini
hesaplamak i¢in yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuglara gore siirekli 6fke (t=-
2,736; p<0,05) ve ofke kontrolii (t=3,959; p<0,05) boyutlarinin anlamli diizeyde
farklilik gosterdigi goriilmektedir. Ayrica, 6fke ice vurumu (t=1,709; p>0,05) ve 6fke
disa vurumu (t=-1,871 p>0,05) boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna
gore, sivri uglu aletler ile zarar veren kisilerin siirekli 6fkesi daha fazla ve 6fke

kontrolii daha diistik bulunmustur.

Tablo 4. 33. Madde Kullaniom Bozuklugu Tamis1 Alan Bireylerin Yakarak
Yaralama Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinin Karsilastirilmasi

Ofke Boyutlar1 Yakarak N Ort. SS Std. Hata T p
yaralama Ort.
. o hay1r 68 26,60 2,587 314 -3,505 ,001
Surekli Ofke o 32 2878 3,480 615
Ofke ice hay1r 68 19,40 2,001 ,243 -,021 ,983
vurumu evet 32 19,41 2,108 373
Ofke disa hay1r 68 20,79 2,447 ,297 -3,594 ,001
vurumu evet 32 22,66 2,350 ,415
.. . hayrr 68 17,38 2,716 ,329 4,323 ,000
Ofkekontrolit o, 32 1513 1,680 297
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Madde kullanim bozuklugu tanist almig katilimcilarin yakarak yaralama
degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarimin farklilasma diizeyini hesaplamak i¢in
yapilan bagimsiz orneklem t testi sonuglarina gore siirekli 6fke (t=-3,505; p<0,05),
otke disa vurumu (t=-3,594; p<0,05) ve 6tke kontrolii (t=4,323; p<0,05) boyutlarinin
anlamli diizeyde farklilik gosterdigi goriilmektedir. Ayrica, 6fke ige vurumu (t=-021;
p>0,05) alt boyutu anlamli diizeyde degismemektedir. Buna gore, yakarak yaralama
ile zarar veren kisilerin siirekli 6fkesi ve o6fke disa vurumu daha fazla ve ofke

kontrolii daha diisiik bulunmustur.

Tablo 4. 34. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Bir Gruba Ait
Olma Degiskenine Gore Ofke Alt Boyutlarinmin Karsilastirilmasi

Ofke Bir grubaait N Ort. SS Std. Hata T P

Boyutlari olmak Ort.

Siirekli 6fke Hayir 60 27,30 2,818 ,364 ,000 1,000
Evet 40 27,30 3,428 542

Ofke ice Hayir 60 18,98 1,953 ,252 -2,592 ,011

vurumu Evet 40 20,03 1,993 ,315

Ofke Hayir 60 21,42 2,257 291 127 ,899

disavurumu Evet 40 21,35 2,983 A72

Ofke Hayir 60 16,78 2,688 347 ,569 571

kontrolii Evet 40 16,48 2,602 411

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis katilimcilarin madde kullanim sebebi
olarak bir gruba ait olma degiskeni bakimindan 6fke alt boyutlarinin farklilagsma
diizeyini hesaplamak icin yapilan bagimsiz 6rneklem t testi sonuglarina gore siirekli
ofke (t=,000; p>0,05), 6tke disa vurumu (t=,127; p>0,05) ve 6fke kontrolii (t=,569;
p>0,05) boyutlarinin anlaml diizeyde farklilik gostermedigi goriilmektedir. Ayrica,
otke ice vurumu (t=-2,592; p<0,05) alt boyutu anlamli diizeyde degismektedir. Buna
gore, bir gruba ait olmak i¢in madde kullanan kisilerin 6fke ige vurumu daha fazla

bulunmustur.

4.4. Madde Kullamim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Zorbalik Egiliminin

Sosyodemografik Degiskenler Bakimindan Karsilastirilmasi

Madde kullanim bozuklugu tanis1 alan bireylerin siirekli zorbalik egilimlerini
O0lcmek i¢in verilen anketin degerlendirilmesi icin, ilk olarak katilimcilarin ve
ebeveynlerin demografik degiskenleri ile karsilastirma analizleri yapilmistir. Normal
dagilim gosteren degiskenler icin, ikili bagimsiz grup olan degiskenleri “bagimsiz

orneklem t testi”’; coklu bagimsiz gruplar i¢in, “tek yonlii varyans analizitANOVA)”
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uygulanmistir. Degiskenlerin anlamlilik diizeyi p=0,05 diizeyinde %95 giivenirlik

esas alinarak hesaplanmstir.

Tablo 4. 35. Yasanilan Yer Bakimindan Zorbahk Puanlarinin Karsilastirilmasi

Yasanilan N Ort. SS Std. Hata t p

Yer

Sehir 74 72,31 5,497 ,639

Iice 26 73,42 3,870 ,759 ,904 ,344
Toplam 100 72,60 5,129 513

Yasanilan yer degiskeni bakimindan katilimecilarin zorbalik egilimi
karsilastirildiginda, puanlarin sehir ve ilge degiskenlerine gore anlamli diizeyde

farklilagsmadig1 bulunmustur (t=,904; p>0,05).

Tablo 4. 36. Ebeveyn Meslegi Bakimindan Zorbahk Puanlarimin
Karsilastirilmasi

Ebeveyn meslek N Ort. SS Std. Hata F p
Memur 3 70,00 ,000 ,000

Isci 28 73,18 5,099 ,964 ,482 ,695
serbest meslek 35 72,14 5,276 ,892

Issiz 34 72,82 5,271 ,904

Toplam 100 72,60 5,129 ,513

Ebeveyn meslek degiskeni bakimindan katilimeilarin zorbalik egilimi
karsilastirildiginda tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonuglaria gore, puanlarin

ebeveyn meslegi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmadigr bulunmustur

(F(3,96)=,482; p>0,05).

Tablo 4. 37. Gelir Diizeyi Bakimindan Zorbalik Puanlarinin Karsilastirilmasi

Gelir Diizeyi N Ort. SS Std. Hata F p
Diisiik 1 78,00 . .

Orta 69 72,87 4,935 594

Iyi 24 71,83 5,708 1,165 ,651 ,584
cok iyi 5 73,40 3,715 1,661

Toplam 99 72,70 5,062 ,509

Gelir diizeyi degiskeni bakimindan katilimcilarin  zorbalik egiliminin

karsilagtirilmasi i¢in yapilan tek yonlii varyans analizi sonuglarina goére, puanlarin
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gelir diizeyi degiskenlerine gore anlamlhi diizeyde farklilasmadigi bulunmustur

(F(3,96)=,651; p>0,05).

Tablo 4. 38. Ebeveynin Psikiyatrik Tedavisi Bakimindan Zorbalhik Puanlarinin
Karsilastirilmasi

Ebeveyn N Ort. SS Std. Hata t p
Psikiyatrik

tedavi

Evet 28 73,36 4,700 ,888

Hayir 72 72,31 5,288 ,623 ,846 ,360
Toplam 100 72,60 5,129 ,513

Ebeveynin psikiyatrik tedavi alma degiskeni bakimindan katilimcilarin
zorbalik egilimi karsilastirildiginda, puanlarin psikiyatrik tedavi degiskenine gore

anlamli diizeyde farklilagsmadig1 bulunmustur (t=,846; p>0,05).

Tablo 4. 39. Ebeveynin Hapis Cezas1 Almasi Bakimindan Zorbalik Puanlarmin
Karsilastirnlmasi

Ebeveyn N Ort. SS Std. Hata t p
hapis cezasi

Evet 7 70,86 3,625 1,370

Hayir 93 72,73 5,215 541 ,868 ,354
Toplam 100 72,60 5,129 ,513

Ebeveynin hapis cezasi alma degiskeni bakimindan katilimcilarin zorbalik
egilimi karsilagtirildiginda, puanlarin ebeveynin hapis cezasi degiskenine gore

anlaml diizeyde farklilagsmadig1 bulunmustur (t=,868; p>0,05).

Tablo 4. 40. Aile Tipi Bakimindan Zorbalik Puanlarinin Karsilastirilmasi

Aile Tipi*Zorbalik N Ort. SS Std. Hata F p
Cekirdek aile 64 72,23 5,622 ,703

Genis aile 15 71,73 4,480 1,157 1,595 ,208
Parcalanmuis aile vb. 21 74,33 3,526 ,769

Toplam 100 72,60 5,129 ,513

Aile tipi degiskeni bakimindan katilimcilarin  zorbalik egiliminin
karsilagtirilmasi igin yapilan tek yonlii varyans analizi sonuglarina goére, puanlarin
aile tipi degiskenlerine goére anlamli diizeyde farklilasmadigi bulunmustur

(F(3,96)=1,595; p>0,05).
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4.5. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Alan Bireylerin Zorbalk Egilimi, Aile
Tletisimi Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzlar1 Arasindaki iliskinin Incelenmesi
Arastirma sorular1 ve hipotezleri kapsaminda ele alinan iliskisel analiz,
arastirma degiskenleri arasindaki korelasyona bakilarak ele alinmistir. Bu calisma
icin Pearson korelasyonu uygulanmis ve anlamlilik diizeyi 0,001 ve 0,005 diizeyinde

alinmustir. Analize iliskin sonuclar Tablo 4.41°de verilmistir.

Tablo 4. 41. Ofke, Aile Degerlendirme Boyutlar1 ve Zorbalk Egiliminin
Korelasyon Analizi

Aragtirma 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
degiskenleri
1. Problem ¢6zme 1
2. lletisim ,236™" 1
3. Roller -,421™  -,048™
4. Ebeveyn 293" 185" -090 1
problem¢ézme
5. Ebeveyn letisim -,004 ,180™ ,035 ,028™ 1
6. Ebeveyn Roller -227° 0117 346™ -187 ,415™ 1
7. Zorbalik 3427 049" - 267 ,058 -,102 -,015 1
8. Siirekli Ofke 011 -,090 -,101  -,096 -,060 -,099 213" 1
9. Ofke ige vurumu -,043 ,057 -,046 084 ,118 ,184 ,088  -,060 1
10. Ofke disa vurumu ,037 022" -136 2147 229" - 157 3757 625" ,048 1
11. Ofke kontrolii -115  -023" ,107  -158 -082° 139  -240" -554™ 160 -557" 1

**=Korelasyon ,005 diizeyinde anlamh
*=Korelasyon ,001 diizeyinde anlamh

Degiskenleri 6lgen anketlerin alt boyutlar1 ve arastirma degiskenleri

arasindaki iligki i¢in yapilan Pearsonkorelasyon analizi sonuglarina gore,

Katilimcilarin problem ¢6zme boyutu iletisim boyutu (r=,236, p<,005) ve zorbalik
egilimi (1=,342, p<,005) zayif, pozitif yonlii ve anlaml iliskili bulunmustur.

Katilimeilarin iletisim alt boyutu roller (r=-,048, p<,005) ve 6fke disa vurumu
(r=,022, p<,001) zayif pozitif yonlii ve 6fke kontrolii (r=-,023, p<,001) zay1f, negatif
yonlii ve anlamli iligkili bulunmustur. Ayrica, iletisim alt boyutu, ebeveyn problem
¢ozme (r=,185, p<,005), ebeveyn iletisim (r=,180; p<,005), ebeveyn roller (r=,011,;
p<,005) ve zorbalik egilimi (1=,049; p<,005) pozitif yonlii ve anlaml iligkili

bulunmustur.

Roller alt boyutu ile ebeveyn roller alt boyutu (r=,346; p<,005)) zayif ve pozitif
yonlii anlaml iligkili bulunmugtur. Ayrica, roller ve katilimcilarin zorbalik egilimi

puanlari (r=-,267; p<,005) zayif, negatif yonlii ve anlaml1 iliski bulunmustur.
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Ebeveyn problem ¢ézme alt boyutu ile ebeveyn iletisim alt boyutu (r=,028; p<,005))
zayif ve 6tke diga vurumu puanlart (r=214; p<,001) zay1f, pozitif yonlii ve anlaml

iliski bulunmustur.

Ebeveyn iletisim puanlar1 ile ebeveyn roller (=,415; p<,005) orta diizeyde, pozitif ve
anlaml iligkili bulunmustur. Ayrica, ebeveyn iletisim puani ile 6fke disa vurumu
(r=,229; p<,001), zayif, pozitif yonlii ve anlaml iliskili, 6fke kontrolii (r=-,082;

p<,005) zay1f, negatif ve anlamli iligkili bulunmustur.

Zorbalik egilimi puant ile siirekli 6fke (r=,213; p<,001) ve o6tke disa vurumu (r=,375;

p<,005) zay1f, pozitif yonlii ve anlaml1 iliskili bulunmustur.

Siirekli 6fke ile 6fke disa vurumu (r=,625; p<,005) giiclii ve pozitif; 6fke kontrolii
(r=-,554; p<,005) orta diizey ve negatif iliskili bulunmustur. Ofke disa vurumu ile
6fke kontrolii (r=-,557; p<,005) orta diizey negatif ve anlamli iliskili bulunmustur.

4.6. Aile Iletisiminin, Zorbalk Egilimi, Aile Iletisimi, Siirekli Ofke ve Ofke ifade
Tarzlar1 Arasindaki iliskideki A¢iklayici Roliiniin Incelenmesi

Korelasyonu oldugu saptanan zorbalik, aile degerlendirme boyutlar1 ve 6fke
alt boyutlarmin agiklayiciligini Slgmek amaciyla dogrusal regresyon analizi

olusturulmus ve analize iliskin sonuglar Tablo 4.42 ve 4.43’te verilmistir.

Tablo 4. 42. Ofke Boyutlari ve Zorbalhk Degiskenlerinin Regresyon Analizi

Model Standardize Olmayan Standardize T p
Katsayilar Katsayilar
B Std. Hata Beta
(Sabit) 58,348 9,463 6,166 ,000
Ofke ige vurumu ,204 ,246 ,081 ,830 409
1 Ofke disa vurumu , 715 ,261 ,356 2,742 ,007
Ofke kontrolii -,161 ,238 -,083 -,676 ,501
Siirekli Ofke -,085 214 -,051 -,396 ,693
R=,387 R?=,150 Diizeltilmis R%= 114

a. Bagimlh Degisken: Zorbalik

Zorbalik degiskeni ile Ofke alt boyutlar1 arasinda yapilan korelasyon
sonucunda, anlamli iliskili bulunan degiskenlerin agiklayiciligini dlgmek igin yapilan
dogrusal regresyon analizi sonuglarina gore, zorbalik ile 6fke disa vurumu arasindaki

iliskinin aciklayic1 ve/veya yordayici oldugu ve ofke disa vurumunun zorbalik
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egilimini etkiledigi sonucu elde edilmistir (t=2,742; p<0,05). Bu ¢alisma i¢in ise
katilimcilarin %11’inin bu iliskiyi gosterecek diizeyde yanitlar verdigi saptanmistir
(Diizeltilmis R?=,114).

Tablo 4. 43. Aile Degerlendirme Boyutlar1 ve Zorbalikk Degiskenlerinin
Regresyon Analizi

Model Standardize Olmayan Standardize T p
Katsayilar Katsayilar
B Std. Hata Beta
(Sabit) 69,638 9,914 7,024 ,000
Duygusal tepki verebilme ,020 ,366 ,007 ,056 ,956
gereken ilgi -,180 212 -,094 -,852 ,396
1 davranis kontroli ,091 ,191 ,052 473 ,637
genel fonksiyonlar -,043 ,235 -,021 -,183 ,855
problem¢dzme ATl ,267 ,256 1,764 ,081
Tetisim ,002 ,243 ,001 ,007 ,995
Roller -,201 ,157 -,151 -1,281 ,203
a. Bagiml Degisken: Zorbalik
R=,381 R?=,145 Diizeltilmis R2=,080

Zorbalik degiskeni ile kisilerin aile degerlendirme alt boyutlar1 arasinda
yapilan korelasyon sonucunda, anlamli iliskili bulunan degiskenlerin aciklayiciligin
Olemek icin yapilan dogrusal regresyon analizi sonuglarina gore, zorbalik ile aile
degerlendirme alt boyutlar1 arasindaki iliskinin agiklayici ve/veya yordayict olmadigi
sonucu elde edilmistir (p>0,05). Bu c¢alismada ayrica katilimcilarin %8’inin bu

iliskiyi gosterecek diizeyde yanitlar verdigi saptanmistir (Diizeltilmis R?=,080).
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BESINCIi BOLUM
TARTISMA

5.1. Demografik Degiskenlere iliskin Bulgularin Tartisiimasi

Demografik degiskenler hem madde kullanim bozuklugu tanisi alan bireyler
hem de ebeveynleri bazinda incelenmis olup, yiizdesel dagilima goére hangi
degiskenlerin cogunlukta oldugu ele alinmistir. Madde kullanim bozuklugu tanisi
almig bireylerin demografik degiskenleri incelendiginde, katilimcilarin erkeklerden
ve cogunlukla evli olmayan bireylerden olustugu goriilmektedir. Katilimcilarin
bliyiik bir cogunlugu diizenli bir iste ¢calismadigini bildirmistir. Bu durumun, madde
kullanim bozuklugunun kisilerde goriilebilecek islevsellik sorunlari ile tutarlilik
gosterdigi  diistiniilmektedir. Madde kullanmasi sebebiyle kisilerin iglerinde
devamlilik konusunda sorun yasayabilecegi ve bu yiizden diizenli bir isi olmamasi
s6z konusu olabilmektedir. Katilimcilarin ¢ogu ailesi ile birlikte yasamaktadir. Bu
durumun ozellikle aragtirmada ele alinan aile degerlendirme boyutlarinin
katilimcilarin dogrudan deneyimleyerek ve gozlemleyerek aile degerlendirmelerini
ele alabilmeleri bakimindan Onemli oldugu disiiniilebilir. Bununla birlikte,
katilimcilar daha dncesinde ayaktan tedavi gordiiklerini ve hastanede yatmadiklarini
ve vyarist da denetimli serbestlik aldiklarimi bildirmistir. Katilimeilarin - yas
ortalamalar1 21 ve maddeye baslama yasi ise 15 olarak saptanmistir. Egitim yil1 ise
yaklasik 9 yil olarak belirtilmis ve ortaokul diizeyinde mezun olduklar1 anlagilmistir.
Katilimeilarin madde kullanim bozukluguna iliskin ilk tedavi gordiikleri yas
ortalamasi ise 18 olarak bulunmugstur. Kayma sayis1 ise ortalama bazinda 2,75 olarak

bulunmustur.

Katilimcilarin madde kullanimi nedeni ile yasadiklart problemlere iligskin
degiskenleri ele alindiginda, en cok problem yasadiklar1 konularin ailevi ve saglik
sorunlart oldugu bulunmustur. Ayrica, katilimcilar mesleki, finansal, egitim, adli,
arkadagslarla ilgili problemleri oldugunu da belirtmislerdir. Arastirmada elde edilen
bu sorunun Ozellikle islevsellik ile ilgili 6nemli veriler sagladig: diisiiniilmektedir.
Bununla birlikte, katilimcilarin yakinlarindan bagimlilig1 olan ve psikiyatrik tedavi
gorenler oldugu bildirilmistir. Katilimeilarin kullandiklar1 maddeler arasinda, esrar,
eroin, uyarici, halisinojen ve sedatif haplar ve ugucu maddeler yer almaktadir. Baz
katilimcilar karistk madde kullandiklarini beyan etmislerdir. Madde kullanimina

sebep olan faktorler arasinda en ¢ok yanitlanan degisken ise merak ve problemlerden
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kagmak icin madde kullanimma yonelme seklindedir. Merak, 6zellikle ergenlik
doneminde ergen birey i¢in Onem kazanan akran iletisimi ve akran gruplarinda
aidiyet hissedebilme ve popiilerligi arttirma ihtiyaglarindan otiirii maruz kalinan
cevresel kosullar sebebiyle tetiklenebilen ve yeni deneyimlerin yasanabilmesine
olanak taniyan bir durum arz etmektedir. Bu dogrultuda, ergen bireyin sosyal
O0grenme siireci esnasinda gozlemledigi davraniglara iligkin merakinin artmast hem

kendi akran ¢evresi hem de ailesi tarafindan tetiklenebilmektedir.

Ebeveynlerin beyan ettigi demografik degiskenler incelendiginde, aragtirmaya
katilanlarin  ¢ogunlugunun katilimcilarin babalar1 oldugu goriilmiistiir. Sehirde
yasadiklarini belirten ebeveynler orta gelir seviyesinde, ¢ekirdek aileye sahip ve yas
ortalamalar1 47°dir. Egitim yili ortalamasi 7.5 olarak saptanmistir. Meslek tiirleri
arasinda, ebeveynlerin agirlikli olarak serbest meslek ve is¢i olarak calistigi
bildirilmistir. Aile igerisinde hapis cezasi alan ebeveyn sayis1 olduk¢a azdir; fakat

akrabalar arasinda hapis cezasi alanlarin oldugu belirtilmistir.

5.2. Madde Kullanim Bozuklugu Tamsi Almis Bireylerin Aile iletisimine iliskin
Bulgularin Tartisilmasi

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis bireylerin aile degerlendirme
boyutlari, aile iletisimi diizeyini anlamak i¢in katilimcilara verilmis olup, hem madde
kullanim bozuklugu tanis1 almis hem de ebeveynlerin beyan ettigi demografik ve
Klinik degiskenler ile karsilastirilmalarinin yapilmasi saglanmistir. Elde edilen
sonuglar dogrultusunda, katilimcilarin aile degerlendirme boyutlarinin kendileri ve
ebeveynleri ile ilgili degiskenler bakimindan anlamli diizeyde farklilastig
bulunmustur. Ilk olarak, hi¢ tedavi gormeyen madde kullanim bozuklugu tanist almis
bireylerde algilanan aile i¢i problem ¢6zme, roller, gereken ilgi ve iletisim
becerilerinde, ayaktan tedavi goOrenlere gore daha fazla sorun yasadiklar
bulunmustur. Bu durumda, hi¢ tedavi gormeyen kisilerin, madde kullanim bozuklugu
ve olas1 diger sorunlarma iliskin tedaviye yonelik deneyiminin olmamasinin aile
islevlerindeki stirecler arasindaki gereken ilgiyi gérme, aile i¢inde roller, aile ici
iletisim ve problem ¢6zmede sorunlarla iliskili oldugu goriilmektedir. Bu dogrultuda,
ailede kisinin problemine iliskin farkindaligin aile islevselligi ile baglantili olabildigi

ve bu durumun tedavi arayisinda olmayi etkileyebilecegi diistintilmektedir.
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Madde kullanimina iligkin karsilasilan problemler ele alindiginda, mesleki
acidan problem yasadiklarini bildiren katilimcilarin algilanan aile i¢i iletisimde daha
fazla sorun yasadig1 gorilmiistiir. Bu durum, aile i¢i iletisimde sorunlar oldugunu
bildiren katilimcilarin  mesleki islevsellikte sorun yasadigini yansitabilecegi
disiiniilmektedir. Ayrica, elde edilen bu sonucun, yanit verenler arasinda ¢alismayan
ve aileleri ile birlikte yasayan kisiler tarafindan verilmis olabilecegi; ¢linkli mesleki
problem degiskeninin, kisinin hem meslegi icra etme hususunda hem de uygun is
bulamiyor olusu ile ilgisi olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu baglamda, s6z konusu
degiskenin bu ayrimi yapmadan, madde kullanimma iliskin sorunlar iizerinden

degerlendirmesiyle kisitli oldugu diisiiniilebilir.

Madde kullanim1 dolayisiyla ailevi problemler yasadigini sdyleyen bireylerin
algiladiklar1 ve aileye iliskin duygusal tepkiler verebilme, gereken ilgiyi saglama ve
roller konusunda sorunlar yasadigi bulunmustur. Ailede duygulari yansitamama,
aileden istenilen ilgiyi alamadigin1 diisiinme ve aile icerisindeki rollerin kisinin
istedigi Ol¢iide dagilmadigi ve ¢atigmalarin s6z konusu olmasi ile birlikte, madde
kullanim1 dolayis1 ile problemler yasama durumunun birlikte s6z konusu oldugu
sonucu elde edilmistir. Bu baglamda, hem madde kullanim1 hem de aile islevlerinde
kisinin algiladig1 sorunlarin neticesinde ailevi problemler yasanmasinin s6z konusu

oldugu diisiiniilebilir.

Madde kullanim bozuklugu sebebiyle arkadaslari ile problem yasayanlarin
ailede davranis kontrolii ve iletisim sorunlari oldugu bulunmustur. Elde edilen
sonucun, ergenlik doneminde aile islevlerinin, ergenlik doneminin psikososyal
gelisim Ozellikleri ile tutarli olarak kisilerde akran iliskilerinin 6nem kazanmasi ile
birlikte doniisiime ugramas1 ve bu dogrultuda bireylerin arkadas iligkilerine daha
fazla 6nem veriyor olusunun madde kullanim bozuklugu neticesinde aileden farkli
olarak arkadaglar ile problem yasama durumu ile iliskilendirilebilecegi

diistiniilmektedir.

Ekonomik acidan sorunlart olan kisilerde de iletisim sorunlart oldugu
bildirilmistir. Madde kullanim1 sebebi olarak merak duygusu ile madde kullananlarin
algilanan aile i¢i duygusal tepki verebilme becerileri bakimindan daha fazla sorun
yasadig1 bulunmustur. Madde kullanimini problemlerden kagma olarak belirten

katilimcilarda ise algilanan aile iletisiminde sorun yasadigi goriilmiistiir. Elde edilen
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sonucun, kisilerin madde kullanimini tercih etmesinin ailede karsilastig iletisimsel
zorluklardan kaginmak ve bu durumun yol acabilecegi negatif deneyimlerden
kaginmak icin tercih edebilecegini diisiindiirmektedir. Maddeyi eglenme amacl
kullanan kisilerde de algilanan aile i¢inde gereken ilgi ve problem ¢6zme
becerilerinde daha fazla sorun yasadigi bulunmustur. Madde kullanimina iliskin
arkadag baskisi goren kisilerin aile i¢inde algiladiklar1 problem ¢dzme becerileri ve
gereken ilgi alanlarinda daha fazla sorun yasadigi bulunmustur. Bununla birlikte, aile
icinde davranis kontrolii diisiik olan bireylerin ayrilmis bireyler oldugu, ayrica roller
puaninin da anlamli diizeyde daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Aile i¢inde davranis
kontrolii puanlarinin ¢alismayan veya 6grenci olan katilimcilarda daha diisiik oldugu
bildirilmistir. Siirekli is degistiren kisilerin verileri arasinda, aile i¢indeki roller puan

anlamli diizeyde daha diisiik bulunmustur.

Bu ¢alismada elde edilen bulgularin, kisilerin madde kullanim bozuklugunun
islevselligine iliskin degiskenler ve ebeveynin degiskenleri bakimindan anlamli
diizeyde farklilastig1 bulunmustur. Ozellikle aile degerlendirme boyutlari arasinda,
problem ¢dzme, iletisim ve gereken ilgi alanlarinda sorunlarin kisisel, demografik,
bagimliliga ve ebeveyne iliskin degiskenler bakimindan farkli oldugu bulunmustur.
Aile iliskileri ve madde kullanim bozukluklar1 alaninda literatiirde yer alan
caligmalarda ise, aileyle deneyimlerin 6zellikle ergenlik donemi problemli ve risk
iceren davraniglara yonelik bulgularin elde edildigi calismalar mevcuttur. Bu
calismalar arasinda, hem ebeveynlerden hem de katilimcilardan aile degerlendirmeye
yonelik dl¢iimlerle, madde kullanim bozukluklar1 olan kisilerin aile yasantisi farkli
alt boyutlar ile incelenmistir (Dubas, Baams, Doornwaard, & van Aken, 2017;
Lippold, Hussong, Fosco, & Ram, 2017; Schofield ve ark, 2017). Alanda yapilan
calismalar arasinda, yer alan bulgularin bu c¢aligmadaki bulgularla benzerlik
gosterdigi goriilmiistiir. Aile ortaminda, ebeveynlerin ¢ocuklarina yonelik sicaklik
veya hostilite igeren davraniglarinin ergenlik doneminde riskli davranislarla iligkili
oldugu saptanmistir (Lippold, Hussong, Fosco, & Ram, 2017). Bu ¢alismada ise
algilanan ilgi boyutunun madde kullanim bozuklugu ve bireysel degiskenlerle iliskili
oldugu bulunmustur. Bu dogrultuda, ebeveyn tutumuna yonelik bulgular bu
calismada da elde edilmistir. Yapilan bu ¢alismada tespit edilen ise, kisilerin aile
icinde algiladigi ilgi boyutunda sorun oldugu, 6zellikle bu sorunla karsilasan kisilerin

hi¢ tedavi gormeyen, madde kullanimindan dolayr ailevi problemler yasayan,
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eglenme amagli madde kullanimini tercih eden, sert yerlere vurarak kendine zarar

veren ve madde kullanima ile ilgili arkadas baskis1 gorenler oldugu saptanmaistir.

Dubas, Baams, Doornwaard ve Van Aken (2017) bireylerin olumsuz kisilik
Ozelliklerini ve diirtliselligi aile iliskileri baglaminda inceledikleri ¢alismasinda,
ozellikle dirtiiselligin ergenlik ve sonraki donemlerde ve eriskinlik donemlerinde
madde kullanimi i¢in risk faktorii olusturdugunu oOne siirmiislerdir. Diirtiisellik
boyutu olarak saldirganlik ve 6fkenin ele alintyor olusu sebebiyle, bu aragtirmada ele
alinan stirekli 6fke ve ofke ifade tarzlarinin madde kullanim bozuklugu olan kisilerde
hangi boyutlarda goriildiigii ve aile degerlendirmesi kapsaminda incelenmesi

bakimindan tutarl sonuglar sagladig: diisiiniilmektedir.

5.3. Madde Kullanim Bozuklugu Tamis1 Almis Bireylerin Ofke Diizeylerine
fliskin Bulgularin Tartisilmasi

Madde kullanim bozuklugu tanisi almis bireylerin 6fke boyutlari, Ofke
boyutlarmin diizeyini anlamak i¢in katilimcilara verilmis olup, hem madde kullanim
bozuklugu tanist almis hem de ebeveynlerin beyan ettigi demografik ve klinik
degiskenlerin karsilastirilmalar1 yapilmistir. Elde edilen bulgular dogrultusunda,
ebeveynlerin psikiyatrik tedavi durumu bakimindan 6fke i¢e vurma durumunun daha
fazla oldugu saptanmistir. Ayrica, ebeveyni hapiste olanlarin 6fke disa vurumu
puanlarinin daha yiiksek oldugu ve 6fke kontrol becerilerinin daha diisiik oldugu
bulunmustur. Madde kullanim bozuklugu dolayisiyla adli problemler yasadigim
bildiren katilimcilarin siirekli 6fke ve 6fke disa vurumunun daha fazla oldugu ve
ofke kontroliiniin zayif oldugu saptanmistir. Madde kullanim bozuklugu dolayisiyla
arkadaglar1 ile problem yasayanlarin Ofke kontroliiniin daha zayif oldugu
saptanmistir. Bu durumun, arkadas iligkilerinde yasanan sorunun G&fke
kontrolstizliigiinden kaynakli ¢atismalardan ileri gelebilecegi diistiniilmektedir.
Ayaktan tedavi goren bireylerde ise 6fke disa vurumunun daha fazla oldugu; fakat
ofke kontroliiniin zayif oldugu bulunmustur. Calismayan veya 6grenci oldugunu
bildiren katilimcilarda 6fke i¢evurumunun daha fazla oldugu bulunmustur. Bu
durumun, calismayan veya Ogrenci olan bireylerin sosyallesmesinde sorunlar
olabilecegi ve ofkeyi ifade etmeye ihtiyag duymayabilir bir konumda olmalar ile
aciklanabilir. Denetimli serbestlik alan katilimcilarda siirekli 6fke ve ofke
disavurumunun fazla oldugu bulunmustur. Bununla birlikte, denetimli serbestlik

alanlarin 6fke kontrolii 6zelliklerinin daha zayif oldugu bulunmustur. Kendine ve
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bagkalarina zarar verme degiskenleri incelendiginde, vurarak yaralamay: tercih
ettigini beyan eden katilimcilarda siirekli 6tke ve 6tke disavurumunun daha fazla
oldugu ve oOfke kontroliinliin daha zayif oldugu bulunmustur. Isirarak yaralamayi
tercih ettigini beyan eden katilimcilarda 6fke ice vurmanin ve 6fke kontroliinlin zay1f
oldugu bulunmustur. Kesici aletler kullanarak yaralamayi tercih edenlerde 6tke disa
vurumunun daha fazla oldugu goriilmiistiir. Sivri uclu aletlerle yaralamay: tercih
eden katilimcilarda ise siirekli 6fkenin fazla oldugu ve 6fke kontroliiniin daha diisiik
oldugu bulunmustur. Bir gruba ait olma sebebiyle madde kullanim bozuklugu tanisi
alan bireylerin 6fke i¢cevurumunun daha fazla oldugu bulunmustur. Elde edilen
sonuglarin 6tke, saldirganlik ve madde kullanim bozukluklart alaninda yapilan diger
calismalarla tutarlilik gosterdigi goriilmektedir. Kisilerin olumsuz duygulardan
kurtulabilmek amaciyla telafi edici bir ara¢ olarak gorebildikleri alkol ve maddeyi
kullandiklar1 sirada veya yoksunlugunun s6z konusu olmasi halinde ofkeli ve
saldirgan davraniglar sergileme egilimi goz oniinde bulunduruldugunda bu c¢alismada
da benzer sonuglarin elde edildigi gorilmistir (Watkins, DiLillo, & Maldonado,
2015).

Bu alanda yapilan ¢alismalarda kisilerin 6fke ve alkol kullanim bozuklugu
arasindaki iligki incelenmis ve alkol kullaniminin kisilerarasi problemlerin ¢oziimii
icin 6fke azaltict ve 6fke Onleyici islevde kullanilan bir madde oldugu saptanmistir
(Watkins, DiLillo, & Maldonado, 2015). Bu g¢alismada elde edilen bulgular
dogrultusunda, madde kullanim bozuklugu olan bireylerin, stirekli 6fke, o6fke disa
vurumu ve Ofke kontrol boyutlarinda sorun oldugunu gosteren veriler sagladigi
bulunmustur. Ozellikle, dfke disa vurumu, dfke kontrolii ve siirekli 6fke olmak {izere,
kisilerin bildirmis oldugu 6fke boyutlarinin, ebeveynin psikiyatrik tedavisi, ebeveyn
ve akrabalarda hapis cezas1 almasi, adli problemler, arkadaslarla problem, daha 6nce
psikiyatrik tedavi alma, denetimli serbestlik ve kendine zarar verme (vurarak,
yakarak, 1sirarak ve kesici aletlerle olmak iizere) degiskenleri bakimindan farkli ve

daha fazla sorun yasadiklar1 saptanmistir.

Universite dgrencilerinin madde kullanimina iliskin motivasyonunu etkileyen
faktorlerin ve psikososyal faktorlerinin incelendigi bir diger calismada, O’Hara,
Armeli ve Tennen (2015), kisilerin madde kullanimina iliskin diirtiisiiniin duygusal
basa ¢ikma ve sakinlesebilme ile ilgili oldugu saptanmistir. Bununla birlikte, 6fkenin

TSSB ve diirtiisellik ile iligkisini inceleyen bir diger calismada da, Contractor,
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Armour, Wang, Forbes ve Elhai (2015), 6fkenin kisilerde travma sonrasi stres
belirtilerinde ve diirtiisellikte aract islevi oldugu, dirtiisellik baglaminda
saldirganligin ele alindig1 ve 6zellikle 6fke, mutsuzluk, nefret, hayal kiriklig1 gibi
olumsuz duygusal deneyimlerle basa ¢ikmak adina alkol ve madde kullanimi
egiliminin gosterildigi saptanmistir. Elde edilen bulgularin, 6fke boyutlar: ile
kisilerin madde kullanimina iliskin sorunlar1 ve sebepleri agisindan karsilagtirildigi
bulgular ile tutarlilik gdsterdigi goriilmiistiir. Bu ¢alismada da arkadaslariyla ve adli
sorunlar yasayan kisilerin stirekli 6fke, o6fke disa vurumu ve ofke kontroli

boyutlarinda sorun yasadigi bulunmustur.

Ofke, madde kullanim bozukluklar ile iliskilendirilen; fakat iliski boyutunda
hem sebep hem de sonu¢ olarak kendisini gosterebilen bir durum niteliginde
karsimiza c¢ikmaktadir (Kachadourian ve ark, 2012). Bu calismada elde edilen
bulgular dogrultusunda ise kisilerin vurarak, isirarak, yakarak ve kesici aletler
kullanarak kendine zarar vermesi bakimindan 6fke disavurumunun ve 6fke kontrol
sorununun daha fazla oldugu bulunmustur. Kachadorian ve meslektaslari (2012)
tarafindan yapilan ¢alismada da benzer bulgulara rastlanmis ve kisilerde hostilite ve
alkol kullanim bozuklugu arasindaki iliskide, kendine ve baskalarina zarar verme ve
fiziksel saldirganlik ele alinmistir. Maddeden kaynakli 6fkesinin siirekli otke ile

negatif iligkili oldugu alkol tiiket

iminin alkol ile ilgili saldirganlik, kendine zarar verme ve o6fkeyle iliskisi oldugu

bulunmustur (Kachadourian ve ark, 2012).

5.5. Madde Kullanim Bozuklugu Tanis1 Almis Bireylerin Zorbalik ve Ofke
Diizeyleri Arasindaki Iliskide Aile Iletisiminin Etkisinin Tartisilmasi

Arastirma kapsaminda, katilimcilarin zorbalik egilimi degerlendirilmis ve
hem madde kullanim bozuklugu tanist almig hem de ebeveynlerin demografik
degiskenleri karsilastirilarak incelenmistir. Elde edilen sonuglar dogrultusunda,
zorbalik egilimine iliskin katilimcilarin elde ettigi puanlarin demografik ve madde
kullanim bozukluguna iligkin degiskenler bakimindan anlamli bir farklilik
gostermedigi bulunmustur. Bununla birlikte, arastirma degiskenleri ile yapilan
korelasyon ve regresyon analizlerine gore, zorbalik egilimi olan Kisilerde 6fke disa
vurumunun daha fazla oldugu, 6fke kontroliiniin ise daha zayif oldugu saptanmuistir.

Bununla birlikte, 6fke boyutlarinin birbirleriyle anlamli iliskisi oldugu saptanmuistir.
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Bu durumun, zorbalik egiliminin barindirabilecegi saldirganlik ve tepkiselligin 6tke
disa vurumu ile tutarhilik gosterdigi ve kisilerin 6fke kontroliinii saglamak yerine
tepkilerini zorbalik yolu ile ifade etmeyi tercih edebildikleri diisiintilmektedir.
Bununla birlikte, zorbalik egiliminin aile degerlendirme boyutlar1 ile dogrudan
aciklayict iligkisi olmadigi; fakat dogrusal iligkili oldugu gorilmistir. Bu
dogrultuda, aile degerlendirme boyutlar1 arasinda yer alan, kisinin algiladig aile igi
problem ¢6zme, iletisim ve roller boyutlarinin zorbalik ile iligkisi oldugu; fakat bu
iliskinin yordayici boyutta olmadigi goriilmiistiir. Ayrica, aile degerlendirme
boyutlart arasinda yer alan algilanan problem ¢6zme ve ebeveynin bildirdigi aile igi
problem ¢6zme becerilerinin ve ebeveynin iletisim becerileri ile 6fke disa vurumu ve
Ofke kontrolii arasinda iliski oldugu bulunmustur. Bu durumda, algilanan kisi ve
ebeveyn problem c¢ozme ve iletisim becerilerinde sorunun artmasi1 ile o6fke

kontroliiniin diismesi ve 6fke disa vurumunun arttigi goriilmektedir.

Korelasyonu  tespit edilen arastirma  degiskenlerinin  birbirlerini
yordayiciligini  incelemek amaciyla yapilan dogrusal regresyon sonuglari
dogrultusunda, zorbalik egiliminin 6fke diga vurumunu etkiledigi bulunmustur. S6z
konusu zorbalik egilimi kisinin kendisinden daha gii¢siiz buldugu bir diger kisiye
yonelttigi siddet veya kontrol olarak nitelendirilmektedir ve bu durum kisinin
Ofkesini disa vurarak gerceklesebilmektedir. Bu dogrultuda, elde edilen sonucun,
zorbalikk tanimi ile ve bu alanda yapilan c¢aligmalarla tutarhilik gdsterdigi
goriilmektedir. Bununla birlikte, aile degerlendirme boyutlarinin zorbalik egilimini
aciklamamasi; fakat 6fke boyutlarmin agikliyor olusunun, aile islevlerinin dolayl
yoldan madde kullanim bozuklugu olan bireylerin zorbalik egilimini agiklayabilecegi
diistiniilmektedir. Aile islevselligi ve oOtke boyutlar1 arasindaki iligkide, madde
kullanim bozuklugu olan kisilerin 6fkeyi aile ortaminda modelleyerek ve
gozlemleyerek Ogrenebiliyor olusu neticesinde zorbalik egilimine yol agabilecegi

diistiniilmektedir.

Zorbalik ve psikolojik sonuglar ile ilgili yapilan diger c¢alismalarda, bu
caligmadan farkli olarak, ¢ocukluk doneminde zorbalik egilimi olan ve zorbaliga
maruz kalan kisilerin erigkinlik déneminde karsilastiklar1 giigliikler ele alinmistir.
Laskowski (2017), zorbaliga maruz kalmis ve zorbalik egilimi olan kisilerle yapmis
oldugu goriismelerde uzun vadeli olarak bireylerde anksiyete, akademik basarida

diisiis ve saldirganlik gibi sonuglarin s6z konusu oldugunu ortaya koymustur. Bu
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calismada ise, kisilerin madde kullanim bozuklugu disinda, madde kullanim
bozuklugu ile ilgili ailevi, finansal, kisileraras: iligkiler ve mesleki alanlarda sorun
yasamasina iligkin bulgular elde edilmistir. Bulgularin, madde kullanim bozukluguna
bagli olarak yasadiklar1 sorunlarin algilanan aile iletisimde sorun yasamasi ile
baglantis1 oldugu saptanmistir. Bununla birlikte, madde kullanim bozuklugu olan
kisilerin zorbalik egilimi ile kisinin islevselligi ile ilgili dogrudan iliskili bulguya
rastlanmamistir. Bir baska calismada ise, Jiang ve meslektaslar1 (2016), akran
iliskilerinde zorbaligin madde kullanim bozukluklar ile iligkisini incelemis ve elde
edilen sonuglar dogrultusunda zorbalik egilimi olanlarin akranlarini bask: altina alma
egilimi dolayisiyla akran zorbaligina maruz kalanlarla birlikte zorbalik egilimi
gosteren ¢ocuklarda saldirganlik ve madde kullanim bozuklugunun yaygin oldugu
bulunmustur. Bu calisma ayni1 zamanda, ailenin ¢ocuguna karsi bilgili olusunun
olumsuz kosullara karsi onleyici olabilecegini belirtmistir. Elde edilen bulgunun
zorbalik ve aile islevselligi arasindaki iliskiye yonelik bilgi sagladig
diisiiniilmektedir. Aile islevlerinin, kisileri zorbalik, saldirganlik ve madde kullanim
bozuklugu gibi olumsuz durumlara kars1 koruyucu islevi olabilecegine iliskin bilgi
sagladig1 diistiniilebilir. Bir baska c¢alismada ise, ergenlik doneminde akranlarin
davranig kaliplart ve saldirganligin sigara, alkol ve esrar kullanimi ile iligkisi
incelenmistir (Gommans ve ark, 2016). Yapilan ¢alismada hem sinif ortami hem de
okul ortami incelenmis ve davranis normlari {izerinden madde kullanim bozukluklari
ve saldirganlik {izerindeki etkisi ele alinmistir. Aragtirmanin bulgulart sonucunda,
davranis konusunda sinifin normlarinin madde kullanim bozukluklar1 ve saldirganlik
konusunda okul normlarina goére daha giiclii etkisi oldugu goriilmiistiir. Bu
dogrultuda, kisilerin sosyal ortami olarak 6nemli bir yeri olan okulun bagimliliga yol
acabilecek madde kullanim bozukluklarina hem de saldirganliga etkisi oldugu
gorilmistir. Yapilan bu calismadan farkli olarak, arastirmada ele alinan
degiskenlerin aile baglaminda incelendigi goriilmiis, saldirganlik ve 6fke ile iliskin

bir kavram olarak zorbaligin tizerinde etkisi olup olmadig1 incelenmistir.

Zorbalik konusunda yapilan ¢alismalarin merkezinde zorbaliga maruz kalan
kisilerin incelendigi goriilmiis ve ilerleyen donemlerde madde kullanim bozuklugu
riski ele alimmistir (Kelly ve ark, 2015; Laskowski, 2017). Bu duruma ek olarak
zorbalik egilimi olan kisilerle yapilan az sayida calismada ise kisilerin ilerleyen

donemlerde alkol ve esrar kullanim bozuklugu riskinin daha fazla oldugu
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saptanmistir (Merrin, Espelage, & Hong, 2016). Bu arastirmada ise, madde kullanim
bozuklugu olan bireylerde zorbalik egiliminin oldugu ve egilimin siirekli 6tke ve
otke ifade tarzlan ile iliskisi oldugu goriilmiistiir. Elde edilen bulgularin belirtilen

arastirma ile benzer bulgular1 oldugu goriilmektedir.

Literatiirde ele alinan diger calismalardan farkli ve benzer bulgularin elde
edildigi calismada, oOzellikle Tiirk toplumunda aile kavraminin 6nemli olmasina
vurgu yapilarak hem ebeveyn hem de madde kullanim bozuklugu tanist almisg
katiimcilarin aile degerlendirme boyutlar1 incelenmistir (Kelly ve ark, 2015;
Laskowski, 2017). Uluslararas1 ¢alismalarda, zorbalik, 6fke ve aile iliskilerinin
incelenmesi, farkli etnik gruplarla yiiriitiilmiis olup, madde kullanim bozuklugu
ergen ve erken erigkin bireylerde risk faktorii olarak ele alinmistir (Jiang ve ark,

2016; Kachadorian ve ark, 2012; Laskowski, 2017).

Aile iglevlerinin 6fke ile iliskili olmas1 ve 6fke alt boyutlar1 arasindaki 6fke
disa vurumu ve 6fke kontroliiniin zorbalik egilimi ile iliskisi olmasindan kaynakli
oldugu diistiniilebilir. Elde edilen sonucun, algilanan ve ebeveyn beyan
dogrultusunda bildirilen aile islevlerinin, madde kullanim bozuklugu olan
bireylerdeki zorbalik egilimi iizerinde dolayl iliskisi oldugunu gostermektedir. Aile
islevselligi boyutlar1 arasindaki, algilanan aile iletisimi, ebeveynin algiladigi aile
iletisimi ve problem ¢dzme becerilerinin 6ftke kontrolii ve 6fke disa vurumu ile
iliskisi oldugu; iliskili bulunan 6fke ifade tarzlarinin ise zorbalik egilimi ile iliskisi
oldugu goriilmiistiir. Bu calismada elde edilen bulgularin odagi, aile islevselliginin,
madde kullanim bozuklugu olan kisilerin 6fke ve zorbalik egilimi {izerindeki
etkisinin arastirilmasi tizerinedir. Elde edilen sonuglar dogrultusunda, koruyucu ve
miidahale yontemlerinin aile i¢i islevselligi gbéz Oniinde bulundurarak

yapilandirmanin gerekliligini vurgulamaktadir.

Aile islevselliginin hem katilimci hem de ebeveyn agisindan incelenmesinin,
aileyi dahil edecek psikoegitim ve psikoterapi siireclerinin 6zellikle iletisim ve
problem ¢6zme becerileri anlaminda etkisi olabilecegini gdstermektedir. Madde
kullanim bozuklugu olan bireylerin problem ¢ézme ve iletisim bakimindan aile
islevselliginin kazandirilmasinin hem madde kullanim bozuklugu olan kisi i¢in hem
de sosyal destek birimi olabilecek aile i¢in ilerlemeyi saglayacak etkide olabilecegi

ongoriilmektedir. Bu ylizden, ¢alismanin madde kullanim bozuklugu tedavisi ve
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psikoegitimi bakimindan hangi unsurlarin géz 6nitinde bulundurulabilecegi ve Tiirk
toplumuna uyarlanabilirligi agisindan 6nemli bilgiler sundugu diisiiniilebilir. Ayrica,
Tirkiye’de s6z konusu degiskenlerin bir arada incelendigi ¢alismanin heniiz
gerceklestirilmedigi  goriilmiis, uluslararasi literatiirde elde edilen bulgular ile
karsilagtirilarak  Tiirk toplumuna uyarlanmistir. Bdoylelikle, madde kullanim
bozuklugu tedavisinde engelleyici ve katki saglayic1 faktorler hakkinda iilkedeki
arastirma grubu araciligiyla bilgi edinilmistir. Tedavinin kisiye yonelik ve aileye
problem ¢6zme ve iletisim alanlarinda psikoegitim saglanmasinin Tiirk toplumunda,

madde kullanim bozuklugu vakalarinda gerekli ve etkili olabilecegi diistiniilmektedir.

Elde edilen bulgular kapsaminda aile degerlendirmenin Oneminin, ayni
zamanda iilkenin sosyolojik yapisi ile tutarlilik gosterdigi ve kisilerin aile ve
akrabalik iligkileri ile sosyal hayatta uyum saglama ve ait hissetme ihtiyacinin s6z
konusu oldugu kolektivistik yapida olusu ile iligskili oldugu diisiiniilmektedir
(Goregenli, 1995). Bu baglamda, elde edilen bulgularin ve Tiirk toplumunda madde
kullanim bozuklugu vakalari ile yapilacak ¢alismalarin aile sistemini dahil edecek

bicimde yapilandirilmasi gerektiginin ayrica onem tasidigi ongoriilmektedir.

5.6. Arastirmamin Sinirhliklar:

Arastirmada yer alan genis kapsamli demografik ve klinik degiskenlerle
birlikte aragtirma degiskenlerinin karsilastirilmasinin 6nemli bulgular sagladig:
diistiniilmektedir. Bununla birlikte, arastirmanin yontem ve Orneklem bakimindan
bazi kisithiliklar1 oldugu ve ilerleyen donemlerde yapilacak calismalarda telafi
edilebilecegi ongoriilmektedir. Ik olarak, c¢alismanin 6rneklemini olusturan
gruplardan biri madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerden olusmaktadir.
S6z konusu bireylerin tedavi silirecinde oldugu veya olmadigi gbz Oniinde
bulunduruldugunda ve madde kullanim bozukluguna iliskin gizlenme ihtiyaci
hissedebilmelerinden o&tiirii anketlere vermis olduklari yanitlarin kisitli olabilecegi
diistiniilmektedir. Bu baglamda, kisilerin anketlere vermis oldugu yanitlar kendileri
acisindan dogru yanitlar olarak varsayilmaktadir; fakat gizlemeleri ve gliven sorunu
yasayabilecekleri bir durum igerisinde olmalar1 ihtimali s6z konusudur. Ayni
durumun, c¢ocuklarinin i¢inde bulunduklart durum neticesinde ebeveynlerin
beyanlarinda da sinirli olabileceklerini diisiindiirmektedir. Aile islevselligi hakkinda
onemli bilgi sunabilecek degiskenler arasinda ebeveynin ve akrabalarin hapis cezasi

almis olma durumu yer almaktadir; fakat ebeveynde madde kullanim ve/veya
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bagimlilik bozuklugu olup olmadigina iligskin soru yoneltilmemistir. Bu durumun,
sonuclarin agiklanabilmesi agisindan smirlilik olusturabilecegi diisiiniilmektedir.
Bununla birlikte, 6rneklemi olusturan katilimcilarin yalnizca bir ilden seg¢ilmesinin
orneklemin genellenebilirligi acisindan kisithilik olusturabilecegi diisiintilmektedir.
Bir diger husus da, 6rneklemin verilerini ele almak amaciyla kullanilan istatistiksel
analiz yontemidir. Elde edilen bulgularin, uygulanan analiz yontemleriyle kisith
oldugu diistiniilmektedir. Ayni sekilde, arastirma degiskenlerini 6lgmek igin
belirlenen Ol¢lim araglariin, degiskenleri 6lgmek bakimindan igeriginde bulunan
madde ve alt boyutlar1 ile kisitli oldugu diisiiniilmektedir. Belirtilen kisitliliklarin

giderilmesi i¢in ileri calismalarin gerekli olabilecegi diistiniilmektedir.

5.7.Yeni Calismalar icin Oneriler

Arastirmada elde edilen bulgular dogrultusunda, iilkemizde madde kullanim
bozukluklar ile iligkili faktorler ele alinmis ve elde edilen sonuglar acgisindan etkili
koruyucu ve dnleyici miidahaleler konusunda destek olmasi1 amag¢lanmistir. Bununla
birlikte, ilerleyen donemlerde yapilacak c¢alismalarda, arastirma kapsaminin
genisletilmesinin faydali bulgular saglayabilecegi diistiniilmektedir. Bu ¢aligmada ele
alinan arastirma degiskenlerine ek olarak ilerleyen donemlerde yapilacak
calismalarda farkli degiskenlerin veya Olceklerin arastirma degiskenlerini incelemek
i¢in kullanilabilecegi diisiiniilmektedir. Elde edilen bulgular arasinda yer alan, madde
kullanim bozuklugu olan kisilerde algilanan aile ilgisinin, daha sonra yapilacak
caligmalarda detaylandirarak, ebeveyn kabul reddi olgusunun incelenmesi 6zellikle
ergenlik donemi riskli davranislarini aciklamasi ve beklenen ebeveyn tutumlarinin
ele alinmasi bakimindan uygun olabilecegi disiiniilmektedir (Rohner, 1998).
Ebeveyn kabul ve reddi, anne babanin ¢ocuguna karsi ilimlilik ve/veya diigmanca
tutumlar1 olarak tanimlanmis ve problemli davraniglar iizerinde daha dnce iizerinde
calisilmis bir kavramdir (Rohner & Veneziano, 2001). Bununla birlikte, arastirma
degiskenleri ve veri toplama araci olarak oOzellikle madde kullanim ve yeme
bozukluklarinda yaygin olarak ele aliman duygu durum diizenleme becerilerinin
tilkemizde s6z konusu degiskenlerle ele alinmasinin uygun olabilecegi
diistiniilmektedir. Bdoylelikle tedavi siirecinde veya koruyucu yontemler olarak

yardim saglayabilecek 6nemli bulgularin elde edilebilecegi diislintilmektedir.

5.8.Sonug¢

Aragtirmada elde edilen sonuglar dogrultusunda,
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Katilimcilarin ¢ogu erkeklerden olusmaktadir.

Katilimcilar diizensiz ¢aligsan ve aileleri ile yasayan bireylerden olusan
cogunluga sahiptir.

Yarist denetimli serbestlik almistir.

Yas ortalamasi 21.5’tir

Tedaviye baglama yas1 18.5

Ik madde kullanim yas1 15

Egitim yil1 ortalamasi 8,75

Kayma sayis1 ortalamasi 2,75

Madde kullaniminda karsilasilan zorluklar arasinda en yaygin olani saglik ve
ailevi problemler olarak bildirilmistir.

Madde kullanim sebepleri olarak en yaygin yanitlar merak ve problemlerden
kagmak seklinde bildirilmistir.

Arastirmaya ¢ogunlukla katilimcilarin babalar1 katilmistir.
Sehirde yasamaktadirlar.

Gelir diizeyi agirlikl olarak orta diizeydir.

Hapis cezasi alan akrabalarin oldugu bildirilmistir.

Cekirdek aile tipinde olanlar ¢ogunluktadir.

Serbest meslek erbabi ve is¢i olanlarin orani en yiiksektir.

Aile degerlendirme boyutlar1 demografik degiskenler bakimindan anlamli
diizeyde farklilagmaktadir.

Ofke boyutlar1 olan siirekli 6fke, 6fke ice vurumu, dfke disa vurumu ve dfke
kontrolii degiskenleri hem madde kullanim bozuklugu tanis1 almis bireylerin
hem de ebeveynlerin demografik degiskenleri bakimimdan anlaml diizeyde
farklilik gostermektedir.

Ailedeki iletisim ile 6fke disa vurumu negatif iligkilidir. Tletisim diizeyi iyi
olan bireylerin 6fkeyi disavurma davranis1 daha azdir.

Ailedeki iletisim ile dfke kontrolii negatif iliskilidir. Ofke kontroliinde alian
yiiksek puan 6fke kontroliiniin saglikli oldugunu ve diisiik iletisim puaninin
bu alanda problem oldugunu gdstermesi dogrultusunda, iletisim diizeyi iyi

olan bireylerin 6fke kontrolii daha iyi diizeydedir.
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Ebeveynin algiladigi aile iletisimi boyutunun 6fke disa vurumu ile negatif
iligkisi vardir. Ebeveynin algiladigi iletisim ile 6fke kontrolii arasinda pozitif
iligki vardir.

Zorbalik ile 6tke disa vurumu pozitif iligkili bulunmustur. Zorbalik egilimi
olan bireylerin 6tke kontrolii ayrica daha zayif bulunmustur.

Stirekli 6fke ve 6tke disavurumu alt boyutlart anlaml iligkili bulunmustur.
Ofke disa vurumu, madde kullanim bozuklugu olan bireylerin zorbalik
egilimini agiklamaktadir.

Madde kullanim bozuklugu olan kisilerde, 6fke disa vurumu ve 6fke kontrolii
algilanan aile iletisimi, ebeveynin bildirdigi iletisim ve problem ¢ézme ile
iligkili bulunmus; zorbalik egiliminin bu baglamda aile islevselligi ile dolayli

iligkili olabilecegi diisliniilmiistiir.
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EKLER

EK-1. Demografik Bilgi Formu (Ebeveyn)
1) Yas ....... Cinsiyetiniz K E

2) Ogrenim durumunuz(tamamladiginiz egitim siiresini y1l olarak belirtiniz.

Ornegin, ilkdgretim mezunu 8 yil, lise mezunu 11 yil, lise 1°den okulu biraktiysaniz

3) Halen yasadiginiz yer:
a-Sehir merkezi
b-Tlge
c-Koy

4) Medeni durumunuz:
a-Hi¢ evlenmemis
b-Evli
c-Bosanmig(dul)
d-Ayr yastyor

5) Calisma(is) durumunuz hangisine uymaktadir?
a-Diizenli olarak devam ettigim sabit bir igim vardir
b-Siirekli is degistiririm, bir iste ¢alisamam
c-Bugiine kadar herhangi bir iste ¢alisamadim

6) Mesleginiz
a-Memur
b-Isci
c-Serbest meslek
d-Ciftci
e-Issiz

7)Ekonomik durumunuz(aylik geliriniz) hangisine uymaktadir?
a-Cok diisiik (0-500TL)
b-Diisiik (500-1000TL)
c-Orta (1000-1500TL)
d-Iyi (1500-2000TL)
e-Cok 1yi (2000TL’den yukart)

8) Ruhsal bir sorun ya da hastalik nedeniyle hi¢ tedavi gordiiniiz mii?
a-Evet
b-Hayir
9) Herhangi bir sugtan 6tiirii hapis cezasi aldiniz mi?
a-Evet
b-Hayir

Evet ise, Ne kadar SUre?..........uuuveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeenenans
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10) Akrabalarinizdan herhangi biri bir sug sebebiyle hapis cezas1 ald1 mi?

a-Evet
b-Hayir
Evet ise, Yakinlik derecesi...........coovvvvvviiiinnnn.

11) Anne, baba, kardes gibi birinci derece akrabalarinizdan ruhsal hastalik nedeniyle
tedavi goren birisi var mi1?

a-Evet

b-Hayir

12) Bulundugunuz aile tipi hangisidir?
a-Cekirdek aile(anne-baba-kardesler)
b-Genis aile(anne-baba-kardesler-akrabalar)
c-Yuva(sosyal kurumlar)
d-Diger(pargalanmis aile vb.)
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EK-2. Demografik Bilgi Formu (Katilimci)

e  Adi-Soyad:

e Yas:

e  (Cinsiyet:

e  Egitim yili (bugline kadar aldiginiz egitimlerin
toplam yih):

Madde kullanimi nedeni ile hangi problemleri
yasadiniz ( birden fazla secenek isaretleyebiirsiniz):
1. Adli

2. Mesleki

3. Ailevi

4., Saglikla ilgili

5. Arkadaglarla ilgili

6. Finansal

7. Egitim ile ilgili

8. Diger

9. Higbiri

e  Medeni durum:
1.Bekar/Dul

2.Evli/Nisanl
3.Ayrilmig

Daha 6nce bagimhilik tedavisi aldiniz mi?
1.Hig tedavi almadim.

2.Ayaktan

3.Yatarak 1 kez

4 .Yatarak 1 den fazla kez

Say! belirtiniz...............

5. ilk tedaviye bagvurdugu yas.

6. bugiine kadar en fazla temiz kaldigi siire
(guin)

7. kag defa kayma yasadi (say1)

e Isdurumu
1.Calismiyor/Ogrenci

2.Duzenli iste calisiyor

3.Dizensiz galigiyor

Bagka bir nedenle Psikiyatrik tedavi aldiniz mi?
1.Hig tedavi almadim.

2.Ayaktan
3.Yatarak 1 kez
4 Yatarak 1 den fazla kez

Sayi belirtiniz...............

o kamet
1.Yalniz

2.Arkadaslar ile/Yurtta
3.Aile ile/Akrabalar ile

Birinci derece akrabalarinizda
(anne/baba/kardes/cocuklar ruhsal hastaligi olan
var mi?

1.Yok

2. Bagimliligi olan var.

3. Ruhsal hastaligi olan var.

Madde Kullanimina ilk baslamayagi__

Ik kullanilan madde______

Duzenli madde kullanim sdresi (yil)
Problemli madde kullanim suresi (yil)___

Son bir yilda haftada ortalama madde kullanim

siklig)

Son bir yilda toplam madde kullanim sayisi

Madde kullanimina baglama nedeniniz (birden
fazla secenek isaretleyebilirsiniz):

1. Merak

2. Problemlerden kagmak

3. Begeni toplamak

4, Bir gruba ait olmak

5. Eglenmek

6. Arkadas baskisi

7. Diger (belirtiniz)
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e Herhangi bir sugtan dolayi denetimli Serbestlik
aldiniz mi?
a-Evet
b-Hayir

e Bugine kadar intihar niyetiniz olmadan,
bedeninizde hasar olusturacak sekilde
kendinize zarar verdiniz mi?
a-Evet
b-Hayir

e Yukaridaki soruya verdiginiz yanit “evet” ise bu
zarar verici davranig sekli
nasildi?(birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz)

a-Viicudun gesitli yerlerine sert yerlere
vurarak yaralamak

b-Isirarak yaralamak

c-Kesici aletlerle(6rnegin bigak, jilet gibi)
keserek yaralamak

d-Sivri uglu aletlerle (6rnegin igne, bigak, jilet
gibi) gizerek yaralamak

e-Yakarak yaralamak (6rnegin sigara, cakmak
vb. benzin-tiner gibi yanici

maddelerle)

f-Asit dokerek yaralamak

g-Diger
(DENILINIZ) cvvvevereerrerrerercirses st ss s seeens
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EK-3. Aile Degerlendirme Olcegi

AILE DEGERLENDIRME OLCEGI

ACIKLAMA:

Ilisikte aileler hakkinda 60 ciimle bulunmaktadir. Liitfen her ciimleyi dikkatlice

okuduktan sonra, sizin ailenize ne derecede uyduguna karar veriniz. Onemli olan,

sizin ailenizi nasil gordiigiiniizdiir. Her ciimle i¢in 4 se¢enek s6z konusudur (Aynen

Katiliyorum/ Biiviik Olciide Katiliyyorum/ Biraz Katilryyorum/ Hic Katilmiyorum)

Her ciimlenin yaninda 4 segenek i¢in de ayr1 yerler ayrilmistir. Size uygun secenege

(X) isareti koyunuz. Her ciimle i¢in uzun, uzun diisiinmeyiniz. Miimkiin oldugu

kadar ¢cabuk ve samimi cevaplar veriniz. Kararsizliga diiserseniz, ilk akliniza gelen

dogrultusunda hareket ediniz. Liitfen her ciimleyi cevapladiginizdan emin olunuz.

CUMLELER: Biiyiik
Aynen | Olgiide | Biraz Hig
Katili- | Katili- | Katili- | Katilmi-
yorum | yorum | yorum
yorum
1.Ailece ev disinda program yapmada giicliik ¢ekeriz, ciinkii
o CHyp CcH)yp ey )
aramizda fikir birligi saglayamayiz.
2.Giinliik hayatimizdaki sorunlarin (problemlerin) hemen () () () ()
hepsini aile i¢inde hallederiz.
3.Evde biri iizgiin ise, diger aile liyeleri bunun
- CHyp CcH)yp ey )
nedenlerini bilir.
4.Bizim evde, kisiler verilen her gorevi diizenli bir
, . : CHyp CcH)yp ey )
sekilde yerine getirmezler.
5.Evde birinin bagi derde girdiginde, digerleri de bunu
_ CH)yp CcH)yp ey )
kendilerine fazlasiyla dert ederler.
6.Bir sikint1 ve {iziintii ile karsilagtigimizda, C )| () CH)1! )
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birbirimize destek oluruz.

7.Ailemizde acil bir durum olsa, sasirip kaliriz.

8.Bazen evde ihtiyacimiz olan seylerin bittiginin

farkina varmayiz.

9.Birbirimize kars1 olan sevgi, sefkat gibi duygularimizi

ac1ga vurmaktan kagniriz.

10.Gerektiginde aile iiyelerine gérevlerini hatirlatir, kendilerine

diisen isi yapmalarini saglariz.

11.Evde dertlerimizi tizintiilerimizi birbirimize

sOylemeyiz.

12.Sorunlarimizin ¢ézliimiinde genellikle ailece

aldigimiz kararlar1 uygulariz.

13.Bizim evdekiler, ancak onlarin hosuna giden seyler

sOyledigimizde bizi dinlerler.

14.Bizim evde bir kisinin sdylediklerinden ne hissettigini

anlamak pek kolay degildir.

15.Ailemizde esit bir gorev dagilimi yoktur.

16.Ailemizin iiyeleri, birbirlerine hosgorilii

davranirlar.

17.Evde herkes basina buyruktur.

18.Bizim evde herkes, séylemek istediklerini iistii kapal degil de

dogrudan birbirlerinin yiiziine soyler.

19.Ailede bazilarimiz, duygularimizi belli etmeyiz.

20.Acil bir durumda ne yapacagimizi biliriz.

21.Ailecek, korkularimizi ve endiselerimizi

birbirimizle tartismaktan kaginiriz.

22.Sevgi, sefkat gibi olumlu duygularimizi birbirimize

belli etmekte giigliik ¢ekeriz.
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23.Gelirimiz (iicret, maag) ihtiyaglarimizi karsilamaya

yetmiyor.

24.Ailemiz, bir problemi ¢ozdiikten sonra, bu

¢Ozlimiin ise yarayip yaramadigini tartigir.

25.Bizim ailede herkes kendini diisiiniir.

26.Duygularimiz1 birbirimize agikca sdyleyebiliriz.

27.Evimizde banyo ve tuvalet bir tiirlii temiz durmaz.

28.Aile i¢inde birbirimize sevgimizi géstermeyiz.

29.Evde herkes her istedigini birbirinin yiiziine

sOyleyebilir.

30.Ailemizde, her birimizin belirli gérev ve

sorumluluklar: vardir.

31.Aile icinde genellikle birbirimizle pek iyi

gecinemeyiz.

32.Ailemizde sert-kotii davranislar ancak belli

durumlarda gosterilir.

33.Ancak hepimizi ilgilendiren bir durum oldugu zaman

birbirimizin isine karisiriz.

34.Aile i¢inde birbirimizle ilgilenmeye pek zaman

bulamiyoruz.

35.Evde genellikle séylediklerimizle, soylemek

istediklerimiz birbirinden farklidir.

36.Aile i¢inde birbirimize hosgoriilii davraniriz

37.Evde birbirimize, ancak sonunda kisisel bir yarar

saglayacaksak ilgi gosteririz.

38.Ailemizde bir dert varsa, kendi igimizde hallederiz.

39.Ailemizde sevgi ve sefkat gibi giizel duygular
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ikinci plandadir.

40.Ev islerinin kimler tarafindan yapilacagini hep birlikte

konusarak kararlastiririz.

41.Ailemizde herhangi bir seye karar vermek her

zaman sorun olur.

42 .Bizim evdekiler sadece bir ¢ikarlar1 oldugu zaman

birbirlerine ilgi gosterir.

43.Evde birbirimize kars1 agik sozliiyiizdiir.

44 Ailemizde hicbir kural yoktur.

45 Evde birinden bir sey yapmasi istendiginde mutlaka takip edilmesi ve

kendisine hatirlatilmasi gerekir.

46. Aile iginde, herhangi bir sorunun (problemin) nasil ¢oziilecegi

hakkinda kolayca karar verebiliriz.

47.Evde kurallara uyulmadigi zaman ne olacagini

bilmeyiz.

47.Bizim evde akliniza gelen her sey olabilir.

49.Sevgi, sefkat gibi olumlu duygularimiz1 birbirimize

ifade edebiliriz.

50.Ailede her tiirlii problemin iistesinden gelebiliriz.

51.Evde birbirimizle pek iyi ge¢inemeyiz.

52.Sinirlenince birbirimize kiiseriz.

53. Ailede bize verilen gorevler pek hosumuza gitmez ¢iinkii genellikle

umdugumuz gérevler verilmez.

54.Kéti bir niyetle olmasa da evde birbirimizin

hayatina ¢ok karisiyoruz.

55. Ailemizde kisiler herhangi bir tehlike karsisinda (yangin, kaza
gibi) ne yapacaklarini bilirler, ¢iinkii béyle durumlarda ne

yapilacagi aramizda konusulmus ve belirlenmistir.
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56.Aile i¢inde birbirimize giiveniriz.

57.Aglamak istedigimizde, birbirimizden ¢ekinmeden

rahatlikla aglayabiliriz.

58.Isimize (okulumuza) yetismekte giicliik cekiyoruz.

59.Aile iginde birisi, hoglanmadigimiz bir sey yaptiginda

ona bunu agikea sdyleriz.

60.Problemimizi ¢6zmek igin ailecek gesitli yollar

bulmaya calisiriz.
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EK-4. Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzlar1 Olcegi

I. BOLUM

YONERGE: Asagida kisilerin kendilerine ait duygularmi anlatirken
kullandiklar1 bir takim ifadeler verilmistir. Her ifadeyi okuyun, sonra da
genel olarak nasil hissetiginizi diisiiniin ve ifadelerin sag tarafindaki
sayilar arasinda sizi en iyi tamimlayani secerek iizerine (X) isareti

koyun. Dogru ya da yanlis cevap yoktur.

1. Hi¢
2. Biraz
3. Oldukca
4. Timiiyle

Hig Tiimiiyle
1. Cabuk parlarim. @M 2 3 @
2. Kizgin mizaghyimdir. @ @ B3 @
3. Ofkesi burnunda bir insanim. O @ B @

4. Bagkalarmin hatalari, yaptigim isi yavaslatinca kizarim.

M @ 6 @

5. Yaptigim iyi bir isten sonra takdir edilmemek canimi sikar.

o @ 6 @

6. Ofkelenince kontroliimii kaybederim.

M @ 6 @

7. Ofkelendigimde agzima geleni sdylerim.
@ @ G @
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8. Baskalarinin oniinde elestirilmek beni ¢ok hiddetlendirir.

M @ 6 @

9. Engellendigimde i¢imden birilerini vurmak gelir.

@ @ 6 @

10. Yaptigim iyi bir is koti degerlendirildiginde ¢ilgina donerim.
M @ B @

II. BOLUM:

YONERGE: Herkes zaman zaman kizgmlik veya &fke duyabilir.
Asagida, kisilerin 6fke ve kizginlik tepkilerini tanimlarken kullandiklari
ifadeleri goéreceksiniz. Her bir ifadeyi okuyun ve ofke ve kizginlik
duydugunuzda genelde ne yaptiginizi diisiinerek o ifadenin yaninda sizi
en iyi tanimlayan sayinin iizerine (X) isareti koyarak belirtin. Dogru

veya yanlis cevap yoktur.

1. Hig

2. Biraz

3. Oldukca
4. Timiiyle

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...
Hig Tlimiiyle
11. Ofkemi kontrol ederim.

M @ 6 @

12. Kizginligimi gosteririm.

L @ 6 @

13. Ofkemi i¢ime atarim.
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L @ 6 @

14. Baskalarina kars1 sabirliyimdir.
1 @ 6 @

15. Somurtur ya da surat asarim.
M @ B &
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...
Hig Tlimiiyle

16. Insanlardan uzak dururum.

M @ 6 @

17. Bagkalarina igneli sozler sOylerim.

@ 6 @

18. Sogukkanliligimi korurum.

L @ G @

19. Kapilar1 ¢carpmak gibi seyler yaparim.
“m @ 6 @

20. I¢in i¢in kdpiiriiriim ama gdsteremem.
o @ G @

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...
Hig Tiimiiyle

21. Davraniglarimi kontrol ederim.

L @ 6 @

22. Bagkalariyla tartigirim.
B @ B @
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23. I¢imde, kimseye sdylemedigim kinler beslerim.

@ @ 6 @

24. Beni ¢ileden ¢ikaran her neyse saldiririm.

M @ 6 @

25. Ofkem kontrolden ¢ikmadan kendimi durdurabilirim.
o @ 6 @

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...

Hig Timiiyle
26. Gizliden gizliye insanlar1 epeyce elestiririm.

o @ 6 @

27. Belli ettigimden daha 6fkeliyimdir.
m @ 6 @

28. Cogu kimseye kiyasla daha ¢abuk sakinlesirim.
M @ 6 @

29. Kotii seyler soylerim.
M @ B &

30. Hosgortilli ve anlayish olmaya ¢aligirim.

M @ 6 @

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA....

Hig Tlimiiyle

31. Igimden insanlarin fark ettiginden daha fazla sinirlenirim.
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L @ 6 @

32. Sinirlerime hakim olamam.

M @ 6 @

33. Beni sinirlendirene, ne hissetigimi sdylerim.

o @ 6 @

34. Kizginlik duygularimi kontrol ederim.

M @ 6 @
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EK-5. Zorbahk Egilimi Ol¢egi

Zorbahk Egilimi Olcegi

Asagida yer alan ciimleleri tek tek okuyun. Her biri i¢in neler hissettiginizi diistiniin.
Eger bir cimleyle hicbir sekilde aynmi goriiste degilseniz —Hig katilmiyorum”un
icine [1 veya v'  koyarak goriisiiniizii belirtin. Her soru i¢in sadece bir
isaretleme yapin ve cevapsiz soru birakmayin.

altindaki O

O 0O 0O 0O 1

O

O

O

O

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Arkadaslarimla kavga etmek yerine sorunlarimi
konusarak ¢ozerim.

Bagkalarina gii¢ kullanmak hosuma gider.

Baskalarini incitmem ¢linkii kendim de incitilmekten
hoslanmam.

Bagkalarin1 kirmaktan ¢ekinmem.

Bagkasina kars1 gii¢ kullandiginizda istediginizi yerine
getirirler.

Bazen baskalarini tizmek insan1 rahatlatir.

Bazen bir baska cocukla alay ettigimde kendimi iyi
hissederim.

Bazen digerlerine komik isimler takilip onlarla dalga
gecmek eglenceli olabilir.

Bazen istediklerinizi zorla yaptirmak gerekebilir.

Bazi ¢ocuklar higbir neden yokken birisine
taktiklarinda ¢ok rahatsiz oluyorum.

Bazi ¢ocuklar kendilerine kotii davranilmasini hak
eder.

Bazi kisiler zorbaca davranarak digerlerinin ilgisini
cekerler.

Beni kizdiran kisilerle alay eder, onlar kiigiik diisiirticii
sOzler sdylerim.

Eger biri kirilmis ve iizgiinse bunu fark edebiliyorum.

Eger birine kotii davrandiysam bunu hak etmistir.
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

Goriiglerimi bagkalari ile paylagsmaktan hoslanirim.

Giglii olmak hosuma gidiyor, boylece her istedigimi
elde ediyorum

Herkesin iyi yaptig1 (oldugu) bir sey vardir.

Kendimden gii¢siiz kisilere bagirmak beni rahatlatir.

Kendimi kotii hissettigimde bunu yakin arkadaglarimla
konusarak gecirebiliyorum.

Kendimizi koti hissettigimizde bunun acisini
baskalarindan ¢ikartmak normaldir.

Kendinden gili¢siiz kisilere giiciinii géstermek gerekir.

Kendisi ile alay edilen bir ¢ocuk aglayinca komik
oluyor.

Kendisine kotii davranilan ¢ocuklarin neler hissettigini
anlayabiliyorum.

Kizdigimda birinin canini yakmak isterim.

Kétii bir giin gecirdiysem, kendimi nasil
sakinlestirecegimi bilirim
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EK-6. Arastirma Izni
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] Beyin Hastanesi (A 15=

——— NS e ’&-

Saray Man. Ahmat Tesfik lleri Cad e e [
No 18 34768 Urnrarvye | Kiuniad !

T: 020446330630 ‘blf’oﬂpl';“'ﬁull.vﬂl 12
FoO216 634 12 50 Lwvew nptstanbal. com |

Say: :2017/452 15.03.2017

Konu : Amgtirma lzni Hk. |

T:C;
(ISKODAR UNIVERSITES] REKTORLOGU
Girigimsel Olmayan Araghrmalar Etik Kurole Bagkanlg'na

“15, 25 yag arass bireylerde, madde bagimhlifi, zorhahk ve Gfke nrasindaki iliskide nile
iletigiminin etkisi” isimli gahsmanm. Girgimsel Olmayan Aragtirmalar Etik Kurulunuzes
verilecek etik onay sonrasinda Ozel NPISTANBUL Beyin  Hastanesi'nde yapilmasina izin
venyorum.
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Uzm. Dr. Semra BARIPOGLU
Mesul Mdir Yrd.
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EK-7. OZGECMIS

Fahrettin Kerim Gokay Cad. Ipekyol Sok.
Lalezar Apt Demirli Cikmazi. No:8 Kat:7/13
Goztepe/Kadikdy-ISTANBUL

Tel: 0216 357 38 59 cep: 0541 639 22 38
KISISEL BILGILER

Dogum Yeri: Sivas

Dogum Tarihi: 20-01-1977

Medeni Hali: Bekar

Ehliyet: B

EGITIM DURUMU

2015: Uskiidar Universitesi Klinik Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans
2009-2014 : Uludag Universitesi
Psikoloji boliimii mezunu(onur derecesi)

EGITIM VE SERTIFiKALAR

Petad, Kronos Akademi, Maltepe Universitesi, Bogazici Universitesi, Uludag
Universitesi, Sancaktepe Belediyesi biinyesinde gerceklestirilen egitim ve
konferanslara katilim.

24 NISAN -8 MAYIS 2017 : Uskiidar Universitesi NP Beyin Hastanesinde staj
22-29 EKIM 2016: WCZO-1V, TPD ( Zeka test egitimi)

MAYIS 2015: Istanbul Universitesi Aile Danismanlik Egitimi

Noropsikolojik Testler Egitimi : Tiirk Psikologlar Dernegi

25-01-2015: BDT(Biligsel Davranis Terapi Egitimi/Bilgelik Enstitiisii ) Hakan
Tiirk¢apar

Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Noropsikoloji departmaninda 3 aylik afazi
hastalari ile ¢alisma
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mailto:kliniksaglikuzmani@gmail.com

Tirk Psikologlar Dernegi MMPI egitimi

Enneagram test uygulamasinin analizi ve yorumlanmasi

9-04-2014: Uludag Universitesi 18. Psikoloji kongresi
25-04-2012: Bogazici Universitesi 17. Ulusal Psikoloji Kongresi
24-03-2012: Sancaktepe Belediyesi Aile Okulu Egitim Programi
16-03-2012: Maltepe Universitesi Beden Dili Egitimi

16-03-2012: Maltepe Universitesi Motivasyon Egitimi

24-12-2011: Kronos Akademi Temel Satis Egitimi

24-12-2011: Kronos Akademi Ikna Sanat1 Ve Ikna Psikolojisi
24-12-2011: Kronos Akademi Profesyonel Satis Teknikleri
22-12-2011: Bogazigi Universitesi Girisimcilikte Fark Yaratanlar Konferansi
18-12-2011: Petad Psikolojik ilk Yardim Egitimi

25-03-2010: Maltepe Universitesi Uluslararasi Girisimcilik Etkinligi

01-09-2009: Bilgeadam Microsoft Office Egitimi

BILGI VE BECERILER

Yabanci dil

Ingilizce orta derecede
Bilgisayar

Ms Word Iyi derecede
Ms powerpoint iyi derecede
IS DENEYIMI:

2015: SULTANBEYLI KAYMAKAMLIGI MADDE BAGIMLILIK BiRiMi
(1.5 y1l)

HOBILER

Resim ,tarih, dil egitimi, miizik, tiyatro, sinema, spor
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