LD N
S\

1 \
Il. ! Yol |

v |

P4
TVERS

T.C.
UUSKUDAR UNIVERSITESI

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU

KLINIK PSIKOLOJI ANABILIM DALI

YUKSEK LiSANS TEZi

Psikolojik Danmismanlik Merkezine Basvuran Bireylerde Aleksitimi ile
Yeme Tutumu, Benlik Saygis1 ve Ofke Arasindaki iliskinin

Incelenmesi

Sinem KANBOLAT

Tez Danismani

Yrd. Dog¢. Dr. Hiiseyin UNUBOL

ISTANBUL - 2017



T.C.
USKUDAR UNIVERSITESI

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU

KLINIK PSIKOLOJI ANABILIM DALI

YUKSEK LISANS TEZi

Psikolojik Danismanhk Merkezine Bagvuran Bireylerde Aleksitimi ile
Yeme Tutumu, Benlik Saygisi ve Ofke Arasindaki liskinin

Incelenmesi

Sinem KANBOLAT

Tez Damigmam

Yrd. Dog. Dr. Hiiseyin UNUBOL

ISTANBUL - 2017




T.C.
USKUDAR I"JNiVERSiT];Si_ )
SOSYAL BILIMLERI ENSTITUSU
YUKSEK LISANS TEZ SINAV TUTANAGI
GENEL BIiLGILER

Ogrenci No : 221325 ¢ B4
Ogrenci Adi Soyadi  : Sinem Kanpolat

Anabilim Dali : Klinik Psikoloji

Tez Danismani : Yrd. Dog. Dr. Hiiseyin Uniibol

Psikolojik Danismanlik Merkezine Basvuran Bireylerde Aleksitimi ile Yeme
Tezin Bashg : Tutumu, Benlik Saygisi ve Ofke Arasindaki iligkinin incelenmesi

TEZ SAVUNMA SINAVI TUTANAGI

Toplanti Tarihi ¢ 24.01.2017 Saati : 11:00

Ogrenci Savunmaya : LT/GELDI

Universitemiz Lisansiistii Egitim-Ogretim ve Sinav Y®netmeliginin ilgili hiikiimleri uyarinca tez bilimsel olarak
incelenmis, adayin tez ¢alismasini sunmasinin ardindan, adaya tez galismasi ile ilgili sorular yoneltilmistir. Yapilan
degerlendirmeler sonunda adayin tez ¢alismasiyla ilgili asagidaki karari,

¥ 0Y BIRLIGI © 0Y COKLUGU

K Yapilan savunma sinavinda adayin basarili bulunmasi scnucunda tez KABUL edilmistir.

~ Yapilan savunma sinavi sonucunda tezin DUZELTILMESI icin ... ay EK SURE verilmesinin Enstitii
' Midurltglne dnerilmesi karari alinmistir. {en fazla 3 ay)

©° Yapilan savunma sinavinin sonucunda tezin REDDEDILMESI karari alinmistir,
Savunmada Tezin Baghgn : © Degismedi.  Degisti.
Tezin Yeni Bashgi
Ogrenci Savunmaya : ¢ GELMEDI

Universitemiz Lisansiistii Egitim-Ogretim ve Sinav Yénetmeliginin ilgili hiikiimleri uyarinca yukarida belirtilen tarih ve
saatte Tez Savunma JUrisi toplanmis ancak ilgili 6grenci savunma sinavina gelmemistir. Adayin tez calismasini Jiiri
ontinde sunmadig icin yapilan degerlendirmeler sonunda adayin tez ¢alismasiyla ilgili asagidaki karari,

" QY BIRLIGI ile REDDEDILMISTIR.

ile almistir.
Tez Simawvi Jirisi Unvam, Ad1 Soyadi .. fpza
Damisman Uye Yrd. Dog. Dr. Hiiseyin Uniibol -—%#%-ﬁ

Uye Yrd. Dog. Dr. Meltem Narter %ﬂm

Uye Yrd. Dog. Dr. Alp Giray Kaya // Q/{}W




YEMIN METNI

Yiiksek Lisans Tezi olarak sundugum “Psikolojik Danigmanlik Merkezine Bagvuran
Bireylerde Aleksitimi ile Yeme Tutumu, Benlik Saygisi ve Ofke Arasindaki [ligkinin
incelenmesi” adli galismanin, tarafimdan, bilimsel ahlak ve geleneklere aykin diigecek

bir yardima bagvurmaksizin yazildigini ve yararlandifim eserlerin kaynakgada

gosterilenlerden olugtugunu, bunlara atif yapilarak yararlamlmig oldugunu belirtir ve

onurumla dogrularim.

Tarih; 24.01.2017

Ad-Soyad: Sinem KANBOLAT




ONSOZ

(Calismamda destefini esirgemeyen ve degerli katkilar: ile beni hem bilgi birikimi hem

de psikolojik agidan destekleyen ve yénlendiren dederli hocam Tez Démsmamm Sayin

Yrd, Do¢. Dr. Hiiseyin Uniibol’a tegekkiirlerimi sunarim. Tez siireci boyunca beni
destekleyen tezin her agamasinda yammda olan deferli arkadaglarima sonsuz

tesekkiirlerimi sunarim.

Okul dénemim boyunca ve hayatimun her alamnda benden destegini esirgemeyen her
ammda yammda olan en degerli varhiim anneme ve rahmetli babama, ayrica benim bu
zamanlara ulagmarmu saflayan, benden ilgisini, destegini ve sevgisini hi¢bir zaman

esirgemeyen aileme sonsuz tesekkiirlerimi sunarmm.




OZET

(KANBOLAT, Sinem, Yiiksek Lisans Tezi, istanbul, 2017)

Psikolojik Danismanhk Merkezlerine Bagvuran Bireylerdeki Aleksitimi ile Yeme

Tutumu, Benlik Saygisi ve Ofke Arasindaki Iliskinin Incelenmesi

Bu calismada; psikolojik damsmanhk merkezlerine bagvuran bireylerdeki
aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygisi ve oOfke arasindaki iligkinin incelemesi
amaglanmigtir. Arastrmamn 6rneklemi, Istanbul’da yasayan, psikolojik danmismanlik
merkezine bagvuran ve rastlantisal olarak segilen 100 kadm damsan ile

gergeklegtirilmigtir,

Aragtirma kapsaminda verilerin analizi SPSS 15.00 Windows program
kullanilmigtir. Yapilan arastirmada; Onam Formu, Demografik Veri Formu, Stirekli
Otke ve Ofke ifade Olgegi, Rosenberg Benlik Saygist Olgegi, Toronto Aleksitimi

Olgepi ve Yeme Tutum Testi dlgekleri veri toplama araglar olarak kullamilmigtir.

Bu c¢alismada, psikolojik damismaniik merkezlerine bagvuran kadinlann
sosyodemografik ozellikleri, aleksitimi, yeme tutumu, benlik saygisi ve 6fke arasmdaki
iliskinin incelenmistir. Bu dogrultuda aragtirmanin  bulgularimizin - sonuglan

hipotezlerimizi desteklemektedir.

Aleksitiminin yeme tutumu ile iliskisine bakildiginda; duygularm: tanimada ve
duygularim ifade etmede zorluk alt boyutlarinin yeme tutumu ile arasinda ayni yonde

anlamli bir iliski; diga vuruk diigiince ile de ayn1 yonde zayif bir iliski oldugu goriildii.

Aleksitiminin  benlik saygsi ile iligkisine bakildiginda; aleksitiminin alt
dlgeklerinden duygular: duygulanm tamimada zorluk, duygularim ifade etmede zorluk
ve diga vuruk diisiincenin benlik saygisi alt dlgekleri arasinda aym yénde anlamli bir

iligki oldufu gozlenmistir,

- Aleksitiminin 6fke ile olan iligskisine bakildiginda; disa vurulan dfke ve siirekli 6fke

ile duygularim tanimada zorluk pozitif yonde iligkili oldugu gériitmektedir. Duygularin



ifade etmede zorluk ile disa vurulan 6fke ve siirekli 6fke arasinda pozitif yonde bir iligki

spatanmustir.

Uygulanan korelasyon analizlerinde bafimsiz degiskenlerin birbitlerini de
etkiledigi gorildiigiinden tekil etkisine bakabilmek i¢in regresyon analizi yapilmustir.
Elde edilen bulgular tartisilmistir.

Anahtar Kelimeler: Aleksitimi, Yeme Tutumu, Benlik Saygisi, Ofke




ABSTRACT

(KANBOLAT, Sinem, Graduate Thesis, Istanbul, 2016)

Examining the relationship between self-esteem, anger and eating attitude
with alexithymia in people who consult to the psychological counceling
center

"The main purpose of this study is to examine self-esteem, anger and eating
atittude with alexithymia in people who consult to the psychological counceling center.
The sample of the study consist of 100 women who were located in Istanbul and applied
to psychological consulting centers incidentally.

Data obtained have been analysed statistically by using SPSS 15.00 Windows
Packet Programme. Consent Form, Demographic Form, State-1rait Anger Expression
Inventory, Rosenberg Self-Esteem Inventory, Toronto Alexithymia Scale and Eating
Attitude Test have been used in order to collect the datas in this study.

In this research, the realtionship between sociodemographic features,
alexithymia, self-esteem, anger, eating atittude of people who consult to the
psychological counceling center had been examined. In this direction; our findings of
this research had supported our hypothesises.

Regarding to the relationship between eating attitude and alexithymia, there is a
positive relations between emotional recognition and emotional expression with eating
atittude, also there was a weak realtion in the same direction with outrageous thought,

Regarding to the relationship between alexithymia and self-esteem, there is a
positive relations between sub dimensions of alexithymia scale such as emotional
recognition, emotional expression and outrageous thought with self-esteem.

Regarding to the relationship between alexithymia and anger, there is a positive
relations between emotional recognition, trait anger and anger/out. Also we can say that,
there is a positive relations between emotional expression and trait anger and anger/out.

As a result of the applied correlations, the independent groups have affected
each other so we try to analyze by regression analysis in order to see singular effects.

The obtained data have been discussed.

Key words: Alexithymia, Eating Attitude, Self-Esteem, Anger
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BOLUM I
GIRIS

Eski caglardan beri insanin varolugunda duygularm &nemli bir yeri vardir,
Ruhsal ve fiziksel saghgmiz duygularin ifade edilememesi olumsuz yoénde etkiler.
Dilimize; “Duygular i¢in stz yoklugu” seklinde ¢evrilmis bir kavram olan aleksitiminin,

1972 yilinda ilk kez Sifneos tarafindan kullamldig goriilmiigtiir (Dereboy, 1990).

Duygular tamma, ayirt etme ve ifadede giiclilk ile hayal kurmaktan yoksun
olma, aleksitimik 6zellikler ve belirtilerdir. (Taylor, Bagby ve Parker, 1991). Bunlarm
duygulara bagl bedensel duyumlari abartmakta, kiginin strese tahammiil limitini
azaltmakta, bedensel belirtiler gelistirmesine ve uyum kapasitesini simirlandirmasina
neden olmaktadir. Postiravmatik stres bozukluk, panik bozukluk, basit fobi, depresyon
ve yeme bozukluklar gibi psikiyatrik bozukluklara aleksitimik kisilerde oldukea fazla
rastlandig goriilmektedir. Bunlarla birlikte koroner arter hastalifs, hipertansiyon, kronik
amfizem, kronik agnda, peptik iilser, psoriyasis, sistemik lupus eritematozus irritable
kolon sendromu, mastalji, romatoid artrit, diabetes mellitus ve brongitte bliyiik oranda
goriiliir. Aleksitimik Ozellikleri bilmek, hastalarm tedavi ve bakiminda Gnem tagir.
Sorunlarmin dogru sekilde tamimlanarak zamaninda tamnmasi hastalarn tedavi ve
bakiminda kolaylik saglayacaktir. Aleksitiminin tedavisinde, bireysel ve grup terapileri

ile aleksitimik bireylerin duygusal farkindaliklarini artirma ige yaramaktadir.

Harter; benlik saygist kavramum iki farkhh kuramsal fikir dogrultusunda
yorumlar. {lk goriis William Cames’e aittir. Benlik saygismm kiginin herhangi bir
alanda goriilen bagarisidir ve kigi bu alana yogunlagmgtir. Diferinde ise C. Horton
Cooley; benlik saygisim bireyin hayatinda 6nem tagiyan kimselerin onu nasi algiladiga
oldugunu belirtmigtir. Blyth ve Traeger’a (1988) gore, yiiksek benlik saygisi, ailedeki
aitlik algisiyla baglantilidir. Benlik saygs1 ile ilgili literatiire bakildiginda, Wells,
Marwell’a (1976) gore, benlik saygisnin evrensel bir tamimm yok{ur, Genel olarak




bakildifinda ti¢ anlam tagir. Bunlar; kendini sevme, kendini kabul ve yeterlilik
olmaktadir.

Ofke, bireyin belirli bir yargilama, saldm veya engellenme kargismda maruz
kaldig: e\‘frensel, icsel, sosyal ve dgrenilen bir histir. Ofkenin olumsuz ve saldirgan ifade
bigimleri yerine, yeni ve daha uygun ifade bi¢imleri 6grenilebilir (Deffenbacher, 1992).
Sosyal bir olgu olarak dfkenin ifadesi olduk¢a &nem tagir. Deffenbacher ve arkadaslan
(1996) ofke ifade bigimleri olarak; bagima, ofkenin dofrudan ifadesi, bireylere ve
objelere yonelik fiziksel saldir, kargilikli iletisim, tepki vermeden dnce diigiinme, sozel
saldiri, beden dili, bastirma, o6fke kontrolii, pasif-agresif tepki, diizeltici yonde
davranma, dikkati bagka konuya ¢ekme, kendini elestirme davramglarinin géruldigiint

belirtmektedir.

Yeme bozukluklari; erken baslayan, terap&tik zorluklarla adlandirilan ve uzun
siiten ciddi bir hastalik olarak goériilmektedir. Olugsma nedenleri karmagiktir. Yapilan
arastirmalar dogrultusunda bir¢ok psikiyatﬁk hastalik, bunun yani sira gevresel ve
ailesel stres faktériiniin sonucu olabilmektedir. Bu konuda birgok kuramsal ve klinik
caligmanin yapilmasmin sebebi son yillarda artomg colmasma baZlayabiliriz. Yapilan
yeni formilasyonlarda; yeme bozukluklarinda sosyal, psikolojik ve g¢oklu biyolojik
belirleyici faktorlerin etkilerinin gézlendifine rastlanmugtir. Konuya iligkim yapilan
klinik arastirmalara bakildiginda, biligsel-davramige: tedavilerin oldukga yaygin oldugu
goriilmektedir. Yapilan arastirmalar, bu bozukluklarda gozlenen sorun davramislara
odaklanmamn yeme bozuklugu tedavisinde bir fayda saglamadig sonucuna varilnustir.

Bu konuda bilissel kuramdan yarar goriilsede yeni agilimlara gerek vardir,

Literatiire bakildiginda, aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygis1 ve ofke
arasindaki iligkiyi bire bir inceleyen bir ¢alismaya rastlanmanustir. Bu durumdan yola
¢ikilarak klinik bir 6rneklem iizerinden aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygis1 ve

tfke arasindaki iligkiyi degerlendirmek amaglanmistir.



1.1. ARASTIRMANIN ONEMI

Saghkl ve dengeli iligkiler kurabilmek igin duygularimizi fark ederek ve ifade
etmeye ihtiyac duyariz. Birey, duygu ve diisiincelerini fark edip anlamlandirarak, sozel
olarak ifade ederek iletisim kurar. Bu durem onu evrendeki diger canlilardan farklh
olmasim saglayacaktir, Duygularmi tammayan, anlamlandiramayan, séze dtkemeyen
benlik saygis: diigiik kisiler daha bagmh olacaklardir. Bedenlerindeki fiziksel ve ruhsal
belirtileri tam olarak ifade edemeyen aleksitimikler, somatik yakmmalara farkh tepkiler
vermektedirler. Bireylerin, hastalik siirecinde etkili ve zamamnda tedavi ve bakim
alamadiklart goriilmektedir. Aleksitimik kisilerin tedavisi i¢in hayatlarindaki 6nemli
kisilerle etkilesimleri gbzlenmeli ve desteklerini alabilmeleri saglanmalidir. Bireysel ve
grup terapisi ile es ve aile damgmanlik hizmetleri almakta tedavi yontemleri olacaktir.

Bu arastrmamn temel amaci psikolojik damsgmanlik merkezlerine bagvuran
kadmlardaki aleksitimi ile 6fke, yeme tutumu ve benlik saygist arasindaki iligkilerin
incelenmesi olacaktirk. Bu anlamda calisma, bireylerin ruhsal, sosyal safliklanmmn
korunmasina ve iyilestirilmesine yonelik olusturulacak literatiire katki saflamasi

agismdan 6nem tasimaktadir,

1.2. ARASTIRMANIN AMACI VE HIiPOTEZLERI

Psikolojik damismanlik merkezlerine bagvuran kadmlarin sosyodemografik
ozellikleri, aleksitimi, yeme tutumu, benlik saygis1 ve Gfke arasmdaki iligkinin
incelenmesi aragtrmanin amacidir. Bu dogrultuda arastirmanin hipotezleri agafida

siralanmigtir.

1) Kadmlarn Toronto Aleksitimi Skalas: alt 6lgek puanlar ile Stirekli Ofke ve
Ofke Ifade Tarzi Olgegi alt dlgek puanlart arasinda anlamh bir iligki vardir.

2) Kadmlarn Toronto Aleksitimi Skalasi alt 6lgek puanlan ile Rosenberg Benlik
Saygis1 Olgegi alt Slgek puanlart arasinda anlamh bir iligki vardir.

3) Kadmiarn Toronto Aleksitimi Skalasi alt 6lgek puanlan ile Yeme Tutum

Puanlarimm alt 8lgek puanlart arasinda anlamh bir iligki vardir.



1.3. TANIMLAR

Aleksitimi: Dereboy’a (1990) gore aleksitimi, dislem yagaminda kisulik, duygulan

tanimada zorluk ve igevuruk diigiinme gibi kigilik 6zelliklerinin bir biitintidiir.

Otke: Ofke, bireyin belirli bir yargilama, saldiri veya engellenme karsisinda maruz

kaldigt evrensel, i¢sel, sosyal ve 6grenilen bir duygudur.

Yeme Tutumua: Yeme davramiginin duygusal, biligsel, motor ve sosyal faktorler ile
geliserek ¢evresel etmenlerce diizenlenerek olustugu goriilmektedir, Yeme tutumlar ise
bilingsiz beslenme, dengesiz yeme aligkanlig1 ve zamansizlik gibi etkenler ve gelenekler

ite degisime girerek aligkanlikiara donmeye baslayan davranigtir.

Benlik Saygisi: Bireyin kendini tamiyarak geregeke¢i olarak degerlendirmesi ile kendi

beceri ve kuvvetini oldugu gibi kabul edip benimsemesi olarak tanimlanmaktadair.

1.4. VARSAYIMLAR

Arastirmada, drneklem grubunun sorulara gergekei cevaplar verdigi ve evreni
temsil ettigi varsayilmistir. Veri toplama araglarinin arastirma sorularini test edebilecek

bir bi¢imde hazirlandig: varsaydmugtir.




1.5. SINIRLIKLIKEL.AR
Orneklem grubu Damsmaniik Merkezine bagvuran danisanlar ile simrhdir.

Damsanlann  Aleksitimi  diizeylerine iliskin  veriler, Toronto Aleksitimi

Skalasi’ndan alinan puanlar ile sinirlidur.

Damniganlarin benlik saygis1 diizeylerine iligkin veriler, Rosenberg Benlik Saygist

Olcegi’nden alinan puanlarla siurlidir.

Damsanlarm 6fke diizeylerine iliskin veriler, Otfke ve Ofke Ifade Tarz

Olgegi’nden alinan puanlarla sinirhdsr.

Daniganlann yeme tutum diizeylerine iligkin veriler, Yeme Tutum Olgegi’nden

alinan puanlarla simirhdir.




BOLUM II

LITERATUR

Bu béliimde, Aleksitimi, tamim, tam Slclitleri, kuramsal yaklasimlar ile ilgili
genel bilgiler, 6fke, benlik saygisi, yeme tutumuna iliskin genel bilgiler ve etkileyen

faktorler gibi konular hakkinda bilgi verilmistir.

2.1. ALEKSITImi

2.1.1. Aleksitiminin Tanimi

Duygulant agia ¢ikarmak fiziksel ve psikolojik saghk agisindan oldukca
yararhidir, Birey efier duygulanm hissetmek ve yasamak konusunda kendisimi bastirtyor
ya da savunmaci davramiyorsa, duygusal farkindalify diigiik bir diizeydeyse ya da
duygularm ifade etmek igin kusith sdzciik dagarcifina sahipse, duygularim agifa
ctkarma kapasitesi kisitlanmakla kalmayacak ayni zamanda kiginin saghgi da olumsuz
yvonde etkilenecektir. Bu durum bireyin fiziksel ve psikolojik biittinligiine bozucu
etkide bulunacaktir. Bu nedenle duygularin taninmasi ve ifade edilmesi &nem
tasimaktadir.

Duygularin ifade edilmesinin énemli olmasina karsilik, konuya dair ¢aligmalar
1940’li willarin sonlarinda bagladifn gorillmektedir. Bu yillarda bazi hastalarn
duygularin ifadesi konusunda sikinti yasadiklart g6zlenmistir. Ruesch, klasik
psikosomatik va da diger kronik hastaliklar1 olan hastalarn, hayal giictinden yoksun
olduklarim, duygulann stzel ve sembolik ifadesinde agik¢a fark edilen giiclitkler
yasadiklarimi  gdzlemleyerek, psikonevrotik hastalardan agikga farkli olduklarim
vurgulamugtir. Onlar “gocuksu kigilikler” olarak tanimlamasmnin nedeni olgunlagmamis
bu ifade giigliigiiniin fizyolojik semptomlar olarak kendini géstermesidir. MacLean ise
psikosomatik hastalarin duygulanmi sozellestiremedikleri belirtmistir. Aym zamanda

neokortekse gecirilemeyen duygularin ifade edilememesi sonucunda otonom sistem



devreye girererek bir anlamda “organ dili”"ne ddniigen fizyolojik belirtiler soz konusu
olmustur (akt. Taylor, Bagby ve Parker, 1991).

Duygularim ifade edemeyen hastalar1 1950°lerde Freedman ve Sweet “duygu
cahilleri” olarak tammlamustir (akt. Taylor, Bagby ve Parker, 1991; Lesser, 1981). Buna
benzer caligmalar 1960°larda devam etmistir. Marty ve M’Uzan ise psikosomatik
hastalar ile buna benzer gdzlemler yaparak hastalarda “operasyonel/isevuruk diigtinme”
oldugunu séylemislerdir (akt. Taylor, Bagby ve Parker, 1991).

Psikosomatik yakinmalari olan bazi hastalarda duygulamm bozuklugu tizerine
sistematik olarak vapilan klinik gozlemlerin sonucunda, aleksitimi kavrami Nemiah ve
Sifneos tarafindan 1970’lerde formiile edilmigtir. (Sifneos, Apfel ve Frankel 1977;
Nemiah, 1977; Sifneos, 1973). Sifneos ilk kez 1972 yilnda, bazi damganlarin
duygularini tanimasi, ifade edebilmesi ve aym zamanda stzellestirebilmesi konusunda
giicliik yasadiklarmni ifade etmigtir. Aleksitimi kavrami; Yunanca “a: yok”, “lexis: s6z”,
“thymos: duygu” sbzciiklerinden tiiretilerek, dilimizdeki karsthfi “duygular igin soz
yoklugu” ya da “duygusal ahrazlik” olarak ifade edilmistir (Sifoeos, 1972; Dereboy,
1990a, b; Sahin, 1991).

Aleksitimik ozellikleri Sifneos, Apfel ve Frankel (1977), psikosomatik hasta

gruplanyla vapilan gozlemler sonucunda agagidaki gibi tamimlanmigtir:

1- Yakmmalar: gosterme: Fiziksel belirtilerin smirsiz tanimlar (bazen medikal

hastalikla iligkisizdir).

2- Diger yakinmalar: Gerginlik, engellenme, sinirlilik, huzursuzluk, agri/aci,

sikint1 (bunalma).

3- Diisiince igerigi: Hayal kurma/diiglem kisithlify, operasyonel diisiinme ve

cevredeki Snemsiz detaylarin {izerinde durma.

4- Dil: Duygular1 tammlayarak uygun kelimeleri bulmada dikkati ¢eken giiclitk
cekme.

5- Aplama: Nadiren. Uziintii ya da 6fke gibi bir duyguyla baglantih olmaksizin
taklit ederek aglama.



6- Hayal kurma: Nadiren.
7~ Duygulamm: Uygunsuz.
8- Aktivite: Giidiisel olarak hareket etme.

9- Kisilerarasi iligkiler: Genellikle zayif baglanma egilimi. Yalnz olmay: tercih

etme, insanlardan kaginma.
10- Kisilik: Psikopatik, narsissistik, pasif-agresif, pasif-bagiml1.
11- Beden durusu: Sert, katt.
12- Karstit aktarim: Goriigmecileri agirt sekilde sikma.
13- Sosyal, epitimsel, ekonomik, kiiltiirel altyapiyla iligki: Hi¢biri anlamli degil.

Kisisel anlatilara ve yorumlara dayal bu gdzlemleri elestiren Lesser (1981),
aynca iyi tasarlanmg aragtirmalarm eksikligini belirtmigtir. Kavramsallagtirilmas: kirk
yili bulan aleksitimi {izerine pek ¢ok gorgil aragtrma yapildign gorGlmektedir.
Baslangigta psikosomatik bozukluklar tizerinde g¢aligilmis olsa da zamanla normal
bireylerde oldufu kadar, madde kétiiye kullanimi, yeme bozukluklari, travma sonrast
stres bozuklugu, anksiyete bozukluklari, depresyon, somatoform, borderline ve
sosyopatik kigilik bozukluklarinda da c¢alisilmaya devam edildifi goriilmektedir
(Sifneos, Apfel ve Frankel 1977; Taylor, Bagby ve Parker, 1991; Sifneos, 2000).

Giiniimiizde kabul goren aleksitiminin karakteristik &zellikleri (Krystal, 1979;
Lesser, 1981; Taylor, Bagby ve Parker, 1991; Sifneos, 2000):

a) Duygular: tanimlamada, ifade etmede, ayirt etmede giicliik:

Bireyler duygularini tammlamada, ifade etmede ve bunlan bedensel
duyumlardan ayut etmede giiglik yasarlar. Duygularin anlatirken “rahatlama” “rahatsiz
olma” gibi ifadeler kullanirlar. Bedensel yakinmalarindan siklikla s6z ederler. Donuk

ifadeleri ile duygularim yiizlerinden anlamada zorluk yasarniz. Bedensel belirtilerle




duygularimi ayirt etmekte zorlamlar. Tekrarlayier ifadeler kullanurlar (Sifneos, Apfel ve

Frankel, 1977; Lesser, 1981; Krystal, 1979).
b) Hayal kurmada/diislemde (fantezi) yasanan kisithhk:

Hayal gii¢lerinin oldukga zayif oldugu goriilmektedir. Genellikle duygudan
yoksun ve gerceklik sinirlan i¢inde hayaller kurarlar. Bu giigliik yaratici olmalarim da
engeller. Diislem yasamindaki eksiklikler, onlarin olay ve durumlarn ayrintilarima

inerek islemsel diigiinmelerine neden olur.

Bu &zellikleri agisindan bakildifinda aleksitimik bireyler, digerleri tarafindan

sikic1 bulunurlar (Sifneos, Apfel ve Frankel, 1977; Lesser, 1981; Krystal, 1979).
¢) Isevuruk/islemsel (operasyonel) diigiinme:

Aleksitimik  bireyler isevuruk/islemsel operasyonel digiinme egilimleri
nedeniyle g¢evreleriyle uyumlu olurlar. Karsilagtiklar: sorunlara faydaci, somut ve
kestirme c¢oziimler bulmaya yonelirler. Bu nedenle sorunlarmin temeline inmeyerek
sorunlariyla viizeysel olarak ilgilenirler. I¢ diinyalarinda robot gibi mekanik bir yaganti
stirdiikleri goriiliir. Cevreleriyle uyum i¢inde olmaya gayret gostererek, sorunlam
kapama ve tekrar yasamamak i¢in gerekli 6nlemleri alirlar. (Sifneos, Apfel ve Frankel,
1977; Lesser, 1981; Krystal, 1979).

d) Di1g merkezli biligsel yapa:

Aleksitimik bireylerin dis merkezli ve uyuma yonelik biligsel yapida olduklan
gorillmektedir. Cevreleriyle iligkilerinde uyum saglamaya yOnelik davranarak dig
etkenlerin etkisi altinda olduklart goriliir. (Sifneos, Apfel ve Frankel, 1977; Lesser,
1981; Krystal, 1979).

Baglangigta aleksitiminin klasik psikosomatik ya da somatik hastaliklarda
calisilmis oldugu goriilse de, bugiin, normal olarak genel popiilasyona yayilmig bir
kisilik ozelligi oldugu goriillmektedir. Aleksitiminin yliksek diizeyde olmas psikiyatrik
bozukluklar ve fiziksel hastaliklarda olast hasar verici bir faktdr olabilecegi gercegini
diisiindiirmektedir. (Taylor, Bagby ve Parker, 1991; Luminet, Bagby, Taylor ve Parker,
1999)



Karakteristik 6zelliklerinden dolay: aleksitimiklerin i¢gdrii kazanmalar gok zor
goriipiir. Dinamik yonelimli psikoterapilerin etkili olmadif1 hatta medikal tamlari olan
hastalara zarar verebilecegi belirtilir. Destekleyici bireysel ya da grup terapilerinin,
davraniscl terapilerin, gevseme tekniklerinin psikotropik tedavilerle birlikte daha iyi
sonuglar verdigi goriiliir (Sifneos, Apfel ve Frankel, 1977; Sifneos, 1973; 2000).

Birincil ve ikincil aleksitimi kavramlart aleksitiminin simiflandirilmasinin
tartig)ldif1 donemlerde ortaya ¢ikmmstir. Birincil aleksitimi psikosomatik hastaliga
gotiiren yasam boyu siiren ruhsal bir faktor olarak (genetik ya da biyolojik
kaynakli)goriiliir. Tkincil aleksitimi ise, bitincil bir medikal hastalik ya da diger bir stres
faktoriin ‘sonucu olarak (gelisimsel, sosyokiiltirel faktorler ve travmatik olaylar
kaynakl) ¢tkmustir (Freyberger, 1977).

Sifneos, Apfel ve Frankel (1977)’e gore aleksitimini stireci; “Aleksitimik bir
birey, ozellikle digerlerinin oldugu duygusal farkindalik gerektiren bir ortamda,
potansiyel bir tehlikeyle baga ¢ikmak igin uygun diislem ve dil becerisi olmamasi
nedeniyle yetersiz kalacaktir. Kendini engelleyici bir durumda bulacaktir. Tk &nece
aslinda var olmayan hisleri tanimlamada tamamen garesiz kaldif igin, sorunu ¢dzmek
icin operasyonel dilsiinmenin sonsuz ayrntilarina yonelecektir. Bu uygun olmayan
tepki, gerilimi artiracak ve kendini daha zor ve garesiz bir durumda bulacaktir. Pes
etmenin egigindeyken kendisini korumak igin geri cekilmek ya da caresizlifini
dizeltmek i¢in son bir giidiisel hareket etmek zorunda kalacaktir. Bu durum devam
ederken otonom ve endokrin sistemleri harekete gecerek; sistemlerin asir aktivitesi
sonucunda gerilim arti: gibi, periferal organlarda bozukluklar ve devaminda da
psikosomatik belirtiler geligebilir”

Martin ve Pihl (1985) de buna paralel bir goriis sergiler. Onlara gore, kigiler
arast olan ya da olmayan stres verici bir duruny/olay karsisinda aleksitimik &zellikler
bireyi etkiler. Bu &zelliklerin &ncelikle bireyin stresor ile etkin bir gekilde basa
cikmasini  engeller. Duygusal farkindabk eksikligi bu durumu stresli olarak
degerlendirmesine izin vermez. Bu duruma karsi eksik bir deferlendirmeyle eyleme
gecmesi onu dogru olmayan bir basa ¢ikma yontemine gotiirecektir. Aleksitimi, stresin
yarattign fizyolojik uyarlmighgy daha da artirarak stresle iliskili hastahklarnn ortaya
cikmasina sebep olur. Pek gok aragtirmacy; irrasyonel diisiincelerin ve dig merkezli

bilissel yapmin stresle uygun olmayan baga ¢tkma stratejilerine yol agtifim belirtmigtir.
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(Zimmermann ve arkadaglar;, 2005; Luminet ve arkadaglan, 1999; Parker ve
arkadaglari, 1998).

Bu diigiinceler, TenHouten’in (2006) aleksitiminin bir savunma mekanizmasi
olarak ele alinabilecedini sdvleyen diisiinceleriyle paralellik gosterir. TenHouten’e gére
(2006), aleksitimi; biiyiik ve agir travmatik ya da ac1 veren deneyimler sonucunda bir
savunma mekanizmasi olarak geligmis, duygularin biligsel temsili ve onlarin sézel ve
kisileraras1 ifadesi daha sonrasinda biligsel becerileri etkilemistir. Bu durumdan
bahseden diger arastirmacilar ise aleksitiminin kagmmaci ve ketleyici basa ¢ikma ile
iliskili oldufunu aymi zamanda aleksitiminin biligsel yeniden deZerlendirmeyi
ketledigini ifade eder (Paez ve arkadaslari, 2002).

Taylor’a gore; yiiksek diizeyde aleksitimi gdsteren bireyler stres verici duygusal
durumiara uygun olmayan baga ¢gikma stratejileri gelistirirler. Taylor ve Taylor-Allan bu
stratejilerin, duygusal zekanin bireyin kendisinin ve digerlerinin duygularim izleme
becerisine ve bu bilginin diisiince ve davramglara yon vermesi tanimina ters diigtiigiint
belirtir. Bu nedenle aleksitiminin diigitk duygusal zekayla iligkili oldugu hatta benzer
stiregler gosterdigini belirtirler. Her iki durumda da fiziksel ve zihinsel hastaliklarin ya
da bozukluklarin ortaya ¢ikabilecei ifade edilir.

TenHouten (2006), aleksitimiyi duygularin normal geligsimine yonelik bir
patoloji olarak tanumlamigtir. Aleksitiminin tersini ise duygularmn zihinsel olarak temsil
edilerek duygulann ifadesinde yaraticilik olarak ele almagtur.

Aleksitimi kavrami, simdiye kadarki genel hatlariyla incelendiginde; 6zellikleri
hakkindaki bazm goriislere yer verildigini gdrmekteyiz. Aleksitimiyi daha iyi
anlayabilmek igin ise farkli kuramsal yaklagimlarin onu nasil ele aldifi incelemek

gerekir.

2.1.2. Aleksitiminin Nedenleri
Aleksitimi ve duygusal siireglerin ¢esitli yonleri arasindaki iliskiyi 6l¢en birgok
calismaya rastlanmaktadrr. Sonuglara bakildiginda tartigmaya agk olduklan
goriilmektedir. Aleksitimik ve aleksitimik olmayan dgrenciler arasinda duygusal yiiz
ifadelerini algilama ve duyguya iligkin bilginin yorumlanmasinda fark olmadigma
yonelik bazi aragtrmalar yapilmistir (Mayer, DiPaolo ve Salovey, 1990; McDonald ve

Prkachin, 1990). Duygu diizenleme bozukluklari i¢in aleksitiminin énemli bir belirleyici
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olacagma yoénelik baska aragtirmalar da meveuttur (Jessimer ve Markham, 1997; Lane,
Sechrest ve Reidel, 2000).

Yetigkinlerde yapilan klinik gozlemlere bakildifinda; aleksitimi kavraminin elde
edilen iki kaynaktan meydana geldigi yontinde goriigler de meveuttur (Way ve digerleri,
2010). Ik kaynak; psikosomatik bozukluklarin psikanalitik tedavisi ve digeri
soykinmdan kurtulanlarin tedavisi oldugu gériilmiistiir. Ruesch (1948) psikosomatik
yetiskin hastalarin *‘gocuksu kigilik ozellikleri” oldufunu belirtir. Bu hastalarn
dzellikle sdzel ve sembolik ifadelerin olgunluguna erigememis olduklari ifade eder.
Soykirimdan kurtulanlar igin de benzer gdzlemler yapilmugtir (Krystal, 1974). Bu
bireyleri Krystal; duygularda titkanmanin etkisiyle sembolik ifadelerde giicliik ve biligsel
stireglerde siirlilik yasayanlar olarak adlandinirlar.

Aleksitiminin scbebi  tamimlamakta  glighiik  ¢ekilir.  Aleksitiminin ilk olarak
“genetik’’ faktdrlerden kaynaklanabilecegi diigtiniilmektedir (Fukunishi ve Paris, 2001).
Ikinci olarak gocuk istisman gibi travmatik yasam deneyimlerinin duygusal ifadelerin
engellenmesine neden olmasi sonucunda da aleksitimi goriilebilmektedir (Krystal,
1988). Beynin duygulan yoneten saf yarimkiiresi ile konusmayl yoneten sol yarim
kiiresi arasinda iletisimin travmatik yasantilar sonucunda bozulabildigi goriilmektedir
(Schore, 2001). Aleksitiminin sonucu olarak, kisinin duygularim tamma ve ifade etmede
yasadifi giichiik olarak adlandirilan beynin bu fonksiyon bozuklugu travmatik yagam
olaylar sonucunda ¢ikabilir.

Aleksitiminin tamimlanmasinda; Parker, Taylor ve Bagby (2001) &zellikle dilset
vetenegin ve biligsel becerilerin Onemli bir rol oynadifim oOne stirer. Duygu
uyaricilarinin  stzel ve sozle olmayan algilamalarindaki bozulma aleksitimi ile
iligkilendirilmistir.

Kokkonen, Veijola ve Karvonen’in yetigkinlikteki aleksitimi ile gocukluk
dénemindeki dil gelisimi arasindaki iliskiye yonelik énemli sonuglara varmugtir. Buna
gore; aleksitimi Slglimlerine gore erken konusan gocuklarda diisitk oldugu goriilmiistiir.
Bu sonuglara gore, szel yetenek aleksitimik bozukluklarin gelisiminde 6nemli bir rol
oynat.

Aleksitiminin kusaklararas1 iletimine bakildifinda; duygularini tamimada ve
ifade etmekte giiclilk yasayan cocuklarin ve yetiskinlerin ebeveynleri de pozitif
iletisimde (Berenbaum ve James, 1994), duygularim ifade etmekte (Lumley, Mader,
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Gramzow ve Papineav, 1996) giiclilk yasayabilmekte ya da alkolik olabilmekteler
(Fukunishi ve digerleri, 1997).

2.1.3. Aleksitiminin Yayginhgi

Genel niifus icinde yapilan arastirmalar neticesinide; yetiskinlerin % 10-15’inde
aleksitimi goriilebilecegi yoniindedir (Parker, Taylor ve Bagby, 1989). Yetiskinlere
bakildiginda; erkekler kadinlardan daba aleksitimik goriilmektedir (Honkalampi,
Hintikka, Saarinen, Lehtonen ve Viinamaki, 2000; Yelsma, 2005). Erkeklerin cesitli
duygulari, 6zellikle timitsizlik ve korku gibi hassas duygular: i¢in kelime dagarciklarim
gelistirmemeleri bunun nedeni olarak gosterilebilir. Erkekler igin duygularmm ifade
edilmesi diigkiinliik ve sefkat gibi bagimli duygulan diistindiirtir ayrca ‘zayifhk’ ve
muhtachik olarak algilandifn belirtilir. Erkeklerin giiglii duygularni gosterme, ifade
etme ve paylagmada kisith hissettiklerini ve bu duygusal kisitlamanin aleksitimi ile ilgili
olabilecegine yonelik aragtirmalara da rastlanmaktadir (Konrath, Novin, ve Li, 2012).
Bazi aragtrrmalar, aleksitimik ozelliklerin cinsiyet agisindan bir fark olmadigim gosterir.
Birgok aragtirma sonucunda; yaga bagli ya da aleksitimi bilegenlerinin incelenmesi
sonucu bir agiklama ve iliskilendirme yapilmasi gerekir (Joukamaa, Saarijarvi,

Muuriaisniemi, ve Salokangas, 2000).

' 2.1.4. Aleksitimiklerin Kisilik Ozellikleri

Aleksitimi ve kigiler aras1 problemler bir duygu eksikligini diizenleyici sistemler
olarak disiiniilebilir. Aleksitimi ve 6zel hastalik durumlan arasndaki iligkiler birlikte
diistintilmelidir. Hastalann duygularim adlandirma ve tartigma durumlarinda yasadiklar
problemler kisiler arast iligkilerden ayr digiiniilemez (Vanheule, Vandenbergen,
Verhaeghe ve Desmet, 2010).

Aragtirmacilar, klinik c¢aligmalar stirecinde kisiler arasi iligki tarzlarinda
hastalarin &zelliklerini kaydetmislerdir. Nemrah ve Sifneos’a (1970) gére aleksitimik
hastalar; umursamaz, difer insanlardan uzak, bagimsizdir. Kisiler arasi iligkilere ek
olarak terapotik iligkilerde donuk, sofuk ve anlayiy eksiklifine sahip olduklan
goriilmektedir (Vanheule ve digerleri, 2010). Bagka bir calismada; kisiler aras1 sorunlar,

kisiler aras iletisimdeki semboller ve aleksitimi arasindaki iligki aragtirilmistir. Burdan
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¢ikan sonuca gore: aleksitimikler, kisiler aras: iligkilerde “soguk” ve *ige donik” olma
egilimindedirler (Inslegers ve digerleri, 2012).
| Bagimsiz 6zbenlik kurgusu olan kisilerin kigilik Szellikleri ve aleksitimi
iligkisinin 6lgtildtgii bagka bir arastrmada da bagkalarindan farkh diigiince yapisina
sahip olduklari goriinmils. Bagiml 6zbenlik kurgusu olan kisilerin sosyal konularda
baskalarina bagimlt olduklart goriilmiistiir ( Konrath, Grynberg, Corneille, Hammig, ve
Luminet, 2011). Dolayisiyla aleksitimi; bagimsizlik ile diisiik, bagkalarma bagimbhilik ile
yiiksek iligki iginde oldugu sonucuna varilmugtir.

Aleksitiminin genel niifus i¢inde mutlak ve bagil kararlih@ yiiksektir. Bu sonuca
gore; genelde aleksitiminin kararh kigilik Ozelliklerini temsil ettifi varsaymmi
dogrulannmstir. Bunun yami sia aleksitimi depresif belirtilerde artiy  gosterir

(Tolmunen ve digerleri, 2011).

2.1.5. Aleksitimiye Tliskin Kuramsal Yaklagimlar

Aleksitimiye yonelik olarak nérofizyolojik, biligsel, psikodinamik ve davranige:
yaklagimlar iizerinden degerlendirmeler goriilmektedir. Bu yaklagimlarm aleksitimiye

bakis agilart agagida sunulmaktadir.

2.1.5.1. Norofizyolojik Yaklagmm

Aleksitiminin nérofizyolojik nedenlerden kaynaklanabilecegine dair pek ¢ok
arastirma yapilmistir. Bu aragtirmalardan MacLean’in psikosomatikler igin neokorteks
ve limbik sistem arasindaki baglantilarda bozukluk olabilecegine iliskin ¢alismasindan
hareketle Nemiah (1977) aleksitimik bireylerde de benzer bir durum oldugundan
bahsetmigtir. Bu nedenle duygularin otonom sinir sistemi aracihfiyla ifade edildigini
ifade etmistir. Limbik sistemden neokortekse gitmeye ¢alisan duyusal uyaranlarn
striatumda bloke edilerek bilingli duyusal yasantilara dontigemediklerini diigtinmektedir
Nemiah (1977). Bu arastma dofrultusunda Sifneos (1996) da limbik-neokortikal

baglantisizliklar nedeniyle duygularii, uygun diisiince siireclerine baglayamayan ve
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duygulanimlar: ile ilgili olmayan smusiz detay igeren tamimlamalant olan bireylerin
“duygusal afazi” yasadiklari belirtmisgtir.

Kommissiirotomili (korpus kollasumun kesilerek hemisferlerin ayrilma islemi)
hastalarda Hoppe ve Bogen’in (1977) yaptiklar: ¢alismada, beynin sa§ hemisferindeki
birincil siirecteki diisiincelerle ve sol hemisferindeki ikincil siirecteki diislinceler
arasindaki baglantilarda kopukluk oldugunu belirtmiglerdir. Arastirmalarinda Korpus
kollasumlan keserek hemisferler arasmdaki baglantiy1 kopardiklan boylece aleksitimik
dzelliklerin ortaya ¢iktigin fark etmislerdir.

Sifneos, Apfel ve Frankel (1977) da limbik sistem ve neokortikal baglantilar
arasindaki kesintilerden kaynaklanabilecegini belirtmiglerdir, Boylece otonom sinir
sisteminin asin aktivitesi sonucunda periferal organlarda bozulmalar olusabilecegini,
bunun da aleksitimik bireylerde psikosomatik belirtilere yol agabilecegini
saptamiglardur.

Kaplan ve Wogan’a (1977) gbre; aleksitimik bireylerin psikosomatik hastaliklar
gelistirmeye yatkin olmalarimin nedeni olarak sag hemisferde aktivite eksikligi
olabilecegini diiglinmiiglerdir. Fricchione ve Howanitz’in (1985) arastirmalarina
bakildiginda; beynin sag hemisferi hasar goren hastalar ile yalmzca sag elini kullanan
bireylerde aleksitimik belirtilerin oldugunu belirtmiglerdir.

PET (pozitron emisyon tomografisi) ¢alismalarina bakildiginda; aleksitimiklerde
korpus kollosum ve singulat korteks aktivitesinde azalma oldugu gorlilmiistiir. Sag
hemisferin  duygusal siire¢ sistemindeki disfonksiyonu ve hemisferler arasi
kooperasyonda ise bozukluk oldufu ortaya ¢ikmigtir. Fonksiyomel MRI (manyetik
rezonans goriintileme) caligmalarinda da prefrontal korteksin amigdaladan gelen
uyaranlar: diizenleyemedigine dair sonuglar saptanmistir (akt. Taylor ve Bagby, 2004).

Bu arastirmalar dogrultusunda, saf hemisferin duygularn isleme ve diizenleme
aym zamanda dilin duygusal 6gelerini tanima ve ifade etmede 6nemli bir roliiniin
oldugu gorilmektedir. (Taylor ve Bagby, 2004). Bu nedenledir ki n&rofizyolojik
kuramda, saf hemisferde aktivite azh@ ya da burada olusan lezyonlar sonucunda
aleksitiminin ortaya ¢iktif1 gbriilmtistiir. Aleksitimiklerin ayrica sol hemisferi daha ¢ok
kullandigs; ayrica beynin sag ve sol hemisferleri arasindaki kopuklugun da aleksitimik
belirtilerin ortaya ¢ikmasina yol aghif saptanmagtir.
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2.1.5.2. Psikodinamik Yaklasim

Psikodinamik yaklasima bakildiginda; bir uyarici sozel olarak ifade edilebilmesi
i¢in biling disindan biling diizeyine gelmelidir. Biling digina itilen duygu, catisma ve
gerilimler vagasa da igerigi bilingli olarak algilamp ifade edilmekte zorluk yagamir.
Biling; disinda ifade edilemeyen ve sézel olarak paylasilamayan duygularin, ¢atigmalar
ve gerilimler somatik yakimmalar olarak yani beden dili ile ifade edildigi goriilmektedir.
Ego savunma mekanizmalarindan bastumanin ve yadsimanin bir sonucu olarak
psikosomatik belirtiler gériilmektedir. Bu durum psikedinamik yaklasima gore,
aleksitimikler i¢in de gegerli olmaktadir (Stoudemire, 1991; Nemiah, 1977). Lesser’e
(1981) gore bu yaklagim; psikosomatik belirtiler ve aleksitimiyi es anlaml gibi
degerlendirmesini elestirmekte; aslinda bunun dogru olmadigim sdylemektedir. Marty
ve M’Uzan da, Nemiah’in (1977) ego savunmalarinda bahsedildigi gibi ozellikle
diislem ve duygularin ifadesi konusunda egoda eksikliklerin olabilecegini farkin varirlar
(akt. Nemiah, 1977). I¢giidiisel isteklerin yerine getirilememesi ise McDougall’a gore
(1982) diislemi kisitlamakta, ¢atisma yaratmaktadir. Boylece iggiidiisel enerji bedeni
etkileyerek belirtiler a¢1fa cikarmaktadir. Ayrica Mc Dougall (1982), erken donem
anne-cocuk iligkilerindeki bozukluklarin daha sonra ego savunma mekanizmalarini
ortaya ¢ikardigini belirtir. Bu durumunda aleksitimik Ozelliklere neden oldugunu
vurgulamaktadir. Cocugun imgelemedeki ilk 6rnegi olan anne mmgesini kurmasimi
iliskideki bozukluklar engeller. Bu durumdan dolayr; iggtidiisel isteklerinin ifadest ve
hayal kurmayi engellendiginden aleksitimik ozelliklerin ortaya c¢ikmasina zemin
hazirlamaktadir.

WOolff (1977) ebeveyn-cocuk iliskisinde ¢ocugun duygusal olarak kendini ifade
etmesinin éneminden bahsetmektedir. Wolff’a gore ¢ocugun kendini duygusal olarak
ifade etmesini, oyunculugunu reddeden, bunlan paylasmasina engel olan ebeveynler,
cocugun duygusuz iletisim kurarak sahte bir kendilik gelistirmesine sebep olurlar. Bu
durum aleksitimiye neden olur.

Cocuklukta yaganan psikolojik travmalar, Krystal’a (1979) gbre duygusal
gelisimi etkilediginden dolay1 yetiskinlikte bu travmalarn duygulamm regresyona
neden olacagini ifade etmistir. Krystal’in teorisine gore, baglangicta cocuk duygularint
farklilagmadigt i¢in bedensellolarak ifade etmektedir. Sonrasinda ¢ocugun gelisimine

bagh olarak duygular bedensellikten ayngarak sozel ifadeye dénlismektedir. Ancak bu
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gelisim siirecinde yasanan olumsuz iliskiler ya da olumsuz bir durum/olay gerilemeye
sebep olur. Aleksitimiklerin hayal ve fantezi yoksunlufumu ve duygularn ifade
edememelerini de bu regresyona dayandirabiliriz.

Psikodinamik bakis agisiyla aleksitimiyi agiklarken iggiidiilerin ifadesi, ego

savunma mekanizmalan ve travmalarin iizerinde durulmaktadir.

2.1.5.3. Davramseg Yaklasim

Bireyin davramslari; ailenin de ig¢inde yer aldifn sosyokiiltiirel yapidaki
dgrenmeler sonucunda gekillenir. Sifneos’a (1983) gore aile sistemi ya da sosyokiiltiirel
cevredeki faktorlerin duygulan diiglem ve diistincelerle birlestirmeyi 6grenme ve ifade
etmede Snemli oldugunu belirtir. Aleksitimik belirtilerin ortaya ¢ikiginda 6nemli bir
rolii oldugunu vurgulanir. Duygusal tepkilerin sozellestirilmesinde TenHouten’e gore
(2006) sosyal igaretler olan jest ve mimikler tamamlayici nitelikte olmaktadir. Bunlarin
ogrenilmesi ve kullanilmasi erken ¢ocukluk dénemine uzanur. lleride yaganan travmalar
ise bu ifadelerin gerilemesine ve kullanilmamasma ya da bloke olmasina neden
olabildikleri goriillmektedir.

Borens ve arkadaglarma gore; diisiik sosyo ekonomik diizeyde ve az gelismisg
cevrelerden gelenlerde daha ¢ok aleksitimik belirtilerin bulundufu goriilmektedir. Bu
durum Lesser’in  (1985) baz kiiltiirlerde duygularin ifade edilmesinin  hosg
karsilanmadigi goriisiinii dogrular. Bunun hos karsilandigs batil kiiltlixlerde bu nedenle
daha az aleksitimik belirtilere rastlandigim goriilmektedir. TenHouten (2006)
kiiltiirleraras1 bu farklihg sosyal aleksitimi olarak ele alir. Asyali ve Avrupali
Amerikalilar &rneklemi {lizerinde yapilan Huynh-Nhu, Berenbaum ve Raghavan’m
(2002) yaptip1 aragtrma sonuglarina gore, Asyali Amerikalilar’da daha yiiksek diizeyde
aleksitimi saptanmistir. Duygularm sosyallestirilmesinde ve aleksitiminin gelismesinde
ailenin ve kiiltiiriin 6nemli oldugu ortaya ¢ikmugtir.

Stoudemire’e gire (1991) iletisim, aile iginde 63renme ve model alma sonucu
olusur. Duygu ve diigiinceleri bastirmay: ya da bedensel olarak ifade etmeyi goriip
ogrenen g¢ocuklarin ileride aleksitimik ozellikler gdsterme olasiliklari artacaktir. Bu
perspektiften bakildiginda aleksitiminin, davramsglan 6grenmeyle sekillenebilen kiiltiire
bagl: sosyal bir olgu oldugu sonucuna varilmaktadir.

Aile ve aleksitimi birlikte ele alindigimmda akla gelen bir soru da genetik
gecighilifin etkisi tizerine olacaktir. Heiberg ve Heiberg (1977) tarafindan yapilan ikiz
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calismalara bakildiginda, aleksitiminin ytiksek bir genetik eilime sahip oldugu
gériillmektedir, Aleksitimik ozellikler agismdan karsilagtiilan tek yumurta ikizlerinin
cift yumurta ikizlerine gore daba yiiksck duzeyde ve birlikte bu 6zelliklere sahip
olduklar1 bulunmustur. Yalmz yapilan bu aragtirmada sosyokiiltiirel degiskenler izerine
veriler dikkate alinmadif icin, benzer cevrelerde biiyiiyen ikizlerin sosyal 6grenme ve
iletisim tarzlan agisindan da aleksitimik ozellikleri yansitabilecegi diigliniilmektedir

(Lesser, 1981).

2.1.5.4. Biligsel Yaklasim

Duygu ve bilisin birbirini tamamlayan bir geribildirim dongiisti igerisinde
oldugu gériilmektedir. Bunlarin arasindaki baglarm kopmast ve iki siirecin birlikte
caligamama durumunda bozukluk meydana gelerek hastaliklarin gelismesi séz konusu
olacaktir (Schwartz ve Kline, 2002).

Psikosomatik hastaliklarin etiyolojisi hakkinda beden-zihin etkilegiminin
tneminden bahseden Beck (1976); otonom hiperaktiviteye neyin neden oldugunu ve
diizensizlige neden olan durumun aragtinldiinda tek basina fizyolojik agiklamalarin
yeterli olmadigim belirtmigtir. Yaganan belirtilerde duygu ve dusiincelerin (bilislerin)
etkisinin oldugunu ifade etmektedir. Aleksitimikler i¢in de aym durumdan
bahsedebiliriz ¢linkii aleksitimi; duygularn biligsel siiregle uyumlu bir sekilde
diizenlenememesi ile ilgili olmaktadir (Taylor, Bagby ve Parker, 1991). |

Lane ve Schwartz (1987) Piaget’nin biligsel gelisim donemlerinden hareketle
duygusal farkmdaligin bes diizeyini kavramsallagtrmmgtir. Bu diizeyler, bedensel
duyumlarin farklilagmamasinin basit farkindaligindan (1. diizey) hislerin karmagik
yapisina dair farkindaliga kadar uzanir. Digerleriyle uygun duygusal yagantilarda
bulunmaya (2. diizey) kadar uzanan bir ranjda devam etmektedir. Onlara gore
aleksitimikler, en alt basamaktadirlar. Duygularin bedensel duyumlardan ayrigmadif
diizeyde olup bir anlamda gelisim 6ziirli bireyler olarak goriliirler.

Stoudemire (1991) de aleksitimiklerdeki duygulan ifade etme giigligiinti biligsel
gelisimlerindeki sorunlara baglarlar. Stoudemire gore, duygulart tamima ve ifade etmede
giiclik ¢ekme ile bunlart bedensel tepkiler olarak gosterme, biligsel gelisim
dénemlerinden duyusal motor dénem ile iglem oncesi donem arasinda kalmis olmaya

isaret eder.
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2.1.6. Tedavi Yontemleri

Aleksitimik 6zelliklerin ortadan kaldinlmas: veya tedavi edilmesinde hangi
tedavi yaklagimimin etkili oldugu konusunda yapilan arastirmalar yetersiz kalmaktadir.
Sifneos, (1988), son zamanlarda klinik aguhkli psikoterapi yaklagimlann somatik
yakmmalari artirdigy igin tedavide destekleyici ve egitici yaklagimlarm kullamimas:
gerektigi  vurgular Freyberger'e gore, aleksitimik bireyle etkin  bir terapi
gerceklestirebilmenin 6n kogulu, hastamin oral-narsistlik gereksinimlerini karsilayabilen
bir iligki kurulmahisina bagli olmaktadir. Bu destekleyici terapinin ilk adimi; hastamm
kaygilart konusunda i¢ini dokmesine firsat vermek ve kendisinden bahsetmeye
baslamasim saglamak olacaktir. Ikinci adim ise; diiglem ve duygularla dolu bir dil
kullanarak hastayr duygularmi ifade etmesi konusunda 6zendirmek olacaktir. Ugiincii
adim ise ¢ok fazla derine inmeyecek yorumlamalarla, hastada ¢atisma bilingliliginin
gelismesini  saglamak olacaktir. Boylece hasta, bedensel yakinmalarla gegmis
yasantisim ve gimdiki sorunlar arasindaki iligkiyi gérmeye baglayacak ve hastanin
aleksitimik dzelliklerinin zamanla silindigi goriilecektir (Freyberger, 1985; akt Dereboy,
1990a).

Krystal; geleneksel psikodinamik tekniklerle gergeklestirilen terapilerin bagarsiz
oldugundan bahsetmektedir. Krystal'a gore terapistin yapmasi gereken, aleksitimik
bireye kendisinin duygularini hissetmekten ¢ok fizyolojik bicimde yansittifim ve bu
nedenle diger insanlardan farkh oldugunu agikca séylemesi olacaktir. Bunun sonucunda
aleksitimik bireyin duygu durumuna eglik eden somatik yakinmalarina ve beden diline
dikkat cekmis olacaktir. Aleksitimik bireyin kendi igine domerek yasadifa duygulanm
fark etmesi saglanarak bu duygulari i¢in uygun kelimeler bulmasina yardimer olunmast
saglanmahdir. Bu siireg yavag, sikici ve emek isteyen bir is olacaktir (Krystal, 1983). Bu
siireci Krystal daha sonra kendine Ozgii bir teknik gelistirerek doit temel ilkeye
dayandirmustir. 1.Aleksitimik bireyin bilislerinde ve duygu durumunda ne tip bir
problemi oldugu konusunda bilgilendirmek. 2.Duyguya dayanma giciinii arttirarak,
hissettifi duygulamm sinyal olarak kullanmaya baglamasina yardimer olmak.
3.Aleksitimik bireyin Ozbakim becerisinin yeterli olmadifn durumlarda bireyi
bilgilendirerek bu becerilerin gelismesine yardime:r olmak. 4.Aleksitimik bireyin
duygularim fark ederek s6zel olarak ifade etmesi ve empati kurma yetenegini

gelistirmesi igin destek vermek (Krystal, 1983).
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Aleksitimik &zelliklerin olugmasmm nedeni Wolff'a gore; anne ve babanin,
cocuklarmin duygusal anlatimlarini reddetmeleridir. Boyle bir aile ortaminda yetigen
cocuk vasantisinda kurdugu iligkilerinde duygularin: bastiracaktir. Bu durum sahte bir
benlik olusturmasina sebep olacaktir. Aleksitimiyi; ¢ocukluk yagantilarina bagli olarak
gelistirilen bir sahte benlik olusumu olarak tamimlar. Boyle bir benlifin tedavisinde
drama ve oyun tekniklerinin etkili olacagi distiniilmektedir.

Aleksitimik bireylerin duygusal farkindaliklarini artirma konusunda biligsel
siirecler ise yarayacaktir. Duygularla ilgili biligsel garpikliklari, otomatik diiglinceleri
farketme ve degistirmedede biligsel sireclerden faydalamlmaktadir. Kogak’a gore
(2002) bilissel siiregler; yansitmal diigiinme, sézel iletisim, duygularini bagka insanlarla
paylasma, hayal kurma ve oyun oynamay: igermektedir. Sifneos ve arkadaglarinin
arastirmalarinda, aleksitimik 6zellik gdsteren bireylerde, yol gosterici, efitimsel
merkezli yapilan grup terapilerinin faydah sonuglar verdii gériilmektedir (Sifneos,
1988).

Aleksitimik dzellik gdsteren bireylerin temel sorunlan duygularim tammada ve
ifade etmede giicliik cekmeleri oldugundan dolayr Lesser, geleneksel-klasik
yaklasimlarla aleksitimiklerin tedavisinin zor oldugunu vurgular. Aleksitimik bireylere
yapilacak psikolojik yardimda; yagsamlan anda hissedilen duygularn ifade edilmesine
dnem verilmesi gerektigi vurgulanmaktadir. Biligsel ve varolugsal aleksitimik &zellik
gbsteren bireylerin temel sorunlari; duygularim tamimada ve ifade etmede gliglik
¢ekmeleri oldugundan dolayr merkezli yaklagimiarda da kullamlan "burada ve simdi"
teknigidir. Lesser’e gore empatik dinlemenin de tedavide etkili olabilecefi belirtilmigtir.
Aleksitimiklerin bedensel belirtilerinin duygusal forma doniistiriilmesinde empatik
dinleme yardime1 olmaktadir. Bu bilgilere dogrultusunda Lesser "Destekleyici Gnip
Terapisinin" aleksitimik bireyler i¢in uygun bir psikolojik yardim olabilecegini vurgular
(Lesser, 1985). Aleksitimik bireylerin iligkilerinde biligsel merkezli grup terapisinin
empati kurma becerilerini geligtirecegi diistiniilmektedir.

Swiller’a gore; aleksitimik bireylerde bireysel ve grup terapisinin birlikte
yiiriitiilmesi gerektigi belirtilmektedir. Swiller, bireysel terapinin entelektiiel 6grenmeyi
saglayarak i¢ gorii kazandurdigini savunmaktadir, Swiller’a gore; grup terapisi yagantilar
yoluyla edinilerek bu birikimlerin transferans edilmesine ve yasama aktarilmasina

yardimer olmaktadir. Aleksitimik bireylerde bireysel ve grup terapisinin birlikte
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kullanilmast etkili bir psikolojik yardim saglayacaktir (Swiller, 1988). Gergeklestirilen
tedavi uygulamalarma bakildiginda; dinamik yonelimli psikoterapilerin ve gevseme
terapilerinin aleksitimik bireylerde duygu belirten sézciiklerin kullanmunda anlaml:
diizeyde artis sagladign goriilmektedir. Bunlarm yam sira; his, arzu ve bedensel
duyumlari kiskirtic1, hayal ve fantezilerin paylagildiga "yaratic1 oyun" tekniklerinin de
oldukga faydali oldugu goriilmektedir (Swiller, 1988). Aleksitiminin tedavisi konusunda
yapilan arastirmalarda Snemli tavsiyelerde bulunulmugtur. Bu bireylerin ¢evresindeki
insanlarla etkilesimlerini gdzlemleyerek desteklerini almak, aleksitimiklerin duygularin
ifade etmelerinde destekleyici olabilir. Aleksitimik bireylerin tedavisinde bireysel
terapiler ile birlikte es veya aile danismanhifi yapmak da olumlu sonuglar vermekitedir.
Aleksitimik bireyin farkinda olmadig duygu ve fantezi yasantilanim ortaya ¢ikartmasini
saglayacak gestalt ve biligsel merkezli grup terapilerinin  faydalt olacag:
diigiiniilmektedir. Bunlarin yani swa bedensel davramglara dikkatin yoZunlagtifi

tekniklerin kullamilmas: fayda saglayacaktir (Kogak, 2002).

2.1.7. Aleksitimi ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Aleksitimi kavramu hakkinda yapilan c¢alismalar; ilk zamanlarda sadece
psikosomatik hastalarda goriilen bir durum oldugundan dolay: genellikle klinik agirlikls
olarak yapilnustir. Sonrasinda; aleksitimik dzelliklerin normal popiildsyonda da 6nemli
oranda goriildigi tespit edildiginden bu konuda arastirmalarin arttigy goriitmiistiir.

Yurt disinda yapilan arastirmalarda; 1968 yilinda Krystal’m nazi toplama
kamplarindan  kurtulan postravmatik stres bozuklufu yasayan bireyler lizerinde
gozlemlerinden yaptigi ¢ikanimlar dogrultusunda; bu bireylerin duygularim tamumada ve
ifade etmede zorluk yasadifini, diiglem yasantilarinda kisithk oldufunu ortaya
koymugtur (Krystal, 1968).

Sifneos’e (1972) gore; duygular: tammada ve ifade etmede zorlanma, diislem ve
fantezi yasantida kisitlik, duygularim ve sorunlarini bedensel tepkilerle ifade etme gibi
psikosomatik belirtiler aym zamanda aleksitimik 6zellikler olarak tanimlanir,

Freyberger’in yaptin c¢aligmalar dogrultusunda, aleksitimik ozellikler kalici
olabildigi gibi gegici olarak ortaya cikabilmektedir. Bu 6zelliklerin gegici mi yoksa
kalict m1 oldugu konusuna agikhk getirmek icin birincil ve ikincil aleksitimi geklinde
bir aynm yapildiga goriilmiistiir. Birincil aleksitimi; psikosomatik hastalarda bedensel

bozukluklarin ortaya gikmasina yatkinhk saglayan ve uzun siireli olan kisilik 6zelliji
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olarak tanimlanmistir, Tkincil aleksitimi ise afir travma olarak tabix ettigimiz kanser gibi
agir bedensel hastaliga olan kisilerde gegici veya kalica olarak ortaya ¢ikabilen bir gesit
savunma mekanizmasi olarak belirtilmistir (Freyberger, 1977).

Parker ve arkadaslarmin, havaalaminda ve tren garlarmda bekleyen Kanadali
yolcular tzerinde yaptiklari aragtirmada yolculara Toronto Aleksitimi Olcegi
uygulamistir, 52 erkek ve 49 kadin yoleunun dahil oldugu arastirma sonucunda, saghikli
bireylerdeki aleksitimik 8zelliklerin yayginlig %18,8 olarak tespit edilmigtir (Parker ve
dig., 1989).

Martin ve Phil tarafindan tarafindan yapilan bir aragtirmada aleksitimik
dzellikleri yiiksek diizeyde olan normal bireylerin difer bireylere kiyasla yiksek
diizeyde kaygiya sahip olduklar: goriilmiistiir (Martin ve Phil, 1986).

Aleksitimi, bazi arastrrmalarda beynin yanm kiireleri ile iligkisi baglaminda
incelenmistir. Yapilan bir arastrmada Fricchione ve Hwanitz; beyninin sag yarmm kiiresi
zarar gormils olan bireylerin aleksitimik belirtiler gosterdigini tespit etmislerdir.
(Fricchione ve Hwanitz, 1985). Loas tarafindan genel niifusta aleksitiminin yaygmligim
aragtiran calismada; 183711 dgrenci olmayan 263’1 Uiniversite 6grencisi olan toplam 446
kisiye aleksitimi 6l¢egi uygulandi. Aleksitiminin yaygmlifi 6grenci olmayan grupta
%23, dgrenci grubunda ise %17 olarak belirlendi.

Sosyal kontroliin kisinin kendisinde oldugu, kisinin kendisini 6zgiir bir sekilde
ifade edebildigi ve sosyal baskimn az oldugu toplumlarda yagayan kisilerde aleksitimik
ozelliklere daha az rastlamldign goriisii kiltiirler arasi farklihifim incelendigi bir
aragtirmada da ortaya ¢ikmustir. Aleksitimik dzelliklerin daha sik goriildiigii toplumlara
bakildiginda; sosyal kontroliin bagkalarmmn clinde oldugu, sosyal baskinm fazla oldugu
yani kisinin kendini 6zgiirce ifade edemedigi ¢ikarim yapilmigtir (Mamatova ve Wille,
2012; akt Yildiz, 2013).

Aleksitimi hakkinda iilkemizde yapilan bir aragtirmada, Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi poliklinige bagvurmus 16-65 yaglari arasinda 1511
kadin 86's1 erkek toplam 237 kisiye TAO uygulanmigtir. Bu aragtirmaya bakildiginda;
psikosomatik ve somatik bozukluklarda aleksitiminin, difer bozukluklar ve kontrol
grubuna gore anlamh dizeyde yikksek oldugu sonucuna vardmugtr. Aragtirmada
aleksitimi ile demografik ozellikler arasindaki iligkiye bakilarak; yas ilerledikge
aleksitimik 6zelliklerin arttifi goriilmiistiir. Kadinlarda erkeklere oranla daha yaygm
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oldugu ve ev hamimlarinda ¢aligan bayanlara gore daha fazla rastlandif1 sonuglarina
variimistir. Ayrica sosyo-ekonomik diizey diig‘q‘jkc;e aleksitimik &zelliklerin arttify,
anne-babanin egitim diizeyi ile aleksitimi arasinda anlamlh bir iliski oldugu belirlenen
diger gikarmmlardir. Bunlarm yam sira; evdeki gocuk sayismin, ilk, orta veya son gocuk
olmamm aleksitimi ile arasinda bir iliski yoktur (Yemez, 1991).

Ege Universitesinde okuyan ogrencilerin aleksitimik ozellikler ile ruh saghg
arasindaki iliskinin incelendigi bir ¢alismada 324 kiz ve 218 erkekten olusan toplam
542 sgrenciye TAQO uygulanmistir. Aleksitimik 6zellikler ile ruh saghig arasinda negatif
yonde anlamls bir iliski goriilmiigtiir. Arastrmanin sonucuna gore ruh salig kotit olan
bireylerde aleksitimik Ozellikler daha fazla goriillmigtir. Bu aragtirma sonucu
dogrultusunda somatik yakinmalatla aleksitimi arasinda pozitif yﬁndé anlamlt bir iligki
saptanmgtir. Bunun yant swra kiz dgrencilerin aleksitimik ozellikleri erkeklere oranla
daha yiiksektir. Ailesinden ayri yasayan, alkolii sik kullanan, diisik sosyo-ekonomik
diizeye sahip olan, bagimlihk yapici ilag veya madde aliskanligi olan katihmcilarda ise
digerlerine gére aleksitimik 6zelliklerin daha yiiksek oldugu goriilmektedir (Turk,
1992). Aleksitiminin psikiyatrik, psikosomatik ve normal kigilerde goriilme siklifimi
dlemek amaciyla yapilan aragtrmada aleksitiminin sosyo-demografik ozelliklerle
iiigkisi ve depresyonla iligkisine bakilmugtir. 234 kiginin katildigi bu arastirmada,
aleksitiminin en ¢ok psikiyatrik grupta (%67,9) rastlandifs ve bunu psikosomatik
(%57,7) ve kontrol grubunun (%38,5) takip cttifi goriilmektedir.  Depresyonla
aleksitimi de iliskili bulunmus fakat her li¢ grupta da aleksitimi ile cinsiyet arasmda
iliski bulunmamistir. Sosyo-ekonomik diizey ile aleksitimi arasinda anlamli bir iligki
gorilmektedir (Glirkan, 1996).

Kogak tarafindan tniversite dgrencilerinde aleksitimi ile yalmzhik arasindaki
iliskiyi inceleyen bir arastirmada; Gazi Universitesinde Iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesinde okuyan toplam 230 §grencinin aleksitimi ve yalmzlik diizeyleri arasinda
pozitif yénde anlamli bir iligki bulunmustur (Kogak, 2003).

Aleksitimi ve gocukluk dénemi ihmal ve istismart arasindaki iligkiyi inceleyen
bagka bir aragtirmada; madde bagimlisi erkek hastalarda %57 cocukluk donemi
istismari ve %45,3 aleksitimi goriilmiistiir. Gegmislerinde gocukluk dénemi duygusal
istismar1 olan bireylerin de aleksitimi i¢in yitksek bir risk tasidign belirlenmigtir (Evren

ve dig. 2009).
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2.2. BENLIK SAYGISI
2.2.1. Benlik Saygismin Tanimi

Benlik saygist ile ilgili literatiire bakildifinda, benlik saygismin evrensel bir
taniminin olmadi@ goriiliir. Bu kavrama ¢esitli anlamlar yiiklendigi gibi, yiiklenen bu
anlamlar kapsammda benlik saygisinin genel olarak kendini sevme, kendini kabul ve
yeterlilik olmak tizere tic anlam tasir (Wells, Marwell, 1976). Literatiirde benlik saygisi
ile ilgili olarak glntimiize kadar farkli kuramecilar tarafindan farkh tanimlar yapmagtir.
Bu tammlardan bir kismunmn birbirine benzer yénleri olmakla beraber bazilanmnin ise
tamamen farklt oldugu gorillmektedir. Benlik saygisiin degisik aragtirmacilar
tarafindan nasii tammlandig1 asagida gorilmektedir:

Rogers (1959)’a gére benlik saygisi, bireyin cevresinden aldign degerlilik
duygusudur. Cocugun benlik saygismin gelismesi c¢evresindeki kigilerin kendisini
oldugu gibi, kogulsuz olarak kabul etmesine bagli olacaktir (Akt. Mischeal, 1993).

Rosenberg (1967)c gore bireyler biitiin nesnelere karsi bir tutuma sahip
olduklar: gibi kendi benliklerine kars: da bir tutuma sahiptirler. Kisinin kendisine kars
olumlu ve olumsuz tutumlarimin toplamindan olugan benlik saygis1 sosyal yeterlilik,
kigisel deger ve beden algisinin bilesiminden olusmaktadir. Benlik saygist farkh
bilegenleri olan bir kavramdir. Bu bilesenler sosyal yeterlilik, kigisel defer ve beden
algisidir. Bu ozellikler her birey igin farkli dneme sahiptir. Benlik hakkinda bir yargiya
varmak ancak kisinin oOzelliklerini gergekte nasil degerlendirdigini belirleyerek
olacaktir. (Akt. Aksaray, 2003).

Rosenberg (1979) e gore benlik saygist kiginin kendisine kargi takindi1 olumlu
ve olumsuz tutumlarin tamanmudir. (Akt., Aksaray, 2003). W. James (1980)’e gire
benlik saygis: kiginin kendisini ne kadar basarihi algiladigs ve bu ba@énya atfettigi
degere iligkin yaptig1 degerlendirme olacaktir (Akt: Chubb, Fertman ve Ross, 1997).
Harter (1990)’a goére benlik saygisi; bireyin kendisinden ne kadar hoglandif1 ve
kendisini ne lgiide kabul ettigi ile iligkilidir. Yapilan aragtirmalardan edinilen sonuglara
gore; diisiik benlik saygisimn yalmzlik, kaygi, yasamdan hosnut olmama, kolay

dfkelenme, depresyon, intihar, sug isleme ve madde bagimhligi ile iligkili oldugu
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goriilmiistiir. ( Bush, Ballard ve Fremouv, 1995; Workman ve Beer, 1989; Kawash,
1982; Dielman, Shope, Butchart, Campanelli ve Caspar, 1989; Kazdin, French, Unis,
Dawson, 1983; Wells ve Rankin, 1983).

Aile ile kurulan giiglil bir iliski, erken ergenlikten geng yetiskinlife kadar uzanan
yillar boyunca benlik saygisi igin giiglii bir temel olugturur. Birgok birey yagaminda bu
donemi, onemli degisimler yasadifn ve istikrar, giiven ve &nemlilik duygularini
hissedecegi iliskisel bir baglama ihtiya¢ duyulan bir dénem olarak tamimlar. Bdyle bir
baglam saglandifinda ise birey degigimin yarattif stresle daha iyi baga ¢ikabilmektedir.
Benligin gelisiminde, bireyin i¢inde bulundugu sosyal grup ile biitiimlesme siirecinin
dnemini Buri (1991) ve Mead (1934) vurgulanmustir. Kisi, bagkasiun goziinde kendini
gormesi i¢in iliskiye girmesi gereklidir. Bireyin yasantisinda anahtar rolit oynayan
belirli insanlar benlik saygisinin da olugumunu etkiler. Birey, kendisi icin dnemli olan
insanlarmn fikir, davrams ve tutumlarmi degerlendirir. Kendi dimyasindaki difer 6nemli
insanlarm, onun hakkinda ifade ettiklerinden kendine ynelik bir tutum gelistir. Birey
icin Gnemli olan kigiler, onu degerli buluyor ve ona sayg: duyuyorlarsa, kisi kendini
degerli bulur (Akt., Bednar, Wells ve Peterson,1991).

Yiiksek benlik saymst ile yiiksek okul basansi (Garzarelli, Everhart ve
Lester,1993), daha saglkli davramglar, tretkenlik (Leary, Schreindorfer ve Haupt,
1995) ve daha iyi sosyal uyumla (Cartledge ve Milburn, 1995) iliskili bulunmusgtur.
Diisitk benlik saygist ise diigik akademik basari, yalmzlik, sigara i¢gme, madde
kullamim, depresyon, intihar ve istenmeyen hamilelik gibi olumsuz saglik ve sosyal
davramslarla iligkili oldugn gorilmektedir (Campbell, 1990; Daane, 2003; Shirk,
Burwell ve Harter, 2003).

Yurt i¢i ve yurt disinda benlik saygisiu arttirmaya yonelik  deneysel
¢alismalarda goriilmektedir ki; benlik saygisi &lgeklerinden diigiik puanlar alan
(Aksaray, 2003), akademik basarilan disiik olan (Campbell ve Bowman, 1993;
Schnedeker, 1991; Schefkind, 1994; Lee, 1986), sosyal yonden yetersiz (Shechtman ve
Bar-El, 1994; Chung ve Watkins, 1995) utanga¢ (Jupp ve Griffiths, 1990), davrams
problemli suglu (Verduyn, Lord ve Forrest, 1990;Carpenter ve Sandberg, 1985; Bogeng,
1998), ergenlerle galigilmigtir. Bu ¢ahgmalarin hemen hemen tamaminda uygulanan

benlik saygist programlannmin anlamlt benlik saygisi artiglarma neden oldugu yniinde

25



bulgulara varilmugtir. (Striegel ve Moore, 2001; Wigfield ve Eccless, 1994; Cegen ve
Kogak, 2006).

Coopersmith’e (1967) gore 6zsaygl, bireylerin sosyal, duygusal, biligsel ve
akademik yasamlanni etkiler. Oz sayg: saghkli bir kisiligin én kosulu olmasimn yant
sira, kiginin toplumun etkin ve katitlimer bir tiyesi olmasinda da énemli rol oynar.
Kigisel bagann ve mutlulugu beraberinde getiren etmenlerden biri de topluma etkin bir
sekilde katilim olacaktir. Kisinin g¢evre ile iliskilerinde daha etkili, hareketli ve giivenli
olmasm saglayan etkenlerden bir diger ise yliksek dzsaygdir (Akt. Giiloglu, 1999).
Ergenlikte, ana babalar ve arkadaglardan alinan sosyal destek benlik saygisinin
gelisiminde dnemli rol oynar. Sosyal destek, ergenin olumsuz kisilik geligtirmesinde rol
oynayabilecek kisilere kargi koruyucu bir etki yaratir. Ergenin kimligini gelistirmesine
yardimel olur. Aile ve arkadaslardan saglanan destekle benlik saygisini gelistiren ergen
boylece kendini giivende hisseder. Arkadas destefinin ergenin ¢evre {izerinde kontrol

yetenegini artirmada da etkili oldugu gorilmektedir (Huurre, Kamulainen ve Aro,
1999).

2.2.2. Benlik Saygsi ile Tlgili Yapilan Arastirmalar

Literatiir benlik saygis1 ile ilgili gézden gecirildiginde, yapilan arastirmalara
baktigimizda ilkdgretim, lise ve tiniversite diizeyindeki &grencilerin benlik saygilarimm
yasa, cinsiyete ve zekdya gore incelenmektedir.

Benlik saygilarmin  incelendifn boylamsal bir aragttrmada  Zimmerman,
Copeland, Shope ve Dielman (1997) 6. simftan 10. sifa kadar dort yil boyunca 1160
Ogrencinin benlik saygisim Coopersmith Benlik Saygisi Envanteri ile 6lgmiigtiir, Benlik
saygisi, devamli olarak yiiksek, orta dizeyde yiksek ve gittikce yiikselen, gittikge
azalan, devamli diigiik olmak tizere dort diizeyde ele almmigstir. Kizlar genellikle, yasla
birlikte gittikge azalan benlik saygisi grubunda yer alirken, erkekler orta diizeyde ve
yiikselen grupta yer alirlar. Yilksck, ya da orta diizeyde ve gittikce yiikselen benlik
saygisina sahip olan dfrencilerin gelisimsel olarak daha saglikli, arkadag baskisi ile
daha iyi bag edebilen, okul notlar daha yiiksek ve alkol kullanimlar1 daha az olan
Ogrenciler oldufu aragtirma sonucunda ortaya ¢ikmugtir,

Aile igindeki iligki bigimlerinin 19-22 yas aras1 kizlarin depresyon, anksiyete ve
benlik saygisiyla iliskisine bakan Jacobvitz ve Bush (1996), 93 katilimerya 6lgiim arac:

olarak Aile Iliskisi Envanteri kullanilmistir. Arastirma sonuglarindan alinan bilgilere
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gore, cocuklukta yasanan baba-kiz iligkilerinin anksiyete ve diisiik benlik saygis: ile
onemli diizeyde iliskili oldufu, anne-kiz iligkilerinin ise, anksiyetenin ortaya
¢ikmasinda etkili oldugu gériilmektedir. Sosyo-ekonomik diizeye gore benlik saygisi
diizeyinin degistifi farkli bir aragtrma sonucunda bulunmugtur. 711 6grenci ile
yaptiklari ¢aligmada Farancis ve Jones (1996), sosyal smuf ve benlik saygisi arasindaki
iligkiyi incelemek amaciyla farklt sosyockonomik diizeylerden gelen 16 yasindaki
ergenlerle galisilmistir. Coopersmith (1967), Lipsitt (1958) ve Rosenberg’in (1965),
benlik saygis1 6lceklerini ayri ayri uygulamigtir,

Coopersmith Benlik Saygist Envanteri’nin uygulandigi arastirmada sonucuna
gbre; yilksek benlik saygisi ile tist sosyo ekonomik diizey arasinda iligki bulunmugtur.
Rosenberg Benlik Saygist Olcegi’nin kullanildif aragtirmada, benlik saygst ile sosyal
sinif arasinda zayif bir iliski goriilmiistiir. Sosyal siuf ve benlik saygisi arasinda 6nemli
bir iligki Lipsitt Benlik Kavram Olgegi puanlamasmn sonucunda bulunmustur. Bu
sonuglara bakildifinda; benlik saygisini degerlendirmek i¢in kullamilan araglar benlik
saygis1 ve sosyal simf arasindaki iliskiyi belirlemede farkh sonuglarm ortaya ¢iktigimi
gistermektedir.

Benlik saygsinin akademik bagar: ile iliskili oldugu bilinen bir gergektir. Daniel
ve King’in (1995), ilkokul ogrencilerinde benlik saygisiin gesitli boélimleri ile
akademik basar1 arasmdaki iligkilere baktid: bir galiymada; 6grencilerin algiladiklan
benlik saygilan ile standardize edilmis basan testiyle Slc¢iilen akademik bagarilarinin
birbirleri ile iligkili olduklan ortaya ¢ikmugtir. Calismada 3. 4. ve 5. simf Ggrencilerinin
benlik saygisi alt Olgeklerinden aldiklart puanlar, standart basan testi puanlariyla
karsilastirildifinda, akademik bagarinin belirleyicilerilerinin akademik yeterlik, ailesel
kabul ve kisisel giivenlik olduklari saptanmistir. Arkadas iliskilerinde basanili olmamn
akademik bagan ile iligkili olmadip1 sonucuna varilmstir.

Ergen kiz 8Frencilerde; cinsel gelisim diizeyi, anne ve babayla iligkiler ve benlik
saygist arasindaki iligkiyi inceleyen Lackovic, Dekovic ve Opacic (1994),
arastirmalaninda sekizinci simfa giden 178 kiz 6grenciye Coopersmith. Benlik Saygisi
Envanteri’nin kisa formunu uygulamiglardir. Arastirmadan alti ay 6nce ilk olarak adet
gdrmils olan kizlarm benlik saygilarinin 13 ay veya daha fazla zamandan ber1 adet
goren kizlardan daha yiksek qldugu sonucu ortaya ciknustir. Arastumanina sonucu

dogrultusunda; benlik saygisimn esas yordayicisinin ergen kizlarin anneleriyle kurmus
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olduklan iletisimin niteligi oldugu bulunmustur. Erken veya orta ergenlik déneminde
ayni cinsteki ebeveynle kurulan kaliteli bir iletisimin benlik saygisinin gelisiminde ¢ok
onemli bir etken oldugunu gosterir,

Mullis ve Normandin (1992); benlik saygismn yasla birlikte arthfim, fakat
farkli olarak cinsiyete gore benlik saygisi dilzeyinin defismedigini belirterek, lise
dénemi boyunca ergenlerin benlik saygisi diizeyini incelemislerdir. Aragtirmaya katilan
14-19 yaglar1 arasinda yer alan 270 kisilik bir 6rneklem grubuna benlik saygisim
slemek igin Coopersmith Benlik Saygisi Olgegi kullanilmugtir. Aragtirmanin sonuglarma
bakildiginda; benlik saygisinin yagla birlikte arttify ve ortaokuldan liseye gegis
doéneminin benlik saygisinin gelisimi ag¢isindan en kritik dénem oldugu goriilmiigtir.
Sonug olarak, cinsiyetle benlik saygismn geligimi arasinda &nemli bir iliski olmadif,
ancak ailenin gelir durumunun, egitim diizeyinin ve sosyoekonomik statiisiniin énemli
bir etken oldugu bulunmusgtur.

Benlik saygistmn ergenler iizerinde ailenin etkisini inceleyen farkli bir
aragtirmada Nass (1991) aile ve 6-12 yas aras1 okula giden ¢ocuklarim aragtirmaya dahil
ctmigtir. Aragtirmanin bulgularina gére; yiksek derecede kontrol (baskici ve otoriter
aile) ile gocugun benlik saygisi arasinda bir iligki bulunamazken, annelerin sicakliginin
Snemli oldufu, babalarin ise g¢ocuk yetigtirmede, hem kontrol edici hem de sicak
olmasmin 6nemli oldufu sonuglan elde edilmistir. Brack, Orr ve Ingersoll (1987) alts,
sekiz ile on ve onikinci simflarda okuyan 135 Ggrenciyle yaptiklan ¢alismada benlik
saygisi Rosenberg Benlik Saygist Olgegi ile Slglilmiigtiir. Benlik saygisi ile yas zeka,
cinsiyet ve cinsel gelisim dlizeyi arasindaki iligkiye bakildiginda; aragtrmanin
sonucunda benlik saygis: yagla degil, fakat zekayla iliskili bulunmustur. Kizlarin benlik
saygilarmin erkeklerden daha diisiik oldugu ve cinsel gelisim diizeyinin benlik saygisin
etkilemedigi goriilmiigtiir. Mc Carthy ve Hoge’in (1982) iki bin kisilik bir érmeklem
grubuna uyguladiklan Coopersmith Benlik Saygis1 Olgeginin sonucunda ergenlerin
yaslarmm ilerledikce benlik saygilarinin da artiim gézlemlemislerdir.

Literatlire gére; diisilk benlik saygisinm sosyal iligkilerde zayifligmn yam sira
duygusal olgunluk ile de iligkili oldugu bulunmustur. Leung ve Sand’in (1981),
{iniversite dgrencilerinde benlik saygisiun duygusal olgunluk ile iligkisini aragtirdify
calismalarinda; Kaliforniya Universitesi’ne devam eden 200 6grenci arasindan, kiz ve

erkek dgrencilerden benlik saygisi yiiksek olanlarin, benlik saygis: diigtik olanlara gore,
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duygusal bakimdan daha olgun, daha mutlu, daha az yalmz, kendini daha iyi kontrol
edebilen ve daha gercekei isteklere sahip kigiler olduklars gbriilmiistiir. Ana baba
davramglan ile g¢ocuklarin ozsaygilari arasindaki iliskiyi ortaokul 5. ve 6. smnif
diizeylerinde 61 kiz ile 62 erkek grenci tizerinde inceleyen Growe (1980; Akt. Giingdr,
1989) anne babalarin davramglart ile kiz ve erkek cocuklarm &zsaygl diizeyleri
arasindaki iliskiyi incelediginde, annenin cezalandirci, denetimsel nitelikli davraniglar
ile kizlarmn 6zsaygilart arasinda olumlu bir iligki, ayrica babanin destekleyici tiirden
davraniglarn ile erkeklerin dzsaygist arasinda olumlu bir iliski bulmugtur. Ana babamn
reddedici ve koruyucu davramslarinin ise olumsuz yonde etkiledigi sonucuna
varilmistir. Sonuglarma gore, ana baba destegi ne denli fazla ve cezalandirmalar ne
kadar az ise, 6zsaygmm o oranda yitksek oldugu ortaya gikmustir.

Coopersmith’in (1967; Akt. ,Ikizoglu,1993) 6n ergenlik déneminde olan 1748
6grenci lizerinde yaptift aragtirmada, benlik saygisinin, kisinin ¢evresine uyum saglama
bicimi ile yakindan ilgili oldugunu goriilmektedir, ayrica benlik saygis1 diisiik olan
drencilerin anksiyete diizeylerinin daha yiiksek oldufunu ve bu genglerin daha sik
psikosomatik ve depresyon belirtileri gdsterdikleri ve sosyal iliskilerde daha zayif
olduklar: bulunmustur. Ayrica kendilerini arkadaglik kurmada gii¢liigii olan bixi olarak
algilayan 6grencilerin benlik saygilarinin, arkadaghik kurmada giichik ¢ekmediklerini
algilayanlara gore daha distik oldugu bulunmugtur.

Yurtdisinda benlik saygist ile iigili yapilan betimsel aragtirmalar incelendifinde
itkdgretim, lise ve {niversite diizeylerinde her yastaki ¢ocuk ve ergenle gahsildig
gériiliirken aragtirmalarin bir kisminda cinsiyet ve yasa gore benlik saygisinn degisip
defismedigi incelenmigtir, Benlik saygisimn yagla dogru orantili olarak yiikseldigi
saptanmugtir. Bazi aragtirmalarda kizlarin, bazi aragtirmalarda ise, erkeklerin benlik
saygilart daha yiiksek bulundugu goriilmekiedir. Akademik bagar1 ve benlik saygis:
arasindaki iliskinin en ¢ok aragtirilan konulardan biri oldugu ve bu iliskinin olumlu
oldugu goriilmektedir.

Yurt igince benlik saygisina ybnelik yapilan aragtirmalar incelendifinde ¢ok
sayida betimsel aragtirmaya rastlanmigtir. Yapilan bir arastirmada Yiksel (2002),
tiniversite Ofrencilerinin utanga¢hklarimn benlik saygisi ve yalmzhikla iliskisini
aragtirmistir. Arastirmaya gore, Gazi Universitesinin Gazi Egitim Fakiiltesinde okuyan

202 8renciye, Utangaglik Olcegi, UCLA Yalmzlik Olgegi, Coopersmith Benlik Saygist
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Envanteri ve Kisisel Bilgi Formu uygulanm;gtlr; Aragtirma bulgulari sonucunda;
dzsayg, algilanan akademik bagan durumu ve annenin efitim dilzeyinin; utangaghifin
snemli yordayicilarindan oldugu bulunmustur.

Ergenlerde 6z imaji yordayict bazi sosyo demografik defiskenlert inceleyen
Gokeakan, Gokcakan, Yilmaz ve Simgek’e (2001) gore aragtirmanin amaci, cinsiyet,
kardes sayisi, oturulan yerlegim birimi, ailenin sosyoekonomik diizeyi, anne ve babamn
egitim diizeyi, algilanan ebeveyn tutumlan gibi bazi degiskenlerin ergende, 6z imajm
niteligini yordayip yordamadiklarim saptamaktir. Trabzon’daki ¢esitli liselerde okuyan
ve finiversiteye hazirhk egitimi veren bir dzel dershaneye devam eden 250 kiz 250
erkek olmak iizere toplam 500 lise 6grencisi arastirma grubuna Offer Benlik Imgesi
Olgegi ve Kisisel Bilgi Formu uygulanmustir. Bulgulann incelenen degiskenlerden
bazilarinin ergenin 6z imajimin birgok boyutunu anlamli olarak yordadifs gorithmiistiir.
Olcekten elde edilen tiim puanlara bakildiginda; cinsiyet, kardes sayisi, ailenin yerlesim
birimi, ailenin sosyoekonomik durumu, annenin efitim diizeyi degiskenlerinin ergende
oz imaji yordamadiklary; ebeveyn tutumlarmin ergendeki 6z imaj diizeyini yordadi,
ancak ebeveyn tutumlanmn demokratik veya otoriter olarak algilanmasimin herhangi bir
fark olusturmadigi sonucuna varimistir. Arastumada ilging olan diger bir bulgu ise;
ergenin 8z imajini annenin egitim diizeyinden ¢ok babanin efitim diizeyinin yordadigi
ve babanin efitim diizeyi artikga ergenin 6z imajimn olumlu y&nde etkilendifi
sonucudur.

Ulkemizde benlik saygisini ana baba tutumlarina gore inceleyen birgok arastirma
yapildiga goriitmektedir. Ankara’daki cesitli finiversitelere devam eden, kiz ve erkek
tgrencilerin benlik saygilari aileden ve arkadaglardan algiladiklar: sosyal destege gire
inceleyen Taysi (2000} aragtirmaya katilan 124 kiz, 77 erkek olmak {izere toplam 201
{iniversite 6grencisini, k1z ve erkek dgrenciler, yurtta ve aile yaminda kalanlar olarak iki
orneklem grubuna ayirmigtir. Aragtirmanin bulgulan; Aileden Algilanan Sosyal destek
Olgegi puanlaniyla, Offer Benlik Imgesi Olgegi’nin Aile Iligkileri alt &lgeginden alman
puanlar arasinda anlamli ve yiiksek bir iligki oldugunu gostermektedir.

Orgiin (2000) tarafindan yapilan bir aragtirmada; sekizinci simf &grencilerinin
ana baba tutumlart ile benlik saygisi ve atilganlik seviyesi arasindaki iligkinin
incelenmis, Rathus Atilganlik Envanteri, benlik Saygisin diizeyinin belirlenmesinde

Piers-Harris Benlik Saygist Olgegi, ana baba tutumlarmm belirlenmesinde de ABTO
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kullamilmuigtir. Yapilan aragtirmada farkli ana baba tutumu algisma sahip &grencilerin
benlik saygis1 diizeyleri arasmnda anlamli bir farklilik bulundugu goriilmektedir.
Bulgularin sonucunda; esitlikgi demokratik tutumla yetigtirildiklerini diigiinen
dgrencilerin, baskici otoriter ve agirn koruyucu tutumla yetistirildiklerini diistinen
dgrencilerden anlamh diizeyde yiiksek benlik algisina sahip oldugu goriilmiistiir. Hem
ana baba tutumlarinin hem de benlik saygisinin attlganlik ile anlamli bir iligki g&sterdigi
bulunmustur.

Farkli sosyo-eckonomik diizeylerdeki lise &grencilerinin benlik saygilan ile
ruhsal durumlar: arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla Uyamk’m (2000) yaptig
calismada 482 lise Ogrencisine Rosenberg Benlik Saygisi Olgepi ve Kendini
Degerlendirme Olcegini uygulamistir. Benlik saygis1 ve kendini degerlendirme 8lcegi
arasmda anlaml bir iligki gérilmistiir. Lise 6grencilerinin benlik saygis1 diizeylerinin
¢oguntukla yiiksek oldufu saptanmugstir. Benlik saygisimin farkl kiiltiirdeki bireylerde
farkli olabilecegi belirtilmektedir. Piskin’in (1996) Tirk ve Ingiliz lise son simf
Ogrencilerinin benlik saygisii Slgtiigli caligmada veriler Coopersmith Benlik Saygist
Envanteri ile toplanmustir. Tirk 6grencilerinin benlik saygis1 puanlarmmn Ingiliz
Sgrencilerinkinden anlaml bigimde daha diisiik oldugu bulunmustur. Her iki iilkede de
erkek dgrencilerin kizlardan daha yiiksek benlik saygisina sahip oldugu ortaya ¢ikmugtir,

Frakli bir galismada; Izmirde 120 kiz, 120 erkek toplam 240 &grenciyi
Ornekleme aldigr Yiksekkaya'nm (1995) katilimeilara Bireysel Bilgi Formu, Rosenberg
Benlik Saygist Olgegi ve Ruhsal Belirti Tarama Listesini (SCL-90-R) uyguladif
arastirmadir. Bundan elde edilen bulgulara gore aragtirmada yer alan iniversiteli
genclerin, benlik saygilarimin yitksefe yakin diizeyde oldugu goriilerek, benlik
saygisinin  akademik basari, arkadashk kurmakta giliclik ¢ekme, 6grenim goriilen
boliimii isteyerek secme, kendi gelirini yeterli bulma, bos zamanlari degerlendirme,
gelecek hakkinda goriigler, kardes sayisi, ana babanin sevgisini gésterme durumu ve
ana baba ile olan iliski, ailenin gelirini yeterli bulma agisindan anlamh farklihk
gosterdigi ortaya ¢ikmmgtir. Bunun yam sira; cinsiyet, yag boltim, sinif, derslerde soz
alma siklif1, anne-babanin efitim diizeyi ve ailenin genel tutumunun benlik saygisi
fizerinde anlamli bir etkisi olmadif1 bulunmustur. Arastirmamn bir dier bulgusu ise,
benlik saygisinin, ruhsal belirti diizeyi ile negatif yonde anlamh bigimde iligkili icinde

olmasidir,
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Bogeng ve Kuzgun (1994), kendine saygist diisiik ve yiiksek olan bireylerin,
akademik benlik kavramlarnm incelemistir. Ankara’ da yaptiklar: ¢calismada, 42 lise 1.
ve 2. siuf dgrencisine Kendine Sayg1 Olgegi ve Akademik Benlik Kavrami Olgegi
uygulanmugtir. Aragtirma sonucunda; benlik saygist ile akademik benlik kavrami
arasinda anlamli bir iliski oldugu ortaya konmugtur.

Anne ve baba tutumuyla ilgili farkh bulgular elde eden Ikizlioglu (1993);
demokratik ve otoriter ana-baba tutumlarimn, lise son siuf Ogrencilerinin benlik
saygisina etkisinin incelemistir. Yapilan ¢ahgmada Ankara [H Kegiren Merkez
Tlgesi’ndeki 8 devlet lisesinde okuyan son smif 8frencilerinden segilen 341 6grenci
tizerinde ti¢ defisik veri toplama araci olarak “Bilgi Formu”, “Ana-Baba Tutum
Olgegi” ve “Benlik Saygist Envanteri” kullaniimigtir. Sonug olarak bu aragtirmada ana-
babanin “demokratik” ve “otoriter “ tutumunun dfrencinin benlik saygist iizerinde
dnemli bir etkisinin olmadig1 goriilmektedir.

Sosyo-ekonomik diizeye gore benlik saygisi diizeyinin degistigini belirleyen bir
arastirmada, lise 8grencilerinin $zsayg: diizeylerini etkileyen etmenleri aragtiran Giingdr
(1989) Ankara il merkezindeki farkli sosyo-ekonomik diizeylerden segilen 1000
dgrenciye kendisinin  gelistirdigi Ozsaygn Olgefini  uygulamigtir. Caligmanin
bulgularindan elde edilen sonuclara gore; kiz ve erkek 6grenciler ile lise bir ve lise son
simf Sgrencilerinin 6zsayg: diizeyleri arasinda Snemli bir fark bulunmamustir. 11k ve son
gocuklarin 6zsaygilarmuin ortanca gocuklara gbre daha yiksek oldugu goriilmiistiir.
Kendilerini akademik yonden bagarili olarak algilayanlarin 6zsaygilart bagarisiz olarak
algilayanlardan ytiksektir. Gelir, 6grenim ve sosyo-ckonomik dlizeyi yiikselen ailenin
dgrencilerin Szsaygi diizeylerinin de yikseldigi gorisltir. Anne babalarmi demokratik
olarak algilayan dgrencilerin 6zsayg1 diizeyleri otoriter olarak algilayanlardan yiiksektir.
Benlik saygisina iligkin yapilmig betimsel ¢aligmalarda; benlik saygismun, arkadashik
kurmakta giiclik ¢ekme, anne-baba tutumlarina ve sosyockonomik diizeye gore
farklilasma gosterdigi sonucu iilkemizde yapilan aragtirmalarda bulunmustur. Bunun
yam sira benlik sayginin akademik bagar, atilganhik, yalmzlik ve atilganlik diizeyi ile
iliskili oldugu ve kiiltiirden kiiltire gore degistigi sonuglan ortaya ¢ikmustir. Cinsiyete
iliskin farkh sonuclann ¢iktig1 gériilmiigtiir.
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2.3. OFKE
2.3.1. Ofkenin Tanim

Ofke, evrensel bir duygudur. Ofke igin yapilmus olan birgok tamimlamaya
rastlanmaktadir, Biaggio ofkeyi; ger¢cek ya da sanal bir engellenme, tehdit ya da
haksizlik karsisinda olusan ve kisiyi rahatsiz edici uyarilart bertaraf etmeye yonelten,
giiclii bir duygu olarak tammlamigtir. Torestad ise ¢fkenin ¢ofu zaman engellenme,
haksizliga ugrama, elegtirilme, kiiglimsenme gibi durumlarda olustufunu ve
planlanmadan ortaya ciktigint sylemistir. Spielberger ve arkadaglarimin 6fke taniminda
ise; basit bir sinirlilik veya kizginlik halinden, yogun hiddet durumuna kadar defigen
dereceli bir duygusal durum olarak goritlmiistiir. Ofke Kassinove’a gore; belirli biligsel,
algisal carpitmalarla baglantili, igsel bir duygu durumu olarak tamimlanmistir.
Kennedy’e ise dfkeyi, “Bireyin kendisine yonelik bir tehlike nedeniyle karsisindakini

uyarmasi sonucu ortaya gikan etkili bir yagantidi™ olarak tanimlamaktadir.

2.3.2. Ofkenin Nedenleri

Duygular: kavramsal olarak tammlamada giicltiklerle kargilasilsada bilimsel
olarak duygular1 tanmmlamaya ihtiya¢c duyulur. Duygu genel anlamda bakildiginda,
bireyle iligkili 6znel yasantilari, birey i¢in nemli olan olaylarla iliskili olarak bireyin
neler yapabilecegini, baglamin degerlendirmesini igeren, tanimlanabilir dénemleri olan
bir siire¢ olarak ifade edilir. Duygu bireyin harekete hazir olmasma, onceliklerini
belirlemesine ve planlarin yapilmasina énciilitk etmekedir (Cegen, 2002).

Cegen’e gore (2002) duygular; bireylerin giinliik yasantilarinda nasil hareket
edecekleri, ne yonde karar verecekleri, kisisel alan smirlarim ne gergevede gizecekleri
ve digerleriyle hangi diizeyde iletisimde bulunacaklan konusunda nemli bir belirleyici
niteligindedir. Insani duygulardan biri olan 6fkenin gesitli bigimlerde tamimlandig
goriilmektedir. Biaggio’va (1989) gore ofke; gergek veya hayali bir engellenme,
haksizliga ugrama ya da tehdit kargisinda olusan bilislerle ilgili ve kisiyi rahatsiz edici
uyaricilan ifade etmeye yol agan gliglii bir duygudur.

Kennedy’nin (1992) 6tke tanimina bakildiginda; “Bireyin kendisine yénelik bir
tehlike nedeniyle karsidakini uyarmasi sonucu ortaya ¢tkan etkili bir yagants” dir. Tiwck
Dil Kurumu SozIigi (1994) ise dfkeyi; “Engellenme, incinme ya da gézdagi karsisinda

gosterilen saldirganhik tepkisi, kizginlik, hisim, hiddet, gazap” olarak tamimliar. Kisag’a
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(1997) gore ke “Bireyin planlari, istek ve gereksinimleri engellendifinde ve haksizhik,
adaletsizlix ve kendi benlipine yonelik bir tehdit algiladiginda yaganan temel
duygulardan biri” olarak gériiliir.

Golden’1n (2003) 6fke tanumu ise; incindigimiz, haklarimizin gignendigi, istek ve
gereksinimlerimizin engellendigi ve bir seyin dogru olmadig: konusunda verilen mesaj
olarak belirtmektedir. Ofke, hakkimz olam alamadigimizda ya da onem verdiZimiz bir
beklentimiz yoninde davranilmadiginda yasanan duygudur Golden (2003). Ofke
tamamlarindaki ortak noktaya bakildiginda, bireyin planlar;, istek ve ihtiyaglan
engellendiginde, kars: taraftan haksizlik, adaletsizlik ya da benligine ydnelik bir tehdit
algiladifinda ve beklentileri gergeklesmediginde ortaya ¢ikan olumsuz bir duygu oldugu
belirtilmistir. Koknel (2000) 6fkeyi, engellenme ve korku gibi hos olmayan durumlar
karsismda ortaya ¢ikan duygulamm ve cosku durumlarmndan biri olarak tanimlar.

Ofke, insanlar i¢in yasanmast dogal bir duygu olmasina ragmen, birgok insanin
ofkeleri yiizinden baglart derde girdigi ve bir dizi problemle karsi kargiya kaldiklar
goriilmektedir. Bunun sonucunda, belk biraz da sahip olunan kiiltiirel yapmn etkisiyle,
bircok kisi Ofkelenmekten korkarak ofkelerini gostermekten gekinirler. Ofkenin
bastirlarak var olan enerjinin ice dondiiriilmesi bireyin kendisine ve ¢evresine zarar
vermesi anlamina gelmektedir. .

Ofkeyle baga ¢ikma, onun tannmasin gerektirir. Ofkeye neden olan ve Sfke
ifadesini etkileyen biyolojik yapi, bireyin mantikli ve mantik dis1t inanglarmm ve aile,
toplum, kiiltiir gibi gevresel etkenlerin bilinmesidir. Kisag’a (1997) gore bireyler ancak
sfkelerini tamdiklarinda, 6fkelerinin zararlarindan kurtularak, onu kendileri igin yapici
bir sekilde ifade ederler.

Ofkesi ve kizginhigindan 6tiirii insanin kendisini suglu hissedebilir, Ofke saghkh
bir bigimde dislastinlmg amaca yoneliktir ve gogunlukla toplumsal olarak kabul
edilebilir bir bicimdedir. Uzun vadede kisiye yarar getirmesi miimkiin olacaktir.
Ofkenin kontrol edilemeyerek saghksiz olarak diglastirilmast ise saldirganlik ve giddet
bigimindedir. Kigi en biiyiik zarar1 kendisine verir. Ofke, yapic1 olarak kullanildiginda
zihinsel ve bedensel gii¢ verir (Baltas, Baltas, 2004).

Diismanlik ve saldirganbik duygular: 6fke duygusu ile kangtinlabilir. Spielberger
(1988), ofke kavranum genellikle diigmanlik ve saldirganhiktan daha basit olarak,
yogunlugu hafif huzursuzluk ya da can sikintisindan, kizginlik ve siddete kadar degigen
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duygulardan olugan gegici bir durum olarak tammlamaktadir. Diismanhk ve &tke
duygularm icerse de 5fkeye gore daha uzun stireli negatif bir duygudur. Saldiganlik ise
birine ya da baska insanlara karsi anlik ya da planlt olarak zarar vermeye yonelik bir
duygu olarak tammlanir. Ofkeyi disa yonelik olarak ifade etme sekillerinden biri olan
saldirganlik ayrica 6fke ve diigmaniik duygularm dofurmaktadir (Akt., Akgiil, 2000)

Dryden’e (1990) gore, dfkenin derecesi genellikle kisinin kendi benlik saygist ile
dogru orantilidir. Diigiik benlik saygist olan kisilerin, yliksek benlik saygisi olan kisilere
gre daha kolay dfkelenme egiliminde olduklarim goriilmektedir.

Cocukluk cagi sakin bir gekilde ge¢sede cofunlukla ergenlikteki siddetli
degisikliklerden dolay1 bu donem birtakim sikintilarla ‘dolu gecmekyedir. Ergenler;
fiziksel olarak onemli degisiklikler gecirirken birgogunun sosyal yasamlarmnda,
muhakeme yeteneklerinde ve kendilerine yonelik algilarmda biiyik degisiklikler
goriilmektedir (Bernstein, Clarke-Stewart, Penner, Roy, Wickens, 2000).

Ergenlik dénemindeki ofke yagantist incelendifinde ise, 6fkenin bu dénemin
diper dzellikleri ile tutarli oldugu gériilecektir. Ilkokul gocuklars ve ergenler ile yapilan
arastrmalarda Edmonson ve Bullock (1998) ergenlerin ilkokul ¢ag ¢ocuklarina kiyasia
daha sinirli ve saldirgan davramslar gosterdiklerini ortaya koyan bulgular bulurlar.
Ergenlik dénemine gelen ¢ocuk, kendi kaderini tayin edebilmek ve denetleyebilmek i¢in
micadele ederek bagimsiz olmak isterler (Bauman ve Riche, 1997).

Ergeni ofkelendiren sebepler fiziksel hareketinin ve sosyal etkinliklerinin
kisitlanmasi, engellemmesi, ayrica egosuna yonelik elegtiriler  yapilmasi  ve
reddedilmesidir (Rice 1975). Sosyal engellenmeler ve hayal kiikbklarim da igine
alacak sekilde ofke sebepleri artmis durumdadir. Igneleyici sozler, digerlerince hor
goriilmek, sosyal hirslann dniine gegilmesi Morgan’a (1986) gore éfkenin sik rastlanan
nedenlerinden olacaktir. Ergenlik déneminde engellenmenin yam sira, fiziksel goriintim
ile ilgili yetersizlik duygusu da 6fke yaratan nedenlerden olacaktir.

Madow’a (1972) gore iki temel istek arasindaki gatigma, 6fkenin sebeplerinden
oldugunu gosterir, Ailesel otoriteden bagimsiz olmak isteyen ergen, heniiz kendisinden
emin degildir ve bakima ihtiyaci vardir. Catigan bu iki istek ergenin iginde savagirken
ergende aile nasil davranirsa davransin 6fkeyi doguracaktir, Aile g¢ok koruyucu ve
destekleyici olursa bagimhlik istedi tatmin olarak bagimsizlik istedi engellenecek, aile

ergenc kendi segimlerini yapma sansi verirse, bu kez de bafimlibik istefi doyum
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saglamayacaktir. Her iki durumda da 6fke ile sonug:lanacakﬁr. Blair, Jones ve Simpson
(1975)‘a gore ergen, kendisini ailesi, 6gretmenleri, toplumun diger iiyeleri ile duygusal
catisma icerisinde bularak 6fke duygusunu yasamaktadir.

Ofkeye verilen tepkiler ergenlik ve ¢ocukluk dénemlerinde farklidir, Cocuklar
dfkeye kars tepkilerini daha agik davramglatla ve aninda ifade ederlerler. Ergenler ise
ofkeyi daha fazla gizleyip, maskelemektedir. Cocuk ve ergen dfkenin her durumda disa
vurulmasinin olumlu bir davrams olmadigmi &grenir. Ergen, 6fke ve kizginligin ne
zaman, kimlere kargi disa vuracagini, ne zaman bastiracaimi bilerek yetisir (Akt.,
Kulaksizoglu, 2002).

Ofke ve kizgmlik duygusunu yaratan durum ve olaylarla bu duygularm disa

vurumu ¢ocuklukta anne-baba ve ailedeki difer yetiskinlerin taklit edilmesi ile
ogrenilmektedir. Ofke ve kizgmhgm her durumda diga vurulmasmun olumiu bir
davramis olmamaktadir. Aile ve yakin cevrenin etkisi ile ¢ocuga ve ergene
kazandirilarak ergen, 6fke ve kizginligim ne zaman kimlere kars1 diga vuracagimni, ne
zaman da bastiracagim bilir.

Erkeklerin 6fke ve kizginlik duygularmi saldirganca sz ve hareketlerle diga
vurmasi kizlara gére daha ¢ok tesvik edilir. Bunun yam sira Tirk killttiriinde ¢ocuk ve
ergenin yagt da Ofke ve kizgimhifin diga vurumunda ebeveyn tutumlarim etkiler.

Ergenler blyiidikce kizgnliklarm agifa vururlar (Kulaksizoglu, 2002). Ergenlik

caginda belirli engeller karsisinda 6tkelenmek kisiligin korunmasi, sayginlik kazanmasi
ve bu saygihgin stirdiiriilmesi agisindan geligtirici ve yapict yonde rol oynamaktadr.
Bunun yam sira gencin Ozerklifi, ozgirligll ve sorumlulufu arasindaki sminn
belirlenmesinde de 6fkenin ve 6fkeye kargi cevrede olusan tepkinin Snemli bir yeri
vardir. Kéknel {1999), genglik ¢caginda bir duygulanim ve cosku big¢imi olarak yaganilan
':':- ] Ofkenin kisilik lizerinde biraktifs olumsuz etkiler ve daha sonraki yasamdaki kin, nefret,
| kiskan¢lik, dilsmanhik gibi duygulara déntismektedir. Bu duygularn etkisi altinda olan
insan daha sik ve giddeth 6fkelenmektedir.

Ergenlikte sikinti yaratan duygularin baginda gelen 6fke; her ne kadar olumsuz

bir duygu olarak kabul edilise de, kisiyi zor, tehlikeli durumlara hazirlayict ve koruyucu

dzelliktedir. Insani bir duygu olan &fkenin kontrolii ve ifade edilis bigimi, kisinin ruh
saghg ve toplumsal uyumunda belirleyici olur. Uyaranin engellenme olarak algilandigs,

yofun stres, yorgunluk ve kaygi gibi durumlar, dfke tepkisimi tetikleyici unsurlar
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olmaktadir. Eger kizginhgin siddeti artarak 6tke boyutuna ulasirsa ergen bu duygusunu
bastirarak kontrol edemezse, fizyolojik, ruhsal, toplumsal sorunlar yasamasi s6z konusu
olacaktir. Ofke durumu ile basa ¢ikmasi i¢in duygularm: tanimasi ergen igin en énemli
kosul olacaktir. Kendi duygu diinyas: i¢inde duygulari, 6fkesi ile farkindalik kazandig
noktada kontrol mekanizmalarim kullanan ergenin bu duyguyu bastirmasina gerek
kalmayacaktir. Ofke bastmldiginda kontrolii daha giiglii ve zor olacaktir. Ofke
duygusunun saldirganlik seklinde ortaya ¢ikmasim tetikleyen bastirma mekanizmasidir,
Aydin’a (2005) gore; disa vorulan siddetli ofke tezahiirli, ergenlerin sosyal beceri
yeteneginde de zafiyete sebep olur.

Wilde’a (2002) gore ergenler, siirekli 6fke duygusu yasamas: durumunda kisilik
yapilarinda ve sosyal iligkilerinde belirli davrams kaliplan olustururlar, Bu davrams
kaliplarim ifade edersek; Esnek olmayan bir kisilik yapisina sahiptirler, narsist
davraniglar sergilerler, dig diinyaya ve kendi 6z benlerine karsi yabancilagmusglardur,
bagkalarina kargt haksizhk yapabilirler, bagkalanm kiigiimseyen davraniglar
gosterebilirler, siddet icerikli gruplara iiye olabilirler, digerlerine karsi insancil
depillerdir, empati kurmakta zorlanirlar, duygularim: abartils bir sekilde gbsterirler, sabit
diisiince yapisma sahiptirler olumsuz davraniglarla 1lgi cekmeye ¢alisirlar.

Bazi insanlar 6fkelerini i¢ine atmayi segerken bazilan da bastima yoluna
giderler. Fakat bastmlan duygunun insana zarar verdigi goriiliir. Mide {ilseri, yiksek
tansiyon gibi psikomatik tepkilere bastirilmis duygular neden olur, Bunun yam sira
tfkenin ifade edilmemesi 6fkeyi ortadan kaldirmadig: gibi bireyin zarar gérmesine de
sebep olacakfir (Smith ve Furlong, 1998).

Ergenlik doneminde ofke yogun yaganirken bazi ergenler Gikelerini ifade
etmekte ¢ok zorlanmaktadir. Kendilerine 6zgii bir takim nedenler yiizimden bu insanlar,
yagadiklan ofkelerini agikca ifade etmekte zorlanirlar. [fade edilmeyen ya da agiga
vurulmayan &fke duygusu igte tutularak biriktirilirken, ag1fa vurulmayan 6fke duygusu,
bireyin kendisini garesiz hissetmesine ve bu durumun sonucunda ise bireyde depresif
duygularin ortaya ¢ikmasina yol agamaktadir. Bu nedenle 6fkelerini agiga vurmayan
bireylerin 8ncelikle 6fkelerini tantyarak fark etmeleri 6nem tagir. Sonrasinda kendilerine
koymus olduklari hangi engelin, ofkelerini ifade etmelerine  izin vermedigini
tamlamalan gerekir. Bu agama sonrasinda ise bireylerin, dfkelerini ifade edebilmeleri

i¢in uygun bir yol bulunmalidir (Gentry, 2000).
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2.3.3. Ofke fle Ilgili Kuramsal Yaklagimlar

Farkli psikolojik yaklasimlar farkli noktalar1 odak alarak 6fke konusunu ele
alirlar. Bu boliimde, Biyolojik Yaklagim, Davraniger Yaklagim, Gestalt Yaklagsimi,

Sosyal Ogrenme Yaklasim ve Varolugeu Yaklasinun degerlendirmelerini gérmekteyiz.

2.3.3.1. Biyolojik Yaklasum

Darwin, yiiz ifadelerinin evrensel oldugunu gdzlemlerken, o yiiz ifadelerinin
genetik ve biyolojik oldugunu ve nesilden nesile aktarildigin 6ne stiver. Ona gire, yiiz
ifadele.ri, kisinin ne hissettigini anlatmada en etkin aragtir. Bireyin 6fkeli oldugu
dislerini kenetleyip kaglarim ¢attifinda séylenebilir ve o anda kisiye soru sorulmamasi
gerektigi diigiintilebilir (Bernstein, Clarke-Stewart, Penner, Roy ve Wickens, 2000).
Biyolojik kuramlara gore &tke, saldirgan ve suga egilimli davramiglariyla, otonom sinir
sisteminin o6fke davramsim yonlendirmesine odaklamirlar. Bu goriise paralel olarak
Lorenz (1966), insanin genetik mirasinim kavga i¢gilidiisiine sahip olmak oldugunu
belirtir (Akt. Ciiceloglu, 1991). Biyokimyasal yapilar ve islevleri insanda, saldirgan
davramslar ve bunlarla iliskili aci, kaygi, kizginlik, &fke, kin gibi duygularin
olugmasinda rol oynarlar. Merkezi sinir sistemi tarafindan yonlendirilen bu yapilar,
hormonlarin etkinligiyle ¢alisir. Otonom sinir sistemini harekete gegirecek bir durum
ortaya ciktiginda &fke yagantisi baslayacaktir. Ofke yasantistin olusumuna 151k tutan

James Lange kuramu biyolojik yapiyla duygulan agiklamaktadir. (Berkowitz ,1993;
Akt., Koknel, 2000).

2.3.3.2. Davramsc: Yaklagim

Ofkeyi engellenme ve saldirganlik ile birlikte ele alan davramser kuram
yaklagima gore; saldirganlik her zaman engellenme durumuna bagh olarak ortaya
¢cikmaktadir, Franzoi’ye (2000) gore engellenme ise “Bireyin doyum saglayici, amach
davramslarina ulagmasinin Bﬁiﬁnmesi” seklinde tammlamr. Davranigeilara gore, Gikeye
ve saldirganliga verilen tepkiler aynen diger davramslar gibi 68renilirken, insanlar daha
Once cevre tarafindan kériiklenen bu etkilesimlerinden engellenmeye karsi saldirgan

davranmay1 6grenirler (Adams, 1973).
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2.3.3.3. Gestalt Yaklaginu

Voltan-Acar’a (2004) gore gestalt yaklaginu; bireylerin, farkindalik kazanmasi,
bitirilmemis islerini bitirmesi ve sorumluluk alabilmesi temeline dayanmaktadir. Gestalt
kuramina bakildiginda, duygulardan ¢ok onlarin yaganmas: 6nem tagir. Sekil zeminden
ciktigi halde ¢oziimlenmemisse, bireylerin ag13a vurulmamig kiiskiinliik, dfke, nefret ve
sugluluk gibi duygularinda a¢ia ¢ikan bitirilmemis islerin kaldign diistiniliir. Tam bir
farkindalik iginde yasanmayan bu duygular, arka planda gizlenerek, kisinin kendisi veya
bagkalaryla etkin bir bigimde iliski kurmasim engelleyen bigimlerde simdiki yagsama
aktarilirlar. Bireyin aciklayamadign duygulariyla yiizlesip, bu duygulariyla bas

edebildigi ana kadar varhklarim siirdiiren bitmemis islerdir (Corey, 2005).
2.3.3.4. Sosyal Ogrenme Yaklasim

Ofke davranslari; sosyal Ogrenme yaklagimina gére, model alma, taklit,
tzdeslesme ve pekistirmeler ile Ogrenilen tepkiler olacaktir. Cocuklar, kiigiikliikten
itibaren anne ve babasim gozlemleyerck, onlardan davramslariyla ilgili geribildirimler
alarak toplumca dogru bulunan davramglart tekrar etmeyi ve benimsemeyi
sgrenmektedir. Ofkesini saglikh bir bigimde ifade etmeyi basaramayan ¢ocuk, toplumea
onay géren davramglan Sziimseyemezse yogun Ofke duygularim hep tasir ve igsel
catismalarm ¢dzmek igin saldirgan davramsglara yonelebilmektedir (Koknel, 2000).
Bandura’ya gore g¢ocuklar, bagkalarimin davramglanm gozleyerek, taklit ederek ve
model alarak &grendirler. Cocuklar Bandura‘ya gore, anne babalarinin ¢ocuk bakma,
cim bicme, yemek yeme, konugma, ylirlime, giyinme bigimlerini yansitan,
davramglarim taklit eden bireylerdir. Otomatik olarak gergeklesmeyen taklit konusunda
cocuklar secici davranmakta ve gézledikléri her davranmigt taklit etmemektedirler.
Cocugun kisiligi, gegmis yasantilari, modelle olan iligkisi ve i¢inde bulundugu durum
taklidin yapilip yapilmayacagim belirler. Bunun yam sira gocugun sahip oldugu biligsel
beceriler de gézlem yoluyla 6grenmede &nemli bir rol oynadifi goriilmektedir.
Cocuklarin modelin davramglanm hatirlayip taklit etmeleri amaciyla yeterince
tekrarlayabilmeleri igin etkin biligsel stratejiler kullanmalan gerekecektir (Inang, Bilgin

ve Atici, 2005).
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2.3.3.5. Varoluscu Yaklasim

Varoluscu vaklasim Schuerger’e (1979) gore, otkeyi; insamin yok olusa,
islenmemis potansiyele ve yagamuin anlamsizlifina karsi tepkide bulunmasi olarak
aciklar. Buna gore her insan &fke duygusunu farkli yasarken; kiginin &fkesi, yasama
kars1 kendisini caresiz ve giigsiiz hissetmesiyle ilgili olacaktir. Omegin; deprem sonucu
ailesinin biitiin fertlerini kaybetmis olan bir kisi 6fke duyarken kiginin duydugu bu 6fke,

depreme ve Olime kargt caresiz kalmamin bir sonucu olarak ortaya ¢ikacaktir.

- Varolusculara gore 6fke sadece insanlara mahsus, kaginilmaz ve her insana gére farkl

yasanir (Akt., Corey, 2005). Varolusgu kuramcilar gegmiste olumsuz olaylar sonucu
olusan duygularin devam ettirilmesini su andaki etkilesime engel oldugunu 6ne siirerler
ve dfkeyi insanmn kendisini caresiz ve giigsiiz hissetmesine ve hayatin anlamsizligina bir

cevap olarak agiklarlar (Ankay, 2002)

2.3.4. Aleksitimi ve Ofke

Bireyin belirli bir saldmi, elestiri ya da engel/engellenme karsismda spontan
olarak yasadif1, i¢sel, sosyal ve evrensel olan duygu Sfkedir. Ofke ifade ediliy olarak
dgrenilen bir duygu olmakla birlikte, 6fkenin olumsuz ve saldirgan ifade bigimleri
yerine, yeni ve daha uygun ifade bigimleri 6grenilebilmektedir (Deffenbacher, 1992).

Sosyal bir olgu olarak 6fkenin ifadesi 6nem tagir. Ofke ifade bigimlerine
bakildiginda; 6fkenin dogrudan ifadesi, karsilikh iletisim, tepki vermeden once
diisiinme, insanlara yonelik fiziksel salduri, objelere yonelik fiziksel saldiry, s6zel saldur,
bagirma, beden dili, bastirma, kendini elegtirme, ofke kontrolii, diizeltici yonde
davranma, dikkati bagka konuya ¢ckme, pasif-agresif tepki olarak gorGlir
(Deffenbacher ve arkadaglan, 1996).

Aleksitimik bireylerin Ofkelerini ifade etmekte giicliik yasadiklarma deginen
Berenbaum ve Irvin (1996), yaptiklari bir ¢alismada, aleksitimi puanlan yiiksek olan
grubun, diisik olan gruba gore daha fazla 6fke yagadiklari, ancak Ofkenin ifade
edilmesinde gii¢ltik yasadiklann ve siiiel olmayan bir sekilde ifade ettikleri, ayrica
kisilerarasi gatigma yagsamaktan kagindiklari sonucuna varmiglardir. Major depresyon
tamlt hastalar {izerinde Giileg, Sayar ve Ozkorumak (2005) tarafindan yapilan bir
aragtirmada ise, depresyon hastalarinin daha aleksitimik o6zellikler gdsterdigi, dfkelerini

ice dondiren ve ofkelerini daha az kontrol edebilen kisiler oldugunu belirtmislerdir.
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Giileg ve arkadaslar (2004) tarafindan fibromiyalji sendromu olan kadinlarda yapilan
bir arastirmada, bastirihms ve ice dénmiis ¢fkenin yitksek diizeyde anksiyeteyle birlikte
hastaligin bir par¢asi oldugu, aynt zamanda hasta grubunun saglikli kontrol grubuna
gore daha fazla aleksitimik oldugu sonucu ¢iknmgtir.

Fossati ve arkadaglari (2009), giivensiz baglanma ve aleksitiminin birlikte,
diirtiisel saldirganlikla anlamli diizeyde iligkili oldugunu savanmuslardur. Iskemi (damar
tikaniklif1) hastalarimin semptomatik hastalara gore, dfke kontroliinii ve aleksitiminin
dis merkezli diistinme Ozelligini daha ¢ok kullandiklar1 Torosian ve arkadaglarinin

(1997) calismasimda goriilmektedire. Bekker, Bachrach ve Croon (2007) ¢alismalarina

bakildiginda, aleksitiminin bileseni olan hayal kurma ile antisosyal davramsglarin iligkisi

negatif olarak tammlanmgtir. Aleksitimi ve psikolojik belirtileri konulu Batigiin ve
Bityiiksahin’in  (2008) yaptifi aragtwmada, aleksitimik olan bireylerin, olmayan
bireylere gore ofke ve saldirganlifm yam sira kaygl, depresyon, olumsuz benlik,
somatizasyon gibi psikolojik belirtileri daha fazla gosterdikleri goriilmiistiir. Bagka bir
arastirmada Giileg ve arkadaglar: (2007), kalple iliskili olmayan gGglis afrsi
hastalarmda ofke, aleksitimi ve bedensel duyumlari biiyiitmenin saghkh kontrol
grubuna gore daha yiiksek oldugu sonucuna varmigtir. Aynca Gileg ve arkadaglart’nin
(2009) psoriasis hastalarmm aleksitimik olmamakla birlikte, aleksitimi toplam ve
duygusal puanlarmmn siirekli dfke, dfke ige ve 6fke kontrol puanlariyla iligkili oldugu
goriilmektedir, Sterling’in (2008) romatoid artrit hastalan (zerinde yaptifn bir
caligmasinda, ice &fke ile duygular tammada zorluk ve toplam aleksitimi puanlarinm
anlamli dizeyde iliskili olduklar1 gorilmektedir. Aleksitimi puanlarini; ice ofke ve
sosyal destegin olmayigimn birbirinden bagimsiz olarak yordadif1 goriilmektedir.
Miyofasiyal agr sendromu (MAS) hastalar tizerinde yaptig1 calismasida, Direk
(2008), MAS hastalarinin kontrol grubundan daha yiiksek aleksitimi ve dfke puanlart
aldiklan gériilmektedir. 40 yili bulan tarihinde, aleksitimi pek ¢ok agidan incelenmigtir

ve incelenmeye devam etmektedir.
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2.4. YEME TUTUMU

2.4.1. Yeme Totumunun Tanom

Yeme davranigi; motor, biligsel, sosyal, duygusal gelismelerin merkezi ve
cevresel faktdrler tarafindan diizenlenmesiyle olusan kompleks bir fenomen olarak
goriilmektedir. Yeme; sadece biyolojik gelisim ve fizyolojik fonksiyonlarin
gereksinimini saglamak i¢in degil aym zamanda anne bebek iliskisinden itibaren biitiin
sosyal iligkilerin olusumuyla da ilgili oldugu gériilmektedir. Ayrica yemenin ¢ok gesitli

haz ve ac1 veren yasantilarla iliskilendirildigi bilinmektedir.

2.4.2., Yeme Sorunlarmn Sebepleri

Obez kisilerin tiimiinin kilolu oluglarndan yeme davramglarin sorumlu
olmadif1 bilinen bir gergektir. Bunun yani sira obez bireyler arasinda agiri yemenin
yaygin oldugu diigiiniiliir. Normal kilolu bireylere kiyasla obez bireylerin uyanlma
esiklerinin daha disitk oldugu gériilmektedir. Bu kigilerin dis uyaranlara daha rahat ve
daha fazla yamt verdikleri goriilmektedir. Bu bireyler normal kilolu bireylerle
karstlastirildiginda, agri stres ve difer emosyonel uyaranlar karsisinda daha fazla
uyarildiklan gériilmektedir. Obez bireylerin uyanlabilirlik egiinin disiik olusu, dis
uyaranlara yamt vermedeki artigla birlestifinde bu durum agin yeme ile sonuglanabilme
olasilig yliksektir.

Yiyvecek uyaranlarimn bulundufu ortamda, uyanlabilirlik esifi distik olan
bireylerin difer bireylere oranla bu uyaranlara daha kolay ve daha yojun yamt
verdikleri goriilmektedir. Bu durum obezlerde yeme tutumlar ve anksiyete diizeyleri
arasinda iligki oldugunu diistindiirmektedir.

Yapilan arastirmalar dogrultusunda; obez bireylerin, anksiyete yaratan
durumlarla karsilagtiklarinda normal kilolu bireylere gore anlamh sekilde daha fazla
yemek yediklerini gdstermektedir. Obez bireylerin yaklagtk %10’luk bolimiinde,
oiinlitk stresérler ile ortaya ¢ikan sabahlari igtahsizlik, uykusuzluk ve gece yeme
davrams goriillmektedir. Bu tiir davranigin stres altinda ortaya ¢ikarak stres geginceye
kadar devam ettigi goriiliir. Yeme atafy aghik diirtiisii olmadan ortaya ¢ikarken kontrolii
kaybetme duygusu yasanur ve agirt miktarda gida titketildigi goriilir. Bu sekilde yeme
paterni olan obez grubun obezite tam kategorisi iginde farkls bir alt grup olusturmas:

gerektigini distinenler vardir.
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Obez hastalarda gorilen yeme bozukluklarim aragtiran galismalarin sayisi
ol-du.kga kasith oldugundan bu konuda en ¢ok vurgulanan tikanircasina yeme bozuklugu
olacaktir. Baska tiirlii adlandirilamayan yeme bozukluklan i¢inde yer “tikamircasina
yeme bozuklugu” (TYB) olarak adlandirilan klinik tablo obezite ile baglantis1 agisindan
bakildiginda dikkati ¢eker niteliktedir. Bulimia nervozadakine benzer yeme ataklari olan
bu bozuklukta, kusma ve asirt yemeyi kompanse edici diger davramglar
goriilmemektedir. Sigman kigilerde tikinircasina yeme davramgmdan soz edilirken ve
sisman hastalarda ozellikle ¢ikolata, seker, dondurma gibi tathlara kargisinda
denetlenemeyen, karsi konulamaz bir davranis bigimi “kompulsif yeme” olarak
adlandirmugtir.

Bu séndrom, ilk kez Kornhaber tikinma sendromu olarak ayri bir klinik gériintim
ile tamimlanmistir. Hiperfaji, depresyon ve duygusal geri ¢ekilme ile seyreftigi
belirtilmektedir. Yapilan g¢aligmalar dogrultusunda son zamanlara kadar bulimia
nervozali hastalarla simrhivken, TYB’nun son zamanlarda DSMIV’te ayri bir tani
olarak yer almas: Onerilmigtir. Fakat “kesin tam olgiitlerinin geligtirilmesi i¢in ileri
¢alismalara gereksinim duyulan tanilar” ek boliimiinde yer almaktadir. Fazla yemekten
sz edilirken asir1 yeme atag1 sirasinda, belli bir kaloriden fazlasim 6lgiit olarak almanin
arastirmalarm  diizenlenmesinde daha ¢ok yardimer olacafim bazi aragtirmacilar
savunurken, kimi arastirmacilar ise yenilen yiyecegin miktarindan ¢ok kisinin denetimi
yitirdigi duygusunun temel 8lgiit olarak ele alinmasini gerekli goriirler.

TYB yaygmlig: toplumda %2 olarak goriiliirken kadimlarda siklikla sigmanlikla
birlikte daha fazla gérildtgi bulunmugtur. Kilo verme programina katilan sigman
kisilerin % 23-46 oraninda TYB oldugu goriilmiigtiir. Literatiire bakildifinda,
tikinircasina yeme bozuklugu olan ve olmayan obez bireylerin yeme bicimi, ruhsal
bozukluk sikhig, aile Oykiilerini kargilagtiran c¢aligmalar meveuttur. Bu c¢alismalarda
TYB olan ve olmayan obez bireylerin; asir1 yeme ataklarnt ve bu ataklar sirasinda
denetimi yitirdikleri duygusuyla ayrildiklan goriisti yaygmdir, TYB olan obez kisilerde
sismanlik, olmayanlara gire daha erken baglayarak, agir ve gergeklegmesi olanaksiz siki
diyetler yapmaya daha erken yaglarda bagladiklan goriilmektedir. TYB olan kisilerdeki
psikopatolojiler daha ¢ok psikiyatri kliniklerindeki ayaktan izlenen hastalara benzer
bulunurken, TYB olmayan kigilerdeki psikopatolojiler ise daha g¢ok hasta olmayan

normal émeklem grubuyla benzer bulunmustur.
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2.4.3. Aleksitimi ve Emosyonel Yeme

Emosyonel yemenin bilingli ve bilingsiz komponentleri oldugu diisliniilmektedir.
Stresi ortadan kaldimak i¢in  yemeye yonelme bilingli komponent olarak
diisiiniilebilirken, duygularimi tam olarak ayrigtiramayan aleksitimik kisiler i¢in
otomatik bir reaksiyon olma durumu da bulunur. Bu duruma “refleksif emosyonel
yeme” olarak adlandinlmgtir. Refleksif emosyonel yeme; duygular tammada ve duygu
aligverisinde zorlukla birlikte kendi duygularimn farkinda olmama ile belirli bir kognitif
dzellik olan aleksitimi ile iligkililendirilmistir.

Yeme bozuklugu olan hastalar saglikli kontrollere gire daha aleksitimik
bulunmuslardir. Aleksitiminin emosyonel yeme igin éngoriicii oldugu disiiniilmektedir.
Bazi ¢aligmalarda goriilmektedir ki; aleksitimi yeme davramisinin kendisinden ziyade
yveme bozuklugu olan hastalarin psikolojik karakteristikleriyle daha iligkilidir. Mesela
obez bireyler obez olmayan bireylerden daha aleksitimiktirler. Yanhz TYB olmayan
obezlerde Slgiildiigiinde obezite ve aleksitimi arasinda belirgin bir iligki goriilmemistir.
Sonug olarak; arastirmalar aleksitiminin dzellikle yeme bozuklugu olan obez bireylerde
One giktigmi gésterir niteliktedir.

Sifneos’a gore (1988) aleksiﬁmi, kisinin kendi ve diger insanlarin duygularim
fark etme, tanmma, ayut etme ve ifade etme giigliigti olarak belirtilmigtir. Ayrica,
bedensel duyumlarn ayirt edilmesinde giiclik, empati duygusundan yoksunluk,
duygular i¢in kelime olmamasi, hayal diinyasinda kasithlik ve somut, i¢e vuruk
diisinmeye egilim Ozelliklerini bir arada sergileyen bir kisilik &zellifi olarak
goriilmektedir (Sifheos 1996, Nemiah 2000, Duddu ve ark. 2003).

Aleksitimik kisiler, goriiniiste ¢evreyle uyum iginde yasarken gergekte bu kisiler
kendi ruhsal gercekleriyle pek az iligki icinde olduklar goriilmektedir (Dereboy 1990).
Noroanatomik gdriise gore; aleksitimide, korteks anterior singulumda lezyonun olmas:
ya da olasi diger norolojik lezyonlarin normal emosyonel davraniglara, yani aleksitimiye
neden oldugu goriilmektedir. (Lane ve ark. 1997, Larsen ve ark. 2003). Stresin daha
fazla igsellestirilmesinden dolay1 aleksitimik kisilerde, makrofaj migrasyonu, fagositoz,
lenfositik hiicresel immunite, damar endoteline lSkosit adezyonunu arttiran baz
etmenlerin ekspresyonu gibi noropeptidlerle iligkili immun yamtlarm degisebilecegi

diisiiniilmektedir (Ruiz-Doblado ve ark. 2003). Genetik bulgular heniiz inceleme
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asamasinda olsada, bununla birlikte Ham ve ark.’min (2005) aragtirmasimnda COMT
Val108/158Met gen polimorfizmi ile aleksitimi arasinda olas: bir iligki vardir.

Psikosomatik hastalik gruplarma bakildiginda, aleksitiminin normal kigilerde
goriilme - siklign olan %5'ten yiiksek oldugu da belirtilmistir. Aleksitimi sadece
psikosomatik hasta gruplan ile kalmayip, kimi psikiyatrik bozukluklar ve tibbi
hastaliklarda da gdriiliir (Dereboy 1990, Sayar ve ark. 2000).

Aleksitimikler, emosyonel durumlarint fiziksel hastalik isareti olacak sekilde
yanlis yorumlayabilirler (Lumley ve ark. 1996). Bazi psikosomatik hastaliklarda
aleksitimik ozelliklerin daha sik goriildiigii yapilan arastirmalarda de ortaya konmusgtur,
Giilec ve arkadaglarmnm (2004) yaptigi bir arastirmada, fibromiyalji hastalarmda
depresyon ve aleksitimi puanlart saglikli kontrol grubuna gore anlamli yiiksek
bulunurken Sayar ve arkadaglarmmn (2000) ise aragtirmalarmda irritabl kolon sendromu
olan hastalarda kontrol grubuna gore aleksitimi yiiksek ¢itkmistir. Alopesi areatanin
aleksitimi ile iligkisi ortaya koyan bagka bir arastirmada, aleksitiminin immun iglevlerde
bozulmaya neden oldugu ve aleksitimik bireylerin psikolojik, endokrin ve immun
sonuglan olarak fark etmedikleri bir kronik strese maruz kaldiklart ileri stirlilmiigtiir
(Cordan Yazic1 ve ark. 2006).

Aleksitimi yeme bozukluklarinda da goriilebilmektedir (Pinaquy ve ark. 2002).
Literatiire bakildiginda; aleksitimi ve obezite arasmda bir iligki olduunu gdsteren
aragtirmalar ile birlikte (Legormreta ve ark. 1988, Clerici ve ark. 1992) tam tersi
aragtimalar da bulunmaktadir (de Zwaan ve ark. 1995).

Morosin ve Rivamm (1997) 165 obez hasta ile 135 normal agirhkl birey ile
Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO) kuilanilarak yapilan aragtirmasinda, aleksitimik
davramsin obezite igin karakteristik olmadigs fakat psikopatolojik ozellikleri olan
hastalarda anlamli olarak daha fazla gozlendigi goriilmistiir. Bagka bir arastirmada;
obezite tedavisi goren 185 saflikli kadindan olusan bir grupta, TYB bozuklugu olan
obez kadinlarm TYB olmayan kadinlara gore daha fazla psikiyatrik belirti gosterdigi
sonucuna varilmstir. Sonug olarak, grupta TYB gosteren kadinlarin daha fazla diyeti
biraktip1 ve negatif affektif goriiniim sergiledigi goriilmistir (Mussell ve ark. 1996).
Yeme bozukluklar: fizerine yapilan ¢aligmalarda daha ¢ok yeme davramisi, hastalik
siiresi, es-hastalik durumlan ve demografik Gzelliklerin yordayic: etkileri belirlenmeye

caligilmagtir.
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Son dénemlerde kisinin psikolojik ve kisilik dzelliklerinin yordayier olarak ele
alan Ham ve arkadaglari (1998), bu degiskenlerin daha onemli olduklarin
vurgulamaslardir. Bruch’a gore anoreksiya nervozali hastalarda ¢ psikolojik bozukluk
tamimlanir: Beden imgesi bozuklufu, bedenden gelen duyumlan dogru algilama ve
yorumlamada bozukluk ve tiim diigiince ve etkinliklerde kendini gsteren felg edici bir
yetersizlik duygusu (Harding ve Lachenmeyer 1986). Anoreksiya nervozamn ¢ekirdek
psikopatolojisi olarak yetersizlik duygusu belirtilmistir. Cuhadarogflu’na (1997) gére bu
hastalarm sadece bagkalarindan gelen isteklere yanit verdikleri, bir seyi kendi istedikleri
icin yapmadiklarim soyledikleri goriilir. Bu bireyler kendi i¢ standartlara
glivenemediklerinden ebeveynleri gibi dis kilavuzlara yonelmislerdir. Bundan dolay:
anorektiklere "model / ideal. gocuk" da denir. Daima ebeveynlerini mutlu edecek seyleri
yapmaya ¢ahgirlar, fakat gercek kendi glivenlerini gelistiremezler. Kendi davramslarini,
ihtiyaglarini, dirtiilerini ve hatta bedenlerini  yOnetmedikleri ve kendi c¢ekim
merkezlerinin olmadigi duygulan yagadiklari goriiliir. Ergenlik yaklastikca 6zerklik
gelistirme gerekliliginin baskisim hissetseler de yapamazlar. Caresizlik duygularini
yenebilmek i¢in beden agirligs, bicimi ve yeme davraniglan fizerinde asirt bir denetim
saglamaya caligmiglardir. Bunu basaranlarda anoreksiya nervoza, bagaramayanlarda ise
dalgali bir seyir gosteren (binge-purge) tikanircasina yeme néobetleri ve uygunsuz telafi
davranislar1 yani bulimiya nervozanm gelistigi goriilmektedir (Comer 1992).

Bruchin kurarmmi test etmek ig¢in kontrol odagi olglimlerinin kullanildig
gdriillir. Bu kurama gore, yeme bozuklugu olan hastalann dig kontrol odagi inancinda
olmalar1 beklensede sonuglar geliskili bulunmugtur. Hood ve arkadaglan (1982), dis
kontrol odagi inancimin anorektik hastalarda degismeyen karakteristik bir bulgu
olmadigim belirtmiglerdir. Strober’a (1982) gore anorektik ergenlerin depresyon ve
davramim bozuklugu olanlara g(’jré daha ¢ok i¢-kontrol inancim tasidiklart gézlenmisgtir.
Shisslak ve arkadaslar (1990) ise, diigiik aguclikh bulimik kadinlarin kasith tip anorektik
hastalara ve obezlere gore daha ¢ok dig kontrol odakli olacaklarn goriigtini
savunmaktadir.

Williams ve arkadaglarmin (1990) yaptig1 aragtirmalar dogrultusunda ise yeme
bozuklugu olan hastalarin dig kontrol odags inancinda olduklart gériilmektedir. Ayrica
diismanhiklart kendilerine yonelttiklerini belirtmislerdir. Diigiik benlik saygisinin yeme

patolojileri igin dnemli bir risk faktérii oldugu goriisti hakimdir. (Button 1990 Ledoux
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ve ark. 1991, Wertheim ve ark. 1992). Silverstone’a (1992) gore diisiik benlik saygisi
yeme bozukluklarinda sik kargilagilan bir belirtidir. Bu belirti hem anoreksiya nervoza
hem de bulimiya nervozada goriilmektedir.

Silverstone (1992), kuraminda kronik diisiik benlik saygisimin yeme bozuklugu
gelisiminde bir 6n gereklilik oldugunu belirtmigtir. Ona gére kronik diislik benlik
saygoisinin yeme bozukluklart etiyolojisinde gegerli olan birgok faktoréin ortak nihai
yolu oldugu diistincesini ortaya atrmsgtir. Bu temelde yeme bozuklugunun kronik dastik
benlik saygisimn bir belirtisi olarak degerlendirilebilecegi goriilmektedir. Yapilan
literatiir aragtirmalarda bu varsayimi destekleyen bulgular oldufu gorilmektedir.
Williams ve arkadaglarmn (1993) yaptiklar: ¢aligmada, saglikli kontrollere gére yeme
bozuklupu olanlarda benlik saygist daha digiik bulunmustur. Button ve arkadaglar:
(1996) ise diisiik benlik saygisiom yeme bozukluklar igin bilylik risk olugturdugu

saptamistr.
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BOLUM LI
YONTEM

Bu bolimde araghrmanin amaci ve arastirma sorular1  dojrultusunda
aragtirmanin 8rneklemi, verilerin toplanmas: ve verilerin degerlendirilmesi hakkinda

bilgi verilmistir.

3.1 ARASTIRMANIN AMACT ve ARASTIRMA SORULARI

Bu aragtimanin amaci psikolojik damgmanlik merkezlerine bagvuran
bireylerdeki aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygist ve ofke arasindaki iliskinin

incelenmesidir. Bu dogrultuda asagidaki aragtirma sorularina yanit aranacaktir,

1) Kadinlarnin Toronto Aleksitimi Skalast alt dl¢ek puanlan ile Siirekli Ofke ve
Ofke ifade Tarz1 Olgegi alt dlcek puaniari arasinda anlamls bir iliski var mi?

2} Kadinlarin Toronto Aleksitimi Skalasi alt dlgek puanlar ile Rosenberg
Benlik Saygis1 Olgegi alt 6lgek puanlar arasinda anlami bir iliski var mi1?

3) Kadmiann Toronto Aleksitimi Skalas1 alt Sleek puanlan ile Yeme Tutum

Puanlarimun alt 8lgek puanlar arasinda anlaml: bir iligki var o ?

3.2.ARASTIRMANIN ORNEKLEMI

Bu galigma, Danigmanlik Merkezine gelen ve rastlantisal olarak secilen 100
kadin damsan ile gergeklestirilmistir. Arastirma grubunda 24 yag ve altinda olan 23 kisi
(%23), 25-34 yag arasmda olan 22 kigi (%22), 35-44 yas arasinda olan 38 kisi (%38), 45
yas ve listlinde olan 17 kisi (%17) vardir.
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3.3.VERILERIN TOPLANMASI

Arastirmaci veri toplama iglemine baglamadan 6nce kendini tamtmus, sonrasinda
aragtirmanin  amaci ve igerifini agiklammgtir. Aragtirmaya katilmayr kabul eden
danisanlara anketin nasil doldurulacagim anlatmistir. Demografik formda katihmeilara
arastirma sorularinin cevaplanma suresi, aragtrmaya katilimin géniillik esasina dayals
oldupu gibi bilgiler verilmistir. Aragtirmaya katilan damganlara, bu aragtirmanm
Psikolojik Danismanlik Merkezlerine bagvuran yetigkin bireylerdeki aleksitimi ile yeme
tutumu, benlik saygist ve Ofke arasindaki iliskinin  incelenmesi amaciyla
gerceklestirildigi belirtilmistir. Sorulara verilen tim yamtlann gizli tutulacafn ve
bilimsel amaclar disinda kesinlikle kullamlmayacagy ifade edilerek &lgekleri
doldurmalar: saglanmistir. Her bir anketin doldurulmasi 15-25 dakikalik bir zaman

dilimi icerisinde gergeklegmistir.
3.3.1. Veri Toplama Araclan

Arastirmada veri toplama araglart olarak: Veri toplama araci olarak;
Sosyodemografik Bilgi Formu, Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO), Yeme tutum Olgegi
ve Siirekli Ofke-Ofke Tarzi Olcepi ve Sosyal Karsilastirma Olgegi (Rosenberg Benlik
Saygis1 Olgegi kullamlmistir.

3.3.1.1.Demografik Bilgi Formu

Arastirmact tarafindan katilimecilarin yag, cinsiyet, eZitim, medeni durum ve
ekonomik diizey gibi &zelliklerini belirlemek amaciyla diizenlenmistir. Son alt1 ayda
psikiyatrik/ruhsal bir sorun nedeniyle tedavi goriiltip goriilmedigiyle ilgili sorular da yer
almaktadir

3.3.1.2.Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO)

Besli likert tipi 6lgek 26 maddeden olugmaktadir (Taylor, Ryan ve Bagby,
1985). Tiukiye uyarlamasi Dereboy (1990a) tarafindan yapilan olgefin Motan ve
Gengoz (2007) yeniden gbzden gecirmistir. Bu aragtirmacilar tarafindan yapilan faktor
analizi sonrasimnda “duygu iletisiminde zorluk”, “duygulan tamima ve tammlamada

zorluk” ve “hayal kurmaktan yoksun olma” olmak iizere {i¢ faktér belirtilmistir.
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Olgekten alman yliksck puanlar aleksitimik ozelliklerin yuksekligine isaret ederken
Sleegin gegerli ve glivenilir olduguna iligkin yeterli bulgu verilmektedir (Motan ve
Gengdz, 2007). Arastrmamizda &lgegin Cronbach alfa giivenilirlik katsayisi toplam
puan igin .71 duygu iletisiminde zorluk alt dlgedi igin .63, duygulan tamma ve
tammlamada zorluk alt dlgegi igin .69 ve hayal kurmalktan yoksun olma alt §lgegi icin
.52 olarak bulunmustur.

3.3.1.3.Siirekli Ofke ve Ofke ifade Olgegi (SOOTO)

Balkaya ve Sahin (2003) tarafindan ofke konusundaki duygu, diigiince ve
davraniglari belirlemek amaciyla gelistirilmigtir. Bes boyuttan olusan besli likert tipi bir
oleektir. Calismammzda kigilerarasi 6fke tepkileri (47 madde) ve otkeyle ilgili
davramslar (26 madde) boyutlart kullamlmaktadir. Kigileraras1 6fke tepkileri boyutu
“intikama yonelik tepkiler”, “pasif-agresif tepkiler”, “ige donilk tepkiler” ve
“umursamaz tepkiler” olmak iizere dort alt olcekten olugurken; ofkeyle iligkili
davramglar alt boyutu “saldirgan davramglar”, “sakin davramglar” ve “kaygili
davranislar”’ olmak iizere fi¢ alt boyuttan olusmaktadir. Olgekten alinan toplam puanlar
dfke ozelliklerinin yiiksek oldufuna igaret ederken, Balkaya ve Sahin (2003) &lcegin
gecerli ve giivenilir oldugu belirtilmektedir Aragtirmamzda Slgegin Cronbach alfa
gitvenilirlik katsayis1 kigileraras) ofke boyutu igin .94 ve otkeyle iligkili davranmiglar
boyutu igin .72 bulunmugtur.

3.3.1.4.Rosenberg Benlik Sayis1 Olcegi (RBSO)

Coktan segmeli 63 madde ve 12 alt dlgekten olusur. Deneklerin kendilerinin
doldurdugu bir lcektir. Ulkemizde gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi Cuhadaroglu
(1986) tarafindan yapilmugtir. Alt Slgekleri sunlardir (Cuhadaroglu 1986, Rosenberg
1965): D1-Benlik saygis;, D2-Kendilik (self) kavrammmin siirekliligi, D3-Insanlara
giivenme, D4- Elestiriye duyarhilik, D5-Depresif duygulanim, D6- Diig kurma, D7-
Psikosomatik belirtiler, D8-Kigiler arasi iligkilerde tehdit hissetme, D9-Tartigmalara
katilabilme derecesi, D10-Anne-baba ilgisi, D11- Babayla iliski, D12-Psigik izolasyon.
Benlik saygisi alt dleegi disindaki difer alt 8lgeklere ait maddeler yanit anahtarma gore

degerlendirilir ve her dogru yamta 'l' puan verilir. Benlik saygis1 alt dlgeginde ise
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yamtlar 0-6 puan arasinda degerlendirilir. Sifir-bir puan yiiksek, 2-4 puan orta, 5-6 puan
ditsiik benlik saygist diizeyini gdsterir.

3.3.1.5.Yeme Tutumu Testi (YTT)

Garner ve Garfinkel (1979) tarafindan; hem yeme bozuklugu olan hastalardaki,
hem de yeme bozuklugu olmayan bireylerdeki yeme davramis olasi bozukluklan
degerlendirmek amaciyla geligtirilmis bir 6z bildirim dlgegidir. Olgek, kark maddeden
olusur ve 6lglim altih likert tipi ile uygulamir. Savagr ve Erol (1989) tarafindan
gecerlilii ve giivenilirlii yapilmistir fakat Tirkce formu igin kesme puam
hesaplanmanugtir. Olgek her iki hasta grubuna da yeme tutumlarm degerlendirmek

amaciyla verilmisgtir.

3.4.VERILERIN DEGERLENDIRILMESH

Veriler SPSS 15.00 Windows paket programu kullamlarak analiz edilmistir.
Verilere Kolmogorov-Smirnov Normallik Testi uygulandiktan sonra normal dagilim
gdsteren verilere Bagimsiz Orneklem T Testi, Bagimsiz Omeklem Tek Yonlii Varyans
Analizi (ANOVA) ve Tukey Testi uygulanmgtir. Normal dafilim géstermeyen verilere
ise Mann-Whitney U Testi, Kruskal-Wallis T Testi uygulanmigtir. Ayrica degiskenler
arasindaki iligkilerin siddet derecelerini $lgmek icin ise Spearman Korelasyon Testi

uygulanmagtir.
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BOLUM 1V
BULGULAR

Bu bélimde, arastirma dogrultusunda dmneklem grubundan toplanan verilerin
¢oziimlenmesiyle elde edilen sonuglarn tablolari, yorumlan ile birlikte sunulmustur.
Orneklem grubundan elde edilen veriler grubun genel ozellikleri frekans ve yiizde

dagilimlan seklinde tablolastiriimugtir.

4.1. VERI ANALIZ TEKNIKLERIi

Veriler SPSS 15.00 Windows Paket Programi kullanilarak analiz edilmigtir.
Analizlerde, Kolmogorov-Smirnov Normallik Testi sonucunda normal dagilim gdsteren
verilere Bagimsiz Orneklem T Testi, Bagimsiz Orneklem Tek Yonlii Varyans Analizi
(ANOVA) ve normal dagilim gistermeyen verilere Mann-Whitney U Testi, Kruskal-

Wallis T Testi, iligki diizeyleri igin ise Pearson Koreldsyon Testi kullamlmugtir.
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4.2. VERILERE YONELIK ANALIZLER

4.2.1. Sosyo-Demografik Ozelliklere Gire Dagilimlar

Tablo1. Sosyo-Demografik Ozellikler fle Tigili Dagilimlar

N=100 n %

18-24 Yagi 23 23
Yas 25-34 Yagi 22 22

3544 Yag| 38 38

45 Yas ve Uzeri| 17 17

55Kilove Alt1| 27 27

Kilo 56-65 K%lo 31 31
66-75Kilo| 19 19

76 Kilo ve Uzeri| 23 23

Tlkekul| 31 31

Ortackul | 6 6
Egitim Durumu Lise| 27 27
Universite Ogrencisi| 9 9

Universite/ Y. Okul Mezunu | 27 27

Evli| 63 63
. Bekér: 29 29

Medeni Durum Flort/ S/ Niganh | 2 | 2
Boganmis/Dul [ 6 6

0-500 YTL| 1 1

501-1000 YTL 0 0

1001-1500 YTL| 5 3
. 15012000 YTL| 16 i6

Aybk Gelir 2001-2500 YTL| 35 | 35
2501- 3000 YTL | 27 27
3001-3500 YTL| 12 12

3501 YTLve Usti| 4 4

Son 6 Ay icerisinde Psikolog veya Haymr| 61 61
Psikiyatristten Tam Alma Durumu Evet; 39 39
. Haymi 65 65
Ita¢ Kullanma Durumu Evet| 35 35

Aragtirma grubuna ait demografik bilgilere baktigimizda;
Aragtirmaya Katilan 100 kadindan; 18-24 yag arasinda olan 23 kadin, 25-34 yas
arasinda olan 22 kadn, 35-44 yag arasinda olan 38 kadin, 45 yas ve lizerinde olan 17

kadm oldugu. 55 kilo ve altinda olan 27 kadin, 56-65 kilo arasinda olan 31 kadin, 66-75

kilo arasinda olan 19 kadimn, 76 kilo ve iizerinde olan 23 kadn oldugu. Ilkokul mezunu
olan 31 kadn, ortaokul mezunu olan 6 kadin, lise mezunu olan 27 kadin, iiniversite
i dgrencisi olan 9 kadin, Uiniversite veya yiiksek okul mezunu olan 27 kadin oldugu. Evli

olan 63 kadin, bekér olan 29 kadin, fisrt/sézlii/nisanlt olan 2 kadin ve bosannmis/dul olan
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6 kadin oldufu. Aylik gelirlere baktigimizda; 0-500 YTL arasinda geliri olan 1 kadin,
1001-1500 YTL arasinda geliri olan 5 kadin, 1501-2000 YTI. arasinda geliri olan 16
kadin, 2001-2500 YTL arasinda geliri olan 35 kadin, 2501-3000 YTL arasmda geliri
olan 27 kadin, 3001-3500 YTL arasinda geliri. olan 12 kadin, 3501 YTL ve iizerinde
geliri olan 4 kadin oldugu goriilmektedir. Son 6 ay igerisinde psikolog veya
psikiyatristte gidip herhangi bir tant almayan 61 kadm ve tam konan 39 kadm olugu.
Aynica ilag kullanmayan 65 kadin ve ilag kullanan 35 kadin oldupu gozlenmistir.
(Tablo1)

4.2.2. Kolmogorov-Smirnov Normallik Testi

Tablo2. Siirekli Ofke ve Ofke Ifade Tarz1 Olgek Alt Boyut, Rosenberg Benlik
Saygist Olgek Alt Boyut, Toronto Aleksitimi Skalasi Alt Boyut, Yeme Tutumu Test
Puanlarina [liskin Normallik Testi

Kolmogorov-Smirnov Testi
P Degeri
Siirekli Ofke Olcegi : %‘f;ﬁgikke Btk gf)(l)
 Kontrol Altina Almmis Ofke 0,08*
Ofke ifade Tarz Olgegi | o Disa Vurulan Ofke 0,00
o Icte Tutulan Ofke 0,04
» Benlik Saygis1 0,09%
* Kendilik Kavraminm Stirekliligi 0,00
» Insanlara Giiven Duyma 0,00
» Elestiriye Duyariik 0,00
¢ Depresif Duygulamm 0,00
Rosenberg Benlik Saygis1 | « Hayalperestlik 0,00
Olgegi » Psikosomatik Belirti 0,01
s Kisileraras: {liskilerde Tehdit Hissetme | 0,00
¢ Tartismalara Katilabilme Derece 0,00
» Ana-Baba [lgisi 0,00
e Babayla liski 0,00
» Psisik Izolasyon 0,00
. ¢ Duygularnm Tanmada Zorluk 0,18%
Toron;;ﬁ:‘eslfsmml e Duygularmi ifade Etmede Zorluk 0,01
¢ Disa Vuruk Digitnce 0,02
Yeme Tutumu Testi + Yeme Tutuma 0,00
*P>0,05
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Arastirmada kullanidan Siirekli Ofke ve Ofke Ifade Tarz Olgegi, Rosenberg
Benlik Saygis1 Olgegi, Toronto Aleksitimi Skalasi ve Yeme Tutum Testlerinden alman
puanlarm dagilimlarna iliskin Kolmogorov-Smirnov normallik testi uygulanmugtar.

Siirekli 6fke, kontrol altina alinmis 6fke, benlik sayg ve duygularini tanimada
zorluk puanlarmin normal dagilim gésterdigi (P>0,05). Durumluluk &tke, diga vurulan
ke, igte tutulan dfke, kendilik kavramimn siireklilik, insanlara gliven duyma, elestiriye
duyarhk, depresif duygulamm, hayalperestlik, psikosomatik belirti, kisileraras:
iligkilerde tehdit hissetme, tartigmalara katifabilme derece, ana-baba ilgi, babayla iligki,
psisik izolasyon, duygularini ifade etmede zorluk, disa vuruk diigiince ve yeme tutum,
puanlarinin normal dagilim gdstermedigi gozlenmustir (P<0,05). (Tablo2)

4.3. OLCEKLERE iLiSKiN TANIMLAYICI iSTATISTIKLER

4.3.1. Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarm Olcek Alt Boyut, Rosenberg Benlik
Sayms1 Olgek Alt Boyut, Toronto Aleksitimi Skalas1 Alt Boyut, Yeme

Tutumu Test Puanlarma iliskin Tanmmmlayicr Istatistikler

Tablo3. Stirekli Ofke ve Ofke Ifade Tarz Olgek Alt Boyut, Rosenberg Benlik
Saygis1 Olcek Alt Boyut, Toronto Aleksitimi Skalas1 Alt Boyut, Yeme Tufumu Test
Puanlarna fliskin Tanimlayici Tablo

Orf. |S.Sapma; Min | Max

" . o, o Siirekli Ofke 22,63 0,21 10 40
Strelli Ofke OleBl |, byrumluluk Ofice 238 | 380 | 13 | 35
» Kontrol Altina Alimmas Otke 19,94 5,29 9 32

Ofke ifade Tarz1 Olgegi | » Disa Vurulan Ofke 17,04 4,72 8 32
e Jote Tutulan Ofke 18,57 3,71 8 28

e Benlik Saygisi 1,52 0,85 0 5

+ Kendilik Kavraminm Sirekliligi 3,59 1,08 0 5

e Insanlara Giiven Duyma 1,60 0,72 0 3

» Elestiriye Duyarlik 2,34 0,86 0 3

¢ Depresif Duygulanm 2,77 1,41 0 6

Rosenberg Benlik « Hayalperestlik 1,06 1,37 0 4
Saygis1 Olcedi » Psikosomatik Belirti 4,29 2,31 0 10

e Kisileraras: Iliskilerde Tehdit Hissetme 1,51 1,03 0 3

s Tartigmalara Katilabilme Derecesi 0,45 0,67 0 2

e Ana-Baba Ilgisi 2,69 2,02 0 7

* Babayla Iliski 1,21 1,35 0 5

» Psisik Izolasyon 0,68 0,76 0 2
. ¢ Duygularm Tanimada Zorlak 17,93 5,74 7 34
Toron;(l)(:lleksﬁlml e Duygularin ffade Etmede Zorluk 13,59 3,71 5 25
251 « Disa Vuruk Diisiince 2084 | 3,46 12 | 30
Yeme Tutumn Testi « Yeme Tutumu 18,14 10,67 4 58
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Stirekli 6fke 6lgegine iliskin alt boyut puanlanin dagilimlanna baktifimizda;
kadinlarin siirekli 6fke puan ortalamasi 22,63, durumluluk 6fke puan ortalamasmm
23,86 oldugu ve durumluluk dfke diizeylerinin yiiksek oldugu gozlenmistir. (Tablo3)

Ofke ifade tarz: 6lgegine iliskin alt boyut puanlarin dagihimlarina baktifimizda;
kadinlarm kontrol altina alinmig &fke puan ortalamasi 19,94, disa vurulan 6tke puan
ortalamas1 17,04, i¢te tutulan ofke puan ortalamasmin 18,57 oldugu ve kontrol altina
almmus 6fke diizeylerinin yitksek oldugu, yani ofkelerini kontrol edebildikleri
gozlenmigtir. (Tablo3)

Rosenberg benlik saygist Slgegine iliskin alt boyut puanlarm dagihimlarina
baktigimzda; kadmlarin benlik saygist puan ortalamast 1,52 ve orta diizeyde benlik
saygisina sahip olduklari. Kendilik kavrami siireklilik puan ortalamas: 3,59 ve diisiik
diizeyde kendilik kavramm siirekliligine sahip olduklari. Insanlara gitven duyma puan
ortalamasi 1,60 ve insanlara olan giivenlerinin orta diizeyde oldugu. Elestiriye duyarlik
puan ortalamast 2,34 ve fazlaca elestiriye duyarh olduklari. Depresif duygulamm puan
ortalamasi 2,77 ve depresif duygulanumlarim orta diizeyde yasadiklar:. Hayalperestlik
puan ortalamasi 1,06 ve hayalperestlik diizeylerinin az oldugu. Psikosomatik belirti
puan ortalamasi 4,29 ve psikosomatik belirtilerinin orta diizeyde oldugu. Kisileraras:
iligkilerde tehdit hissetme puan ortalamast 1,51 ve kisileraras: iligkilerde orta diizeyde
tehdit hissettikleri. Tartigmalara katilabilme derecest puan ortalamasi 0,45 ve
tartigmalara katilabilme derecelerinin az oldugu. Ana-baba ilgisi puan ortalamas: 2,69
ve ana-babalarimmn ilgilerinin orta diizeyde oldugu. Babayla iliski puan ortalamas: 1,21
ve babayla iligkilerinin az oldugu. Psisik izolasyon puan ortalamasi 0,68 ve psisik
izolasyonlarimn az oldugu gézlenmistir. (Tablo3)

Toronto aleksitimi skalasina iligkin alt boyut puanlarin  dafilimlanna
baktifimizda; kadmlarm duygulanm tammada zorluk puan ortalamas: 17,93,
duygularm ifade etmede zorluk puan ortalamasi 13,59, disa vuruk diiglince puan
ortalamasmin 20,84 oldugu ve disa vuruk aleksitimik ozelliklerinin yiiksek oldugu
gdzlenmigtir. (Tablo3) Yeme tutum testine iligkin puanlarn dagilimlarna baktizimizda;
kadmlarin yeme tutumu puan ortalamasmin 18,14 oldugu ve normal diizeyde yeme

tutumlarmin oldugu gozlenmistir. (Tablo3)

56



; 4,3.2. Toronto Aleksitimi Skalas1 Alt Boyut ile Yeme Tutumu, Rosenberg Benlik
Saygis1 Alt Boyut, Siirekli Ofke ve Ofke ifade Tarzi Alt Boyut Puanlar

Arasindaki Koreldsyon Analizi

‘ Tablod. Toronto Aleksitimi Skalast Alt Boyut ile Yeme Tutumu, Rosenberg
| Benlik Saygis1 Alt Boyut, Siirekli Ofke ve Ofke Ifade Tarzi Alt Boyut Puanlart

Arasindaki Korelasyon
1 Toronto Aleksitimi Skalasi P Degerleri

: Duygularmm | Duygnlarim Disa

Tammada | ifade Etmede | Vuruk

Zorluk Zorluk Diigiince

Yeme Tutumu v T R 0,21 0,21 0,14
Testi * Yeme Tutumu Pl 004 0,04 0,17
lik S R 0,34 0,17 0,00
* Benlik Saygist P| 0,004 0,08 0,99
s R 0,35 0,20 0,15
» Kendilik Kavrammn Strekliligi P 0.00%* 0.051 0.14
. R -0,03 0,02 -0,11
o Insanlara Gliven Duyma P 073 0.84 0.26
,_ K| 031 0,27 0,23
: » Blestiriye Duyarlhik P 0,00%* 0,008%* 0,02%
) : R| 029 0,11 -0,01
| » Depresif Duygulanim P 0,00%* 0,28 0.90
: , R 0,29 0,16 -0,02
1l Rosenberg Benlik | * Favalperestlik P| 0,00 0,10 0,85
: N 0,35 0,29 0,24
Saygist Olgefi » Psikosomatik Belirti }; 0.00%* 0,00%* 0,02%
) . R| 023 0,16 0,12
o Kisileraras: Iliskilerde Tehdit Hissetme p 0.02% 0.10 093
. R -0,06 -0,13 -0,16
» Tartigmalara Katilabilme Derecesi P 0.58 0.18 011
. R| 0,18 0,22 0,30

* Ana-Baba llgisi Pl 0,08 0,03+ 0,00%*
e R 0,09 -0,04 -0,04
* Babayla lliski | 036 0,71 0,72
_ R 0,38 0,18 0,32

» Psisik Izolasyon P 0,00+ 0,07 0,00%
T R 030 0,30 0,05
Siirekli Ofke | Surekli Ofke P|  0,00% 0,00%* 0.60
Dleesi . 0,13 0,14 0,02
Olgegl » Durumluluk Ofke I; 0’20 0.16 0.86
. R| 0,04 0,12 0,13
» Kontrol Altma Alinmig Ofke P 0’70 0.24 0.19
Ofke ifade Tarzi " R 0,22 0,34 0,04
Olcesi * Diga Vurulan Ofke P| 000 0,00%% 0,68

. " R 0,16 0,10 -0,08
e Igte Tutulan Ofke P 0.11 032 0.46

¥P<0,05 ; **P<0,01
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1. Toronto aleksitimi skalasi alt boyutlann ile yeme tutumu arasindaki
korelasyon:

Duygulanm tanimada zorluk ile yeme tutumu arasimda 33;111 yonde ¢ok zayif bir
iliski (R=0,21; P=0,04); duygularni ifade etmede zorluk ile yeme tutumu arasinda aym
yonde ¢ok zayif bir iligki (R=0,21; P=0,04) oldugu gbzlenmis ve korelasyonlar 6nemii
bulunmustur. Ayrica disa vuruk diisiince ile yeme tutumu arasinda aym yonde ¢ok zayif
bir iliski oldugu gozlenmis ve koreldsyonlar 6nemli bulunmamstir (R=0,14; P=0,17).
(Tablo4)

2. Toronto aleksitimi skalas1 alt boyutlari ile Rosenberg benlik saygisi alt
boyutlar arasindaki korelasyon:

Duygulanni tammada zorluk ile benlik saygisi arasinda ayni yonde zayif bir
iliski (R=0,34; P=0); kendilik kavraminin siireklili§i arasinda aym yonde zayif bir iligki
(R=0,35; P=0); elestiriye duyarlik arasmda aym yonde zayif bir iliski (R=0,31; P=0);
depresif duygulanim arasinda aym yonde zayif bir iliski (R=0,29; P=0); hayalperestlik
arasinda ayn1 yonde zayif bir iligki (R=0,29; P=0); psikosomatik belirti arasinda ayni
yénde zayif bir iligki (R=0,35; P=0); kisileraras: iliskilerde tehdit hissetme arasinda aym
yonde ¢ok zayif bir iliski (R=0,23; P=0,02); psisik izolasyon arasinda aym yonde zayif
bir iligki (R=0,38; P=0) oldugu gidzlenmis ve koreldsyonlar dnemli bulunmustur. Ayrica
insanlara giiven duyma (R=-0,03; P=0,73); tartigmalara katilabilme derecesi (R=-0,06;
P=0,58); ana-baba ilgisi (R=0,18; P=0,08); babayla iliski (R=0,09; P=0,36) arasindaki
korelasyonlar Snemli bulunmamigtir. (Tablo4)

Duygularim ifade etmede zorluk ile elestiriye duyarlik arasinda aym y6nde
zayif bir iliski (R=0,27; P=0,008); psikosomatik belirti arasmda aym yonde zayif bir
iliski (R=0,29; P=0); ana-baba ilgisi arasinda aym yonde ¢ok zayif bir iliski (R=0,22;
P=0,03) oldugu gdzlenmis ve korelasyonlar 6nemli bulunmustur. Aynica benlik saygisi
(R=0,17; P=0,08); kendilik kavramimn stirekliligi (R=0,20; P=0,051); insanlara giiven
duyma (R=0,02; P=0,84); depresif duygulamm (R=0,11; P=0,28); hayalperestlik
(R=0,16; P=0,10); kigileraras: iligkilerde tehdit hissetme (R=0,16; P=0,10); tartismalara
katilabilme derecesi (R=-0,13; P=0,18); babayla iliski (R=-0,04; P=0,71); psisik
izolasyon (R=0,18; P=0,07) arasindaki korelasyonlar énemli bulunmanusgtir. (Tablo4)
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Disa vuruk diisiince ile elegtiriye duyarlik arasinda aym: yonde ¢ok zayif bir
iliski (R=0,23; P=0,02); psikosomatik belirti arasinda aym ydnde ¢ok zayif bir iliski
(R=0,24; P=0,02); ana-baba ilgisi arasinda aym yonde zayif bir iligki (R=0,30; P=0);
psisik izolasyon arasinda aym yénde zayif bir iligki (R=0,32; P=0) oldugu gozlenmis ve
koreldsyonlar donemli bulunmugtur, Ayrica benlik saygisi (R=0; P=0,99); kendilik
kavramimn stirekliligi (R=0,15; P=0,14); insanlara giiven duyma (R=-0,11; P=0,26);
depresif duygulanim (R=-0,01; P=0,90); hayalperestlik (R=-0,02; P=0,85); kisilerarasi
iliskilerde tehdit hissetme (R=0,12; P=0,23); tartismalara katilabilme derecesi (R=-0,16;
P=0,11); babayla iligki (R=-0,04; P=0,72) arasmndaki Kkorelasyonlar &nemli
bulunmamustir. (Tablo4)

3. Toronto aleksitimi skalas1 alt boyutlar ile stirekli &tke ve 6tke ifade tarz1 alt
boyutlar1 arasindaki korelasyon:

Duygularim tanimada zorluk ile siirekli 6fke arasinda aym yénde zayif bir iligki
(R=0,30; P=0); disa vurulan ofke arasinda aym yénde ¢ok zayif bir ilisgki (R=0,22;
P=0,02) oldugu gbzlenmis ve koreldsyonlar énemli bulunmustur. Aynca durumluluk
sfke (R=0,13; P=0,20); kontrol altina alinmg 6fke (R=-0,04; P=0,70); i¢te tutulan Ofke
(R=0,16; P=0,11) arasmndaki korelasyonlar 6nemli bulunmamistir. (Tablo4)

Duygularmi ifade etmede zorluk ile stirekli 6tke arasinda ayn: yonde zayif bir
iliski (R=0,30; P=0); disa vurulan 6fke arasinda aym yonde zayif bir iliski (R=0,34;
P=0) oldugu gdzlenmis ve koreldsyonlar Snemli bulunmustur. Aynica durumluluk Gfke
(R=0,14; P=0,16); kontrol altna almmis &fke (R=-0,12; P=0,24); i¢te tutulan &fke
(R=0,10; P=0,32) arasindaki korelasyonlar énemli bulunmanusgtir. (Tablo4)

Disa vuruk diigiinee ile stirekli 6fke (R=0,05; P=0,60); durumluluk otke (R=-
0,02; P=0,86); kontrol altina alinmmg &tke (R=-0,13; P=0,19); disa vurulan &fke
(R=0,04; P=0,68); icte tutulan ke (R=-0,08; P=0,46) arasindaki koreldsyonlar onemli
bulunmamistir. {Tablo4)
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43.3. Yeme Tutumu ile Rosenberg Benlik Saygis1 Alt Boyut, Siirekli Ofke ve
Ofke ifade Tarz Alt Boyut Puanlart Arasindaki Korelasyon Analizi

Tablo5. Yeme Tutumu ile Rosenberg Benlik Saygis1 Alt Boyut, Stirekli Ofke
ve Ofke ifade Tarz1 Alt Boyut Puanlari Arasindaki Korelasyon

Yeme Tutumu
P Degeri
» Benlik Saygis1 1; 8:(1)3
» Kendilik Kavrammm Sirekliligi g O?O’ig*
= Insanlara Gitven Duyma I; —(?:11 ':'1
» Elegtiriye Duyarhk I]; g,;g
¢ Depresif Duygulanmm 1; gjgg
Rosenberg" Benlik » Hayalperestlik IIE 0?6;21(5)*
Saygist Oleefi | | oot osomatik Belirti II-E g:;‘}g
s Kisileraras1 Mligkilerde Tehdit Hissetme Ili 006223 *
» Tartigmalara Katilabilme Derecesi 1; -(()), ’213
» Ana-Baba Tlgisi l; g:g;
e Babayla Iliski I]; —(()):31;)
» Psigik Izolasyon I; g:g?/
Sreldi Oe | © Strekli Ofke 11} 0?2)2;“
Olgegi « Durumiuluk Ofke 1; g: };—1
« Kontrol Altna Alnmig Ofke 1; gzgg
Ofle (I)f]agczg iTarz1 « Disa Vurulan Ofke 1; g:gi
o Icte Tutulan Ofke I; 8:}?
*P<(,05

60



1. Yeme tutumu ile Rosenberg benlik saygisi alt boyutlar: arasindaki korelasyon:

Yeme tutumu ile kendilik kavramimn siirekliligi arasinda-aym yonde gok zayif
bir iliski (R=0,20; P=0,049); hayalperestlik arasinda aym yonde ¢ok zayif bir iligki
(R=0,20; P=0,045); kigileraras1 iligkilerde tehdit hissetme arasinda ayn1 yénde ¢ok zayif
bir iliski (R=0,23; P=0,02) oldugu gézlenmis ve koreldsyonlar énemli bulunmugtur.
Ayrica benlik saygist (R=0,18; P=0,08); insanlara giiven duyma (R=-0,14; P=0,17);
elestirive duyarbk (R=0,16; P=0,12); depresif duygulanim (R=0,09; P=0,39);
psikosomatik belirti (R=0,11; P=0,28); tartigmalara kafilabilme derecesi (R=-0,13;
P=0,21); ana-baba ilgisi (R=0,01; P=0,93); babayla iliski (R=-0,10; P=0,35); psisik
izolasyon (R=0,09; P=0,37) arasindaki korelasyonlar dnemli bulunmamustir. (Tablo5)

2. Yeme tutumu ile siirekli ofke ve Ofke ifade tarzi alt boyutlart arasimdaki
korelasyon:

Yeme tutumu ile siirekli 6fke arasinda aymt yonde ¢ok zayif bir iligki (R=0,24;
P=0,02) oldugu gozlenmis ve korelasyon 6nemli bulunmustur. Ayrica durumluluk 6fke
(R=0,14; P=0,15); kontrol altina alinmig o6tke (R=0; P=0,97); diga vurulan ofke
(R=0,05; P=0,61) ve icte tutulan &fke (R=0,16; P=0,11) arasindaki koreldsyonlar tnemli
bulunmamugtir. (Tablo5)
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4.3.4. Rosenberg Benlik Saygis1 Alt Boyutlari ile Siirekli Ofke ve Ofke Ifade Tarz

Alt Boyut Puanlari Arasindaki Korelasyon Analizi

Tablo6. Rosenberg Benlik Saygist Alt Boyutlar ile Siirekli Ofke ve Ofke Ifade
Tarz1 Alt Boyut Puanlar Arasindaki Korelasyon )

Siirekli Ofke Olcegi Ofke ifade Tarz1 Olgegi
P Degerleri P Degerleri

e Kontrol Disa icte

S%‘;{:h Dur{t})rg(l:luk Altm'fz_ Vl_i_rulan Tlituian

Alnmis Ofke Ofke Otke
Benlik S R| 025 0,13 -0.18 0,16 0,26

* Denlx sayglst P| 0,012% 0,18 0,07 0,11 0,009%*

. R| 023 0,04 0,08 ] )

o Kendilik Kavraminim Siirekliligi N 2}2* 0.68 041 00032* g ig
. i R| -0,05 20,05 0,14 0,11 0,16
* Insanlara Giiven Duyma Pl 061 0,65 0.18 0,27 0,12
5 . R| 0,30 0,06 -0.20 0,19 0,19
% » Elestiriye Duyarhk p| 000 0.55 0,051 0,06 0.06
© } R{ 022 0,00 0,22 0,18 0,18
Z | * Depresif Duygulanm p| 0,03 0,97 0,03* 0,08 0,08
:u; « Havaloerestlik Rl 0,33 20,11 -0,27 0,30 0,06
| T Ayatperest Pl 0,00% 0,27 0,007%* 0,00%* 0,56
g . o R| 034 0,04 -0,32 027 0,08
& | * Psikosomatik Belirti P| 0,00%* 0,71 0,00%* 0,008%* 0.42
5| » Kisileraras: R 0,10 0,10 0,01 -0,12 0,21
= | Hissetme P| 031 0,32 0,91 0,23 0,03*
2 . TR 0,07 -0,06 0,03 -0,03 025
é » Tartismalara Katilabilme Derecesi P 051 0,54 0.79 0.79 0,013*
. R| -0,02 0,11 0,08 0,07 0,08
* Ana-Baba llgisi pl 082 0.28 0.41 0,51 0,40
. R| 0,11 0,32 0,20 0,08 0,23

* Babayla lliski p| 029 0,00%* 0,051 041 0,02+
i R| 039 0,19 -0,03 0,34 0,28

* Psisik Izolasyon P| 0,00% 0,06 0,75 0,00%* 0,00%*

*P<0,05 ; **P<0,01

1. Stirekli éfke alt boyutlan ile Rosenberg benlik saygis: alt boyutlar1 arasindaki

korelasyon:

Stirekli ofke ile benlik saygist arasinda ayn1 yonde ¢ok zayif bir iligki (R=0,25;

P=0,012); kendilik kavrammin siireklilifi arasinda aym yonde cok zayif bir iligki

(R=0,23; P=0,02); elestiriye duyarhk arasinda aym yonde zayif bir iligki (R=0,30; P=0);

depresif duygulanim arasinda aym yonde ¢ok zayif bir iliski (R=0,22; P=0,03);

hayalperestlik arasinda aym yonde zayif bir iliski (R=0,33; P=0); psikosomatik belirti

arasinda aynt yonde zayif bir iliski (R=0,34; P=0); psisik izolasyon arasinda ayn yonde

zayif bir iliski (R=0,39; P=0) oldugu gozlenmis ve korelasyonlar énemli bulunmustur.

Ayrica insanlara giiven duyma (R=-0,05; P=0,61); kisileraras: iligkilerde tehdit hissetme
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(R=0,10; P=0,31); tartigmalara katilabilme derecesi (R=-0,07; P=0,51); ana-baba ilgisi
(R=-0,02; P=0,82); babayla iligki (R=0,11; P=0,29) arasindaki korelasyonlar &nemli
bulunmamigtir. (Tablo6)

Durumluluk 6fke ile babayla iligki arasinda aynt yénde zayif bir iliski (R=0,32;
P=0) oldugu gozlenmis ve korelasyon 6nemli bulunmugtur. Ayrica benlik saygist
(R=0,13; P=0,18); kendilik kavramnin siirekliligi (R=0,04; P=0,68); insanlara giiven
duyma (R=-0,05; P=0,65); elestiriye duyarlik (R=0,06; P=0,55); depresif duygulanim
(R=0; P=0,97); hayalperestlik (R=-0,11; P=0,27); psikosomatik belirti (R=-0,04;
P=0,71); kisileraras1 iliskilerde tehdit hissetme (R=0,10; P=0,32); tartigmalara
katilabilme derecesi (R=-0,06; P=0,54); ana-baba ilgisi (R=0,11; P=0,28); psigik
izolasyon (R=0,19; P=0,06) arasindaki koreldsyonlar énemli bulunmanstir. (Tablo6)

2. Ofke ifade tarzi alt boyutlar: ile Rosenberg benlik saygisi alt boyutlan
arasindaki korelasyon: '

Kontrol altina almmis ofke ile depresif duygulamm arasinda ters yonde cok
zayif bir iliski (R=-0,22; P=0,03); hayalperestlik arasinda ters yonde zayif bir iligki (R=-
0,27; P=0,007); psikosomatik belirti arasinda ters yonde zayif bir iligki (R=-0,32; P=0)
oldugu gozlenmis ve korelasyonlar énemli bulunmugtur. Ayrica benlik saygisi (R=-
0,18; P=0,07); kendilik kavraminn siirekliligi (R=-0,08; P=0,41); insanlara giiven
duyma (R=-0,14; P=0,18); elestiriye duyarlik (R=-0,20; P=0,051); kigileraras: iligkilerde
tehdit hissetme (R=0,01; P=0,91); tartigmalara katilabilme derecest (R=-0,03; P=0,79);
ana-baba ilgisi (R=-0,08; P=0,41); babayla iligki (R=0,20; P=0,051); psisik izolasyon
(R=-0,03; P=0,75) arasindaki koreldsyonlar 6nemli bulunmanustir. (Tablo6)

Disa vurulan 6fke ile kendilik kavramimn siirekliligi arasinda aym yénde zayif
bir iliski (R=0,29; P=0); hayalperestlik arasimnda aym yoénde zayif bir iliski (R=0,30;
P=0); psikosomatik belirti arasinda aym yonde zayif bir iligki (R=0,27; P=0,008); psisik
izolasyon arasinda aym ydnde zayif bir iligki oldugu (R=0,34; P=0) oldufu gézlenmis
ve korelasyonlar Snem!i bulunmugtur. Ayrica benlik saygisi (R=0,16; P=0,11); insanlara
giiven duyma (R=-0,11; P=027); elestiriye duyarhk (R=0,19; P=0,06), depresif
duygulanim (R=0,18; P=0,08); kisileraras: iligkilerde tehdit hissetme (R=-0,12; P=0,23);
tartisthalara katilabilme derecesi (R=-0,03; P=0,79); ana-baba ilgisi (R"—‘—0,0k7; P=0,51);
babayla iliski (R=0,08; P=0,41) arasindaki koreldsyonlar &nemli bulunmamgtir.
{Tablo6)
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I¢te tutulan 6fke ile benlik saygis1 arasmda aym yonde zayif bir iligski (R=0,26;
P=0,009); kisileraras: iliskilerde tehdit hissetme arasmda aym ydnde cok zayif bir iligki
(R=0,21; P=0,03); tartismalara katilabilme derecesi arasinda ters yonde ¢ok zayif bir
iliski (R=-0,25; P=0,013); babayla iliski arasinda aym yonde gok zayif bir iligki
(R=0,23; P=0,02); psisik izolasyon arasmda ayn1 yonde zayif bir iligki oldugu (R=0,28;
P=0) oldugu gozlenmis ve korelasyonlar ¢nemli bulunmustur. Ayrica kendilik
kavramunin siirekliligi (R=0,14; P=0,18); insanlara giiven duyma (R=-0,16; P=0,12);
elestirive duyarhk (R=0,19; P=0,06); depresif duygulamm (R=0,18; P=0,08);
hayalperestlik (R=0,06; P=0,56); psikosomatik belirti (R:0,0S; P=0,42); ana-baba ilgisi

(R=0,08; P=0,40) arasindaki koreldsyonlar énemli bulunmamuistir. (Tablo6)

4.3.5. Toronto Aleksitimi Skalasi Alt Boyut Puanlarmmn Siirekli Ofke Ve Ofke

ifade Tarz Olcegi Alt Boyut Puanlaria Etkisi

Tablo7. Toronto Aleksitimi Skalas1 Alt Boyut Puanlarmim Stirekli Ofke Ve Ofke

ifade Tarz Olgegi Alt Boyut Puanlarma Etkisine Yénelik Regresyon Analizi

SreKl] Ofce gf(;?g‘ik" Toronto Aleksitimi Skalast B T P Rz | AnoVa
= Sabit 15,43 3,99 0,00
i N o Duygularm: Tanima Zorluk Puam 0,19 1,49 0,14
=) Siirekli Ofke Duygularm ifade Etme Zorluk Puant 0,40 1,97 0,051 0,14 0,00
2 Disa Vuruk Diigiince Puam -0,09 -0,49 | 0,63
9 Sabit 22,82 9,07 0,00
= - Duygularum Tanima Zorluk Puam 0,06 0,69 0,49
g Durumluluk Ofke Duygularm [fade Etme Zorluk Puam | 0,09 0,70 0,49 0,03 0.48
v Disa Vuruk Diisiince Puani -0,06 -0,54 0,59
Sabit 24,21 6,92 0,00
— Kontrol Altina Duygularm_l Tanima Zorluk Puam 0,06 0,49 0,63 0.03 0.47
’%: Alinmis Ofke Duygularimi Ifade Etme Zorluk Puam -0,23 -1,25 0,21 ’ ’
) Diga Vuruk Diiglince Puam -0,10 -0,65 0,52
3 Sabit 1,77 4,03 0,00
w " Duygularm Tamima Zorluk Poant 0,07 0,69 0,49
E Disa Vurulan Ofle Duygularim ifade Etme Zorluk Puan1 | 0,43 2,78 0,01% 0,15 1 0,007
8 Disa Vuruk Diisiince Puani -0,09 -0,65 0,52
g Sabit 18,72 7,69 0,00
) . - Duygulanmi Tanima Zorluk Puam 0,13 1,53 0,13
© | Iste Tutulan Ofke Duygularmi {fade Etme Zorluk Puani | 0,01 0,08 0,94 0,04 0,22
Disa Vuruk Diiglince Puani -0,12 -1,11 0,27
*P<0,05
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Sitrekli Ofke Puam i¢in: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puanlarmmn
sirekli 6fke puanlarmna etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimzda, kadinlarmn siirekli 6fke puanlarma ait modeli %14 (R*=0,14) oramnda
agikladig1 ve modelin anlamh oldugu (P=0<0,05) gozlenmistir. Stirekli 6fke puanlarina
etki yapan her bir degiskenin P deperlerine baktigimizda ise duygularmi tanimada
zorluk, duygularim ifade etmede zorluk ve diga vuruk diisiince puanlatmnin stirekli 6tke
puaniarma anlaml bir etki yapmadiggi (P>0,05) gézlenmistir. Kurulan model asagidaki
gibidir:

Siirekli Ofke= 15,43 + 0,19Duygularini Tamumada Zorluk + 0,40Duygularim Ifade
Etmede Zorluk - 0,09D1ga Vuruk Diisiince

Durumluluk Ofke Puam Icin: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puanlarinin
durumluluk &fke puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadinlann durumiuluk 6fke puanlarina ait modeli %3 (R?=0,03) oranmda
acikladig1 ve modelin anlamh olmadi (P=0,48>0,05) gézlenmigtir. Duromluluk &fke
puanlarina etki yapan her bir defigkenin P degerlerine baktigimizda ise duygularin
tammada zorluk, duygulanni ifade etmede zorluk ve disa vuruk diisiince puanlannm
durumluluk 6fke puanlarina anlamli bir etki yapmadigi (P>0,05) gozlenmistir. Kurulan

maodel agagidaki gibidir:

Durumluiuk Ofke= 22,82 + 0,06Duygularini Tanimada Zorhuk + 0,09Duygulann [fade
Etmede Zorluk - 0,06D1sa Vuruk Diisiince

Kontrol Altma Almmis Ofke Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut
puaniarmn kontrol altina alinmus 6fke puanlarma etkisine ydnelik yapilan regresyon
analiz sonucuna baktifimizda, kadmlarin kontrol altina alimmus &fke puanlarina ait
modeli %3 (R?=0,03) oraninda agikladips ve modelin anlamli olmadifi (P=0,47>0,05)
gizlenmistir. Kontrol altina alinmug dfke puanlarma etki yapan her bir degigkenin P
degerlerine békuglmlzda ise duygularim tammada zorluk, duygularmi ifade etmede
zorhuk ve disa vuruk diisiince puanlarinin kontrol altma alinnig 6fke puanlarma anlaml
bir etki yapmadiga (P>0,05) gdzlenmigtir. Kurulan model asagidaki gibidir:
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Kontrol Altma Almmus Ofke= 24,21 + 0,06Duygularimi Tammada Zorluk -
0,23Duygularim Ifade Etmede Zorluk - 0,10Diga Vuruk Disiince

Disa Vurulan Ofke Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalast alt boyut
puanlarmin disa vurulan 6fke puanlarna etkisine yonelik yapilan regreéyon analiz
sonucuna baktigimizda, kadmlarm disa vurulan 6fke puanlanna ait modeli %15
(R?*=0,15) oraninda agikladig1 ve modelin anlamh éldu,t“gu (P=0<0,05) gozlenmigtir. Diga
vurulan 6fke puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifumizda ise
duygularim tammada zorluk ve disa vuruk diisiince puanlarmin diga vurulan otke
puanlarma anlamh bir etki yapmadign (P>0,05), duygulanm ifade etmede zorluk
puanlarimin anlamli bir etki yapt (P<0,05) gézlenmistir. Diga vurulan &fke puanlarina
en fazla duygularim ifade etmede zorluk puanlar etki yaptif1 goritlmektedir. Kurulan
model asagidaki gibidir:

Disa Vurulan Ofke= 11,77 + 0,07Duygularin Tammada Zorluk + 0,43Duygularmi
ifade Etmede Zorluk - 0,09D1sa Vuruk Diigtince

icte Tutulan Ofke Puan Igin: Toronto Aleksitimi skalast alt boyut puanlarimn
icte tutulan &fke puanlarna etkisine yomelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadinlarin igte tutulan 6fke puanlarma ait modeli %4 (R?=0,04) oranmda
acikladifn ve modelin anlamli olmadigr (P=0,22>0,05) gbzlenmigtir, fete tutulan Sfke
puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktigimizda ise duygularim
tanimada zorluk, duygularmi ifade etmede zorluk ve disa vuruk diisiince puanlarimn igte
tutulan 6fke puanlarma anlaml bir etki yapmadify (P>0,05) gozlenmigtir. Kurulan
model asagidaki gibidir:

Icte Tutulan Ofke= 18,72 + 0,13Duygulanm Tamimada Zorluk + 0,01 Duygularim Ifade
Etmede Zorluk - 0,12D1sa Vuruk Diisiince
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4.3.6. Yeme Tutum Puamm Etkileyen Faktorlerin Belirlenmesi Amaciyla Yapilan

Regresyon Analizi Sonuglar:

Tablo8. Yeme Tutum Puamm Etkileyen Faktorlerin Belirlenmesi Amaciyla Yapilan

Regresyon Analizi Tablosu

Modelin Anlamhiifi | Agklama Oram | Katsayllari Anlamhhf
Bagimh . - 2
Degisken Bagimsiz Degiskenler F p R R Katsayt (B) | ¢ p
Benlik Sayg: Puam -050 | -,032; ,975
Kendilik Kavrammimn .
Siireklilik Puant L770| 1,662 100
Insanlara Gitven 1397| -820| 415
Duyma Puan
Elestiiye = Duyarhk 1211] 797 427
Puam
Depresif Duygulanmm. 504|483 630
Puani
Yeme Hayalperestlik Puam -075 -,081| ,935
Tutum | Psikosomatik Belirti| 1,156 0,327 0,371 | 0,138 387| ,709| 480
Puam Puani
Kisileraras1 Higkilerde
Tehdit Hissetme Puani 1,372 1,053,295
Tartigmalara
Katilabilme  Derece -414| -,219( 827
Poam
Ana-Baba flgi Puani -813|-1,346| ,182
Babayla Tliski Puam -1,197|-1,388; ,169
Psisik Izolasyon Puam 1,321 848 ,399
Yeme Stirekli Ofke Puans A15| 2,487,015
Tuatum 2 5,227 0,007% | 0,312 : 0,097
puam | Dol Ofke ATT| 1,748| 084
Puani
Kontrol Altma
Yeme Almns Ofke Puant ~064 -2864 775
Tutum | D32 Ve Ol a5 | 0100 | 0247 | 0061 1451 566|572
Puam : .
igte  Tuwlan  Ofke 635] 2,029! 045
Puani
Duygularima  Tamma
Zorlok Puan 127 486} ,628
;reine Duygularmi  Ifade) 3900 | o970+ | 0209 | 0,089 519| 1,436 ,154
P:al::l Etme Zorluk Puani ! ? i ’ ’ ? ’
Diga Vuruk Diigiince 4671 1,500 134
Puamn
*p<0,05
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Yeme tutum puanmu etkileyen faktorlerin belirlenmesi amaciyla yapilan
regresyon analizi sonuglar tabloda verilmistir. Analizlerde her bir Sigegin boyutlarinin
yeme tutum puamm etkileme durumu igin ayr1 ayri regresyon analizi yapilmistir,

Yeme tutum puanim Rosenberg Benlik Saygist Olgegi alt boyutlar olan Benlik
Saygis1, Kendilik Kavraminim Siirekliligi, Insanlara Giiven Duyma, Elestiriye Duyarlik,
Depresif Duygulamm, Hayalperestlik, Psikosomatik Belirti, Kigilerarasi [ligkilerde
Tehdit Hissetme, Tartigmalara Katilabilme Derecesi, Ana-Baba [lgisi, Babayla Tligki ve
Psisik Izolasyonun etkileme durumu incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli
istatistiksel olarak anlamli bulunmamigtir (F=1,156; p>0,05).

Yeme tutum puamnu Stirekli Ofke Olgeginin alt boyutlan olan Siirekli Ofke ve
Durumluluk Ofkenin etkileme durumu incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=5,227; p<0,05). Analiz sonucuna gbre
sirekli 6fke yeme tutumunu artirmaktadwr (B=0,415; p<0,05) ve yeme tutumunda
meydana gelen degisimin %9,7’si stirekli 6fke tarafindan agiklanmadir (R2=0,097).

Yeme tutum puamm Ofke Ifade Tarzi Olgefinin alt boyutlarn olan Kontrol
Altina Almmis Ofke, Disa Vurulan Ofke ve Igte Tutulan Ofkenin etkileme durumu
incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli istatistiksel olarak anlaml: bulunmustar
(F=2,075; p>0,05).

Yeme tutum puamm Toronto Aleksitimi Skalasmun alt boyutlar1 olan
Duygulanm Tanmma Zorluk Puani, Duygularii ifade Etme Zorluk Puant ve Disa Vuruk
Diigiince Puaninin etkileme durumu incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F=3,141; p<0,05). Apaliz sonucuna gore
Toronto Aleksitimi Skalasmin higbir boyutu yeme tutumunu istatistiksel olarak anlaml

diizeyde etkilememektedir (p>0,05).
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4.3.7. Sosyo-Demografik Degiskenlerin Siirekli Ofke Ve Ofke Ifade Tarz Olgegi
Alt Boyut Puanfarma Etkisi

Tablo9. Sosyo-Demografik Degiskenlerin Stirekli Ofke Ve Ofke Ifade Tarz
Olcegi Alt Boyut Puanlarina Bikisine Yonelik Regresyon Analizi

Siirekli Ofke Ve Ofke Ifade Sosye-Demografik B T P R Anova
Tarz Olcegi Ozellik P
Sabit 33,08 7,24 0,00
Yas -0,13 -1,88 0,06
= . . Kilo -0,08 -1,59 0,12
g | SirekliOfke Egitim Durumu | -104 | 242 | oo+ | 1% 1 00F
L] Medeni Durum 1,32 1,70 0,09
< Aybhik Gelir 0,07 0,14 0,89
O Sabit 21,55 7.47 0,00
2 Yas 0,05 1,09 0,28
° )
2 | Durumiuluk Ofke Egimfg‘;rmu ggg ggé g‘;g 0,06 | 029
Medeni Durum -0,81 -1,65 0,10
Aylik Gelir 0,004 0,01 0,99
Sabit 14,42 3,58 0,00
Yas 0,11 1,85 0,07
Kontrol Altma Alnms Kilo 0,03 0,64 0,52 0.06 0.36
Ofke Egitim Durumu 0,31 0,74 0,46 i ’
— Medeni Durum -0,34 -0,49 0,62
e Ayhk Gelir -0,10 0,23 0,82
) Sabit 24,60 6,96 0,00
3 Yas -0,14 -2,58 0,01*
= . Kilo -0,01 -0,39 0,70
E Disa Verulan Ofke Epitim Durumu 033 0,90 0.37 0,09 0,12
8 Medeni Durum -0,48 -0,79 0,43
"a Aylik Gelir -0,03 -0,07 0,94
g Sabit 1804 | 6,38 0,00
Yas 0,06 1,47 0,15
icte Tutulan Ofke Egitimmll)?irumu 822 i gﬁ?/ g?l? 0,06 0,36
Medeni Durum -0,50 -1,04 0,30
Aylik Gelir -0,33 -1,04 0,30

*P<0),05

Siirekli Ofke Puami I¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin siirekli Gfke
puanlarina etkisine yénelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktifimizda, kadinlarm
stirekli 6fke puanlarma ait modeli %12 (R*=0,12) oramnda agikladigi ve modelin
anlaml1 oldugu (P=0,04<0,05) gdzlenmigtir. Sirekli 6tke puanlarna etki yapan her bir
degiskenin P degerlerine baktifimizda ise kadinlarm yas, kilo, medeni durum ve ayhk

gelirlerinin stirekli 6fke puanlarma anlamh bir etki yapmadifs (P>0,05), efitim
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durumlarinm anlaml bir etki yaptigi (P<0,05) gézlenmistir. Kurulan model asagidaki
gibidir;

Siirekli Ofke= 33,08 - 0,13Yas - 0,08Kilo ~ 1,14Eitim Durumu + 1,32Medeni Durum -+
0,07Aylik Gelir

Durumluluk Ofke Puam Icin: Sosyo-demografik degiskenlerin durumliuluk
ofke puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda,
kadmlarin durumluluk fke puanlarina ait modeli %6 (R*=0,06) oraninda agtkladig ve
modelin anlamh olmadig (P=0,29>0,05) gdzlenmigtir. Durumluluk 6fke puanlarina etki
yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise kadmlarin yas, kilo, egitim
durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin durumluluk 6fke puanlarina anlamli bir etki

yapmadi§: (P>0,05) gzlenmigtir. Kurulan model agagidaki gibidir:

Durumluluk Ofke= 21,55 + 0,05Yas + 0,02Kilo + 0,09Egitim Durumu - 0,81Medeni
Durum + 0,004Aylik Gelir

Kontrol Alina Alnms Ofke Puam I¢in: Sosyo-demografik degigkenlerin
kontrol altina alinms 6fke puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz
sonucuna baktigimzda, kadinlarm kontrol altina alinmig &fke puaniarna ait modeli %6
(R?=0,06) oramnda agikladiga ve modelin anlamli olmadif (P=0,36>0,05) gdzlenmigtir.
Kontrol altma alinmis &fke puanlarma etki yapan her bir degiskenin P degerlerine
baktigimizda ise kadinlarin yas, kilo, egitim durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin
kontrol altina alinmig 6fke puanlarina anlamh bir etki yapmadigi (P>0,05) gozlenmistir.

Kurulan model agagidaki gibidir:

Kontrol Altma Ahinnms Ofke= 14,42 + 0,11Yag + 0,03Kilo + 0,31Egitim Durumu -
0,34Medeni Durum - 0,10Ayhik Gelir

Disa Vurulan Ofke Puam i¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin disa vurulan
6fke puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktifimizda,
kadimlarn disa vurulan 8fke puanlarna ait modeli %9 (R*=0,09) oraninda agikladig ve
modelin anlamlt olmadifn (P=0,12>0,05) gozlenmistir. Diga vurulan otke puanlénna

etki yapan her bir defiskenin P deferlerine baktigimzda ise kadinlarm kilo, egitim
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durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin disa vurulan 6fke puanlarina anlamh bir
etki yapmadign (P>0,05), yaslarimin anlamh bir etki yaptifi (P<0,05) gbzlenmigtir.
Kurulan model agagidaki gibidir:

Disa Vurulan Ofke= 24,60 - 0,14Yas - 0,01Kilo - 0,33Egitim Durumu - 0,48Medeni
Durum - 0,03Avlik Gelir

i¢te Tutulan Ofke Puam I¢cin: Sosyo-demografik degiskenlerin igte tutulan
ofke puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda,
kadinlarin icte tutulan 6fke puanlarina ait modeli %06 (R2=0,06) oraninda agikladifa ve
modelin anlaml olmadift (P=0,36>0,05) gézlenmistir. Icte tutulan 6fke puanlarina etki
yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise kadinlarmn yas, kilo, efitim
durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin igte tutulan 6fke puanlarina anlamh bir etki

yapmadigi (P>0,05) gozlenmigtir. Kurulan model agafidaki gibidir:

Icte Tutulan Ofke= 18,04 + 0,06Yas + 0,01Kilo + 0,11Egitim Durumu - 0,50Medeni
Durum - 0,33 Aylik Gelir

4.3.8. Toronto Aleksitimi Skalasi Alt Boyut Puanlarmm Ve Sosyo-Demografik

Degiskenlerin Yeme Tutum Puanlarma Etkisi

Tablo10. Toronto Aleksitimi Puanlarmin Ve Sosyo-Demografik Degiskenlerin

Yeme Tutum Puanlarina Etkisine Yénelik Regresyon Analizi

Yeme Tutumu
Bagimsiz Degiskenler B T P R? Anl(:va
Sabit -0,67 | -0,10 | 0,92
Toronto Duygularm_1 Tamma Zorluk Poam 0,11 0,49 0,63 0.09 | 0.03*
Aleksitimi Skalasi | Duygularmi Ifade Etme Zorluk Puant | 0,52 1,44 0,15 ’ ’
Diga Vuruk Diitgiince Puam 0,47 1,51 0,13
Sabit 7,97 1,00 0,32
Yas -0,004 | -0,04 } 0,97
Sosyo-Demografik Kilo 0,08 0,98 0,33 0.09 | 0.00
Ozellik Egitim Durumu -0,14 | 0,17 | 0,87 ’ ’
Medeni Durtum 3,87 2,86 0,01%
Aylik Gelir -0,09 | 0,10 | 0,92
*P<0,05
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Toronto Aleksitimi Skalasi Igin: Toronto Aleksitimi skalas: alt boyut
puanlarmin yeme tutum puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadinlarim yeme tutum puanlarna ait modeli %9 (R?=0,09) oraninda
acikladigy ve modelin anlamli oldugu (P=0,03<0,05) gtzlenmistir. Yeme tutum
puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularim
tanumada zorluk, duygulannt ifade etmede zorluk ve diga vuruk diisiince puanlarinin
yeme tutum puanlarma anlamh bir etki yapmadigi (P>0,05) gézlenmistir. Kurulan

model asagidaki gibidir:

Yeme Tutum= - 0,67 + 0,11Duygulannmi Tamimada Zorluk -+ 0,52Duygularin [fade
Etmede Zorluk + 0,47D1ga Vuruk Diigiince

Sosyo-Demografik Degiskenler I¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin yeme
tutum puanlarna etkisine yoénelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktifimizda,
kadinlarin yeme tutum puanlarma ait modeli %9 (R*=0,09) oramnda acikladign ve
modelin anlamli olmadigz (P=0,09>0,05) gozlenmisgtir. Yeme tutum puanlarina etki
yapan her bir degiskenin P degerlerine baktigmuzda ise kadinlarin yas, kilo, egitim
durumu ve ayhk gelirlerinin yeme tutum puanlarina anlamh bir etki yapmadig:
(P>0,05), medeni durumlarinin anlamli bir etki yaptigr (P<0,05) gozlenmistir. Kurulan
model asagidaki gibidir:

Yeme Tutum= 7,97 - 0,004 Yas + 0,08Kilo - 0,14Egitim Durumu + 3,87Medeni Durum
- 0,09Aylik Gelir
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Saygist Olgegi Alt Boyut Puanlarina Etkisine Yonelik Regresyon Analizi

4.3.9. Toronto Aleksitimi Skalas1 Alt Boyut Puanlarmm Rosenberg Benlik Saygis
Olgegi Alt Boyut Puanlarma Etkisi

Tablo11. Toronto Aleksitimi Skalast Alt Boyut Puanlarinin Rosenberg Benlik

Rosenberg Benlik Toronto Aleksitimi Skalasi B T P R |Anova
Saygis1 Olcedi P
Sabit 0,84 1,54 0,13
. Duygularim Tanimma Zorluk Puam 0,05 2,68 0,01*
Benlik Saygt Duygularmi ifade Etme Zorluk Puam | -0,01 0,25 0,80 0,10 1 0,02%
Disa Vuruk Dilsiince Puant -0,01 -0,20 0,84
Sabit 2,04 2,91 0,00
Kendilik Kavraminin Duygularm} Tanma Zorluk Puam 0,04 1,73 0,09 0.07 | 0.06
Siireldiligi Duygularim Ifade Etme Zorluk Puam | 0,001 0,03 0,97 > ?
Disa Vuruk Dilgiince Puam 0,04 1,21 0,23
Sabit 2,06 4,29 0,00
insanlara Giiven Duygularin Tamma Zorluk Puam -0,01 -0,55 0,58 0.03 | 043
Duyma Duygularim Ifade Etme Zorluk Puani 0,03 1,03 0,30 ? ?
Diga Vuruk Diisiince Puam -0,03 -1,45 0,15
Sabit 0,44 0,82 041
.. Duygularmi Tanima Zorluk Puam 0,03 1,45 0,15
Elestiriye Duyarlik Duygularm: {fade Etme Zorluk Puam | 0,01 0,47 0,64 0,13 1 0,007
Disa Vuruk Ditstince Puam 0,06 2,47 0,02%
Sabit 1,86 2,07 0,04
. Duygularini Tamma Zorluk Puam 0,09 2,98 0,00*
Depresif Duygulamm | oo tfade Btme Zorluk Puant | -0,04 | -0.80 | o042 | %10 | %027
Diga Vuruk Diigiince Puan -0,01 0,23 0,82
Sabit 0,52 0,59 | 0,55
. Duygulari Tanma Zortuk Poam 0,07 2,46 0,02%
Hayalperestlik Duygularmi Ifade Etme Zorluk Puam | -0,002 | -0,03 0,97 0,09 1 0,03
Diga Vuruk Diisiince Puam -0,04 -0,90 0,37
*P<0,05
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yaptifi (P<0,05) gbzlenmigtir. Kurulan model agagidaki gibidir:

Benlik Saygis1 Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalast alt boyut puanlarmin
benlik sayg puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktipimzda, kadmlarm benlik saygr puanlarina ait modeli %10 (R*<0,10) oraninda
| agikladigni ve modelin anlamli oldugu (P=0,02<0,05) gozlenmistir. Benlik sayg
. puanlarina etki yapan her bir degigkenin P degerlerine baktifizda ise duygularim
ifade etmede zorluk ve disa vuruk diisiince puanlarmin benlik saygt puanlarina anlamh

bir etki yapmadig1 (P>0,05), duygularum tanmimada zorluk puanlarinin anlamh bir etki




Benlik Saygi= 0,84 + 0,05Duygularimi Tammada Zorluk - 0,01Duygularnin: Ifade
Etmede Zorluk - 0,01D1sa Vuruk Diisiince

Kendilik Kavrammun Siirekliik Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalast alt
boyut puanlarimin kendilik kavraminmin stireklilik puanlarna etkisine ydnelik yapilan
regresyon analiz sonucuna baktifimuzda, kadinlarn kendilik kavraminm siireklilik
puaniarina ait modeli %7 (R?=0,07) oraninda agikladign ve modelin anlamh olmadi
(P=0,06>0,05) gbzlenmistir. Kendilik kavraminin siireklilik puanlarna etki yapan her
bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularim tanimada zorluk, duygularim
ifade etmede zorluk ve diga vuruk diisiince puanlarmin kendilik kavramimin siireklilik

puanlarmna anlamli bir etki yapmadigr (P>0,05) gozlenmistir. Kurulan model agagidaki
gibidir:

Kendilik Kavrammin Siirekliligi= 2,04 + 0,04Duygularmm Tammada Zorluk +
0,001Duygularm [fade Etmede Zorluk + 0,04D1sa Vuruk Diisiince

insanlara Giiven Duyma Puam i¢in: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut
puanlarmimn insanlara giiven duyma puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz
sonucuna baktigimizda, kadinlarm insanlara gliven duyma puanlarina ait modeli %3
(R?=0,03) oramnda agikladig1 ve modelin anlamli olmadig1 (P=0,43>0,05) gézlenmistir.
Insanlara giiven duyma puanlanna etki yapan her bir degiskenin P degerlerine
baktifimzda ise duygularim tammada zorluk, duygulanm ifade etmede zorluk ve disa
vuruk diislince puanlarmin insanlara gliven duyma puanlarna anlamli bir etki

yapmadigi (P>0,05) gozlenmisgtir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Insanlara Gliven Duyma= 2,06 - 0,01Duygularini Tammada Zorluk -+ 0,03Duygularini
[fade Etmede Zorluk - 0,03Diga Vuruk Diistince

Elestiriye Duyarhk Puam: Icin: Toronto Aleksitimi skalas: alt boyut
puanlarmn elegtiriye duyarlik puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz
sonucuna baktifimizda, kadinlarin elestiriye duyarbk puanlarina ait modeli %13
(R%=0,13) oraminda agikladign ve modelin anlamli oldugu (P=0<0,05) gozlenmistir.
Elestiriye duyarlik puanlara etki yapan her bir degigskenin P degerlerine baktigimizda

ise duygulanmi tanmmada zorluk ve duygulanm ifade etmede zorluk puanlarinmm

74



elestirive duyarlik puanlarina anfamh bir etki yapmadig: (P>0,05), disa vuruk diistince

puanlarmin anlaml bir etki yaptifn (P<0,05) gozlenmigstir. Kurulan model asagidaki
gibidir:

Elestiriye Duyarlik= 0,44 + 0,03Duygularim Tammada Zorluk + 0,01 Duygularm [fade
Etmede Zorluk + 0,06Disa Vuruk Diisiince

Depresif Duygulanmm Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalas1 alt boyut
puanlarmnin depresif duygulamm puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz
sonucuna baktifimizda, kadmlarn depresif duygulanum puanlarina ait modeli %10
(R%=(,10) oramnda acikladifn ve modelin anlamli oldugu (P=0,02<0,05) gdzlenmistir.
Depresif duygulanim puanlarina etki yapan her bir defiskenin P degerlerine
baktlgﬁmzda ise duygularim ifade etmede zorluk ve diga vuruk diigiince puanlanmm
depresif duygulanim puanlarina anlamb bir etki yapmadign (P>0,05), duygularim
tamimada zorluk puaniarimin anlamli bir etki yaptigr (P<0,05)gézlenmistir. Kurulan
model agagidaki gibidir:

Depresif Duygulamm= 1,86 + 0,09Duygularii Tammada Zorluk - 0,04Duygularm
Ifade Etmede Zorluk - 0,01Disa Vuruk Diislince

Hayalperestlik Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puanlarmn
hayalperestlik puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadmlarm hayalperestlik puanlarma ait modeli %9 (R?=0,09) oraninda
agikladifn ve modelin anlamli oldugu (P=0,03<0,05) gozlenmigtir. Hayalperestlik
puanlarma etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktigimizda ise duygularing
ifade etmede zorluk ve disa vuruk digiince puanlarinin hayalperestlik puanlarina
anlamli bir etki yapmadiga (P>0,05), duygulanm tammada zorluk puanlarmn anlamh
bir etki yaptigi (P<0,05)gbzlenmistir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Hayalperestlik= 0,52 + 0,07Duygularrm Tammada Zorluk - 0,002Duygularin: [fade
Etmede Zorluk - 0,04D1ga Vuruk Diisiince
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Tablo12 Toronto Aleksitimi Skalasi Alt Boyut Puanlarimm Rosenberg Benlik

Saygist Olgepi Alt Boyut Puanlarma Etkisine Yonelik Regresyon Analizi (Devarm)

Rosenberg Beniik Toronto Aleksitimi Skalast B T P R | Anova
Saygis1 Olgefi P
Sabit -0,36 -0,25 0,80
. . .. Duygnlarmi Taruma Zorhuk Puam 0,12 2,43 0,02%
Psikosomatik Belirti Duygflarnu fade Ette Zorluk Puani 0,05 0,66 0,51 0,16 | 0,007
Diga Vuruk Diistince Puam 0,09 1,40 0,17
Sabit 0,27 0,41 0,69
Kisilerarasi iligkilerde Duygularn Tanima Zorluk Puant 0,04 1,77 0,08 0.06 | 010
Tehdit Hissetme Duygularin Ifade Etme Zorluk Puanr | -0,003 -0,08 0,94 ’ ’
Diga Vuruk Diigiince Puam 0,03 0,88 0,38
Sabit 1,30 2,95 0,00
Tartiymalara Duygularm_l Tamma Zorluk Puam 0,001 0,07 0,94 004 | 027
Katilabilme Derecesi | Duygularmi Ifade Etme Zorluk Puam | -0,02 -0,78 0,44 ? ’
Disa Vuruk Diigitnce Puans -0,03 -1,50 0,14
Sabit -1,67 -1,31 0,19
L Duygnlarim Tamma Zorluk Puam 0,03 0,60 0,55
Ana-Baba Tlgisi Duyguglarml ifade Etme Zorluk Puan: | 0,05 0,76 0,45 0,11 | 0,01
Drga Vuruk Diistince Puam 0,15 2,65 0,01*
Sabit 1,62 1,81 0,07
CL Duygulanm Tanrma Zorluk Puam 0,04 1,27 0,21
Babayla Tiski Duygularmi [fade Etme Zorluk Puan: | -0,06 -1,33 0,19 0,02 | 0.52
Disa Vuruk Diislince Puam -0,01 -0,29 0,77
Sabit -1,17 -2,57 0,01
s Duygularini Tanuma Zorluk Puant 0,05 3,38 0,00%
Psisik Lolasyon | [y o0 norm Hade Etme Zorluk Puant | -0.01 | -046 | o065 | 21| 00
Diga Vuruk Diiglince Puan 0,05 2,48 0,01%*
*P<0,05

Psikosomatik Belirti Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalast alt boyut

puanlarinin psikosomatik belirti puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz

sonucuna baktigimizda, kadmlarin psikosomatik belirti puanlarina ait modeli %16

(R?=0,16) oraninda agikladift ve modelin anlamli oldugu (P=0<0,05) gdzlenmistir.

Psikosomatik belirti puanlarma etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktigimizda

ise duygulanm ifade etmede zorluk ve disa vuruk diisiince puanlanmin psikosomatik

belirti puaniarina anlamli bir etki yapmadif (P>0,05), duygularim tammada zorluk

puanlariin anlaml bir etki yaptign (P<0,05) gézlenmistir. Kurulan model agafidaki

gibidir:
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Psikosomatik Belirti= - 0,36 + 0,12Duygularim Tammada Zorluk + 0,05Duygularini
[fade Etmede Zorluk + 0,09D1ga Vuruk Diistince

Kisileraras1 Iliskilerde Tehdit Hissetme Puam I¢in: Toronto Aleksitimi
skalasi alt boyut puanlarinmn kisilerarast iliskilerde tehdit hissetme puaniarina ctkisine
yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda, kadmlarm kigilerarasi
iliskilerde tehdit hissetme puanlarina ait modeli %6 (R?=0,06) oraninda agikladifn ve
modelin anlamli olmadigt (P=0,10>0,05) gdzlenmistir. Kisileraras: iligkilerde tehdit
hissetme puanlarma etki yapan her bir degiskenin P deferlerine baktijimizda ise
duygularim tammada zorluk, duygulanm ifade etmede zorluk ve diga vuruk diistince
puanlarinmn kisileraras: iliskilerde tehdit hissetme puanlarma anlamli bir etki yapmadigi
(P>0,05) gozlenmistir. Kurulan model agagidaki gibidir:

Kisilerafam fligkilerde Tehdit Hissetme= 0,27 + 0,04Duygularmt Tammada Zorluk -
0,003 Duygularm ifade Etmede Zorluk + 0,03Disa Vuruk Disiince

Tartismalara Katilabilme Derece Puam fcin: Toronto Aleksitimi skalas: alt
boyut puanlarimn tartismalara katilabilme derece puanlarina etkisine yonelik yapilan
regresyon analiz sonucuna baktiimmzda, kadmlarmn tartigmalara katilabilme derece
puanlarina ait modeli %4 (R?=0,04) oraminda agikladigs ve modelin anlamli olmadif
. (P=0,27>0,05) gdzlenmigtir. Tartigmalara katilabilme derece puanlarina etki yapan her
bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularm tanimada zorluk, duygularim
ifade etmede zorluk ve disa vuruk diistince puanlarmmn tartigmalara katilabilme derece
puanlarina anlamli bir etki yapmadigs (P>0,05) gozlenmistir. Kurulan model agagidaki
gibidir:

Tartigmalara Katilabilme Derece= 1,30 + 0,001Duygularim Tanmmada Zorluk -
0,02Duygularm ifade Etmede Zorluk - 0,03D1sa Vuruk Digiince

| Ana-Baba Ilgi Puam I¢in: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puanlarimn
ana-baba ilgi puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktipimizda, kadmlarm ana-baba ilgi puanlarina ait modeli %11 (R?=0,11) oraminda
acikladin ve modelin anlamli oldugu (P=0,01<0,05) gbzlenmigtir. Ana-baba ilgi
puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularm
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tanimada zorluk ve duygulann ifade etmede zorluk puanlarinin ana-baba ilgi puanlarina
anlaml bir etki yapmadigi (P>0,05), disa vuruk diisince puanlarimin anlamli bir etki

yaptigi (P<0,05) gézlenmigtir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Ana-Baba Ilgi= - 1,67 + 0,03Duygularini Tanimada Zorluk + 0,05Duygularm Ifade
Etmede Zorluk + 0,15D1sa Vuruk Diigiince

Babayla Iliski Puam Icin: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puaniarmm
babayla iliski puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadmlarm babayla iliski puanlanna ait modeli %2 (R?*=0,02) oramnda
agikladigry ve modelin anlamhi olmadifi (P=0,52>0,05) gozlenmigtir. Babayla iliski
puanlarma etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularmi
tanmimada zorluk, duygularm ifade etmede zorluk ve disa vuruk disiince puanlarmin
babayla iligki puanlarina anlamli bir etki yapmadigs (P>0,05) gozlenmistir. Kurulan
model agagidaki gibidir:

Babayla Iligki= 1,62 + 0,04Duygularmi Tammada Zorluk - 0,06Duygularm Ifade
Etmede Zorluk - 0,01D1sa Vuruk Diigtince

Psisik Izolasyon Puam Igin: Toronto Aleksitimi skalasi alt boyut puanlarimn
psisik izolasyon puanlarna etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigmizda, kadinlarm psisik izolasyon puanlarina ait modeli %21 (R?=0,21) oraminda
actkladigt ve modelin anlamli oldugu (P=0<0,05) gozlenmigtir. Psisik izolasyon
puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise duygularim
ifade etmede zorluk puanlarmn psisik izolasyon puanlarma anlaml bir etki .yapmadlgl
(P>0,05), duygularini tammada zorluk ve diga vuruk dilgiince puanlaninin anlamls bir
etki yaptig1 (P<0,05)g6zlenmistir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Psisik Izolasyon= - 1,17 + 0,05Duygularim Tammada Zorluk - 0,01Duygulanm ifade
Etmede Zorluk + 0,05D1sa Vuruk Diisiince
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4.3.10. Sosyo-Demografik Degiskenlerin Rosenberg Benlik Saygis1 Olgegi Alt

Boyut Puanlarima Etkisi

Tablo13. Sosyo-Demografik Degiskenlerin Rosenberg Benlik Saygisi Olgegi
Alt Boyut Puanlarina Etkisine Yonelik Regresyon Analizi

Rosenberg Benlik Saygisi | Sosyo-Demografik B T P R? Anova
Olcegi Ozellik P

Sabit 1,36 2,09 0,04
Yag 0,001 0,15 0,38
. Kilo 0,01 1,67 0,10

Benlik Saym Egitim Durumu 0,06 0,93 035 | 06 | 030
Medeni Durum 0,08 -0,69 0,49
Aylik Gelir -0,13 -1,79 . ¢,08
Sabit 3,39 4,05 0,00
Yag 0,002 -0,13 0,90

Kendilik Kavraminin Kilo 0,005 0,56 0,57 0.03 0.73

Siirekliligi Egitim Durumu 0,13 1,50 0,14 ’ ’

Medeni Durum 0,06 -0,40 0,69
Aylik Gelir -0,07 -0,72 0,47
Sabit 1,29 2,32 0,02
Yas 0,004 -0,45 0,65

Insanlara Giiven Duyma Bgitiniillil)?lmmu g:gé (1): ig gﬁg 0,05 0,46
Medeni Durum 0,07 0,70 0,49
Aylk Gelir -0,04 0,68 0,50
Sabit 2,86 4,48 0,00
Yas -0,01 -0,88 0,38

Elestiriye Duyarhk B tiHIfJi;?]mmu %’ﬁé _11’,;% g: 32 0,09 0,10
Medeni Durum 0,03 -0,28 0,78
Ayhk Gelir 0,06 -0.86 0,39
Sabit 2,76 2,57 0,01
Yag 0,02 1,29 0,20

Depresif Duygulanim EgitimKlI;?Jrumu 06,00061 g:gg gzgg 0,06 0,35
Medeni Durum 0,13 0,69 0,49
Aylik Gelir -0,22 -1,77 0,08
Sabit 3,48 3,54 0,00
Yag -0,05 -3,48 0,00%
. Kilo 0,004 -0,38 0,71

Hayalperestlik Egitim Durumu 0,17 1165 0.10 0,16 0,01%
Medeni Durum 0,235 1,51 0,13
Aylik Gelir -0,03 -0,44 0,66

*P<0,05
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Benlik Saygist Puam Icin: Sosyo-demografik depiskenlerin benlik sayg:
puanlarina etkisine y6nelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda, kadmnlarin
benlik sayg: puanlarina ait modeli %6 (R*=0,06) oraninda agikladi: ve modelin anlamls
olmadigi (P=0,30>0,05) gozlenmistir. Benlik sayg: puanlarma etki yapan her bir
degiskenin P degerlerine baktifimizda ise kadinlarin yas, kilo, egitim durumu, medeni
durum ve aylik gelirlerinin benlik sayg1 puanlarina anlamh bir etki yapmadig: (P>0,05)

gézlenmigtir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Benlik Saygi= 1,36 + 0,001Yas + 0,01Kilo + 0,06Egitim Durumu - 0,08Medeni Durum
- 0,13Aylik Gelir

Kendilik Kavrammm Siireklilik Puam f¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin
kendilik kavraminin siireklilik puanlarina etkisine yoOnelik vapilan regresyon analiz
sonucuna baktifimizda, kadinlarm kendilik kavraminin siireklilik puanlarina ait modeli
%3 (R?=0,03) oranmnda agikladizn ve modelin anlamli olmadigi (P=0,73>0,05) |
gézlenmigtir. Kendilik kavraminin stireklilik puanlarina etki yapan her bir degiskenin P
degerlerine baktigimizda ise kadinlann yas, kilo, egitim durumu, medeni durum ve
aylik gelirlerinin kendilik kavraminm siireklilik puanlarina anlamh bir etki yapmadig
(P>0,05) gozlenmigtir. Kurulan model agafidaki gibidir:

Kendilik Kavraminin Siireklilik= 3,39 - 0,002Yas + 0,005Kilo + 0,13Egitim Durumu -
0,06Medeni Durum - 0,07Aylik Gelir

insanlara Giiven Duyma Puam Icin: Sosyo-demografik degiskenlerin
insanlara giiven duyma puanlanna etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadinlarm insanlara giiven duyma puanlarina ait modeli %5 (R*=0,05)
oramnda agikladig1 ve modelin anlamh olmadifi (P=0,46>0,05) gozlenmistir. Insanlara
gliven duyma puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise
kadinlarin yas, kilo, egitim durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin insanlara giiven
duyma puanlarina anlamli bir etki yapmadigi (P>0,05) gozlenmigtir, Kurulan model

asafdaki gibidir:

Insanlara Giiven Duyma= 1,29 - 0,004Yas + 0,01Kilo + 0,08Egitim Durumu +
0,07Medeni Durum - 0,04 Aylik Gelir
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Elestiriye Duyarhk Puam Icin: Sosyo-demografik degiskenlerin elestiriye
duyarlik puanlarma etkisine yonelik yapian regresyon analiz sonucuna baktigimzda,
kadmlarin elestirive duyarlik puanlarina ait modeli %9 (R*=0,09) oraninda agikladigs ve
modelin anlamli olmadigi (P=0,10>0,05) gbzlenmistir. Elestiriye duyarlik puanlarina
etki yapan her bir degigkenin P degerlerine baktigimizda ise kadinlarn yas, kilo, egitim
durumu, medeni durum ve aylik gelirlerinin elestiriye duyarlik puanlarina anlamh bir

etki yapmadigi (P>0,05) gézlenmistir. Kuralan model asagidaki gibidir:

Elestirive Duyarhk= 2,86 - 0,01Yas + 0,01Kilo - 0,13Egitim Durumu - 0,03Medeni
Durum - 0,06Aylik Gelir

Depresif Duygulanim Puanr Icin: Sosyo-demografik degiskenlerin depresif
duygulamm puanlarma etkisine yonelik vapilan regresyon analiz sonucuna
baktigimizda, kadmlarlﬁ depresif duygulamm puanlarina ait modeli %6 (R*=0,06)
oraninda agikladigi ve modelin anlamhi olmadig (P=0,35>0,05) gézlenmistir. Depresif
duygulanim puanlanna etki yapan her bir dediskenin P degerlerine baktifimizda ise
kadmlarm yas, kilo, efitim durumu, medeni durum ve ayhk gelirlerinin depresif
duygulanim puanlarma anlamh bir etki yapmadifn (P>0,05) gézlenmistir. Kurulan

model asagidaki gibidir:

Depresif Duygulanmm= 2,76 + 0,02Yag + 0,001Kilo + 0,06Egitim Durumu +
0,13Medeni Durum - 0,22 Aylik Gelir

Hayalperestlik Puam I¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin hayalperestlik
puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda, kadmlarin
hayalperestlik puanlarina ait modeli %16 (R*=0,16) oraminda agikladigi ve modelin
anlamh oldugu (P=0,01<0,05) gbzlenmistir. Hayalperestlik puanlarna etki yapan her
bir degiskenin P degerlerine baktigimizda ise kadinlarm kilo, egitim durumu, medeni
durum ve aybk gelirlerinin hayalperestlik puanlarina anlamli bir etki yapmadig
(P>0,05), yaslarinmn anlaml bir etki yaptifa (P<0,05) gozlenmistir. Kurulan model
agsagidaki gibidir:

Hayalperestlik= 3,48 - 0,05Yas - 0,004Kilo - 0,17Egitim Durumu + 0,25Medeni Durum
- 0,05Aylik Gelir
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Tablo14 Sosyo-Demografik Degiskenlerin Rosenberg Benlik Saygist Olgegi Alt

Boyut Puanlarmna Etkisine Yonelik Regresyon Analizi (Devamui)

Rosenberg Benlik Saygis: Sosyo-Demografik B T P R? Anova
Olgegi Ozellik P

Sabit 6,32 3,78 0,00
Yas -0,04 -1,70 0,09

Psikosomatik Belirti B than‘i“mu %?132 121‘; 00,’0123* 0,15 | 0,01*
Medeni Durum 0,33 1,15 0,25
Aylik Gelir 0,29 -1,56 0,12
Sabit 2,17 2,83 0,01
Yas 0,01 0,64 0,53

Kisileraras: Tligkilerde Kilo -0,005 -0,58 0,56 010 | oos

Tehdit Hissetme Egitim Durumu -0,18 -2,29 0,02* ’ ’

Medeni Durum 0,05 -0,39 0,70
Aylik Gelir 0,001 0,01 0,99
Sabit 1,08 2,10 0,04
Yas -0,002 0,23 0,82

Tartismalara Kilo -0,01 -1,92 0,06 0.05 0.38

Katilabilme Derecesi Egitin Durumn -(,04 -0,77 0,45 ’ ?

Medeni Durum 0,09 1,04 0,30
Aylik Gelir 0,02 0,29 0,77
Sabit 4,00 2,66 0,01
Yas 0,02 0,34 0,40

Ana-Baba Tgisi Egithfg?mmu 3;?3015 gﬁ? ggz 0,10 | 0,06
Medeni Durum -0,01 -0,02 0,98
Ayhk Gelir -0,14 -0,82 0,42
Sabit 1,94 1,88 0,06
Yas 0,02 1,57 0,12
- Kilo -0,02 -1,73 0,09

Babayla Iliski Egitim Durumu 006 | 059 | oss | %03 | 038
Medeni Durum 0,04 0,20 0,84
Ayhk Gelir -0,04 -0,36 0,72
Sabit 1,45 2,49 0,01
Yas -0,002 -0,24 0,81

Psisik Izolasyon Egiﬁ]fg?lmm ?6?0022 3§§ 82 006 | 033
Medeni Durum 0,10 0,97 0,33
Aylik Gelir -0,13 -1,91 0,06

¥p<0,05

Psikosomatik  Belirti

Puam I¢in:

Sosyo-demografik  degiskenlerin

psikosomatik belirti puanlarma etkisine ynelik yapilan regresyon analiz sonucuna

baktigimizda, kadinlarmn psikosomatik belirti puanlarma ait modeli %15 (R*=0,15)

orammnda acgikladify

ve modelin anlaml
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oldugu (P=0,01<0,05) gbézlenmisgtir.




Psikosomatik belirti puanlarina etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktiginnzda
ise kadmlarn yas, kilo, medeni durum ve aylik gelirlerinin psikosomatik belirti
puaniarina anlamli bir etki yapmadigs (P>0,05), egitim durumlarimin anlambh bir etki

yaptigt (P<0,05) gozlenmistir. Kurulan model asafidaki gibidir:

Psikosomatik Belirti= 6,32 - 0,04Yas + 0,03Kilo - 0,42Egitim Durumu + 0,33Medeni
Durum - 0,29Aylik Gelir

Kisileraras1 Iligkilerde Tehdit Hissetme Puani icin: Sosyo-demografik
degiskenlerin kisileraras: iligkilerde tehdit hissetme puanlarna etkisine ydnelik yapilan
regresyon. analiz sonucuna baktifimzda, kadmlarin kigilerarasi iligkilerde tehdit
hissetme puanlarina ait modeli %10 (R?=0,10) oraninda ag¢ikladigi ve modelin anlamh
olmadig (P=0,08>0,05) gozlenmistir. Kisileraras: iligkilerde tehdit hissetme puanlarina
etki yapan her bir degiskenin P degerlerine baktigimizda ise kadinlarin yas, kilo, medeni
durum ve aylik gelirlerinin kigileraras iligkilerde tehdit hissetme puanlarina anlamh bir
etki yapmadign (P>0,05), egitim durumlarmm anlamlbi bir etki yaptigs (P<0,05)
gozlenmigtir. Kurulan model agagidaki gibidir:

Kisileraras1 Iliskilerde Tehdit Hissetme= 2,17 + 0,01Yas - 0,005Kilo - 0,18Egitim
Durumu - 0,05Medeni Durum + 0,001 Aylik Gelir

Tartiymalara Katilabilme Derece Puam icin: Sosyo-demografik degiskenlerin
tartigmalara katilabilme derece puanlarina etkisine yénelik yapilan regresyon analiz
sonucuna baktigimizda, kadmlarin tartigmalara katilabilme derece puaniarina ait modeli
%5 (R*=0,05) oraminda agiklahipt ve modelin anlamh olmadin (P=0,38>0,05)
gdzlenmistir, Tartismalara katilabilme derece puanlarina etki yapan her bir degiskenin P
degerlerine baktifimizda ise kadmlarmn yas, kilo, egitim durumu, medeni durum ve
aylik gelirlerinin tartigmalara katilabilme derece puanlarma anlamli bir etki yapmadifi

(P>0,05) gdzlenmigtir. Kurulan model agafidaki gibidir:

Tartigmalara Katifabilme Derece= 1,08 - 0,002Yas - 0,01Kilo - 0,04Egitim Durumu +
0,09Medeni Durum + 0,02Ayhk Gelir
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Ana-Baba Tlgi Puam I¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin ana-baba ilgi
puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktifimzda, kadinlarin
ana-baba ilgi puanlarina ait modeli %10 (R*=0,10) oraninda agikladigi ve modelin
anlamli olmadig1 (P=0,06>0,05) gozlenmistir. Ana-baba ilgi puanlarina etki yapan her
bir degiskenin P degerlerine baktigimizda ise kadinlarmn yas, kilo, efitim durumu,
medeni durum ve aylik gelirlerinin ana-baba ilgi puanlarina anlaml: bir etki yapmadids

(P>0,05) gozlenmistir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Ana-Baba Tlgi= 4,00 + 0,02Yas - 0,005Kilo - 0,31Egitim Durumu - 0,01Medeni Durum
- 0,14Aylik Gelir

Babayla iliski Puam icin: Sosyo-demografik degiskenlerin babayla iliski
puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda, kadinlarm
babayla iliski puanlarma ait modeli %5 (R?>=0,05) oraninda acikladipn ve modelin
anlamli olmadigr (P=0,38>0,05) gizlenmistir. Babayla iligki puanlarma etki yapan her
bir degiskenin P degerlerine baktigimuzda ise kadinlarin yas, kilo, egitim durumu,
medeni durum ve aylik gelirlerinin babayla iliski puanlarina anlaml bir etki yapmadig

(P>0,05) gbzlenmistir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Babayla Iliski= 1,94 + 0,02Yas - 0,02Kilo - 0,06Egitim Durumu + 0,04Medeni Durum -
0,04 Aylik Gelir

Psisik Izolasyon Puam I¢in: Sosyo-demografik degiskenlerin psisik izolasyon
puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktigimizda, kadinlarin
psisik izolasyon puanlarmna ait modeli %6 (R?*=0,06) oramnda acikladig: ve modelin
anlamli olmadifn (P=0,33>0,05) gézlenmistir. Psigik izolasyon puanlarina etki yapan
her bir degiskenin P degerlerine baktifimizda ise kadinlarin yag, kilo, eBitim durumu,
medeni durum ve aylik gelirlerinin psigik izolasyon puanlarina anlamh bir etki

yapmadigi (P>0,05) gdzlenmistir. Kurulan model asagidaki gibidir:

Psigik Izolasyon= 1,45 - 0,002Yas - 0,002Kilo - 0,02Egitim Durumu + 0,10Medeni
\ Durum -~ 0,13Aylik Gelir

84




BOLUM V
TARTISMA

Saghkli ve dengeli iligkiler kurmadaki biitiinligti saflayan unsurlardan en
onemlisi i¢ diinyamizin aynasi olan duygularimmzdir, Insan duygu ve diistincelerini fark
edip anlamlandirarak, sdzel olarak ifade etmesiyle ve kurdugu iletisimle evrendeki diger
canlilardan farkhlasabilmektedir. Insan ya;aammda bu denli Sneme sahip olan
duygularimizs fark etmek ve ifade etmek de bir o kadar 6nem tasir. Duygularm
tanimayan, anlamlandiramayan, séze dékemeyen aleksitimik kigilerin benlik saygilan
diiger. Duygulara bagl bedensel duyumlari abartarak yeme bozuklugu geligtirme riskleri
artar. Kisileraras1 iletisimde de daha fazla ketleyici, daha az besleyici yaklasimi
sergiledikleri gdzlenir. Aleksitimik bireyler tfke karsisinda saldirgan davraniglari daha
fazla sergilemekte, intikama yonelik, iceddniik ve umursamaz tepkileri ise daha sik
gostermektedirier. Aleksitimik kisilerin, bedenlerindeki fiziksel ve ruhsal belirtileri tam
olarak ifade edememeleri nedeniyle somatik yakinmalardan olugsan farkh tepkiler
gosterdikleri g6riiliir, bunun yani sira aleksitimik yatkinliklari daha da artar,

Yaptifimiz aragtirmanin temel amaci, psikolojik damgmanlik merkezlerine
bagvuran bireylerdeki aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygis1 ve 6fke arasindaki
iligkinin incelemesiydi. Aragtirmamizda; katilimeilarin 6fke ditzeylerinin yiiksek oldugu
gézlenmistir. Ofke ifade tarz Glgefine iliskin alt boyut puanlarin daglimlarina
baktifimizda; kontrol altna alinmig 6fke diizeylerinin yitksek oldugu, yvani éfkelerini
kontrol edebildikleri g&zlenmistir. Kadimnlarin orta diizeyde benlik saygisina ve diisiik
diizeyde kendilik kavramu siirekliligine sahip olduklari gériilmiistiir. Insanlara olan
glivenlerinin orta diizeyde oldugu ve elestiriye duyarl olduklar1 saptanmgtir. Depresif
duygulanimlarim orta diizeyde yagadiklan, hayalperestlik diizeylerinin az oldugu ve
psikosomatik belirtilerinin orta diizeyde oldugu gozlenmistir. Kisileraras: iliskilerde
tehdit hissetme iliskilerde orta diizeyde tehdit hissettikleri, tartigmalara katilabilme
derecelerinin az oldugu, ana-babalarmn ilgilerinin orta diizeyde oldugu, babayla
iligkilerinin az oldugu ve psisik izolasyonlarinin az oldugu gdzlenmistir. Aleksitimik
ozelliklermin yiiksek oldugu ve normal diizeyde yeme tutumlanmin oldugu

gézlenmistir.
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Yapilan arastirmada; aleksitiminin, duygularini tammada ve duygularmi ifade
etmede zorluk alt boyutlarimn yeme tutumu ile arasinda ayni yonde anlamli bir iligki;
disa vuruk diigiince ile de aymi yénde zayif bir iliski oldugu goriildii. Aleksitiminin
yeme tutumuna etkisinin incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (F=3,141; p<0,05). Kadnlarin yeme tutumunu aleksitiminin
%9 (R?=0,09) oraninda etkiledigi (P=0,03<0,05) gdzlenmistir.

Literatiire bakildiginda hipotezimizi destekler nitelikte ¢aligmalara rastlanmgtir.
Barksky ve Klerman’a gére duygularni isleme de gligliik yasayan aleksitimikler
duygulara bagh bedensel duyumlarm abartirlar ve gok ani tepkiler verirler. Bu duruma
bagh olarak da yeme bozukluklan geligtirme riskleri artmaktadir. Yeme
bozukluklarinda aleksitimi orami %39.6 olarak saptanmugtir. Aleksitimik bireylerin
duygulanm agiklayamasalar da, strese abartili bir tutum ile yamit verdikleri
goriilmektedir. Bu bireyler kendilerini ifade edemez gibi gdriinseler de, ara sira abartili
duygusal ifadeler vererek 6fke nibetleri gecirirler. Bu da duygolarm nasil ifade
edeceklerini bilmediklerinin neml bir kamti olacaktir. Yeme bozuklugu ve bagka tiirlii
adlandirilamayan (BTA) yeme bozuklugu olan hastalarda yiiksek aleksitimi oranlar
gizlenirken, bazi ¢aligmalarda da obez bireylerin normal bireylere gore daha aleksitimik
olduklar bildirilmisgtir.

Yeme tutumu ile benlik saygis iligkili bulunmus; kendilik kavraminin siirekliligi
(R=0,20; P=0,049); hayalperestlik (R=0,20; P=0,045) ve kisileraras: iligkilerde tehdit
hissetme arasinda ayn yonde gok zayif bir iliski (R=0,23; P=0,02) oldugu gdzlenmistir.

Yapilan arastirmalarda, obez hastalarin normal viicut agirhina sahip olanlara
gbre daha diisiik benlik saygisi sahip olduklann aym zamanda daha aleksitimik
Ozelliklerin daha ¢ok goriildiigii belirtilmektedir (Telch ve Agras, 1994; De Chouly ve
arkadaglan, 2001). Deveci ve arkadaglarimin (2005) yaptiffl, obez ve normal 6rneklem
kargilagtirmasinin yapildigi bir arastirmada benlik saygisi ve aleksitimi agisindan
anlamli bir fark bulunmamigtir. Bogaert-Martinez’in (1995) yaptifs bir ¢alismada,
aleksitiminin kigilerarasi ilgili tarz ve yemek yeme tutum/davraniglan arasinda bir araci
degisken oldugunu belirtmektedir.

Emosyonel yeme siklikla diigiik benlik saygisi, yetersizlik duygulari ve yeme
bozukluklariyla iligkilendirilmektedir. Ayn1 zamanda emosyonel yemenin kilo kontrolii
diisitk ve beden kitle indeksi (BKI) yitksek kisilerde daha sik goriildiigii saptanmustir.
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McCrone ve arkadaslarinin (2000) yaptiklar: galismada; erken baslangigh obezitesi olan
kadinlarda olumsuz duygulamma cevaben yemenin ve agliktan ziyade duygusal
uyarllma nedeniyle yemenin daba sik oldufunu gostermislerdir. Emosyonel yeme
normal kilolu kisilerde de goriilebilir. Ayrica bulimik yeme tutumlan ile de iligkili
oldugu goriilmektedir. Emosyonel yemesi olan kigilerin pek ¢ofunda bu davramgin
uygunsuz bagetme stratejisinin bir sonucu olarak ortaya ¢iktif1 sonucuna varilmgtir.

Yeme tutumunun dfke ile de iligkili bulunmus; stirekli dfke arasinda aym yonde
gok zayif bir iliski (R=0,24; P=0,02) oldugu gozlenmis ve korelasyon Onemli
bulunmustur. Analiz sonucuna gére siirekli 6fke (F=5,227; p<0,05) ve yeme tutumunu
artirmaktadir (B=0,415; p<0,05) ve yeme tutumunda meydana gelen degisimin %9,7°s1
stirekli 6fke tarafindan agiklanmadir (R2=0,097).

Son doénemde &fke ile iligkili yapilan g¢aligmalarda (Fassino, Daga, Piero,
Leombruni ve Rovera, 2001; Waller ve ark., 2003) ofke ve salduganhifin, yeme
bozukluklar: ile iliskili oldugu goriilmiigtiir. Bunun yam sira psikopatolojik temel
dzelliklerden biri oldugu belirtilmistir (Fassino ve ark. 2001). Hastaligim seyri ve tedavi
sonuglarmi etkiledigi belirtilmekfedir (Favaro ve Sanyonastaso,1999). Yeme bozuklugu
olan hastalarin, 6fkelerinin daha az farkinda olduklari, disa vurmakta giiclitk yasadiklan
belirtilmektedir (Miotto, DeCoppi ve Frezza, 2002) Yeme bozukluklanna iliskin
calismalarn 6zellikle kadinlar {izerine yogunlagtifi gorilmektedir. Bu hastalarn,
normallerle karsilastirildiklarinda daha fazla 6tke ataklan yasadiklar: (Fassino ve ark.
2001), 6fkelerinin daha gok durumluk (state) dfke oldugu (Waller ve ark., 2003), yeme -
bozuklugu tanisi alan kadmlann yiiksek oranda bastmlmis Sfkeye sahip olduklari
belirtilmektedir {Geller, Cockell ve Goldner, 2000; Waller ve ark., 2003). Bunun yam
sira; ofkenin kadinlarda agim yemek yeme davraniglarini etkiledigi goriisleri meveuttur
(Valentis ve Devane, 1994). Valentis ve Devane (1994), ergenlerin anoreksik veya
bulimik tutumlarmn, ebeveynlerine karsi olan ofkelerinin bir ifadesi oldugunu
savunmaktadir. Frgenler, yeme miktarin, ebeveynlerinin kontrol edemeyecegi tek sey
olarak gormektedirler. Onceki calismalarda da belirtildigi gibi, son yillarda yeme
bozukluklarmin goriilme sikhg dogu llkelerinde de artmigtir, Tiirkiye'nin de, hem
dogu hem de bat1 kiiltiirtine sahip bir filke olmas1 sebebiyle, bu bozuklugun tilkemizde
de artryor olmast kagimlmaz bir sonug olacaktir. Bu durum diger iilkeler ile

kiyaslandiginda, tilkemizde bu bozukluklar ile ilgili olarak daha az sayida ¢alisma
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meveuttur. Bu galigmalar genellikle yeme bozukluklan ile ilgili élgeklerin sinanmasy
(Savasir ve Erol, 1989; Elal, Altug, Slade ve Tekean, 2000), genel psikolojik belirtilerin
saptanmasi (Erol, Toprak ve Yazycy, 2002) ile ilgili olmaktadir. Risk grubu olarak kabul
edilen meslek gruplarmda gézlenen yeme tutumlar: (Batur, Kabake¢1 ve Giilol, 2003),
aile islevsellifi ve benlik saygist (Erol, Yazici, Erol ve Kaptanoglu, 2000),
miikemmeliyetgilik (Zabunoglu, 1999), kisileraras: flemalar (Erol, Yazic1, Boyacioglu,
Frol ve Kaptanoglu, 2000), obsesif-kompulsif belirtiler, aleksitimi, cinsiyet rolleri
(Aslan ve Alparslan, 1998), baglanma bigimleri (Batur ve ark., 2005) ve temel biligsel
flemalar (Batur, 2004) gibi konulara iliskin de galigmalarin yapildig: gériilmektedir.
Yeme tutum bozuklugu gosterenlerin ofke belirtileri, kisileraras1 6fke tepkileri ve
&fkeyle iliskili davraniglar da beklendigi gibi yiiksek bulunmustur. Bu kigiler,
kisilerarasi Ofke tepkileri olarak daha ¢ok “igeddniik” ve “umursamaz tepkiler
gbstermekte, davramg olarak da daha ¢ok “sakin” ve “kaygih” davrams tiirlerini
gostermektedirler. Bu alt 8l¢eklerin igerikleri agisindan incelendiginde; “aklimdan neyi
yanlis vaptim diye gecer”, “beni sevmedigini diistiniiriim”, “gérmezden gelinm”, “sugu
kendimde ararim” gibi Ofkenin ige atihmasmna, kendine yonlendirilmesine yonelik
ifadeler daha fazla oldugu saptanmustir.

Konuya iligkin olarak yapilan calismalarda da, yeme bozuklugu gdsteren
bireylerin ofkelerini kendilerine yonelttikleri (Thompson, Wonderlich, Crosby ve
Mitchell, 1999) gorilmektedir. Bu duygulamm diga vurmada giiglik yasadiklan
(Horesh, Zalzman, ve Apter, 2000) ve bastirdiklari (Milligan ve Waller, 2000)
belirtilmektedir. Russel ve Shitk (1993) de ifade edilemeyen Ofkenin, yeme
bozukluklarinin ilerlemesinde énemli bir etkiye sahip oldugunu bilnen bir gergektir. Bu
duruma gbre; 6fkenin ice atiliyor olmasi, yeme bozukluklarinimn olugmasi ve siirmesinde
Snemli bir etken olabilme ihtimali vardir. Bu durumun &zellikle tedavi ¢aliglmalar
esnasinda deferlendirilmesi ve gozden kagirdmamas: faydali olacaktir. Calisma
sonuglarimin oldukga anlamh ve literatir ile tutarli oldugunu styleyebiliriz. Worobey’in
(1999), 190 kiz iiniversite 6grencisi lizerinde yeme tutumlarnmn belirlenmesi amaciyla
yapilan bir caligmada da, &fke belirtileri, yeme tutumunu yordayan defiskenlerden birt
olarak gdsterilmektedir

Yeme bozukluklar: ve dfke konusunun ele alindig1 ¢ahismalarda, dfkenin ifade

edilmesindeki giicliik ile diirtiisel davramiglar arasinda da yakimn iligki oldufu sonucu

88



ortaya cikmistir (Fassino ve ark., 2001; Geller ve ark. 2000). Yiiksek oranda diirtiisel
davramslar ve 6fkeye sahip olan bireylerin, psikoterapiyi yarida birakma davramglarnm
arttipr goriilmektedir (Fassino, Daga, Piero, Leombruni ve Rovera 2003; Fassino, Daga,
Piero ve Rovera, 2002). Tedavisi olduk¢a gii¢ olan bu bozuklukta, terapinin
siireklilifinin 6nemi yadsmamaz. Bu nedenle de kiginin ofke duygulari, tedavinin
bagarist acisindan da goz oniinde bulundurulmas: gereken Onemli bir konu olacaktir.
Sonug olarak bu ¢ahismada, yeme tutumu ile 6fke arasinda anlaml iligkilerin bulundugu
ve 6fkenin yeme tutumunu yordayan bir degisken oldugu bilgisine ulagilmigtir. Bu
sonuclar konuya iligkin literattir ile olduk¢a uyumludur. Elde edilen tiim bulgularin, risk
gruplarmm  saptanmasi, Onlenmesi ve tedavinin siirdiirilmesi aragtirmasmda
arastirmacilara Snemli ipuglar: saglayacaf diigtiniilebilir.

Aleksitiminin benlik saygis1 ile iligkisine bakildiginda; duygularim tanmimada
zorluk ile benlik saygisi, kendilik kavramumn siirekliligi, elestiriye duyarlik, depresif
duygulamm, hayalperestlik, psikosomatik belirti, kigileraras: iligkilerde tehdit hissetme,
psisik izolasyon arasinda aym yonde anlaml bir iligki oldufu gdzlenmigtir. Duygularini
ifade etmede zorluk ile elestiriye duyarlik, psikosomatik belirti, ana-baba ilgisi arasinda
aym yonde anlamh bir iligki oldugu gézlenmistir. Disa vuruk diigtince ile elestiriye
duyarlik, psikosomatik belirti, ana-baba ilgisi, psisik izolasyon arasinda aym ydnde
anlamli bir iliski oldugu gozlenmigtir.

Aleksitiminin, benlik saygi puanlarma ait modeli %10 (R?*=0,10) oraninda
acikladign (P=0,02<0,05), duygulanm tanimada zorluk puanlarimin benlik saygisina
anlaml bir etki yaptigi (P<0,05) gozlenmigtir. Depresif duygulamm puanlarma ait
modeli %10 (R*=0,10) oramnda agtkladign (P=0,02<0,05) (P>0,05) ve duygulanm
tammada zorluk puanlarmm anlamh bir etki yaptig1 (P<0,05)gozlendi. Hayalperestlik
puanlarmna ait modeli %9 (R*=0,09) oraminda agikladifi ve duygularmi tanimada zorluk
puanlarmin anlamh bir etki yaptig (P<0,05) goriildii. Kadnlatin elestiriye duyarlik
puanlarma ait modeli %13 (R*=0,13), ana-baba ilgi puanlarina ait modeli %11
(R?=0,11) oraninda agiklayarak diga vuruk diiglince puanlarinin anlamh bir etki yaptig
(P<0,05) gozlenmigtir. Ayrica psigik izolasyon puanlarma ait modeli %21 (R*=0,21)
oraninda acikladig, duygularini tanimada zorluk ve diga vuruk diisiince puanlarinm

anlaml bir etki yaptif1 (P<0,05)gozlenmistir.
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Bu konuda yapilan aragtirmalara baktifimzda; aleksitimi puanlan yitksek olan
bireylerin benlik saygilarmun daha diigiik oldugu gorilmektedir. Aleksitimi puanlar
arttikca benlik saygis1 puanlarimn diistiigli goriilmektedir. Literatirde de, aleksitimi
puam arttik¢a kendilik degerinin azaldift bulgusu mevcuttur (Zimmermann ve
arkadaglari, 2005; Sayar ve arkadaslar1, 2005; Unal, 2004; Telch ve Agras, 1994; De
Chouly ve arkadaglar, 2001). Diisiik benlik saygisiyla birlikte gelisebilen sosyal
etkilesimlerde tehdit hissetme, sosyal iliskilerde bozulma siireci ¢ekingenlikte daha
belirgin olarak ortaya ¢ikmaktadir (Dreessen ve ark. 1999). Bu ¢alismada da gekingen
genglerin kigiler aras iliskilerinde daha fazla tehdit hissi algiladiklar ortaya gikmmstir.
Aleksitimik kisilerin goriintigte ¢evreyle uyum ic¢inde yasadiklan goriilmekteyken
gergekte bu kisilerin kendi ruhsal gercekleriyle pek az iliski iginde olduklar
bilinmektedir. Aleksitimik kigide toplum iginde kendisini ifade edememe yapisi
hdkimdir (Evren ve ark. 2003). Aleksitimik yapiya sahip olan bireylerin toplumda
kendini ifade etmenin bir yolu olan tartigmalara katthminin daha az oldugu
gozlenmistir. Bu sonuglar dogrultusunda; cekingen yapinm, insanlar karsisinda zor
durumda kalinacagi endigesi ile kisi {izerinde ketlenmeye neden oldugu ve aleksitimik
bir yapimn olugmasmi destekledigi diigiiniilmektedir.

Aleksitiminin 6zgiiven eksikligi ve benlik saygrs1 ile iligkili oldugu diistiniilen
caligmalar da yapilmstir. (Zimmermann ve arkadaglari, 2005). Sayar ve arkadaslarn
(2005) tarafindan ergenler {izerinde yapilan bir arastirmada, aleksitimik ergenlerin
olmayanlara gore, depresyon ve anksiyete diizeylerinin anlamh dlgiide yitksek oldugu
ancak benlik saygisiun anlamli diizeyde digiik oldufu bulgusuna ulasilnustir, Unal
(2004Y'm liniversite Ogrencisi Ornekleminde yaptigi bir aragtrmanin  sonucu
dogrultusunda, kendilik algisimn stirekliligi az olanlarin ve benlik saygisi diisiik
olanlarin daha gekingen ve aleksitimik olduklar sonucuna varidmistir.

Batigiin ve Biiytiksahin’in (2008) aleksitimi, psikolojik belirtiler ve baglanma
iizerine yaptiklari ¢aligmanin sonucunda; aleksitimik olan bireylerin, olmayan bireylere
gore olumsuz benligin yam sira, 8fke/saldirganhk, kaygi, depresyon, somatizasyon gibi
psikolojik belirtileri daha fazla gosterdikleri bulunmustur. Caligmamizin sonuclar1 bu
durumu destekler nitelikte olmaktadir ve aleksitimik bireylerde 6fke ve diisiik benlik
saygis1 pek ¢ok caligma ile uyumlu olarak yitksek bulunmustur.
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Taylor ve arkadaslarina (1992) gore, duygularim ifade edemeyen bireylerin
benlik saygsi diigik ve bagimh kigilerdir. Bozkurt’un (1989) yaptig1 yiksek lisans tez
calismasinda; duygulart ifade edememenin bireylerde gelisme ve bagar1 eksikligine
sebep oldufu ayrica aci c¢ekme, yorgunluk ve iilser gibi psikosomatik belirtilere
sebebiyet verdigi goriilmiistiir. Bu durum ayrican depresyonun ateslemede énemli bir
rol oynamaktadir. Baymur (1983) ise bireyin kendi igine kapanarak duygularmi ifade
edememesinin, iletigimi ve {iretkenligi sinirladifimi belirtmisgtir.

Karademir ve arkadaglarimn (2010) yaptigt bir galismada; benlik saygisi ve
duygusal zekd diizeyleri arasmda anlaml bir iligki gbzlemlenmistir. Bu bulgunun
anlami, bireyde benlik saygisi puam diistiikge duygusal zekd diizeyinde artisin
istatistiksel gostergesi olacagidir. Literatiirde bagka bir calismada ise, aleksitimi ve
duygusal zek4 arasinda baglantt bulunmugtur. Buda aleksitimi ve benlik saygisi arasinda
paralellik olabilecegi diislincesini dogrulamaktadir. Ciarrochi ve arkadaslarimn (2000)
gerceklestirdikleri bir ¢aligmanin sonucunda; duygusal zekanm iki kriterle, hayattan
alinan tatmin, iliski kalitesi ve benlik saygisi, empati, duygulara aciklik ile disa
doniikliikle iliskili oldugunu ifade etmektedirler. Aym sekilde aleksitimi de bir kisilik
yapisidir ve duygusal zekdyla bir iliskisi olduguna iliskin ipuglari bu galismada
gozlenmektedir.

Taylor ve arkadaglarinin yaptigi baska bir caligma sonucunda da, duygularim
ifade edemeyen bireylerin benlik saygis1 diigik ve bagimli kisiler olduklarm
belirtmektedirler. Genellikle, depresyonun duygulan tamma ve tamimlamada zorluk
boyutuyla aleksitimi arasinda pozitif yonde iliskili oldugu goériilmektedir. Calismalarda,
aleksitimik ozellikler gdsteren kisilerden duygularm ve bedensel duyumlanm ayrt
etmede yetersizlik yasadiklari goriilmugtiir. Bu kigilerin umutsuzlukla iligkili olarak
daha sik siiisit efilimi gosterdikleri bulunmus, bu nedenle depresyon ve aleksitimi
arasinda pozitif yonde ve yiiksek derecede iligki bulundugu saptanmistir. Duygularim
tammlamakta zorluk ¢eken, duﬁgulanm ifade edemeyen hastalar sorunlarm kiiltiirden
kiiltire farklt sekillerde bedensellestirmektedirler. _

Aleksitiminin psikosomatik belirti puanlarina etkisine yonelik yapilan regresyon
analiz sonucuna gdre modeli %16 (R*=0,16) oraninda agikladigi ve modelin anlaml
oldugu (P=0<0,05), duygularim tamimada zorluk puanlariimn anlamli bir etki yaptig1
(P<0,05) goriildii. Literatiire bakildifinda; Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
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Hastanesi poliklinigine bagvurmus ve ya kliniklerde yatmig 16/65 yaslar arasinda 15171
kadw, 86’s1 erkek toplam 237 kisi iizetinde yapilmug bir aragtirmada deneklere TAO
uygulanmistir. Bu galisma sonunda arastirmaci, psikosomatik ve somatik bozukluklarda
aleksitiminin, diger bozukluklar ve kontrol grubuna gére anlamli diizeyde yiiksek
oldugu sonucuna varmistir. Ulkemizde yiiriitiilen ¢ok sayida ¢aligmada; hastalann gok
sayida somatik yakinmasim strese bagladiklarn fakat ¢Oziimiing psikiyatri dist
nedenlerle saglanabilecegini disindiikleri goriilmektedir. Ozellikle psikosomatik
hastaliklar ve aleksitimi arasindaki iliskinin arastiridldigs ¢ok sayida ¢alismaya
rastlanmis, bunlanm bir iliskinin varligimi géstermekte oldugu sonucuna varilsada bu
iliskinin nedensel oldugunu gostermekte yetersiz kaldign gorillmiistiir.

Aleksitimiye iliskin yapilan caligmalar; aleksitiminin bir kisilik &zelligi
oldugunu bildiren goériislerin yant sira, aleksitiminin bir durum (state) yada odzellik
(trait) olabilecegine dair goriigleri de iginde barindirmaktadir, Freyberger (1971) yapilan
bu tanum netlestirmek iizere birincil ve ikincil aleksitimi tammlamalarmi yapmistir.
Birincil aleksitimi; psikosomatik hastalarda bedensel bozukluklarin ortaya ¢ikmasina
yatkmlik saglayan uzun siireli olan kigilik 6zelligi olarak tanimlanir. Ikinci! aleksitimi
ise agir stres altinda galigan, {iziicii bir olay sonucunda fravma yasayan bireylerde ortaya
cikmaktadir. Gegici ve kalict olabilen bir gesit savunmadir.

Ulkemizde yapilan bir ¢alismada; psikosomatik hastalifa sahip biryelerde %22
oraninda aleksitimi saptanmustir. Bir diger ¢alismada ise, bedensel belirtilerle gesitli
kliniklere bagvuran ancak organik bir patoloji saptanamayan hastalarda aleksitimi
%64.2 oraminda gorilmiistiir. Bunun en ¢ok anksiyete, depresyon ve diigiik egitim
diizeyiyle iligkili oldugu gdsterilmistir. Fakat bu ¢alismada saghkli kontrol grubunun
kullamlmadig1 goriilmektedir. Giirkan ise, aleksitiminin psikiyatrik, psikosomatik ve
normal kisilerde goriilme sikligi ve bunun bazi sosyo-demografik dzelliklerle ve
depresyonla iligkisini aragtiran bir ¢aligma yapmustir. Toplam 234 denegin katildify
arastirma sonucunda, aleksitimiye en sik psikiyatrik grupta (% 67.9) rastlandif1 ve bunu
psikosomatik (% 57.7) ve kontrol grubumun (% 38.5) izledifi, bu sonuglar
dogrultusunda, depresyon ile aleksitimi arasinda anlamli bir iliski bulundugu tespit
edilmistir.

Kronik agrist olan hastalarda, aleksitimi oranin %30-53 arasinda deZismekte

oldupn gorilmiistiir. Alekstiminin agriyla iligkisi karmagiktir. Bazi ¢ahigmalar,
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laboratuar ortaminda akut agriyla aleksitiminin iliskisi oldufuna isaret etmektedir.
Kronik agrida aleksitimiyi inceleyen difer ¢alismalarda ise agn siddetiyle aleksitimi
arasmda korelasyon olmadifl gosterilmistir. Kronik miyofasiyal agrnimin aleksitimi ile
iligkisini arastirmaya yonelik yapilan bir calismada; 80 hastanin &z-etkinlik,
felaketlestirme, depresyon ve aleksitimi agisindan incelendifi, aleksitiminin en ¢ok
depresyon, felaketlestirme ve diigiik 6z-etkinlikle iligkili oldugn bulunmustur. TAS-20
ile degerlendirilen hastalarda kesim noktasina goére aleksitimi oram %32.5 olarak
bulunmugtur. Bu ¢alismada aleksitimi, agrinin afektif komponenti (agrinm yorumlanma
big:inﬁ) ve fiziksel kisithlikla yakindan iligkili oldugu bulunmustur. Regresyon
analiziyle 6z etkinlik ve felaketlestirme kontrol altina alindiinda, aleksitiminin afektif
agriyla olan iligkisinin bagimsiz bi¢imde istatistiksel olarak anlamliiginun stirdiigii ve
bunda depresyonun sorumiu oldugu goriilmiistiir. Bu durum, agrinin emosyonlarla
iligkisini gosteren gok sayida veriyle uyumlu olan bir sonugtur.

Aleksitiminin 6fke ile olan iligkisine bakildigimda; duygularim tanimada zorluk
ve duygularim ifade etmede zorluk ile siirekli 6tke ve diga vurulan 6fke arasinda aym
yonde anlaml: bir iliski oldugu gbzlenmistir. Aleksitimi puam yliksek bireyler, dfkeyle
iligkili olarak daha saldirgan davranmakta; kisileraras iliskilerinde intikama yonelik, ice
ddniik ve umursamaz tepkileri daha sik gostermektedir. Korelasyon analizi sonucunda
da aleksitimi puam arttik¢a saldirgan davramglar, kaygili davramglar, intikama yonelik
tepkiler, ice doniik ve umursamaz tepkiler alt Slgeklerinden alinan puanlarm arttig
gorilmektedir.

Yapilan regresyon analizi sonucunda, aleksitiminin siirekli 6fke puanlarma ait
modeli %14 (R*=0,14) disa vurulan 6fke puanlarina ait modeli ise %15 (R*0,15)
oraninda agikladifzs ve modelin anlamli oldugu (P=0<0,05) gézlenmigtir. Diga vurulan
ofkeye duygularim ifade etmede zorluk puanlarinm anlamh bir etki yaptigr (P<0,05)
gdzlenmmigtir.

Yapilan literatiir taramasinda; 6fkeyle ilgili bu bulgularn tiimiiniin aleksitimiyle
beklenen diizeyde iliskisinin oldugunu sdylemek miimkiindiir, Berenbaum ve Irvin
(1996), aleksitimiklerin daha fazla 6fke yagadiklarini, ancak 6fkenin ifade edilmesinde
vagadiklar: zorluk nedeniyle stzel olmayan bir sekilde ifade ettiklerini belirtmigtir.
Bunun vyami sira; bu kisilerin  kigileraras:1 ¢atisma yagamaktan kagindiklarim

belirtmektedirler. Benzer sekilde, aleksitimi ve ige doniik 6fke arasindaki iligki (Giileg,
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Sayar ve Ozkorumak, 2005; Giileg ve arkadasglar1, 2004; Sterling,2008) ile aleksitimi ve
saldirganlik arasindaki iliskiye (Fossati ve arkadaglari, 2009; Batigiin ve Bﬁyﬁkgﬂlin,
2008) deginen bagka bulgular da bulunmaktadir. Berenbaum ve Irvin (1996) aleksitimik
bireylerin ¢fkelerini ifade etmekte giliclik yasadiklarina definmis, yaptiklari bir
¢alismada ise, aleksitimi puanlar: yiksek olan grubun, diisiik olan gruba gore daha fazla
dfke yasadiklar goriilmiistiir. Ancak Ofkenin ifade edilmesinde gliclik yagadiklan ve
stzel olmayan bir sekilde ifade eftikleri, ayrica kigilerarasi ¢atigma yagamaktan
kagindiklar1 sonucuna varilmstir.

Giileg, Sayar ve Ozkorumak (2005) tarafindan, majér depresyon tanih hastalar
fizerinde yapilan bir arastirmada gériilmektedir ki, depresyon hastalarmin daha
aleksitimik 6zellikler gosterdigi, ofkelerini ice dondiiren ve dfkelerini daha az kontrol
edebilen kisiler oldugu sonucu orta ¢ikmustir. Giileg ve arkadaglan (2004) tarafindan
fibromiyalji sendromu olan kadinlarda yapilan bir arastirmada, bastinimig ve ice
dénmiis 6fkenin yiiksek diizeyde anksiyeteyle birlikte hastalifin bir pargas: oldugu
gbriilmiistliir. Ayn1 zamanda hasta grubunun saglikli kontrol grubuna gére daha fazla
aleksitimik oldugu bulunmusgtur.

Ofkeyle iliskili davramslardan biri de saldirganhktir. Fossati ve arkadaslar:
(2009), giivensiz baglanma ve aleksitiminin birlikte, diirtiisel saldirganlikla anlamlh
diizeyde iliskili oldupunu savunmaktadir. Bekker, Bachrach ve Croon (2007) ise
calismalarinda, aleksitiminin bilegeni olan hayal kurma ile antisosyal davramglann,
negatif bir iligki igersinde oldugu bulgusuna varmustir. Daha 6nce de belirttifimiz gibi
Batigiin ve Biiyitksahin’in (2008) aleksitimi ve psikolojik belirtileri konu alan bir
arastirmasinda, aleksitimik olan bireylerin 6fke ve saldirganhifin yam swra kayg,
depresyon, olumsuz benlik, somatizasyon gibi psikolojik belirtileri daha fazla
gosterdikleri saptanmustir. Giileg ve arkadaglan (2007) tarafindan yapilan bir
aragtimada, kalple iligkili olmayan g&gis agrist hastalarinda ofke, aleksitimi ve
bedensel duyumlar: biiyiitmenin saglikli kontrol grubuna gore daha yiksek oldugunu,
Demet ve arkadaglart (2002) ise aleksitimiklerin daha fazla &fke ve diigmanlik
gOsterdigini saptamigtir.

Sosyo-demografik degiskenlerin benlik saygist ile olan iligkisine bakildifinda:
hayalperestlik puanlarina ait modeli %16 (R?=0,16) ve katihmcilarin yaslarnin anlaml

bir etki yaptign (P<0,05) gdzlenmigtir. Literatiirde, aleksitimi ile demografik &zellik
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arasindaki iliskiye de bakdmugtir. Yag ilerledikee aleksitimik &zelliklerin arttify;
kadinlarda goriilme siklianin erkeklere gére daha fazla oldugu, ev hanimlarinda ise
calisan bayanlara gore daha siklikla rastlandift ortaya qikmistir. Yine, anne-babamn
dgrenim diizeyi ile aleksitimi arasinda antamli bir iliski oldugu, aleksitimik tzelliklerin,
sosyo-ekonomik diizey diistikge arttifi; ¢ocuklugun gegtii yerlesim birimi, evdeki
cocuk sayist, ailenin ilk, ortanca ya da son ¢ocugu olma ile aleksitimi arasinda bir iliski
olmadig1; kardes sayis1 arttikga aleksitimik zelliklerin arttigi gibi bulgulara ulagilmigtir
(Yemez, 1991).

Sosyo-demografik degigkenlerin 6fke ile olan iligkisine bakildifinda ise
kadmlarin siirekli 6fke puanlarina ait modeli %12 (R*=0,12) oraminda agikladifi ve
egitim durumlarmn anlamli bir etki yaptig1 (P<0,05) g6zlenmistir. Psikosomatik belirti
puanlarma etkisine yonelik yapilan regresyon analiz sonucuna baktildiginda modeli
%15 (R?=0,15) oraninda agikladigy ve kadinlarm egitim durumlarmmn anlamh bir etki
yaptig1 (P<0,05) gozlenmigtir. Egitimin hem 6fkeyi hem de benlik saygisint etkileyen
bir faktdér oldugu goriilmektedir. Egitim diizeyi arttik¢a Ofke puanlanmn diistiigi
goriilmiistiir. Aslan ve digerleri tarafindan (1996), 17-65 yaslan arasinda 146 hasta
{izerinde yapilan bir ¢alisma sonucunda, hastalarin % 67” sinde aleksitimi belirlenmigtir.
Aleksitimi, sosyoekonomik diizey ile iligkili bulunmazken eitim diizeyi ve cinsiyetle
iligkili bulunmustur. Ayni gekilde aragtirmada, bizim ¢alismamzla da &rtiigen; egitim
diizeyi diigtiik¢e aleksitimin yﬁkseldigi bulunmugtur. Giirkan (1996) tarafindan yapilan
arastirmada, sosyo ekonomik diizey ile iligkili oldugu saptanmugtir (Akt., Kogak,2002).

5.1. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Bu arastirmamn bazi simrlihiklan bulunmaktadur.

Oncelikle bu arastmanm 6rmeklemi sadece Istanbul ilindeki damismanlik
merkezlerine bagvuran kadm smirlidir. Bu g¢alismanmn bagka sehirlerde yasayan
bireylerle yapilmast galigma sonuglarinin genellenebilmesi igin faydah olacaktir.

Omeklemin egitim diizeyi bakimindan uygun dafilim gdstermemis olmasi,
orneklem rastlantisal yontemle segilmigtir, Dolayisiyla temsil glicii meveut degildir.

Katilimelarin sadece kadmlardan olusmasi sebebiyle cinsivete 6zgl faktdrlerin

degerlendirilmesi miimkiin olmamustir.
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Daha genis bir 6meklemle yapilacak bir ¢aligma bu konuda daha net bilgiler
saglayabilir.

Aragtirmada yapilan analizler sonucunda aleksitiminin normal popiilasyonda da
goriilebilecegi ortaya ¢ikmustir, Boyle bir sonucun ortaya ¢ikmasindan dolay: aleksitimi
ile ilgili daha fazla galigmanin yapilmasi gerekmektedir.

Katitlmeilarin tedavi arayisina giren hasta grubunu temsil etmektedir. Tedavi
arayisinda olmalari, bazi degiskenleri etkiliyor olabilir,

Olgeklerdeki soru sayisinin fazla olmasi, katiimeilarin dikkatini dagitict ve
motivasyonlarii  azalticn bir faktér olarak gozlemlenmigtir. Bu durum bazi
katithmcilardan saglikli bilgiler alinamamig olabilecegini diistindiirmektedir.

Aleksitimi, veme tutumu, benlik saygis1 ve Ofke deZiskenlerinin her biri sadece
oz bildirim &lgekleriyle degerlendiriimistir. Bu durum, kiginin kendini savunma ve
kendini iyi gdsterme gibi bir yaklagim icinde bulunmasmma yol agmus olabilir. Ayrica,
aleksitimi gibi ifade etme gii¢ligii ile karakterize olan bir degiskene dair gegerli ve
giivenilir bir degerlendirme yapilamamis olmast olasidir. Kugkusuz bu durum,
aleksitimik &zelliklerin kendini bildirim tiirii Slgekler ile belirlenmeye caligildifn tiim
calismalar igin gecerlidir. Ancak, bu degiskenlerin hepsinin degerlendirilebilecegi farkls
cahgmalar, gozlem ve gdriisme teknikleri mevcuttur. Ilerideki aragtrmalarm bu
tekniklerle desteklenmesi ve daha giiclii bir hale getirilmesi onerilebilir. Bulgular
degerlendirilirken bu kisithklarn g6z Oniinde bulundurulmast ve genelleme
yapllmamas1 uygun olacaktir, Ilerideki aragtirmalarin bunlan dikkate alarak

diizenlenebilecegi diistiniilmektedir.
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BOLUM VI

SONUC ve ONERILER

6.1. SONUCLAR

Bu baliimde, arastirma sonuclarmin genel bir degerlendirmesi yapilmis ve bu
degerlendirmeler sonucunda hem uygulamaya hem de ileride bu alanda yapilacak
aragtirmalara yonelik 6neriler sunulmugtur.

Bu c¢alismada, psikolojik damgmanlik merkezlerine bagvuran kadinlarm
sosyodemografik dzellikleri, aleksitimi, yeme tutumu, benlik saygist ve 6ike arasindaki
iligkinin  incelenmigtir. Bu dogrultuda aragtumanmn bulgularmmizin  sonuglan
hipotezlerimizi desteklemektedir.

1) Kadinlarin Toronto Aleksitimi Skalas alt dlgek puanlari ile Stirekli Ofke
ve Ofke Ifade Tarz1 Olcegi alt 6lcek puanlarr arasinda anlaml: bir iligki vardir.

2) Kadinlanin Toronto Aleksitimi Skalas1 alt 6lgek puanlar ile Rosenberg
Benlik Saygis1 Olgegi alt dlgek puaniar arasinda anlamh bir iliski vardir.

3) Kadinlarin Toronto Aleksitimi Skalasi alt 6l¢ek puanlar ile Yeme Tutum

Puanlarinin alt 6l¢ek puanlar arasmda anlaml bir iliski vardir.

Olceklere iliskin tammlayic: istatistiklere bakildiginda katilimeilarmizin;
- durumluluk 6fke diizeylerinin yiiksek oldugu,
- kontrol altma alinmis 6fke diizeylerinin yiiksek oldugu, yani étkelerini kontrol
edebildikleri, _
- orta diizeyde benlik saygisina sahip olduklari,
- diigitk dilzeyde kendilik kavrams siireklilifine sahip olduklar:
- insanlara olan giivenlerinin orta dlizeyde oldugu

- fazlaca elestiriye duyarli olduklar
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- depresif duygulammlarim orta diizeyde yasadiklart

- hayalperestlik diizeylerinin az oldugu

- psikosomatik belirtilerinin orta diizeyde oldugu

- kisileraras: iliskilerde orta diizeyde tehdit hissettikleri,
- tartismalara katilabilme derecelerinin az oldugu

- Ana-babalanmn ilgilerinin orta diizeyde oldugu

- babayla iligkilerinin az oldugu ve

- psigik izolasyonlarinin az oldugu

- disa vuruk aleksitimik dzelliklerinin ytiksek oldugu

- kadmlarm normal diizeyde yeme tutumlariimn oldugu gozlenmistir.

Aleksitiminin; 6fke, benlik saygisi ve yeme tutumuna iligkin yapilan korelasyon
analizine bakildiginda birbirleriyle iligkili olduklar goriilmektedir.

Aleksitiminin yeme tutumu ile iligkisine bakildiginda; duygulanim tanimada ve
duygularim ifade etmede zorluk alt boyutlarmin yeme tutumu ile arasinda aym yonde
anlaml: bir iliski; disa vuruk diigiince ile de ayn1 yénde zayif bir iligki oldugu gorildi.

Aleksitiminin benlik saygist ile iligkisine bakildifinda; duygularmi tanimada
zorluk ile benlik saygsi, kendilik kavrammn siirekliligi, elestiriye duyarlik, depresif
duygulanim, hayalperestlik, psikosomatik belirti, kigileraras: iligkilerde tehdit hissetme,
psisik izolasyon arasinda aym yonde anlamli bir iliski oldugu gozlenmigtir. Duygularini
ifade etmede zorluk, elestiriye duyarlik, psikosomatik belirti, ana-baba ilgisi arasmda
aym yonde anlamli bir iligki oldugu gozlenmigtir. Diga vuruk diiglince, elestiriye
duyarlik, psikosomatik belirti, ana-baba ilgisi, psisik izolasyon arasinda aym yonde
anlaml bir iligki oldugu gézlenmisgtir.

Aleksitiminin 6fke ile olan iliskisine bakildiginda; stirekli 6fke ile duygularim
tanimada zorluk ve disa vurulan 6fke arasinda aym yonde anlamli bir iligki oldugu
gbzlenmistir. Duygulariu ifade etmede zorluk ile stirekli 6tke, disa vurulan dtke
arasinda ayn: yonde zayif bir iliski oldugu gézlenmigtir.

Diger bagimsiz degiskenlerin birbirleriyle iligkili korelasyon analizlerine
bakildigmda; yeme tutumu ile benlik saygisinda; kendilik kavrammmn stirekliligi,
hayalperestlik, kisileraras: iligkilerde tehdit hissetme arasmda ayni yonde zayif bir iligki

oldugu gézlenmis.
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Yeme tutumu ile dfke iligskisine bakildiginda ise; siirekli 6fke arasmda aymi
yonde zayif bir iligki oldugu gézlenmis.

Ofke ile benlik saygisina iliskin korelasyon sonuglarina gore; siirekli dfke ile
benlik saygisi, kendilik kavrammn stirekliligi, elestiriye duyarlik arasinda, depresif
duygulamm, hayalperestlik, psikosomatik belirti, psisik izolasyon arasmda aym yonde
anlamli bir iliski oldupu gozlenmis. Durumluluk 6fke ile babayla iliski arasinda aym
yonde anlamli bir iliski oldugu gézlenmis. Kontrol altina alinmig ofke ile depresif
duygulamm, hayalperestlik, psikosomatik belirti arasinda ters ydnde anlamlt bir iligki
oldugu gozlenmis. _

Disa vurulan otke ile kendilik kavrammmin stirekliligi, hayalperestlik,
psikosomatik belirti, psigik izolasyon arasinda aym yonde anlamli bir iligki oldugun
gozlendi.

Icte tutulan &fke ile benlik saygisi, kisilerarasi iligkilerde tehdit hissetme,
babayla iliski ve psisik izolasyon arasinda aym yonde, tartismalara katilabilme ile ters

yonde anlamh bir iligki oldugun gézlenmis ve korelasyonlar 8nemli bulunmustur.

Yapilan korelasyon analizlerinde bagimsiz degiskenlerin literatlirle de tutarh
olarak birbirleriyle iliskili oldufu gériilmiis, degiskenlerin birbirleri ile olan
iliskilerinden bagimsiz tekil etkisine bakabilmek i¢in regresyon analizi yapilmigtir,

Yalin iliskilerini degerlendirmek a¢isindan faydali olacag: diigtiniilmiigtitr.

Aleksitiminin  6fke ile iligskisine yo&nelik yapilan regresyon analizlerin
sonuglarina gore; katilimeilarin stirekli 6fke puanlarma ve disa vurulan 6fke puanlara
ait agikladifs ve modelin anlamli gézlenmisgtir, Diga vurulan 6fke puanlarma duygularnim

ifade etmede zorluk puanlarnin anlamli bir etki yaptif1 gérilmiistiir.

Aleksitiminin yeme tutum puanlarina etkisine ydnelik yamlan regresyon analiz
sonucuna bakildiginda; duygularimi tamima zorluk, duygularmi ifade etme zorluk, disa
viruk diisiince puanlarimn etkileme durumu incelenmesi amaciyla kurulan regresyon
modeli istatistiksel olarak anlamlt bulunmugtur. Analiz sonucuna gore Toronto

Aleksitimi Skalasim higbir boyutu yeme tutumunu istatistiksel olarak anlamli diizeyde

etkilememektedir.
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Aleksitiminin benlik saygisi ile iligkisine yonelik yapilan regresyon analizlerin
sonuglarna gore; benlik saygisi, hayalperestlik, depresif duygulamm, psikosomatik
belirti ve psisik izolasyon puanlarina ait modelleri agikladigi ve modellerin anlaml
oldugu, duygularim tanimada zorluk puanlarmn anlamli bir etki yaptifi goriilmiistiir,
Ayrica elestiviye duyarlik, ana-baba ilgi ve psisik izolasyon puanlarina ait modelleri
modelin anlamli oldugu, disa vuruk diiglince puanlarmin anlamh bir etki yaptig
gozlenmistir. '

Yeme tutumunun &fke ile iliskili oldugu bulunmustur. Stirekli Ofke Olceginin alt
boyutlart olan Siirekli Ofke ve Durumluluk Ofkenin ve Ofke ifade Tarzs Olgeginin alt
boyutlar1 olan Kontrol Altina Almmis Ofke, Disa Vurulan Ofke ve icte Tutulan Ofkenin
etkileme durumu incelenmesi amaciyla kurulan regresyon modeli istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur. Analiz sonucuna gore stirekli 6fke yeme tutumunu artirmaktadir

ve yeme tutumunda meydana gelen degisim stirekli 6tke tarafindan agiklanmaktadar.

6.2. ONERILER

Calismada elde edilen sonuglar 1518mmda uygulamalar ve gelecekte yapilacak
aragtirmalara iligkin 6neriler asagida sunulmugtur. ‘

Bu aragtirma yetigkinler iizerinde gerceklegtirildiginden farkli drneklemlerde
(6rnegin tiniversite dgrencileri ve ¢ocuklar) bireyin 6fke, yeme tutumu ve benlik saygist
degiskenlerinin aleksitinmiyi ne oranda yordayacag: tespit edilebilir.

Aleksitimiyi yordamaya katkida bulunmast muhtemel bagka bagimsiz

degiskenlerin 6rnedin kisilik ozellikleri gibi (ie-diga doniik olma vb.) aleksitimiyi

yordamaya katkilarinin ne diizeyde olacad: degerlendirilebilir.

Literatiir aragtirma sonuglarindan anlagilmaktadir ki dlkemizde aleksitimi ile
ilgili gahismalarm klinik agirlikl olarak daha ¢ok psikosomatik, somatik ve psikiyatrik
bozukluklarla smirh oldugu gozlenmistir. Bu nedenlerden dolayt ciddi bir saplik
problemi olarak toplumsal saghg tehdit eden ve depresif duygulanimla arasindaki yakin

iliski gbz online alindiginda, aleksitimi ile ilgili normal popfilasyonda kapsaml ve
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uygulamali arastirmalar yapilmas: gerektigi anlasilmaktadir. Ozelliklede saglikls
(normal) bireylerde aleksitimiklerin sagaltimina tedaviye yonelik deneysel aragtirmalara
ihtiva¢ oldugu anlagilmaktadir,

Aleksitimik 6zellikler goOsteren bireylerin, grup terapisinden ve biligsel
davranig¢1 terapiden fayda gordiigiine yonelik gesitli aragtirmalar meveut olsa da, bu
sonuglart farkli patoloji gruplarina genellemek su an i¢cin miimkin gozikkmemektedir.
Bu sebeple, aleksitimik &zelliklerin uzun vadede terapi sonucunu etkileyip
etkilemedigini ve kullamlacak tedavi yontemlerini belirlemek igin, farkli psikoterapi
yaklagimlar ve aleksitimi iligkisi tizerine uzun vadede ileriye doniik takip ¢alismalarina
ihtiyag oldugu goriilmektedir.

Sonug olarak bu ¢alismada; aleksitiminin benlik saygisi, yeme tutumu ile dfke
arasmda anlamh iligkilerin bulundugu ve bunlarin birbirlerini yofdayan degigkenler
oldugu saptannmugtir. Bu sonuglar konuya iligkin literatiir ile olduk¢a uyumludur. Elde
edilen tiim bulgularin, risk gruplarinin saptanmasi, Onlenmesi ve tedavi edilmesi

asamasinda aragtirmacilara Snemli ipuglart saglayacag: diigiintilebilir.
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EKLER

EK-1. BILGILENDIRILMIiS GONULLU OLUR FORMU

CALISMANIN ADI:

Psikolojik Danigmanlik Merkezlerine bagvuran bireylerdeki aleksitimi ile yeme tutumu, benlik

saygis1 ve ke arasmdaki iligkinin incelenmesi

Asagida bilgileri yer almakta olan bir arastirma ¢alismasina katilmaniz istenmektedir.
Calismaya katilip katilmama karar tamamen size aittiv. Katilmak isteyip istemediginize
karar vermeden once arastwmamin  neden yapildigmu, bilgilerinizin  nasi
kullanilacagm, ¢aliymanmn neleri icerdigini,  olasi yararlari ve risklerini ya da
rahatsizlik verebilecek yonlerini anlamarmiz dnemlidir. Liitfen asagidaki bilgileri
dikkatlice okumak i¢in zaman aywwuz. Eger ¢alismaya katilma karari verirseniz,
Cahsmaya Katilma Onayy Formu 'nu imzalayiz. Caligmadan herhangi bir zamanda
ayrilmakta  dzgirsiniiz.  Calismaya  katildigumz  igin size herhangi bir oddeme

yapimayacak ya da sizden herhangi bir maddi katki/malzeme katkisi istenmeyecektir.

CALISMANIN KONUSU VE AMACI : Bu aragtirmanin amacy; Psikolojik Danigmanlik
Merkezlerine bagvuran bireylerdeki aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygisi ve dfke

arasindaki iligkiyi ortaya koymalktir.
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CALISMA ISLEMLERI: Demografik Bilgi Formu, Toronto Aleksitimi Olgegi (TAQG),
Yeme tutum Olgegi ve Siirekli Ofke-Ofke Tarzi Olgedi ve Rosenberg Benlik Saygist

Olgegi uygulanacaktir.

CALISMAYA KATILMAMIN OLASI YARARLARI NELERDIR?

Calismaya katimamin olasi yararlari, kigisel bilgiler kullamlmadan ve bireysel
degerlendirme olmaksizin; toplanmig olan veriler ile daha énce yapilmis aragtirmalarda
bire bir aragtirilmamis olan Psikolojik Damigmanlik Merkezlerine bagvuran bireylerdeki
aleksitimi ile yeme tutumu, benlik saygis1 ve Gfke arasindaki iligkiyi_incelemeye olanak
saglamaktir.

KiSISEL BILGILERTM NASIL KULLANILACAK?

Kigisel bilgilerinizin gizlilifine sayg: gosterilecek ve bu bilgileriniz bilimsel amagli
kullammmi swasmda da Ozenle korunacaktir. Bu amaglarin disinda bu kaystlar

kullamilmayacak ve baskalarina verilmeyecektir.

SORU VE PROBLEMLER ICIN BASVURULACAK KISILER :

1. Sinem Kanbolat mail:sinemkanbolat@yahoo.com

Cahsmava Katilma Onaw1

Yukarnidaki bilgileri ilgili aragtrmaci ile ayrnintihh olarak tartistm ve kendisi biitiin
sorulanimi cevapladi. Bu bilgilendirilmis olur belgesini okudum ve anladim. Bu
aragtirmaya katilmayr kabul ediyor ve bu onay belgesini kendi hiir irademle
imzaliyorum. Bu onay, ilgili hi¢bir kanun ve yonetmeligi gegersiz kilmaz. Arastirmaci,
saklamam igin bu belgenin bir kopyasini ¢alisma sirasinda dikkat edecegim noktalar da

igerecek sekilde bana teslim etmistir.
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Géniillil Adr Soyadt: Tarih ve Imza:
Telefon:
Vasi (varise ) Adi Soyadi: Tarih ve Imza:
Telefon:
Aragtirmaci? Adi Soyad. Tarih ve Imza:

Adres ve Telefon:

1: Géndlfindn bilgitendiriime iglemine bagindan sonuna del tanidik eden kisi

2:Goniiilyd aragtirma hakkinda bilgilendiren kigi
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EK-2. DEMOGRAFIK VERI FORMU

Bu arastirmada, Psikolojik Damigmaniik Merkezlerine bagvuran bireylerdeki
aleksitimi ile yeme tutumu, benlik algisi ve 6fke arasindaki iliskinin incelenmesi
amaglanmaktadir. Anket ve envanterlere vereceginiz igten ve dogru cevaplar ¢alismaya
biyiik katkn saglayacaktir. Cevaplariniz “Gizlilik ilkesi”ne bagl kalmarak sadece
arasiirma verisi olarak kullanilacaktir. Katilimzdan dolay: tesekkiirler.

Yas:

Kilo: Boy:

Egitim: {lkokul ( ) Ortaokul () Lise ()

Universite 6grencisi () Universite/ Y. Okul mezunu ( }
Cinsiyet: Kadin ( } Erkek ()

Medeni Durum: Evli () Bekar () Flért/ S6zIi/ Nisanl () Bosanmug/Dul ()
*Ayhk Gelir: 0-500 YTL () 2001-2500 YTL ()

501-1000 YTL () 2501- 3000 YTL ()

1001-1500 YTL () 3001-3500 YTL ()

1501-2000 YTL () 3501 ve tistii ()

*Universite 6grencileri ailelerinin aylik gelirini isaretleyeceklerdir.

Son altr ay icerisinde yasamis oldugunuaz herhangi bir sorun nedeniyle psikologa ya da
psikiyatriste bagvurunuz oldu mu?

Haywr ()

Evet ()

EVET ise tani aldimz nm?
Hayir ()

Evet { ) Lutfen tanmlayiniz .....eviinneennns
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Kullanmakta oldugunuz ila¢ var m1?

Hayir ()

Evet () Litfen belirtiniz .....c.ccoeccvvvvnnncnneennne
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EK-3. SUREKLI OFKE VE OFKE iFADE TARZI OLCEGI

sOOTO
I BOLUM

YONERGE: Asagida kisilerin kendilerine ait duygularint anlatirken kullandiklan bir
takim ifadeler verilmistir. Her ifadeyi okuyun, sonra da genel olarak nasil
hissetiginizi diisiiniin ve ifadelerin sag tarafindaki sayilar arasinda sizi en iyi

tarimlayani segerek iizerine {X) igareti koyun. Dogru ya da yanlis cevap yoktur.

1. Hig
2. Biraz
3. Oldukga
4, Tumiiyle

Hi¢ Timiyle
1. Cabuk parlarim. (1) (2) (3) (4)
2. Kizgin mizaghyimdr. (1} (2) (3) (4}
3. Ofkesi burnunda bir insanim. (1) 2) 3) @4
4. Baskalarinin hatalan, yaptigim isi yavagtatinca kizarim. (1) 2} (3) 4
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5. Yaptigim lyi bir isten sonra takdir ediimemek cammi sikar. (1) (2)

6. Ofkelenince kontroliimii kaybederim. {1} (2)

7. Ofkelendigimde agzima geleni séylerim. (1 {2)

8. Baskalarimin 6niinde elestirilmek beni ¢ok hiddetlendirir. (1) (2}

9. Engellendigimde icimden birilerini vurmak gelir. (1) (2)

10. Yaptigim iyi bir is kéti degerlendirildiginde cilgina dénerim. (1) (2)
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(3) (4)

(3) (4)

(3} (4)

(3) (4)

(3} (4)




il. BOLUM:

YONERGE: Herkes zaman zaman kizginlik veya &fke duyabilir. Asagida, kisilerin

ofke ve kizginlik tepkilerini tanimlarken kullandiklar ifadeleri géreceksiniz. Her

bir ifadeyi okuyun ve 6fke ve lkizginlk duydugunuzda genelde ne yaptiginizi

disiinerek o ifadenin yaninda sizi en iyi tammlayan sayinin lzerine (X} isareti

koyarak belirtin. Dogru veya yanhs cevap yoktur.

1. Hig

2. Biraz

3. Oldukga

4. Tumiiyle

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...

11. Ofkemi kontrol ederim.

12. Kizginhgimi gdsteririm.

13. Ofkemi icime atarim.

14. Baskalarina kargi sabirliyimdir.

15. Somurtur ya da surat asanm,.

Hig Timiyle

(1) (2 @) @)

(1) {2) (3) (4)

(1) 2) 3) (4

(1) (2 (3) (4)

(1) (2) (3) (4)
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OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...

16. insanlardan uzak dururum.

17. Baskalarina igneli sézler sdylerim.

18. Sogukkanhhgimi korurum.

19. Kap#lar carpmak gibi seyler yaparim.

20. Igin icin kdpiriirim ama gdsteremem.

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...

21. Davramglanmi kentrol ederim.

22. Baskalariyla tartiginm.

23. icimde, kimseye sdylemedigim kinler beslerim.
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Hi¢ Timiiyle

(1) 20 3) {4)

1) 2) @) @4

1 @ (3B) {4

(1) {2) 3) (4

1 @ 6) 4

Hig Timilyle

{1 2 (3 {4

(1) (@) (3) (4)

1 @ 3 @




24. Beni gileden c¢ikaran herneyse saldiririm.

25. Ofkem kontrolden cikmadan kendimi durdurabilirim.

OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...

26. Gizliden gizliye insanlan epeyce elestiririm.

27. Belli ettigimden daha ofkeliyimdir.

28. Codu kimseye kiyasla daha gabuk sakinlegirim.

29. Kotii seyler sdylerim.

30. Hosgoriilii ve anlayish olmaya galiginm.
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(1) 2) 3) (4)
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(1) @ (B} @)

(1) @ @) @)




OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA....

Hig Tumiyle

31. igimden insanlarin farkettiginden daha fazla sinirlenirim. (1) (2) (3) {4}

32. Sinirlerime hakim olamam. (1) {2) (3) (4)
‘ 33. Beni sinirlendirene, ne hissetigimi séylerim. {1y ) 3) N
34, Kizgihk duygulanimi kontrol ederim. (1) (2) (3) (4)

SUREKLI GFKE OLCEGI ve OFKE IFADE TARZI OLCEGI

Ofke duygusu ve ifadesini diger. Bireysel ya da grup olarak uygulanabilir. Ergen ve

yetiskinlere uygulanmaktadir. 44 maddelik bir lgektir.

Puaniama

“Hig tanimlamiyor” yanitindan 1,

“Biraz tanimliyor” yanmitindan 2,

“Oldukca tanimliyor” yamitindan 3

“Timilyle tanimliyor” yanitindan 4 puan elde edilir.
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SUREKLi OFKE OLGEGI

1-Suirekli Ofke (10 madde}, ilk 10 maddenin toplanmastyla,
2-Durumluluk Gfke (10 madde), ikinci 10 maddenin toplanmastyla,
OFKE iFADE TARZI OLCEGI

Ofke ifade Tarzi Olgegi’nin (24 madde)alt dlgekieri:

Kontrol altina alinmis &fke (8 madde), 11, 14, 18, 21, 25, 28, 30 ve 34 no'lu

maddelerin toplanmasiyla

Disavurulan Ofke (8 madde) 12, 17, 19, 22, 24, 29, 32 ve 33 no’lu maddelerin

toplanmasiyla;

icte tutulan éfke {8 madde). 13, 15, 16, 20, 23, 26, 27 ve 31 no’lu maddelerin

toplanmasiyla elde edilir.

Siirekli dfke alt diceginden alinan yiksek puanlar, &fke dizeyinin yliksek oldugunu;
Kontrol altina ahnmis &fke alt dlcegindeki yliksek puanlar &fkenin kontro! edilebildigini;
Disa vurulan 6fke alt Sicegindeki yiiksek puanlar, &fkenin kelayca ifade ediliyor oldugunu;

icte tutulan ofke alt olgegindeki yliksek puanlar ise ofkenin bastinimig oldugunu

gdstermektedir.
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EK-4. ROSENBERG BENLIK SAYGISI OLCEGI
D-1
MADDE 1

1. Kendimi en az diger insanlar kadar degerli buluyorum.

a. COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

2. Bazi olumlu dzelliiderim oldugunu diistiniiyorum.

" a.COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

3. Genelde kendimi basarisiz bir kisi olarak gérme egilimindeyim.

a. COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

MADDE 2
4, Ben de diger insanlanin hircogunun yapabildigi kadar birseyler yapabilirim.

a. COK DOGRU b. DOGRU ¢. YANLIS d. COX YANLIS

5. Kendimde gurur duyacak fazla birsey bulamiyorum.

a. COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

MADDE 3
6. Kendime karg) olumlu bir tutum igindeyim.

a. COX DOGRU b. DOGRU ¢. YANLIS d. COK YANLIS
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MADDE 4
7. Genel ofarak kendimden memnunum.

a. COK DOGRU b. DOGRU ¢. YANLIS d. COK YANLIS

MADDE 5

8. Kendime kars! daha fazla saygl duyabilmeyi isterdim.

a. COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

MADDE 6

9. Bazen kesinlikle kendimin bir ise yaramadigini dilsiintiyorum.

a. COK DOGRU b. DOGRU ¢. YANLIS d. COK YANLIS

10. Bazen kendimin hi¢ de yeterli bir insan olmadigimi digtinGyorum.

a. COK DOGRU b. DOGRU c. YANLIS d. COK YANLIS

D—2

11. Kendiniz hakkindaki diistinceleriniz degiskenlik gsterir mi, yoksa her zaman ayni midir?

a.COK DEGISIR b.ZAMAN ZAMAN DEGISIR c.COK AZ DEGISIR d.HIC
DEGISMEZ

12. Hig kendiniz hakkinda bir giin bir gériise, baska bir giin farkh bir gériise sahip oldugunuzu
farkettiginiz olur mu?

a. Evet, sik stk olur b. Evet, bazen clur c. Evet, nadiren olur  d. Hayir, hig olmaz

13. Kendim hakkindaki goriislerimin cok ¢cabuk degistigini farkettim.

a. DOGRU b. YANLIS
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14. Kendim hakkinda bazi giinler olumlu bazi glinlerse olumsuz diisiincelere sahip oluyorum.

a. DOGRU b. YANLIS

15. Su giinlerde kendim hakkindaki gériiglerimi hig birseyin degistiremeyecegini disiintyorum.

a. DOGRU b. YANLIS

D-3
16.Basiniza gercekten bir sey geldiginde kimse sizin durumunuzla pek ilgilenmeyecektir.

a. DOGRU b. YANLIS

17. insan dogasinda yardimlasma gercekten vardir.

a. DOGRU b. YANLIS

18. Dikkatli davranmazsaniz insanlar sizi kullanacakiardir.

a. DOGRU b. YANLIS

19. Bazi kisiler, insanlanin biylk cogunlugunun giivenilebilir oldugunu, bazilan ise
Iinsanlaria iliskilerinde ¢ok glivenilemeyecegini sdylerler. Siz bu konuda ne dislinliyorsunuz?

a. insanlarin coguna giivenilebilir. b. insanlarla iliskilerde cok giivenilemez.

20. insanlar daha cok baskalarina yardim etmeye mi, yoksa kendi ¢ikarlarini diisinmeye mi
egilimlidirler?

a. Baskalarina yardim etmeye b. Kendi gikarlanint disiinmeye
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D-4

21. Elestiriye kars ne kadar hassassinizdir?

a. Cok fazla hassas b. Oldukg¢a hassas c. Az hassas d. Hassas degil

22. Elegtiri ya da azarlama beni ¢ok fazla incitir.

a. DOGRU b. YANLIS

23. Yanhs yaptiginiz bir sey i¢in biri size giildiglinde veya sucladiginda ne kadar rahatsiz
olursunuz?

a. Cok fazia b. Oldukga c¢. Rahatsiz olmam

D-5
24. Genelde ne kadar mutlusunuzdur?

a. Cok mutlu b. Mutiu ¢. Pek mutlu degil d. Cok mutsuz

25. Genelde oldukga mutlu bir kisi oldugumu disiniyorum.

a. DOGRU b. YANLIS

26. Genel olarak kendinizi neseli bir ruh hali igcinde mi, yoksa nesesiz bir ruh hali iginde mi
hissedersiniz?

a. Cok neseli bir ruh hali iginde b. Oldukga neseli bir ruh hali iginde
c. Ne negeli ne de negesiz ruh halinde d. Oldukga nesgesiz ruh halinde
27. Hayattan ¢ok zevk aliyorum.

a. DOGRU b. YANLIS

28. Ben de mutlu gdrd{iglim diger kisiler kadar mutlu olabilmeyi isterdim.
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a. DOGRY b. YANLIS

29. K‘endinizi kederli ve karamsar hissettiginiz olur mu?

a. Cok sik b. Sik c. Ara sira d. Nadiren e. Higbir zaman
D-6

30. Cogu zaman bagka bir sey yapmaktansa oturup hayal kurmayi tercih ediyorum.

a. DOGRU b. YANLIS

31. Bana hayalperest denilebilir.

a. DOGRU b. YANLIS

32. Zamammin biyik bir kismint hayal kurmakla gegiririm.

a. DOGRU b. YANLIS

33. Gelecekte nasil bir insan olacaginiz konusunda hayal kurar misiniz?

a. Cok sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hichir zaman

D-7
34. Hic uykuya dalma ya da uykunun siirekliligi agistndan sorununuz oldu mu?

; a. Stk sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Higbir zaman

35. Hig ellerinizin sizi rahatsiz edecek kadar titredigi olur mu?

a. Sik sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hichir zaman

36. Hig sizi rahatsiz edecek kadar sinirlendiginiz olur mu?
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a. Sik sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hichir zaman

37. Hig sizi rahatsiz edecek kadar ¢arpints hissettiginiz olur mu?

a. Stk sik b. Bazen c. Nadiren d. Highir zaman

38. Hic sizi rahatsiz edecek kadar baginizin iginde basing hissettiginiz olur mu?

a. Sik sik b. Bazen c. Nadiren d. Hichir zaman

39, Su siralarda hig tirnak yiyor musunuz?

a. Stk sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hicbir zaman

40. Egzersiz veya calisma zamanlan diginda hi¢ sizi rahatsiz edecek kadar nefes darlig
hissettiginiz olur mu?

a. Stk sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hi¢bir zaman

A1. Hig sizi rahatsiz edecek kadar ellerinizde terleme olur mu?

a. Sik sik b. Bazen c¢. Nadiren d. Hichir zaman

42. Hig rahatsiz edici bag agnlan ¢eker misiniz?

a. Sik stk h. Bazen c. Nadiren d. Highir zaman

43. Hig rahatsiz edici kibuslar gériir miistiniiz?

a. Sik sik b. Bazen ¢. Nadiren d. Hicbir zaman

D—8

44, Ulusal veya uluslar arasi 8nemli bir konuda goriisiinizii belirttiginizde birisi size giilerse ne
hissedersiniz?
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a. Cok incinirim ve rahatsiz olurum. b. Biraz incinirim ve rahatsiz olurum,

c. Beni pek fazla etkilemez.

45, Ulusal veya. uluslar arasi sorunlar tartisidiginda genellikle kiti izlenim birakacak bir sey
sdylemektense hichir sey séylememeyi tercih ederim.

a. DOGRU b. YANLIS

46. Toplumsal konularla ilgili tartigmalarda insanlan kizdiracak bir sey séylemektense hichir sey
stylememeyi tercih ederim.

a. DOGRU b. YANLIS

D-9
47, Uluslar arasi konulan tartisir misimiz?
a. Pek cok . Oldukga c. Cokaz d. Hichir zaman

48. Arkadaslarinizla birlikte uluslar arasi konulan tartistiginiz zaman tutumunuz nasil olur?

a. Sadece dinlerim b. Arada bir gériis bildiririm
¢. Konugmavya esit oranda katihnm d. Digerlerini tkna etmeye ¢alisinm
D~10

49, Siz 10 — 11 yaslannizdayken anneniz arkadaslarintzt tanir miydi?
a. Hepsini tanird b. Cogunu tanirds

c. Bazilanm tanirdi d. Hemen hemen higbirini tamimazdi

50. Bu dénemde babaniz arkadaglarinizi tanir miydi?

a. Hepsini tanirds b. Cogunu tanird:

c. Bazilanni tanirdi d. Hemen hemen hicbirini tanimazd
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51. 5. — 6. siniflardayken karneniz iyi oldugunda anneniz ¢ogu zaman ilgilenmezdi.

a. DOGRU b. YANLIS

52. 5. — 6. siniflardayken karneniz lyi oldugunda babaniz ¢ogu zaman ilgilenmezdi.

a. DOGRU b. YANLIS

53. 5. - 6. siniflardayken karneniz kiti oldugunda anneniz ¢ogu zaman ilgilenmezdi.

a. DOGRU b. YANLIS

54, 5, — 6, syuflardayken karneniz k6tl oldugunda babaniz ¢cogu zaman ilgilenmezdi.

a. DOGRU b. YANLIS

55. Sizce diger aile bireyleri sizin sdylediginiz seylerle ne kadar ilgilenirier?

a. Cok ilgilenirler b. Oldukga ilgilenirler c. iigilenmezler

D-11
56. Blyiimekte oldugunuz dénemde babanizin en gok tuttugu ¢ocugu kimdi?
a. Ben b. Agabeyim ¢. Ablam d. Erkek kardesim

e. Kiz kardegim f. Bildigim kadanyla ¢ok tuttugu birisi yoktu

57. Bu dénemde babaniz arkadaglarimzi tanir miydi?
a. Hepsini tanirdi h. Cogunu tanird

¢. Bazilarini tanirch d. Higbirini tarimazdi

58. Anne ve babanizin hangisi ile daha rahat konusabiliyorsunuz?
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a. Babamla ¢ok daha fazla b. Babamla biraz daha fazia

¢. Her ikisi ile esit cranda d. Annemle biraz daha fazla e. Annemle ¢ok daha fazla

59, Anne ve babanizin hangisi sizi daha ¢cok dver?
a. Babam cok daha fazla b. Babam biraz daha fazla

J c. Her ikisi egit oranda d. Annem biraz daha fazla e. Annem gok daha fazla

60. Anne ve babanizin hangisi size daha ¢ok sefkat gosterir?

a. Babam gok daha fazla b. Babam biraz daha fazla

c. Her ikisi esit oranda d. Annem biraz daha fazla e. Annem ¢ok daha fazla

“61.Anne ve babaniz antasamadiklari zaman siz genellikle hangisinden yana olursunuz?
a. Cok daha fazla otarak babamdan yana h. Biraz fazla olarak babamdan yana

c. Esit oranda her ikisinden yana d. Biraz fazla olarak annemden yana

e. Cok daha fazla olarak annemden yana

D-12

62. Yalniz bir insan olmaya egilimli misinizdir?

a. Evet b. Hayir

63. Insanlann cogu sizin nasil bir Kisi oldugunuzu bilirler mi, yoksa ¢ogunun sizi gergekten
tanimadiklarini mi diigiindrsiiniiz?

a. Cogu benim nasil biri oldugumu bilir.

b. Cogu gergekten benitanimaz.
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EK-5. TORONTO ALEKSITIMi OLCEGI

TAO-20

Litfen asagidaki maddelerin sizi ne &igiide tanimladigini isaretleyiniz.

Hichir zaman {1),.cccceeeenens , Her zaman (5) olacak sekilde bu maddelere puan veriniz.

Hicbir zaman Nadiren Bazen Siksik Her zaman

1- Ne hissettigimi cogu kez tam olarak bilemem.

2-Duygulanimicin uygun kelimeleri bulmak benim icin zordur.

3- Bedenimde doktorlarn dahi anlamadigl hisler oluyor.

4- Duygularimi kolayca tarif edebilirim.

5- Sorunlan yalnizca tarif etmektense onlari ¢dziimlemeyi yeglerim.

6- Keyfim kagtifinda, tizglin mu, korkmus mu yoksa kizgin mi oldugumu bilemem,

7- Bedenimdeki hisler kafami karistirir.

8- Neden dyle sonuglandifini anlamaya galismaksizin, isleri oluruna birakmay yeélerim.
9- Tam olarak tammlayamadi@im duygulanim var.

10—. insanlanin duygularini tanimasi gerekir.

11- insaniar hakkinda ne hissettigimi tarif etmek bana zor geliyor.
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12- insanlar duygularimi kolayca tarif etmemi isterler.

13- igimde ne olup bittigini bilmiyorum.

14- Cogu zaman neden kizgin oldugumu bitmem.

15-insanlarla, duygularindan cok glintiik ugraslar hakkinda konusmay yeglerim.
16- Psikolojik dramalar yerine eglendirici programiar izlemeyi yeglerim.

17- icimdeki duygulan yakin arkadaglarima bile agiklamak bana zor gelir

18- Sessizlik anlarinda dahi, kendimi birisine yakin hissedebilirim.

19- Kisisel sorunlarimi ¢6zerken duygularimi incelemeyi yararl bulurum.

20- Film veya oyunlarda gizli anlamlar aramak, onlardan alinacak hazz azaltir.

TAS degerlendirmesi
TAS-A{Duygularini tanima zorfugu): 1, 3, 6, 7, 9, 13, 14..(7 madde)
TAS-B{Duygularini ifade etme zorlugu): 2, 4{ters), 11, 12, 17..{5 madde)

TAS-C{Disa-vuruk dusunce); 5(ters), 8, 10(ters), 15, 16, 18(ters), 15({ters), 20..{8 madde)
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EK-6. YEME TUTUMU TESTI

Bu anket sizin yeme aligkanhiklanmizla ilgilidir. Liutfen her bir soruyu dikkatlice

okuyunuz ve size uygun gelen kutunun igine X isareti koyunuz. Ornegin “Cikolata

yemek hosuma gider” ciimlesini okudunuz. Cikolata yemek hi¢ hosunuza gitmiyorsa,

“Higbir zaman” secenefine karsi gelen “f” kutucugunu X ile isaretleyiniz; her zaman

hosunuza gidiyorsa “Daima” segenegine kargt gelen “a” kutucugunu X ile isaretleyiniz,

a: Daima d: Bazen
b: Cok stk e: Nadiren
c: Sik sik f: Hicbir zaman
Daima | Cok | Sik | Bazen | Nadiren | Higbir
sik Sik Zaman
1 | Bagkalan ile birlikte yemek
yemekten hoslanirumn.
2 | Bagkalar1 ig¢in yemek pisiririm,
fakat pisirdifim yemegi yemem.
3 | Yemekten 6nce sikinttl olurum.
4 | Sismanlamaktan &diim kopar
5 | Acikiifimda yemek yememege
caligirmm
6 | Aklim fikrim yemektedir
7 | Yemek vemeyi durduramadigim
zamanlar olur
8 | Yiyecegimi kiigiik kiiglik pargalara
bolerim
9 | Yedigim  viyecegin  kalorisini
bilirim
10 | Ekmek, patates, piring gibi yiiksek
kalorili yiyeceklerden kagmirim
11 | Yemeklerden  sonra  sigkinlik
hissederim
12 | Ailem fazla yememi bekler
13 | Yemek yedikten sona kusarim
14 | Yemek yedikten sonra  asirl
sucluluk duyarim
15 t Tek diigiincem daha zayif olmaktir
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16

Aldsgin  kalorileri yakmak igin
yorulana dek egzersiz yaparim

17

Giinde birkac kere tartiirim

18

Viicudumu saran dar elbiselerden
hoglanirim

19

Et vemekten hoglamrm

20

Sabahlari erken uyamrnm

21

Giinlerce aym yemegi yerim

22

Egzersiz yaptifimda harcadifim
kalorileri hesaplarim

23

Adetlerim diizenlidir

24

Bagkalari ¢ok zayif oldugumu
diisiiniir

25

Sigmanlama  (viicudurnun  yag
toplayacagi) diigiincesi  zihnimi
mesgul eder

26

Yemeklerimi vemek
baskalanninkinden daha uzun siirer

27

Lokantada yemek vemeyi severim

28

Miishil kullanirim

29

Sekerli viveceklerden kagiminm

30

Diyet (perhiz) yemekieri yerim

31

Yagamum  yiyecegin  kontrol
ettigini diiglinfiriim

32

Yiyecek  konusunda  Kendimi
denetleyebilirim

33

Yemek konusunda baskalaruun
bana bask yaptiZim hissederim

34

Yiyecekle ilgili diigiinceler cok
zamammi alir

35

Kabizliktan yakimrim

36

Tath yedikten sonra rahatsiz olurum

37

Perhiz yaparim

38

Midemin bos olmasmdan

hoglanirim

39

Sekerli yagl
denemelkten hoglanirim

yiyecekleri

40

Yemeklerden  sonra  igimden
kusmak gelir
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