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YEMIN METNi

Yiiksek Lisans Tezi olarak sundugum “Erigkin Bireylerde Mizah Tarzlar1 ile Dikkat
eksikligi ve hiperaktivite Arasindaki iliskinin Degerlendirilmesi” baslikli bu ¢alismanin,
bilimsel ahlak ve geleneklere uygun sekilde tarafimdan yazildigini, yararlandigim eserlerin
tamaminin kaynaklarda gosterildigini ve c¢alismamin iginde kullanildiklari, her yerde

bunlara atif yapildigini belirtir ve bunu onurumla dogrularim.

Nihal AYDIN



OZET
ERISKiN BIREYLERDE MiZAH TARZLARI iLE DiKKAT EKSIKLiGi VE
HIiPERAKTIVITE ARASINDAKI iLiSKiNiIN DEGERLENDIRILMESi

Mizah; bireylerin bazi durumlarda yasanan olumsuzluk, carpiklik, stresi kontrol
etmesi ve bas etmesi icin gelistirdigi giilme ve giildiirme mekanizmasidir. Hemen hemen
her birey i¢in 6nemli olan bu mekanizma ile Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu
(DEHB) arasinda iligki goriilmektedir. DEHB bireylerde goriilen asir1 hareketlilik,
diirtiisellik ve dikkat eksikligi durumlarimin tek veya birlesik tip goriilmesi olarak
tanimlanmaktadir. Yapilan arastirmada amag bireylerdeki mizah tarzlar1 ile DEHB arasi
iliskinin incelenmesi ve baz1 sosyodemografik degiskenler acisindan farkliligin
arastirilmasidir. Bu amagla Istanbul ili Bakirkdy ilgesindeki yas ortalamasi 36,89 olan 29
kadin (%49,2) ve 30 erkek olmak iizere (%50,8) toplam 59 kisi calismaya katilmistir.
Katilimcilara iceriginde sosyodemografik form, Mizah Tarzlar1 Olgegi ve Eriskin DEHB
Tan1 ve Degerlendirme Envanteri (E-DEHB) olan anket formu verilmistir. Yapilan
analizler sonucu saldirgan mizah tarzi ile asir1 hareketlilik arasinda 0,315; DEHB ile iliskili
ozellikler arasinda 0,307 degerinde korelasyon katsayis1 bulunmugstur. Dikkat eksikligi i¢in
katilimc1 mizah tarzi ile -0,330 degerinde; kendini gelistirici mizah tarzi ile- 0,397
degerinde korelasyon katsayisi bulunmustur. Diger bulgular 1s181inda aile tipi, calisma
durumu ve aile tutumu degigkenlerinin bireylerin mizah tarzlar1 ve DEHB puanlarini
etkiledigi goriilmiistiir. Son olarak yapilan regresyon analizlerinde dikkat eksikligi icin
kendini gelistirici mizah tarzi, saldirgan mizah tarzi, yas, ¢calisma durumu ve aile tutumu
aciklayict degiskenler olarak bulunurken; asir1 hareketlilik i¢in ruhsal tedavi gorme/

gdrmeme ve aile tipi yordayict degiskenler olarak bulunmustur.

Anahtar kelimeler: mizah, DEHB, eriskinlik



SUMMARY

EVALUATION OF THE RELATIONSHiP BETWEEN SENSE OF HUMOR AND
ATTENTION DEFICIT AND HYPERACTIVITY DiSORDER iN ADULTS

Humor is a laughing and entertaining mechanism developed by the individual in
order to cope with stress, negativity and distortions. A relationship is observed between
this mechanism and Attention Deficit and Hyperactivity Disorder (ADHD). ADHD is
defined as a situation of hyperactivity, impulsivity and attention deficit by the way either
one or more. The aim of this study is to examine the relationship between sense of humor
and ADHD and to evaluate the differences due to certain social and demographical
variables. 29 women (49,2%) and 30 men (50,8%) with an overall median age of 36,89
were participated in this study. A survey containing social and demographic form, Humor
Styles Scale and Adult ADHD Diagnosis and Assessment Inventory (A-ADHD) were
given to all participants. Correlation analysis indicated that a 0,315 correlation between
offensive humor style and hyperactivity; a 0,307 correlation between Adult ADHD
Diagnosis and Assessment Inventory and related properties. On the other hand, attention
deficit had a -0,330 correlation with attendant humor style and -0,397 correlation with
self-improvement humor style. Occupational status, family type and family attitude
showed varieties that observed to have an effect on an individual’s ADHD score and
humor styles. Finally, regression analysis revealed self-improvement humor style,
offensive humor style, age, work status and family attitude are predictors of attention
deficit. And regression analysis revealed mental health treatment and family type are

predictors of hyperactivity.

Key words: Humor, ADHD, adulthood
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GIRIS

Mizah kisilerin olaylar karsisinda, duygularimi ve davranislarini komik ve
eglenceli bir yolla ifade etmeleridir. Bu anlamiyla kisinin sosyal g¢evre ile iletisimi ve
etkilesimi i¢in gerekli bir aractir. Ayrica mizah ile birlikte kisi stresli veya baskici
durumlart yumusatip daha az zararli bir hale getirerek kazang saglayabilir. Bu haliyle
mizah olumlu bir faktor olarak diisiiniilebilir. Ancak her iki uglu kavram gibi mizahin
da olumsuz bir yani vardir. Bu noktada mizahin yikici ve saldirgan kisimlarindan
bahsedilebilir. Kendini gelistirici ve katilimc1 mizah gibi boyutlarin yaninda bireylerin
karsi tarafi kiiglimseyici, asagilayici ve saldirgan tutum sergiledikleri yikic1 ve saldirgan
mizah boyutlar1 da mevcuttur.

Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) bireylerde goriilen dikkat
eksikligi, diirtiisellik ve asir1 hareketlilik boyutlarindan tek tipin veya birlesimin sonucu
olusan bir bozukluktur. Daha ¢ok ¢ocukluk ve ergenlik yillarinda gériilen DEHB’ nin
yetiskinlik yillarinda da etkili oldugu yapilan ¢alismalarca gosterilmistir. Bireyin yasam
icindeki islevselligini 6nemli olgiide etkileyen bu rahatsizlik sosyal anlamda da yikici
etkiler dogurabilmektedir. Tan1 6lgiitleri, ilerleme siireci, nedensellik arastirmalar1 ve es
hastaliklar gibi ¢ogu konunun calisildigt DEHB giinlimiiz toplumlar1 i¢in en 6nemli
psikolojik bozukluklar arasindadir.

Bu calisma yetiskinlerde mizah tarzlar1 ve DEHB 06zellikleri arasindaki iliskisel
baglantiy1 agiklamak yiiriitiilmiistiir. Temel anlamda mizah tarzlar1 boyutlar1 ile DEHB
boyutlar1 arast olumlu ve olumsuz iliskinin gosterilmesi hedeflenmektedir. Yapilan
calisma i¢in belirlenen hipotezler:

H1: mizah tarzlar1 ile DEHB boyutlar1 arasinda bir iligki vardir.

Hy: kisilerin sosyodemografik bilgilerine gére mizah tarzlart ve DEHB
boyutlarina doniik puanlar1 farklik gostermektedir.

Hs: mizah boyutlar1 ve sosyodemografik degiskenler DEHB' yi yordayici

ozelliktedirler.



Yapilan ¢alismanin drneklemini Istanbul ili Bakirkdy ilgesindeki yas ortalamasi
36,89 olan 29 kadin (%49,2) ve 30 erkek olmak {iizere (%50,8) toplam 59 kisi
olusturmaktadir. Sosyal bilimler i¢in kolay ve ayrintili veri toplama avantaji saglamasi
nedeniyle anket veri toplama teknigi secilmistir. Arastirmaci tarafindan olusturulan
sosyodemografik veri formu, Mizah Tarzlar1 Olgegi (MTO) ve Eriskin DEB/DEHB
Tan1 ve Degerlendirme Envanteri (E-DEHB) kullanilan anket formuna eklenmistir.
Katilimcilara tamamen goniilliiliik esasina dayali olarak yiirlitilen c¢alismaya
katilmiglardir. Veriler bilgisayar ortamina aktarildiktan sonra betimsel analizler igin
frekans ve tanimlayici (descriptive) analizleri, iliskisel baglantinin gosterilmesi igin
korelasyon analizi, sosyodemografik degiskenler icin farkliligin arastirilmasi igin
bagimsiz orneklem t testi ve tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ve son olarak DEHB
icin yordayict degiskenlerin bulunmast i¢in c¢oklu dogrusal regresyon analizi
yapilmustir.

Yiriitilen calisma anket calismast Ozelligi tasimasindan dolayr Orneklem
sayisinin az olmasina neden olmustur. Soru sayis1 az olmakla birlikte ¢cogu kisinin
calismaya katilmamak istemesi yapilan c¢alisma icin bir smirlilik olusturmustur.
Katilimcilarin -~ sosyodemografik degisken kategorilerine dengeli dagilamamasi
calismada goriilen diger sinirliliktir. Kategoriler arasi kisi sayilarinin dengesiz dagilmasi
analiz sonuglarina yansimaktadir.

Yapilan bu ¢alisma alan dizinine énemli bilgiler kazandirmakla birlikte DEHB
yordayicist bazi degiskenleri arastirmasi yoniiyle 6zgiin bir ¢aligma olacaktir. Ayrica
bazi noktalarda yeni ¢alismalar i¢in yapigi atiflar ve bundan sonra yapilacak yeni

caligmalar i¢in giincel bilgiler icermesi nedeniyle de 6nem tagimaktadir.



BOLUM I
MiZAH

1.1. Mizah Nedir?

Hayatimizin igerisindeki bizi giildiiren, hayatin alisilmadik yanlarini bize
gosteren, bizi diistindiiren ve eglendiren bir kavram olan mizah; edebiyat, felsefe,
psikoloji ve sosyoloji gibi birgok bilim dalinin aragtirmasi konusu olmustur ve genel
tanimu harig birgok tanim yapilmistir. Ornegin; mizah igin, olumsuz durumlar karsisinda
bile bireylerin farkli bakis agisiyla giilimseyerek tepki verebilme olgusu denmistir.
Kelime anlami olarak bakacak olursak mizahin Latince akigskan sivi anlamina gelen
“humorem” kelimesinden tiiretildigini sdyleyebiliriz. Son olarak dilimizdeki anlamina
bakacak olursak mizacin, “birtakim diislinceleri ve davranislari saka yoluyla anlatan s6z
ya da yazi ¢esidi” olarak tanimlandigini goérmekteyiz (Otrar ve Findikli, 2014; TDK
Sozligi, 2009).

1.2. Farkh Mizah Ac¢iklamalar:

Mizah yiizyillar 6nce Aristo, Descartes, Platon, Kant ve Darwin gibi bilim
adamlarinin ilgisini ¢ekmis ve onlar tarafindan arastirilmistir. Bu ylizden ge¢misten
giiniimiize kadar mizah adina bir¢ok bilim adami bir tanim ve agiklama getirmistir. Bu
aciklamalardan birkag1 asagidaki gibidir;

Modern mizahin babasi olarak goriilen Hobbes mizahi ve giilmeyi, bireyi
kendisinin ge¢misindeki zayifliklar ya da gevresindeki insanlarin var olan zayif yonleri
ile kiyaslamamiz sonucu ic¢imizde olusan zafer duygusu olarak tanimlamaktadir.
Hobbes’ tan sonra Aristotales ve Platon’un mizah goriislerinde daha ¢ok giilmeye

degindikleri dikkat ¢ekmektedir.

Martin ve Lefcourt (1984) mizahin canlilik ve gevseme gibi bedensel, ¢evre ile

saglikli iletisim kurma ve stresli durumlarla basa ¢ikma gibi psikolojik ve bireyi egitici
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ve gelistirici bir kisilik 6zelligi oldugu tanimini yapmiglardir. Southem (2001) mizahi,
beklenmedik ve sasirtici bir sekilde gelisen ve giilme ve kahkahalarla sonuglanan
durumlar olarak tanimlamustir.

Rozenthal (1997)’e gore ise mizah, sozciik oyunlar1 yada saka gibi mizah
Ogelerinin ortaya ¢ikmasi insanlarin dilsel ifade seklinin sinirlandirmasi sonucunda
oldugunu sdylemistir. Mizahi fiziksel ve sosyal ¢evrenin baskist ve siirlandirmasinin
kalkmas1 sonucu olustugunu belirtmistir.

Gloss (1989)ise mizah1 1ii¢ evrede agiklamistir. Birinci evre; herkesin
yapabilecegi ve yasa okumaya bagli olmaksizin herkesin anlayabilecegi evredir. Ikinci
evre; bu evredeki mizah baski altindaki bir durumdan kurtulma ile ortaya ¢ikar. Ugiincii
evre; kolay anlasilmayan akil ve kalp yetenekleri gerektiren mizah evresidir.

Son olarak Yoltas (2004) mizahi, bireylerde ya da bazi durumlarda yasanan
carpiklik, olumsuzluk ya da giiliing durumlar1 ortaya ¢ikarma sanati olarak tanimlamigtir

(Cemaloglu, Recepoglu, Sahin, Das¢1 ve Koktiirk, 2012; Yerlikaya, 2009).

1.3. Kisilerarasi Iliskiler ve Mizah

Insan sosyal ve toplumsal bir varlik olarak dogar ve dogasi geregi her tiirden
iliski ile bir biitiin olarak yasamaktadir. Insan iliskileri; tanim olarak bir kisinin baska
diger kisiler kars1 sézel ya da sozsliz davranislarin tiimiidiir. En az iki kisi olusan
iligkiler bireylerin birbirlerini nasil algiladiklari, birbiri hakkindaki diisiincelerini ve
duygularin1 kapsamaktadir. Kisiler arasindaki iligkiler i¢in bireyin ¢ocukluk donemi son
derece onemlidir. Bunun nedeni ¢ocuklukta gelistirilen iligkilerin gelecekteki iliskilere
referans olacagr ve bireyin gelecekteki iliskilerinin tutumun da belirleyici etken

olmasidir.

Mizah ve kisilerarasi iliskiler arasinda sik1 bir iliski vardir. Kisiler mizahi iliski
gelistirmede ve var olan iligkilerini daha ileri seviyelere ¢cekmek i¢in kullanmaktadirlar.

Ornegin; yeni bir ise ve yeni bir isyerine baslayan bir calisan iliski gelistirmek i¢in sik
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sik kiiclik sakalar ve mizaha yer verebilir. Erozkan (2009) da tiniversite dgrencileri ile
yaptigi bir calismada, kisilerarasi iligki tarzlar1 olan, dengelilik, insan severlik,
bagimsizlik, duyarlibik ve disadoniiklik ile kendini gelistirici ve katilimci mizah

arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif bir iligki saptamistir (Erézkan, 2009).

1.4. Mizah ve Mizah duygusu (Sense of Humor)

Mizahin arastirilmasinin ve tanimmlanmasmin ¢ok eski zamanlardan beri
olduguna deginmistik. Tipki mizah gibi mizah duygusu da eskiden beri {izerinde
tartisilan ve arastirilan bir kavramdir. Giiniimiizde bu iki kavram sik sik birbiri ile
karistiritlir ve birbiri yerine de kullanilmaktadir. Maslow mizah duygusunu soyle
aciklamaktadir: Mizah duygusu kendini gergeklestirmis bireylerin sahip oldugu bir
duygudur. Kendini ispatlamis kisiler baska bireylerle diismanca olmayan bir mizah
duygusuna sahiptir demektedir. Eysenck (1972) ise mizah duygusunu su maddelerle

acgiklamaktadir;

1. Karsimizdaki kisilerin bizimle benzer seye giilmesi
2. Kisinin ¢ok fazla seye giiliiyor ve basit bir sekilde eglenebiliyor olmasi
3. Kisinin komik ve eglendiren seyler sdyleyerek ¢evresindeki insanlart ¢ok

fazla giildiirmesi seklinde tanimlamustir.

Ozetle mizah duygusu; toplumumuz tarafindan sikca kullanilan olumlu istenilen
bir yetenek olarak bilinen ancak olumlu yanmin disinda olumsuz duygular da

barindiran karmasik bir duygu tiiriidiir (Avci, 2012; Eysenck, 1972; Yilmaz, 2011).



1.5. Mizah ve Kiiltiir

Mizahin 6nemli unsurlarindan biri kiiltiirdiir. Insanlar toplumsal ve sosyal
varliklar oldugu i¢in belli bir kiiltiir olusumu i¢inde dogar ve biiyiirler. Bu durum
bireyde yasam tarzi, miza¢ ve davranis Ozelliklerini etkiledigi gibi bireyin mizahsal
yoniinii de etkilemektedir.

Bunun yaninda kiiltiirlerin giiliing buldugu olaylar degisebilir bir kiiltiir de bir
olay hos ve giiliin karsilanmazken baska bir kiiltiirde komik ve eglenceli olabilir.

Kiiltiir aras1 mizah anlayisinin degistigi gibi bazen kiiltiiriin i¢indeki kiiciik
gruplar da bile mizahi 6geler degiskenlik gosterebilir. Dogan (2004) ‘te her kiiltiiriin ve
insanin olusturdugu her toplumun mizahi Ogelerinin farkli olabilecegini ortaya
koymustur. Bunun nedenini ise o farkli kiiltiirde yetisen insanlarin degisik cografi

ozelliklerle, farkli inang sistemiyle, farkli tilketim bigimi ve farkli davraniglarla yetismis

ve bliylimiis olmasina baglamaktadir (Dogan, 2004).

1.6. Kullanilan Mizah Tarzlar

Martin ve arkadaglari giinliik mizah kullanim tarz1 ile iki boyutlu bir model
ortaya koymuslardir. Bu modelin ilk boyutunu uyumlu mizah tarzlar1 olan katilimci
mizah be kendini gelistirici mizahtir. Ikinci ve uyumsuz boyutu ise, saldirgan ve
kendine zarar verici mizah tarzlar1 olusturmaktadir. Bu modele gore kisiler mizah
tarzlarim1 kendileri belirlememektedirler. Bireyin kullandigi tarz i¢inde bulundugu
duruma ve olaylara gore sekillenmektedir. Bu mizah tarzlarin1 tanimi ve o6zellikleri

asagidaki gibidir.

1.6.1. Katihmc1 Mizah Tarz (Affiliative Humor)

Uyumlu mizah tarzlarindan ilki katilimci mizahtir. Bu mizah tarzina gore
bireyler kendi ihtiyaglarmi ve gorevlerini goz ardi etmeksizin diger insanlar
eglendirme, giildiirme ve rahatlama odakl1 yapilan mizah tarzidir. Bu mizah tarzi kisiler

arasi iliskileri ve iletisimi kuvvetlendirmek adina yapilir.



Bu mizah tarzin1 boyutu yliksek olan bireyler, daha ¢ok bir ortamda var olan
gerilimi ve stresi azaltmay1 amaglamaktadir. Bunu yaparken de kendileri hakkinda saka
yaparlar ve onlarla ilgili yapilan sakalara da izin verirler. Ancak tiim bunlar1 yaparken
de kendi duygularimi korurlar. Saldirganca ve diismanca tutumlar sergilemezler. Bu
mizah tarzi boyutu yiiksek kisilerde disa dontikliik, neselilik, olumlu duygudurum ve
yiiksek benlik saygisi ile paralellik gostermektedir (Martin, Puklik-Doris, Larsen, Gray
ve Weir, 2003; Martin, 2007; Tiimkaya, 2011).

1.6.2. Kendini Gelistirici Mizah Tarz (Self- Enhancin Humor)

Uyumlu mizah tarzlarindan ikincisi ise kendini gelistirici mizahtir. Bu mizah
tarzinin en onemli Ozelliklerinden birisi bireyin mizahi i¢sel olarak anlamasi yeterlidir
baskalar1 ile paylasma mecburiyeti yoktur. Kendini gelistirici mizah, kisinin kendi
ihtiyaglarin1  ve ¢evresindeki diger insanlarin ihtiyaglarini diislinerek yasanilan
problemlere bir ¢6ziim yolu bulmak, stres ve kaygiy1 azaltmak ve olumsuz duygulari en
aza indirmek icin kullanilan mizah tarzidir. Yani mizahin bu tarzi hayatimizda
karsimiza ¢ikan ve ¢ikabilecek tiim olaylara mizahi bir goz ile bakmak durumunu igerir.

Freud (1928)’ de bireylerin olumsuz durumlar karsisinda gerceklik duygusunu
kaybetmeden olumsuz olay ve durumlardan kurtulma olarak bahsettigi savunma
mekanizmas1 mizahin bu tarzi ile ortiismektedir. Bu mizah tarzinin depresyon anksiyete
ve nevrotiklik gibi olumsuz durumlar arasinda negatif bir iliski oldugu, 6z saygi ve
Oznel iyl olus gibi olumlu ve pozitif duygularla arasinda pozitif bir iliski oldugu
beklenmektedir (Martin, Puklik-Doris, Larsen, Gray ve Weir, 2003; Sar1 ve Aslan
2005).

1.6.3. Kendini Yikic1 Mizah Tarz (Self-Defeatin Humor)

Uyumsuz mizah tarzlarmin ilki kendini yikici mizahtir. Bu mizah tarzinda
bireyler kendi ihtiyaglari1 ve doyumlarimi goz ardi ederler. Cevresindeki diger
insanlarla olan iliskilerini kuvvetlendirmek ve onlarin kabuliinii kazanmak adina
kendilerini siirekli yererek ve asagilayarak diger insanlara saka yaparlar ve onlar

giildiiriirler.



Bunu yaparken de diger insanlarla birlikte hallerine ve koétii konumlarina
kendileri de gilerler. Ayrica bu mizah tarzindaki bireyler, sorunlarini ¢oziime
kavusturmak yerine ya da olumsuz duygularin kaynagin1 bulmak yerine siirekli mizahi
Ogeleri kullanarak bu durumlar1 bastirirlar.

Bu mizah tarzinda olan bireyler ¢ok fazla komik ve neseli olabilirler ama bu
durumun altinda diisiik benlik saygisi, asagilanma duygusu ve fazlaca sosyal kabul
edilme istegi vardir. Bu mizah tarz1 yiiksek olan bireyler, depresyon, kaygi, stres ve
nevrotizm gibi olumsuz duygularla yiiksek bir iligki gdsterirken, benlik saygisi, 6zgiiven
ve Oznel iyi olusla diisiik bir iligki igerisinde olmasi beklenmektedir (Martin, Puklik-
Doris, Larsen, Gray ve Weir, 2003; Tiimkaya, Hamarta, Deniz, Celik ve Aybek, 2008).

1.6.4. Saldirgan Mizah Tarz (Agressive Humor)

Uyumsuz mizah tarzlarindan ikincisi saldirgan mizahtir. Literatiirde alayci
mizah olarak da karsimiza ¢ikmaktadir. Saldirgan mizah tarzi, genel de kisinin i¢inde
bulundugu sosyal ¢evredeki diger bireylere karsi alay etme, asagilama ve taciz gibi
olumsuz davranislar ile ifade edilmektedir. Kisilerarasinda sik¢a kullanilan ve baska
kisileri hedef alan bir mizah tiirtidiir.

Mizahin bu tiiriinde kisiler kendilerini baskalarma kars1 giliclii gostermek,
onlardan daha iyi ve istlin oldugunu hissederek haz almak amaciyla yapilan mizahtir.
Bu davranisglart sergileyen birey karsidaki kisinin hassasiyetini ve kirilabilecegini goz
ardi etmektedir. Mizahin bu tiirlinii kullanan kisilerin ¢evresindekiler o kisiden uzak
durmay1 ve mesafe koymay1 secebilirler. Cilinkii kisi yaptig1 olumsuz davraniglan ile
cevresindeki insanlari da siirekli bir tehdit altindaymais hissi yaratabilir.

Bu mizah tarz1 boyutu yiiksek kisiler irk¢1, cinsiyetci ve asagilayict saka yapma
egilimindedirler. Bu mizah tarzinin saldirganlik, kizginlik, 6fke ve stres gibi duygularla
pozitif korelasyonu olmasi beklenirken, yumusak baglilik, duygusallik ve hassasiyet gibi
mizag Ozellikleri ile ise negatif korelasyonda olmasi beklenmektedir (Martin, 2007,

Recepoglu, 2015; Yilmaz, 2011).



1.7. Gelistirilen Mizah Kuramlari

Mizacin nerdeyse tiim toplumlar da bulunan bir kiltir haritasi, cesitliligi
oldugundan s6z etmistik. Buna baghh giliniimiize kadar bir¢ok miza¢ kurami
olusturulmustur. Ortaya atilan yiiziin {stiindeki teoriler su ii¢ teori {lizerinden
tiiretilmistir; Ustiinliik teorisi, rahatlama teorisi ve uyusmazlik teorisi bu teorilerin kisa

aciklamalar1 asagidaki gibidir.

1.7.1. Ustiinliik Teorisi

Ustiinliik yaygin kullanimi ile kendini birtakim konularda giiglii ve yetkili
hissetme anlamina gelmektedir. Bu kuramin tarihgesi Aristo ve Platon’a kadar uzandig
tahmin edilmektedir. Mizahi agiklayan en eski kuram olan {stlinliik kurami ise,
gillmeyi, eglenmeyi kisinin g¢evresindeki diger insanlarin davranislarina bagli olarak
kendini {istiin ve zafer kazanmasi hissi ile ortaya ¢ikan mizah kuramidir. Bu Teorini
temelinde yapilan mizahta amag giilmek eglenmek kadar kisinin karsisindaki bireylerin
bir adim onilinde ve onlardan iistiin oldugunu vurgulamas: vardir. Kuram temelini
Aristotales’in mizah hakkindaki goriislerinden almaktadir. Bu goriisler soyledir;
giilmenin temelinde olusan durumun ardindan birinin digerine olan zaferi s6z
konusudur.

Aristotales ve Platon’ un goriislerinden tiiretilen teori onlardan sonra bazi
arastirmacilarca devam ettirilmistir. Hobbes 17. Yiizyillda kurami bir adim ileriye
tagiyarak giilme davranisini ona gore giilme davranisini seving unsuru orta
cikarmaktadir. Seving unsuru ise diger insanlarin zayifliklarin1 ya da bizim onlardan
istlin oldugumuz yanlarin1 gorerek olmaktadir. Gilinlimiizde de hala birgok yazar ve
arastirmact bu teorimin iistiinde durmakta ve gelistirmektedir (Kara, 2014; Yardimci,

2010).



1.7.2. Uyusmazhk Teorisi

Bu teori mizahin sosyal ve duygusal yonlerinden ziyade bilissel siireglerinin
istinde durmaktadir. Uyusmazlik kuramlari, bireylerin beklenmedik biranda
karsilastiklar1 uyumsuz, sasirtict ve beklenilen aksine olusan durumlar sonucu ortaya
cikan mizah teorisidir. Bu kuramin da ilham kaynag1 Aristoteles’tir. Aristo” retorik”
adli eserinde bireylerde bir beklenti olusturup daha sonra beklenilen aksime gelisen
durumlarin giiliing olacagmi yazmistir. Bu kuramda {istiinliik kurami gibi bir gii¢ ve
istlinlik s6z konusu degildir. Daha ¢ok birbiri ile uyumsuz ve tutarsiz durumlarin
beraber kullanimi s6z konusudur. Bu teori daha ¢ok kisideki bilissel siiregleri harekete
gecirmek icin aktiviteler iceriri diyebiliriz. Martin (2007) uyusmazhik kurami icin
baslangicta ciddi goriinen bir olaya farkli agilardan bakildigr anda goériinenden farkl
anlamlar barindirmas: yatar seklinde tanimliyor. Ozetle uyusmazlik kurami kisinin
algiladig1 bir seyin aradan zaman gegtikge ve kisinin bakis agis1 degistikce aslinda ilk
algilanandan farkli oldugunu kesfetmesi sonucu olusur (Martin, 2007; Yardimci, 2010).

1.7.3. Rahatlama Kuram

Rahatlama kurami da diger kuramlar gibi gelisimi ve ortaya cikist ylizyillar
oncesine dayanmaktadir. Rahatlama kurami da diger kuramlar gibi temelini
Descartes’ten almaktadir. Descartes’in gililmeyi kotii bir seye kayitsiz olundugunda
ortaya ¢ikan bir unsur olarak tanimlamasindan rahatlama teorisi dogmustur. Bu kuram
mizahi agiklarken mizaha daha ¢ok stresle basa ¢ikma, gerginligi ve kaygiy1 azaltma ve
rahatlama durumuna baslamanin bir boyutu olarak bakmaktadir.

Bu kurama gore utanma, ¢ekinme ve korku gibi istenmeyen duygular mizah yolu
ile bastirilmakta ya da azaltilmaktadir. Bu kuramin en 6nemli temsilcilerinden biride
Freud’dur. Freud bu kurami “psikanalitik yaklagim™ altinda incelmis ve agiklamistir.
Freud “espriler ve bilingdisi ile iliskileri” eserinde kisinin mizah kullanimin1 ve giilme
davranigin kisinin bastirmis oldugu cinsel ve saldirgan duygularini siiperego ile catisma

yasamadan ifade etmek i¢in kullanmaktadir.
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Ayrica Freud’ a gore kisinin yaptig1 espriden aldigi haz cinsellik ve saldirganlik
diistincelerinin bastirilmasi i¢in harcadigimiz enerji ile dogru orantilidir. Bu kuramda

gelisimine gliniimiizde de devam etmekte ve hala iistiine ¢alismalar yapilmaktadir

(Burger, 2006; Freud, 1905; Ozdolap, 2015).

1.8. Mizahin Yararlan ve Islevleri

Mizahin giinliik kullanim da sosyal hayatta bir¢ok islevi ve yarar1 vardir. Bunlar
fizyolojik, psikolojik, sosyolojik ve biligsel olarak siniflayabiliriz. Bu siniflamanin kisa

tanimlar1 agagidaki gibidir.

1.8.1. Fizyolojik Yararlarn

Mizahmm fizyolojik etkileri arasinda Oncelikle giilmeye deginebiliriz. Giilme
esnasindan kisideki sistemler ve organlar iizerinde bir uyarilma gériilmektedir. Ozellikle
bireyin yiiz bdlgesinde ve gogiis bolgesindeki kaslar uyarilmaktadir. Ayrica giilme
strasinda viicuttaki endokrin sistemi uyarili ve bunun sonucunda endorfin salgisi artar.
Buda kisideki kiside ki goriilen agrilarda azalma gdzlemlenmektedir. Bir baska
fizyolojik yarar ise, kisinin stres, kaygi ve korku olumsuz duygular yasadiginda mizah
viicuttaki gerginligi azaltir, kaslar gevseyerek ve rahatlamaya yol agar. Son olarak

giilme esnasinda kalp hiz1 artar dolasim uyarilir ve kan basinci yiikselir (Aydin, 2005).

1.8.2. Sosyolojik Yararlari

Mizahin sosyal olarak faydalarina baktigimizda ise Oncelikle kisinin diger
insanlar iletisim kurarak onlarla bir bag kurmak ya da olan bagi gii¢lendirmesine
yardimct olmaktadir. Bireyin kendine olan giiveninin yiikselmesine ve sosyal olarak
kendini daha 1iyi hissetmesini saglar. Ayrica mizah kisinin yeteneklerini ve
deneyimlerini ¢ok daha rahat bir sekilde gostermesini saglamaktadir. Son olarak mizah
olumsuz ve gergin ortamlarda kullanilarak ortamdaki arkadaslik, sicaklik ve canlilik

seviyesini arttirabilir (Kara, 2014).
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1.8.3. Psikolojik Yararlari

Mizah kullanimi esnasinda ve sonrasinda beynin sag yarimkiiresi uyarilarak
kisideki yaraticilik ve duygu sistemi aktiflesir. Mizah 6fke ve korku gibi olumsuz
duygularin etkisini azaltarak olusabilecek hasari en aza c¢ekebilir. Mizah bireye gii¢
gelen ve korkutan onda strese yol agan durumlarda ve ortamlarda stresi azaltarak kisinin
islevselligini arttirabilir. Mizah bireyi yasadigi sorunlardan uzaklastirarak rahatlamasini
saglar. Mizah1 yapabilmek birey de bilissel ve entelektiiel beceri gerektirir. Saglikli bir
mizah duygusu bireyin kendi ile barisik olmasina ve yliksek seviyede 0zsaygi sahibi

olmasina yol agmaktadir (Akin ve Bilgin, 2015; Aydin, 2005).

1.8.4. Bilissel Yararlar

Bireyin giinliik yasaminda bir ise uzun siire odaklanmasi, uzun saatlerce
calismasi gibi durumlar bireyi yorar ve sikintiya sokarak bireyin islevselligini ve
tiretkenligini bozmaktadir. Mizah kisinin dikkatini tekrar toplayarak odaklanmasini
saglamaktadir. Mizahin kullanildig1 ortamlarda bireylerin daha istekli ve daha hizli bir
sekilde ogrendikleri bilinmektedir. Ogretmenler tarafindan smif ortaminda mizah
kullanilmast sonucunda Ogrencilerin gerginliinin azaldigi ve soru sorma cesareti

kazandiklar1 gézlemlenmistir (Kara, 2014; Ulloth, 2002).
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BOLUM 11

DIiKKAT EKSIKLIiGi ve HIPERAKTIVITE BOZUKLUGU

2.1. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu tanim

Dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) son yillarda sikca
karsilasilan ve tanisi konan bir bozukluktur. 1980’li donemlerde bu bozukluk daha ¢ok
cocukluk ¢agina 6zgiin bir bozukluk oldugu 6ne siiriilmiis fakat arastirmalar sonucu bu
bozuklugun yetiskinlerde de tanisal gegerliligin devam ettigi saptanmistir. Son yillarda
yapilan calismalara goére, DEHB son yillarda diinya genelinde ¢ocuklara en ¢ok tanisi
konan psikiyatrik bozukluktur. Tanim olarak DEHB kendilik kontrolii, planlama,
dikkat, diirtiisellik ve organizasyon yetenekleri gibi alanlarda zayiflik ve denetimsizlik
olarak aciklanmaktadir. Yapilan bir baska tanima gore bireyin kalic1 ve stirekli dikkat
siiresinin kisa olmasi ve bunun yaninda engellenmeye doniik toleransinin ¢ok diisiik
olmasina bagli olarak yasanan ataklik ve huzursuzluk halidir (DuPaul ve Stoner, 2014;
Gigclii ve Erkiran, 2004).

2.2. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun Tarihgesi

DEHB’ye dair ilk agiklamalar 19. yiizyildan 6ncesine kadar dayanmaktadir. 18.
yiizyllda DEHB’ li bireyler i¢in ‘kétii cocuklar’, ‘cilgin budalalar’ ve ‘fevri deliler’ gibi
tanimlar yapilmistir (Batag Bilgeg, 2012). 1809 yilinda Alman bilim adami Henrich
Hofman DEHB tanis1 konmus ¢ocuklarin yasam Oykiilerini iceren “Fidgety Philp” adi
ile ¢ikardigi kitabinda bu ¢ocuklarin ¢evre aile iliskileri ve fiziksel, mental 6zelliklerine
deginmistir. Boylelikle DEHB ¢aligsmalar1 hiz kazanmaya baglanmis ve hastaligin nvb
dogasinin incelenmesi i¢in aragtirmalar yapilmistir.

DEHB tanis1 “mental restlesness” (zihinsel olarak huzursuz olma hali) tanimi ile
Alexander Crichton tarafindan konulmustur. Ancak Crichton rahatsizligin diirtiisellik
ile hiperaktivite boyuna deginmemistir. Daha sonralart George Stil tarafindan
Ingiltere’de ‘ahlaki kontrol ve hareketlerin ileri diizeyde yetersizligi’ olarak tanimlanan
DEHB, 1930’larda ise organik diirtiisellik tanimin1 alarak karsimiza ¢ikmaktadir.
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1917’lerde beyin hasart ile iligkilendirilen DEHB 1960°1lara dogru beyin minimal
hasar1 olarak tanilanmigtir. 1992’ye gelindiginde ise DEHB zayif engelleyici siireg
olarak tanimlanmistir. Tanimlamalar ¢esitli olmakla birlikte temel anlamda ii¢ eksende
hareket eder: diirtiisellik, asir1 hareket ve dikkat eksikligi.

DEHB ile ilgili ¢alismalar arttikga DSM (The Diagnostic and Statistical Manual
of Mental Disorders) ‘deki tanimi zaman igerisinde degisiklik gostermistir. Rahatsizlik
DSM 1II’ de ilk kez (1968) ¢ocukluk déneminde beliren asir1 hareketlilik reaksiyonu
olarak tanimlanmis, DSM III” te ise dikkat eksikligi bozuklugu; hiperaktivite tanisi alan
ve almayan seklinde iki farkli bagliga ayrilarak tanimlanmigtir. Fakat 1987°de hastaligin
ana belirtileri “‘dikkat eksikligi’’, “‘diirtiisellik’> ve ‘‘hiperaktivite’” olarak
belirlenmistir ve DSM-III-R’ da DEHB olarak tanimlandirilmistir (Aydin, Diler,
Yurdagiil, Uguz ve Seydaoglu, 2006; McLeod, Fettes, Jensen, P. Pescosolido ve
Martin, 2008; Oncii ve Senol, 2002).

Diinya Saglik Orgiitii'niin (DSO) International Classification of Diseases—9
(ICD-9) siniflama sisteminde bu bozukluk "Hiperkinetik Sendrom" adi ile yer alirken,
ICD-10'da "Hiperkinetik Bozukluk" olarak yerini almaktadir. ICD-9 ve ICD-10'da
diirtiisellik temel belirtiler igcinde goriilmektedir (Mukaddes, 1998). Temel bir tanim

ekseni olmakla birlikte bu eksen etrafinda tanim degisiklikleri goriilmektedir.

2.3. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun Yayginhg:

Dikkat eksikligi ve hiperaktivite yaygin rastlanilan bir bozukluktur. Fakat
uygulanmis c¢aligmalarda yayginlik ve sikligin iilkeler arasi farklilik gosterdigi
bulunmustur. Bunun nedeni asagida da deginecegimiz gibi llkeler arasi degisen farklh
tan1 Olgiitleri ve farkli yontemlerdir. DEHB’ de cinsiyet farkliligina bakildiginda ise
erkeklerde kizlardan daha sik goriildiigii saptanmistir. Bu oran 3/1 ya da 5/1 arasi
degismektedir. Fakat bu farkin goriilme nedeni olarak kizlarda DEHB’ nin kendisini
stkea dikkatsizlik boyutunda ve zihinsel giigliikle gostermesi bunun yaninda
hiperaktivite ve diirtiiselligin daha diisiik gézlenmesi ve bu sebeple kizlardan gézden
kagtiginin istiinde durulmustur (Kayaalp, 2008). Bu noktada DEHB’ nin genetik
kokenlerinin yaninda kiiltiire bagli ¢evresel faktorlerden etkisi de calisilan konulardan
biridir.
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DEHB’ nin yaygmhigi Amerika Birlesik Devletleri ve Kanada gibi Kuzey
Amerika iilkelerinde %20 gibi yiiksek oranlarda bulunmusken, Avrupa iilkelerinde %1-
2 gibi diisiik oranlar da bulunmustur. Bulunan bu farkliligin olasi nedenlerinden biri
yukarda da belirtmis oldugumuz gibi yapilan arastirmalarda hafif siddette bozuklugu
olanlar DEHB kabul edilirken, bazilarinda ¢ok siddetli bozuklugu olanlarin DEHB
kabul edilmesidir. Diger bir olas1 neden ise Kuzey Amerika’da DEHB’e yol agan genin
daha sik goriilebilecegidir.

Biitiin bu goriis farkliliklarina karsin tiim diinyada DEHB’ nin ¢ok sik goriilen
bir bozukluk oldugu konusunda kesin bir goriis birliginin olmasidir. Tiim diinyada ve
Tiirkiye’de yaygin kabul goren Amerikan Psikiyatri Birligi’nin kitaplarinda ve
yayinlarinda okul c¢agi ¢ocuklart icin DEHB’ nin goriilme sikligir %5 ile 10 arasinda

degistigi bildirilmektedir. Diinya’da genel niifus ig¢inde goriilme sikligi ise %8-12
arasinda degistigi saptanmistir (Akgiin, Tufan, Yurter ve Erdogan, 2011; Uyan, Peker,
Tekiner ve Ulukol, 2014).

Lauth ve Naumann (2009), her smifta 1 veya 2 tane DEHB tanili 6grencinin
olmasmin yiiksek bir ihtimal oldugunu iddia etmistir. Lauth ve Schlottke (2001) ise,
DEHB’ nin bireylerin yaslarina gore goriilme sikligini, okul 6ncesi 4-6 yasindaki
cocuklar i¢in % 3, okul ¢agindaki 6-13 yasindaki ¢cocuklarda % 3-7 ve 14-20 yasindaki
ergen cocuklar i¢in % 6 olarak belirtmektedirler (Akgiin, Tufan, Yurter ve Erdogan,

2011).

2.4. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun Etyolojisi

DEHB nedenlerini agiklamak i¢in sadece psikolojik ve psiyatrik nedenler yeterli
degildir. Bunun nedeni, bu bozuklugun bir¢ok faktdrden etkilendiginin diislintilmesidir.
Bu yiizden bu bozukluk agiklanirken genetik, noérofizyoloji, ndrokimya, anatomi ve
egitim bilimleri gibi bilim dallarindan da yardim alinmaktadir (Selguk, 2002). Bu
noktada modern bilimin artik disiplinler arasi ¢alismasi ve biitlinciil (eklektik) yaklasim

benimsemesinin 6nemi biiytiktir.
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2.4.1. Cevresel Nedenler

DEHB’ nun olusumunda ve devamindaki siireglerde c¢evrenin etkili oldugu
diistiniilmektedir. Cevresel etkenlerin basinda aile gelmektedir. Yapilan c¢alismalar
catigsmal1 anne- ¢ocuk iligkisinin, istenmeyen ¢ocuk olmanin ve evlilik hayatinin DEHB’
yi tetikledigini gdstermektedir (Deniz, Oztop ve Mistik, 2008). Aile etkeninden sonra
dogum Oncesinde yasanan problemler ve dogum sirasinda yasanilan sikintilar
(dogumdan sonra ¢ok kisa bir siire anne siitii alma, vitamin eksikligi), toksinler ve seker
zehirlenmesi gibi etkenlerdir. Yapilan bir meta analizde, DEHB olan c¢ocuklarin
olmayan ¢ocuklara oranla daha fazla oranda pre-peri veya postnatal strese maruz
kaldiklar1 saptanmustir.

Dogum komplikasyonlarinin, ¢ocukluk caginda goriilen asir1 hareketlilik igin
risk olusturdugu bildirilmistir. Ancak diisik dogum riski olanlarda, néro gelisimsel
sorunlar dislanmak suretiyle, diisiik dogum agirlig1 ile DEHB arasindaki iligki anlaml
bulunmamustir (Halmoy, Klungsoyr, Skjaerven ve Haavik, 2012).

Bir diger cevresel etken sosyal ortam olarak kabul edilmektedir. Sosyal
¢evrenin ¢ocuklart kabul etmemesi DEHB’ nin olumsuz seyretmesine neden olmaktadir.
DEHB’ 1i kisiler davranislari, olumsuz geri doniisler ve okul basarisizlik bireyi sosyal
ortamdan soyutlar. Bunun yani sira elestiri, ceza ve yalitilmighk bireyin benlik
saygisinda diisiise sebep olmaktadir (Kanay ve Girli, 2008).

Yenilen yiyeceklerin DEHB belirtilerini etkiledigi yoniinde pek ¢ok goriis ortaya
atilmistir. Gelisim gosteren beyin iizerinde yiyeceklere katilan yapay boyalarin ve
tatlandiricilarin hiperaktivite ve 6grenme giicliigiine yol agtigi ileri siiriilmis, tedavide
de bunlardan uzak durulmasi istenmistir. Maalesef, kontrollii caligmalar ancak ¢ok az

sayida cocugun bu diyetlerden faydalandigim gostermistir (Oncii ve Senol, 2002).

2.4.2. Genetik Nedenler

DEHB’ nin genetik gecis oraninin oldukca yiiksek oldugu diistiniilmektedir.

Ayrica kalitim ve DEHB aragtirmacilarin ¢alismalarin1 yogunlastirdiklar: bir alandir.
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Birgok bozuklukta oldugu gibi DEHB’de de genetik yatkinlik oldugu
distiniilmektedir ve bu yonde ¢alismalar giiniimiizde de devam etmektedir. Yapilan bir
calismada genetik gecisin %55-92 araliginda oldugu saptanmistir (Gliclii ve Arikan,
2004).

DEHB’ nin genetik boyutunun arastirilmasinda ilk olarak aile bireyleri iistiinde
incelemeler yapilmistir. DEHB tanis1 almig birinin yakin akrabalarinda risk %10-35,
kardeslerinde ise risk %32 dolaylarinda saptanmistir. Bunun yani sira yaninda aile
fertlerinin de DEHB tanis1 olan birinde bozukluk riski %57 olarak tespit edilmistir
(Kayaalp, 2008).

Biederman ve arkadaglarinin (1990) yaptigi bir arastirmada DEHB tanis1 almig
75 ¢ocugun birinci derece akrabalar1 (6z anne-babalar veya kardesler) tistiinde inceleme
yapilmistir. Yapilan analizler sonucunda DEHB’ 1i cocuklarin birinci dereceden
akrabalarinin %25inin de bu hastaligin goriildiigii saptanmustir.

Bulunan bu oran, DEHB disinda psikiyatrik bozuklugu olan c¢ocuklarin
olusturdugu kontrol grubunu birinci dereceden akrabalarinda % 5 olarak tanimlanmaigtir.
Ortaya ¢ikan sonuglar, DEHB’ 1i ¢ocuga olan ailelerde diger bireylerin risklerinin % 50
arttigin1 gostermektedir (Tuglu, 2004; Bilge, 2013). Biitliin bu rakamlar arastirmacilari

sadece genetik boyuta takilma tuzagina diistirmemelidir.

2.4.3. Biyolojik Nedenler

Dopamin ve dopaminden sentezlenen ndradrenalininin dikkat( konsantrasyon )
ve buna bagl olarak gerceklesen motivasyon, uyaniklik ve canlilik gibi biligsel
islevlerdeki rolii bilinmektedir. DEHB olan kisilerin beyinlerindeki dopamin ve
noradrenalin diizeylerini arttiran santral sinir sisteminin olumlu etkilenmesini saglayan
durum katekolamin mekanizmasindaki bozuklugu destekler gibi goriinmektedir (Oncii
ve Senol, 2002). Dopamin, dikkat eksikligi sendromundaki hiperaktivite ve 6grenme
problemlerinde DEHB’ de sorunlu oldugu ongoériilen ve operan 6diil sisteminde ve
calisma belleginde de 6nemli oldugu kabul edilmektedir. Bunlarin yani sira dopamin
isleyis bozuklugunun asir1 hareketlilik, dikkatte dagilma ve kendine zarar verme gibi

davranislara da yol agabilecegi belirtilmektedir (Karabekiroglu, 2011).
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2.5. DSM- IV-TR ve DSM-V’ ye gore DEHB Tam Olgiitleri

DSM IV- TR’ ye gore tani dlgiitleri asagida verilmistir (DSM, 2007).
Asagida verilen dikkatsizlik, diirtiisellik/hiperaktivite en az 6’s1 ya da daha
fazlasinin bireyin gelisim donemi ile uygunsuz bir sekilde gelismesi ve en az 6 ay siire

ile devam etmesi gerekmektedir.

Dikkatsizlik

a.) Siklikla detaylara dikkat etmekte giicliik ¢eker veya okul ddevi, is veya diger
etkinliklerde dikkatsizce hatalar yapar

b.) Verilen gorevlerde veya oyun etkinliklerinde siklikla dikkatini saglamada
giicliik ceker

c.) Cogu zaman yonergelere uyamaz ve okul ddevlerini, ufak tefek isleri ya da
isyerindeki gorevlerini bitiremez (karsit olma bozukluguna ya da yoOnergeleri
anlayamamaya bagli degil)

d.) Kendisiyle dogrudan konusuldugunda siklikla dinlemiyormus gibi goziikiir

e.) Cogu zaman, iizerine aldig1 gorevleri ve etkinlikleri diizenlemekte zorluk
ceker

f.) Cogu zaman stirekli zihinsel ¢abay1 gerektiren gorevlerden kacginir, bunlar
sevmez ya da bunlarda yer almaya kars1 isteksizdir

g.) Cogu zaman lizerine aldig1 gorevler ya da etkinlikler i¢in gerekli olan seyleri
kaybeder

h.) Cogu zaman dikkati dis uyaranlarla kolaylikla dagilir

1. Glinliik etkinliklerinde ¢ogu zaman unutkandir

Hiperaktivite

a) Cogu zaman elleri ayaklar1 kipir kipirdir ya da oturdugu yerde kipirdanip
durur

b) Cogu zaman smifta ya da oturmasi beklenen diger durumlarda oturdugu
yerden kalkar

¢) Cogu zaman uygunsuz olan durumlarda kosusturup durur ya da tirmanir

(ergenlerde ya da eri_kinlerde 6znel huzursuzluk duygulari ile sinirli olabilir)
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d) Cogu zaman sakin bir bicimde, bos zamanlar1 ge¢irme etkinliklerine katilma
ya da oyun oynama zorlugu vardir

e) Cogu zaman hareket halindedir ya da bir motor tarafindan siiriiliiyormus gibi
davranir

f) Cogu zaman ¢ok konusur

Impulsivite (diirtiisellik)

g) Cogu zaman sorulan soru tamamlanmadan dnce cevabini yapistirir

h) Cogu zaman sirasini bekleme giicliigli vardir

1) Cogu zaman bagkalarinin s6ziinii keser ya da yaptiklarinin arasina girer (6rn.
baskalarinin konusmalarina ya da oyunlarina burnunu sokar)

A. Bozulmaya yol agmis olan bazi hiperaktif-impulsif semptomlar ya da
dikkatsizlik semptomlar1 7 yagindan dnce de vardir.

B. iki ya da daha fazla ortamda semptomlardan kaynaklanan bir bozulma vardir
(6rn. okulda -ya da iste- ve evde).

C. Toplumsal, okuldaki ya da mesleki islevsellikte klinik agidan belirgin bir
bozulma oldugunun agik kanitlar1 bulunmalidir.

D. Bu semptomlar sadece bir Yaygin Gelisimsel Bozukluk, sizofreni ya da diger
bir Psikotik Bozuklugun girdigi sirasinda ortaya ¢ikmamaktadir ve baska bir mental
bozuklukla daha iyi agiklanamaz (6rn. Duygudurum Bozuklugu, Anksiyete Bozuklugu,

Dissosiatif Bozukluk ya da bir Kisilik Bozuklugu).

Bu tani kriterlerinin yaninda degisen bir¢ok sey gibi DSM’ nin de yeni bir
stirimii ¢tkmis ve tani Olgiitlerinde bazi degisikliklere gidilmistir. DSM V’ ye gore
hiperaktivite tan1 dlgiitleri asagida verilmistir (DSM, 2013).

Dikkat Eksikligi/Asir1 Hareketlilik Bozuklulugu

A. Asagidakilerden (1) ve/ya da (2) ile belirli, islevselligi ya da gelisimi

bozan, siire giden bir dikkatsizlik ve/ya da asir1 hareketlilik — diirtiisellik Oriintiisii:
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1. Dikkatsizlik: Gelisimsel diizeye gore uygun olmayan ve toplumsal ve
okulla / isle ilgili etkinlikleri dogrudan olumsuz etkileyen, asagidaki alti (ya da daha
¢ok) belirti en az alt1 aydir siirmektedir:

Not: Belirtiler, yalnizca, karsit olmanin, kars1 gelmenin, diismancil tutumun ya
da verilen gorevleri ya da yonergeleri anlayamamanin bir disa vurumu degildir. Yasi
ileri genglerde ve eriskinlerde (17 yasinda ve daha biiyiik olanlarda) en az bes belirti
olmas1 gerekir.

a. Cogu kez, ayrintilara 6zen goOstermez ya da okul caligmalarinda
(derslerde), iste ya da etkinlikler sirasinda dikkatsizce yanliglar yapar (6rn. Ayrintilart
gozden kagirir ya da atlar, yaptigi is yanlistir).

b. Cogu kez, is yaparken ya da oyun oynarken dikkatinin siirdiirmekte
giicliik ceker (6rn. Ders dinlerken, konusmalar ya da uzun bir okuma sirasinda
odaklanmakta giicliik ¢eker).

C. Cogu kez, dogrudan kendisine dogru konusulurken, dinlemiyor gibi
goriiniir (6rn. Dikkatini dagitacak agik bir dis uyaran olmasa bile, akli bagka yerde gibi
goriinir).

d. Cogu kez, verilen yonergeleri izlemez ve okulda verilen gorevleri,
siradan giinliik isleri ya da isyeri sorumluluklarin1 tamamlayamaz (6rn. Ise baslar ancak
hizli bir bigimde odagini yitirir ve dikkati dagilir).

e. Cogu kez, isleri ve etkinlikleri diizenlemekte giicliik ¢ceker (6rn. Ardisik
isleri yonetmekte giicliik ¢eker; kullandig1 gerecleri ve kisisel esyalar1 diizenli tutmakta
giclik ceker; dagmik ve diizensiz calisir, zaman ydnetimim kotiidiir; zaman
sinirlamalarina uyamaz).

f. Cogu kez, siirekli bir zihinsel caba gerektiren islerden kacginir, bu tiir
isleri sevmez ya da bu tiir islere girmek istemez(6rn. Okulda verilen gorevler ya da
Odevler; yasi ileri genglerde ve eriskinlerde, rapor hazirlamak, form doldurmak, uzun
yazilar1 gozden gecirmek).

g. Cogu kez, is1 ya da etkinlikleri i¢in gerekli nesneleri kaybeder (6rn. Okul
gerecleri, kalemler, kitaplar, glindelik araclar, clizdanlar, anahtarlar, yazilar, gozliikler,
cep telefonlar).

h. Cogu kez, dis uyaranlarla dikkati kolaylikla dagilir ( yasi ileri genglerde

ve eriskinlerde, ilgisiz diisiinceleri kapsayabilir).
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I. Cogu kez, gilinliik etkinliklerinde unutkandir (6rn. Siradan giinliik isleri
yaparken, getir gotiir islerini yaparken; yasi ileri genglerde ve eriskinlerde , telefonla
aramalara geri donmede , faturalar1 6demede , randevularina uymakta).

2.Asir1 hareketlilik ve diirtiisellik: Gelisimsel diizeye gore uygun olmayan ve
toplumsal ve okulla/isle ilgili etkinlikleri, dogrudan olumsuz etkileyen, asagidaki alti
(ya da daha ¢ok) belirti en az alt1 aydir stirmektedir:

Not: Belirtiler, yalnmizca, karsit olmanin, karsi gelmenin, diigmancil tutumun
yada verilen gorevleri ya da yonergeleri anlayamamanin bir disavurumu degildir. Yasi,
ileri genglerde ve eriskinlerde (17 yasinda ve daha biiylik olanlarda ) en az bes belirti
olmas gerekir.

a. Cogu kez, kipirdanir ya da ellerinin ya da ayaklarini vurur ya da oturdugu
yerde kivranir.

b. Cogu kez, oturmasinin beklendigi durumlarda oturdugu yerden kalkar
(6rn. Sinifta, ofiste ya da isyerinde ya da yerinde durmasi gereken diger durumlarda
yerinden kalkar).

C. Cogu kez, uygunsuz ortamlarda, ortalikta kosturur durur ya da bir yerlere
tirmanir (Not: yast ileri genglerde ve eriskinlerde, kendini huzursuz hissetmekle sinirl
olabilir.).

d. Cogu kez, bos zaman etkinliklerine sessiz bir bicimde katilamaz ya da
sessiz bir bigimde oyun oynayamaz.

e. Cogu kez, “her an hareket halinde ” dir , “ki¢ina bir motor takilmis” gibi
davranir (6rnek: Restoranlar, toplantilar gibi yerlerde uzun bir siire sessiz-sakin
duramaz ya da boyle durmaktan rahatsiz olur; baskalarinca yerinde duramayan ya da
boyle izlemekte giicliik ¢ekilen kisiler olarak goriiliirler).

f. Cogu kez asir1 konusur.

g. Cogu kez, sorulan soru tamamlanmadan cevabin1 yapistirir (6rn.
Insanlarin ciimlelerini tamamlar; konusma sirasinda sirasin1 bekleyemez).

h. Cogu kez sirasin1 bekleyemez /6rn. Kuyrukta beklerken).

I. Cogu kez, bagkalarmin so6ziinii keser ya da araya girer (Orn.
Konugmalarin oyunlarin ya da etkinliklerin arasina girer; sormadan ya da izin almadan

baska insanlarin esyalarin1 kullanmaya baslayabilir; yasi ileri genclerde ve erigkinlerde,
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baskalarinin yaptiginin arasina girer ya da baskalariin yaptigini birden kendi yapmaya
baslar).

B. On iki yasindan Once birka¢ dikkatsizlik ya da asir1 hareketlilik —
diirtiisellik belirtisi olmustur.

C. Birka¢ dikkatsizlik yada asir1 hareketlilik —diirtiisellik belirtisi iki ya da
daha ¢ok ortamda vardir(6rn. Ev, okul ya da isyeri; arkadaslar1 ya da akrabalariyla;diger
etkinlikler sirasinda).

D. Bu belirtilerin, toplumsal, okulla ya da isle ilgili islevselligi bozdugunda
ya da islevselligin niteligini diigiirdiigiine iliskin acik kanitlar vardir.

E. Bu belirtiler, yalnizca, sizofreni ya da psikozla giden bagka bir
bozuklugun gidisi sirasinda ortaya ¢ikmamaktadir ve bagka bir ruhsal bozuklukla daha

iyi agiklanamaz (6rn. Duygudurum, madde esrikligi ya da yoksunlugu).

Olup olmadigimi belirtiniz:

314.01(F90.2)Bilesik goriiniim: son alt1 ay icinde, hem A1 (dikkatsizlik), hem
de A2 (asir1 hareketlilik/diirtiisellik) tan1 6l¢iitleri karsilanmistir.

314.00(F90.0)Dikkatsizligin baskin oldugu goriiniim: Son alt1 ay iginde, Al
(dikkatsizlik) tan1 Olciitii karsilanmis, ancak A2 (asir1 hareketlilik /diirtiisellik) tani
Olciitii karsilanmamustir.

314.01(F90.1) Asir1 hareketliligin / diirtiiselligin baskin oldugu goriiniim:
Son alt1 ay i¢inde, A2 (asir1 hareketlilik/diirtiisellik) tan1 Olciitii karsilanmig, ancak
Al(dikkatsizlik) tanm olciitii karsilanmamustir.

2.6. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunun Alt Tipleri
DSM-V’ e gore DEHB ii¢ alt tipi bulunmaktadir. Tanilarin alt tiplere ayrilmasi

hem incelemeyi hem de yapilan ¢aligmalar1 kolaylastirici bir etkiye sahiptir. Bu alt tipler

kisaca Ozetlenecek olursa:
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2.6.1. Alt Tipler:

v' Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu, birlesik tip: Son alt1 aylik
peridoda hem Al hem A2 tan1 dlgiitlerini karsilamigsa

v Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu, dikkatsizligin énde geldigi tip:
Son alti aylik periodda Al tam Olgiitleri karsilanmis ancak A2 tani
Olgiitleri karsilanmamigsa

v’ Dikkat eksikligi/hiperaktivite bozuklugu, hiperaktivite-impulsivitenin
onde geldigi tip: Son alt1 aylik periodda A2 tan1 olgiitleri karsilanmig Al

tani Ol¢iitleri karsilanmamissa.

2.7. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozukluguna Eslik Eden Bozukluklar

ve Ayirict Tani

DEHB olan kisiler de baska bozukluklarda goriilmesi beklenen durumlar
arasindadir. Bu yiizden taninin konulmasi ve kiside eslik eden baska bozukluklarin
uzmanlar tarafindan dikkatlice yapilmasi gerekmektedir. Ciinkii belli bozukluklar belirti
ve goriinim sekli olarak birbirine benzemektedir. Bu durum hastaliklarin birbiri ile
karigmasina ya da ayni baslikla adlandirilmasina yol agmaktadir. Bu bozukluklardan
biriside DEHB’ dur. Bu bozukluk beraberinde bir¢ok bozuklugu getirmektedir ve bir¢cok
hastaligin tanisi ile birbirine karistirilmaktadir. DEHB’e eslik eden bozuklar ise: mental
retardasyon, karsit olma kars1 gelme bozuklugu (KOKGB), 6grenme bozuklugu, alkol
ve madde kullanimi, duygudurum bozuklugu ve uyum bozuklugu gibi bozukluklaridir.
Ancak bu bozukluklar tani kriterleri ile baz1 yonlerden ayrilmaktadir (Kayaalp, 2008).

DEHB ile sik¢a karistirilan iki bozukluk mental retardasyon ve Ogrenme
bozuklugudur. Mental retardasyon kisinin beklenen yasin zeka diizeyini karsilamamasi
ve belli bir zeka puaninin altinda olmasi gibi durumlarda konulan bir tanidir ancak
DEHB’ li bireyler ortalama zeka puanina sahiptirler(Kayaalp, 2008; Ekinci, Oncii ve
Canat, 2011).
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Madde kotiiye kullanimi tanmi kriterleri bakimindan DEHB ile kolaylikla
ayrilabilen bir bozuktur. Buna ek olarak duygudurum bozukluklar ise kendilerine has
tan1 kriterleri ve baslangi¢ yasinin daha ileri olmasi nedeniyle ayiric1 tanida dikkat
edilmelidir (Kayaalp, 2008)

Ozgiil 6grenme bozuklugu da cogunlukla DEHB’ye eslik etmekle birlikte olup
komorbidite oraninin %10-60 arasinda degistigi bilinmektedir. Tourette Bozuklugu’'na
sahip olan ¢ocuklarin %50-90’1nda DEHB birlikteligi oldugu saptanmistir (Hergiiner ve
Hergiiner, 2012). Komorbite hastaliklarin bilinmesi DEHB hastalig i¢in erken tan1 veya

onlem alma kolaylig1 saglamaktadir.

2.8. Dikkat Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu Tedavisi

DEHB bireyin hem sosyal yasamini hem de 6zel yasamini 6nemli derecede
etkileyen bir bozukluktur. Bu yiizden DEHB’ nun dogru zamanda tani almas1 ve tedavi
edilmesi son derece Onemlidir. Bu bozuklugun tedavisindeki ilk hedef, bireyin
davranigsal, sosyal ve ailesel sorunlarini ¢6zmektir. Yasamin bir¢ok noktasini etkiledigi
icin bu bozuklukta bir¢ok tedavi yontemi kullanilmaktadir. Bunlar; ilag tedavisi, aile
terapisi, grup terapisi ve bilissel davranisgi terapi onde gelen tedavi yontemleridir. Bu
yontemlerin seciminde hastaligin diizeyi ve bireyin yasi gibi etkenlere dikkat

edilmektedir (Batag Bilgeg, 2012; Kayaalp, 2008).

2.8.1. ilac Tedavisi

DEHB’ nun ilag ile tedavisinin énemi 1950°li yillarda kabul gérmiistiir. Ilag ile
tedavide en c¢ok kullanilan uyaricilarin kisa ve uzun vadeli islevlerinin yeterince iyi
oldugu belirlenmistir. Ancak istisnai durumlarda stimiilan yerine baska ilaglar
kullanilmaktadir. Bu durumun baslica sebepleri, Stimiilanlar DEHB olan olgularin %
70- 80’inde islevsel olmakla birlikte, olgularin % 20- 30’unda yeterli seviye de islev
goriilmemekte veya olumsuz etkileri nedeniyle tedavi devam ettirilememektedir. Bir
baska neden ise DEHB olan bireylerin ailelerinin stimiilanlar1 sadece kirmiz1 regete ile
alabildikleri igin stimiilan kullanimma kars1 6nyargili olmalaridir (Ozkan, 2008;

Yazgan, 2006).
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2.9. DEHB’ nin Tedavisinde Psikososyal ve Psikoterapotik Yaklasimlar

Tedavi de psikososyal yaklasimlar aile, is hayati ve sosyal c¢evreye
odaklanmaktadir. Aileye yonelik girisimler tedavi siirecinde son derece Onemlidir.
1900’1l yillarin basindan beri etkin olarak kullanilan bu tedavi yontemi igerisinde ana
baba egitimi, davranigsal diizenleme, bilissel davranis¢i terapi bulunmaktadir. Yapilan
caligmalar ana-baba egitimi, davranisgi terapi ve sosyal beceri egitiminin etkin
oldugunu gostermistir. Hechtman (2007), psikososyal tedavileri ilag tedavisi ile
birlestirmeyi ve kazanimlarin uzun donem devam etmesi i¢in pekistirme seanslari
kullanmayi, DEHB"nin tedavisinde timit veren bir yaklagim olarak belirtmektedir
(Hechtman, 2007; Fabiano, Pelham, Coles ve Gnagy, 2008; Keser, 2010 ).

Bunun yani sira psikoterapik siire¢ler bireyin kendilik anlayigina ve sosyal
cevrede basarisimi arttirmaktadir. Ozellikle aile ve grup terapileri iyilestirici siirecler
olarak kullanilmaktadir. Yapilan bir arastirmada DEHB’ li bireylerin annelerinde
obsesif kompiilsif bozukluk (OKB), anti sosyal kisilik bozuklugu ve madde kullanimi
yiiksek iken babalarinda Antisosyal ve histrionik yiiksek bulunmustur (Gii¢li ve Arikan,

2005). Bu bulgular aile terapisinin 6nemini vurgulamaktadir.

2.10. DEHB ve Ailede Goriilen Patolojiler

Dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu olan bireyler de ve ¢ocuklar da bu
durum kendileri kadar cevrelerini de etkilemektedir. Ayrica DEHB kaliimla gegme
olasiliginin da yiiksek oldugu bulunmustur. Weiss, Hechtman ve Weiss (2000) de
DEHB tanil1 ¢ocuklarin dortte birinin ayni taniya sahip bir ana-babasi oldugunu, DEHB
tanil1 ana-babalarin da yarisindan fazlasinin DEHB tanili bir ¢ocuga sahip oldugunu
tanimlamistir.

Bunlarin yam1 sira bu bozuklugun tanisini almis cocuklarin ebeveynlerinde
depresyon, anti sosyal kisilik bozuklugu ve tiikenmislik sendromu gibi baz1 psikolojik

rahatsizliklar goriilebilir. Bu durumu yapilan baz1 aragtirmalarla da agiklayabiliriz;
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Durukan, Erdem, Tiirkbay ve Congeloglu (2009)  da yaptig1 ¢alisma da Dikkat
Eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) olan ¢ocuklara sahip annelerin, ¢ocuklari
Dehb tanis1 almamis annelere oranla 6fke diizeyleri ve 6fke ifade tarzlarinin anlaml
derecede yiiksek oldugu bulunmustur. Bu durumun nedeni ¢ocuklari DEHB tanisi alan
bireylerin hayatlarinin daha stresli ve gergin olmas1 durumuyla agiklanabilir.

Ulusan, Imren ve Arman (2013) de yaptigzn calismada DEHB tanisi olan
cocuklarin ebeveynlerinde 6fke, stres ve patolojik rahatsizliklarin Dikkat Eksikligi ve
Hiperaktivite Bozukluk gdstermeyen cocuklarin ebeveynlerine oranla 6fke ve stres
diizeyleri belirgin seviye de yiiksek saptanmustir.

Ozmen ve Ozmen (2012) de yaptigi arastirmada DEHB goriilen bireylerin
cevrelerinde ki kisiler de bu bozukluk goriilmeyen kisilerin ¢evrelerine oranla psikolojik
rahatsizliklarin daha sik goriildiigli saptanmistir. Bu rahatsizliklarin  basinda da

depresyon oldugu saptanmustir.

2.11. Unliiler Diinyasinda DEHB

DEHB bozuklugu tanist almis ve yasamini her alanda bagarili bir sekilde idame
etmis birgok birey vardir. DEHB bilimden sanata, edebiyattan siyasete birgok tinliiyii
etkilemis bir hastaliktir. Diinyanin en iinlii ve basarili kisileri buna 6rnek verilebilir.
Bunlar: Albert Einstein, Leonardo Da Vinci, Pablo Picasso, Thomas Edison gibi bilim

ve sanata damga vuran kisilerin DEHB tanisina sahip olduklar diistiniilmektedir.

2.12. DEHB Bulunan Cocuklarin Anne-Babalari i¢in Oneriler

DEHB tanisi alan ¢ocuklarin ebeveynleri i¢in Dr. Russel Barkley bazi 6nerilerde
bulunmustur. Bu 6neriler 10 kural seklinde 6zetlenmistir. Bunlar:
1. Belirtilen kurallarin net olmasma dikkat edilmeli ve kurallarin gorsel
olarak yer bulmasina 6nem verilmelidir
2. Belirlenen pekistire¢lerin - anlamli  ve amaca yonelik olmasi
gerekmektedir
3. Cocuklarin davranis degisikligi yapmasi ve farkindaliginin artmasi igin

diizenli olarak geri bildirim verilmesi gerekir.
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4. Cocuklarin uzun vadeli planlarina, kendilerinden ve c¢evrelerinden
bekletileri konusunda yardime1 olun

5. Cocuklarin da herkes gibi iniglerinin veya ¢ikislarinin olabilecegini goz
onilinde bulundurun

6. Cocuklart stirekli elestirmek ve miikemmel olmasini beklemek yerine
olumlu y6nlerini de gérmeyi deneyin

7. Problemin biyolojik kokenli oldugunu diisiinerek ¢ocugunuza yaklasin

8. Rol model olarak ¢ocugunuza Ogreteceginiz bilgiler nasihat
edeceklerinizden daha fazla islevli olur

9. Ebeveyn olarak en 6nemli seyin sabir ve Giileryliz oldugunu unutmayin

10. Bu siirecin zorluklar1 olabileceginden ve iyi bir iliskiye ihtiyaci

oldugundan hosgoriiniizli kaybetmeyin

2.13. Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu ve Mizah

DEHB’nun sosyal ve bilissel zorluklar1 vardir. Ancak bu problemlerin yaninda
bu bozuklugun zeka ve yaraticilik agisindan herhangi bir olumsuzluk bildirmedigi
yapilan ¢aligmalar sonucu saptanmistir. Hatta yapilan bazi ¢alismalarda DEHB tanisi
almis kisilerin bu taniy1 almayan kisilere oranla daha yaratici fikirlere sahip oldugu
belirtilmistir. Degerlendirme genisletildigi taktirde DEHB tanili 6grencilerin farkhi
diisiinme, hayal giici ve hiper odaklanma (ilgilerini ¢eken seylere) gibi yaratici
becerileri ortaya koymalarina da izin verebilir. Ayrica DEHB tanisi olan bireyler, kisisel
ilgi alanlarmin bulundugu aktivitelere efor sarf ettikleri taktirde diger insanlara oranla
daha iyi odaklandiklar1 goriilmiistiir. Ayrica son arastirmalar gosteriyor ki DEHB tanili
bireylerin baskilamada basarisiz ol beyin aginin miizisyenlerin yaraticilik aninda eserler

cikardigi beyin agi1 ile benzer oldugunu ortaya ¢ikarmistir.

Eckerd Universitesi’nden Holly White ve Michigan Universitesi’nden Priti Shah
arastirmalarin1 2006 yilindan itibaren tekrar ettiklerini ve tiim sonuclarda DEHB olan
kisilerin standart yaraticilik testlerinde daha iyi sonug elde ettigini sdylemektedir.

Yapilan bu arastirmada yarist DEHB tanis1 olan ve olmayan 6grencilerin mizah, miizik,
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gorsel sanatlar, mutfak sanatlar1 ve bulus gibi alanlardaki yaraticilik diizeyleri

incelenmis ve DEHB tanili bireylerin bu alanlarda daha yaratici oldugu goriilmiistiir.

Holly White ve Priti Shah yaptiklar1 ¢alismanin ikinci boliimiinde DEHB tanili
olanlar ve olmayanlarda problem tanimlama ve yapilandirma, fikir yiiriitme, problemi
detaylandirma ve belirginlestirme, problem ¢6ziimiine doniik fikir dretme gibi
yaraticilik tarzlarinin hangilerinin farklilastigi degerlendirilmistir. DEHB tanisi olmayan
bireyler fikir agiklama ve gelistirme tarzlarimi tercih ederken, DEHB tanili bireyler ise
fikir iiretme tarzin1 benimsemistir. Yapilan ¢alisma DEHB tanili bireylerin giiclii ve
zaylf yanlarimin tanimlanmasinin uygun kariyer tanimlanmasina yardimei olacagini

belirtilmektedir.

Tim bunlarin yaninda dikkat eksikligi ve hiperaktivite olan kisilerin sosyal
istenirlikleri ve sosyal becerilerinin diger insanlardan diigiik oldugu kabul edilirse bu

taniy1 almis kisilerin mizah kullanim yoluyla sosyal iligkiler gelistirdigi soylenebilir.
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BOLUM III

YONTEM ve BULGULAR

3.1. Arastirmanin Konusu ve Problemi

Yapilan calismanin konusunu bireylerin mizah 6zellikleri ve DEHB bozuklugu
olusturmaktadir. Arastirmanin problemleri ise mizah tarzlar1 ve DEHB 6zelliklerinin

sosyodemografik degiskenlere gore farklilasacagi yoniindedir.

3.2. Arastirmanin Amaci ve Sinirhiliklar:

Arastirmanin amaci erigkin bireylerde mizah tarzlar ile DEHB arasi iliskinin
aciklanmasidir. Bu amagla yapilan c¢alismada goriilen sinirhiliklar 6rneklem sayisinin
fazla olmamasi ve oOrneklemden secilen kisilerin sosyodemografik degiskenlerce

kategorilere dengeli dagilmamasidir.

3.3. Arastirmanin Orneklemi

Calismanin rneklemini Istanbul ili Bakirkdy ilgesindeki yas ortalamasi 36,89
olan 29 kadin (%49,2) ve 30 erkek olmak iizere (%50,8) toplam 59 kisi olusturmaktadir.

Orneklem seciminde basit tesadiifi atama yontemi kullamlmustir.

3.4. Arastirmanin Veri Toplama Yo6ntemi

Arasgtirmada veri toplama yontemi olarak sosyal bilimler i¢inde sik¢a kullanilan
anket veri toplama yontemi kullanilmistir. Bu amagla hazirlanan anket formunda
sosyodemografik veri formu, Mizah Tarzlar1 Olgegi (MTO) ve Eriskin DEB/DEHB
Tan1 ve Degerlendirme Envanteri (E-DEHB) kullanilmistir.
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Sosyodemografik veri formu: arastirmaci tarafindan olusturulan ve iginde
katilimcilarin cinsiyet, yas, medeni durum, egitim durumu, calisma durumu, aile
Ozellikleri ve evebeyn tutumu gibi konularda bilgi almak i¢in hazirlanmis olan veri

formudur.

Mizah Tarzlan Olgegi (MTO): Mizah kullanimindaki bireysel farklara iliskin
dort farkli boyutu 6lgmek amaciyla gelistirilmis 32 maddelik bir kendini degerlendirme
Olcegidir. Yedili Likert tipi bir derecelemenin kullanildig1 6lgegin Katilime1 mizah ve
Kendini gelistirici mizah alt 6l¢egi uyumlu, Saldirgan mizah ve Kendini yikict mizah alt
olekleri ise uyumsuzdur. Olgegin i¢ tutarlilik katsayisi; Katilimcr mizah 0.80,
Gelistirici mizah 0.81, Saldirgan mizah 0.77 ve Kendini yikict mizah igin 0.80’dir
(Martin, Puklik-Doris, Larsen, Gray ve Weir, 2003). Mizah Tarzlar1 Olgegi Tiirkgeye
Yerlikaya (2003) tarafindan uyarlanmistir. Uyarlama c¢alismasi sonucunda (n= 485),
HSQ’ nin alt 6lgeklerine iligkin Cronbach Alpha katsayilari; Katilime1 mizah i¢in 0.74,
Kendini gelistirici mizah i¢in 0.78 Saldirgan mizah i¢in 0.69 ve Kendini yikici mizah

i¢in 0.67 olarak bulunmustur.

Iki hafta arayla uygulanan 6lgegin (n=63) test- tekrar test korelasyon katsayilari
strastyla; Katilimcr mizah 0.88, Kendini gelistirici mizah 0.82, Saldirgan mizah 0.85 ve
Kendini yikici mizah icin 0.85 seklindedir. Olgegin 283 dgretim elemam {iizerindeki
glivenirligini inceleyen Tiimkaya (2007), HSQ’ nin alt dl¢eklerine iliskin Cronbach
Alpha katsayilarini; Katilimer mizah ic¢in 0.76, Kendini gelistirici mizah icin 0.76,
Saldirgan mizah i¢in 0.54 ve Kendini yikict mizah i¢in 0.71 olarak bulmustur. Test-
tekrar test korelasyon katsayilarini sirasiyla; Katilimci mizah 0.74, Kendini gelistirici
mizah 0.81, Saldirgan mizah 0.76 ve Kendini yikict mizah i¢in 0.70 seklinde

bildirmistir.

Eriskin DEB/DEHB Tam ve Degerlendirme Envanteri (E-DEHB): Turgay
tarafindan gelistirilen OGlgegin 2004 yilinda da Giinay ve arkadaslari tarafindan
standardizasyon c¢alismas1 gergeklestirilmistir. E-DEHB gelistirilictken DSM-IV tam
olciitlerindeki 18 belirti alinarak 6lgegin birinci dikkat eksikligi (E-DEHB-DE) ve ikinci
asir1 hareketlilik (E-DEHB-HA) béliimii olusturulmustur.
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Uciincii béliim hazirlanirken DSM-IV’ e birinci béliimdeki (E-DEHBDE)
toplam 9 sorudan en az alt1 tanesine 2 veya 3 cevabi alinmigsa girmeyen ama konu ile
ilgili yapilan ve ¢esitli yaymlarda sozii edilen belirtiler taranmis ve DEHB ile iligkili
ozellikler alt olcegi (E-DEHB-10) olusturulmustur. Puanlamada “bireyde dikkat
eksikligi olabilecegi”, ikinci boliimde (E-DEHB-HA) toplam 9 sorudan en az altisina 2
veya 3 cevabi alimmigsa “bireyde asir1 hareketlilik/ diirtiisellik olabilecegi”
bildirilmistir. Ugiincii bélimdeki (E-DEHBIO) sorulara verilen cevaplar toplanarak
DEB/ DEHB ile iliskili 6zellikler puan1 bulunmaktadir.

3.5. Arastirma Verilerinin Analiz Yontemi
Yiriitilen bu calismada veriler toplandiktan sonra bilgisayar ortamina
aktarilmistir. Verilerin analiz edilmesi isleminde SPSS.21 (Statistical Package For The

Social Sciences) kullanilmigtir. Analiz yontemleri igin frekans, descriptive, korelasyon,

t-testi, tek yonlil varyans analizi ve regresyon analizi kullanilmustir.

3.6. Arastirmanin Bulgulari

Arastirmada elde edilen bulgular yorumlanirken p=0,05 kriteri esas alinmis ve

analizler bu esasta yapilmistir.

31



Tablo.1. Arastirmada Kullanilan Sosyodemografik Degiskenler icin Say1 ve Yiizde

Dagilim

Degiskenler n %

Cinsiyet Kadin 29 49,2
Erkek 30 50,8
Toplam 59 100,0
Ilkokul 7 11,9

Ortaokul 7 11,9

Egitim Durumu |Lise 12 20,3
Universite 25 42,4

Lisanstistii 8 13,6
Toplam 59 100,0
Halen Yasanilan [Sehir Merkezi 49 83,1
Yer llce 10 16,9
Toplam 59 100,0
Hi¢ Evlenmemis 24 40,7

Medeni Durum [Evli 29 49,2
Bosanmis/ Dul 6 10,2
Toplam 59 100,0
| B];rzenh Olarak Devam Ettigi Sabit Bir Isim 47 79.7

Is Dururigg Siirekli Is Degistiririm Bir Iste Calisamam 4 6,8
Bugiine Kadar Herhangi Bir Iste Calismadim 8 13,6
Toplam 59 100,0
Memur 11 18,6
[sci 16 27,1

Meslek Serbest Meslek 19 32,2
Ogrenci 7 11,9

Issiz 6 10,2
Toplam 59 100,0
Ruhsal Tedavi |Evet 12 20,3
Gorme Durumu |Hayir 47 79,7
Toplam 59 100,0
e Cekirdek Aile 33 66,0
Alle Tipi = 1S Alle 17 34,0
Toplam 50 100,0
Mgili ve Koruyucu 42 82,4

Titiz ve Kat 2 3,9

Aile Tutumu |[llgisiz ve Otoriter 2 3,9

Sert ve Otoriter 3 59

Tutarsiz ve Giivenilmez 2 3,9
Toplam 51 100,0
Yetistirilme Biciminiz |[Evet 41 80,4

Sorunlarla Basa Cikmada

Yardimci Osldg Mu? Hayr 10 196
Toplam 51 100,0
29 Yas ve Alt1 20 35,1
Yas 30-39 Yas Arasi 17 29,8
40 Yas ve Uzeri 20 35,1
Toplam 57 100,0
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59 kisinin yapildig1 calismada 29 (%49,2) kadin ve 30 (%50,8) erkek
bulunmaktadir. Katilimcilarin 7°si (%11,9) ilkokul, 7’si (%11,9) ortaokul, 12°si (%20,3)
lise, 25’1 (%42.4) ve 8’1 (%13,6) lisansiistii mezunudur. 49 (%83,1) sehir merkezinde
yasarken 10 (%16,9) kisi ilgede yasamaktadir. Medeni durum degiskeni icin 24 (%40,7)
kisi hi¢ evlenmemis, 29 (%49,2) kisi evli ve 6 (%10,2) kisi bosanmis/duldur.

Calismaya katilan 47 (%79,7) kisinin diizenli bir isi var, 4 (%6,8) kisi siirekli is
degistirir ve 8 (%13,6) kisi bugiine kadar bir iste ¢galismamistir. 59 kisiden 11 (%18,6)
kisi memur, 16 (%27,1) kisi is¢i, 19 (%32,2) kisi serbest meslekte, 7 (%11,9) kisi
ogrenci ve 6 (%10,2) kisi de issizdir. Katilimcilardan 12°si (%20,3) daha 6nce ruhsal
tedavi gormiisken 47°si (%79,7) daha o6nce ruhsal tedavi gormemistir. 33 (%66,0) kisi
cekirdek ailede, 17 (%34,0) kisi genis ailede yasamakta 9 kisi ise bu soruya yanit
vermemistir.

Aile tutumu degiskeni icin kisi sayisi1 ve yiizdelerine bakildiginda 42 (%82,4)
kisi ilgili ve koruyucu, 2 (%3,9) kisi titiz ve kat1, 2 (%3,9) kisi ilgisiz ve otoriter, 3
(%35.9) kisi sert ve otoriter ve 2 (%3,9) kisi tutarsiz ve giivenilmez aile tutumunda
yetisirken 8 kisi bu soruyu bos birakmustir. 41 (%80,4) yetistirilme bigimlerinin
sorunlarla basa ¢ikmada yardimci oldugunu disliniirken 10 (%19,6) kisi
disiinmemektedir. Yas degiskeni i¢cin gruplamaya gidilmis ve her kategoriye esite yakin
dagilim olacak sekilde gruplandirma yapilmistir. bu noktada 29 yas ve alt1 20 (%35,1)
kisi, 30-39 yas aras1 17 (%29,8) kisi ve 40 yas ve iizeri 20 (%35,1) kisi bulunmaktadir.
2 kisi yasini belirtmemistir.

Tablo.2. Arastirma Bagimh Degiskenleri ve Yas icin Betimleyici Istatistiksel Tablo

Toplam Puanlar n Min. Max. X SS
Yas 57 18 74 36,89 12,41
Katilimci1 Mizah Toplam Puani 59 18 50 37,53 7,35
Kendini Gelistirici Mizah Toplam Puan1 | 59 15 50 34,54 7,97
Saldirgan Mizah Toplam Puani 59 8 34 18,93 6,53
Kendini Yikict Mizah Toplam Puan 59 9 43 23,02 8,16
Dikkat Eksikligi Boliimii Toplam Puant | 59 0 18 5,97 3,93
Asint Hareketlilik Boliimii Toplam Puani | 59 0 14 4,61 3,81
DEHB Ile Iliskili Ozellikler Boliimii 59 1 55 20,85 11,69

Toplam Puam
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Yapilan c¢alismada katilimct mizah toplam puanmi 18-50 puan araliginda
(x=37,53+7,35 puan), kendini gelistirici mizah toplam puani 15-50 puan araliginda
(x=34,54+7,97 puan), saldirgan mizah toplam puani 8-34 puan araliginda
(x=18,934+6,53 puan) ve kendini yikict mizan toplam puani 9-43 puan araliginda
(x=23,0248,16 puan) bulunmustur.

Yapilan ¢alismada yas degiskeni 18-74 yas araliginda (x=36,89+12,41 yas),
dikkat eksikligi boliimii toplam puani 0-18 puan araliginda (X=5,97+3,93 puan), asiri

hareketlilik boliimii 0-14 puan araliginda (x=4,61+3,81 puan) ve DEHB ile iliskili

ozellikler bolimi toplam puani

bulunmustur.

1-55 puan araliginda (x=20,85+11,69 puan)

Tablo.3. Arastirma Bagimh Degiskenleri icin Korelasyon Analizi

Katilimei Kendini Saldirgan | Kendini | Dikkat Asir
Mizah Gelistirici Mizah Yikici | Eksikligi | Hareketlilik
Toplam Mizah Toplam Mizah | Bolimii Boliimii
Puani Toplam Puani Toplam | Toplam Toplam
Puani Puani Puani Puani

Kendini

Gelistirici Mizah 0,337

Toplam Puani

Saldirgan Mizah 10,243 0,161

Toplam Puani

Kendini Yikici

Mizah Toplam 0,177 0,391 0,375"

Puani

Dikkat Eksikligi

Béliimii Toplam -0,330" 0,397 0,196 -0,093

Puan

Asir1 Hareketlilik

Boliimii Toplam -0,057 -0,128 0,315" -0,001 | 0,574”

Puani

DEHB fle iliskili

Ozellikler 0,030 -0,091 0307 | 0268 | 0623” | 0563"

Boliimii Toplam

Puani

*p<0,05; **p<0,001.
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Katilimer mizah toplam puani ile kendini gelistirici mizah toplam puan arasinda
= 0,337’lik pozitif ve orta siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Katilimci1 mizah toplam puani ile kendini saldirgan mizah toplam puan arasinda
r=-0,243liik negatif ve orta siddete yakin bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Katilimer mizah toplam puani ile kendini yikict mizah toplam puan arasinda r=
0,177°1ik pozitif ve zayif siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Katilimc1 mizah toplam puani ile dikkat eksikligi boliimii toplam puan arasinda
r= -0,330’luk istatistiksel olarak anlamli, negatif ve orta siddette bir korelasyon
katsayist bulunmusgtur.

Katilimc1 mizah toplam puani ile asir1 hareketlilik boliimii toplam puan arasinda
r=-0,057’1ik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayisi bulunmustur.

Katilimc1 mizah toplam puani ile DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii toplam
puan arasinda r= 0,030’luk pozitif ve zayif siddette bir korelasyon katsayisi
bulunmustur.

Kendini gelistirici mizah toplam puani ile kendini saldirgan mizah toplam puan
arasinda r=-0,161’lik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Kendini gelistirici mizah toplam puani ile kendini yikict mizah toplam puan
arasinda r= 0,391°lik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddette bir korelasyon
katsayis1 bulunmustur.

Kendini gelistirici mizah toplam puani ile dikkat eksikligi boliimii toplam puan
arasinda r= -0,397°1ik istatistiksel olarak anlamli, negatif ve orta siddette bir korelasyon
katsayis1 bulunmustur.

Kendini gelistirici mizah toplam puani ile asir1 hareketlilik boliimii toplam puan
arasinda r=-0,128’lik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Kendini gelistirici mizah toplam puani ile DEHB ile iligkili 6zellikler bolimii
toplam puan arasinda r= -0,091’lik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayisi
bulunmustur.

Saldirgan mizah toplam puani ile kendini yikict mizah toplam puan arasinda r=
0,375’lik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddette bir korelasyon katsayisi
bulunmustur.

Saldirgan mizah toplam puani ile dikkat eksikligi boliimii toplam puan arasinda

= 0,196’11k pozitif ve zayif siddette bir korelasyon katsayist bulunmustur.
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Saldirgan mizah toplam puani ile asir1 hareketlilik boliimii toplam puan arasinda
r= 0,315’lik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddete yakin bir korelasyon
katsayis1 bulunmustur.

Saldirgan mizah toplam puani ile DEHB ile iliskili 6zellikler boliimii toplam
puan arasinda r= 0,307’lik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddete yakin bir
korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Kendini yikici mizah toplam puani ile dikkat eksikligi boliimii toplam puan
arasinda r= -0,093’liik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Kendini yikict mizah toplam puani ile asir1 hareketlilik bolimii toplam puan
arasinda r=-0,001’lik negatif ve zayif siddette bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Kendini yikict mizah toplam puani ile DEHB ile iliskili 6zellikler boliimii
toplam puan arasinda r= 0,268’lik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddete
yakin bir korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Dikkat eksikligi boliimii toplam puani ile asir1 hareketlilik boliimii toplam puan
arasinda r= 0,574’liik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddette bir korelasyon
katsayis1 bulunmustur.

Dikkat eksikligi boliimii toplam puani ile DEHB ile iliskili 6zellikler bolimi
toplam puan arasinda r= 0,623 liik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddette bir
korelasyon katsayis1 bulunmustur.

Asirt hareketlilik boliimii toplam puani ile DEHB ile iliskili 6zellikler bolimii
toplam puan arasinda r= 0,563’liik istatistiksel olarak anlamli, pozitif ve orta siddette bir

korelasyon katsayis1 bulunmustur.
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Tablo.4. Kadin ve Erkekler i¢cin Mizah ve DEHB Puanlar1 Arasi Farkin

incelenmesi
n=59 Toplam puan Cinsiyet n X ss t p
Katilimc1 Mizah Toplam Kadin 29 37,31 | 7,26
o Puani Erkek 30 37,73 | 7,57 0219 | 0,827
“ . . . . = - -
= Kendini Gelistirici Mizah Kadin 29 33,31 | 6,81 1171 0.247
2 Toplam Puani Erkek 30 35,73 | 8,91
=
= Saldirgan Mizah Toplam Kadin 29 17,79 | 540 |
IS Puani Erkek 30 | 20,03 | 738 | 27 | 0190
= Kendini Yikic1 Mizah Kadmn 29 20,72 | 8,27 2191 0.033
Toplam Puani Erkek 30 25,23 | 7,54 ’ ’
= Dikkat eksikligi bolimii Kadin 29 6,79 4,59
& toplam puan Erkek 30 | 517 | 303 | -8 | 012
S Asir1 hareketlilik boliimii Kadin 29 4,97 4,23
;; toplam puani Erkek 30 4,27 | 3,39 0,701 0,486
m DEHB 11&1 iliskili 6zellikler Kadin 29 22,41 | 11,27 1012 | 0316
a) boliimii toplam puani Erkek 30 19,33 | 12,09

Kadin ve erkeklerin katilimci mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmamustir; t (57)= -0,219; p>0,05.

Kadin ve erkeklerin kendini gelistirici mizah boyutu i¢in istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)=-1,171; p>0,05.

Kadin ve erkeklerin saldirgan mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmamustir; t (57)=-1,327; p>0,05.

Kadin ve erkeklerin kendini yikict mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli
bir farklilik bulunmustur; t (57)= -2,192; p<0,05. Erkeklerin kendini yikici mizah
toplam puan ortalamalar1 kadinlardan ytiksektir.

Kadin ve erkeklerin dikkat eksikligi bolimii boyutu igin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamstir; t (57)= 1,613; p>0,05.

Kadin ve erkeklerin asir1 hareketlilik boliimii boyutu igin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= 0,701; p>0,05.

Kadin ve erkeklerin DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii boyutu i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= 1,012; p>0,05.
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Tablo.5. Sehir Merkezinde ve Ilcede Yasayanlar icin Mizah ve DEHB Puanlar1

Arasi Farkin Incelenmesi

n=59 Toplam puan Yasanilan Yer n X SS t p
Katilimc: Mizah Sehir Merkezi 49 37,20 | 7,69
- Toplam Puani Tlge 10 39,10 | 5,47 0740 | 0,462
“ . . . . . . . .
= Kf:nd1m Gelistirici Sehlr'Merkem 49 34,37 | 7,95 0370 0.712
z Mizah Toplam Puani Ilige 10 3540 | 8,47 ’ ’
= Saldirgan Mizah Sehir Merkezi [ 49 | 1855 | 615 | o0 | o0
g Toplam Puani Iice 10 20,80 | 8,26 ’ ’
= Kendini Yikic1t Mizah | Sehir Merkezi 49 22371 | 829 | 364 | 0178
Toplam Puani Ilce 10 26,20 | 6,97 ’ ’
- Dikkat eksikligi Sehir Merkezi 49 5,80 4,04
;f boliimii toplam puani Ilge 10 6,80 | 3,39 -0,734 | 0,466
5 — , .
> Asirt hareketlilik Sehir Merkezi 49 4,51 384 |
2 | bolimii toplam puam flce 10 | 510 | 381 | 0443 | 0699
% DEHB ile iliskili Sehir Merkezi 49 19,78 | 10,97
L ozellikler boliimi . -1,578 0,120
D 1 1
toplam puan Ilge 10 26,10 | 14,22

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin katilime1 mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= -0,740; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin kendini gelistirici mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= -0,370; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin saldirgan mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; t (57)=-0,993; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin kendini yikict mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= -1,364; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin dikkat eksikligi boliimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; t (57)= -0,374; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin asiri hareketlilik boliimii boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; t (57)= -0,443; p>0,05.

Sehir merkezinde ve ilgede yasayanlarin DEHB ile iliskili 6zellikler bolimii
boyutu ig¢in istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; t (57)= -1,578;
p>0,05.
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Tablo.6. Ruhsal Tedavi Goren ve Gormeyenler icin Mizah ve DEHB Puanlari

Arasi Farkin Incelenmesi

n=59 Toplam puan Tedavi Gorme n X ss t p
Katilime1 Mizah Evet 12 39,42 | 7,57
£ Toplam Puam Hayr 47 | 87,04 | 7,30 | 9% | 0322
]
k= Kendini Gelistirici Evet 12 35,58 | 7,94
% Mizah Toplam Puani Hayir 47 34,28 | 8,05 0,503 0,617
=
= Saldirgan Mizah Evet 12 19,17 | 7,83
8 Toplam Puani Hayir 47 18,87 | 6,25 0,138 | 0891
= [ Kendini Yikict Mizah Evet 122400 [ 889 | . | oou
Toplam Puani Hayir 47 22,77 | 8,04 ’ ’
- Dikkat eksikligi Evet 12 6,42 3,12
;f bolimii toplam puani Hayir 47 5,85 4,13 0,442 0,660
= -
> Asir1 hareketlilik Evet 12 6,25 4,85
2 | bolimii toplam puan Hayir 27 | 419 | 344 | D097 | 00
% DEHB ile iligkili Evet 12 28,00 [ 12,66
L 0zellikler boliimii 2,477 1
a) OZfopllagf ;’l‘l’a‘;n“ Hayir 47 1 1002 |1083| “ 0016

Ruhsal tedavi géren ve gérmeyenlerin katilimc1 mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= 0,322; p>0,05.

Ruhsal tedavi goren ve gormeyenlerin kendini gelistirici mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= 0,617; p>0,05.

Ruhsal tedavi goren ve gormeyenlerin saldirgan mizah boyutu i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (57)= 0,891; p>0,05.

Ruhsal tedavi goéren ve goérmeyenlerin kendini yikici mizah boyutu ig¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamastir; t (57)= 0,644; p>0,05.

Ruhsal tedavi goren ve gormeyenlerin dikkat eksikligi bolimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamuistir; t (57)= 0,442; p>0,05.

Ruhsal tedavi goren ve gérmeyenlerin asirt hareketlilik boliimii boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; t (57)= 1,697; p>0,05.

Ruhsal tedavi goren ve gormeyenlerin DEHB ile iligkili 6zellikler bolimii
boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; t (57)= 2,477; p<0,05.
Ruhsal tedavi gormiis olanlarin DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii toplam puani

ortalamasi gérmeyenlere oranla yiiksektir.
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Tablo.7. Genis Aile ve Cekirdek Ailede Biiyiiyen Bireyler icin Mizah ve DEHB

Puanlar1 Arasi Farkin Incelenmesi

n=50 Toplam puan Aile Tipi n X SS t p
Katilime1 Mizah Cekirdek Aile 33 37,48 | 6,94
- Toplam Puam Genis Aile 17 36,71 | 8,21 0353 | 0.725
g Kendini Gelistirici Cekirdek Aile 33 3539 | 7,25 1710 | 0.004
2 Mizah Toplam Puani Genis Aile 17 31,53 | 8,19 ' '
% Saldirgan Mizah Cekirdek Aile | 33 [ 1709 1 609 [, o[ 0.
S Toplam Puani Genis Aile 17 20,88 | 6,01 ’ ’
= Kendini Yikict Mizah | Cekirdek Aile 33 23,24 | 8,60 0.986 0.329
Toplam Puani Genis Aile 17 20,82 | 7,39 ’ ’
= Dikkat eksikligi Cekirdek Aile 33 5,03 3,24
= | bolimii toplam puant [ Genis Aile 17 | 7,76 | 532 | 2?01 | 0028
% Asir1 hareketlilik Cekirdek Aile 33 345 | 3,39 3458 | 0001
2 boliimii toplam puani Genis Aile 17 7,06 | 3,68 ’ ’
% DEHB ile iligkili Cekirdek Aile 33 18,03 | 10,34
L ozellikler bolimii -1,511 0,137
D . . 1 )
toplam puant Genis Aile 17 23,06 | 12,62

Genis aile ve ¢ekirdek ailede yasamis olanlarin katilimcr mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (48)= -0,353; p>0,05.

Genis aile ve ¢ekirdek ailede yasamis olanlarin kendini gelistirici mizah boyutu
igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (48)= 1,710; p>0,05.

Genis aile ve cekirdek ailede yasamis olanlarin saldirgan mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; t (48)= -2,095; p<0,05. Genis
ailede biiyliyen bireylerin saldirgan mizah toplam puani ¢ekirdek ailede biiyiliyen
kisilerden yiiksektir.

Genis aile ve ¢ekirdek ailede yasamis olanlarin kendini yikict mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (48)= 0,986; p>0,05.

Genis aile ve g¢ekirdek ailede yasamis olanlarin dikkat eksikligi boliimii toplam
boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; t (48)= -2,261; p<0,05.
Genis ailede biiyliyenlerin dikkat eksikligi boliimii toplam puani ortalamasi c¢ekirdek
ailede biiyiiyenlere oranla yiiksektir.

Genis aile ve g¢ekirdek ailede yasamis olanlarin asir1 hareketlilik boliimii boyutu
icin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; t (48)= -3,458; p<0,05. Genis
ailede biiyiiyenlerin asir1 hareketlilik boliimii toplam puani ortalamasi ¢ekirdek ailede

biiyliyenlere oranla yiiksektir.
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Genis aile ve cekirdek ailede yasamis olanlarin DEHB ile iliskili 6zellikler
boliimii boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (48)= -

1,511; p>0,05.

Tablo.8. Yetistirilme Bi¢iminin Sorunlarla Basa Cikmada Yardimci Oldugunu
Diisiinenler ve Diisiinmeyenler icin Mizah ve DEHB Puanlari Arasi Farkin

Incelenmesi
n=51 Toplam puan Kategoriler n X SS t p
Katilime1 Mizah Yardimci oldu 41 37,88 | 7,15 1,660 0,103
Toplam Puani Yardimc1 olmadi 10 33,60 | 7,99
5 Kendini Gelistirici Yardime1 oldu 41 3559 | 7,73
H M'Z"’g] Toplam | dimciolmadi | 10 | 2860 | 7,06 | 200t | 0012
) uani
= | SaldwganMizah | Yardmeioldu | 41 | 1824 [675 | | 0| oo
g Toplam Puani Yardimc1 olmadi 10 19,70 | 5,01 ’ ’
= Kendini Yikici Yardime1 oldu 41 23,24 | 8,21
MIZ&}P Tegdam Yardimc1 olmadt 10 20,20 | 8,38 1,047 0,300
uant
Dikkat eksikligi Yardimci oldu 41 5,39 3,69
= b"l“‘;’fjatnolplam Yardimei olmads | 10 | 850 | 513 | 2207 | 0032
% Asir hareketlilik Yardimci oldu 41 4,54 3,74
Slimi topl 0,71 47
- b u‘;ﬁaﬁp M| ardimerolmadi | 10 | 550 | 409 | 0718 | 0470
I —
g DEHB ile iliskili Yardimei oldu 41 18,78 | 9,91
OZf”‘kler bOllimdd |y, dimeiolmadi | 10 | 26,80 | 1450 | 2088 | 0.042
oplam puani

Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci oldugunu diistinenler ve
diistinmeyenlerin katilimci mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamustir; t (49)=1,160; p>0,05.

Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci oldugunu diisiinenler ve
diistinmeyenlerin kendini gelistirici mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmustur; t (49)= 2,601; p<0,05. Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa
cikmada yardimer oldugunu diislinenlerin kendini gelistirici mizah toplam puan
ortalamasi yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci olmadiginm
diisiinenlerden ytiksektir.

Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci oldugunu diistinenler ve
diistinmeyenlerin saldirgan mizah boyutu i¢in istatistiksel olarak anlamli bir farklilik

bulunmamastir; t (49)=-0,638; p>0,05.
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Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimct oldugunu diisiinenler ve
diisiinmeyenlerin kendini yikict mizah boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmamustir; t (49)=1,047; p>0,05.

Genis aile ve ¢ekirdek ailede yasamis olanlarin dikkat eksikligi boliimii boyutu
icin istatistiksel olarak anlamli bir farkliik bulunmustur; t (49)= -2,207; p<0,05.
Yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci olmadigini diisiinenlerin dikkat
eksikligi bolimii toplam puan ortalamasi yetistirilme bi¢iminin sorunlarla basa ¢ikmada
yardime1 oldugunu diisiinenlerden yiiksektir.

Genis aile ve ¢ekirdek ailede yasamis olanlarin asir1 hareketlilik boliimii boyutu
icin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; t (49)= -3,458; p>0,05.

Genis aile ve cekirdek ailede yasamis olanlarin DEHB ile iliskili 6zellikler
boliimii boyutu i¢in istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; t (49)=-1,511,
p<0,05. Yetistirilme biciminin sorunlarla basa ¢ikmada yardimci olmadigin
diistinenlerin DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii toplam puan ortalamasi yetistirilme

biciminin sorunlarla basa ¢gikmada yardimci oldugunu diisiinenlerden yiiksektir.
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Tablo.9. Yas Degiskeni Kategorile!'i icin Mizah ve DEHB Puanlar1 Arasi Farkin

Incelenmesi
df=2/54 Toplam puan Yas n X Ss F p
_ 29 yas ve alt1 20 37,70 | 7,09
K?Zﬁ?ﬁﬁﬁﬁh 3039 yasarass | 17 | 38,65 | 7,41 | 0151 | 0.860
40 yas ve iizeri 20 37,35 | 7,50
£ Kendini Gelistirici | 29 yas ve alti 20 | 32,95 | 854
= Mizah Toplam 30-39 yas arast 17 35,18 | 6,75 0,799 0,455
z Puani 40 yas ve iizeri 20 | 36,10 | 8,61
2 , 29 yas ve alti 20 | 17,70 | 6,17
g S%ldliganli\’hzah 3030 yasarast | 17 | 2L47 | 7.87 | 2128 | 0,129
= opram Fuanl 40 yas ve tizeri 20 17,60 | 511
Kendini Yikici 29 yas ve alti 20 20,70 | 8,10
Mizah Toplam 30-39 yas arast 17 24,12 | 7,92 1,489 0,235
Puani 40 yas ve iizeri 20 | 24,85 | 8,15
Dikkat eksikligi 29 yas ve alti 20 7,35 | 4,63
_ boliimii toplam 30-39 yas arasi 17 547 | 3,02 | 3,192 | 0,049
= puant 40 yas ve iizeri 20 | 450 | 2,86
H Asirt hareketlilik | 29yasvealn | 20 | 555 | 341
2 béliimii toplam 30-39 yas arasi 17 | 441 | 421 | 2,004 | 0,145
T puani 40yasveiizeri | 20 [ 3,25 | 331
'-'DJ DEHB ile iliskili 29 yas ve alti 20 24,20 | 12,33
Ozellikler bolimi 30-39 yas arasi 17 22,24 111,58 | 2,999 0,058
toplam puani 40 yas ve tizeri 20 | 15,75 | 10,11

Yas degiskeni kategorilerinin katilimc1 mizah boyutu igin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamstir; F (2/54)= 0,151; p>0,05.

Yas degiskeni kategorilerinin kendini gelistirici mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/54)= 0,799; p>0,05.

Yas degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu i¢in istatistiksel olarak
anlaml1 bir farklilik bulunmamstir; F (2/54)= 2,128; p>0,05.

Yas degiskeni kategorilerinin Kendini yikict mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/54)= 1,489; p>0,05.

Yas degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi boliimii boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; F (2/54)= 3,192; p<0,05. farkliligin hangi
kategoriden kaynaklandigini bulmak i¢in yapilan Tukey’s-B (Post Hoc) ¢oklu
karsilastirma analizi sonucuna gore biitlin kategoriler kendi aralarinda farklilagmaktadir.
Dikkat eksikligi boliimii toplam puan ortalamasi en yiiksek yas kategorisi 29 yas ve alt1

iken en diisiik kategori 40 yas ve tlizeridir.
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Yas degiskeni kategorilerinin asir1 hareketlilik bolimii boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/54)= 2,004; p>0,05.

Yas degiskeni kategorilerinin DEHB ile iligkili 6zellikler bolimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/54)= 2,999; p>0,05.

Tablo.10. Egitim Durumu Degiskeni Kategorileri icin Mizah ve DEHB Puanlar:
Arasi Farkin Incelenmesi

df=4/54 Toplam puan Egitim Durumu | n X SS F p
flkokul 7 132,86 | 4,63
_ Ortaokul 7 | 34,71 [ 10,40
K?Zﬁi?n?ﬁﬁﬁh Lise 12 | 3817 | 6,99 | 2,480 | 0,055
Universite 25 | 37,44 | 7,27
Lisansustu 8 43,38 | 3,02
flkokul 7 | 29,43 | 486
. o Ortaokul 7 33,71 | 11,71
: h};j;‘ﬁ;;gﬁg;; Lise 12 | 3542 | 10,13| 0,928 | 0454
g Universite 25 | 35,16 | 6,77
2 Lisanstistii 8 | 36,50 | 6,05
g flkokul 7 | 26,86 | 7,36
S . Ortaokul 7 | 19,14 | 6,15
= S?dl{gan}i\’hzah Lise 12 | 1942 | 565 | 5325 | 0,001
Py Oniversite | 25 | 15,88 | 4.65
Lisanstisti 8 | 20,63 | 7,07
flkokul 7 | 2457 | 8,26
. ) Ortaokul 7 | 20,14 | 3,63
Ken}*‘lelkif‘ Mizah Lise 12 | 2533 | 7.10 | 0,625 | 0,647
opiam Fhatt Oniversite | 25 | 22,00 | 9,60
Lisanstistii 8 | 23,88 | 7,90
flkokul 7 | 800 | 332
. . Ortaokul 7 414 | 2,34
Dikkat eksikligi Lise 12| 533 | 271 | 1455 | 0.229
boliimii toplam puani — -
Universite 25 6,68 4.87
_ Lisanstistii 8 450 | 2,88
3 Tlkokul 7 | 8,00 | 500
S . Ortaokul 7 [ 300 [ 238
8 Asin hareketlilik Lise 12 | 358 | 2,75 | 2,149 | 0,087
0 boliimii toplam puani — -
T Universite 25 4.40 3,81
UDJ Lisansiistii 8 525 | 3,99
flkokul 7 | 23,00 | 486
DEHB ile iliskili Ortaokul 7 | 14,14 | 11,01
ozellikler bolimii Lise 12 | 21,75 [ 14,72 | 0,707 | 0,591
toplam puani Universite 25 | 21,00 | 11,12
Lisansiistii 8 [ 23,00 [ 13,71
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Egitim durumu degiskeni kategorilerinin katilime1 mizah boyutu i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 2,480; p>0,05.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin kendini gelistirici mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 0,928; p>0,05.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; F (4/54)= 5,325; p<0,05. Farkliligin hangi
kategoriden kaynaklandigimi bulmak i¢in yapilan Tukey’s-B (Post Hoc) ¢oklu
karsilastirma analizi sonucuna gore ilkokul ve lisansiistii egitim seviyesi hem kendi
aralarinda hem de diger kategorilerle farklilagmaktadir. Saldirgan mizah toplam puani
en yiiksek ilkokul, en diisiik ise iiniversite egitim seviyesinde goriilmektedir.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin kendini yikici mizah boyutu ig¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 0,625; p>0,05.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi bolimii toplam puani
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir:boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 1,455; p>0,05.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin asir1 hareketlilik boliimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (4/54)= 2,149; p>0,05.

Egitim durumu degiskeni kategorilerinin DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii
boyutu i¢in istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 0,707,
p>0,05.
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Tablo.11. Medeni Durum Degiskeni Kategorileri icin Mizah ve DEHB Puanlari
Arasi Farkin Incelenmesi

df=2/56 Toplam puan Medeni Durum n X SS F p
) Hi¢ Evlenmemis 24 37,58 | 7,33
K;‘;gfncqlpMuﬁh Evii 29 | 3852 | 7,06 | 1,706 | 0,191
Bosanmus/ Dul 6 32,50 | 8,07
g Kendini Gelistirici | Hi¢ Evlenmemig 24 33,71 | 8,65
= Mizah Toplam Evli 29 36,38 | 7,18 2,470 0,094
2 Puani Bosanmig/ Dul 6 29,00 | 6,69
: ) Hi¢ Evlenmemis 24 18,25 | 5,59
g saldirgan Mizah Evii 29 | 1866 | 7,32 | 15339 | 0270
= oplam Fuatt Bosanmig/ Dul 6 23,00 | 5,29
Kendini Yikici Hi¢ Evlenmemis 24 20,88 | 8,06
Mizah Toplam Evli 29 24,69 | 8,52 1,470 0,239
Puani Bosanmig/ Dul 6 23,50 | 5,36
Dikkat eksikligi Hig¢ Evlenmemis 24 7,00 | 5,01
_ boliimii toplam Evli 29 521 | 3,04 1,438 0,246
E puani Bosanmis/ Dul 6 5,50 1,64
E Asirt hareketlilik | Hig¢ Evlenmemig 24 517 | 3,33
2 boliimii toplam Evli 29 | 421 | 418 | 0426 | 0,655
2 puani Bosanmis/ Dul 6 433 | 413
'-'DJ DEHB ile iliskili | Hi¢ Evlenmemis 24 24,96 | 12,36
Ozellikler boliimi Evli 29 17,90 | 11,46 | 2,654 0,079
toplam puani Bosanmig/ Dul 6 18,67 | 3,39

Medeni durum degiskeni kategorilerinin katilime1 mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 2,480; p>0,05.

Medeni durum degiskeni kategorilerinin kendini gelistirici mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 0,928; p>0,05.

Medeni durum degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 5,325; p>0,05.

Medeni durum degiskeni kategorilerinin kendini yikict mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 0,625; p>0,05.

Medeni durum degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi bolimii boyutu ig¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 1,438; p>0,05.

Medeni durum degiskeni kategorilerinin asir1 hareketlilik boliimii boyutu i¢in

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 0,426; p>0,05.
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Medeni durum degiskeni kategorilerinin DEHB ile iligkili 6zellikler bolimi

boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 2,654,

p>0,05.

Tablo.12. Calisma Durumu Degiskeni Kategorileri icin Mizah ve DEHB Puanlari
Arasi Farkin Incelenmesi

df=2/56 | Toplam puan Calisma Durumu n X ss F p
Diizenli Olarak Devam 47 | 37,62 | 6,79
Katil Ettigi Sabit Bir Isim Var
Miz;ﬁl;?&lam Siirekli Is Degistiririm | 4 | 42,75 | 4,99 1795 | 0,176
Puani Bir Iste Calisamam
Bugiine Kadar Herhangi 8 | 34,38 | 10,38
Bir Iste Calismadim
Diizenli Olarak Devam 47 | 34,57 | 8,03
Kendini Ettigi Sabit Bir Isim Var
Gelistirici Siirekli Is Degistiririm 4 | 40,25 | 8,18
= Mizah Toplam Bir Iste Calisamam 1,644 1 0,202
= Puani Bugiine Kadar Herhangi | 8 | 31,50 | 6,68
2 Bir Iste Calismadim
g Diizenli Olarak Devam | 47 | 19,83 | 6,61
g Saldirgan Ettigi Sabit Bir Isim Var
= Mizah Toplam Surglgh Is Degistiririm 4 | 14,75 | 3,10 2318 | 0,108
Puant Bir Iste Caligamam _
Bugiine Kadar Herhangi | 8 | 15,75 | 5,90
Bir Iste Calismadim
Diizenli Olarak Devam 47 | 23,91 | 8,07
- Ettigi Sabit Bir Isim Var
Kendini Stirekli Is Degitiriim | 4 | 27,00 | 6,03
Yikict Mizah | D o%! '8 CCBISHITIM ' ! 4,395 | 0,017
Toplam Puant B1r Iste Calisamam .
Bugiine Kadar Herhangi | 8 | 15,75 | 5,28

Bir iste Calismadim
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df=2/56 | Toplam puan | Calisma Durumu n X SS F p
Diizenli Olarak Devam
Dikkat Ettigi Sabit Bir Isim Var 47 534 | 310
eksikligi | Sirekli Is Degistiririm | )| 5 257 | 555 | 12979 | 0,000
bolimii Bir Iste Calisamam
toplam puam | Bugiine Kadar Herhangi
Bir Iste Calismadim 8 11,251 4,68
= Diizenli Olarak Devam
s .
§ Asiri Ettigi Sabit Bir Isim Var at 445 | 3,74
> -y .. . ¥ - « o o
E har?k‘gtll‘!lk Surplgh Is Degistiririm 4 200 | 283 | 2521 | 0,089
m boliimii Bir Iste Calisamam
E toplam puant Buguqe Kadar Herhangi 8 6,88 | 387
) Bir Iste Calismadim
DEHBile | ouzenliOlarak Devam 7 19 1 | 19 29
o Ettigi Sabit Bir Isim Var
iliskili Siirekli Is Degistiririm
ozellikler urexl Iy -cgls 4 |18,75|17,33| 1,013 | 0,370
., Bir Iste Calisamam
by Bugiine Kadar Herhangi
toplam puant Bir Iste Calismadim 8 26,25 | 11,25

Calisma durumu degiskeni kategorilerinin katilimer mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 1,795; p>0,05.

Calisma durumu degiskeni kategorilerinin kendini gelistirici mizah boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 1,644; p>0,05.

Calisma durumu degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu icin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 2,318; p>0,05.

Calisma durumu degigskeni kategorilerinin kendini yikict mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farkliik bulunmustur; F (2/56)= 4,398; p<0,05.
Farkliligin hangi kategoriden kaynaklandigini bulmak i¢in yapilan Tukey’s-B (Post
Hoc) c¢oklu karsilastirma sonucuna gore biitiin kategoriler kendi aralarinda
farklilagsmaktadir. Yikic1t mizah puani en yiiksek siirekli is degistiren kisilerde, en diisiik

ise higbir iste ¢alismamis olanlarda goriilmiistiir.
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Calisma durumu degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi boliimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; F (2/56)= 12,979; p<0,05.
Farkliligin hangi kategoriden kaynaklandigini bulmak i¢in yapilan Tukey’s-B (Post
Hoc) coklu karsilastirma sonucuna gore hi¢ calismamis olanlar diger kategorilerle
farklilagmaktadir. Dikkat eksikligi boliimii toplam puani i¢i en yiiksek puan hig
calismamis olanlarda bulunmusken en disiik puan siirekli is degistiren kisilerde
bulunmustur.

Calisma durumu degiskeni kategorilerinin asir1 hareketlilik boliimii boyutu icin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 2,521; p>0,05.

Calisma durumu degiskeni kategorilerinin DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii
boyutu igin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 1,013,;
p>0,05.
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Tablo.13. Meslek Degiskeni Kategorileri icin Mizah ve DEHB Puanlar: Arasi

Farkin Incelenmesi

df=4/54 Toplam puan Meslek n X SS F p
Memur 11 | 39,91 | 4,91
, sci 16 | 36,81 | 6,51
K;;gﬁ;‘gﬁﬁh Serbest Meslek | 19 | 38.21 | 8.22 | 0866 | 0.491
Ogrenci 7 | 3357 | 9,59
Issiz 6 | 37,50 | 7,77
Memur 11 | 34,73 | 5,46
o fsci 16 | 36,00 | 9,14
c hi;g?ﬁ;;ﬁfgzgl Serbest Meslek | 19 | 34,63 | 746 | 0,704 | 0593
= Ogrenci 7 30,00 | 10,25
= ssiz 6 | 3533 | 7,99
= Memur 11 | 15,18 | 1,99
S , fsci 16 | 19,56 | 7,60
= Sildliganlivhzah Serbest Meslek | 19 | 20.74 | 6,69 | 1,604 | 0.187
R o Fuam Ogrenci 7 [ 20,29 | 531
issiz 6 | 16,83 | 8,08
Memur 11 | 20,91 | 7,34
- _ fsci 16 | 24,75 | 8,35
Ken;lgglzn‘ﬁf;aﬁ“ah Serbest Meslek | 19 | 25,79 | 8.23 | 1,992 | 0,109
Ogrenci 7 | 18,29 | 8,48
issiz 6 | 19,00 | 5,06
Memur 11 4,09 3,05
_ L fsci 16 | 519 | 2,37
Dikkat eksikligi — —eon ocvedek [ 19 | 647 | 3.86 | 2450 | 0,057
boliimii toplam puani - -
Ogrenci 7 9,43 6,50
_ Issiz 6 5,83 3,37
f:U Memur 11 | 3,27 | 3,44
S JUN— sci 16 | 363 | 2,22
8 9t hareketiitl Serbest Meslek | 19 | 516 | 4,59 | 1,550 | 0,201
m boliimii toplam puani — -
T Ogrenci 7 7,14 3,18
g Issiz 6 5,00 | 4,98
Memur 11 | 18,36 | 7,81
DEHB ile iliskili Isci 16 | 19,19 | 10,25
dzellikler bolimii Serbest Meslek | 19 | 23,05 | 14,79 | 0,956 | 0,439
toplam puani Ogrenci 7 | 26,29 | 10,52
issiz 6 | 16,50 | 11,17
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Meslek degiskeni kategorilerinin katilimci1 mizah boyutu igin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 0,866; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin  kendini  gelistiricic mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 0,704; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu igin istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 1,604; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin kendini yikict mizah boyutu i¢in istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/54)= 1,992; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi boliimii boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 2,450; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin asir1 hareketlilik boliimii  boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (2/56)= 1,550; p>0,05.

Meslek degiskeni kategorilerinin DEHB ile iliskili 6zellikler boliimii boyutu i¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (2/56)= 0,956; p>0,05.
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Tablo.14. Aile Tutumu Degiskeni Kategorileri icin Mizah ve DEHB Puanlar1 Arasi

Farkin incelenmesi

df=4/46 | Toplam puan Aile Tutumu n X SS F p
Ilgili Ve Koruyucu 42 | 37,93 | 7,32
Katilimel Titiz Ve Kati 2 | 3250 | 13,44
Mizah Toplam | Ilgisiz Ve Otoriter 2 | 30,50 0,71 0,927 | 0,457
Puani Sert Ve Otoriter 3 | 34,00 | 5,00
Tutarsiz Ve Giivenilmez 2 | 34,00 | 11,31
o [gili Ve Koruyucu 42 | 3521 | 7,80
Kendini "7y, Ve Kat 2 | 31,50 | 71
- M.Gehs““c‘ flgisiz Ve Otoriter 2 [ 27.00 | 566 | 1,389 | 0.253
s izah Toplam -
= Puani Sert Ve Otoriter 3 | 26,33 3,21
2 Tutarsiz Ve Glivenilmez 2 | 3500 | 18,38
= ilgili Ve Koruyucu 42 | 1817 | 6,25
g Saldirgan | Titiz Ve Kats 2 | 2300 | 7,07
= Mizah Toplam | Ilgisiz Ve Otoriter 2 15,50 2,12 2,012 | 0,109
Puani Sert Ve Otoriter 3 | 2633 | 7,09
Tutarsiz Ve Giivenilmez 2 13,00 1,41
Igili Ve Koruyucu 42 | 22,55 | 7,40
Kendini Titiz Ve Kati 2 2750 | 21,92
Yikic1 Mizah Hgisiz Ve Otoriter 2 10,00 1,41 1,877 | 0,131
Toplam Puani | Sert Ve Otoriter 3 | 2867 | 321
Tutarsiz Ve Giivenilmez 2 | 2350 | 13,44
) Igili Ve Koruyucu 42 | 5,07 3,50
Dikkat - "Titi7 Ve Kat 2 | 1550 | 3,54
ebkosllllfrlrllil flgisiz Ve Otoriter 2 | 800 | 424 | 5573 | 0,001
toplam puan Sert Ve Otoriter 3 | 10,00 2,65
_ Tutarsiz Ve Giivenilmez 2 8,00 5,66
ks flgili Ve Koruyucu 42 | 457 | 374
] Asitt [ Titiz Ve Kati 2 | 950 | 354
<) hareketlilik ——— -
o bsliimii Ilgisiz Ve Otoriter 2 4,50 6,36 1,293 | 0,287
e foplam puani | Sert Ve Otoriter 3 ] 600 | 3,00
g Tutarsiz Ve Giivenilmez 2 1,50 0,71
DEHB ile Ilgili Ve Koruyucu 42 | 18,05 9,39
iliskili Titiz Ve Kat1 2 | 37,50 0,71
ozellikler Hgisiz Ve Otoriter 2 17,00 | 12,73 | 4,596 | 0,003
bolimi Sert Ve Otoriter 3 | 32,67 | 19,35
toplam puant [ Tytareiz Ve Giivenilmez 2 | 36,50 | 0,71
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Aile tutumu degiskeni kategorilerinin katilimci mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/46)= 0,927; p>0,05.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin kendini gelistirici mizah boyutu ig¢in
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/46)= 1,389; p>0,05.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin saldirgan mizah boyutu igin istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/46)= 2,012; p>0,05.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin kendini yikict mizah boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamustir; F (4/46)= 1,877; p>0,05.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin dikkat eksikligi boliimi boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farkliik bulunmustur; F (4/46)= 5,573; p<0,05.
Farkliligin hangi kategoriden kaynaklandigini bulmak igin yapilan Tukey’s-B (Post
Hoc) c¢oklu karsilastirma sonucuna gore biitiin kategoriler kendi aralarinda
farklilagsmaktadir. Dikkat eksikligi bolimii toplam puani igin en yiiksek ortalama puan
titiz ve kati aile tutumunda goriiliirken en diisiik puan ise ilgili ve koruyucu aile
tutumunda goriilmiistiir.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin asiri hareketlilik boliimii boyutu igin
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir; F (4/46)= 1,550; p>0,05.

Aile tutumu degiskeni kategorilerinin DEHB ile iligkili 6zellikler bolimi boyutu
icin istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur; F (4/46)= 4,596; p<0,05.
Farkliigin hangi kategoriden kaynaklandigini bulmak igin yapilan Tukey’s-B (Post
Hoc) c¢oklu karsilastirma sonucuna gore biitiin  kategoriler kendi aralarinda
farklilasmaktadir. DEHB ile iligkili 6zellikler boliimii i¢in en yiiksek puan titiz ve kati

aile tutumunda en diisiik puan ise ilgisiz ve otoriter aile tutumunda bulunmustur.
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Tablo.15. Dikkat Eksikligi Boliimii Toplam Puanim1 Yordamak i¢in Yapilan Coklu
Dogrusal Regresyon Analizi Sonucu

< .. B’nin standart
Bagimsiz degiskenler B(b) hatasi Beta t p
Kendini Gelistirici Mizah Toplam | -0,117 0,051 -0,238 | -2,287 0,026
Puanm
Saldirgan Mizah Toplam Puani 0,144 0,063 0,239 2,285 0,026
Yas -0,075 0,033 -0,231 | -2,250 0,029
Calisma Durumu 2,244 0,588 0,406 3,814 0,000
Aile Tutumu 0,841 0,399 0,216 2,107 0,040
Sabit (a) (Constant) 5,826 2,917 1,997 0,051
Coklu R (multiple R) R? F s.d. p
0,695 0,482 9,880 5/53 0,000

Dikkat eksikligi boliimii toplam puanini yordamak i¢in kurulan regresyon
modeli istatistiksel olarak anlamlidir: F(5/53)= 9,880; p<0,05. Yapilan analiz sonucunda
modele alinan 5 degiskenin dikkat eksikligi boliimiiniin %48’lik kismini agikladigi
goriilmektedir. Kalan %52°lik kistm modele alinmayan degiskenlerce agiklanmaktir.
Ancak diger degiskenler i¢in istatistiksel anlamlilik bulunmamaistir.

Dikkat eksikligi boliimiiniin birinci agiklayicist olan kendini gelistirici mizah
toplam puani istatistiksel olarak anlamlilik gostermektedir (p<0,05). Kendini gelistirici
mizah toplam puanindaki 1 birimlik artis dikkat eksikligi boliimii toplam puaninm -0,117
birim azaltacaktir. Bu noktada negatif bir yordama katsayis1 bulunmustur.

Saldirgan mizah toplam puani ise modelde anlamli bulunan ikinci degiskendir
(p<0,05). Saldirgan mizah toplam puanindaki 1 birimlik artig dikkat eksikligi boliimii
toplam puanini 0,144 birim artiracaktir. Bu noktada pozitif bir yordama katsayisi
bulunmustur.

Yas degiskeni kurulan modelde istatistiksel olarak anlamli (p<0,05) bulunmakla
birlikte yas degiskenindeki 1 birimlik artis dikkat eksikligi boliimii toplam puanini -
0,075 birim azaltacaktir. Bu noktada negatif bir yordama katsayisi bulunmustur.

Calisma durumu degiskeni istatistiksel anlamliliginin (p<0,05) yaninda dikkat
eksikligi boliimii toplam puaninin en 6nemli yordayicisidir. Calisma durumundaki 1
birimlik artis dikkat eksikligi bolimi toplam puanmi 2,244 birim artiracaktir. Bu

noktada pozitif bir yordama katsayis1 bulunmustur.
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Aile tutumu degiskeni dikkat eksikligi boliimii toplam puanini yordamada
anlamli bulunmustur (p<0,05). Aile tutumundaki 1 birimlik artis dikkat eksikligi
boliimii toplam puanini 0,841 birim artiracaktir. Bu noktada pozitif bir yordama
katsayis1 bulunmustur. Modele alinan tiim degiskenler O birim olsa dahi sabit degisken
araciligi ile dikkat eksikligi boliimii toplam puanini 5,826 biri etkilenmektedir.

Yapilan regresyon analizi sonucunda bir bireyin dikkat eksikligi boliimii puant

hesaplanmak istenirse asagidaki denklem yardimci olacaktir. Bu denklem:

Dikkat eksikligi puani = sabit (a) + (-0,117) * (kendini gelistirici mizah puani) +
(0,144) * (saldirgan mizah puani) + (-0,075) * (yas) +
(2,244) * (¢calisma durumu) + (0,841) * (aile tutumu)

Tablo.16. Asir1 Hareketlilik Boliimii Toplam Puanim1 Yordamak i¢in Yapilan
Coklu Dogrusal Regresyon Analizi Sonucu
B’nin standart

Bagimsiz degiskenler B(b) hatast Beta t p
Ruhsal tedavi 3,759 1,015 0,434 | 3,704 0,000
Aile tipi -2,350 1,099 -0,250 | -2,137 | 0,037
Sabit (a) (Constant) 3,794 2,358 1,609 0,113
Coklu R (multiple R) R? F s.d. p
0,485 0,235 8,623 2/56 0,001

Asirt hareketlilik boliimii toplam puanini yordamak icin kurulan regresyon
modeli istatistiksel olarak anlamlidir: F(2/56)= 9,880; p<0,05. Yapilan analiz sonucunda
modele alinan 2 degiskenin asir1 hareketlilik bolimiiniin %23’lik kismini agikladigi
goriilmektedir. Kalan %77°lik kistm modele alinmayan degigkenlerce agiklanmaktir.
Ancak diger degiskenler i¢in istatistiksel anlamlilik bulunmamustir.

Ruhsal tedavi alma veya almama modelde istatistiksel olarak anlamli olan bir
degiskendir (p<0,05). Ruhsal tedavi degiskenindeki 1 birimlik artis asir1 hareketlilik
boliimii toplam puanmi 3,759 birim artiracaktir. Bu noktada pozitif bir yordama

katsayist bulunmusgtur.
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Aile tipi degiskeni ise anlaml1 (p<0,05) olan bir degisken olup 1 birimlik artig
asir1 hareketlilik boliimii toplam puanini -2,350 birim azaltacaktir. Bu noktada negatif
bir yordama katsayisi bulunmustur. Modele alinan tiim degiskenler O birim olsa dahi
sabit degisken araciligi ile asir1 hareketlilik bolimii toplam puanini 3,794 biri
etkilenmektedir.

Yapilan regresyon analizi sonucunda bir bireyin dikkat eksikligi boliimii puant

hesaplanmak istenirse asagidaki denklem yardimci olacaktir. Bu denklem:

Asir1 hareketlilik puam = sabit (a) + (3,759) * (ruhsal tedavi alma/almama) +
(-2,350) * (aile tipi)
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TARTISMA

En genel anlamiyla mizah giilme, giildirebilme ve bireyin diislincelerini,
duygularin1 ve davranislarini saka yoluyla anlatan s6z veya yazi seklidir. Mizahin
giinliik hayatta sosyallesme icin Onemi biiyiiktiir. Ayrica bireyin psikolojisini de
diizenleyen dnemli bir etkendir. Mizahin kisiye yararlar olmasina ragmen DEHB bireye
ve ¢evresine ciddi zararlar bir rahatsizliktir. En basit tanimi1 ile DEHB bireyin kendilik
kontrolli, planlama, dikkat, diirtiisellik ve organizasyon yeteneklerinde zayiflik ve
denetim eksikligidir. DEHB kavramsal olarak dikkat eksikligi, diirtiisellik ve
hiperaktivite boyutlarinin birlesik veya tekil hali olarak karsimiza ¢ikar.

Yapilan calismanin temel amaci mizah yaklagimlar1 ve DEHB boyutlar arasi
iliskinin belirlenmesidir. Bunun yaninda sosyodemografik bazi1 degiskenlerin bireylerin
mizah yaklasimi ve DEHB boyutlarina etkisi incelenmistir. Son olarak DEHB
boyutlarin yordayicisi degiskenler arastirtlmistir.

Yapilan ¢alismanin bulgular kisminda ilk incelenen konu mizah ve DEHB
arasindaki iligkinin korelasyon analizi ile incelenmesidir (Tablo 3). Bu anlamda DEHB
Olgegi ve mizah Olgeklerinin alt boyutlari icin toplam puanlar alinmig ve Pearson
Momentler Carpim1 Korelasyon Analizi uygulanmistir. Elde edilen korelasyon degerleri
diisiik siddette ve orta siddette bulunmustur ve cogu korelasyon analizi istatistiksel
olarak anlamlidir. Yorumu yapilabilecek siddette ilk korelasyon analizi dikkat eksikligi
boliimii ve katilimc1 mizah arasindaki negatif ve orta siddette bulunan korelasyondur.
Bu noktada katilime1 mizah puani artinca dikkat eksikligi bolimi diismekte bunun tam
tersi icinde bu durum gecerli olmaktadir. Katilime1 mizah puam yiikselen kisilerin
dikkat eksikligi boliimii puanlarinin diisecegini sdylemek dogru olacaktir. Diger yandan
dikkat eksikligi bolimii yiiksek bireylerin katilimcit mizah puanlart diigecektir. Alan
dizin c¢alismalarinda DEHB ile paralel goriilen akranlarla anlasamama, uyumsuz
davraniglar, oOfke ve konugmanin gelismemesi/ yavaslamasi gibi belirtiler
diisiiniildiiglinde bu gibi etkiler bireyin sosyallesmesini ve katilimc1 mizah 6zelliklerini
etkilemesi beklenmektedir (Faraone ve Graham, 2009). Buna benzer bir korelasyon
iliskisi kendini gelistirici mizah puaninda da karsimiza ¢ikmistir. Bu bulgular 15181inda
bireylerdeki dikkat eksikligini azaltmak i¢in onlarin katilimeci ve kendini gelistirici

mizah 6zelliklerini yiikseltmek faydali olacaktir.
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Incelenen bir diger korelasyon ise asir1 hareketlilik ve saldirgan mizah puanlari
arasindaki orta siddette ve pozitif olan iliskidir. Bu noktada iki puan aras1 dogrusal bir
iliskiden s6z edilebilir. Beklendigi gibi asir1 hareketli olan birinin saldirganlik puani da
yiikselecektir. Asir1 hareketli bireylerde ¢evreye uygun tepkiler vermek zorlanmakta ve
Ofke duygularini kontrol altina almada zorlanacaklardir. Bu tiir bireyler daha ¢ok
diirtiisel olup cevrelerine karsi saldirgan ve yikici eylemlerde bulunabilirler. Nitekim
bulgular 1s1g¢1nda bu bilgileri destekleyen rakamlar bulunmustur.

Bu sonug paralelinde bulunan diger korelasyon katsayisi ise DEHB ile iliskili
Ozellikler ile saldirgan ve kendini yikici mizah arasinda da bulunmustur. Genel
anlamiyla DEHB tanis1 almis bireylerin ¢evreye ve kendilerine doniik olumsuz mizah
ozelligine sahip olduklar1 sdylenebilir. Bu sonuglar DEHB’ 1i bireylere mizahi yonden
yaklagmak isteyen sosyal gevreye fayda saglayacak bilgiler sunmaktadir. Alan dizinde
yer alan ¢alismalar DEHB ve mizah arasi iligkiyi incelenmemistir ancak her iki alana
doniik bireyler ozellikler arasi korelasyon sonuclart vardir (Akin ve Bilgin, 2015;
Martin, 2007; Yilmaz, 2011).

Arastirmanin bir sonraki asamasinda sosyomedografik farkliliklar1 bulmak i¢in
hipotez testlerine gecilmistir. Bu baglamda ilk incelenen degisken cinsiyet degiskenidir
(Tablo 4). Mizah igin cinsiyet farkliliklarina bakildiginda istatistiksel fark sadece tek bir
boyut i¢in bulunsa da erkeklerin biitiin mizah alt boyutu puanlarinda kadinlardan ytiksek
puanlar aldiklar1 goriilmektedir. Erkeklerin gerek bireysel gerekse sosyal agidan
avantajli olmalari, zengin bir sosyal ¢evre i¢inde yasamalar1 onlar1 mizah yoniinden de
donanimli hale getirmistir. Kendini yikic1t mizah i¢in bulunan sonuca gore erkeklerin
kendini yikici mizah puanlart kadinlardan yiiksektir. Kendini yikict mizah temel
anlamda bagkalarina ydnelik asagilayici, kiigiik disiiriicii ve kotii tutumlu mizah
ozelliklerini icermektedir. Erkeklerin genel dogasi, sosyal ¢evre iligkileri ve en dnemlisi
empati yeteneklerinin kadinlardan diisiik olmasi bu farkliligin temel nedenlerindendir.
Alan dizin ¢alismalar1 da bulunan sonuclar1 destekler niteliktedir (Cann, Norman,
Welbourne ve Calhaun, 2008; Kazarian ve Martin, 2004; Sevim, 2011). Ozellikle
empati yetenegi baglaminda erkekler karsisindaki bireylerin duygu, diislince ve
davraniglarini iyi anlayamamakta ve eylemlerin sonucu pek énemsememektedir. Bunun

beraberinde kendini yikicit mizah ortaya ¢ikmaktadir.
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DEHB noktasinda cinsiyet icin istatistiksel farklilik bulunmasa da bulunan
sonuclar alan dizine yeni bilgiler kazandiracaktir. Genel anlamiyla ¢ocukluk hastaligi
olarak goriilen DEHB vyapilan c¢alismalarla yetiskinlikte de kendini gosterdigi
gorilmistiir. Genel anlamda ¢ocuklukta erkeklerde goriilme orani kadinlara kiyasla ii¢
veya bes kat fazla olmaktadir (Kayaalp, 2008). Ancak yapilan analizler sonucu elde
edilen bulgular 1s18inda kadinlarin DEHB’ e doniikk puanlarinin yiiksek oldugu
gorilmektedir. Bu asamada bu farkliligin neden kaynaklandigi temel olarak
bilinmemekle birlikte bundan sonra yapilacak c¢alismalar igin arastirma konusu
olacaktir.

Arastirmaci tarafindan DEHB ve mizahi etkiledigi diisiiniilen bir diger degisken
ise yasanilan yerdir (Tablo 5). Sonu¢ olarak sehir hayati veya ilge hayati bireyler
tizerinde farkli etkiler birakmaktadir. Analizler sonucu istatistiksel olarak farklilik
bulunmamistir. Ancak ilge hayatinin bireylerde hem mizah hem de DEHB puanlarini
artirdigi goriilmistiir. Temel anlamda sehir merkezinde yasayan bireylerde mizah ve
DEHB puanlarinin yiiksek olmasi beklenirken bu noktada tam tersi sonu¢ bulunmustur.
Elde edilen bulgularin iki kategori arasi kisi sayisinin dengesiz dagilimina baglanabilir.
En temel anlamiyla bu degisken de bundan sonraki alan dizin c¢aligmalarini
zenginlestirici bilgiler icermektedir.

Bireyin ruhsal tedavi gOrmesi veya gdrememesi onun bircok 06zelligini
etkilemektedir. Bu haliyle yapilan analizler sonucunda daha 6nce ruhsal tedavi gormiis
olan bireylerin mizah ve DEHB puanlarinin yiiksek oldugu goriilmistiir (Tablo 6).
Ruhsal tedavi goérmiis olan bireyler sosyal destek arayacak ve arkadaslari ile daha ¢ok
vakit gecirmek isteyeceklerdir. Bu bilgi 1s18inda katilimer ve kendini gelistirici mizah
puanlarinin yiiksek ¢ikmasi beklenen durumdur. Ote yandan ruhsal tedavi gegirmis
olmanin bireyin duygusal ve davranigsal hayatin1 etkiledigi esas alimirsa bu
ozelliklerden belirtiler varligin1 koruyacaktir. Saldirgan ve kendini yikici mizah
puanlarinin yiiksek bulunmasi bu agiklama paralelinde bir sonugtur. Mizah anlayisinin
sorunlart ¢ozmede kullanilmasi1 da burada ara degisken olarak etkili olmus olabilir

(Aydin, 2005). Dikkat eksikligi i¢in bulunan sonuglar ilgi ¢ekicidir.
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Genel anlamda ruhsal tedavi goérmiis bireylerin daha stabil, dengeli ve olumlu
olmast beklenirken sonucglar tam tersidir. Ancak yasanilan ruhsal sikintinin etkisinin
gecmemis olmasi veya kiside biraktigr etkiler de bu durumu etkilemektedir. Bundan
sonraki caligmalarda bunun nedeninin iyi analiz edilmesi alan dizine faydali bilgiler
sunacaktir.

Bireylerin yetistirildikleri aile yapist hi¢ siiphesiz onlarin kisiliklerinle etki
etmektedir. Bunun yani sira bazi patolojilerin olusmasina da zemin saglamaktadir.
Bulunan sonuglar 1s1ginda saldirgan mizahin en yiiksek oldugu aile tipi ¢ekirdek aile
olarak goriilmistiir(Tablo 7). Saldirgan mizahin 6zelliklerinden biri olarak kalabalik
ailede yetisen bireyler kendilerini ¢evresinden uzak tutmak ve mesafe koymak i¢in bu
mizah anlayisini gelistirmis olabilirler. Baska bir agidan kisiler arasi iliskilerin ilk
gelistirdigi yer olan ailede mizahin iliski gelistirme icin oynadigi rol sonuglara etki
etmis olabilir (Erdzkan, 2009). Bu noktada aile i¢i kiiltiirel 6gelerin iyi analizi de
bulunan bu sonuglar1 daha iyi agiklamaya yardimeci olacaktir. Hiperaktivite boyutunda
ise genis ailede yetisen bireylerin dikkat eksikligi ve asir1 hareketlilik puanlar yiiksek
bulunmustur. Cevrede ne kadar c¢ok kisi var ise bu da o kadar ¢ok uyarict anlamina
gelmektedir. Ulkemiz icin genis aile taniminda belli bir kisi sayis1 olmamakla birlikte
kuramsal anlamda tutarli bir sonugtur. Bu bulgularla ilintili olarak da yetistirilme
bi¢iminin sorunlar1 ¢é6zmede yardimci oldugunu diisiinen bireylerde kendini gelistirici
mizah yliksek bulunmustur (Tablo 8). Bu kisiler yetistirilme O6zellikleri paralelinde
bireyler stres ve kaygiyr azaltmakta mizahi etkin bir silah olarak kullanmakta ve
sorunlarla bas etmektedir. Yardimci olmadigimmi sdyleyen bireylerde DEHB boliim
puanlar yiiksek bulunmustur ve bu soruya verdikleri cevaplarla tutarli bir sonugtur.

Yas degiskeni icin istatistiksel anlamda pek farklilik bulunmamakla birlikte
beklenen sonuglar alinmistir. DEHB boliimii puanlar1 yas ilerledik¢e diismekte bu
sonugta islevselligini zamanla yitiren bireyler i¢cin gozlenen bir sonugtur. Bireyin
kisiliginin tam oturdugu ve hayatim1 diizene soktugu yil olarak gosterilebilecek olan
40’11 yaslarda ise kendini gelistirici mizah en yiiksek bulunmustur (Tablo 9). Saldirgan
mizahin 30-39 yas aras1 bulunmasi kisinin daha sosyal ve ¢evresiyle daha c¢ok iletisimde

olmas1 nedeniyle yiiksek bulunmus olabilir.
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Egitim kisilerin bilgi diizeylerini etkilemekle birlikte hayata bakislarina da direkt
rol almaktadir. Bu baglamda analize alinan egitim durumu degiskeni i¢in sonuglar alan
dizinine katki saglar niteliktedir. Ilk 6nemli bulgu ilkokul egitim seviyesindeki
bireylerde saldirgan mizahin yiiksek bulunmasidir (Tablo 10). Bireyler ilkokul egitim
seviyesi bilgi ve donanimlar ile bir mizah kimligi benimserler ve bu mizah genellikle
olumluluktan uzak olur. Bireyin entelektiiellikten, kendini gelistirmekten ve empati
yeteneginden uzak olusu bunun en dinamik faktorleridir. Nitekim sosyal ¢evrenin de
rolii vardir (Kara, 2014).

Bagka bir sonugta ise kendini yikict mizahin ise bedensel ve psikolojik gelisimin
kritik zamanlar1 olan ilkokul ve lisede goriilmesi bireyin otokontrolden uzak ve icsel
diinyasindaki catigsmalar temelinde degerlendirilebilir.

Calisiyor olma bireye ekonomik katkilarinin yaninda sosyal getirileri olan bir
degiskendir. Bu baglamda analize alinan is durumu degiskeni i¢in stirekli is
degistirenlerde kendini yikict mizahin yiiksek oldugunu gostermektedir (Tablo 12).
Nitekim siirekli is degistirmek bireyin yasam doyumunda azalmaya, benlik saygisinda
zedelenmeye ve islevlik hissinde kayip yasanmasina sebep olacagindan bu duygularini
disa yansitma olarak kullanacak ve kendini yikict mizah 6zellikleri gostereceklerdir.
Diger onemli sonug¢ ise dikkat eksikligi puani en yiiksek grubun hi¢ calismamis
olanlarda goriilmesidir. Bu noktada detayli bir korelasyonel calisma bu iki degisken
aras1 iliskiyi daha iyi anlatacaktir. Bireylerde dikkat eksikligi oldugu i¢in bugiine kadar
caligmadiklar1 olasiliginin yaninda is bulamadiklar i¢in dikkat eksikligi semptomlari
gostermeleri de olasidir. Alan dizin ¢alismalarinda DEHB i¢in kisiler arasi iligkilerde
diirtiisel, daginik ve saldirgan olma gibi 6zellikler siralanmaktadir (Zabci, 2004). Yine
bireylerin bu 6zelliklerinde dolay1 hi¢ ¢calismamis olmalar1 olasidir.

Evebeyn tutumlari bireylerin mizah tarzlarim1 olusturmalart veya DEHB
semptomlar1 gostermelerine sebep olabilmesi yoniinden etkili bir degiskendir (Tablo
14). Arastirmada mizah boyutlart i¢in aile tutumlarimin bir etkisi olmamakla birlikte
DEHB i¢in aile tutumlar istatistiksel fark yaratmaktadir. Sonuglar gostermektedir ki
titiz ve kati olan ailelerin ¢ocuklart DEHB i¢in daha yiiksek risk grubu olmaktadir.
Biiyiimenin ve gelismenin fizyolojik ihtiyaglar yaninda en temel 6gelerinden olan sevgi,
hosgorii vb. olumlu duygulardan uzak aileler alan dizin ¢alismalarinda da gosterildigi

gibi bir¢ok patolojiye zemin hazirlamaktadir.
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Nitekim c¢aligmamiz bulgulart da bunu desteklemektedir. Hig¢ siiphesiz pozitif
duygu durumun biyolojik sistemler iizerine etkisi de olacaktir. Bu da DEHB’ nin
biyolojik etkenlerine referans olacaktir.

Arastirmanin en son asamasinda bir dizi regresyon modeli yapilmis ve
smanmistir. Ik regresyon analizi gdstermektedir ki kendini gelistirici mizah dikkat
eksikligini agiklamada negatif bir yordayict olmaktadir (Tablo 15). Nitekim pozitif
mizah boyutlar1 icinde olan kendini gelistirici mizah bireydeki patolojiyi de azaltici rol
oynamaktadir. Ote yandan saldirgan mizah ise dikkat eksikligini pozitif yordayici rol
oynamaktadir.

Saldirgan mizah Ozellikleri ne kadar yiliksekse bireydeki dikkat eksikligi de o
derece c¢ok olmaktadir. Saldirgan mizahin altinda yatan kendilik algisina doniik
carpitmalar ve icsel yasantilar da bu patolojiyi besleyen faktorlerdir. Bulunan bu
sonuclar korelasyon analizi sonucu ¢ikan bulgularla ortiismektedir. Yas arttik¢a dikkat
eksikliginin azaldig1 yorumu ise tekrar regresyon analizi ile ispatlanmis ve istatistiksel
olarak anlamli olarak bulunmustur. Alan dizin ¢alismalar1 ¢cocukluk caginda baglayan
DEHB’ nin yetiskinlik ¢aginda %30-70 oraninda devam ettigini gostermektedir.
Yapilan boylamsal bir arastirmada DEHB tanisi konmus bireyler ile 9 yil sonra
gorismede %31, 17 yil sonra yapilan bir calismada ise %8 oraninda DEHB tani
kriterlerinde uygunluk gorilmistir (Kiris ve Karakas, 2004). Bireylerdeki dikkat
eksikliginin en dnemli yordayicisi olarak ¢alisma durumu sonucu ¢ikmistir.

Ancak DEHB ile ¢aligma durumu arasindaki nedensellik baginin kurulmasi bu
calismanin sinirlarini asan bir konu olup bundan sonra yapilacak ¢aligmalarda énemli
bir baslik olusturacaktir. Nitekim aile tutumlarinin da regresyon analizi sonucu dikkat
eksikligini agiklamada anlamli bir degisken oldugu goriilmistiir. Ailedeki olumsuz
tutum ne kadar artarsa bireydeki dikkat eksikligi de artmaktadir. Bu noktada iistiinde
durulmasi gereken nokta karsit gelme davranisidir. Dikkat eksikligi temelinde karsit
gelme davranigh bir bozukluk olarak da kendini gostermektedir (Senol, 2008; Tufan ve
Yalug, 2009). Bireyler karsit gelme davranist sonucu dikkat eksikligi patolojisi
gelistiriyor olabilir. Bu hipotez genelinde ailenin tutumlart etkili olmaktadir. Ancak
eldeki verilerle bunun analizi yapilamamakla beraber yapilacak ¢alismalar ve alan dizini

i¢cin zengin bir bilgi kaynagi olmaktadir.
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Bu onemli kaynak ve Oneriye ek olarak ailelerde DEHB 6zelliklerinin olup
olmamasi da g¢ocuklara yonelik tutumu degistirecektir. Genetik faktorlerin 6nemi DEHB
tanis1 almada etkili olmaktadir. Yapilan alan dizin c¢alismalarinda genetik gecisim
Onemini vurgulayan aragtirmalar mevcuttur (Camcioglu, 2009; Ercan ve Aydin, 2000).
Bu nokta itibariyle hem genetik ge¢is hem de c¢evre faktoriiniin bireydeki DEHB

olusumuna etkisi detayli incelenebilecektir.

SONUC ve ONERILER

Yapilan caligma sonrast gerek mizah ve DEHB arasi dogrusal iliskilerin
gosterilmesi gerekse de sosyodemografik degiskenlere gore farklilasmanin incelenmesi
yoniiyle 0Ozgiin bilgiler icermektedir. Bazi sosyodemografik degiskenler mizah
ozelliklerinin kazanimi ve DEHB olusumunda etkili oldugu istatistiksel sonuglarla
gosterilmistir. Diger yandan yapilan regresyon modelleri sonucunda bireyler DEHB
boliimlerine iligkin puanlar1 daha kolay hesaplanmakta ve tedavi siirecinde bu
degiskenlerin manipiile edilmesi ile 1yilesme siireci kisaltilabilecektir.

Yapilan calisma kisi sayist yoniinden kisitlilik gostermektedir. Anket veri
toplama tekniginin eksi bir yani olarak karsimiza ¢ikan bu durum analizlerde dengeli
dagilimi ve istenen istatistiksel farkin bulunmasina engel olmaktadir. Secilen
degiskenlerin kimi iyi ¢alisirken kimi ¢alismamistir. Bundan sonra yapilacak ¢alismalar
icin temel Oneriler 6rneklemi genis tutmak ve secilecek bagimsiz degiskenlerin dikkatle
secilmesi olacaktir. Ayrica calismada belirli noktalarda yeni caligmalara atiflar yapilmis

ve giincel arastirmalar i¢in yeni konular olusturulmustur.

63



Kaynaklar

Akgiin, G. M., Tufan, E., Yurteri, N., Ve Erdogan, A. (2011). Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugunun Genetik Boyutu. Psikiyatride Giincel Yaklasimlar,
3(1), 15-48.

Akin, A. Ve Bilgin, O. (2015). Cocuklar i¢in Cok Boyutlu Mizah Anlayis1 Olgeginin
Tirkge Formu: Gegerlik Ve Giivenirlik Calismasi. Uluslararasi Sosyal
Arastirmalar Dergisi, 8(37), 684-688.

Avel, N. (2012). Universite Ogrencilerinin Mizah Tarzlarmin, Psikolojik Belirtiler Ve
Oliim Kaygis1 Ile 1liskisi. Yiiksek Lisans Tezi. Egitim Bilimleri Enstitiisii,
Sakarya.

Aydin, A. (2005). Hemsirelik Ve Mizah. Cumhuriyet Universitesi Hemsirelik
Yiiksekokulu Dergisi, 9(1), 1-16.

Bata¢ Bilgeg, S, 6-12 Yas Arast Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Olan
Cocuklarin Annelerinin Bag Etme Tutumlari, Depresyon, Anksiyete Diizeyleri
Ve Erisin Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Agisindan Incelenmesi/
Doktora Tezi, Saglik Bakanligi Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Sagligi
Ve Sinir Hastaliklar1 Egitim Ve Arastirma Hastanesi Psikiyatri Klinigi, 2012.

Bilge, K. (2013). Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktivite Bozuklugu (Dehb) Olan Cocuklarin
Anne Babalarinin Kisilik Ozelliklerinin Incelenmesi. Yiiksek Lisans Tezi.
Yeditepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii , Istanbul.

Birligi, A. P. (2007). DSM-IV-TR Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitab.
Koéroglu E (Ceviri Ed.), Ankara: Hekimler Yaym Birligi.

Birligi, A. P. (2013). DSM-V Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi.
Koéroglu E (Ceviri Ed.), Ankara: Hekimler Yayin Birligi.

Burger, J. M. (2006). Kisilik. (Cev. Sarioglu, 1. D.). Istanbul. Kakniis Yaynlar1.

Camcioglu, T. (2009). Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu tanis1 konmus
cocuklarin evebeynlerinde dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu siklig.
Yiiksek Lisans Tezi, Kocaeli Universitesi, T1p Fakiiltesi.

Cann, A., Norman, M. A., Welbourne, J. L. ve Calhoun, L. G. (2008). Attachment
styles, conflict styles and humor styles: Interrelationships and associations with

relationship satisfaction. European Journal of Personality, 22, 131-146.

64



Cemaloglu, N. , Recepoglu, E. , Sahin, F. , Dasc1, E. Ve Koktiirk, O. (2012). Mizah
Davranisi Olgeginin Gelistirilmesi: Gegerlik Ve Giivenirlik Calismasi. Tiirk
Egitim Bilimleri Dergisi, 10(4), 694-716.

Cakmak, S. , Karakus, G., Tam, L. , Tasdemir, A. Ve Karaytug, M. (2015). Tip
Fakiiltesi Dénem 1 Ogrencilerinde Mizah Tarzlar1 Ve Benlik Saygisi iliskisi:
Kesitsel Bir Calisma. Cukurova Medical Journal, 40(4), 782-793.

Corapgioglu A, Aydemir O, Yildiz M, Esen A, Koéroglu E. DSM-IV Eksen |
Bozukluklar1 (SCID-I) i¢in Yapilandirilmis Klinik Goriisme, Klinik Versiyon.
Ankara: Hekimler Yaymn Birligi, 1999.

Dogan, I. (2004). Sosyoloji Kavramlar Ve Sorunlar, 6. Baski, Ankara: Pegam
Yayincilik.

Durukan, 1. , Erdem, M., Tiirkbey, T. Ve Céngdloglu, A. (2009). Relationship Between
Symtoms Of Children With Attaction Deficit Hyperactivity Disorder , And
Anger Level And Anger Axpression Of Their Methods. Giilhane Med 5, 51(2),
101-104.

Ekinci, S. , Oncii, B. Ve Canat, S. (2011). Eriskin Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktivite
Bozuklugu: Es Tam Ve Islevsellik. Anadolu Psikiyatri Dergisi, 12, 185-191.

Ercan E.S ve Aydm C. (2000). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Ozellikleri-
Tedavisi Cocuklarda ve Eriskinlerde Belirtileri. Ercan ES, ed. Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugu, iigiincii baski. Istanbul, Gendas.

Erdzkan, A. (2009). Universite Ogrencilerinin Kisiler Arasindaki Iliski Tarzlar1 Ve
Mizah Tarzlar. Dokuz Eyliil Universitesi Buca Egitim Fakiiltesi Dergisi, 26, 56-
66.

Eysenck, H. J. (1972). Foreword. J. H. Goldstein Ve D. E. Mcghee(Ed) The Psychology
Of Humor: The Oretical Perspectives And Empirical Issves Newyork: Academic
Press.

Fabiano, G. A. , Pelham, W. E. , Coles, E. K. And Gnagy, E. M. (2008). A Meta-
Analysis Of Behavioral Treatments For Attention- Deficit/Hyperactivity
Disorder, Clinical Psychology Review, 29(2), 129-140.

Faraone S.V. ve Graham. (2009). Diagnosis and Management of ADHD in childiren,
young people and adults, National Clinical Practice Guideline, The British

Psychological Society and The Royal College of Psychiatrists, 72, 15-18.

65



Freud, S. (1905). Jokes And Their Relation To The Unconscious. New York: W. W.
Norton And Co, 1960.

Gloss, T. G. (1989). Humour In Literature: Three Levels. Proquest Dissertations And
Theses. University Of illinois, Urbana, llinois Kalayci,

Giglii, O. Ve Erkiran, M. (2004). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Tanis1
Konmus Cocuklarin Ebeveynlerinde Psikiyatrik Yiklilik. Klinik Psikiyatri, 7,
32-41.

Giinay, S, Savran, C, Aksoy UM, Maner F, Turgay A, Yargic I. “Eriskin Dikkat Esikligi
Hiperaktivite Olgeginin (Adult ADD/ ADHD DSM IV-Based Diagnostic
Screening and Rating Scale) Dilsel Esdegerlik, Gegerlik Giivenirlik ve Norm
Calismas1”, 40. Ulusal Psikiyatri Kongresi, 2004.

Halmon, A. , Klungsayr, K. , Skjaerven, R. And Haavik, J. (2012). Pre-And Perinatal
Factors In Adults With Attention- Deficit/Hyperactivity Disorder, Biol
Psychiatry, 71, 474-481.

Hergiiner, S. Ve Hergiiner, A. (2012). Dikkat Eksikligi Bozuklugu Olan Cocuk Ve
Ergenlerde Eslik Eden Psikiyatrik Bozukluklar. Noropsikiyatri Arsivi, 49, 114-
118.

Imren, S. , Arman, A. Ve Uluson, S. (2013). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu
Olan Cocuklarin Ebeveynleri Ve Kardeslerinde Psikopatoloji. Diisiinen Adam,
26(1), 89-85.

Kanay, A. Ve Girli, A. (2008). Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktivite Bozuklugu Olan 9-13
Yas Grubu Ilkdgretim Ogrencilerinin Uyumsal Davranislari, Benlik Kavrami Ve
Akademik Basarilar1 Arasindaki iliskiler. Dokuz Eyliil Universitesi Buca Egitim
Fakiiltesi Dergisi, 23, 184-191.

Kara, H. (2014). Yoneticilerin Mizah Tarzlarinin Uygulamadaki Durumunun Kuramsal
Ve Uygulamali Olarak Agiklanmasi. Tarih Okulu Dergisi, 7(17), 701-724.
Karabekiroglu, K. (2011). 2-15 Yas  Cocuguma Nasil = Davranmaliyim?. Say

Yayinlari

Kayaalp, L. (2008). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu. Siirekli Tip Egitimi

Etkinlikleri Sempozyum Dizisi, 62, 147-152.

66



Kazarian S. S. ve Martin, R. A. (2004). Humor styles, personality and well-being
among Lebanese university students. European Journal of Personality 18, 209-
219.

Keser, N. (2010). Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktivite Bozuklugu Tanis1 Almis Ve
Almamis Cocuklarin Duygu Ayarlama, Anne Baba Tutumlari, Annelerin Dehb
Belirti Ve Bilgi Diizeyinin Incelenmesi. Yaymnlanmams Yiiksek Lisans Tezi.
Ankara Universitesi Egitim Bilimler Enstitiisii, Ankara.

Kirig, N., ve Karakas, S. (2004). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugunun Zeka
Testlerinden ve Ilgili Diger Néropsikolojik Araglardan Yordanabilirligi. Klinik
Psikiyatri Dergisi, 7(3), 139-152.

Lauth, G. W. Ve Naumann, K. (2009). Adhs in Der Schule. Weinheim: Beltz.

Martin, R. A. (2007). The Psychology Of Humor An Integrative Approach. Burlington,
Ma:Elsevier Academic Press.

Martin, R. A. , Puklik-Doris, P. , Larsen, G. , Gray, J. Ve Weir, K. (2003). individual
Differences Of Uses Of Humor An Their Relation To Psy Chological Well-
Being: Development Of The Humor Styles Questionnaire. Journal Of Research
In Personality, 37(1), 48-75.

Martin, R. A. Ve Lefcourt, H. M. (1984). The Situational Humor Response
Questionnaire A Qualitative Measure Of Sense Of Humor. Journal Of
Personality An Social

Mcleas, J. , Fettes, D. , Jensen, P. , Pescosolido, B. And Martin , J. K. (2008). Public
Knowledge, Beliefs And Treatment Preferences Concerning Attention-Deficit
Hyperactivity Disorder, 58(5), 626-631.

Mukaddes, N. M. (1998). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Tarihgesi Ve
Ebidemiyolojik Incelemeler. Ege Psikiyatri Siirekli Yaynlari, 3, 398-8.

Ortar, M. Ve Findikli, E. (2014). Okul Yéneticilerinin Mizah Tarzlar1 Ile Yasam
Doyumlar1 Arasindaki Iliskinin Incelenmesi (Atasehir Ornegi). Egitim Bilimleri
Dergisi, 39, 145-147.

Oncii, B., Ve Senol, S. (2002). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugunun
Etiyolojisi: Biitiinciil Yaklasim. Klinik Psikiyatri, 5, 111-119

67



Ozdolap, M. (2015). Mizah Tarzlar1 Ve Psikolojik Belirtiler Arasindaki Iliskinin
Incelenmesi. Yiiksek Lisans Tezi. Istanbul Bilim Universitesi Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Istanbul.

Ozkan, S. (2008). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugunun Tedavi Y®&ntemleri.
Elestirel Psikoloji Biilteni, 1, 73-79.

Ozmen, S. Ve Ozmen, A. (2012). Yetiskinlerde Dikkat Eksikligi Hiperaktivite
Bozuklugunun  Demogratik, Ofke Ve Ofke Iifade Tarzina Gore
Incelenmesi/Analysis Of Adhd According To Demographic Variables, Anger
And Anger Expression in Adults. Atatiirk Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii
Dergisi, 16(2), 45-67.

Oztop, D. B., Deniz, E., Ve Mistik, S. (2009). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite
Bozuklugu. Tiirkiye Aile Hekimligi Dergisi, 12(4), 207-212.

Recepoglu, E. (2015). Liselerde Gérev Yapan Okul Miidiirlerinin Mizah Tarzlar Ile
Ogretim Liderligi Davranislar1 Arasindaki Iliskinin Incelenmesi. Cumhuriyet
International Journal Od Education, 4(3), 31-46.

Sari, T. Ve Aslan, H. (2005). Mizah Tarzlar1 Ile Basa Cikma Stratejileri Arasindaki
Iliski (Ozet Kitab1). V1. Ulusal Psikolojik Danisma Ve Rehberlik Kongresi.
Istanbul Marmara Universitesi. 105-106.

Selcuk, Z. (2002). Dikkat Eksikligi Ve Hiperaktif Cocuklar. (3. Bs). Ankara: Pegem A
Yayincilik.

Sevim, B. (2011). Roles of attachment styles on personality traits, and anger on
relationship and life satisfaction: Mediator roles of humor, intimacy, and
psychological problem. Yayimlanmamis doktora tezi, Orta Dogu Teknik
Universitesi, Psikoloji Boliimii.

Southam, M. A. (2001). The Use Of Humor By Occupational Therapists To Promote
Adaptation In Their Adult Clients With Psycical Disabilities. Yaymlanmamis
Doktora Tezi. San Francisco, California: Saybrook Graduate School.

Sozliik, T. (2009). Ankara Tdk Yayinlari. Tiirkge Sozliik.

Senol S. (2008). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu. Cuhadaroglu F, ed. Cocuk
ve Ergen Psikiyatrisi Temel Kitabi. Ankara, Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi

Dernegi Yaynlari.

68



Tufan, A. E. ve Yalug, 1. (2009). Dikkat eksikligi ve Hiperaktivite Bozuklugunda Es
tanilar, Psikiyatride Giincel Yaklasimlar, 1, 187-200.

Tuglu C. (2004). Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugunun Genetigi. 3p Psikiyatri,
Psikoloji, Psikofarmakoloji Dergisi, 12(2), 89-94.

Tiimkaya, S. (2007). Burnout And Humor Relationship Among University Lecturers,
Humor. International Journal of Humor Research, 20 (1), 73-92.

Tiimkaya, S. (2011). Tiirk Universite Ogrencilerinde Oznel Iyi Olusu Yordayan
Sosyodemogratik Degiskenler Ve Mizah Tarzlar. Egitim Ve Bilim, 36(160),
158-168.

Tiimkaya, S. , Hamarta, E. , Deniz, E. , Celik, M. Ve Aybek, B. (2008). Duygusal Zeka
Mizah Tarzi Yasam Doyumu: Universite Ogretim Elemanlar: Uzerine Bir
Arastirma. Tiirk Psikolojik Danigma Ve Rehberlik Dergisi, 3(30), 1-18.

Ulloth, J. K. (2002). The Benefits Of Humor in Nursing Education, Journal Of Nursing
Education, 41(11), 476-48.

Uyan, Z , Pekar, G. , Tekiner, S. Ve Ulukol, B. (2014). Ergenlerde Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugu Sikliginin Arastirtlmasi. Konuralp Tip Dergisi, 6(3),
21-26.

Weiss, M. , Hechtman, L. And Weiss, G. (2000). Adhd In Parents. J. Am Acad Child
Adolesc Psychiatry, 39(8), 1059-1061.

Yardim, 1. (2010). Mizah Kavrami Ve Sanattaki Yeri Usak Universitesi Sosyal Bilimler
Dergisi, 3(2), 1-41.

Yazgan, Y. (2006). Hiperaktif Cocuk Biiyiidiiglinde, Eriskinlikte Dikkat Eksikligi
Hiperaktivite Bozuklugu , Galenos, 121, 135-143.

Yerlikaya, E. E. (2003). Mizah Tarzlar1 Olgeginin Uyarlama Calismas1. Yaymlanmamus
Yiiksek Lisans Tezi. Cukurova Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Adana.

Yerlikaya, E. E. (2009). Universite Ogrencilerinin Mizah Tarzlar1 Ile Algilanan Stres,
Kaygt Ve Depresyon Diizeyleri Arasindaki Iliskinin  Incelenmesi.
Yayimlanmamis Doktora Tezi, Cukurova Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii.

Yilmaz, K. (2011). Okul Yoneticilerinin Mizah Tarzlar1 Cesitli Degiskenle Acisindan

Incelenmesi. Inonii Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi, 12(1), 7-24.

69



Zabci, N. (2004). Dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu olan g¢ocuklarin kisilik
ozelliklerinin Rorschach Testi ile degerlendirilmesi. Yiiksek Lisans Tezi,

Istanbul Universitesi, Edebiyat Fakiiltesi.

70



EKLER
EK-1 SOSYODEMOGRAFIK VERi FORMU

Adi Soyadi:.....coeiiniiiinnnnnns Tarih:.../..../....

2) Ogrenim durumunuz

a- Ilkokul

b- Ortaokul

c- Lise

d- Universite (Lisans-Onlisans)
e- Lisans Ustii

3) Halen yasadiginiz yer
a- Sehir Merkezi

b- Tlce

c- Koy /Kasaba

4) Medeni durumunuz
a- Hi¢ evlenmemis

b- Evli

c- Bosanmis (dul)

d- Ayri yastyor

5) Calisma (is) durumunuz hangisine uymaktadir?
a- Diizenli olarak devam ettiZim sabit bir isim var
b- Siirekli is degistiririm, bir iste calisamam

Cc- Bugiine kadar herhangi bir iste calismadim

6) Mesleginiz

a- Memur

b-Isci

C- Serbest meslek : ...................
d- Ogrenci

e- Issiz

7) Ruhsal bir sorun ya da hastalik nedeniyle hi¢ tedavi gordiiniiz mii?
a-Evet
b-Hayir

8) Yetistirildiginiz aile tipi hangisidir?

a- Cekirdek aile (anne-baba-kardesler)

b- Genis aile ( anne-baba-kardesler-akraba(lar))
c- Yuva (sosyal kurumlar)

d- Diger (par¢alanmis aile vb)
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9) Anne ve babanin size kars1 tutumu nasildi1?
a- Ilgili ve koruyucu

b- Titiz ve kat1

c-1lgisiz ve otoriter

d-Sert ve otoriter

e-Tutarsiz ve giivenilmez

10) Yetistirilme bi¢iminizin yasamdaki sorunlarla basa ¢ikmanizda katkisi oldugunu
diistiniiyor musunuz?

a-Evet

b-Hayir
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EK-2 MiZAH TARZLARI OLCEGi (MTO)

MiZAH TARZLARI OLCEGi (MTO)
insanlar mizahi ¢ok farkh bicimlerde yasar ve disa
vururlar. Asagida mizahin yasanabilecegi farkh
bicimleri ifade eden climleler yer almaktadir. Litfen
her bir cimleyi dikkatle okuyarak o ifadeye ne
Olglde katildiginizi ya da katilmadiginizi belirtin.
Lutfen mimkin oldugunca dirist ve tarafsiz olarak
yanitlamaya ¢alisin. Yanitlariniz icin asagidaki
degerlendirme 6lgegini temel alin

Kesinlikle Katilmiyorum|

Katilmiyorum

Biraz Katiliyorum

Kararsizim

Biraz Katiliyorum|

Katiliyorum

Tamamen Katiliyorum

Genellikle ¢ok fazla glilmem ya da baskalariyla
sakalasmam

[ER

~

Moralim bozuk oldugunda genellikle kendimi
mizahla neselendirebilirim

Birisi hata yaptiginda ¢ogunlukla onunla bu konuda
dalga gecerim

insanlarin benimle dalga gegmelerine ya da bana
gllmelerine gereginden fazla izin veriyorum.

insanlari giildiirmek icin cok fazla ugrasmam
gerekmez - dogustan esprili bir insan gibiyimdir.

Tek basima bile olsam ¢ogunlukla yasamin
gariplikleriyle eglenirim

insanlar asla benim mizah anlayisim yiiziinden
glicenmez ya da incinmezler.

Kendimi yermem ailemi ya da arkadaslarimi
glldiuriyorsa eger, cogunlukla bu isi kendimden
gecerek yaparim.

Basimdan gegen komik seyleri anlatarak insanlari
pek glldirmem

Uzgiin ya da mutsuzsam, kendimi daha iyi
hissetmek igin genellikle o durumla ilgili guliing
bir
seyler disinmeye ¢alisirim

Espri yaparken ya da komik bir sey séylerken
genellikle karsimdakilerin bunu nasil kaldiracagini
pek 6nemsemem

Cogunlukla kendi gligstizliklerim, gaflarim ya da
hatalarimla ilgili gliliing seylerden soz ederek,
insanlarin beni daha ¢ok sevmesini ya da kabul
etmesini saglamaya calisirim.

Yakin arkadaslarimla ¢ok sik sakalasir ve
gllerim.
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QN

Yasama karsi takindigim mizahi bakis agisi, benim
olaylar karsisinda asiri derecede tizilmemi ya da
kederlenmemi nler

insanlarin, mizahi baskalarini elestirmek ya da
asagilamak icin kullanmalarindan hoslanmam

Cogunlukla kendi kendimi kotileyen ya da alaya
alan espriler yapmam

N Rr|loRr|uvr

Genellikle fikra anlatmaktan ve insanlari
eglendirmekten hoslanmam

[

Tek basinaysam ve mutsuzsam, kendimi
neselendirecek gtiliing seyler diislinmeye
cahisirm

O -

Bazen oyle komik seyler gelir ki aklima bunlar
insanlari incitebilecek, yakisik almaz seyler olsa
bile, kendimi tutamam soylerim

Espriler yaparken ya da komik olmaya galisirken
¢ogunlukla kendimi gereginden fazla elestiririm

insanlar giildirmekten hoslanirim

N NP DNON

Kederli ya da lizglinsem genellikle mizahi bakis
acimi kaybederim

w N

Biitlin arkadaslarim bunu yapiyor olsa bile, bir
baskasiyla alay edip ona giilerlerken asla onlara
eslik etmem

Arkadaslarimla ya da ailemle birlikteyken
cogunlukla hakkinda espri yapilan ya da dalga
gecilen kisi ben olurum

Arkadaslarimla ¢ok sik sakalasmam

Tecriibelerime goére bir durumun eglendirici
yanlarini diisinmek, sorunlarla basa ¢ikmada
cogunlukla etkili bir yoldur

Birinden hoslanmazsam c¢ogunlukla onu kiigik
diistirmek icin hakkinda espri yapar ya da alay
ederim

Sorunlarim varsa ya da lizglinsem, ¢cogunlukla
gercek duygularimi, en yakin arkadaslarim bile
anlamasin diye, espriler yaparak gizlerim

Baskalariyla birlikteyken genellikle aklima
soyleyecek esprili seyler gelmez

Neselenmek i¢in baskalariyla birlikte olmam
gerekmez, genellikle tek basimayken bile giilecek
seyler bulabilirim
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Bir sey bana gercekten giiliing gelse bile, birini
glcendirecekse eger, buna glilmem ya da
bununla
ilgili espri yapmam

Baskalarinin bana gilmesine izin vermek; benim,
ailemi ve arkadaslarimi neselendirme tarzimdir
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EK-3 ERiISKIN DEB/DEHB TANI VE DEGERLENDIRME ENVANTERI (E-
DEHB)

Adiniz, Soyadiniz

Tarih

Yasiniz

Cinsiyetiniz

Halen kullandiginiz ilagla

Daha 6nce aldiginiz tanilar

Yukaridaki bélima tamamladiktan sonra, asagidaki climleleri dikkatle okuyun ve su
anki durumunuzu en iyi ifade eden rakami isaretleyin. Dikkatli ve durust yanitlarinizla
teshisinizin guvenilirligi artacak ve sorunlarinizin siddeti ve dogdasi hakkinda temel
verileri elde edecegiz.

Anlamadidiniz sorular olursa, size bu soru formunu veren hekime danigabilirsiniz.

Bu soru formu ayni zamanda tedavinin sonuglari ve gidisi hakkinda nesnel
karsilastirma yapma olanagi sunacaktir.

isbirliginiz igin tesekkiir ederiz.

1. BOLUM
Dikkat Eksikligi Bolimu

31y uswaH
ep ek zelg
uazeg

WIS YO

Ayrintilara dikkat etmekte zorluk ya da okul, is ve diger etkinliklerde
dikkatsizce hatalar yapma

2 | Dikkat gerektiren gorevler ya da islerde dikkati stirdirme gug¢ligi

3 | Birisiyle yuz yuze konusurken dinlemede gugluk cekme

Okul 6devlerini ya da isyerinde verilen gorevleri bitirmekte zorlanma,
4 | verilen yonergeleri izlemekte zorluk gekme (yonergeleri anlama
glgligune ya da inatlagsmaya baglh degildir)

5 | Gorevleri ve etkinlikleri dizenleme/organize etme giglugu

Uzun zihinsel ¢aba gerektiren islerden kacinma, bu islerden
hoslanmama ya da bu islere karsi isteksizlik

Gorev ve etkinlikler icin gereken esyalari kaybetme (6rnegin: oyuncak,
okul édevleri, kalem, kitap ya da arag¢ gereg)

Dikkatin kolayca dagiimasi

© |00

GuUnluk etkinliklerde unutkanlik
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2. BOLUM
a) Asin hareketlilik

I | w| w0
Sl SIN| %
)
8l <32
= | a
© )
1 | El ve ayaklarin Kkipir kKipir olmasi, oturdugu yerde duramama
2 | Oturulmasi gereken durumlarda yerinden kalkma
3 | Kosusturup durma ya da huzursuzluk hissi
4 | Bos zaman faaliyetlerini sessizce yapmakta glglik
5 Surekli hareket halinde olma ya da sanki motor takiliymis gibi hareket
etme
6 | Cok konusma
b) Diirtiisellik
T © oy} 0
5|8 ¢
@
35|72
Z | a
© )

7 | Sorulan soru tamamlanmadan yanit verme

8 | Sira beklemekte zorluk cekme

9 | Bagkalarinin isine karisma ya da konusmalarini bélme
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3. BOLUM
DEB/DEHB ile iliskili 6zellikler

Tl 259
3 Bl 8| =~
Sls| > | &
= | a
© )

1 Hedeflerine ulasamama ve basarisizlik hissi

2 Baslanan bir isi bitirememe ya da ise baslama guc¢lugi

3 Ayni anda pek ¢ok isle/projeyle ugrasma; bu isleri takipte ve

tamamlamakta guglik
4 Zamani ve yeri uygun olmasa da, aklina geleni o anda sdyleme
egilimi

5 Sik sik bliylk heyecenlar pesinde kosma

6 Sikilmaya tahammil edememe

7 Herkes tarafindan izlenen yollari ve kurallari uygulamamak

8 Sabirsizlik; engellenme esiginin diislik olmasi

9 | Dartisellik (disinmeden hareket etme)

10 | Kendini glivensiz hissetme

11 | Duygudurumda sik gérilen oynamalar

12 | Aniden parlama, tepki gésterme

13 | DUsuk benlik degeri

14 | Parmaklarla tempo tutma, ayak sallama ya da ayak vurma

15 | Sik sik is degistirme

16 | Strese karsl asiri duyarlilik, dayanamama

17 | Zamani ayarlamakta gugclik

18 | Unutkanlik

19 | Sozel saldirganhk

20 | Fiziksel saldirganlik

21 | Alkol kullanimi

22 | Madde kullanimi

23 | Yasal glgluk ve sorunlar

24 | Cokkunluk (depresyon)

25 | Kendine zarar verecek davraniglarda bulunma

26 | Sebepsiz yere sinirli ve gergin olma (kaygt)

27 | Isinden zevk alamama

28 | Hayal kirikligi ve cesaretsizlik hissi

29 | Uzun suredir devam eden mutsuzluk hissi

30 | Kapasitesiyle uyumlu bir dizeye ulasamama
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