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OZET

ERGENLERIN DUYGUSAL SEMALARI VE EBEVEYN
KONTROLLERININ YEME TUTUMLARIYLA OLAN
ILISKIiSININ INCELENMESI

Bu arastirmanin genel amaci; ergenlerin duygusal semalar1 ve algiladiklar
ebeveyn kontroliiniin yeme tutmlariyla iligkisini ve yordama giiciinii ortaya
koymaktir.

Arastirmanin drneklemini Istanbul ilinin Atasehir ilgesinde bulunan 15-18 yas
arast Devlet Anadolu Lisesi, Ozel Anadolu Lisesi ve Devlet Mesleki ve Ticari
Anadolu Liselerinden oluasn {i¢ farkl lise tiiriinde devam etmekte olan 272 kiz 268
erkek 540 6grenci olugturmaktadir.

Arastirmada demografik bilgileri icin Kisisel Bilgi Formu katilimcilarin
duygusal semalarim1 degerlendirmek i¢in Leahy Duygusal Sema Olgegi, algiladikalri
ebeveyn kontrolii degiskenini degerlendirmek i¢in Leuven Algilanan Ana Babalik
Olgegi ve yeme tutumlarini degerlendirmek icin ise Yeme Tutum Testi (YTT-40)
Olcekleri kullanilmastir.

Yapilan analizlerde anne psikolojik kontrolii ve baba psikoloik kontrolii ile
yeme tutumu arasinda pozitif iliski bulunurken; anne ve baba psikolojik kontroliiniin
ergenin yeme tutumunu yordadigi bulgular arasindadir. Duygusal semalarin yeme
tutumu {izerindeki yordama giicline bakildiginda ise duygulara karsi zayiflik,
farklilik, uzlasi ve sugluluk duygusal sema alt boyutlar1 yeme tutumunu
yordamaktadir. Cinsiyet degiskeni acisindan bakildiginda ise kizlarin anne ve baba
davranigsal denetimin, erkeklerin ise baba Ozerklik destegini daha c¢ok algiladig:
sonuglarina ulasilirken; kizlarin yeme tutum puanlar1 erkeklere gore anlamli
derecede daha yiiksek bulunmustur. Bununla birlikte; farkli duygsal sema tlrlerinde
cinsiyet tiirline gére anmal1 farklilagmalara ulasilmstir. Okul tiirii agisindan farkl: lise
tiirlerinde duygusal semalari yeme tutumlari ve ebevyn kontrollerinde anlamli
farklilasmalara ulasilmistir. VKI ‘ne gore yeme tutumlari, ebeveyn kontrolii ve
duygusal semalara gore anlamli farklilik bulunamamistir. Calismanin bulgular ilgili
literatiir sonuclari ile birlikte tartigilmistir.

Anahtar sozcukler: Yeme Bozukluklari, Duygusal Semalar, Ebeveyn Kontrolii



ABSTRACT

EXAMINATION OF THE RELATIONSHIPS OF EMOTIONAL
SCHEMAS AND PARENTAL CONTROL WITH
ADOLESCENTS' EATING ATTITUDES

The general purpose of this study is to examine adolescent’s emotional
schemas and perceived parental controls on adolescent’s eating attitudes and find out
their rendering power.

The sample of the study is composed of 540 students (272 girl/268 boy), aged
15-18, from three different types of high schools, State Anatolian High School,
Private Anatolian High School, and State Technical and VVocational Schools, located
in Atagehir, Istanbul.

In this study; for demographic informations Personal Information
Form,Leahy Emotional Schema Scale is used to evaluate emotional schemas,Leuven
Adolescent Perceived Parenting Scale is used to evaluate perceived parenting
control, The Eating Attitude Test (EAT-40) is used to evaluate eating attitudes.

In analysis, it is found that while there is a positive relationship between
maternal-paternal psychological control and eating attitudes and more than this
psychological control has predictive power on eating attitudes.When predictive
power of emotional schemas on eating attitudes is examined subscales of different
emotional schemas.Based on sex variation it is found that while females perceive
maternal-paternal behavioral control much more than males, males perceive paternal
autonomy much more than females.Moreover, females’ scores of eating attitudes is
assessed to be significantly higher than males’ scores. However, it is found that
females’ scores of emotional schemas significantly differentiated accoring to sex
types.According to types of high schools, it is found that there is significant
differentiation with emotional schemas, parental control and eating attitudes. In
terms of BMI, there is no significant differentiation with these variables.The findings
of the study are examined against the related literature results.

Key Words: Emotional Schemas, Parental Control, Eating Attitudes



ONSOZ

Oncelikle lisans egitimi zamanlarimdan beri benden desteklerini
esirgemeyen; hem sicak kalbi hem de akademik bilgisiyle her daim bana yol
gosteren; yiiksek lisans tezimin her asamasinda yaptifi elestiriler ve
yonlendirmeleriyle bana ¢ok degerli bakis acilar1 katan tez danismanim ve degerli

hocam Do¢.Dr. Seval Erden’e yiirekten tesekkiir ederim.

Ayn1 odanin igerisinde tiim yliksek lisans silirecimde hem benimle siirekli
fikirlerini paylasan, kaygilarimi yatistiran, anlayislariyla ve gilizel sohbetleriyle
yanimda olan ¢alisma arkadaslarim Halime Pelenkoglu, Nagme Bozok, Tugba Cetin

ve Ozlem Sarag’a ¢ok cok tesekkiir ederim.

Yiiksek lisans siirecine birlikte baslayip; gerek sinavlara hazirlanma siirecinde
gerekse tez siirecinde aragtirmalari, fikirleri, mesleki bilgisinin yani sira sevgi dolu
kalbi ve hos sohbeti icin degerli arkadasim ve meslektasim Begiim Babacan’a;
akademik dinyaya girmeme destek olan, beni dinleyen ve anlayan, bilime hizmet
etmek adma bambagka iilkelerde olup birbirimizden ayr1 distiiglimiiz degerli
dostlarim Akgiil Oneri, Neyzen Aydin ve Ceren Mérey’e; biiyiik motivasyonlar1 ve
kosulsuz destekleri i¢in Burcu Kdlemenoglu, Sebnem Karakiraz, Nursel Akhan’a

yiirekten tesekkiir ediyorum.

Tesekkiirlerin en biiyiigli ise biricik anne ve babama... Hayatimin her
aninda bana gosterdikleri kosulsuz sevgileri ve inanglar1 her glin yolumu aydinlatti.
Yaptigim her iste hem arkamda hem yanimda olduklar1 i¢in ve bunu bana yiirekten
hisseettirdikleri i¢in sonsuz tesekkiir ediyorum. Biliyorum ki onlara tesekkiirlerim

asla yetmez, yetemez.. Bu ¢alismay1 degerli aileme ithaf ediyorum.

Haziran, 2017 Aysegiil GUREL
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KISALTMALAR

Aragtirma kapsaminda kullanilan bazi kavramlar kisa adiyla gecmektedir.

Bu kisaltmalar asagidaki gibidir.

AN: Anoreksiya Nervoza

BN: Bulumiya Nervoza

TYB: Tikinircasina Yeme Bozuklugu
VKI: Viicut Kitle indeksi

DSM: Ruhsal Hastaliklarin Tanisal ve Istatistiksek El Kitab1 (Diagnostic

and Statistic Manual)
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EKLER- EK-1

1. KIiSISEL BiLGIi FORMU

Sinifiniz: Dogum Tarihiniz:

Boyunuz: Kilonuz:

Kardes Sayist: (0) tek cocuk (1) iki kardes (2) ikiden ¢ok

Anne babamizin: A) Her ikisi de sag B)Anne sag C)Baba sag

Anne-baba: (0)birlikte yastyor (1)ayr yasiyor (2) bosanmis

Annenizin yasi kagtir?

Babanizin yas1 kagtir?

Annenizin egitim durumu nedir?
() Okur —Yazar

() Tlkokul mezunu

() Ortaokul mezunu

()Lise mezunu

() Universite mezunu

() Yiksek lisans veya usti

Babanizin egitim durumu nedir?
() Okur —Yazar

() Tlkokul mezunu

() Ortaokul mezunu

()Lise mezunu

() Universite mezunu

() Yiksek lisans veya st

Ailenizin ekonomik durumunu genel olarak nasil degerlendirirsiniz?

()diisiik
() orta
() iyi

() cok iyi

Anne ve babanizin kilo durumu nasildir ?

A) Anne kilolu
B) Baba kilolu

C) Anne ve Baba kilolu
D) Anne ve Baba normal

Diyet yapan arkadasiniz var mi?
A) Evet
B) Hayir

Ailenizde diyet yapan birileri var mi?
A) Evet (Evetise kim oldugunu

B) Hayir

Xii




= 2.LEAHY DUYGUSAL SEMA OLCEGI’NE
AIT ORNEK MADDELER
Bu ankette duygularinizla, 6rnegin 6fke, {iziintii, endise veya cinsel duygularinizla, nasil basa
¢iktiginiz incelenmektedir. Hepimizin bu duygularla basa ¢ikma sekli farklidir ve bu nedenle dogru
veya yanlis cevap yoktur. Liitfen her ciimleyi dikkatle okuyun ve asagidaki 6l¢egi kullanarak gecen
ay icinde duygularinizla nasil basa ¢iktiginiz1 belirtecek sekilde puanlayiniz. Cevabinizi ciimlenin

basinda bulunan ¢izgiye yaziniz.

L 2 3 4 5 6
benim icin benim icin benim icin benim igin benim icin benim igin
tamamen siklikla bazen bazen gegerli siklikla tamamen
gecersiz gecersiz gecersiz gegerli gecerli

1— Kendimi keyifsiz hissettigim zaman, olaylara nasil farkli bir sekilde bakabilecegimi diisiinmeye
caligirim.
3— Siklikla diger insanlarda bulunmayan duygularla hareket ettigimi diisiiniiyorum.

4—— Baz1 duygular1 hissetmek yanligtir.

korkuyorum.

14— Duygularimdan utaniyorum.

15— Diger insanlari rahatsiz eden seyler beni rahatsiz etmez.
16— Kimse duygularima gergekten 6nem vermiyor.

20— Hos olmayan bir duygudan hemen kurtulmaya ¢aligirim.

21— Kendimi keyifsiz hissettigimde, hayatta deger verdigim daha onemli seyleri diisiinm eye
caligirim.

22— Kendimi kotii veya lizgilin hissettigim zaman degerlerimi sorgularim.

23— Duygularimi agikca ifade edebildigimi diisiiniiyorum.

24— Kendime siklikla “Benim neyim var?” diye sorarim..

36— Beni rahatsiz hissettiren bir duygum oldugunda diisiinecek veya yapacak baska birsey bulmaya

calistyorum.
37— Kendimi kotii hissettigim zaman tek basima oturup ne kadar kotii hissettigim hakkinda uzun
siire diisliniiyorum.

38— Bir baskasi hakkindaki duygularimin ¢ok kesin olmasindan hoslaniyorum.

Xiii



EK-3

3.YEME TUTUM TESTIi’NE AiT ORNEK MADDELER

Bu anket sizin yeme aliskanliklariniz ile ilgilidir. Liitfen her bir soruyu dikkatlice okuyunuz
ve size uygun gelen boslugu isaretleyiniz.

Daima | Cok sik | Sik Stk Bazen Nadiren Hicbir
zaman

1. Baskalar1 ile birlikte yemek
yemekten hoslanirim.

2. Baskalar1 i¢in yemek pigiririm
ama pisirdigim yemegi yemem.

3. Yemekten Once sikintili olurum.

4. Sigmanlamaktan 6diim kopar.

11. Yemeklerden sonra siskinlik
hissederim.

12. Annem fazla yememi bekler.

13.Yemek yedikten sonra kusarim.

21. Giinlerce ayn1 yemegi yerim.

36. Tath yedikten sonra rahatsiz
olum.

37. Diyet yaparim.

40. Yemeklerden sonra icimden
kusmak gelir.

Xiv




EK-4

4 LEUVEN ALGILANAN ANA BABALIK OLCEGI’NE AiT ORNEK
MADDELER

Asagida BABANIZIN size yonelik bazi1 davramislar: yer almaktadir. Her maddeyi okuyunuz ve BABANIZA
uygunlugu acisindan degerlendiriniz.

Hig Genellikled Biraz Genellikle Her
dogru ogru degil dogru dogru zaman
degil dogru
o (1) (2) (3) (4) (5)
Onunla endiselerim hakkinda konustuktan sonra
kendimi daha iyi hissederim.
2. Bana sik sik giiliimser. ) ) ) ) )
3. Istedigim aksam disar1 ¢tkmama izin verir. () () () ) ()
7 Beni ilgilendiren konularda kendi kararlarimi vermeme ) ) ) ) ()
' izin verir.
9. Bana istedigim kadar 6zgiirliik tanir. () ) ) ) )
12 Hosuna gitmeyen bir sey yaptigimda, birlikte bir seyler () ) () () ()
" | yapmamiza izin vermez.
13 Bana duydugu sevgiyi gostermenin dogru olduguna €) ) ) ) )
" |inanir.

Asagida ANNENIZIN size yonelik bazi davramslar1 yer almaktadir. Her maddeyi okuyunuz ve
ANNENIZE uygunlugu acisindan degerlendiriniz.

Hi¢ dogru Genellikled Biraz Genellikle  Her
degil ogru degil  dogru dogru zaman
dogru
Onunla endiselerim hakkinda konustuktan sonra (1) (2) (3) (4) (5)
kendimi daha iyi hissederim.
2. Bana sik sik giiliimser. ) ) ) ) )
8 Beni ilgilendiren konularda kendi kararlarimi ) ) ) ) )
" | vermeme izin verir.
15 Ona sormadan diledigim her yere gitmeme izin () ) ) () ()
" | verir.
16 Bir seyi onun gordiigii gibi gérmezsem bana () ) ) () ()
" | uzak davranir.
18 Istedigim seyler igin kendi planlarimi yapmama () () () () ()
" |izin verir.
21 Beni  kendisinden  bagimsiz  davranmaya|( ) () () () ()
" | cesaretlendirir.
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1. BOLUM

GIRIS

Ergenlik donemi, psikolojik, biyolojik, zihinsel ve sosyal agidan bir gelisme ve
olgunlagsmanin yer aldigi ¢ocukluktan eriskinlige gecis donemidir (Yavuzer, 2012). Ergenlik
siirecinde birgok acidan degisim yasayan ergenin viicudundaki fiziksel degisimler diger
gelisim donemlerinden (bebeklik hari¢) daha hizli bir sekilde gerceklesmektedir. Bununla
birlikte; iilkemizde ¢ocuk ve ergenlerin kilo ve boy 6l¢iimlerinde gelismeler yagsanmakta, hem
kiz hem de erkek ergenlerin ge¢mis yillara gére daha uzun ve daha kilolu olduklar
gortilmektedir (Okyay ve Ergin, 2012). Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan (2014)
yilinda yapilan saglik arastirmasinda ise genglerin (15-24 yas) viicut kitle indekslerine gore
%69,2’sinin normal degerlerde iken %14,8’inin fazla kilolu, % 3,8’inin ise obez oldugu
saptanmistir. Ulkemizde genc niifusun yine TUIK (2014) istatistiklerine gore %24,8 gibi

genis bir niifus kitlesi oldugu igin fazla kilolu olan kesim yiiksek bir orana denk gelmektedir.

Bebeklik ve g¢ocukluk doneminde olusup gelismeye baslayan beslenme ve yeme
tutumlar1 ergenlik doneminde sekillenmeye devam eder. Bu siirecte kazanilan olas1 yanlis
tutumlardan biri olan yetersiz ve dengesiz beslenme biiyiime ve gelismeyi olumsuz etkilerken,
giinlimiizde ya da ileriki yillarda biiylime ve gelisme geriligi, Anoreksiya Nervoza, Bulimiya
Nevroza, kalp hastaliklar1 ve obezite gibi birgok saglik sorunlarinin ortaya ¢ikmasina neden
olabilir (Ozcebe, 2002). Yeme tutumundaki bozukluklar, ¢ocuklar ve ergenlerde sik rastlanan
durumlar olup, hastaliga yakalanma ve oOliim oran1 yiiksektir (Percinel, 2013). Geng
beslenmesi incelendiginde sik karsilagilan sorunlardan birisi demir, kalsiyum ve bazi
minerallerin yetersiz alimi iken; ergenlik doneminde sekerli ve yagh gidalar ile kimyasal
islemlerden gecen gidalarin fazla miktarda tiiketilmesi de bircok sorunu ortaya ¢ikarmaktadir

(Ozcebe, 2002).



Yeme tutum bozukluklarinin ortaya ¢ikmasina biyolojik, bireysel, ailesel ve sosyo-
kaltarel risk faktorleri gibi etkenler neden olabilmekteyken; ailesel faktorler ile duygusal
faktorler yeme bozuklugu caligmalarinda 6zellikle dikkat ¢eken konular olmustur. Aile yapis,
ailelerin beslenme diizeyi hakkinda sahip olduklar bilgi diizeyi, ailesel yatkinliklar (Kaye,
Klump, Frank, ve Strober, 2000), birey ile ailesi arasindaki iliskiler ve kurulan iligski bigimi
(Toker ve Hocaoglu, 2009), ebeveynlerin ¢ocuklarin davraniglarint duygusal ve davranigsal
olarak kontrolleri (Fisher ve Birch, 1999), ¢ocuklarin ve ergenlerin yeme tutumlarinin
belirlenmesinde dnemli yere sahipken; duygusal faktorlere bakildiginda ise sikinti, 6fke, nese,
depresyon, iiziintii gibi duygu durumlar1 (Ozgen, Kinac1 ve Arli, 2012) ile ergenin mevcut
duygusal semalarmin (Leahy ve Zweig, 2012) yeme davranislarinin belirlenmesi iizerinde
etkisi vardir. Yeme bozukluklarinin bireye verdigi fiziksel ve psikolojik zararlar
distintildiiglinde; bu bozukluklarin arastirilmasi1 ve nedenselliklerinin ortaya konmasina
yonelik onleyici ve tedavi planlarina yonelik ¢alismalar 6nemli yere sahiptir (Miller, Schmidt,

Vaillancourt, McDougall ve Labiberte, 2006).

Tim bu bilgilere bakildiginda; ergenlerde yeme bozuklugu olusmasinda ebeveyn
davranigsal ve psikolojik kontrolii ile duygusal semalar arasindaki iligkinin ve yordayici
faktorlerin ortaya konmasi ergen yeme bozukluklarinda onleyici ve tedavi edici ¢aligmalara

yardimect olacagi diisiiniilmektedir.

1.1.  Ergenler ve Gelisimsel Ozellikleri

“Ergen” sozciigii Latincede biiyiimek, olgunlasmak anlaminda kullanilan “adolescere”
fiilinin kokiinden gelmekte olup bati1 alanyazinda “adolescent” sézciigiinlin karsiligi iken; ilk
kez 1904’de Stanley Hall "ergenlik” terimini kullanarak bu donemin insan gelisiminde ayri
bir evre oldugu ortaya konmustur. Ergenlik dénemi biyolojik, psikolojik, zihinsel ve sosyal
acidan bir gelisme ve olgunlagsmanin yer aldig1 ¢cocukluktan erigkinlige ge¢is donemi olan bir
sureci ifade eder (Ozcebe, 2002; Yavuzer, 2012, s.262). Ergenlik donemi biyolojik
degisimlerle baslayip kiiltiirel yasantilarla yetiskinlik siirecine dogru giderken; ergenlikten
yetigkinlige geg¢is silirecini tamamlamak biiyilik bir uyum ve ebeveynlerin diisiinceli ve duyarl

destegini gerektirmektedir (Santrock, 2014).

Ergenlik, fizyolojik, biligsel yapi, psikososyal ve psikolojik degisimlerin etkilesiminin

bir iiriinii iken cinsiyet hormonlarinin aktive olma islemine erinlik ya da puberte denir (Celen,



2011). Erinlikte salgilanan cinsiyet hormonlar1 ergenin cinsel ve duygusal davraniglarinda
degisikliklere neden olmaktadir. Kizlarin menars siirecinin baglamasi ergenlik siirecine
girmelerinde kriterken; genellikle ergenlik stirecine kizlar erkeklerden 2 yil 6nce girip 2 yil
sonra ¢ikmaktadirlar (Ozcebe, 2002). Kizlar 10-11 yasinda erkekler ise 12 yas civarida bu
strece girerlerken; UNESCO 15-25 yas arasindaki yas grubunu ergenlik dénemi olarak
nitelendirmektedir (Yavuzer, 2012). Eriskin boy uzunlugunun %20-25'i ergenlik déneminde
kazanilmakta iken; kizlarin boy uzama atagi 12-13 yaglan ile erkeklerde 14-15 yaslarinda
olmakta ve erkeklerin boy uzamasi kizlardan daha uzun siirmektedir (Inang,Bilgin ve Atici,
2015; Ozcebe, 2002 ). Kizlik hormonu olan strojen biiyiime kikirdagini, erkeklik hormonu
olan testosterona gore daha hizli kapattig1 icin kizlarda menarsin gerceklesmesinden sonra
boy uzamas: yavaslamaktadir (Ozcebe, 2002). Boy ve kilo artisinda genetik etkenler ve
beslenme bicimi de &nemli yer tasimaktadir (Inang, Bilgin ve Atici, 2015). Ergenlik
doneminde kas-iskelet sistemi ve i¢ organlarda, el-bilek kemiklerindeki kikirdak yapilarda
kemiklesme olmakta ve kemiklesmede belirgin artiglar goézlenmekte iken; cinsiyet
hormonlarinin etkisiyle erkeklerde cilt alt1 yag dokusunda azalma ve omuzlarda genigleme,
kizlarda ise kalgada genisleme belirginlesir (Ozcebe, 2002). Bununla birlikte; zaman gegtikce
ergen vicudundaki fiziksel degisiklikleri kabullenmeye baglamaktadir. Biiyiime atagi,
hormonal degisiklikler ve cinsel olgunlasmay1 iceren bu biyolojik degisimler ile birlikte;
ergen beyin mekanizmasinda olusan degisiklikler ergenin daha ileri diizeyde diisiinmesini
saglamaktadir (Santrock, 2014). Ergenin ergenlik siirecinde yasayacagi hem bedensel hem de
psikolojik degisimlere hazirlikli olmasi bireysel ve toplumsal uyum agisindan énemli bir yere

sahiptir (Inang, Bilgin ve Atic1, 2015).

Dogumla birlikte baglayan bir siire¢ olan bilissel gelisim sayesinde organizma ¢evreye
uyum saglar. Cevredeki uyaricilardan gelen uyaranlari alir, aldiklarim1i aynen kabul eder,
degistirir ya da birbiriyle uyumlu olacak sekilde bir araya getirir. Bu islemler sonunda
organizma siirekliligi olmayan bir dengeye ulasir. Karsilastig1 yeni durumlar ve deneyimlerin
dengesizlige yol agmasindan hareketle Piaget (1977) bilissel gelisimi, yapisal bir dengesizlik
durumundan yeni ve daha Ust diizeyde bir denge durumuna gegis olarak tanimlamaktadir
(Ahioglu-Lindberg, 2011). Buna ek olarak 11-15 yasindan yetiskinlige kadar olan siireg
biligsel gelisim agisindan degerlendirildiginde Piaget, son biligsel gelisim evresi olan soyut
islemler doneminin soyut, idealist ve mantikli diisiince siireclerini igerdigini ve ergenin
problem ¢o6zerken varsayim ve tahmin gelistirme yeteneklerinin bu dénemde gelistigini 6ne

stirmdstiir (Santrock, 2014).



Ergenler arasinda fiziksel biiyime ve geligme siirecinde olan farkliliklar gibi,
psikososyal gelisimde de farkliliklar yasanmaktadir. Biyolojik, sosyal, duygusal ve
entellektiiel biiylime birbirleri ile ayn1 donemlere denk gelmemekle birlikte; erken ergenlik
doneminde ergenin bedenindeki hizli degisimler ergende saskinlik ve kaygi yasanmasina
neden olurken c¢evresinde gerceklesen olaylara ve kisilere karsi ani tepkileri de
gozlenebilmektedir (Ozcebe, 2002). Ergenligin ilk tanimmi yapan Stanley Hall (1904);
ergenlik donemini ergenlerin diisiince duygu ve davranislarinin ¢alkantili bir siiregte olmasini
“firtina ve stres” kavramiyla agiklamis; bir ergenin bagka birisine kars1 bazen nazik bazen

kaba olmasini bu kavrama baglamistir (Santrock, 2014).

Bireyin ¢ocukluktan ergenlige gecis doneminde yakin duygusal temasta bulundugu
kisiler degisebilmektedir. Ergenlik doneminden 6nce ¢ocuk i¢in arkadaslar1 6nem tasisa da en
onem verdikleri kisiler anne babalar1 iken; ergen zamanla bedenindeki degisimleri kabul
etmeye baslarken arkadas gruplar1 ve karsi cinse olan ilgisi de artmaya baglar (Tas¢1, 2010).
Ergenlerin degisken duygulanimlarinda hem hormonal degisimlerin hem de c¢evresel
deneyimlerin etkisi bulunurken; ilerleyen zamanlarda biligsel beceriler ve farkindaliklarin
artmasi ile fiziksel degisimlerine dair endiseleri ortadan kaybolmus, cinsel kimligi gelismis,
soyut diisiince yapisi yerlesmis ve cevresiyle daha rahat iliskiler kurabilir oldugu
gozlenebilmektedir (Ozcebe, 2002; Santrock, 2014). Ergenlerin yakin arkadaslara duydugu
yakinlik istegi cocukluktaki siiregten biraz daha farklilasmaktadir. Cocuklar duygusal
gereksinimlerini ailelerinden karsilarken; ergenler akranlariyla sevgi ve duygusal bag kurarak
bu ihtiyac arkadaslarindan gidermeyi tercih etmektedirler (Inang, Bilgin ve Atici, 2015). Bu
yiizden ergen icin akran grubu ve yakin arkadaslariyla doyurucu iliskiler kurmak ergenligin
gelisimsel sorumluluklarindan biridir (Celen, 2011).

Psiko-sosyal gelisim siireci ii¢ bolimde incelenmekte olup ve bu donemler Diinya
Saglik Orgiitii’'ne gore; 10-19 yas arasi ergen, 15-24 yas arasi genclik dénemi ve 10-24 yas
aras1 ise gen¢ insan olarak ifade edilmektedir (Ozcebe, 2002). Derman’a gore (2008);
“Ergenin sosyalizasyonu, kiginin kendi toplumunda yasamin siirdiirebilmesi icin talep ettigi
minimum o6grenmeyi tireten bir siiregtir’(s.19). Ergenler, kim olduklarini, gelecekte ne
yapmak istediklerini anlamak ve bu amagla ilgili olarak bireysel giiglerini ve zayifliklarini
tamimak icin ¢aba gosterirler. Bu sorular, ergenlik donemindeki hizli fiziksel, duygusal,
zihinsel ve toplumsal blyiimeler ergenin kendi kisiligini olusturma siireci i¢inde oldugundan

ortaya ¢ikar (Kaplan ve Mammel, 1993). Bu siire¢ esnasinda ergenin arkadaglarini
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gozlemlemesi Bandura’nin Sosyal Biligsel Kurami’nin temelini olusturan “taklit etme/ model
alma” yoluyla 6grenmede oldugu gibi ergen sosyalizasyonunu saglayabilmektedir. Akademik
ve sanatsal arayiglarin, sosyal baglarin ergenin kendini daha iyi tanimlamasina ve kendini bir
topluluga ait hissetmesine yol a¢tigi donemdir (Derman, 2008). Bununla birlikte; ergenin
kendisinin etkin rol oynamasa bile yakin ¢evre ve sosyal ortam ergenin gelisiminde etkin rol
oynar. Bronfenbrenner bunu Ekolojik Kurami’nda ekzosistem kavramiyla agiklamistir.
Ornegin; ergenin annesi is terfisinden dolayr baska sehirde yasayacak olabilir bu ergen-
ebeveyn iliskisini etkileyecek; yakin ¢evre bireyin gelisiminde rol oynayacaktir (Santrock,
2014).

Ergenlik donemi; kimlik duygusunun ve sosyal liretkenligin kazanilmaya baglanildigi
ve geng erigkin roliine hazirligin oldugu bir donemdir. Ergen kim oldugu, ne yapmak istedigi
ve yasamina nasil yon verebilecegi sorularina cevap aradigi i¢in kimlik ilk kez yogun bir
etkinlik alan1 olmasi bakimindan onemlidir (Atak, 2011). Kimlik gelisiminin amaci olgun ve
dengeli bir kimlik olusturmak oldugu i¢in siirekli gelisme egilimindedir. Ergenligin sonlarina
kadar devam eden kisilik gelisimi, duygu, diisiince davranis boyutlarinda bireyin tutarli ve
biitiinciil bir yapiya ulasmasi ile gerceklestigi varsayilmaktadir (Ozdemir, Ozdemir, Kadak ve
Nasiroglu, 2012). Benzer sekilde Erikson’un (1968) Psikososyal Kurami’nin besinci
gelisimsel evresindeki kimlik kazanimina kars1 kimlik karmasasinda bireyler kim olduklarini
ve yasamda nereye gitmek istediklerini bulmaya calisir. Eger bireyler bu durumu saglikli
sekilde kesfedebilirlerse olumlu kimlik kazanabilir, bunu basaramazlarsa kimlik karmasasi
egemen olabilmektedir(akt: Santrock,2014). James Marcia ise kimlik gelisimine dair daginik
kimlik, ipotekli kimlik, moratoryum kimlik ve basarili kimlik olmak ftizere dort kimlik
statiisiinden bahsetmektedir. Ergenlerin anlamli alternatifler arasinda secim yapmak ve
bireyin ne yapacagina dair karar vermesinin bu kimlik statiisiinden hangisinde oldugunu

acikladigini ileri siirmektedir (Santrock, 2014).

1.2. Yeme Tutumlari

Yeme tutumu, bireyin goézlenen davranislarindan ¢ikarsama yapilarak bireye
atfedilen bir davranis degil davranisa hazirlayict bir egilimdir (Aytin, 2014). Bu ylzden
bireyin bilis yapis1 yeme davranislari arastirilirken odaklanilan bir konu olmustur. insanlar
yemek esnasinda bir sey diistinmediklerini ifade ettikleri i¢in ne diislindiiklerinin analizine
gitmemelerine ragmen; bircok davranista oldugu gibi yeme davranisi sirasinda da siirekli
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disinmekte oldugu i¢in fonksiyonel olan ve olmayan diisiinceler yeme tutumunu
belirlemektedir (Cooper ve Fairburn, 2001). Yeme tutum bozukluklarinin olugsmasinda etkili
olan faktorlere bakildiginda; medyanin etkisi, aile etkisi, akran etkisi, viicut agirligi ve sekli
hakkindaki kaygilar, benlik saygisi, kisilik ve mizag, beden algisi, beslenme ve duygular,
cocukluk travmalar1 ve zorluklar ile biyolojik olaylar ve genetik etmenler etkileyebilmektedir

(Palmer, 2001).

Yeme tutum bozuklugu, ¢ok faktorlii, bireysel ve c¢evresel faktorlerin bir arada
bulunarak zemin hazirladigi ve siirdiirdiigti bir beslenme patolojisidir (Deas, Power, Collin,
Yellowless ve Grierson, 2011). Yeme bozukluklarinda birey; yemek alimini ciddi derecede
kisitlama davranisi ya da asir1 derecede yeme davranisinda bulunurken, ayni zamanda beden
sekline ve viicut agirligina dair asir1 endise iginde olmasi biitiine bakildiginda bireyin
psikolojik iyilik halini etkileyen sagliga dair yikici etkilerdir (Becker, Grinspoon, Klibanski
ve Herzog, 1999).

Yeme bozuklarmin 6zellikle Anoreksiya Nervoza (AN)’min son 50 yilda artis
gostermesi bu alanin etiyolojisinin daha ¢ok arastirilmasina neden olmustur (Ertan, 2008).
Yillar gectikce artan yeme bozukluklarinin yayginligini; endiistrilesme, beslenme
aliskanliklarindaki degisiklikler, medyanin etkisi ve kiiltiirler arasi etkilesimler bu artisin
nedenleri arasinda gosterilebilmektedir (Vardar ve Erzengin, 2011). Semiz ve ark.’nin (2013)
yaptig1 arastirmada 18-44 yaslar1 arasinda 1122 kisinin yeme tutumlar1 incelenmis; yapilan
analizler sonucunda 6rneklemin %5’inde yeme bozuklugu olabilecegi tespit edilmis ve yeme
bozuklugu yayginligi %1.52 bulunmustur. Calisma sonucunda Yeme Bozuklugu (YB) tanisi
konulanlarin Yeme Bozuklugu (YB) tanis1 olmayanlara gore daha yiiksek ekonomik gelire
sahip oldugu, aile gecmisinde psikiyatrik tanilarin daha fazla oldugu ve daha fazla ruhsal
travmalara maruz kaldigi sonuclarina ulagilmistir. En yaygin yeme bozuklugu tiirii ise
Tikinircasina Yeme Bozuklugu (TYB) (%0,81) oldugu sonuglarin arasindadir. Yapilan son
aragtirmalardan birinde olgularda bulunan mevcut yeme bozuklugu ozellikleri 64 (%64)
duyusal besin reddi, 4 (%4) infantile anoreksi, 4 (%4) posttravmatik yeme bozuklugu, 17
(%17) komorbid durum ve 11 (%11) kompleks yeme bozuklugu seklinde oldugu bulunmustur
(Kraja, 2016).

Ergenlik stirecinde bedendeki degisiklikler ve sosyal iligkilerdeki kabul istegi ile

olumsuz yasam deneyimlerinin tetikleyici etkisiyle beraber yeme rutininde degisimler ve
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dengesiz beslenme gibi sekillerde yeme tutumunu etkileyebilmektedir (Rosen, 2010).
Universite dgrencilerinin yeme tutumu ve davranislarini ortaya koymak igin yapilan bir
arastirmada yeme tutum testi puanlar1 incelendiginde Sl¢ek kesim puanina gore drneklemin
%7,9’unda anormal yeme tutumlari oldugu sonucu bulunmustur (Altug, Elal, Slade ve

Tekcan, 2000).

Sagliksiz beslenme aligkanliklar1 da ileride yeme bozukluklarinin olugsmasinda gerekli
onlemlerin alinmasinin gerekliligi hususunda 6nemli bir role sahiptir. Lise 6grencilerinin
sagliksiz beslenme davraniglarinin arastirildigi bir c¢alismada Ogrencilerin %69.5°1 giin
icerisinde 0gilin atladiklarin1 ve en fazla oranda sabah kahvaltisini yapmadiklarini ifade
ederken; 6grencilerin %81.4’1i fast food tarzi gidalarla beslendigini belirtmislerdir. Bunlara ek
olarak Ogrencilerin diizenli sabah kahvaltisi, 6gle ve aksam yemegi yeme aligkanliginin
oldukca yetersiz oldugu ve yemek aralarinda abur cubur yeme aliskanliklarinin oldugu
saptanmistir (Tanriverdi, Savag, Goniiliioglu, Kurdal ve Balik, 2011). Lise Ogrencileriyle
yapilan bagka bir arastirmada yeme tutum kriterlerine gore risk gruplari incelendiginde %811
diistik riskli, %10’u orta dizeyde riskli ve %7’si ise yuksek risk grubunda bulunurken; erkek

ogrencilerin kiz dgrencilere gore daha az risk altinda oldugu bulunmustur (Incedal, 2016).

Bireydeki yeme bozukluklar1 ve genel psikopatoloji arasinda anlamli iliskiler bulan
caligmalar da mevcuttur (Fairburn, Cooper, Doll ve Welch, 1999; Fairburn, Welch, Doll, Davies
ve O’Connor, 1997). Yeme bozukluklari (Anoreksiya Nervoza- ulimiya Nervoza) ve
psikopatolojik bozukluklar (depresyon, OKB, madde kullanimi1 ve eksen II kisilik bozukluklari)
arasindaki olast es zamanli tanilar hakkinda daha ¢ok arastirmayla bilgi edinildikce farkindaliklar
da artacaktir (O'Brien ve Vincent, 2003). Vardar ve Erzengin (2011)’in yaptigi arastirmada
kizlarda Bulimiya Nervoza’nin Anoreksiya Nervoza’dan daha yaygin oldugu ile major
depresyon ve kaygi bozuklugunun yeme bozuklugu grubunda en yaygin komorbit bozukluk

oldugu sonucu bulunmustur.

Ruhsal Hastaliklarin Tanisal ve Istatiksel El Kitabi (DSM), ruh saghig alaninda galisan
kisilerin yararlandig1 ruhsal smiflamalar kitabidir.Bu simiflamalar zaman iginde olusan
degisiklikler ve mevcut siirliliklarin ortadan kaldirilmasi adina giincellenmektedir. DSM-IV-
TR’nin son giincellemesi gerekli degisikliklerle beraber uzun yillarin ¢alismalar1 sonucunda

2013 mayis ayinda tamamlanmistir.Y akin bir siire 6nce kullanilmaya baslanan DSM-5 hakkinda



yapilan arastirmalar ve bilgiler sinirli oldugu i¢in hem DSM-IV-TR hem de DSM-V’te yer alan

yeme bozukluklar1 kategorilerinden ayrintili olarak bahsedilecektir.

Ruhsal Hastaliklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1 (DSM) IV’te “Yeme Bozukluklar1”
baslig1 altinda Anoreksiya Nervoza, Bulimia Nervoza, Tikinircasina Yeme Bozuklugu olarak yer
almaktadir. DSM-V’te “Beslenme ve Yeme Bozukluklar1” bashigi altinda toplanmis ve yeni
kategorizasyonlar gelistirilmistir: Pika, Ruminasyon Bozuklugu, Kisitlayici/Sinirli Gida Al
Bozuklugu, Anoreksiya Nervoza, Bulimia Nervoza, Tikinircasina Yeme Bozuklugu,

Belirtilmemis Beslenme veya Yeme Bozuklugu, Diger Beslenme veya Yeme Bozuklugu’dur.

(DSM-V, 2013).

Tablo 13 DSM-IV-TR'ye gore yeme bozukluklari siniflandirmasi

Anoreksiya Nervoza
Bulimiya Nervoza

Yeme Bozukluklari, baska tiirlii adlandirilamayan (BTA-YB)

Tablo 14 DSM-V( 2013)’e gore yeme bozukluklari siniflandirmasi

Pika

Ruminasyon bozukluklar1

Kagingan/Kisith Yiyecek Alim Bozuklugu
Anoreksiya Nervoza

Bulimiya Nervosa

Tikinircasina Yeme Bozuklugu

Tanimlanmig Diger Bir Beslenme ve Yeme Bozuklugu

Tanimlanmamis Beslenme ve Yeme Bozuklugu

DSM-V’in igerdigi “Beslenme ve Yeme Bozukluklar1” basligiyla beraber gelen dnemli
degisiklikler sunlardir: Tikanircasina Yeme Bozuklugunun (TYB) yeni bir tan1 kategorisi olarak
tanimlanmistir. Bununla birlikte; tam mevcut belirtilerin tam tani kriteri agiklamasi almasi icin

Anoreksiya Nervoza (AN) ve Bulimiya Nervoza (BN) tani kriterleri genisletilmis; bagka tiirlii



adlandirilamayan yeme bozukluklari tanisinin sikliginin azalacagi 6n goriilmiistiir. Buna ek
olarak daha belirgin sinirlamalarla ve isimlendirmelerle “Tanimlanmis Diger Bir Beslenme ve
Yeme Bozuklugu” kategorisi igerisinde yer verilmistir. Bir diger degisiklik olarak ise; DSM-IV-
TR’de yer alan “Bebeklerde ya da Kiiglik Cocuklarda Beslenme ve Yeme Bozukluklar1” baglig
cikartilmis yeni siniflandirmalar getirilmistir. Pika, riiminasyon, kacingan-kisith yeme gibi yeni
basliklarla sadece yasamin belli donemi degil yasa boyu ortaya ¢ikabilecek problemleri igermesi
ongoriilmiistiir (DSM-V, 2013). Bu ¢alismada sadece Anoreksiya Nervosa, Bulimia Nervosa ve
Tikinircasina Yeme Bozukluguna yer verilmis diger yeme bozukluklari kategorileri ele

alimmayacaktir.

Obezitenin bir ruhsal bozukluk olup olmadigina dair tartigmalar siirerken; kisiler
arasinda farklilik gosteren genetik, psikolojik, cevresel ve davranmigsal faktor farkliliklari
obezitenin olusumunu etkiledigi i¢in V5 gilincellemesinde de obezite bir ruhsal bozukluk olarak
kabul edilmemistir (DSM-V, 2013). Obezitenin ruhsal etmenlerle yakin baglantisi
diisiiniildiigiinde psikiyatrik bir degerlendirmenin 6nemli olabilecegi diisiiniilirken bununla
beraber yeme bozukluklar1 alt kategorisi varsayilan Tikinircasina Yeme Bozuklugu (TYB)
obezitenin alt grubu sayilabilmektedir (Yiicel, 2009). TYB olan bireyler (Viicut Kitle indeksi
(VKI) 30’dan biiyiik olan kisiler) obez olarak smiflandirilabilinirken her obez kisi TYB
kriterlerini karsilamayabilir; buna gore obez kisilerin %2-25’inde TYB oldugunu gosterir.
Amerika Birlesik Devletleri’nde obezitenin c¢ok fazla artmis olmasi TYB arastirmalarinin

hizlanmasina neden olmustur (Kring, Johnson, Davison, & Neale, 2015).

Yeme bozukluklari karmasik ve bir¢ok faktoriin bir arada etki ettigi bir kavram
oldugundan yeme bozuklugu tedavi siirecinde farkli semptomlar da eslik edebilecegi i¢in bazen
psikolojik ya da farmokolojik tedavi hakkinda karar vermek zor olabilmektedir (O'Brien ve
Vincent, 2003). Yeme bozuklugunun degerlendirilmesi ve yonetilmesinde tibbi, beslenmeyle
ilgili ve hastaliklarin psikolojik 06zelliklerini iceren disiplinlerin is birligi ile yapilmaktadir

(Becker, Grinspoon, Klibanski ve Herzog, 1999).



Tablo 15 Yeme Bozukluklarinin DSM-1V-TR’den DSM-V'te degisen tan1 kriterleri

DSM-IV-R Tan1 Kriterleri DSM-V Tamn Kriterleri
Anoreksiya Nervoza Anoreksiya Nervoza
D. Kizlarda adet sonrasi amenore, yani, D. Amenore beklentisi kalkmustir.
en az 3 ardisik menstruel dongiiniin
olmamasi
Bulimiya Nervoza Bulimiya Nervoza
C. Tikanircasina yeme ve uygunsuz C. Tikanircasina yeme ve uygunsuz
dengeleyici davranislarin her ikisi de 3 ay dengeleyici davraniglarinin her ikisi de 3 ay
sureyle ortalama olarak en az haftada 2 sireyle ortalama olarak en az haftada 1
kez ortaya ¢ikmaktadir. ortaya ¢ikmaktadir.

Tikanircasina Yeme Bozuklugu

** Yeni taninmig bir kategori

e Normalden hizli yeme

e Rahatsiz derecede doymus hissedene
kadar yeme

o Fiziksel olarak a¢ hissetmese de ¢ok
miktarda yemej yeme

e Tikiircasina yemek yeme gergeklesince
rahatsiz olma

Tamimlanmis Diger Bir Beslenme ve YB

** Yeni tamimlanms bir kategori;
“tanimlanmus diger” adi kullanarak
belirlenecek gorinimleri;

[  Atipik Anoreksiya Nervoza

C  Bulimiya Nervoza (esik alti)

[ Tikamwrcasina Yeme B. (esik alty)
[ Cikarma Bozuklugu
C

Gece Yemek Yeme Bozuklugu

Baska Tiirlii Adlandirilamayan Yeme B. Tamimlanmamus Beslenme ve Yeme B.

Herhangi bir yeme bozuklugu
kategorisinin kriterlerini  karsilamayan

yeme bozukluklarini kapsar. Herhangi bir yeme bozuklugu kategorisinin kriterlerini

karsilamayan yeme bozukluklarim kapsar.

Kaynak: (Keel, Brown, Holm-Denoma, & Bodell, 2011, s. 555)
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Ergenlik donemine girilmesiyle birlikte hizli bir sekilde bedende goriilen degisimler,
bedene ilginin artmasi, zayif veya kasli olma idealinin goériilmeye baslamasi gibi etkenler
sagliksiz ve dengesiz beslenme egilimine yon verebilmektedir (Demirezen ve Cosansu,
2005).Bu donemde beden imgesine artan ilgi, anormal yeme tutum ve davranislarina ve daha
ileri boyutlarda olan Anoreksiya Nervoza (AN) ve Bulimiya Nervoza (BN) gibi yeme
bozukluklarina zemin hazirlayabilmektedir.Yeme bozukluklarinin hangi yasta basladigina
bakildiginda AN ve BN de ergenlik siirecinde baglamasina ragmen 6zellikle AN bu stirecte
daha baskin iken; BN genc yetiskinlikte de gériilebilmektedir. On ergenlik siirecinde cinsiyet
ozelliklerinin gelismeye baglamasiyla birlikte; beden olgunlasmasina psikolojik reaksiyonlar,
akran iligkilerinin degismesi ve yeni hayat zorluklart AN gelismesine neden olabilmektedir

(Klein ve Walsh, 2004).

Kjelsas, Bjornstrom ve Gotestam (2004)’ in yaptigi bir arastirmaya gore; 14-15 yaslari
arasindaki ergen kizlarda ve erkeklerde hayat boyu Anoreksiya Nervoza ve Bulimiya Nervoza
goriilme sikliginin yiliksek oldugu bulunurken; cinsiyet degiskeni agisindan yapilan analizlere
gore kiz ergenlerde yeme bozuklugunun hayat boyu goriilme oram1 %17.9 erkek ergenlerde
hayat boyu goriilme orani ise %6.5 olarak bulunmustur. Yapilan bir diger ¢alismada ise ergen
donemdeki 6grencilerin beden imgelerine iliskin goriisleri, agirlik kontrolleri, ayrica duygusal
durumlariyla yeme davranislarinin etkilesiminin cinsiyet ve beden kiitle indekslerine gore
farkin1 belirlemek i¢in yapilan bir aragtirmada; ergen oOgrencilerin iginde bulunduklar
donemde mutsuz, stresli, ofkeli, lizglin, mutlu olma gibi degisen duygu durumlarinin yeme

davramslari iizerinde etkili oldugu tespit edilmistir (Ozgen, Kinaci ve Arli, 2012).

Giliniimilizde ergen grubundaki bireyler psikososyal ve biyolojik olarak birgcok saglik
tehditi altinda iken; sagliks1z ve dengesiz bir beslenme diizeniyle yasamlarini devam ettirenler
buna bagl olarak gelisen saglik sorunlariyla karsilasabilmektedir. Demirezen ve Cosansu
(2005) ‘nun yaptig1 arastirmaya gore arastirmaya katilan Ogrencilerin %99.8'1 beslenme
aligkanliklar1  yoniinden farkli derecelerde riskli bulunmustur. Sagliksiz beslenme
aligkanliklarinin yasla birlikte daha da artmasi gelisimin erken donemlerinden itibaren ¢ocuk
ve genclere saglikli ve dengeli beslenme aligkanliklarinin kazandirilmasina yonelik onleyici

caligmalar yapmak onemli goziikmektedir.
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1.2.1. Anoreksiya Nervoza (AN)

Ik kez 1500°lii yillarda Simone Porto O. Portio tarafindan tamimlanan Anoreksiya
Nervoza (AN) ; din ugruna diinya zevklerinden vazge¢gme anlamina gelip aclik ve ¢ileciligin
(asetizm) dzendirilen bir davranis oldugu bir dénemde gelismistir (Edelstein 1989 akt. Ozdel
ve ark,2003). AN’nn bilinen ilk tibbi kayidi ise 1684 yilinda 18 yasindaki St. Mary Axe
Duke’un semptomlarinin Richard Morton tarafindan degerlendirilmesiyle liziintii ve kaygi
nedeniyle oldugu disiiniilmiis ve ‘“Nervous Consumption” yani sinir tiiketimi olarak
adlandirilmistir (Silverman, 1983). AN tablosu tibbi literatiire Ingiltere’de William Gull,
Fransa’da Laseque tarafindan es zamanli tanimlanmistir (Klein ve Walsh, 2004). Anoreksiya
kelimesi Yunanca “orexis” yani istah kelimesinden tiireyip istah kaybi1 anlaminda
kullanilirken nevroza bu kaybin duygusal kokenli oldugunu belirtmektedir. Bu tanimlamaya
ragmen AN’li bireylerin kendilerini a¢ birakirken bile yemege dair olan ilgilerinin siirmesi ve
hatta bazi durumlarda artmasi goz 6niinde bulunduruldugunda tanimlamada bazi yanlishklar

oldugu diisiiniilebilinir (Kring, Johnson, Davison ve Neale, 2015).

AN’nin ayr bir bozukluk olarak ele alinmasi DSM III ile olmus yapilan arastirmalarla
beraber tani kriterlerinde seneler icinde giincellemeler gelistirilmistir. AN’nin altyapisina
bakildiginda bu bireylerin eriskin olmayr ve bagimsizlasmayr reddeden bir ruhsal
organizasyon siirecinden dolay1 ergenlik doneminde ortaya ciktigi diisiilmektedir (Ertan,
2008).Genel olarak bakildiginda AN oncelikli olarak ergenlik siirecindeki kizlar1 ve geng
kizlarda goriiliirken; beden algisindaki bozulmalar ve asir1 derecede beslenme kisitlamalari
sismanlik korkusuyla beraber ciddi derecede kilo kayb1 yagsamaktadir (DSM-V, 2013). Genel
olarak tanimlanirsa AN; olagan viicut agirhginda kalmayi reddetme ile kilo vermeye yonelik
asirt ugras (kisith yeme ya da asir1 egzersiz) kilo alimina yonelik yogun endise ve kisinin
kendisini degerlendirmesinde viicut agirhiginin anlamsiz etkisi ile karakterize olan bir

bozukluktur.

Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel Kilavuzu® nun besinci baskisina gore
(DSM-V, 2013)Anoreksiya Nervoza’nin tani kriterleri Tablo.1’ de verilmistir. APA’nin
(Amerikan Psikoloji Dernegi) smiflama sistemine gore Anoreksiya Nervoza tanisi
koyabilmek i¢in asagidaki belirtilerin varligi gerekli iken kisaca; sismanlama korkusu ve zayif

bir bedene sahip olma arzusunun 6zgiin davranig ve yeme tutumlarina yol ac¢tig1 klinik bir
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tablodur. Genellikle geng kiz ve kizlarda goriilmektedir ve baglama yas1 14-18 arasinda en st

diizeye ulagsmaktadir.

Tablo 16 Anoreksiya Nervoza'nin DSM-V (2013)'e gore tani kriterleri

A. Gereksinimlere gore enerji alimini kisitlama tutumu, kisinin yasi, cinsiyeti, gelisimsel
olarak izledigi yol ve beden sagligi baglaminda belirgin bir bigimde diisiik bir viicut
agirliginin olmasina yol acar. Belirgin bir bicimde diisiik viicut agirligi, olagan en
diisiigiin altinda ya da c¢ocuklar ve gengler i¢in beklenen en diisliglin altinda olarak
tanimlanir.

B. Kilo almaktan ya da sismanlamaktan ¢ok korkma ya da belirgin bir bicimde diisiik
viicut agirliginda olmasina karsin kilo almay1 giiglestiren siirekli davraniglarda bulunur.

C. Kisinin viicut agirligin1 ya da bi¢imini nasil algiladigiyla ilgili bir bozukluk vardir.
Kisi kendini degerlendirirken viicut agirligi ve bigimine yersiz bir 6nem yikler ya da o
stiradaki diistik viicut agirliginin 6nemini hi¢bir zaman kavrayamaz.

AN i¢in mevcut beden agirligi hem tanilamada hem de olasi sonuglar1 tahmin etme
stirecinde 6nemli rol oynamaktadir (Focker, Buhren, Dempfle, Knoll, Schwarte ve Herpertz-
Dahlmann, 2013). DSM-1V-TR’de bulunan A kriterindeki “Beklenenin %85’inin atinda bir
viicut agirligina sahip olmaya yol agan bir kilo kayb1” ifadesi rakamsal bir sinir olugturmanin
pratik ve uygun olmadig1 diigiincesiyle bu kriter yerine bireyin beden yapisinin, agirlik
hikayesinin ve fizyolojik bozuklugunun yaninda mevcut sayisal verileri gbz Oniinde
bulundurulmasi gerektigi kanaatine varilmistir (FOcker ve ark, 2013; Call, Walsh ve Attia,
2013). Bu yiizden agirlik degerlendirilmesi i¢in agirligin boyun metre cinsinden karesinde
boliinmesiyle elde edilen VKIi (Viicut Kitle Endeksi) ile boy ve agirlik iliskisi
kullanilmaktadir. AN kriterleri tastyan kisinin AN siddet diizeyi de BKI verilerine gore
belirlenmektedir. DSM-V AN siddetlik diizey degerleri yetiskinler ig¢in Diinya Saglik
Orgiitii’niin deger araliklar1 goz oniine alinarak verilmis, cocuk ve gengler igin persantil
egrilerinin kullanilmas1 6nerilmektedir. Islevsel yetersizlik derecesi ve gdzetim altinda

tutulma geregine gore agirlik diizeyleri arttirilabilmektedir (DSM-V, 2013).

Tablo 17 Anoreksiya Nervoza Siddetlik Diizeyi

Agir olmayan: BKI > 17 kg/m2

Orta Derecede: BKI 16-16.99 kg/m2
Agir: BKI 15-15.99 kg/m
AsiriDiizeyde: BKI < 15 kg/m2
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A kriterinde yer alan “Yasi ve boy uzunlugu i¢in olagan sayillan en az kiloda ya da
bunun iizerinde bir viicut agirligina sahip olmay1 kabul etmeme” ifadesindeki “kabul etmeme”
terimi agik uglu olup kesinlik tasimamasindan dolayr DSM-V giincellemesinde kaldirilmas,
kiiltiirel veya bireysel ifade bicimi farkliklar1 da elenmis olup; bunun yerine beslenme ve
kalori alim1 kisitlama davranislarina odaklanilmistir (Call, Walsh ve Attia, 2013; DSM-IV-
TR,2001; DSM-V, 2013).

AN ozellikle ergenlik siirecinde basladig bilinirken en yaygin oldugu yas araliginin 10-29
oldugu bilinmektedir. Popiilasyon i¢indeki yayginlig1 bat1 iilkelerinde oldugu gibi Tiirkiye’de
de benzer sekilde %0.1-1olduguna arastirmalarin sonucunda varilmistir (Uzun, Gile¢ ve

Ozsahin, 2006; Kugu, Akyiiz ve Dogan, 2006).

1.2.2. Bulimiya Nervoza (BN)

Bulimiya ‘bous (6kiiz)’ ve ‘limos (aglik)’ sézciiklerinden tiirerken; ‘Okiiz kadar a¢ olmak’
veya ‘bir Okiizii yiyecek kadar a¢ olmak’ anlamlarimi igerdigi diisiiniilmektedir. Roma
Imporatorlugu zamaninda bulimik davranislarin oldugu; donemin zenginlerinin kontrol dis1 ve
tikinirca yemek yedikleri ve bu sinirsiz yemelerine devam edebilmek i¢in kusma davranisinin
ardindan tekrar yemeye devam ettikleri bilinmektedir (YUcel, 2009). ilk tibbi tanimlamas: ise
Russel tarafindan 1970°li yillarda yapilmistir. Bulimiya Nervoza (BN) genel olarak
bakildiginda fazla miktardaki yiyecegin bir anda tiiketilmesinin ardindan kilo almay1
engellemek igin bu durumun telafi edici davranigla takip edilmesini igerir (Kring, Johnson,

Davison ve Neale, 2015).

Resmi olarak ilk defa DSM-III ile kategorize edilmistir (APA,1980). DSM-V’e gore BN;
yeme lizerinde kontrol saglayamama hissi ile cogu insanin yiyebileceginden daha fazla yeme,
viicut agirhi@inin kontrolii igin saplantili telafi davranislari sergileme(kendisini kusturma,
laksatif, diiiretik ve lavmanin yanlis kullanimi) viicut agirligi, sekli ve goriinlimiinden hosnut
olmama gibi bulgularla seyreden bir yeme bozuklugudur. Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
Istatistiksel Kilavuzu® nun besinci baskisia gére (DSM-V, 2013)Bulimiya Nervoza’nin tani
kriterleri Tablo 2’ de verilmistir. APA’nin (Amerikan Psikoloji Dernegi) siniflama sistemine

gore Bulimiya Nervoza’nin tanis1 koyabilmek i¢in asagidaki belirtilerin varlig1 gereklidir:
Tablo 18 DSM-V'e (2013) gore Blumiya Nervoza tani kriterleri
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A. Yineleyici tikinircasina yeme donemleri. Bir tikimircasina yeme donemi
asagidakilerin her ikisi ile belirlenir.

1. Benzer kosullarda, benzer siirede, ¢ogu kisinin yiyebileceginden acikca daha ¢ok
yiyecegi, ayr1 bir zaman biriminde (6rn. Herhangi iki saatlik siirede) yeme.

2. Bu donem sirasinda yemek yemeyle ilgili denetimin kalktigr duyumunun olmasi
(06rn. Kisinin yemek yemeyi durduramadigi duygusu, ne ya da ne denli yedigini
denetleyemedigi duygusu)

B. Kilo almaktan sakinmak i¢in, kendi kendini kusturma, laksatif ilaglari, idrar
sOktiiriicii ilaglar1 ya da diger ilaglar1 yanlis yere kullanma, neredeyse hi¢ yememe ya
da asir1 spor yapma gibi yinelenen, uygunsuz ddiinleyici davranislarda bulunma.

C. Bu tikinircasina yeme davranislarinin ve uygunsuz Odiinleyici davranislarin her
ikisi de, li¢ ay i¢inde ortalama en az haftada bir kez olmustur.

D. Kendilik degerlendirmesi, viicut biciminden ve agirligindan yersiz bir bi¢imde
etkilenir.

E. Bu bozukluk, yalnizca anoreksiya nervoza donemleri sirasinda ortaya ¢ikmaktadir.

BN’de belirtilen tikinircasina yeme ataginda birey kisitli bir zamanda benzer kosularda
bircok bireyin yiyebileceginden ¢ok daha fazla yemek yemektir. Bunun yaninda yedigin
miktarin kisa silirede ¢ok fazla olmasi bireyde yemek yeme kontroliinii kaybetti hissi
uyandirir. Tikinircasina yenen besini dengelemek ve kilo artisini azaltmak i¢in uygunsuz
telafi davranis1 gelistirilir. Kusma davranisi, laksatif ve ditliretiklerin uygunsuz kullanma,
tiroid hormonlar1 alma gibi ¢esitli uygunsuz telafi davranisi kullanilabilinmektedir. Kilo
artisin1 onlemek i¢in yemek yemeyebilir veya asir1 spor yapabilmektedir. BN de tikinircasina
yeme davranist DSM giincellemesiyle haftada 2’den 1’e indirilmistir. Bireyin 3 ay oyunca
haftada en az 1 kere tikinircasina yeme davranisini uygun olmayan davranigla telafi etmesi

BN kriterlerinden birini olusturmaktadir (DSM-V, 2013).

AN ve BN arasindaki en belirgin fark kilo durumudur. AN’de ¢cok miktarda kilo kayb1
mevcutken BN olan bireyler kilo kaybetmezler. BN olan bireyin 6zguveninde ve benlik
degerlendirmesinde beden sekli ve viicut agirlig1 yersiz bicimde etkilidir. AN olan bireyler
gibi kilo alma korkusu, kilo verme istegi ve bedensel hognutsuzluklar bulunmaktadir. AN de
oldugu gibi BN ‘de zayiflik psikolojik olarak dikkati ¢eker ve davranislar kilo kaybetmeyi
basarmak iizere kuruludur. BN gec¢ ergenlik veya erken yetiskinlik doneminde diyet siiresince
ya da diyete baglarken ortaya cikabilmektedir. Cevredeki insanlardan, arkadaslardan ya da
popiiler medya yiiziinden bir aydinlanma yasayip kendisini kusturma hatta kusturucu ilaglarla

veya laksatifler, idrar soktiiriicii ilaglarla istenmeyen kalorilerden bedeni kurtarmaya ¢aligirlar.
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Aslinda bu yolla viicuttaki sivilar1 disar1 atarak agirlik kaybederler (Klein ve Walsh, 2004).

Tablo 19 Bulimiya Nervoza siddetlilik diizeyi

Agir olmayan: Ortalama haftada bir-ii¢c kez uygunsuz dengeleyici davranis olmasi

Orta derecede: Ortalama haftada dort-yedi kez uygunsuz dengeleyeci davranig
olmasi

Agir: Ortalama haftada sekiz- on ¢ kez uygunsuz dengeleyici davranis olmasi

Asir1 diizeyde: Ortalama haftada on dort ya da daha ¢ok kez uygunsuz dengeleyici
davranisin olmasi

BN siddetlik diizeyi tikinircasina yenen besini dengeleyici uygunsuz davranigin
tekrarlanma sirecinin takibine gore karar verilir. BN siddetlilik diizeyine Tablo 7°de yer
verilmistir. DSM-V*‘te DSM-IV-TR’de oldugu gibi BN alt tiirii kategorisi olusturulmamastir.
Ciinkii yediklerini ¢ikartma davranisi olmayan tiir tikinircasina yeme bozuklugu tiirtiyle

benzer olmasi nedeniyle alt tiirlere yer verilmemistir (DSM-1V-TR,2001; DSM-V, 2013).

BN ve AN’nin ortak 6zelliklerine bakildiginda bedene alinan besin girisiminin kisith
olmas1 ve kendi beden algis1 6nemlidir. Aralarindaki en temel fark ise AN’de bireyin
tikinircasina beslenme belirtisi gostermemesidir. BN olan tikinircasina beslenme davranisinin
ardindan besin alimini kisitlama davranisiyla dongiiyii siirdiir. BN’de AN’de oldugu kadar
bireyin kilosu dikkat ¢ekici degildir. BN’ de birey beslenme kontroliinii yitirdigi i¢in utang ve
kaygi duyar AN’ de ise birey zaten bedeni zerinde kontrol sahibidir (O'Brien ve Vincent,
2003).

Hoek & van Hoeken (2003)’in aragtirmasina gore BN olan bireylerin ¢ok biiyiik bir
cogunlugu kizken; kizlardaki yayginligi ise %1 kadardir. BN olan bireylerin cogu
bozukluktan 6nce de kilolu iken tikinma ataklari diyet yapma donemlerinde baslar (Kring,

Johnson, Davison ve Neale, 2015) .
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1.2.3. Tikinircasina Yeme Bozuklugu (TYB)

Tikinircasina yeme bozuklugu, ilk kez Stunkard tarafindan 1959 yilinda “asir1 yeme
semptomlar1” olarak tanimlanmis olup (Bayraktar, 2009); Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
Istatistiksel Kilavuzu'nun besinci baskisinda bir énceki giincellemesinden farkli olarak artik
“Bagka Tiirlii Adlandirilamayan Yeme Bozuklugu” kategorisinden ayri bir bashk altinda

incelenmektedir.

18-65 yas arasi degisen 162 birey iizerinden yiiriitiilen arastirmada bireylerin
%?3,7'sinde tikinircasina yeme bozuklugu oldugu, %96,3'inde tikinircasina yeme bozuklugu
olmadig1 saptanmistir (Haciarif, 2016). Diinya Saglik Orgiitii’niin yapti§1 genis capl bir
arastirmada TYB’nin popiilasyonda goriilme sikliginin %1.4 civarinda oldugu bulunurken bu
oranin BN’nin goriilme sikligindan (%0.8) daha fazla oldugu sonucuna varilmistir (Kessler,
Berglung, Chiu, Deitz, Hudson ve Shahly, 2013). Kizlardaki yayginliginin %3,5 erkeklerde

ise %2 olarak bulunmustur (Kring, Johnson, Davison ve Neale, 2015).

DSM-V’e gore Tikinircasina Yeme Bozuklugu (TYB) tani kriterlerine Tablo 8’de yer
verilmistir. TYB’ye genel olarak bakildiginda tekrarlayan tikinma donemleri, bu donemde
kontroliin kaybedilmesi, tikinma nedeni ile kaygi ve ayn1 zamanda hizli yeme ve yalniz yeme

gibi o6zellikleri i¢eren bir yeme bozuklugu tiridir (Kring, Johnson, Davison ve Neale, 2015).

Tablo 20 DSM-V’e (2013) gore Tikiircasina Yeme Bozuklugu (TYB) tani kriterleri

A. Yineleyici tikinircasina yeme donemleri. Bir tikinircasina yeme donemi
asagidakilerin her ikisi ile belirlenir:

1. Benzer kosullarda, benzer siirede, cogu kisinin yiyebileceginden agik¢a daha
cok yiyecegi, ayri bir zaman biriminde (6rn. Herhangi iki saatlik bir siirede) yeme.

2. Bu donem sirasinda, yemek yemeyle ilgili denetimin kalktigi duyumunun
olmas1 (0rn. Kisinin yemek yemeyi durduramadigi duygusu, ne ya da ne denli
yedigini denetleyemedigi duygusu)

B. Tikinircasina yeme donemlerine asagidakilerden iicii (ya da daha ¢ogu) eslik
eder:

1. Olagandan ¢ok daha hizli yeme.

2. Rahatsizlik verecek diizeyde tokluk hissedene dek yeme.

3. Bedensel aglik duymuyorken asir1 6l¢iilerde yeme.

4. Ne denli yediginden utandig1 i¢in kendi basina yeme.

5. Daha sonra kendinden tiksinme, ¢okkiinliik yagsama ya da biiylik bir sucluluk
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duyma.

C. Tikinircasina yeme ile ilgili olarak belirgin sikint1 duyulur.

D. Bu tikinircasina yeme davraniglari, ii¢c ay i¢inde ortalama en az haftada bir kez
olmustur.

E. Tikmircasina yemeye, bulimiya nervozada oldugu gibi yineleyen uygunsuz
odiinleyici davraniglar eslik etmez ve tikinircasina yeme, yalnizca bulimiya nervoza
ya da anoreksiya nervozanin gidisi sirasinda ortaya ¢ikmamaktadir.

TYB Tablo9’da da goriildiigii iizere yogunluk derecelerine gore agir olmayan, orta

derecede, agir ve asir1 diizey seklinde dort dereceye ayrilmaktadir.

Tablo 21 Tikiircasina Yeme Bozuklugu siddetlilik diizeyi

Agir olmayan: Ortalama haftada bir-ii¢ kez tikinircasina yemenin olmasi
Orta derecede: Ortalama haftada dort-yedi kez uygunsuz tikinircasina yemenin olmasi
Agir: Ortalama haftada sekiz — on {i¢ kez tikinircasina yemenin olmasi

Asir1 diizeyde: Ortalama haftada on dort ya da daha ¢ok kez tikinircasina yemenin
olmas1

TYB tani kriterleri agisindan degerlendirildiginde hem BN ile ortak o6zelliklerinin
olmasi bilimsel alanda tartisilirken, obeziteyle iliskisi de degerlendirilmektedir (YUcel, 2009).
AN ile arasindaki fark TYB °‘li bireylerde kilo kaybinin olmamasidir. BN ve TYB arasindaki
ortak nokta tikinircasina yeme ataklariyken; aralarinda 6nemli fark ise BN’de tikinircasina
yeme ataginin ardindan telafi edici uygunsuz kisitlayict davranislar gelmektedir (DSM-V,

2013).

TYB’nin nedenleri incelendiginde birgok faktoriin bir arada etkiledigi de
gorilmektedir. Hudson ve ark (2006)’nin yaptigi arastirmaya gore ailesinde TYB hikayesi
olan bireylerde yetiskinlikte ciddi obezite goriilme orani obezite olmayan bireylerin ailelerine
gore daha yuksektir. Bununla birlikte Rubinstein ve ark (2010)’nin yaptig1 arastirmada; erken
yastaki ilk kilo verme deneyiminin TYB ve sagliksiz kilo verme davranisi riskiyle iliskili
oldugu bulunmustur. Birey yemek yeme esnasinda yedigi miktarin kontroliinii kaybetmesi ve

yemeyi durduramamasi TYB’nin 6nemli 6zelligidir.
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1.3. Duygusal Semalar

Sema kavrami bir terim olarak yapi, iskelet taslak anlaminda olmakla beraber
birbirinden farkli alanlarda kullanilmaktadir. Psikoloji ve psikoterapi literatiirii agisindan
bakildiginda ise sema; bireyin yasam deneyimlerinin anlam kazanmasi i¢in genel olarak

diizenlenmis bir prensip olarak diisiiniilmektedir (Young, Klosko ve Weishhar, 2013).

Piaget, cocuk ve ergenlerin glincel deneyimlerini dizenleme ve onlardan anlam
cikarmada semalar1 nasil kullandiklariyla 6zellikle ilgilenmistir. Piaget (1954)’e gore cocuklar
diinyaya uyum saglarken oOrgiitleme ve uyumsamayi iceren iki onemli bilissel aktiviteyi
kullanarak diinyayr anlamalarini saglayan semalarin olusmasimi saglar. Oziimseme yeni
bilginin var olan bilgiye katilmasidir ve burada sema degisiklige ugramaz. Uyum saglama ise
bir semay1 yeni bilgiye uydurmadir ve burada mevcut sema degisiklige ugrar. Buna gore
Piaget semay1 bilgiyi diizenleme ve yorumlamada yararli olan zihinsel kavram ve cergeve
olarak tamimlamustir (Santrock, 2014). Beck (1967), bilis ve duygular arasindaki sistematik
etkilesim olarak sema teoriyi One siirmils ve semalarin temel amacinin bireyin deneyimlerini
anlamli olarak kategorize edip yorumlayabilmek oldugunu sdylemistir. Genel anlamda
bakildiginda ise semalar bilgiyi yapilandirma, anlamlandirma ve davranislara rehberlik

yapmakla gorevlidir (Thimm, 2010).

Semalarin  kliniksel yontemde kullaniminda danmisanin  uyumsuz semalarini
glgstizlestirip, yeni ve daha uyumlu semalar insa etmek bulunmaktadir. (Padesky, 1994).
Psikolojik agidan saglikli bir birey belirtilen ¢ekirdek duygusal ihtiyaglarini uyumlu sekilde
giderebilmekte oldugu i¢in; sema terapinin amact hastalarin ¢ekirdek duygusal ihtiyaclarmin
giderebilmeleri i¢in uyumlu yollar bulmalarina destek olmaktir. (Young, Klosko ve Weishhar,
2013).

Gelisimsel acidan her ¢ocugun ve ergenin hayata ve olaylara bakis agis1 yetiskinlik
doneminde birbirinden farkli olabilmektedir. Bunun nedenine bakildiginda; gelisimin erken
donemindeki deneyimler ve sahip olunan ¢ocukluk ortami bireylerin hayati algilamasinda
kilavuz islevine sahip semalar 6nemli bir yere sahiptir (Young, Klosko ve Weishhar, 2013).
Cocuklar ve ergenler diinyalarini aktif olarak kurarken, semalarin1 kullanirlar (Santrock,
2014). Erken gocukluk ve ergenlik doneminde sekillenen ve olumlu-olumsuz ya da uyumlu-
uyumsuz olabilen semalar; bireyin etrafindaki gerceklige dayali temsillerdir (Young, Klosko

ve Weishhar, 2013). Semalardaki bilgiler bireyin hatirladiklariyla ilgili olarak yapilan
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¢ikarimlarda da yol gosterebilmektedir (Goldstein, 2013). Her ¢ocugun giivenli baglanma,
ozerklik, kimlik duygusu, gereksinimlerini agik¢a ortaya koyabilme, gercekei sinirlar ve 6z-
kontrol gibi karsilanmasini bekledigi psikolojik ¢ekirdek gereksinimler vardir (Young, 1999).
Bu gereksinimler evrensel olarak su sekilde genellestirilebilinmektedir (Young, Klosko ve
Weishhar, 2013):

Tablo 22 Young'a (1999) gore cocuklarin evrensel gereksinimleri

1.Bagkalarina giivenli baglanma
2.0zerklik, yetenek, olumlu kimlik algis
3.1htiya¢ ve duygular ifade 6zgiirliigii
4.Kendiligindenlik ve rol yapma

5.Akilc smirlar ve 6zdenetim

Young’a gore erken donem uyumsuz semalar belirtilen temel ¢ocukluk
gereksinimlerinin giderilmemesinin, kalitsal mizacin ve erken donem etkilesiminden ortaya
cikar. Semalar ¢ocukluk siirecinden gelen anilar, fiziksel uyarimlar, duygular ve biliglerden
olusur ve bireyin yasami boyunca tekrarlayip daha da karmasiklasir. Yetiskinlikte, kuvvetli
bir sekilde varligini siirdiiriip birey farkinda olmasa da uyum bozucu semalar islev bozucu ve
kisitlayicidir (Farrell, Reiss ve Shaw, 2015; Young, Klosko ve Weishhar, 2013). Bu
gereksinimler siirekli engellendigi ve ihtiya¢ kadariyla karsilanmadigl zaman yikict duygusal
ve biligsel ortintiiler olan erken donem uyumsuz semalar geligir (Young, Klosko ve Weishhar,
2013). Ornegin; Young ve arkadaslar1 (2013) erken dénem uyumsuz semalarin gesitliligini
degerlendirmek i¢in gelistirdigi ankette; semalar bireyin kendisi hakkindaki kosulsuz
inanglar(“Ben sevilmeye deger biri degilim” oldugu gibi, kosullu inanglar da (“Eger kendi
ihtiyaglarimi goérmezden gelir baskalarini memnunun edersem o zaman sevilmeye deger

olurum.”) yer verilmistir.
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Tablo 23 Young, Klosko, ve Weishhar, 2013’°¢ gore sema alanlart ile iliskili erken donem
uyumsuz semalar

Sema Alanlan Sema Boyutlan

Ayrilma ve Reddedilme

Terk edilme /Istikrarsizlik
Giivensizlik/ Kotiiye kullanilma
Duygusal Yoksunluk
Kusurluluk/Utang

Sosyal Izolasyon

Zedelenmis Ozerklik ve Performans

Bagimlilik/Yetersizlik

Zarar Gorme veya Hastalanmaya Karsi
Dayaniksizlik

8. Icice Gegme/Gelismemis Benlik

9. Basarisizlik

Nouos~wn e

Zedelenmis Sinir 10. Hak Gérme/Buyuklenmecilik

11. Yetersiz Oz Denetim/Oz Disiplin

Bagkalarina Yo6nelimlilik 12. Boyun Egicilik

13. Kendini Feda
14. Onay Arayicilik/Kabul Arayicilik

Asir1 Tetikte Olma ve 15. Olumsuzluk/Karamsarlik

16. Duygusal Baskilama/Ketleme

Baskilama/Ketlenme 17. Yiiksek Standartlar/Asir1 Elestiricilik

18. Cezalandiricilik/Acimasizlik

a. Ayrilma ve Reddedilme

1.

9.

Terk edilme ve istikrarsizlik (6rn: kisinin duygusal destek ve baglantililiginin sona
erecegi duygusu)

Giivensizlik/suistimal edilme (bagkalarinin zarar verecegi ya da zaafindan
yararlanacagi beklentisidir.)

Duygusal yoksunluk (kisinin duygusal destek arzusunun baskalar1 taradindan
karsilanamayacagi beklentisidir.)

Kusurluluk/utang (kisinin kusurlu kétii istenmeyen olduguna dair duygusu)

Sosyal izolasyon/yabancilasma (diger insanlardan izole ve hi¢bir yere ait olmadig
duygusudur)

Bagimlilik/yetersizlik (baskalarindan yardim almadan giinliikk sorumluluklarini
yapamayacagi inanct)

Hastaliklar ve =zarar gorme karsisinda dayaniksizlik (felaket olacagi ve
korunamayacagi inanct)

Yapisiklilik/gelismemis benlik (digerlerinden ayr1 yasam siirdiiremeyecek kadar
duygusal ilgi ve yakinlik diisiincesi)

Basarisizlik ( kaginilmayacak derecede basarisiz olacag: diisiincesi)

b. Zedelenmis sinirlar
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10. Hak gorme/biiyiiklenmecilik (kisinin bagka insanlardan {istiin oldugu ve 6zel haklara
sahip oldugu inanci)
11. Yetersiz 6z-denetim/Oz-disiplin (kisinin amacina ulagmas: igin herhangi bir engeli
tolere etmesinde yetersizlik)
c. Bagkalarina yonelimlilik
12. Boyun egicilik (duygularini asir1 kontrol altina almasindan dolayr kontroliin
baskalarina asir1 teslimiyeti)
13. Kendini ( kisinin digerlerine yardim etmesi i¢in asir1 fedakarlikta bulunmasi gerektigi
inanci
14. Onay arayicilik/taninma arayicilik (baska insanlardan onay almaya ilgi gérmeye asir
onem verme durumu)
d. Asir tetikte olma ve baskilama/ketleme
15. Olumsuzluk/karamsarlik (bir durumun olumsuz ydnlerine Omiir boyu odaklanma
durumu)
16. Duygusal baskilama/ketleme (kisinin duygularini bastirmasi gerektigi inanct)
17. Yiiksek standartlar/asir elestiricilik( ger¢ekle uyumsuz sekilde yiiksek standartta olma
gerekliligi inanct)
18. Cezalandiricilik/acimasizlik
Biligsel terapistler; semalar1 erken c¢ocukluk semalar1 olarak da bilinin g¢ekirdek
inanglar seklinde tanimlarken; bu ¢ekirdek inanglarin uzun siireli psikiyatrik problemlerin
(kisilik problemleri, depresyon gibi..) olusumunda ve yonetiminde rol aldig1 varsayiminda da
bulunmaktadirlar (Padesky, 1994). Young (1990) 6zellikle zehirli ¢cocukluk deneyimleriyle
olusan semalar olmak {izere birgok semanin; kisilik bozukluklari ile Eksen I bozukluklarinin

temelini olusturabilecegini sdylemektedir (Young, Klosko ve Weishhar, 2013).

Biitiin bireyler kaygi o6fke, imrenmek, lziintii, pismanlik gibi farkli durumdaki
duygular yasarlar ve bu duygulart deneyimlememis kimse yoktur (Hosheyar ve Mahvishirazi,
2015). Baz1 gorisler her bir duygunun orijinal seklinin farkli insanlarda ayni sekilde oldugunu
ama bu duygunun disa vurumunun toplumlar arasinda ve farli kiiltiir ortamlarinda
degisebildigini soylemektedirler (Gross ve Thompson, 2007). Bununla beraber; Leahy (2010)
duygularin bir siire¢ oldugunu ve tek basmna bir seyin duygu deneyimlemesine neden
olmayacagmi sdylemektedir. Ornegin; kaygi duygusunu deneyimlemek icerisinde,
degerlendirme, niyet, hissetmek ve fiziksel bir davramisi igerir. (Akt: Hosheyar ve
Mahvishirazi, 2015). Wells ve arkadaslarinin ortaya koydugu {ist biligsel isleme modelinin
gelistiren Leahy; bircok hastaligin temelinde kisinin duygularinin yer aldigina inanilan
duygusal sema modelinde; duygu degerlendirmeleri, fiziksel belirtiler, motor davraniglar ve

kisiler arasi iliskileri de igeren; bir duyguya cevap olarak kullanilan yaklasimlar, planlar ve
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stratejiler duygusal sema terimi altinda agiklamaktadir (Leahy, 2007; Yavuz, Turkcapar,
Demirel ve Karadere,2011). Duygusal semalar; duyguyu tanimlama ve etiketleme, duyguyu
abartma ya da indirgemeye yonelme, problem ¢dzme stratejileri, baskalarinin kendi diisiince
carpitmlarini tanimlamak veya yikmak gibi yollarla bireyin duygusal semalar1 deneyimledigi
duyguyu normallestirme ya da patolojiklestirme, duyguyu aligilayip sekillendirme ve bir

sonraki iletisim i¢in gerekli veriyi toplama gibi gorevleri saglarlar (Leahy, 2002).

Semalarin sekillenmesinde olumsuz ¢ocukluk deneyimleri duygusal mizagla da
etkilesim halindedir. Farkli mizag tiirleri, ¢ocuklarin benzer yasam kosullarindan farkl
sekilde etkilenmesine neden olabilmektedir. Ornegin; asir1 duygusal mizaca sahip olan bir
cocuk, normal bir ortamda yasamis olsa bile aile gecmisinde belli bir gerek¢ce olmadan
psikopatoloji Uretebilmektedir (Young, Klosko ve Weishhar, 2013). Buna ek olarak; duygusal
zeka gelisiminin seviyeleri islevsiz diistinmeye egilimi etkileyebildigi ve bu siirecte islevsiz

biligsel semalar olusabildigi de goriilebilmektedir (Dimitriu ve Negrescu, 2015).

Leahy (2009) duygusal semalarin teorik modelini 6ne siirmis; “Duygusal Sema
Modeli” her bireyin duygulara dair birbirinden farkli semalar1 oldugundan dolay1 bu duygulari
anlamlandirmada da farkliliklar olusabilecegini sdyler. Duygularla bas etmede saglikli bas
etme yontemleri ve sagliksiz bas etme yontemleri olmak iizere farkli stiller tanimlanmistir.Bu
modele gore eger birey otke ve kaygi gibi duygular olumsuz bir duygu olarak atfediliyorsa
bireyde sucluluk, utanma, yalnizlik, ulasilmazlik ya da reddetme davranislar1 ortaya ¢ikabilir;
asir1 diisiinme, baskalarini veya kendini suglama, bastirma ve gérmezden gelme gibi sagliksiz
bas etme yOntemlerine basvurabilir. Bununla beraber eger birey duygularin her birini
barindirmanin dogal ve normal oldugunu diisiiniip bu duygular1 tanimlarsa; kabul etme, disa
vurma, uyarlama ve duygusal durumlart 6grenmeye calisabilir. Klinik tedavi siirecinde
bireyin erken donem uyumsuz duygusal semalar1 bulunup saglikli duygusal semalar yaratilir
zamanla zararli duygusal semanin reddedilip daha saglikli olan se¢imlere yoOnelmesi

amaglanir.
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Duygular:

- Ofke
- Kaygi

- Cinsel istek

[ Duygu normaldir

- Uziinti /
Bilissel Iumsuz yorumlamalar:

kacinma

@

Disosiasyon
- Tikinircasina yeme
- Alkol kullanimi

Dikkatin duyguya yonelmesi

N

-Sugluluk

-Digerleriyle uzlasi eksikligi
-Yalin bakis
-Anlasilamazlik

-Duyguyu kabul edememe

-Asiri akilcilik

~

Duygu sorunludur

- flaglar

- Hissizlik
-Kabul etme .
ifad -Kontroli
-Ifade etme kaybetme
-Yasantinin onaylanmasi -Uzun
-Ogrenme siirme

N

Sekil 1 Leahy (2009) Duygusal Sema Modeli
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-Ruminasyon

-Endise

-Duygulari ortaya ¢ikaran
durumlardan kaginma

-Digerlerini suglama

N




Duygusal semalar, duygularin ne sekilde yasandigini ve istenilmeyen bir duygu ortaya
ciktiginda bireyin bu duyguyu “uygun” bir sekilde yonetmek i¢in sahip oldugu inanglarini
gosterir. Sekil 1’de goriildiigi gibi negatif semalarin veya diisiincelerin ve olumsuz igerik igin
an1 ve segici dikkatin aktive olmasi ilk hazirlayic1 faktdrdiir. Ornegin; 6fke gibi bir duygunun
aktive oldugunu varsayalim. Ik adim duyguya tesebbiis etmedir yani duyguyu etiketlemedir:
ofke, depresiflik gibi... Bu kisimda duyguyu normallestirme ya da patolojilestirme olmak
iizere iki ayr1 yol vardir. Eger birey 0fkesini normallestirirse; kisi cabucak kabul etme, disa
vurma, gecerliligini deneyimleme ya da deneyimden bir seyler 6grenmeye gecebilir. Eger
birey duygularini patolojik hale getirirse; o duygunun kendi i¢in rahatsiz edici oldugunu fark
eder ve biligsel kaginmayi secip, ayrisma siireci, tikinmak, icmek ya da duygusal hissizlikle
sonuglanabilir. Cilinkii duygu uygun deneyimlenmedigi gibi hatta birey duygularinin
kontroliiniin kaybettigini hissedebilir. Bu bazi durumlarda tekrar tekrar diisiinme ya da kaygi,
problem durumlarindan kacinma hatta baskalarin1 su¢lamayla sonuglanir. Bunun sonucu ise
suclama gibi bagkalarindan farkli olarak ortaya ¢ikabilen; duygularin  olumsuz
yorumlanmasidir (Leahy, 2002). Her birey kendi duygular1 hakkinda duygular hakkinda farkli
semalara sahip oldugu gibi; bu semalar daha 6nce hos olmayan duygularin yiikselmesiyle

uygun olduguna inandig1 planlari yansitir.

Insanlarin inanglar1 ve onlarin kdklesmis bilissel semalar1 duygusal islevi ve duygusal
zeka tarafindan ciddi sekilde etkilenir. Ciddi bilissel sema islev bozukluklar1 insanlar depresif,
kaygil ya da kizgin hissetmesine ve kendini savunucu davranislarda bulunmasina neden olur.
Hastalar icin birgok sorunlu deneyimlerin bir tanesi olumsuz duygular tarafindan
boguldugunu deneyimlemesidir. Bunun sonucunda da bazi kisiler problemli bas etme
yontemleri gelistirebilirler (Dimitriu ve Negrescu, 2015). Ornegin; ruminasyon, sadece OKB
degil diger bir¢ok klinik bozukluklarda oldugu gibi duygulara karsi hassasiyet, zayiflik ve
duygulart kabul etmedeki zorluk semalarindan Otiirii bir bag etme yontemi olarak

kullanilabilmektedir (Ulusoy, Yavuz, Kara ve Karadere, 2015).
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Tablo 24 Leahy(2002)'ye gore Leahy Duygusal Sema Olcegi Kategorileri

Leahy Duygusal Sema Olcegi Kategorileri

Kontrol edilemezlik
Duygulara kars1 zayiflik
Anlasilabilirlik
Duygulardan ka¢ginma
Akileilik

Hisleri kabullenme
Ruminasyon

Farklilik

Duygular inkar
Sdreklilik

Onaylanma

Uzlasi

Duygular1 zararli gorme

Sucluluk

Kaynak: (Yavuz, Turkcapar, Demirel ve Karadere, 2011)

Leahy’e gore duygusal semalari 14 boyutta kategorize etmek miimkiindiir. Leahy
Duygusal Sema Olgegi de bu boyutlara gore olusturulmustur. Tablo 13 ‘te yer verildigi gibi
kontrol edilemezlik, duygulara kars1 zayiflik, anlasilabilirlik, duygulardan kaginma, akilcilik,
hisleri kabullenme, ruminasyon, farklilik, duygular1 inkar, siireklilik, onaylama, uzlasi,

duygular1 zararlh gérme, su¢luluk gibi 14 kategoriden olusmaktadir.

Bir terapi yontemi olarak, biligsel davranig¢i terapi yonteminin alt basligr olarak
sayllan duygusal sema terapi; bireyin duygularini tanimlamasi, adlandirmasi, degisiklikler
yapabilmesine  yardimci  olunarak duygular1  yorumlamalarinda, yargilamalarinda,
yonetiminde, daha verimli bir yasam ve sosyal iligkiler deneyimlemelerine yardimci olur
(Kolyaie, Badri, Bahrami ve Hosseini, 2016). Son yillarda yapilan arastirmalardan birinde;
travma sonrasi stres bozuklugu yasayan bireylerde duygusal sema terapisinin etkililigini

arastiran bir calismada terapi sonrasinda bireylerin olumsuz duygusal sema puanlarinda
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azalma, olumlu duygusal sema puanlarinda artis olmustur. Uyumlu biligssel duygusal
diizenleme stratejilerinde artis, uyumsuz duygusal diizenleme stratejilerinde ise azalma
goriilmiistiir. (Naderi, Moradi, Hasani ve Noohi, 2015). Duygusal sema terapi uygulanan lise
ogrencilerinde depresyon belirtilerinin azaldigini; yalnizlik, ilgisizlik, olumsuz tutumlar ve

keder seviyelerinde azalma tespit edilmistir (Kolyaie, Badri, Bahrami ve Hosseini, 2016).

Psikolojik bozukluklar duygu diizenlemenin uyumsuz stratejileri olarak gordlebilir.
Bu stratejiler ruminasyon, kaygi, tikanircasina beslenme, baskilama ve kagimmanin diger
deneyimlenen sekilleri duygunun islevsel olmayan Ongoriisii seklindedir. (Leahy, 2012)
Bir¢ok olumsuz duygusal semalar hem fiziksel hem de biligsel boyutlarda kaygiy1 yiikselttigi
de goriilebilmektedir. Bununla birlikte bu olumsuz duygularin ne zaman bitecegini bilemeyen
ve kontrol dis1 olduguna inanan yani diisiik psikolojik esnekligi olan kisilerde tehlike semasini
yansittigr ya da daha 6nceki bir duygusal deneyimi ortaya ¢ikarmayr tehdit edebilmektedir
(Tirch, Leahy, Silberstein ve Melwani, 2012). Klinik ortamda duygusal semalar {izerine
calisilirken bireyin duygularina ulasmada ve duygularini kullanma yontemleri tizerine destek
olunup ve gecmiste olusan Ortiik duygusal semalar tizerinde calisilmaktadir (Fistikci, Keyvan,

Erten, Duran veSungur, 2015).

1.3.1. Duygusal Semalar ve Yeme Bozukluklari

Bireyin beslenmesini saglayan bir takim beslenme davranisiyla ilgili bilgilerin tamami
bireyin beslenme davranisiyla ilgili bir Orlintii olusturur. Bu Oriintiiyle beraber bireyin
beslenme davranisi ortaya cikar. Insanin beslenme davramisini olusturan beslenemeye dair

tiim bilgileri iceren bu semaya beslenme semasi denir (Ari, 2010).

Duygusal sema modeli sagliksiz yeme davraniglarinin davramigsal disavurumu
oldugunu ileri siirmektedir. Ornegin sema kaginmasi; siirecinin yeme davramsinda; kabul
edilemez duygusal durum ve bilis farkindaliginin bloke edilmesi olarak islem yapmaktadir.
Yediklerini kusma davranis1 bloklama islevi olmasina ragmen en yaygin olani tikinircasina
yemedir (Sheffield, Waller, Emanuelli, Murray ve Meyer, 2009). Sapmaz (2014)’in yaptigi
arastirmada duygusal yoksunluk, kendini feda ve yiiksek standartlar1 iceren erken donem
uyumsuz semalart ile duygu diizenlemede yasanan giicliikler yeme tutumunu yordadigini
bulmustur. Bireylerin 6fke ve eglence aninda korku ve iizlintii anindan daha ¢ok aglik seviyesi
deneyimledigi; 6tke aninda diirtiisel yemenin diger duygulara gére daha ¢ok oldugu, hazsal
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yemenin mutluluk aninda daha ¢ok oldugunu gostermektedir (Match, 1999). Yapilan bir
aragtirmada yeme bozuklugu gruplarinda duygusal diizenlemede problemler oldugu
bulunurken ek olarak kaygi ve depresyon gibi diger duygusal problemlerin de es zamanh

etkileyebildigi goriilmektedir (Danner, Sterheim, & Evers, 2014).

Bir yillik boylamsal ¢alisma sonrasinda tikinircasina bozuklugu durdurulan g¢ocuklarin
yeme endisesi, duygusal yeme ve depresif semptomlarin azaldig; tikinircasina yemeye yeni
baslayan ve tikinircasina olmayanlara gore tikinircasina bozukluga eslik eden
psikopatolojilerin de azaldig1 goriilmektedir (Allen, Byrne, Puma, McLean ve Davis, 2008).
Bagka bir ¢aligmada ise tikinircasina yeme bozuklugu ozellikleri depresif semptomlari,
duygusal yeme, kontrol kaybi1 gibi psikolojik sikintilarla iligkili bulunmustur. Tikinircasina
yeme bozuklugu 6zellikleri kilo alma ve obezitenin psikolojik ve somatik yan etkileri olabilir

(Mustelin, Bulik, Kaprio ve Keski-Rahkonen, 2017).

Vlierberghe, Braet ve Goossens (2009)’in calismasinda kilolu genglerde uyumsuz
semalar ve 6zel yeme bozukluklar1 durumlarinda beslenme sinirlama tutumlarinda ve
depresyon semptomlar1 arasinda anlamli iliski bulunmustur. Asir1 yemek yemenin kontrol
kaybinin uyumsuz semalarla(basarisizlik/ giivensizlik/tehdit edilme semalar1 gibi..) ciddi
oranla iliski bulunmustur. Semalarin aktive olmast duygusal diizensizlik ve basa ¢ikma
mekanizmasinin yetersizligine neden olur. Bu sirada birey daha asiri yeme kontroliinii
kaybetmese de tikanircasina yeme ataklarindan birine neden olabilir. AN ve BN’ nin
miikemmeliyet¢ilik semasinin bir diga vurumu olabilecegine dair arastirmalar bulunmaktadir.
Ozellikle AN’de kendini degerlendirme gergek dis1 standarlarda olup beslenme, beden sekli
ve kilosu tizerinde zarar verici bir kontrol halini almaktadir (Shafran, Cooper ve Fairburn,
2002)

1.4.  Ebeveyn Kontrolu

Ergenlik ebeveyn-¢ocuk iliskisinin degisime ugradigi bir donemdir. Birgok ebeveyn
ergenlik siirecindeki ¢ocuklarinin diirtiilerini nasil diizenleyebilecegine dair onlara yardim
etmek ve onlarin davraniglarini sosyal normlara ve beklentilere uygun hale getirmek icin
ergenin davranislarini kontrol etmeye ¢alisir (Kakihara ve Tilton-Weaver, 2009). Ebeveyn

kontrolii ¢ocugun sosyallesme siirecinin karmasikligini ele gegirirken bir yandan da ¢ocugun
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kendi ilgilerinin, becerilerinin ve kimliginin sekillenmesi ic¢in gereklidir. Yapilan
aragtirmalarin bir¢ogu kisitli seviyedeki kontroliin ¢ocugun uygun davraniglari 6grenme ve
yonetmesinde yararli oldugunu sdylese de bazi galigsmalar ebeveyn kontroliiniin fazla olmasi
durumunda ¢ocuklarda bazi sagliksiz davraniglarin gbézlemlenebilecegini sdylemektedir
(Barber, 1996; Maccoby ve Martin, 1983). Ebeveynsel baski, miidahalecilik ve ¢ocugun
bireyselliginde iiste ¢ikmak seklinde kabul edilse de ebeveynler zorlayici oldugu zaman
cocugun gelisimini baltaladigina inanilmaktadir. Bununla birlikte; toplumun bir iiyesi olarak
gelismesi i¢in ¢cocugun uygun ve kabul edilebilir kiiltiirel baglamda davranislar kazanmaya ve
bunun i¢in de siki uygulamalarla, davranis kontrolleriyle ve gozetimle kendisine rehberlik

yapilmasina ihtiyaci vardir (Grolnick ve Pomerantz, 2009).

Ebeveyn kontroliinlin ergenler lizerindeki etkisi arastirilirken tipolojik yaklagim ve
boyutsal yaklasim olmak iizere iki temel yaklasim ele alinmaktadir. Baumrind (1968) ile
Maccoby ve Martin (1983)‘in gelistirdigi ebeveyn tutumlartyla tipolojik yaklasim gelismistir.
Baumrind’in (1971) yaptigi arastirmalar sonucunda ebeveynin ergeni kontrol seklini, ondan
beklenti diizeyini ve isteklerini igeren “kontrol/talepkarlik” boyutu ile duygularin ifadesini,
cocugunun diisiincelerinin olumlu desteklenmesi ve ebeveyn koruyuculugunun miktarini
iceren “‘sicaklik/duyarlilik” boyutu olmak iizere iki ebeveynlik boyutu tanimlamistir. Bununla
birlikte; bu iki boyutun ebeveyn-cocuk iliskisinde var olma yeterliligine gore yetkeli
ebeveynlik (ylksek kontrol- yiiksek duyarlilik), yetkeci ebeveynlik (yiikksek kontrol- diisiik
duyarhilik) ve izin verici ebeveynlik (diisiik kontrol ve yiiksek duyarlilik) olmak iizere ii¢
farkli ebeveynlik tarzi olarak ele almigtir. Maccoby ve Martin (1983) ise Baumrind’in
tanimladig1 boyutlara ek olarak duyarlilik ve talepkarlik kavramlari iceren yani bir tanimlama
getirmistir.  Tipolojik yaklasim giinlimiizde hala bir¢ok arastirmada yogun olarak

kullanilmaktadir.

Ebeveyn kontrolii kavraminin kavramsallagtirilmasit Schafer (1965)’in g¢alismasiyla
olmustur. Schafer ebeveyn kontroliinii tanimlarken “kabul- reddetme, psikolojik 6zerklik-
psikolojik kontrol ve siki kontrol- gevsek kontrol” olarak ii¢ farkli boyutta incelemistir.
Kontrol kavraminin tekrar ele alinmasi Steinberg’in c¢alismasiyla olmustur. Bu calismaya
paralel olarak ise Barber (1996)’in calismalarinin ardindan ebeveyn kontrolii kavrami
psikolojik kontrol ve ebeveyn kontrolii olarak iki ayr1 boyutta ele alinmistir. Psikolojik ve
davranigsal kontrolii birbirinden ayr1 kavramlar olarak ele almak kontrolliin nerede ve neye

odakl1 oldugunu anlamak i¢in 6nemlidir. Bununla birlikte yapilan arastirmalarla birlikte cocuk
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icin ne kadar kontrol iyi ya da kétiidiirden 6te ¢cocugunun hayatinin hangi alanlarin kontrolii

ona yardimci olmakta ya da onu durdurmaktadir sorularinin igerikleri arastirilabilinecektir

(Barber, 1996).

Ebeveyn kontrolii kavraminin 6zelikle Allinsmith (1960) and MacKinnon (1938)’un
temel calismalar1 ve ardindan Becker (1964) ve Schafer (1965) calismalariyla daha da
gelistirilmesiyle beraber ebeveyn kontroliiniin psikolojik alt yapisi hakkinda ©nemli
tanimlamalar yapilmistir. Cocugun davraniglarinin kontroliinii iceren ¢ocuk ve ebeveyni
arasindaki sevgi iligskisinin manipiilasyonunu igeren bir iliski tanimlamaya baslanmis; bu
olumsuz- sevgi odakli iliski hem olumlu- sevgi odakli iligkiden hem de gii¢ odakli iliskiden
zit igerikler igeriyor oldugunun fark edilmesi psikolojik kontrol kavraminin temellerine destek

olmustur (Barber, 1996).

Duygusal yakinlik (affection), yakin temas (closeness) ve diisiik kontrol iceren
birliktelikler ebeveynsel bakim/6nemi (parental care) olustururken; bu kavramlar bir cocugun
normal gelisimi ve giivenli baglanmasi i¢in gerekli olan faktorlerdir. Buna karsilik ebeveyn
kontroll terimi mudahale etme (intrusiveness), itaat etme talebi, asir1 koruma ve bununla
birlikte diisiik bakim/Gnemi de igerirken; bunlar olmasi saglikli baglanma digindaki
baglanmanin olusmasi ve ¢ocugun psikolojik islevlerini zararli hale getirecek kaynaklar

olusturabilmektedir (Favaretto, Torresani ve Zimmermann, 2001).

Ebeveyn stilleri ve ebeveyn uygulamalari c¢ocuklarin sosyallesme siireclerine de
yardimc1 olmaktadir (Darling ve Steinberg, 1993). Ergenlik adaptasyonu boyunca; ebeveyn ve
cocuk arasindaki iliskideki olumlu ve olumsuz 6zellikleri de igerir (Hafen ve Laursen, 2009).
Gegmis zamanlarda “ebeveyn kontrolii” kavramai i¢in yapilan tanimlar fiziksel ceza kullanima,
kat1 olma, cezada tutarlilik vb.. igeriklerle aciklanmakta iken; Baumrid c¢ocugun aile ve
toplum i¢ine kazandirilmasini igeren sosyalizasyon siirecini ve ¢ocugun davranissal diizeyde
uyum gelistirebilmesini saglayan davranislar1 da ebeveyn kontrolii kavramina dahil etmistir
(Darling ve Steinberg, 1993). Baumrind’in teorisi uygun ve tutarli ebeveynsel izlemeyi
icerirken; cocugun sosyal ve duygusal ihtiyaglari icin ebeveynsel destek ve benlik diizenleme

icin gerekli gereksinimlerin 6nemini vurgular (Kort Butler, Tyler ve Melander, 2011).

Rollins ve Thomas (1979)’1n arastirmasinda 220’den fazla ¢alismaya gore 15’1 askin

sekilde ebeveyn kontroliinii tanimlamaktadir: otoriter, disipliner, kati, talepkar, korumaci,
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cezalandirici, kisitlayici, baskici, zorlayic1 vb.. Daha sonraki yillarda ise, psikolojik kontrol,
davranigsal kontrol, gii¢ kontrolii, miidahalecilik gibi terimler de ebeveyn kontrolii icerisinde
kullanilmigtir (akt;Grolnick ve Pomerantz, 2009). Ebeveyn kontrolii kavrami; ebeveynlerin
cocuklarinin psikolojilerine ve davraniglarina miidahale etmesi, baskilamasi veya hiikmetmesi
olarak ele almistir (Pomerantz ve Wang, 2009). Barber (1996)” ya gore ise ebeveyn kontrold,
ebeveynin uyguladigi cocuklarini izleme, denetleme, yonlendirme ve diger farkli disiplin
tekniklerini icerir. Ebeveyn kontroliiniin tanimlanmasinda ve incelenmesinde biiyiik katkilart
olan Barber’le birlikte ebeveyn kontrolii psikolojik kontrol ve davranigsal kontrol olarak ikiye
ayrilarak incelenmektedir. Psikolojik kontrol ¢ocugun diisiinme siire¢leri, kendini ifadesi ve
ebeveynlerine baglanma siireglerini iceren duygusal ve psikolojik gelisimini karigarak kontrol
altina alma tesebbiisii olarak tanimlanmaktadir. Davranigsal kontrol ise ¢ocugun davraniglarini

yoneterek kontrol altina almak olarak tanimlanmaktadir (Barber, 1996).

Tanimlamalarin ve aragtirmalarin geneline bakildiginda ebeveyn kontrolii kavrami
ebeveyenlerin ergenlik siirecindeki ¢ocuklarini hangi yolla kontrol ettikleri ve ¢ocuklarinin bu
kontrol tarzina kars1 nasil davraniglar gelistirdikleri lizerine ¢alismalar yapilmistir. Ebeveyn
kontrolii kavrami saldirganlik (Albert ve Galambas, 2007; S6nmez,2011; Tepe ve Sayil,
2012), duygusal 6zerklik (Aydin 2000; Celik, 2015); ergen iyi olusu (Celik, 2015), madde
kullanimi (SOzkesen, 2013), yalmzlik (Kurt, Sayil ve Tepe, 2013), antisosyal davranis
(Roman, Human ve Hiss, 2012), 6z kontrol (Costanzo ve Woody, 1985), depresyon (Kakihara
ve Tilton-Weaver, 2009) gibi birgok farkli degiskenlerle olan iligkilerine dair arastirmalar
yapilmuistir.

Davranigsal ve psikolojik kontroliin farkli etkilerini arastirmak i¢in yapilan
caligmalardan birinde anneden algilanan psikolojik kontroliin kizlarin ve erkeklerin iligkisel
saldirganligini pozitif yonde; davranigsal kontroliin ise sadece kizlarin iligkisel saldirganligini
negatif yonde; babanin uyguladigi psikolojik kontroliin sadece erkeklerin iliskisel
saldirganligini pozitif yonde; babadan algilanan davranigsal kontroliin ise hem kizlarda hem
de erkeklerde iliskisel saldirganligi negatif yonde yordadigi goriilmiistiir (Tepe ve Sayil,
2012).Erkeklere psikolojik, kizlara ise davranissal kontrol daha ¢ok uygulanmakta; annenin
uyguladigi davranigsal kontrol ebeveyne yonelik olumlu sosyal davranislarda pozitif
iliskilidir. Psikolojik kontrolde ise kizlarda benzer bir iliski gézlemlenmezken erkeklerin
anneye yonelik olumlu sosyal davranisinda anne psikolojik kontrolii ile negatif bir iliski
bulunmustur. Anneden algilanan iki kontrol bi¢imi de erkeklerin saldirganlik diizeyini

yordamaktadir. Annenin uyguladigi kontroliin ergenin saldirganlig1 iizerindeki etkisine
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bakildiginda psikolojik kontroliin, her iki cinsiyet i¢in de bir yil sonraki saldirganligi artirdigi
goriilmektedir. Davranigsal kontroliin kizlarda bir y1l sonraki saldirganlig1 azalttig1 goriiliirken
erkek ergenlerde ayni etki elde edilmemistir. Aragtirmanin sonucuna bakilirsa davranigsal

kontrol ergenlerin gelisimlerine olumlu katkilarda bulunmaktadir (S6nmez, 2011).

Anne-baba iligkisini iyi olarak algilayan ergenler daha az ebeveyn kontrolii algiladiklarini
belirtirken; bu iliskiyi kotii olarak tanimlayan ergenlerin diger ergenlere gore daha yiiksek
ozerklik gelisimi gosterdigi bulunurken (Aydin, 2000); baska bir arastirmada ise ebeveynlerin
psikolojik kontrol diizeyi arttikca ergenlerin yasadigi yalnizlik diizeyinin de arttifina dair
bulgular elde edilmistir (Kurt, Sayil ve Tepe, 2013). Celik, 2015’in arastirmasinda ise
algilanan ebeveyn kontrolii arttik¢a ergenin kendini duygusal olarak 6zerk hissetme diizeyinin

azaldig1 ve ergenin iyi olusunun bu durumdan olumsuz yonde etkilendigi bulunmustur.

Algilanan ebeveyn kontrolii yiiksek olan g¢ocuklarin sigara yarar algilar1 diisiik diizeyde
bulunmustur (SO0zkesen, 2013). Bilgi teknolojilerini kullanmakta yiiksek ebeveyn kontroli
saldirgan davranislart 6nledigi gibi; sanal zorbaliga ugrama riskini de azalttigi sonucuna

varilmistir (Palermiti, Servidio, Bartolo ve Costabile, 2017).

1.4.1. Psikolojik Kontrol

Ozellikle erken ergenlik déneminde ergenin hem ebeveynleriyle iliskisini siirdiirmeye
calistigi hem de kendi bagimsiz kimlik duygusuna sahip olmaya calistigi otonomi ihtiyacinin
arttig1 bir donemdir. Bu siirecte ebeveynlerin uyguladigi yiiksek diizey psikolojik kontrol
cocugun kendini diizenleme ve yonlendirebilme gibi otonomi gelisimini engelleyebilmektedir
(Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001). Ebeveynin psikolojik kontrolii ve 6zerklik destegi
zit kavralar olarak nitelendirilmis olug ebeveynden gelen 6zerklik deteginin diisiik olmasinin

psikolojik kontroliin fazla olmasiyla iliskilendirilmektedir (Barber, 1996).

Psikolojik kontrol uygulayan ebeveynler kendi guclerini ve ergen ile olan
iliskilerindeki konumlarin1 koruma altina almakta fakat bu durum ergenin psikolojik
ihtiyaclarim1 goz ardi etmelerine, kendi istek ve iradelerini ergene dayatmalarina; dolayisiyla
ergenin benlik gelisiminin olumsuz yonde etkilenmesine ve ergenin ya boyun egici ya da
isyankar olmasina yol agabilmektedir (Barber ve Harmon, 2002). Bu ylizden baz1 psikolojik

miidaheleler ¢cocuklar farkindaliga ve daha hassas olmaya yonlendirip olumlu gibi goziikse de
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ebeveynlik boyutu olarak psi kolojik kontrol kontrolin olumsuz boyutu oldugu
diistiniilmektedir (Barber, 1996).Psikolojik kontrol kavramina eski arastirmalarda (Schafer,
1965) yer verilmis olsa da kavramim ayrintili ele alig siireci daha giincel zamanlara

dayanmaktadir (Soenens ve Vansteenkiste, 2009).

Soenens, Vansteenkiste ve Luyten (2010) tarafindan fiziksel ve duygusal yakinligi
kullanarak ¢ocugu baskilamay1 igeren bagimlilik yonelimli psikolojik kontrol (dependency-
oriented) ile kendi bakigina uygun seviyeye getirmek icin ¢ocugu basariya ulastirmayi igeren
basar1 yonelimli psikolojik kontrol (achievement-oriented) olmak tizere iki ayr1 psikolojik

kontrol bi¢imi oldugu 6ne stiriilmektedir.

Barber (1996)’1n hem kesitsel hem de boylamsal analizler iceren arastirmalarinda yer
verdigi tizere psikolojik kontrol 6n ergenlik ve ergenlik donemindekiler tarafindan depresyon
gibi icsellestirilmis problemler kurallara uymama gibi digsallagtirilmis problemlere neden

olabilmektedir.

Ergenin algiladig1 yiiksek ebeveyn kontroliiniin; kontrol tiiriiniin her bi¢iminin de
ergen psikolojik gelisimini olumsuz yonde etkiledigi bulunmustur (Kakihara ve Tilton-
Weaver, 2009). Psikolojik kontrol ergenin davranislarini ebeveynin kontrolii altina alma
amaci tasisa da; zorla boyun egme, ergenin psikolojik 6zerkligini azaltma ve ergenin 0z
benligine olas1 zarar verme olasiliklar1 agisindan birey i¢in zararh etkiler tagima 6zelligine de
sahiptir (Kakihara ve Tilton-Weaver, 2009). Roman, Human ve Hiss, 2012‘in yaptig1
arastirmada ebeveyn psikolojik kontrolii ile geng¢ yetiskinlerdeki antisosyal davraniglar
arasinda olumlu iliski bulunurken; babanin psikolojik kontroliiniin annenin psikolojik

kontroliinden daha giiclii bir yordayici etkisi oldugu sonucuna ulagilmistir.

Kizlarin algiladigr psikolojik kontrol arttik¢a hem igsellestirme hem digsallastirma
problemlerinin arttigi, erkeklerin ise digsallastirma problemlerinin arttig1 ve her iki cinsiyette
de olumlu ozellikleri olan arkadasglara daha az sahip olduklar1 goriiliirken; algilanan
davranigsal kontrol arttikca erkeklerde digsallagtirma ve i¢sellestirme problemlerinin azaldigi,

kizlarda okul basarisinin arttig1 bulunmustur (Kindap, Sayil ve Kumru, 2008).
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1.4.2. Davramssal Kontrol

Barber (1996), davranissal kontrolii ebeveynin ¢ocugun davraniglarindan haberdar
olmak olarak tanimlamistir. Bununla beraber ebeveyn dahiliyeti (parental involvement)
ebeveyn izlemesi (monitoring) gibi kavramlar da literatiirde ebeveynin davranigsal kontroliine
dahil olabilmektedir (Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001; Criss, Shaw ve Ingoldsby,
2003; Yoo, 2017). Ebeveyn izlemesi; Ozellikle orta cocukluk ve ergenlik sirecinde etkili
olarak ebeveynin c¢ocugun disaridaki aktivitelerine dair ne yaptigini ve nerede oldugunu
denetleme ve bilgi sahibi olma olarak tanimlanir ama bu bilginin ebeveynin kendi ¢abasiyla
edindigi ya da ¢ocugun kendini agmasiyla verdigi bilgi agisindan gesitlilik gosterebilir (Stattin
ve Kerr, 2000; Pettit, Laird, Dodge, Bates, ve Criss, 2001; Dishion ve Mchmahon, 1998).
Yapilan arastirmalarda da ebeveyn izleme davranislarinin olmasinin sug olaylarina karigmay1
azalttigi (Caldwell, Beutler, An Ross ve Silver, 2006), ergenin daha az hata yapmasini
sagladig: (Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001) sonuglarina varilmistir.

Psikolojik kontroliin aksine davranis kontrolii iizerine yapilan arastirmalarda
davranigsal kontroliin olumlu etkileri tizerine sonuglara varilmistir. Grolnick ve Pomerantz,
2009’1n yaptig1 arastirmada; ¢ocuk evin disindayken nerede ya da ne yapiyor oldugunu bilme
ve ¢ocuklar i¢in herhangi bir seyde karar verme siirecine dahil olma gibi durumlar davranigsal
kontrole girerken digsallagtirilmis davranislar1 azaltip, bagarinin artmasinda neden oldugu da
yapilan arastirmalarin sonuglarindandir. Bununla beraber; ergenlerin algiladiklar1 davranissal
kontroliin anneden algilanan yakinlikla da iliskili oldugunu ve bu iki faktor birlikteyken
ergenin benligini olumlu etkiledigi sonucuna da baska bir arastirmada ulasilmistir (Kindap,
Sayil ve Kumru, 2008). Hatta digsallastirma problemleri gelistirme riski fazla olan bazi
cocuklarin yeterli derecede davranigsal kontroliine maruz kalmadiklar: da (Barber, Olsen ve

Shagle, 1994) ‘in ¢alismasinda belirtilmistir.

Davranigsal kontrol ergene 0z-diizenlemeyi 6gretip daha az digsallastirma davranislari
gelistirmesine destek olmak ozellikleri tasiyabilirken; psikolojik kontrol 6z-duzenleme ve
psikolojik ozerklige ket vurma ile daha c¢ok igsellestirme davranigi gelistirmesine neden
olabilmektedir (Kakihara ve Tilton-Weaver, 2009).Yine benzer sckilde g¢ocugun
davraniglarini izleyip ona rehberlik etme ergenin gelisimsel olarak ihtiya¢ duydugu bir sey
oldugu ic¢in davranigsal kontrol sosyallesme siireci agisindan da daha destek verici

gortlmektedir (Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001).
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Cocuklariin davraniglar1 iizerinde kontrol sahibi olmadigini hisseden ebeveynlerin
icsellestirilmis semptomlar1 olan ¢ocuklart olma olasiligi daha yiiksek goziikmekle beraber
ebeveyn kontroliinlin yoksunluguyla birlikte cocuklar sikintili yasam olaylarina maruz
kalindig1 durumlarda ¢ocuk igellestirilmis semptomlarla (kaygi, depresyon) birlikte daha ¢ok
etkilenmesine neden olmaktadir (Utrzan, Piehler, Gewirtz ve August, 2016).

1.4.3. Ebeveyn Kontrolii ve Yeme Bozukluklari

Cocugun viicut agirhigini etkileyen faktorler arasinda “ebeveyn” faktorii géz Oniine
alindiginda sadece genetik etkilerin degil ¢evresel etkenlerin de etkili oldugu goriilmektedir.
Ozellikle erken ve orta cocukluk donemleri boyunca; aile igindeki beslenme tercihlerinin
gelismesi, yiyecek alimlarinin oriintiileri, beslenme stilleri, aktivite tercihlerinin gelismesi
cocugun kilo durumunu sekillendiren oriintiilerdir. Hem ebeveynlerin kendi beslenme
davraniglart hem de c¢ocuga aile tarafindan verilen besinlerin Oriintiileri ailesel beslenme
ortintiilerini olusturur (Birch ve Davison, 2001). YB’nin psikolojik kokenlerine bakildiginda
en ¢ok wvurgu bireyin anne- babasiyla olan iliskisine yer verilmistir (Ertan, 2008).
Ebeveynlerin kendi aldiklar1 yiyecekleri kontrol edislerinde problem yasayan veya
cocuklarinin da kilolu olacagi endisesini tasiyan kilolu ebeveynler; ¢ocuklarinin kilolu
olmasii 6nlemek igin onlarin beslenmelerini kontrol edebilmektedirler (Birch ve Davison,
2001). Obezitenin kiiltiir i¢indeki anormal statlisiinden dolay1 ortaya ¢ikan olasi olumsuz
sonuglarindan dolay1 ¢ocuklarinda obezite egilimi gézlemleyen aileler ¢cocuklar i¢in yiiksek

diizeyde kaygilanabilmektedir (Costanzo ve Woody, 1985).

Acikma ve susama gibi fiziksel sikintilar ile ayrilma ve sosyal red gibi sosyal
sikintilar beyinde ayni alarm sistemini uyarir. Bu yilizden normal baglanmanin zarar gérmesi
ve erken uyumsuz semalar gelistirmesi beslenme bozukluklarinin gelismesinde ayni riski
icerir (Unoka, Tolgyes, Czobor ve Simon, 2010). Bu bireylerin annelerinin ise ¢ocuklari ile
duygusal materyallerden yoksun ve mekanik bir iligkiye sahip olduklari;, BN bireylerin
annelerinin de AN bireylerin annelerine benzer bir iliskiye sahip oldugu ama ek olarak dig
goriiniise daha ¢ok 6nem veren bir yapida oldugu gozlenmistir (Ertan, 2008). Kinzl ve ark.
(1994)’nin yaptig1 arastirmada aile ge¢misinde olumsuzluklar olan bireyler aile ge¢misini

daha giivenli algilayan bireylere gére Yeme Bozukluklar1 Olgegi'nden daha yiiksek puanlar

35



almistir.Bu durum gosteriyor ki aile geg¢misinde yasanan sikintilar ve olumsuzluklar
bireylerde yeme bozukluklarinin gelismesinde onemli bir rol oynayabilmektedir.Yapilan
bagka bir calismada ise AN, BN’si olan bireyler ile YB olmayan bireylerden olusan
orneklemin karsilastirilmasiyla YB olan kizlarin annelerinde diisiik ilgi/bakim, babalarinda ise
yiiksek koruyuculuk ve disiik ilgi/bakim oldugu bildirilmistir (Calam, Waller, Slade ve
Newton, 1990).

Bireylerin ge¢mis ve gelecek beslenme pratikleri arasinda anlamli bir pozitif iliski
varken; beslenme bigimlerinin kusaksal bir ge¢ise sahip olabilmektedir (Fletcher, Brannen ve
Lawrence, 1997). Cocugun viicut agirliginin anne babanin c¢ocuk igin sectigi beslenme
dizeniyle iliskili oldugu da arastirma sonucu arasindadir. Ebeveynlerin c¢ocugun kilo
durumuna goére g¢ocugun beslenmesini izleme, kisitlama ve baskilamaya gidebildikleri
sonucuna varmistir (Birch ve Davison, 2001).Ebeveynlerin yiyecekler iizerine yaptiklari
kisitlamalar; ¢ocuklarin dikkatinin kisitlanan yiyeceklere ulagsmak ve tiikketme istegine daha
cok odaklayabilmektedir (Fisher ve Birch, 1999).Cocugu yemek igin baskilamak ¢ocugun
sagliksiz atistirmalariyla daha ¢ok iliskili bulunmustur (Brown, Vogele ve Gibson, 2007).
Hosa giden yiyeceklerin yenmesinin kisitlanmasi yiiksek yagli ve sekerli yiyeceklerin
yenmesine agikca tesvik etmektedir. Bununla birlikte bu yiyeceklere ulasilmasinin
kisitlanmasi ¢ocuklarin beslenmesinde istemeden etkiyebilmektedir (Fisher ve Birch, 1999).
Yapilan bir arastirmaya gore cocuklarin saglikli ve sagliksiz beslenme big¢imlerinde
ebeveynlerin demografik 6zelliklerinin de etkili oldugu; ebeveynlerin egitim seviyesi arttikca
cocuga fark ettirmeden onlarin beslenme bigimlerini kontrol etmeyi tercih ettikleri

bulunmustur(Brown, Végele ve Gibson, 2007).

Cinde ergenlerin duygusal yeme durumuna dair yapilan bir arastirmada ergenin hem
benlik kontroliiniin hem de ebeveyn kontroliniin duygusal yemeyi etkileyen faktorlerden
oldugu sonucuna varilmistir. Yiiksek seviyede olumsuz duygular, ebeveyn kontrolii ve diisiik
benlik kontrolii ergenlerde yiiksek seviyede duygusal yemeyle iliskili bulunmustur. Olumsuz
duygular ve duygusal yeme arasindaki iliskide diisiik benlik kontrolii ve yiiksek ebeveyn
kontrolii arac1 etkide bulunmaktadir. Ebeveyn kontrolii ve ergenin benlik kontroliiniin etkisi

olumsuz duygular duygusal yemeyle iliskilidir (Zhu, Luo, Cai, Li ve Liu, 2014).

Annesel baglanmanin kalitesi 6zellikle 6nemli oldugu, eger bu iliski asir1 kontrolcii ve

sicaklik/duygulanimsal agidan eksik algilaniyorsa AN alt yapist i¢in Onemli bir altyap:
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olusturabilmektedir (Deas, Power, Collin, Yellowless ve Grierson, 2011). Diisiik annesel
destek, yiiksek psikolojik kontrol ve yiiksek davranigsal kontrol ¢cocukluk boyunca duygusal
beslenmeyi arttirdig: iligkilendirilmekte; olumsuz duygularin da ebeveyn kontroliiyle anlamli

olarak iliskilendirilmistir(Snoek, Engels, Janssens ve Strien, 2007).

Ebeveynler ¢ocugun duygularina ne kadar ¢ok cevap veriyorsa o kadar ¢ok olumsuz
duygulara kars1 cocugun duygusal yeme davranisi azaliyor. Ebeveynsel sicaklik ve destegin
az olmasi1 ¢ocugun duygusal yeme davranigini arttirtyor. Cocuga acgiklama yapilmaksizin
verilen cezalarin da ¢ocugun kendisinin duygu diizenlemesini engelledigi, i¢sel sikintilarinin
arttigin  ve benlik farkindaliinin  gelismesini  olumsuz etkiledigi de arastirmanin

sonuglarindandir(Topham, ve ark., 2011).

1.4.4. Ebeveyn Kontrolii ve Duygusal Semalar

Cocugun i¢inde bulundugu aile ortam1 erken deneyimlerin olugsmasi agisindan 6nemli bir
alandir. Cocugun zamaninin c¢ogunu ailesiyle beraber gecirmesi ve ailenin ¢ocugun
ihtiyaglartyla kendisini tanistirmasi gibi ¢ocuk igin 6nemli olabilecek birgok sey igin aile
ortami1 ¢ocuk i¢in dnemlidir. Duygularin disa vurumu da daha kiiciik bir bebek iken bakicinin
duygusal disa vurumlartyla baz1 6gelerin de esligiyle tanimlanmaya baslar ve tiim bu adimlar
bireyde benlik ve diinya semasinin insasinda ile 6nemli bir role sahiptir (Dunsmore ve

Halberstadt, 1997).

Baz1 olumsuz ¢ekirdek diisiince semalar tedirgin edici duygularn tetiklerken; bireyler
bu inanglar veya duygularin sonuglarindan kac¢inmaya c¢alismak i¢in  yollar
gelistirebilmektedir. Bu sema siirecinin gelistirilmesi olumsuz ebeveyn tutumlarini da igeren
erken deneyimlerden de etkilenir (Waller, Kennerley ve Ohanian, 2007) . Duygusal semanin
adaptasyonu; gorselleri diigiinceler, inanislar ve inanglar gibi bilissel bilesenlerin duygusal
hissiyle etkilesimine baghdir. Yeni bir duygu semasinin biligsel unsuru o an ortaya ¢ikan olay
ile zaten hafizada olan benzer duygu semayla iliskili gelen algisal girdinin etkilesimi ile

olusturur (lzard, Stark, Trentacosta ve Schultz, 2008).

Yapilan bir arastirmada aile islevi, erken donem uyumsuz semalar ve psikolojik
belirtilerin birbirleri ile iligkili oldugunu; aile islevlerinin psikolojik belirtileri yordamasinin

erken donem uyum bozucu semalarin araci roliine bagl olarak degistigini gostermistir (Kapgi
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ve Hamameci, 2010). Cocuklarda yiiksek olumsuz duygular yiiksek seviyede asir1 dahil olma,
asirt kontrol edici davraniglar, miidahale edicilik, diismanlik gibi davranigsal ve psikolojik
kisitlayict kontrolle iliskilendirilmistir (Paulussen-Hoogeboom, Stams, Hermanns ve Peetsma,
2007). Sizofreni hastalar1 tarafindan baglanma Oriintiileri {izerine yapilan bir arastirmada
yiikksek kontrol ve diisiik bakim/6nem seklinde tanimladiklart goériilmiistiir(Favaretto,

Torresani ve Zimmermann, 2001).

Algilanan ebeveyn bi¢imlerinin kigileraras1 semalarda yordama giicii vardir. Algilanan
ebeveynlik bigimleri ile psikolojik belirtiler arasindaki iliskide kisiler aras1 semalar araci rol
oynamaktadir (Soygiit ve Cakir, 2009). Anne ret algis1 ve psikolojik sorunlar (kaygi ve
depresyon) arasinda erken donem semalarin (6zerklik ve Oteki yonelimlilik) araci yol
oynadigr bulunmustur (Saritas ve Gengdz, 2013). Disconnection/rejection sema alanlar
cocukluk duygusal istismar1 ve yakin partner siddetinde araci rol oynamaktadir (Gay,

Harding, Jackson, Burns ve Baker, 2013).

1.45. Yeme Tutumlari, Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontrolii

Bireylerin bazi inaniglarinin yeme bozuklugunda ve erken donem ebeyen tutumlariyla
iligkili olduguna dair arastirmalar mevcuttur (Leung, Thomas ve Waller, 2000; Cooper ve
Turner, 2000).

Leung, Thomas ve Waller (2000) ‘in uyumsuz semalar ve ebeveyn baglanmasi iizerine
AN, BN ve karsilastirma grubundaki kizlar {izerinde yaptig1 bir arastirmada AN ve BN olan
kizlarda yiiksek seviyede sagliksiz ebeveyn baglanma davraniglari kargilagtirma grubundakine
gore daha baskin bulunmustur. Bu sagliksiz ebeveyn baglanma davraniglari ile islevsiz
cekirdek diisiinceler arasinda Ozellikle AN grubunda 6nemli bir iliski bulunmustur. BN
kizlarinin babalarinin AN kizlarin ve kontrol grubundaki kizlarin babalarindan daha fazla

kontrol sahibi oldugu da sonuglar arasindadir.

40 AN tanili, 44 depresit/ kaygili ve 78 tiniversite 68rencisiyle yapilan bir arastirmada
AN tanili bireylerin yeme bozuklugu testi skorlar1 daha yiiksek ¢ikmistir. AN tanili bireylerin
ebevyenlerini daha az onem veren daha ¢ok kontrol eden olarak algilamakta oldugu,

kendilerinin diger katilimcilara gore daha ¢ok uyumsuz semalar1 oldugu bulunurken, 6zellikle
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miikkemmeliyet¢ilik semasina daha ¢ok sahip oldugu bulunmustur (Deas, Power, Collin,

Yellowless ve Grierson, 2011).

Yeme tutumlar, kisilik, ebeveynsel baglanmanin AN ve kontrol grubu {izerindeki
etkisinin arastirildig1 bir calismanin sonucunda kronik olarak hasta olan bireylerin tamamen
iyilesmis ya da kismen iyilesmis bireylere gore ebeveynlerini daha az bakim/6nem veren
olarak algiladiklar1 bulunurken, AN olan bireylerin kontrol grubundaki katilimcilara goére
daha yiiksek miikemmeliyetg¢ilik semalarina sahip olduguna ulasilmistir (Bulik, Sullivan, Fear
ve Puckering, 2000).

Algilanan ebeveynlik ve beslenme patolojisi arasindaki iliskide semalarin aract rol
oynadig1 sonucuna varilmistir. Calisma sonucunda duygusal olarak engelleyen annelere sahip
olma, bilisleri ve duygulari goérmezden gelmeye dair semalar ve sonucunda beden
tatminsizligi sonucu yeme bozukluklart arasinda giiclii iligski olduguna ulasilmistir (Sheffield,

Waller, Emanuelli, Murray ve Meyer, 2009) .

15. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin temel amaci ergenlerin duygusal semalar1 ve ebeveynlerin kontrol
durumlarinin yeme tutumlarini yordayip yordamadiginin incelenmesidir. Bu temel arastirma

dogrultusunda su sorulara cevap alinmistir:

Ergenlerin duygusal semalar1 ve yeme tutumlari arasinda iliski var midir?
Ergenlerin ebeveyn kontrolleri ve yeme tutumlar1 arasinda iliski var midir?
Ergenlerin duygusal semalar1 yeme tutumlarini yordamakta midir?

Ebeveynlerin ebeveyn kontrolleri yeme tutumlarini yordamakta midir?

o M D

Cinsiyet, okul tiirii ve VKI gibi degiskenlere gore ergenlerde yeme tutumlari farklilik

gostermekte midir?

6. Cinsiyet, okul tiiri ve VKI gibi degiskenlere gore ergenlerde duygusal semalar
farklilik gostermekte midir?

7. Cinsiyet, okul tiirii ve VKI gibi degiskenlere gére ergenlerde ebeveyn kontrolii

farklilik gostermekte midir?
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1.6. Kavram ve Terimler

Ergenlik Donemi:  Yavuzer(2012)’ ye go6re “Ergenlik donemi, biyolojik,
psikolojik, zihinsel ve sosyal a¢idan bir gelisme ve olgunlasmanin yer aldigi ¢ocukluktan

eriskinlige gecis donemidir” (S. 262).

Duygusal sema: lLeahy (2002), bir duygunun ortaya ¢ikisina yanit olarak
kullanilan yaklagim bicimlerini (stratejilerini) “duygusal sema” terimiyle tanimlamistir.
Duygusal semalar, duygularin ne sekilde yasandigim1 ve istenilmeyen bir duygu ortaya
ciktiginda bireyin bu duyguyu “uygun” bir sekilde yonetmek i¢in sahip oldugu inanglarini

gosterir.

Yeme Tutumu: Bireyin yeme ve beslenme ile ilgili disiince, duygu ve
davraniglarindan olusan bir egilim olup; fiziksel,psikolojik ve sosyal unsurlardan

etkilenerek beslenme aligkanliklarini ve saghgmi etkiler. (Yilmaz B. , 2017; Sinirlioglu,
2006).

Ebeveyn Kontrolt: Barber (1996) ebeveyn kontroliinii; ebeveynlerin ¢ocuklarinin
aligkanliklarin1 ve yaptiklarini kontrol edip onlarin diisiindiiklerine, hissettiklerine ve
davraniglarina yon vermeyi iceren bir davranis kiimesi olarak tanimlar. Degiskenleri daha
ayrintili ele alabilmek i¢in psikolojik kontrol ve davranigsal kontrol olarak ikiye ayrilarak
ele alinmaktadir. Psikolojik kontrol; ¢ocugun diisiince siirecleri, kendini ifade etmesi,
duygular1 ve baglanmas1 gibi psikolojik ve duygusal gelisimine miidahelede bulunmak
olarak agiklanirken; davranigsal kontrol ise ¢ocugun davraniglarini yonetme gibi kontrol

davraniglaridir.

1.7.  Arastirmanm Onemi

Hem diinya hem de {iilke niifusunun genis ve onemli bir kismini olusuran geng niifusta
goriillen mevcut yeme tutumlarindaki bozukluklar literatiirde uzun yillardir arastirma
konusudur. Ancak yeme bozukluklarina rastlanma sikligimin her iki cinsiyet tiirtinde de
artmasi ve rastlanma yasmin cocuk ve ergenlerde daha sik goriilmeye baslanmasi yapilan
arastirmalarin sayisinin da artmasina neden olmustur (Micali, Hagberg, Petersen veTreasure,
2013).
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.Yeme tutumu, ebeveyn kontrolii ve duygusal semalar kavramlari ayri ayri farkl
degiskenlerle birlikte literatiirde cesitli aragtirmalarda yer almakta ve farkli degiskenlerle olan
iliskileri incelenmektedir. Literatiir incelendiginde yeme tutumlarina dair yapilan
arastirmalarin  ¢ogunun patolojik yeme bozukluklar1 iizerine oldugu goriilmektedir.
Onleyiciligin 6nemli oldugu goze alindiginda bir bozukluk ortaya ¢ikmadan yordayici
faktorlerin neler olabilecegi tizerine aragtirmalar ortaya koymak da gerekli dnleyici faktorleri
belirleyebilme acisindan onemlidir. Bu aragtirma bir yeme bozuklugu patolojisini degil olasi
yeme tutum puani yliksekligini yordayabilecek degiskenler iizerinden yapilmistir. Bununla
birlikte duygusal semalarin ve ebeveyn kontroliiniin yeme tutumlariyla iliskisi ve yordama
giicline dair bir arastirmaya literatiirde rastlanmamistir. Bu ylizden bu aragtirma daha once
arastirilmamus iligkileri ortaya koymaktadir. Ergenlerin yeme tutumlari ile duygusal sema ve
ebeveyn kontrolii arasindaki iliskide degerlendirme ve gelistirme calismalarinda, burada
belirlenecek ayrintili arastirma yeterliliklerinden yararlanabilecek bir ortam saglayacagi
diistiniilmektedir. Literatiirden yola c¢ikarak elde edilen bilgiler 1s18inda ergen yeme
tutumlarindaki ¢esitli bozukluklar1 yordayici faktorlerin gbz oniline alinmasi agisindan
arastirma bulgularinin; gerekli dnleyici ve tedavi planlamalarinda 6nemli katkilar saglayacagi

diistiniilmektedir.
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2. BOLUM
YONTEM

2.1. Orneklem

Aragtirmanin calisma grubunu Atasehir ilgesine bagli 3 farkli lise tiirtinde
ogrenimine devam eden 540 6grenci olusturmaktadir. Calisma grubuna ulasilabilirlik durumu
g0z Oniine alinarak kolay Ornekleme yonteminden yararlanilmistir. Atagehir ilgesinin farkli
sosyo-ekonomik diizeydeki aileler tarafindan go¢ almasi farkli sosyo-ekonomik aile

kokenlerinden gelen ergenlere ulagabilmesi agisindan tercih edilen bir ilge olmustur.

Arastirmada genel tarama modellemelerinden biri olan iligskisel tarama modeli
kullanilmustir. liskisel tarama modelleri iki ve daha ¢ok sayidaki degisken arasinda birlikte
degisim varligin1 ve/veya derecesini belirlemeye amaglayan arastirma modelleridir (Karasar,
2014). Orneklem bu amagla; evrendeki bitiin kiimelerin esit segilme sansina sahip olduklari
durumda yapilan kiime 6rnekleme yontemine uygun olarak (Karasar, 2014, s. 115), Atasehir
ilcesinde bulunan 6zel ve devlet okullarinin sosyodemografik 6zelliklerine gore kiimelenerek
arasindan se¢ilmis olup; yas degiskenin de yordayici etkisini ortaya koymak icin 15-18 yaslari
arasindaki lise 6grencileri arastirmanin 6rneklemini olusturmustur. Katilimeilarm 122°si Ozel
Anadolu Lisesi’nde (%22), 186’s1 Devlet Ticaret Meslek Lisesi’nde (%34) ve 232’si ise
Devlet Anadolu Lisesi'nde (%43) 0Ogrenim gormektedir. Arastirmaya dahil edilen
katilmeilarin 272’si kiz (%50,4 ), 268’1 (%49,6) erkektir. Mevcut durumun belirlenmesi ve

aranan iligkilerin ortaya konmasinda ilgili her bir sinif kademesi ayr1 ayr1 taranmustir.

2.2. Veri Toplama Araclar

Arastirmada; 6grencilerin demografik 6zelliklerini belirlemek i¢in kisisel Bilgi
Formu, Leahy Duygusal Sema Olgegi (LDSO), Leuven Algilanan Ana Babalik Olgegi
(LAAO/e) ve Yeme Tutumu Testi (YTT) Eating Attitudes Test-40 (EAT-40) olcekleri

uygulanmaistir.
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Kigisel Bilgi Formu: Arastirmada bagimsiz degiskenler hakkinda bilgi toplamak
amaciyla arastirmaci tarafindan gelistirilen anket; Ogrencilerin yas, cinsiyet, egitim

kademeleri vb. demografik 6zelliklerini belirlemek i¢in olusturulmustur.

Leahy Duygusal Sema Olcegi (LDSO ) (Leahy Emotional Schema Scale - LESS):
Leahy (2007) bireyin deneyimledigi bir duyguyla bas etme stratejilerini duygusal sema
kavrami olarak agiklarken; duygusal sema modeli ise bireyin duygularina karsi tepkilerini
belirleyen planlar ve stratejilerini igermektedir. Bu duygusal semalarla beraber; duygularla
ilgili inanglar1 ve tutumlari belirlemek i¢in ise duygusal sema Olgegini gelistirmistir.
Katilimcilar her bir maddenin kendilerine ne kadar uydugunu bir (benim i¢in hi¢ gegerli degil)
ile alt1 (benim icin ¢ok gecerli) arasinda isaretlemekte olup 6 1 likert tipi bir 6lgek tiirtindedir.
50 maddeden ve 14 alt boyuttan olusan dl¢ek; kontrol edilemezlik, duygulara kars1 zayiflik,
anlagilabilirlik, duygulardan ka¢inma, akilcilik, hisleri kabullenme, ruminasyon, farklilik,
duygular inkar, stireklilik, onaylanma, uzlasi, duygular1 zararli olarak gérme ve sucluluk gibi
boyutlardan olusmaktadir. Olgegin hesaplanan bir toplam puam olmamasma Karsin;
puanlamalar dlgek bazinda yapilmaktadir. Olgegin 12 yasindan itibaren uygulanan bir

orneklemi olan yiiksek lisans tezinde kullanildig1 da gériilmiistiir (Kara,2013).

Olgegin Tiirkge uyarlamasi, gecerlilik ve giivenirlilik ¢alismalar1 Yavuz, Tiirkcapar,
Demirel ve Karadere (2011) tarafindan yapilmistir. LDSO Tiirkce formunun giivenirlik
caligmasinin sonuglarina gore, Cronbach alfa degeri, .86 olarak bulunmusg buna gére giivenilir
bir testtir. LDSO Tiirkge formunda, orijinal formda yer alan duygulara yalin sekilde bakas,
yiiksek degerler, hissizlik, disavurum ve suglama alt boyutlarin yerine duygulara karsi
zayiflik, duygulardan ka¢inma, farklilik, duygular1 inkar, duygular1 zararli olarak gérme alt

boyutlar1 kullanilmistir (Yavuz, Tlrkcapar, Demirel ve Karadere, 2011).

Leuven Algilanan Ana Babalik Olcegi Soenens, Beyers ve Goossens (2004) tarafindan
ergenlerin ebeveynlerinin ana- babalik bi¢imlerini nasil algiladiklarini ortaya koymak i¢in
gelistirilmistir. Olgek anne ve baba igin ayr1 ayr1 duyarlilik, davramssal denetim, psikolojik
kontrol ve 6zerklik destegi olamk iizere 4 alt boyuttan ve 5li likert tipinde (1:hi¢ dogru degil,
2: genellikle dogru degil, 3:biraz dogru, 4:genellikle dogru, 5:her zaman dogru) olusmaktadir.
Bu arastirmada davranis denetimi, psikolojik kontrol ve ozerklik destegi alt boyutlari
incelenmistir. Ergenin algiladig1 babalik 6lgegin orjinalinde 28 madde iken Turk kilturine

uyarlama calismalar1 sonucunda 19 annelik igin ise 21 soruya diistiigii goriilmektedir. Olgegin
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toplam puanmi yoktur; her boyut kendi i¢inde hesaplanmaktadir. Bu 06l¢egin orjinalinin
gegerlilik gilivenirlilik caligmalar1 15-22 yas arasindaki 1883 kisilik 6rneklem iizerinde
gerceklestirilmis olup; giivenirlik analizleri sonucunda ise boyutlarin i¢ tutarlilik katsayilart
ergen-anne strimd icin .76-.90 arasinda ve ergen-baba siriimi icin .71-.91 arasinda yer aldig:
belirlenmistir. Yapilan dogrulayici faktor analizinden elde edilen verilerle dort faktorli
modelin ergenlerin hem anneleri hem babalar1 i¢in dogrulanmis olup; standardize edilmis
CFA modelinin sonunda ergenlerin anneleri ()= 1.96, SRMR = 0.06, CFI = 0.96, RMSEA
=0.06) ve babalar1 (y>= 2.15, SRMR = 0.07, CFI = 0.95, RMSEA =0.07) i¢in uyum iyiligi

gostergeleri 1y1 diizeyde uyuma isaret etmektedir (Soenens ve ark., 2004).

LAAO/e 6lgeginin Tiirk kiiltiiriine uyarlama calismasi Sevim (2014) tarafindan
Tiirkiye’nin farkli bolgelerinde (Ankara, Bolu Universitesi ile Istanbul, Ankara, Nigde,
Kahramanmaras ve Siirt’teki bazi liseler) yer alan ¢esitli {iniversite ve liselerde okuyan 14-23
yas arasi 643 geng lizerinden elde edilen verilerle gergeklestirilmistir. Yapilan dogrulayici
faktor analizi sonucunda 6lgegin uyum iyiligi degerlerinin kabul edilebilir diizeyde (Ergen
/anne; ¥*=646.94, SRMR= 0.06, CFI= 0.97, RMSEA= 0.06, ergen/baba; y*=647.88, SRMR=
0.07, CFI = 0.96, RMSEA =0.07) oldugu goriilerek orijinal 6lgegin dort faktorli yapisi
dogrulanmistir. Algilanan Ana-Babalik Olgegi madde toplam korelasyon analizlerinde ise;
ergen-anne siirimiinde duyarlilik .55-.77, davranigsal denetim .30-.56, psikolojik kontrol .53-
.67 ve oOzerklik destegi .52-.70; ergen-baba siirlimiinde ise duyarlilik.67- .81, davranigsal
denetim .52-.70, psikolojik kontrol .47-.55 ve oOzerklik destegi .30-.55 arasinda oldugu
goriilmiistiir. Kullanilan boyutlara iliskin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayilar1 anne psikolojik
kontrol i¢in .71, anne davranigsal denetim igin .73 ve baba psikolojik kontrol i¢in .76, baba

davranissal denetim igin .76 bulunmustur.

Yeme Tutumu Testi (YTT) EatingAttitudes Test-40 (EAT-40) Garner ve Garfinkel
(1979) tarafindan yeme aligkanliklarini belirlemek, olasi yeme bozukluklarindaki ortaya
koymak ve anoreksiya nevroza semptomlarini 6lgmek igin gelistirmistir. Katilimcilar, her bir

madde i¢in “her zaman”, “¢ok sik”, “sik¢a”, “zaman zaman”, “nadiren”, veya “hi¢bir zaman”

cevaplarindan birini isaretledigi 6’11 likert tipi 40 maddelik bir 6lgektir.

EAT-40 Turkiye’de gegerlilik ve giivenirliligi Savasir ve Erol (1989) tarafindan
uyarlanmigtir. Test-tekrar test gilivenirligi .65 olarak bulunurken; Kuder Richardson

giivenirligi .70 alfa degerinde bulunmustur.. Sismanlama kaygisi, diyet yapma, sosyal baski
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ve zayif olmaya asirt onem verme faktorleri olmak iizere yapr gecerliliginde dort faktor elde
edilmigstir Savasir ve Erol, 1989). Anorektik yonde verilen her cevap (1., 18., 19., 23., ve 39.
maddelerde hi¢bir zaman cevabi ve geriye kalan sorularda verilen her zaman cevabi) “3” puan
olarak hesaplanmakta, bitisigindeki secenekler ise sirayla “2” puan ve “1” puan olarak
hesaplanmaktadir. Anoreksi davraniglarina iliskin olmayan yanitlar puanlanmaz. Olas1 puan
aralig1 0-120 arasindadir. Anoreksi tanisi i¢in kesim puan1 30 olarak belirlenmistir. Savasir &
Erol, 1989). EAT-40’1n bulimikleri normal gruptan ayirt ettigi ama bulimikleri kendi iginde
ayristirmadigr  belirtilmistir. Olgerigin 40 maddesinin 23’iiniin hi¢ bir faktorle iliski

gostermedigi bulunmustur.

2.3. Islem

Arastirmada verilerin toplanmasindan énce Maltepe Universitesi Etik Kuruldan ¢alisma
izni, daha sonra Istanbul Il Milli Egitim Miidiirliigii'nden izin alnmistir. Arastirma igin
gerekli tiim izinlerin alinmasinin ardindan veri toplama araglarim1 uygulamak amaciyla
Atasehir/Istanbul’a bagl okullara gidilmistir. Veri toplama araglarinin uygulanmasi sinif
ortaminda ve arastirmacinin kontroliinde yapilmistir. Uygulama 6ncesinde katilimcilara hem
sozlii hem de yazili olarak arastirma ile ilgili bilgi verilmistir ve katilimcilarin arastirmaya
dahil olmak i¢in onaylar1 alimmistir. Katilimcilara kisisel bilgi formu ve diger ii¢ 6l¢cek (Leahy
Duygusal Sema Olgegi, Yeme Tutum Olgegi, Leuven Algilanan Ana Babalik Olgegi) bir
arada verilmistir. Olgeklerin uygulanma siras1 dengelenmistir  Uygulamanin  yapildig
okullarda 9., 10. ve 11. Siniflarma yukarida tanmitilan 6lgme araglarinin bulundugu veri
toplama formlar1 kullanilarak veriler toplanmistir. Yaklasik olarak bir ders saati iginde
uygulama tamamlanmistir. Uygulama sirasinda Ogrenciler tarafindan yoOneltilen her soru

cevaplanmistir.
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3.BOLUM
BULGULAR

Bu bolimde, uygulanan istatistiksel analizler sonucunda elde edilen bulgular ve

aciklamalara yer verilecektir.

3.1. Demografik Degiskenlerin Betimlemesi

Calisma orneklemini Atagehir ilgesine bagli 3 farklhi lise tiirlinde (Devlet Anadolu
Lisesi, Ozel Anadolu Lisesi ve Devlet Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi) dgrenimine

devam eden 540 6grenci olusturmaktadir.
Katilimcilarin cinsiyet dagilimlar1 Tablo 13’te goriilmektedir.

Tablo 13. Cinsiyet Degiskeni i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Cinsiyet N %

Kiz 272 50,4
Erkek 268 49,6
Toplam 540 100

Tablo 13°de goriildiigii gibi arastirmaya dahil edilen toplam katilimcilarin (N=540),
272’si kiz (%50,4 ), 268’1 (%49,6) erkektir.

Katilimeilarin okul tiiriine gore dagilimi Tablo 14’te gdsterilmistir.

Tablo 14. Okul Tiirii Degiskeni i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Okul Turl N %
Ozel Anadolu Lisesi 122 22.6
Devlet Mesleki ve Teknik 186 34,4
Anadolu Lisesi
Devlet Anadolu Lisesi 232 43
Toplam 540 100
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Tablo 14’de goriildiigii iizere katilimcilarin 122°si Ozel Anadolu Lisesi’nde(%22),
186’s1 Devlet Ticaret Meslek Lisesi’nde (%34) ve 232’si ise Devlet Anadolu Lisesi’nde
(%43) 6grenim gormektedir.

Katilimcilarin siiflarina gore dagilimlar1 Tablo 15°te gdsterilmistir.

Tablo 15. Sinif Degiskeni i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Simif N %
9.smf 175 32,4
10. smif 187 34,6
11.siuf 177 32,8
Toplam 540 100

Tablo 15’te goriildigi gibi katilmeilarin 175’1 9. Smf (%32,4), 187°si 10. Smf
(34,6), 177’si 11.smif (32,8) dgrencisidir.

Katilimcilarin okul tiirtine gore dagilimlar1 Tablo 16’da goriilmektedir.

Tablo 16. Dogum Y1l Degiskeni i¢in Frekans ve Yizde Degerleri

Dogum yih N %
1999 47 8,7
2000 178 33
2001 152 28,1
2002 163 30,2
Toplam 540 1000

Tablo 16’da goriildiigli tizere katilimcilarin 47°si 1999 dogumlu (%8,7), 178’1 2000
dogumlu (%33), 152’si 2001 dogumlu (%28,1), 159°u 2002 dogumlu (%29,4) ve 4 kisi ise
2003 dogumludur (%0,7).

Katilimcilarin annelerinin egitim durumlarinin dagilimlart Tablo 17°te goriilmektedir.

Tablo 17. Anne Egitim Durumu igin Frekans ve Yiizde Degerleri

Anne Egitim Durumu N %
Sadece okur-yazar 15 2,8
lkokul mezunu 145 26,9
Ortaokul mezunu 108 20
Lise mezunu 143 26,5
Universite mezunu 104 19,3
Toplam 540 100

Tablo 17.’de goriildiigii gibi katilimcilarin bildirimine gore ergenlerin annelerinin 15°1

(% 2,8) sadece okur yazar, 145’i (% 26,9) ilkokul, 108’i (% 20) ortaokul, 143’0 (% 26,5) lise,
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104’1 (% 19,3) tiniversite (4 yillik) mezunu olup 20 anne lisansiistii bir dereceye sahiptir (%

3,7).

Katilimeilarin babalarinin egitim durumlarinin dagilimi Tablo 18’de yer verilmistir.

Tablo 18. Baba Egitim Durumu i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Baba Egitim Durumu N %
Sadece okur-yazar 6 11
lkokul mezunu 105 19,4
Ortaokul mezunu 122 22,6
Lise mezunu 149 27,6
Universite mezunu 120 22,2
Yuksek lisans ve Usti 35 6,5
Toplam 540 100

Tablo 18’de goriildiigii lizere babalarin ise 6’s1 (% 1,1) sadece okur yazar, 105’1 (%
19,4) ilkokul, 122’si (% 22,6) ortaokul, 149°u (% 27,6) lise, 120°si (% 22,2) universite (4

yillik) mezunu olup 35 baba lisansiistii bir dereceye sahiptir (% 6,5).

Katilimcilarin algiladigi ekonomik durumlarinin dagilimi tablo 19°da yer verilmistir.

Tablo 19.  Algilanan Ekonomik Durum i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Algilanan ekonomik gelir N %
Diisiik 20 3,7
Orta 235 43,6
Iyi 256 47,5
Cok iyi 29 5,4
Toplam 540 100

Tablo 19’da goriildiigii lizere katilimcilarin algiladiklar1 aile ekonomik gelir durumu 20

kisinin diisiik(%3,7), 235 kisinin orta (%43,6), 256 kisinin iyi (%47,5) ve 29 kisinin ise ¢ok

iyi (%35,4) olarak tanimladig1 gortilmustiir.

Katilimcilarin  ebeveynlerinin birliktelik durumlarinin  dagilimi tablo 20’de yer

verilmistir.

Tablo 20.Ebeveyn Birliktelik Durumu igin Frekans ve Yiuzde Degerleri

Ebeveyn birliktelik Durumu N %
Birlikte yasiyor 465 86,1
Ayr1 yasiyor 23 4,3
Bosanmis 39 7,2
Bos veri 13 2,4
Toplam 540 100
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Tablo 20’de goriildiigl iizere ise anne- baba birliktelik durumlari incelendiginde ise 465
kisinin ailesinin birlikte yasadigi1(%86,1), 23’iinlin ayr1 yasadigi (%4,3) ve 39’unun anne

babasinin bosanmig(%7,2) oldugu incelenmistir.

Katilimcilarin ebeveynlerinin kilo durumlarinin dagilimi Tablo 21°de yer verilmistir.

Tablo 21. Ebeveyn kilo Durumu igin Frekans ve Yizde Degerleri

Ebeveyn Kilo Durumu N %
Anne kilolu 59 10,9
Baba kilolu 77 14,3
Anne ve baba kilolu 42 7,8
Anne ve baba normal 362 67
toplam 540 100

Tablo 21.’de goriildiigii lizere katilimcilarin ebeveynlerinin kilo durumu incelendiginde
ise 59’unun anne kilolu (%10,9), 7’sinin baba kilolu(%14,3), 42’sinin anne ve baba kilolu

(%7,8) ve 362’sinin anne ve baba normal (%67) kilo durumunda olarak bildirmistir.
Katilimecilarin ailede diyet yapma durumlarinin dagilimi Tablo 22°de yer verilmistir.

Tablo 22. Ailede diyet yapma Durumu Degiskeni igin Frekans ve Yiizde Degerleri

Ailede diyet yapma durumu N %
Evet 160 29,6
Hayir 379 70,2
Toplam 540 100

Tablo 22°de goriildiigii gibi katilimcilarin 160’1mnin  ailesinde diyet yapan kisi
bulundugu(%29,6), 379’unun ise ailesinde diyet yapan kisi olmadig1 bulunmaktadir.

Katilimcilarinin arkadaglarinin diyet yapma dagilimi tablo 23°de yer veirlmistir.

Tablo 23. Arkadaslarinin diyet yapma Durumu Degiskeni i¢in Frekans ve Yiizde Degerleri

Arkadaslarda diyet yapma N %
durumu
Evet 292 54,1
Havyir 248 45,9
Toplam 540 100

Tablo 23°te goriildiigii gibi katilimcilarin  292’°sinin  diyet yapan arkadasinin
bulundugu(%54,1), 248’inin diyet yapan arkadasinin bulunmadigr (%45,9) sonucuna

ulagilmistir.
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3.2. Ergenlerin Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontroliiniin Yeme Tututmlariyla

Iliskisinin Incelenmesi

Katilimcilarin duygusal semalari ve ebevyen kontroliinlin yeme tutumlart degiskeniyle
olan iliskilerini ortaya koymak igin Pearson Moment Carpumi Katsayisi analizinden
yararlamismistir. Elde edilen duygusal semalar ve yeme tutumu arasindaki iliskiye Tablo 24’te
ter verilmistir.

Tablo 24. Yeme tutumu puani duygusal sema alt 6lgek puanlar1 arasindaki korelasyon
iligkisi

Yeme Tutumu

Kontrol edilemezlik ,24%*
Duygulara karsi zayiflik ,26%*
Anlasilabilirlik - 17**
Duygulardan kaginma ,01
Akileihk ,05
Hisleri kabullenme -,03
Ruminasyon ,20%*
Farkhhk ,29%*
Duygulari inkar -,04
Sureklilik ,10*
Onaylanma ,02
Uzlas: ,05
Sugluluk ,01

Tablo 24’te verilen korelasyon analiz tablosuna bakildiginda katilimcilarin yeme
tutum puanlar1 ve duygusal sema puanlari arasindaki iliskide yeme tutum puanlart ile kontrol
edilemezlik (r= .24, p<.05), duygulara kars1 zayiflik (r= .26, p<.05), ruminasyon (r= .20,
p<.05), farklilik(r= .25, p<.05), sureklilik (r= .10, p<.05) duygusal semalarinda anlamli ve
pozitif yonde; anlasilabilirlik (r= .17, p<.05) duygusal semasinda anlamli negatif y6nde bir

iligki bulunmustur.
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Ebeveyn kontrolii ve yeme tutumu arasindaki iligki analizi tablo 25’de yer verilmistir.

Tablo 25. Yeme tutumu puani, algilanan ana babalik alt 6lgek puanlart arasindaki

korelasyon iliskisi

Yeme tutum

puani
Baba davramissal denetim ,01
Baba Psikolojik Kontrol ,14**
Baba Ozerklik Destegi -0,2
Anne Davramssal Denetim -,00
Anne Psikolojik Kontrol ,14%*
Anne Ozerklik Destegi -,02

Tablo 25 incelendiginde yeme tutum puanlari ile ebeveyn kontrolii arasindaki iliskiye
bakildiginda ise baba psikolojik kontroli (r= .14, p<.05) ve anne psikolojik kontrolii(r= .14,

p<.05) arasinda anlamli ve pozitif yonde bir iliski bulunmustur.

3.3. Ergenlerde Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontroliiniin Yeme Tutumlarim

Yordayic1 Giiciiniin incelenmesi
3.3.1. Duygusal Semalarin Yeme Tutumlarim Yordayiei Giiciiniin Incelenmesi

Duygusal Semalarin katilimcilarin yeme tutumlarini yordayip yordamadigi bulgusuna
ulagabilmek i¢in Regresyon analizi yapilmistir. Yapilan analiz bulgulari tablo 26°te

verilmistir.
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Tablo 26. Duygusal Semalarin Yeme Tutum Etkisine Dair Regresyon Analizi

Model

Bagimsiz R p F ) RZ
Degisken P
1,070 ,178 ,859
Kontrol 175 1,750 081 5,630 ,000 ,122
edilemezlik
Duygulara karsi ,355 2,774 ,006*
zayifhik
Anlasilabilirlik ,070 ,399 ,690
Duygulardan -,094 -, 715 475
kacinma
Akileiik ,139 924 ,356
Hisleri ,000 -,002 ,998
kabullenme
Ruminasyon ,113 ,750 453
Farkhhik ,519 3,229 ,001*
Duygular inkar -,073 -,241 ,810
Sareklilik ,404 1,489 ,137
Onaylanma ,000 -,001 1,000
Uzlasi ,500 2,067 ,039*
Sucluluk -,510 -2,569 ,010*

Yapilan analiz sonucunda duygusal semalarin yeme tutumu iizerinde anlamli etkisi

oldugu sonucuna varilmistir (F=5,630; p<.01). Duygusal sema Olgegi genel olarak yeme

tutumu puanlarinin %12’sini agiklamaktadir (R?=.122). Bu regresyon modeli incelendiginde

duygulara kars1 zayiflik (8=,355; p<.01), farklilik (B=,519; p<.05), uzlas1 (3=,50; p<,01) ve

sucluluk (3=-,510; p<,05) semalarinin yeme tutumunu yordadigi bulunmustur.

3.3.2.

Ebeveyn

incelenmesi

Kontrolinin Yeme Tutumunu Yordayicr Giiciiniin

Algilanan ana babalik Ol¢eginin alt boyutlarinin baba davranigsal denetimi, baba

psikolojik kontrolii ve baba 6zerklik destegi ile anne davranigsal denetimi, anne psikolojik
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kontrolii ve anne 6zerklik destegi alt 6lgeklerinin yeme tutumu yordayiciligini anlamak ig¢in

iki ayr1 Regresyon analizi yapilmis olup; bulgulara tablo 27°de yer verilmistir.

Tablo 27. Ebeveyn Kontroliniin Yeme Tutumu tzerindeki Regresyon Analizi

Bagimsiz Degisken R t p F M(Op d)el 2
16,369 3,313 001 3,924 ,009 ,021
Baba davranigsal
denetim ,004 ,190 ,983
Baba psikolojik ,523 ,154 ,001
kontrol
Baba 6zerklik destegi  -,053 ,201 ,793
19,330 3,684 ,000
4,269 ,005 ,023
Anne davranigsal -,164 ,196 ,402
denetim
Anne psikolojik 411 ,118 ,001
kontrol
Anne 6zerklik destegi  -,105 171 ,540

Tablo 27°de gorildiigli gibi yapilan regresyon analizleri sonucunda hem algilanan

baba kontrolii (F=3,924; p<.01) hem de algilanan anne kontroliiniin (F=4,269; p<.01) yeme

tutumu {izerinde anlamli yordama giiciine sahip oldugu sonucuna varilmistir. Anne kontrolii

yeme tutum puanlarinin %2’sini ve baba kontrolii yeme tutumu puanlarmin yine %?2’sini

aciklamaktadir. Bu regresyon modeli incelendiginde baba psikolojik kontrolli(R=,523; p<.01),

ve anne psikolojik kontroliiniin (8=,411; p<.01) yeme tutumunu yordadig1 bulunmustur.

3.4.Ergenlerin Duygusal Semalar, Ebeveyn Kontrolii ve Yeme Tutumlarinin

Cinsiyet Degiskenine Gore Incelenmesi

3.4.1. Cinsiyet ve Yeme Tutumunun Incelenmesi

Katilimcilarin yeme tutumu puanlarimin cinsiyete gore anlamli olarak farklilasip

farklilasmadiginin degerlendirilmesi igin cinsiyet degiskeni yeme tutumu puanlar1 arasinda
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Bagimsiz Orneklem t-Testi analizi yapilmistir. Yapilan analiz sonuglar1 tablo 28°de yer

verilmistir.

Tablo 28. Katilimcilarin Yeme Tutum Puaninin Cinsiyete Gore Ortalama ve Standart

Sapma, t ve anlamlilik degerleri

Cinsiyet Ort SS N t p
Yeme Kiz 22 36 15,03 272 2499 013
Tutum
Puam Erkek 19.36 12.74 268

Yapilan analiz sonucunda cinsiyetin yeme tutumunda anlamli bir etkisi oldugu
sonucuna varilmistir (t=2,499; p<.05). Buna gore kiz katilimcilarda (Xo=22,36, SS=,845)
erkeklere gore (Xo=19,36, SS=,852) yeme tutumlart puani daha ¢ok farklilagmaktadir.

3.4.2. Cinsiyet ve Duygusal Semalarin incelenmesi

Katilimcilarin  duygusal semalarmin cinsiyete gore anlamlhi olarak farklilasip
farklilasmadiginin incelenebilmesi i¢in cinsiyet degiskeni ile duygusal semalarin alt boyutlar
(kontrol edilemezlik, duygulara kars1 zayiflik, anlagilabilirlik, duygulardan kaginma, akilcilik,
hisleri kabullenme, ruminasyon, farklilik, duygular inkar, siireklilik, onaylanma, uzlasi ve

sucluluk) arasinda MANOVA analizi yapilmustir.

Tablo 29. Katilimcilarin Duygusal Semalar Alt Boyut Puanlarinin Cinsiyete Gore Ortalama

ve Standart Sapma Degerleri

Cinsiyet Ort. SS N
Kontrol Edilemezlik* Kiz 19,25 7,90 272

Erkek 17,67 7,73 268
Duygulara Kars1 Zayifilk Kiz 17,96 5,54 272
*

Erkek 14,60 5,35 268
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Anlasilabilirlik *

Duygulardan Ka¢cinma

Akilcilik

Hisleri Kabullenme

Ruminasyon *

Farkhilik

Duygular: Inkar

Sureklilik *

Onaylanma

Uzlas1

Sucluluk

Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek
Kiz
Erkek

10,93
11,96
19,91
20,11
15,47
15,13
22,11
21,98
16,03
13,92
15,14
14,45
7,68
7,47
7,39
6,70
5,87
6,20
431
4,64
8,11
8,30

4,40
3,93
473
4,76
3,98
4,31
4,36
4,22
4,56
5,00
451
4,71
1,77
2,05
2,15
2,14
2,14
2,21
2,27
2,57
3,23
3,15

272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268
272
268

Analiz sonucunda duygusal semalarda cinsiyetin anlamli bir etkisinin oldugu sonucuna
vartlmistir [Wilks' A = .855; F(6,855) = ,000 , p<.01, n2= .145]. Buna gore; kontrol
edilemezlik [F(5,525) = ,019, p< .05, n2=.010], duygulara kars1 zayiflik [F(51,424) = ,000,
p< .05, n2=.087], anlasilabilirlik [F(8,258) = ,004, p< .05, n2= .015], ruminasyon [F(26,130)
= ,000, p< .05, n2= .006] ve siireklilik[F(14,173) = ,000, p< .05, n2= .026] duygusal

semalarinda cinsiyete gore anlamli farkliliklar oldugu bulunmustur.

Kontrol edilemezlik semasinda kizlarin (X=19,25, SS=7,90) erkeklere gore (Xon=17,67,
SS=7,73), duygulara kars1 zayiflik semasinda kizlarin (Xo=17,96, SS=5,54) erkeklere gore
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(Xor=14,60, SS=5,35), ruminasyon semasinda kizlarn (X,=16,03, SS=4,56) erkeklere gore
(Xor=13,92, SS=5,00) gore, siireklilik semasinda kizlarin (Xo=7,39, SS=2,15) erkeklere
(Xor=6,70, SS=7,14) gore daha fazla bu semalar1 kullandiklar1 sonucuna varilirken;
erkeklerin anlasilabilirlik semasinda (Xo=11,96, SS=4,40) kizlara (X,+=10,93, SS=4,40) gore

daha fazla bu semay1 kullandig1 bulgular arasindadir.

3.4.3. Cinsiyet ve Ebeveyn Kontroliiniin Incelenmesi

Katilimcilarin  ebeveyn kontroliinlin  cinsiyete gore anlamli olarak farklilasip
farklilasmadiginin degerlendirilmesi i¢in cinsiyet degiskeni ile baba davranigsal denetimi,
baba psikolojik kontrolii, baba 6zerklik destegi, anne davranigsal denetimi, anne psikolojik
kontrolu ve anne ozerklik destegi degiskenlerine MANOVA analizi yapilmistir. Bulgulara

tablo 30°da yer verilmistir.

Tablo 30. Katilimcilarin Leuven Algilanan Ana Babalik Olgegi Alt Boyutlarinin Cinsiyete

Gore Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

Cinsiyet Ort. SS N
Anne davramssal Kiz 12,41 3,84 272
1 *
denetim Erkek 10,70 3,84 268
Anne psikolojik Kiz 13,24 5,13 272
Kontrol Erkek 13,02 5,06 268
Anne ozerklik destegi Kiz 18,61 4,61 272
Erkek 18,84 4,39 268
Baba davramissal Kiz 12,81 4,08 272
denetim*
Erkek 11,37 3,79 268
Baba psikolojik Kiz 9,79 3,92 272
kontrol Erkek 10,08 3,83 268
Baba ozerklik destegi* Kiz 13,56 3,91 272
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Erkek 14,58 3,59 268

Yapilan analiz sonucunda algilanan ana babalik durumunda cinsiyetin anlamli bir etkisi
oldugu sonucuna varilmistir [Wilks' A =.916; F(8,164) = ,000 , p<.01, n2=,084].Buna gore;
baba davranigsal denetimi [F(17,984) = ,000, p< .01, n2= ,032], baba o6zerklik destegi
[F(9,874) = .02, p< .01, n2=,018], anne davranigsal denetimi [F(26,721) = ,000, p< .01, n2=

,047] alt 6lgeklerinde anlamli etkisi oldugu sonucuna varilmaistir.

Yapilan ileri analizler sonucundan babanin davranigsal denetiminin cinsiyet tiiri
acisindan etkisine bakildiginda; kizlarin (Xon=12,81, SS=4,08) erkeklerle karsilastirildiginda
(Xor=11,37, SS=3,79) babanin davranigsal denetimine daha ¢ok maruz kaldigi sonucuna
vartlmistir. Anne davramigsal denetiminin kizlarda(X,=12,41, SS=3,84) erkeklere gore
(Xor=10,70, SS=3,84) daha fazla kullandig1 goriiliirken; baba O6zerklik desteginin ise
erkeklerde (Xo=14,58, SS=3,59) kizlara gore (Xor=13,56, SS=3,91) daha fazla kullanildig:

sonucuna varilmistir.

3.5. Ergenlerin Duygusal Semalar, Algiladiklart Ana-Baba Tutumlar1 ve Yeme

Tutumlarmin Okul Tiirlerine Gore incelenmesi

3.5.1. OKul Tiirii ve Yeme Tutumunun Incelenmesi

Katilimeilarin devam ettigi okul tiiriiniin (Ozel Anadolu Lisesi, Devlet Anadolu Lisesi
ve Devlet Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi) Yeme Tutum Testi puanlarina gére anlamlilik

degerini arastirmak i¢in Tek Yonli ANOVA analizi yapilmistir.

Tablo 31. Katilimcilarin Yeme tutum puaninin Okul Tiirline Gore Ortalama ve Standart

Sapma Degerleri

Okul Tard Ort SS N
Yeme Tutum  Ozel Anadolu 19,25 12,55 122
Puam Lisesi
Devlet Mesleki 18,06 10,11 186
Teknik Lisesi
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Devlet Anadolu 23,97 16,61 232
Lisesi

Tablo 31°de goriildiigii tizere okul tiiriiniin yeme tutum puanlar1 iizerinde anlamli1 bir
farklilagma bulunmustur [F(10,601) = 0,00, p<.01]. Varyanslarin homojen olmamasindan
dolay1 (F(10,101)=,000, p<05) gruplar arasindaki farklilasmaya Games Howell testiyle
bakilmis olup; buna gore Devlet Anadolu Lisesi dgrencilerinin Ozel Anadolu Lisesi ve Devlet
Mesleki Teknik Anadolu Lisesi’nde okuyan katilimcilardan yeme tutum puanlarindaki

farklilagmanin anlamli diizeyde oldugu goriilmektedir.

3.5.2. Okul Tiirii ve Duygusal Semalarin incelenmesi

Katilimeinin devam ettigi okul tiiriiniin ( Ozel Anadolu Lisesi, Devlet Ticaret Meslek
Lisesi ve Devlet Anadolu Lisesi) duygusal semalarin alt boyutlarina goére anlamlilik degerini

arastirmak icin MANOVA analizi yapilmistir; analiz bulgularina tablo 32°de yer verilmistir.

Tablo 32. Katilimeilarin Duygusal Sema Alt Olgeklerinin Okul Tiiriine Gore Ortalama

ve Standart Sapma Degerleri

Okul Tara Ort. SS. N
Kontrol edilemezlik Ozel Anadolu Lisesi 16,88 7,89 122
Ticaret Meslek Lisesi 18,07 7,83 186
Devlet Anadolu Lisesi 19,62 7,70 232
Duygulara karsi Ozel Anadolu Lisesi 15,05 5,51 122
zayifhik*
Ticaret Meslek Lisesi 15,56 5,93 186
Devlet Anadolu Lisesi 17,53 5,36 232
Anlasilabilirlik* Ozel Anadolu Lisesi 12,27 4,13 122
Ticaret Meslek Lisesi 11,73 4,16 186
Devlet Anadolu Lisesi 10,78 4,18 232
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Duygulardan
kacinma*

Akileihk

Hisleri kabullenme

Ruminasyon*

Farkhhk

Duygulari inkar

Sureklilik

Onaylanma*

Ozel Anadolu Lisesi

Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi
Ticaret Meslek Lisesi

Devlet Anadolu Lisesi

Ozel Anadolu Lisesi

Ticaret Meslek Lisesi
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19,67

21,09
19,32

14,90
15,65
15,24

22,25
22,08
2191

14,38
14,31
15,84

14,00
14,63
15,35

7,63
7,53
7,58

6,99
6,84
7,25

5,72
6,34

4,24

4,58
4,96

4,09
4,20
4,12

4,12
4,55
4,18

5,18
5,08
4,46

4,37
4,90
4,46

2,15
1,90
1,80

2,11
2,31
2,07

2,00
2,30

122

186
232

122
186
232

122
186
232

122
186
232

122
186
232

122
186
232

122
186
232

122
186



Devlet Anadolu Lisesi 5,96 2,15 232

Uzlasi* Ozel Anadolu Lisesi 4,96 2,43 122
Ticaret Meslek Lisesi 4,49 2,64 186
Devlet Anadolu Lisesi 4,21 2,22 232
Sucluluk * Ozel Anadolu Lisesi 7,64 3,28 122
Ticaret Meslek Lisesi 8,64 3,00 186
Devlet Anadolu Lisesi 8,15 3,25 232

Tablo 32’ye gore katilimcinin devam ettigi okul tiirti duygusal semalarin Uzerinde
anlamli sekilde farklilasmakta oldugu sonucuna ulagilmistir [Wilks' A = .88; F(2.660) = 0,00 ,
p<.05,n2=.062]. Yapilan analizler sonucunda duygulara kars1 zayiflik [F(10,197) = ,000, p<
.01], anlagilabilirlik [F(5,805) = ,001, p< .05], duygulardan kaginma [F(7,814) = ,000, p<
.01], ruminasyon [F(6,296) = ,002, p< .05], onaylanma [F(3,197) = ,042 , p< .05], uzlas
[F(3,902) = ,021, p< .05], sugluluk [F(3,687) = ,026, p< .05] alt 6l¢eklerinde anlamli farklilik
bulunmustur. Varyanslarin homojen olmasindan dolayr (p>.05) gruplar arasindaki
farklilagmaya Bonferroni testiyle bakilmig olup duygusal sema alt boyutlar incelendiginde;
duygulara kars1 zayiflik puanlarinda Devlet Anadolu Lisesi katilimcilarinin puanlarinin diger
lise tiirlerinin puanlarindan anlamli derecede yiiksek, anlasilabilitlik puanlarinda Ozel
Anadolu Lisesi 6grencilerinin Devlet Anadolu Lisesi puanlarindan anlamli derecede yiiksek,
duygulardan kaginma puanlarinin Mesleki Teknik Lisesi katilimcilarinda diger lise tiirlerinden
anlamli derecede daha yiiksek oldugu sonucuna varilmistir. Ruminasyon puanlarinda ise
Devlet Anadolu Lisesi 6grencilerinin diger lise tiirlerinden yiiksek, farklilik puanlarinda
Devlet Anadolu Lisesi katilimcilarinmn puanlarinin Ozel Anadolu Lisesi katilimcilarinin
puanlarindan anlamli derecede yliksek, onaylanma puanlarinda ise Mesleki Teknik Lisesi
ogrencileri Ozel Anadolu Lisesi katilime1 puanlarindan daha yiiksek, uzlasi puanlarinda ise
Ozel Anadolu Lisesi katilimcilar1 Devlet Anadolu Lisesi katilimcilar1 puanlarindan daha
yiikksek bulunurken sugluluk Mesleki Teknik Lisesi katilimcilarinin puanlart diger lise

tiirlerinden daha yiiksek bulunmustur.
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3.5.3. Okul Tiirii ve Ebeveyn Kontroliinin Incelenmesi

Katilimeinin devam ettigi okul tiiriiniin (Ozel Anadolu Lisesi, Devlet Anadolu Lisesi
ve Devlet Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi) Algilanan Ana babalik dl¢eginin alt boyutlarina
gore anlamlilik degerini aragtirmak i¢in MANOVA analizi yapilmistir. Elde edilen bulgulara

tablo 33°de yer verilmistir.

Tablo 33. Katilimcilarin Algilanan Ana Babalik Alt Olgeklerinin Okul Tiiriine Gére Ortalama

ve Standart Sapma Degerleri

Okul Tara Ort. SS N

Baba Davramissal Denetim  Ozel Anadolu Lisesi 11,77 3,62 122
Mesleki Teknik Lisesi 11,74 4,00 186

Devlet Anadolu Lisesi 12,56 4,16 232

Baba Psikolojik Kontrol Ozel Anadolu Lisesi 10,17 3,96 122
Mesleki Teknik Lisesi 9,86 3,78 186

Devlet Anadolu Lisesi 9,87 3,93 232

Baba Ozerklik Destegi Ozel Anadolu Lisesi 14,80 3,13 122
Mesleki Teknik Lisesi 14,32 3,85 186

Devlet Anadolu Lisesi 13,48 3,96 232

Anne Davramssal Denetim  Ozel Anadolu Lisesi 11,27 3,75 122
Mesleki Teknik Lisesi 10,65 3,76 186

Devlet Anadolu Lisesi 12,43 3,98 232

Anne Psikolojik Kontrol Ozel Anadolu Lisesi 12,40 5,24 122
Mesleki Teknik Lisesi 13,00 4,89 186

Devlet Anadolu Lisesi 13,62 5,14 232

Anne Ozerklik Destegi Ozel Anadolu Lisesi 19,39 4,13 122
Mesleki Teknik Lisesi 19,27 418 186

Devlet Anadolu Lisesi 17,94 4,82 232
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Tablo 33’e gore algilanan ana babalik durumunda katilimcinin okul tiirtinde anlamli
bir farklilasma bulunmustur [Wilks' A =.93; F(3,278) = 0,00 , p< .05, n2=.036]. Yapilan ileri
analizlere gore katilimcinin okul tiirli; baba 6zerklik destegi [F(5,559) = ,004, p< .05, n2=
.02], anne 6zerklik destegi [F(6,293) = ,002, p< .05, n2= .023] ve anne davranissal denetimi
[F(11,446) = ,000, p< .05, n2= .041] iizerinde anlamli farklilagma bulunurken; baba
davranigsal denetimi [F(2,735) = ,066, p> .05, n2= .010], baba psikolojik kontroli [F(,293) =
, 746, p> .05, n2= .001] ve anne psikolojik kontroliinde [F(2.377) = ,094, p> .094, n2= .009]
ise anlamli bir farklilagsma bulunamamustir. Varyanslarin homojen olmasindan dolay1 (p>.05)
gruplar arasindaki farklilasmaya Bonferroni testiyle bakilmis olup; anne davranigsal denetimi
puanlarinda Devlet Anadolu Lisesi dgrencileri diger lise tiirlerinden anlamli derecede daha
yiiksek puanlarla farklilasmakta iken; anne ozerklik desteginde Ozel Anadolu Lisesi
ogrencileri diger lise tiirlerinden anlamli derecede daha yiiksek puanlarla farklilasmakta ve
baba ozerklik desteginde ise Devlet Anadolu Lisesi Ogrencileri Ozel Anadolu Lisesi

Ogrencilerinden anlamli derecede daha yiiksek puanlarla farklilasmaktadir.

3.6.  Ergenlerin Duygusal Semalar, Ebeveyn Kontrollerinin ve Yeme Tutumlarinin

VKI durumlarina Gore incelenmesi
3.6.1. VKI ve Yeme Tutumunun incelenmesi

Katilimeilarin VKI durumunun yeme tutumu puanlari iizerinde farklilasip

farklilagmadigini anlamak icin MANOVA analizi yapilmistir.

Tablo 34. Katilimeilarin Yeme Tutum Puanlarmin VKI Analiz Durumlaina Gore Ortalama ve

Standart Sapma Degerleri

VKI Analiz Durumu Ort. SS N

Zayif 19,74 12,57 110
Yeme Tutum Normal 20,77 14,46 343
Puani

Fazla Kilolu 23,64 15,39 53

Obez 23,27 14,02 11

Elde edilen bulgulara gore katilimcilarn VKI analiz durumlari yeme tutum puanlart

iizerinde anlamli bir farklilasma bulunamamustir [F(1,015) =,386, p> .05, n2=,006].
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3.6.2. VKI ve Duygusal Semalarin Incelenmesi

Katilimeilarin VKI durumunun duygusal semalara gore armna gore anlamli farklilasip
farklilagmadigina dair ise ayr1 ayrt MANOVA analizi yapilmistir. Bulgulara tablo 34 ’te yer

verilmistir.

Tablo 35. Katilimcilarin Duygusal Semalar Alt Boyut Puanlarmim VKIi Analiz Durumlaina

Gore Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

VKI Analiz Ort. SS N
Durumu
Kontrol edilemezlik Zayif 17,36 7,73 110
Normal 18,58 7,74 343
Fazla kilolu 21,09 8,02 53
Obez 16,54 5,04 11
Duygulara kars1 Zayifhlk Zayif 16,32 5,97 110
Normal 16,30 5,40 343
Fazla kilolu 16,47 6,50 53
Obez 16,81 6,61 11
Anlasilabilirlik Zayif 11,64 4,36 110
Normal 11,53 4,03 343
Fazla kilolu 10,56 4,55 53
Obez 10,90 5,02 11
Duygulardan Ka¢inma Zayif 20,00 4,62 110
Normal 19,96 4,80 343
Fazla Kilolu 20,56 4,51 53
Obez 21,45 4,88 11
Akileilik Zayif 14,59 4,03 110
Normal 15,53 3,99 343
Fazla Kilolu 16,20 4,82 53
Obez 13,63 4,08 11
Hisleri Kabullenme Zayif 21,96 4,26 110
Normal 22,19 4,33 343
Fazla Kilolu 21,86 4,29 53
Obez 20,45 3,64 11
Ruminasyon Zayif 14,43 4,78 110
Normal 15,22 4,86 343
Fazla Kilolu 16,07 4,75 53
Obez 13,54 4,84 11
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Farkhhk Zayif 14,52 4,65 110

Normal 14,61 4,28 343
Fazla Kilolu 16,71 5,45 53
Obez 15,54 8,28 11
Duygular: Inkar Zayif 7,58 1,77 110
Normal 7,55 1,92 343
Fazla Kilolu 7,86 1,77 53
Obez 6,81 2,18 11
Streklilik Zayif 7,05 2,08 110
Normal 6,99 2,20 343
Fazla Kilolu 7,50 2,30 53
Obez 6,63 2,50 11
Onaylanma Zayif 5,81 2,05 110
Normal 6,08 2,15 343
Fazla Kilolu 5,86 2,57 53
Obez 6,72 2,53 11
Uzlas1 Zayif 4,20 2,25 110
Normal 4,61 2,47 343
Fazla Kilolu 4,52 2,59 53
Obez 3,27 1,48 11
Sucluluk Zayif 8,10 2,61 110
Normal 8,24 3,26 343
Fazla Kilolu 8,92 3,56 53
Obez 7,09 3,36 11

Buna gore ergenin VKI durumunu duygusal semalar [Wilks' A = ,904 ; F(1,313) =
,095 , p> .05, n2=,033] tizerinde anlaml1 bir farklilagma bulunamamuistir.

3.6.3. VKI ve Ebeveyn Kontroliin incelenmesi
Katilimeilarin - VKI  durumunun ebeveyn kontroliine gore anlamli farklilasip

farklilagmadigina dair ise ayr1 ayrt MANOVA analizi yapilmistir.
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Tablo 36. Katilimcilarin Algilanan Ana Babalik Olgegi Alt Boyut Puanlarinin VKI Analiz

Durumlaina Gore Ortalama ve Standart Sapma Degerleri

VKI ort. SS N
Analiz
Durumu
Baba Davramssal Denetimi Zayif 12,20 3,77 110
Normal 12,27 4,12 343
Fazla 11,18 3,71 53
Kilolu
Obez 12,18 3,60 11
Baba Psikolojik Kontrolu Zayif 9,45 3,72 110
Normal 10,10 3,85 343
Fazla 10,13 4,21 53
Kilolu
Obez 11,36 4,17 11
Baba Ozerklik Destegi Zayif 14,39 3,68 110
Normal 13,90 3,86 343
Fazla 13,90 3,70 53
Kilolu
Obez 15,00 2,52 11
Anne Davramssal Denetimi Zayif 11,79 3,61 110
Normal 11,67 4,02 343
Fazla 10,66 4,13 53
Kilolu
Obez 11,90 2,54 11
Anne Psikolojik Kontrolu Zayif 12,31 4,58 110
Normal 13,33 5,20 343
Fazla 13,47 5,31 53
Kilolu
Obez 15,27 4,94 11
Anne Ozerklik Destegi Zayif 18,72 4,06 110
Normal 18,66 4,61 343
Fazla 18,98 4,79 53
Kilolu
Obez 18,90 4,13 11

Elde edilen bulgulara gére VKI analiz durumu algilanan ana babalik [Wilks' A = ,96;

F(,967) = ,499, p> .05, n2=,011] iizerinde anlamli bir farklilasma bulunamamastir.
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4.BOLUM

TARTISMA

Ergenlerin yagam tarzlarinin belirlenmesinde énemli bir yas grubu olan 15- 17 yas
aralig1 mevcut yeme aligkanliklarinin da daha sekillenip koklestigi bir siireci igermektedir
(Tanriverdi, Savas, Géniiliioglu, Kurdal ve Balik, 2011). Ozellikle genclerde gérilme
olasilig1 cok yiiksek olan yeme bozukluklar Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan tibbi
dikkat ve 6nem gerektiren bir durum olarak nitelendirilmektedir (Janout ve Janoutova,
2004). Bu yiizden yeme tutumlarina dair yapilan aragtirmalar giinden giine artmaktadir. Bu
aragtirmalarin yapilmasindaki temel amag¢ yeme tutum davranislarini ve bu davranislardaki
bozukluklar1 ortaya koymak ile mevcut yeme tutum davraniglarinin gelecekte yeme

bozuklugunun habercisi olabilecek riskleri ve olasi 6nlemleri ortaya koymaktir.

Bu ¢aligmada duygusal semalar ve algilanan ana babaligin yeme tutumlan ile
iligkisinin incelenmesi amaglanmistir. Hem duygusal semalarin hem de algilanan
kontroliiniin ergenlik siirecindeki etkilerini gorebilmek i¢in lisede 6grenim gérmekte olan
ogrenciler orneklem secilmistir. Ayrica farkl lise tiirlerinde okuyan 6grencilerin duygusal
sema, algilanan ana babalik ve yeme tutumlari lizerinde farkli anlamlilik durumu olusturup
olusturmayacagimna dair Ozel Anadolu lisesi, Devlet Anadolu Lisesi ve Devlet Mesleki

Teknik Anadolu Lisesi 6grencileri 6rneklem olarak se¢ilmistir.

[lk olarak duygusal semalar ve ebeveyn kontroliiniin yeme tutumlartyla olan iliskisine
bakilmis ardindan duygusal semalarin ve ebeveyn kontroliiniin yeme tutum riski tizerindeki
yordama giicii arastirilmistir. Ardindan ¢alismanin amaclarinda da belirtildigi gibi cinsiyet,
okul tiirii ve Viicut Kitle indeksi (VKI) degiskenlerinin yeme tutumu, duygusal sema ve

ebeveyn kontrolii degiskenleri lizerinde farklilik olusturup olusturmadigi incelenmistir.
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4.1. Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontroliiniin Yeme Tutumunu Yordama Giicii

Bireyin sahip oldugu duygusal semalarin yeme tutumuyla iligkili olup olmadigina
bakildiginda; katilimcilarin  kontrol edilemezlik, duygulara karsi zayiflik, ruminasyon,
farklilik ve siireklilik duygusal semalarma sahip olma durumu ile yeme tutumu arasinda

anlaml ve pozitif yonde iliski oldugu sonucuna varilmistir.

Literatiire bakildig1 zaman bazi bireylerin kisisel yetersizliklerini telafi davranisi yeme
tutum bozukluklarina doniisiip bireyde “sahte kontrol ve 6zerklik duygusu” olusturabilecegi
vurgulanmaktadir (Alantar ve Maner, 2008). Hatta Bruch (1973) yeme bozukluklarini
“temelde kontrol, kimlik hissi, yetkinlik ve etkinlik icin verilen bir mucadele" olarak
tanimlamaktadir. Buna gore arastirmanin ulgularindaki kontrol edilemezlik ve yeme tutumu

arasindaki anlamli iliski beklenen bir iliski olmustur.

Arastirmanin bulgulari arasinda anlagilabilirlik duygusal semasi yeme tutumuyla
anlamli negatif yonde bir iliskiye sahip oldugu bulunmustur. “Duygularimi anlayamiyorum”
ve “Kendim hakkinda bir tiirlii anlayamadigim seyler var.” maddeleri anlasilabilirlik duygusal
semanin alt boyutlarinin ters puanlanan maddelerindendir. Yani bu maddelere gore birey
kendi diisiincelerini ve duygularini anlasilabilir olarak nitelendirdigi siirece anlasilabilirlik
duygusal sema puanlar1 yiiksek olacaktir. Yani birey kendisine ait anlasilabilirligi ve bireyin

yeme tutumuna dair puanlari karsilikli iligki halinde olabilmektedir.

Leahy (2002)’e gore psikolojik bozukluklar duygu diizenlemenin uyumsuz stretejileri
olarak goriilebildigi gibi; bircok olumsuz duygusal semalar hem fiziksel ve bilissel agidan
kaygiy1 yiikseltip disariya ruminasyon, baskilama, tikinircasina beslenme veya kaginma gibi
islevsel olmayan sekilde duygularin disa vurumu olabilmektedir. Bu yiizden duygulara karsi
zayiflik ve ruminasyon gibi bir¢ok duygusal semanin yeme tutumlariyla iligkili olmasi

beklenen bir sonug¢ olmustur.,

Aragtirmanin asil amaclarindan olan bireyin sahip oldugu duygusal semalarin yeme
tutumunu yordamasina incelendiginde ise katilimecilarin duygulara karsi zayiflik, farklilik,
uzlas1 ve sugluluk duygusal sema alt 6lgeklerinin yeme tutumunu yordama giicine sahip
oldugu da sonuglar arasindadir. Kullanilan Leahy Duygusal Sema Olgegi'nde yer alan

duygulara karsi zayiflik duygusal semasi maddelerinde “Duygularimi disa vurmak igin
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aglamama izin vermemin 6nemli oldugunu diisliniiyorum.” veya “Birisi hakkinda birbirinin

b

tersi duygularim oldugunda kendimi kdtii hissediyorum veya kafam karisiyor.” maddeleri;
farklilik duygusal semasinda yer alan “Diger insanlar degigseydi, kendimi ¢ok daha iyi
hissederdim.” maddesi, sucluluk duygusal semasinda yer alan “Insanlarin gergekten
hissettigimden farkli biri olduguma inanmalarin1 isterim.” maddesi ve uzlasi duygusal
semasinin  maddesi olan “Herkesin duygular1 benimki gibidir.”maddelerinin igerigi
incelendiginde bireyin sahip oldugu duygusal semanin islevsizligi, duygulara dair diizenleme
becerilerinin gelismemesi yeme tutumunu etkileyebilmektedir. Benzer sekilde Danner,
Sterheim ve Evers (2014) tarafindan yapilan bir arastirmada da yeme bozuklugu gruplarinda
duygusal diizenlemelerde problemlerle karsilasildigi sonucuna varilmistir. Ergenlik donemi
bireyler i¢in bir¢ok gelisimsel degisikligi bir arada barindirdig: i¢in bireyin saglikli stresle
basa c¢ikma ydntem becerilerinin kullanmasi 6nemli goziikmektedir. Bireyin tam da bu
degisikliklerin getirdigi stresle bas etme siirecinde islevsiz duygusal semalar1 daha biiyiik bir

yilk olup bagka bir islevsiz bir bas etme yontemi olarak islevsiz yeme tutumlarina

doniisebildigini diisiindliirmektedir.

Duygular ve yeme tutum bozuklugu iligkisine dair bir¢ok arastirma yapilmis ve
aralarinda anlaml iligkilerin oldugu sonucuna varilmistir. (Danner, Sterheim ve Evers, 2014;
Match,,1999; Sapmaz,2014; Sheffield, Waller, Emanuelli, Murray ve Meyer, 2009). Leahy
(2002)’nin duygusal sema modeline gore de birey eger 6fke kaygi gibi duygulari olumsuz
atfediyorsa sugluluk, bastirma gormezden gelme gibi davraniglar ortaya ¢ikabilir. Bu agidan
bakildiginda yukarida maddeleri verilen duygusal sema alt boyutlarinin birey i¢in tehdit
iceren bir duygunun ya da deneyimin var olmast durumunda bu duygusal semalarin
uyarilmast sonucunda bir bas etme yoOntemi olarak islevsiz yemeye yonelmesi

ongorilebilmektedir.

Arastirmanin diger bir amaclarindan olan ebeveyn kontrolii yeme tutumlariyla
arasinda bir iliski olup olmadigina bakildiginda ise anne psikolojik kontrolii ve baba
psikolojik kontrolii ile yeme tutum bozuklugu riski arasinda anlamli olumlu iliski sonucuna
varilmistir. Bu iliskiye ek olarak ebeveyn kontroliiniin ergenin yeme tutumunu yordama giicii
incelendiginde ise anne psikolojik kontroli ve baba psikolojik kontroliiniin yeme tutumunu
yordadigi sonucuna varilmistir. Literatlir incelendiginde bu sonuca benzer bulgulara
ulagilmistir (Deas, Power, Collin, Yellowless ve Grierson, 2011; Sheffield, Waller, Emanuelli,
Murray, & Meyer, 2009; Zhu, Luo, Cai, Li ve Liu, 2014). Benzer sekilde yapilan baska bir
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arastirmada anne tarafindan yapilan yiiksek psikolojik kontroliin yeme tutumuyla iliskili
oldugunu ortaya koymustur (Snoek, Engels, Janssens ve Strien, 2007). Yeme bozukluklarinin
nedensellikleri arastirildiginda en ¢ok vurgu ¢ocugun/ergenin anne-babasiyla olan iligkisine
yapilmustir (Ertan, 2008) Literatiirde psikolojik kontrol kavrami ergenin diisiinme siireglerini,
kendini ifadesini kontrol altina alma siireci iken (Barber,1996); bu slre¢ ergenin psikolojik
ihtiyaglarim1 g6z ardi ederken benlik gelisimini olumsuz etkileyebilmektedir (Barber ve
Harmon, 2002). Leuven Algilanan Ana-Babalik Olgegi psikolojik kontrol alt boyutu
maddeleri olan “Onu incitirsem, tekrar génlunii alincaya kadar benimle konusmaz.”, “Hosuna

b

gitmeyen bir sey yaptigimda, birlikte bir seyler yapmamiza izin vermez.”, “Hoslanmadigi bir
sey yaparsam bana soguk ve ters davranir.”, “Onu hayal kirikligina ugrattigimda, benimle yiiz
yiize gelmekten kagimir.” Incelendiginde ebeveyn sadece ergenin yapmasimni istemedigi
davranis1  gergeklestirmesini  engellemeye tesebbiisiin  yaninda istenmeyen davranis
yapildiginda ergeni kendinden ve ebeveyn- ¢ocuk iligskisinden de mahrum birakmaktadir. Bu
maddelerin igerigi géz Oniline alindiginda bireyin duygularinin engellenmesi ve psikolojik

ihtiyaglarimin g6z ardi edinmesi bireyin kendini yeme davranisina yoneltmesini

yordayabilecegi de ongoriilmektedir.

Her ne kadar anne ve babadan gelen psikolojik kontroliin yeme tutumunu yordama
giicii oldugu sonucuna varilsa da bu yordama giicii oran1 goz Oniine alindiginda bu
degiskenler arasindaki yordama giiciine araci baska faktorler olabilecegi g6z Oniinde
bulundurulabilinir. Kakihara ve Tilton-Weaver (2009)’a gore davranissal kontroliin olumsuz
etkisi davranigsal kontroliin algilanma seviyesiyle ilgilidir. Eger ergenin algiladigi davranigsal
kontrol fazla diizeyde kontrol edildigi seklindeyse bu davranigsal kontrol psikolojik kontrol
ozelligi kazanabilmektedir (Stattin ve Kerr, 2000). Bununla birlikte; islevsel olmayan kisiler
arast semalar (Oral ve Sahin, 2008), ailelerin daha az empatik ve daha yiiksek basari
beklentisi i¢inde olmasi (Toker & Hocaoglu, 2009),baglanma (Deas, Power, Collin,
Yellowless ve Grierson, 2011), aile iliskilerindeki olumsuzluklar (Sart, 2008) veya
ebeveynlerin yiyecekler iizerindeki kisitlamalari (Fisher ve Birch, 1999) gibi degiskenler
cesitli aragtirmalarda yeme tutumlarini ve yeme tutum bozukluklar1 anlamli derecede
etkileyen faktorler olarak bulunmustur. Ornegin yapilan bir arastirmada ebeveynin psikolojik
kontrolii kavram igerisinde sayilabilecek ¢ocugun duygusal ve biligsel olarak engelleyen ve
gormezden gelen annelerin ¢ocuklarinda yeme bozukluklarinin olugmasinda beden

tatminsizliginin anlali rolii oldugu sonucuna varilmistir (Sheffield, Waller, Emanuelli, Murray
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ve Meyer, 2009). Bu yiizden literatiirdeki arastirmalar da incelendiginde; tek basinda ebeveyn

kontrolii yeme tutumlarini1 yordama giictinde konusunda yetersiz kalabildigi ongdriilmektedir.

Cocuk ve ergenler ebeveynlerinden sadece demokratik ve sicak bir ilgi/bakim degil
ayni zamanda kendilerinin sosyallesme siirecine yon verecek kurallar ve davranigsal agidan
yonlendirmelere ihtiya¢ duyarlar. Bu ¢alismanin bulgularn igerisinde yer alan ebeveynlerden
gelen psikolojik kontroliin yeme tutumuyla pozitif iligkili olmasinin yaninda yeme tutumunu
yordama giiciine sahip olmasi ve ebeveynlerin davranigsal kontroliiniin/denetiminin yeme

tutumuyla iligkili olmamasi da bu bilgiyle paralel olmaktadir.

42. Yeme Tutumu, Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontroliiniin Cinsiyet

Degiskenine Gore Tartisiimasi

PO

Bu boliimde arasgtirma degiskenlerinin cinsiyete gore nasil degistiine dair bulgular

tartisilmaktadir.

Yeme tutum puanlari cinsiyet acisindan incelendiginde yeme tutum puanlar1 kizlarda
erkeklerden daha fazla bulunmustur. Yeme tutum puanimin yiiksek olmasinin yeme
bozukluklar1 olma/olusma riskini arttirdigr  disiliniildiiglinde arastirmanin  bulgulari
literatlrdeki sonuglarla da uyum gostermistir (Haciarif, 2016; Kjelsas, Bjornstrom ve
Gotestam, 2004). Yeme bozukluklart iki cinsiyet tiiriinii de etkilese de ergen ve yetiskin
kizlar erkeklere gore iki katindan daha fazla etkilemektedir (NIMH 2014).

Duygusal semalar cinsiyet agisisindan incelendiginde kontrol edilemezlik, duygulara
kars1 zayiflik, ruminasyon ve siireklilik duygusal semasim1 kizlar daha ¢ok kullanirken
erkeklerin anlasilabilirlik semasin1 daha ¢ok kullandigi sonucuna varilmistir. Benzer sekilde
Bugay ve Erdur- Baker (2011)’in arastirmasinda da kiz &grencilerin erkek 6grencilere gore
daha fazla ruminasyon egiliminde bulunduklarn ile (Yavuz, Turkcapar, Demirel ve Karadere,
2011) ¢alismasinda ise kizlarin erkeklere gore kendilerini duygularina karsi zayif hissettikleri
sonuglar1 bu arastirmanin sonuglari ile paralel bulunmustur. Toplumsal cinsiyet kurallar1 goz
onlinde bulunduruldugunda erkeklerin kizlara gore duygularmi daha c¢ok saklamaya ve
erkeklerin daha giiclii olmas1 gerektigine dair telkinlere maruz kalmas: ile kizlarin duygular
disa vurmasinin daha normal diisiiniilmesi kizlarin duygulara kars1 zayiflik semasinin daha

yiiksek olmasini diisiindiirmektedir.
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Anne davranissal denetimi ve baba davranmigsal denetimi kizlarda daha fazla iken
erkeklerin baba tarafindan Ozerklik desteginin daha fazla oldugu sonucuna varilmstir.
Davranigsal kontrolii/denetimi ebeveynin c¢ocugun davranislarindan haberdar olmak
(Barber,1996), ebeveyn dahiliyeti (Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001), ve ebeveyn
izlemesi (Stattin ve Kerr, 2000) gibi kavramlarla agiklanmaktadir. Buna gére anne ve babalar
kiz ¢ocuklarini izleme ve davraniglarindan haberdar olma davranislarina daha ¢ok tesebbiis
etmektedir. Bununla beraber erkek katilimcilara baba tarafindan o6zerklik desteginin kiz
cocuklarina gore daha fazla olmasi da goz Oniine alindiginda; ebeveynlerin erkek ¢ocuklarini
bagimsizlik, kendi benligini ortaya koyma ve sosyal yasam tecriibeleri konusunda daha ¢ok
destek verdigi soylenebilir. Ergenlik siireci bireyin ailesiyle hem iletisimini siirdiirme hem de
bagimsiz olma ihtiyacina sahip oldugu bir siire¢ oldugu i¢in bireyin 6zerklik ihtiyaci artmakta
oldugu i¢in ebeveynler tarafindan Ozerklik ihtiyacinin desteklenmesi onemli olmaktadir
(Pettit, Laird, Dodge, Bates ve Criss, 2001). Arastirmanin bulgularinin Tiirk kiltiiriiniin
yaygin toplumsal cinsiyet kurallar1 ve ¢cocuk yetistirme stillerine uygun bir tablo ¢izdigini de
diistindiirmektedir. Benzer sekilde S6nmez, (2011) ve Yilmaz (2014) arastirmalarinda da
bulgulara paralel olarak kiz ¢ocuklarina ebeveynlerin daha ¢ok davranigsal kontrolde
bulundugu sonucuna varilmistir. Celik (2015)’in arastirmasinda ergenlerin algiladig1 ebeveyn
kontrolii arttik¢a ergenin duygusal olarak kendini 6zerk hissetme diizeyinin azaldigi sonucuna
varilmasi arastirmadaki kiz katilimcilarin davranissal kontrol erkek katilimcilarin ise 6zerklik

destegini daha ¢ok algilamalariyla paralel oldugunu diisiindiirmektedir.

Hem yeme tutumlarinin kiz katilimcilarda anlamli derecede daha yiiksek bulunmasi
hem de anne ve babadan gelen davranigsal kontrol puanlarinin kiz katilimcilarda anlaml
derecede daha yiiksek olmasi literatiirle uyumlu bulgulardir (Bulik, Sullivan, Fear ve
Puckering, 2000; Cooper ve Turner, 2000; Leung, Thomas, ve Waller, 2000). Bununla
beraber erkek ¢ocuguna babanin 6zerklik destegi verip kiz ¢ocuguna hem anne hem babadan
gelen davranmigsal kontrolii ergenin yasinin ilerlemesiyle birlikte kazanmasi gereken
bagimsizlik ve 6zerklik konumunu gelistiremiyor olmasi baska olasi faktorlerin de dahil
olmasiyla beraber mevcut yeme tutum davraniglarinin bozukluga donligmesine neden olabilir.
Yeme tutum bozukluklarinin erkeklere gore kizlarda daha cok goriilmesi bu olasilig

diistindiirmektedir.
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43. Yeme Tutumu, Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontrolinin Okul Turi

Degiskenine Gore Tartisiimasi

Bu boéliimde arastirma degiskenlerinin okul tiiriine gore nasil degistigine dair bulgular

tartisilmaktadir.

Katilimeilarin devam ettigi okul tiiriiniin yeme tutumlar {izerinde anlaml farklilasma
oldugu sonucuna varilmistir. Devlet Anadolu Lisesi 6grencilerinin yeme tutum puanlarinin

diger lise tiirtine devam eden katilimcilardan daha yiiksek oldugu sonucu bulunmustur.

Duygulara karst zayiflik ve ruminasyon duygusal semasi Devlet Anadolu Lisesi
ogrencilerinde anlamli sekilde daha ¢ok kullanildigi bulunurken; anlasilabilirlik ve uzlasi
duygusal semas1 Ozel Anadolu Lisesi dgrencilerinde, duygulardan kaginma, onaylanma ve
sucluluk duygusal semasi Ticaret meslek lisesi dgrencilerinde anlamli derecede daha fazla

kullanildig1 sonucuna varilmastir.

Algilanan ana babalik ve katilimcinin devam ettigi okul tlirii agisindan farklilagma
durumu incelendiginde ise baba davranigsal denetimi, anne davranigsal denetimi ve anne
ozerklik denetimi iizerinde anlamli farkliliklar bulunmustur. Hem anne hem de babadan gelen
ozerklik desteginin Ozel Anadolu Lisesi’nde okumakta olan katilimcilarda yiiksek oldugu;
anne davranigsal denetiminin ise Devlet Anadolu Lisesinde okuyan katilimcilarda diger lise
tiirlerinde devam eden katilimcilara gore daha fazla bulunmustur. Ozel Anadolu Lisesi (lise
mezunu %36, Universite mezunu %46, yiksek lisans %12) ve Devlet Anadolu Lisesinde
okuyan (lise mezunu %33, liniversite mezunu %17, ylksek lisans %?2) katilimcilarin
ebeveynlerinin egitim diizeylerinin Ticaret Meslek Lisesinde (ilkokul mezunu %25, ortaokul
mezunu %31, lise mezunu %33, liniversite mezunu %4) okuyan katilimcilardan daha yiiksek
olmasi goz oniinde bulunduruldugunda lise tiirleri arasindaki ebeveyn tutumlar1 farklilig:
egitim diizeylerinden kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. Benzer sekilde Tudge, Hogan,
Snezhkova, Kulakova, & Etz (2000)’in yaptigi ¢alismaya gore annelerin egitim seviyesi
yiikseldik¢e ¢ocuklarina bagimsizlik ve 6zerklik vermeye daha c¢ok inandigi kendilerini

otoriteolarak gérmekten uzak olduklarini belirtmistir.
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44. Yeme Tutumu, Duygusal Semalar ve Ebeveyn Kontroliiniin Viicut Kitle

Indeksi (VKI) Degiskenine Gore Tartisilmasi

Bu béliimde arastirma degiskenlerinin katilimcilarin VKI durumuna gore nasil

degistigine dair bulgular tartisilmaktadir.

Katilimeilarin VKI durumu iizerinde hem duygusal semalarin hem de algilanan ana
babalik durumunun anlamli etkisi olmadig1 sonucuna varilmistir. Literatiirde VKI’si yiiksek
olan bireylerde yeme bozuklugunun fazla goriildiigii bir¢ok calisma mevcuttur (Sengiil, 2005;
Erol, Toprak ve Yazici, 2002). Bu arastirmada ise (Tanriverdi, Savas, Goniiliioglu, Kurdal ve
Balik, 2011) ve (Button, Sonuga-Barke ve Thompson, 1996)’in arastirma sonucuna benzer
sekilde VKI yeme tutumu iizerinde anlamli sekilde farklilasmadigi sonucuna varilmistir
sonucunda bu iki degisken arasinda anlamli bir farklilasma bulunmamasinin sebebi kilosu
normal tstlinde olan bireylerin kendilerinde yeme davranmislarinda kisitlama ya da
dizenlemede bulunmak gibi yeme davranislarini denetim altina almalar1 olabilir. Normal
kilodaki bireyler yeme davranislarinda bu sekilde bir diizenlemeye ihtiyag duymamaktadir.
Bununla birlikte bireyin mevut kilo ve boyunun bireyin bedenini nasil algiladigiyla paralel
olmayabilir. Uskun ve Sabapli (2013)’nin ¢alismasinda bireyin beden algisi ve yeme
tutumuyla arasinda anlamli pozitif iligki bulunmustur. Bagka bir aragtirmada beden algisinin
da bir degisken olarak arastirtlmasi bu iliskiyi ortaya koyma konusunda 6nemli

g6zukmektedir.

Ozet olarak bu arastirmada duygusal semalar ve ergenlerin algiladig ebeveyn kontroliiniin

yeme tutumuna etkisi arastirilmis olup asagida belirilen sonuglara ulagilmistir:

1. Duygusal semalar yeme tutumunun %12’sini acgiklayabilmektedir. Duygulara karsi
zayiflik, farklilik, uzlagi ve sugluluk duygusal sema alt boyutlari yeme tutumunu
yordadigi bulunmustur.

2. Anne ve baba psikolojik kontrolii ile yeme tutumu arasinda olumlu yonde anlamli bir
iligki varken; anne psikolojik kontrolii %2 ve baba psikolojik kontrolii %2 oraninda
yeme tutumunu yordadig1 bulunmustur.

3. Cinsiyete gore yeme tutum puanlarinda anlamli farklilasma bulunmustur. Kizlarin

yeme tutum puanlar erkeklere gore daha yiiksek bulunmustur.

73



4. Cinsiyete gore ebeveyn kontroliinde anlamli farklilasma bulunmustur. Anne
davranigsal denetimi ve baba davranigsal denetimi kiz katilimcilarda daha yiiksek
bulunurken; baba 6zerklik destegi erkek katilimcilarda yiliksek bulunmustur.

5. Cinsiyete gore duygusal semalarda anlamli farklilasma bulunmustur. Kontrol
edilemezlik, duygulara kars1 zayiflik, ruminasyon ve siireklilik sema puanlar kiz
katilimcilarda daha yiiksek bulunurken; anlasilabilirlik sema puanlart erkek
katilimcilarda daha yiiksek bulunmustur.

6. Okul tiirline gore yeme tutum puanlarinda anlamh farklilasma bulunmustur. Devlet
Anadolu Lisesi 6grencilerinin yeme tutum puanlar1 diger lise tiirlerine gore anlaml
derecede yiiksek bulunmustur.

7. Okul tiirlerine gore ebeveyn kontroliinde anlamli farklilagma bulunmustur. Anne
davranigsal denetiminde Devlet Anadolu Lisesi dgrencileri; anne 6zerklik desteginde
Ozel Anadolu Lisesi 6grencileri ve baba dzerklik desteginde ise Devlet Anadolu lisesi
ogrencileri anlamli derecede yiiksek puanlara sahip oldugu bulunmustur.

8. Okul tiirlerine gore duygusal semalarda farklilagma bulunmustur. Duygulara karsi
zayiflik ve ruminasyon duygusal sema puanlarinda Devlet Anadolu Lisesi 6grencileri
diger lise tilirlerinden anlamli derecede farlilagirken; anlasilabilirlik ve wuzlasi,
duygulardan kaginma, onaylanma ve sugluluk duygusal semalar1 Mesleki ve Teknik
Lisesi katilimcilarinda anlamli derecede farklilasmaktadir.

9. Katilimcilarin Viicut Kitle Indeksi’nin (VKI) yeme tutum, ebeveyn kontrolii ve

duygusal semalar iizerinde anlamli derecede farklilasma bulunamamustir.

Aragtirma giliniimiizde 6nemli bir saglik sorunu olan yeme tutum bozukluklar1 ve yeme
bozukluklarine neden olan etkenlerin ortaya konmasina katki bulunmasi agisindan onemli
sonuclar ortaya koymaktadir. Yeme tutumlari nesilden nesile aktarilabilen aligkanliklardir.
Olast yeme tutum davranis bozuklugunun belirleme siirecinde duygusal semalar ve ebeveyn
kontroliiniin iliski ve nedenselligindne yararlanmak nesillere saglikli beslenme

aligkanlikalrinin kazandirilmasi agisindan 6nemli goziikmektedir.

Arastirmanin ortaya koydugu oOnemli sonuglarin yaninda bazi smurliliklar da
mevcuttur. Arastirma 6rneklemini sadece 9.10. ve 11. Smif 6grencileri olusturdugu icin yas
araligi kisithdir. Benzer degiskenlerle farkli gelisimsel siireclerin ortaya konacagi yas

gruplartyla yapilacak aragtirmalar karsilastirma agisindan onemli olacaktir. Arastirma bir
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ilgeye ait farkli ekonomik diizeylerde oldugu var sayilan 3 farkli lise tiirliyle yapilmasi ilge ve

okul sayis1 bakimindan siirlilik olarak sayilabilinir.

Bu calismada yeme tutum puanlari1 kesim puani alinmamis benzer ¢alismalarda oldugu
gibi puanlar yiikseldik¢e bireyin yeme tutumunda bozulmalarin arttigi varsayimindan yola
cikilarak gerekli analizler yapilmistir. Kesim puani referans alinarak yapilacak baska bir
calismada yeme tutum bozuklugu veya riski olan ve olmayan gruplarla yapilacak ¢aligmalarin
bulgularinin da literatiire 6nemli katkilarda bulunabilecegi 6n goriilmektedir. Bununla beraber
bu arastirmada sadece ergenlerin algiladiklar1 ebeveyn kontrolleri incelenmistir. Gelecek
arastirmalara katkida bulunmasi agisindan ebeveynlerin ¢ocuklarina nasil tutumda
bulundugunda dair karsit Orneklemli bir arastirma diizenlenmesi literatiire katkida

bulunacaktir.

Duygusal semanin klinik alanda kullaniminin iyilestirici olabildigine dair ¢aligmalar
mevcuttur (Naderi, Moradi, Hasani ve Noohi, 2015; Kolyaie, Badri, Bahrami ve Hosseini,
2016). Giincel olarak yeme bozukluklarinin klinik tedavisinde Biligsel-Davranis¢1r Yaklagim
yaygin olarak kullanilmakta ve etkili sonuglar alinmaktadir (Fairburn ve Harrison, 2003).
Bununla beraber her danisanda/hastada iyilesme basarisi elde etmek zor olabilmektedir. Bu
noktada duygusal semalarin yeme tutumunu yordama giiciiniin olmasi terdpatik bakimdan da
yeme bozukluklartyla ¢alisma kisminda iyilestirici etkisinin olabilecegi 6ngoriilebilmektedir.
Bu ylizden yeme bozukluklarinin sadece uygun beslenme diizenini saglamak degil ayni
zamanda psikolojik sureclerin de g6z 6niinde bulundurularak psikolojik tedavi surecine de
vurgu yapilmalidir. Bu psikolojik tedavi siirecinin terdpatik planlamada bireyin mevcut
duygusal sema terapi siireclerini de icermesi Onerilmektedir. Buna ek olarak ruh sagligi
uzmanlar1 ile beslenme ve diyet uzmanlarimin is birligi igerisinde hazirlayacagi tedavi
planlarinda yeme tutum bozukukluklarinda ve yeme patolojilerinde daha etkili olacagi

ongorilmektedir.

Ergenlerin ihtiyacinin onu bilissel, diisiinsel ve psikolojik agidan engelleyen degil;
sosyallesme siirecinde kendisine yol gosteren, Ozerkligini destekleyen ve fizyolojik
ihtiyaclarina oldugu kadar psikolojik ihtiyaglarina da cevap veren ebeveynlere ihtiyag
duydugu konusunda ebeveynler bilgilendirilmelidir. Bununla beraber aileler tarafindan
cocuklarina duygu diizenleme becerilerinin 6gretilmesi de vurgulanmalidir. Duygularin
normal oldugu, duygusal farkindalik, duygulari kabul etme uygun ve islevsel sekilde disa

vurma gibi saglikli yontemlerin dgretilmesi dnerilmektedir.
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Ailelerin ¢ocuklarina saglili sekilde yaklasabilmeleri ve saglikli ebeveyn tutumlarina
dair bilgilendirilmeleri i¢in Sivil Toplum Kuruluglar1 ve Ruh Sagligi Uzmanlan tarafindan
egitimler ve bilgilendirme toplantilar1 diizenlenmelidir. Bir patoloji ortaya ¢ikmadan 6nleyici
ve koruyucu caligmalarin yapilmasi birey ruh saghgi i¢in Onemli oldugu gbéz Oniine
alindiginda bilgilendirici ¢aligmalarin diizenli araliklarla her tiirlii sosyoekonomik diizeydeki

ebeveyne ulagilmasinin hedeflenmesi onerilmektedir.
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