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UNIVERSITE OGRENCILERININ ORSELEYIiCi COCUKLUK
YASANTILARININ VE BAGLANMA STILLERININ
BORDERLINE KiSiLIK OZELLIKLERI ILE ILISKIiSI

OZET

Bu aragtirmanin amaci iniversite O6grencilerinin Orseleyici ¢ocukluk
yasantilarinin ve baglanma stillerinin borderline kisilik 6zellikleriyle ile
iligkisinin incelenmesidir. Borderline Kisilik Envanterinden alinan sonuglara gore
borderline kisilik 6zellikleri mevcut olan kisilerin baglanma stillerini, ¢ocukluk
cag1 olumsuz yasantilarini 6lgmek ve borderline kisilik 6zellikleri olmayan kisiler
ile iligkilerin anlamli bir diizeyde farklarini incelemek arastirmanin temel
problemidir. Bununla birlikte baglanma stillerinin, Orseleyici ¢ocukluk
yasantilar1 ve borderline kisilik 6zellikleri arasindaki araci etkisine bakilacaktir.
Arastirma Istanbul da Universite okuyan 18-24 yas aras1 180’1 (%44.8) erkek,
222°s1 (%55.2) kadin toplam 402 o6grenci ile gerceklestirilmistir. Arastirma
kapsaminda “Demografig Bilgi Formu”,“Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilar
Olcegi(CCOYC)”, “Borderline Kisilik Envanteri” ve “Iliski Olcekleri Anketi”
kullanilmustir. Istatiksel veriler SPSS 25 programina aktarilmis ve elde edilen
verilere doniik analizde. “Pearson Korelasyon analizi”’, “ANOVA”, “bagimsiz
orneklemler T Testi” yapilmistir. Araci rol analizi i¢cin PROCESS 3.5 Makrosu
kullanilmistir.  Yapilan c¢alismada Cocukluk c¢agi olumsuz yasantilarinin
borderline kisilik oOzellikleri ile iligkisi agisindan anlamli ve pozitif diizeyde
iligskisi bulunmustur. Ayn1 sekilde baglanma tarzlarinin ¢ocukluk ¢agi olumsuz
yasantilar1 ile borderline kisilik bozuklugu arasindaki kismi aracit roli
saptanmistir.  Orseleyici  ¢ocukluk  yasantilari  yetiskinlik dénemlerinde
psikopatolojilere neden olabileceginden, Orseleyici yasam Oykiisii bulunan
¢ocuklarin uzman bir kisi tarafindan desteklenerek becerilerinin  ve
yetkinliklerinin gelistirilmesi ve Orseleyici c¢ocukluk yasantilarini Onlemeye
yonelik caligmalar onemlidir. Bu sebeple ailelerin ve kurumlarin bu konuda

bilinglendirilmesi ve farkindaligin artirilmasi gerekmektedir.



Anahtar Kelimeler: Orseleyici Cocukluk

Ozellikleri, Baglanma Stilleri,
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THE RELATIONSHIP BETWEEN ABUSIVE CHILDHOOD
EXPERIENCES AND ATTACHMENT STYLES OF
UNIVERSITY STUDENTS AND BORDERLINE PERSONALITY
TRAITS

ABSTRACT

The aim of this research is to investigate the relationship of traumatic
childhood experiences and attachment styles of university students with
borderline personality traits. According to the Borderline Personality Inventory,
determining the attachment styles of individuals with borderline personality traits,
measuring their negative childhood experiences, and examining whether they
differ significantly with people without borderline personality traits is the main
problem of the research. However, the mediating effect of attachment styles
between traumatic childhood experiences and borderline personality traits will be
examined. Deci-sion of Deci-sion and attachment styles will be examined. The
research was carried out on a total of 402 students between the ages of 18 and 24,
of whom 180 (44.8%) were male and 222 (55.2%) were female studying at the
University in Istanbul. Dec. “Demographic Information Form”, “Childhood
Negative Experiences Scale”, “Borderline Personality Inventory” and
“Relationship Scales Questionnaire” were used within the scope of the research.
Statistical analyses were transferred to the SPSS 25 program and the obtained
data were analyzed. “Pearson Correlation analysis”, “ANOVA”, "independent
samples T-Test" were performed. PROCESS 3.5 Macro-water was used for the
intermediary role analysis. In the study, it was found that childhood negative
experiences have a significant and positive relationship in terms of creating
border-line personality disorder. In the same way, the role of attachment styles as
a partial intermediary between childhood negative experiences and borderline
personality disorder has been Deciphered. Since traumatic childhood experiences
can cause psychopathologies in adulthood, it is important to develop the skills
and competencies of children with traumatic life history by being supported by a
specialist and to work to prevent traumatic childhood experiences. For this



reason, it is necessary to raise awareness and awareness of families and
institutions about this issue.

Keywords: Abusive Childhood Experiences, Borderline Personality Pattern,

Attachment Styles,
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|. GIRIS

Insanin kendini fark etme ve algilama siirecindeki en dénemli yap1 bireyin
kisilik yapisidir. Giiniimiizde yetiskin bireylerin kisilerarasi iligkileri incelenirken
bu iligkililerin sorun yaratan etmenlerin neler oldugu kosununda tartigmalar
mevcuttur. Bu tartismalar sonucu yapilan arastirmalarda kaynagini erken dénem

yasantilarindan aldigina dair ortak bir goriis mevcuttur (Gegtan, 2004).

Ana bakim veren kisi ile kurulan iliski ¢ocukluk dénemi ve ilerisi i¢in ¢ok
onemli bir yere sahiptir. Iliskisin kaliteli olmasi1 yetiskinlikte saglikli iliskiler
gelistirmesine temel olusturur. Iliskilerin olumsuz gelismesi ise ¢ogu alanlarda
sikint1 yasanmasina neden olmaktadir. Bu sikintili durumlarin temelini olusturan
iki temel sorun vardir. Bunlar; baglanma problemleri ve c¢ocukluk donemi
olumsuz yasantilaridir. Orseleyici ¢ocukluk yasantilar1 (OCY) yasantilar: kisileri
travmatik stres tepkisine daha yatkin hale getirebilir ya da kisiler cocukluk

doneminden itibaren travmatize olmus olabilir (Herman, 1992: 377-391).

Bu arastirmada orseleyici ¢ocukluk yasantilarinin ve baglanma sorunlarinin
borderline kisilik Oriintiisi olusturma kapasitesi irdelenecektir. Cocukluk
yillarinda yasanilan travmatik deneyimler; cocugun biligsel ya da ruhsal
gelisiminin heniiz olgunlasmamis olmasi, deneyimledigi travmatik olay ile bas
etme mekanizmasinin heniiz gelismemesi gibi durumlardan dolayr akut ya da
siireli yasantida psikolojik acidan bazi sonuglar olusturur. Travmatik deneyim
neticesinde c¢ikan sonuglar, kimi zaman kisa vadede ortadan kalkan gecici
semptomlar bi¢giminde goriiliirken, ¢cogu zaman ise psikolojik durumda ve kisilik
olusumda kalic1 izler birakir (Briere ve Scott, 2015: 515-527). Cocukluk
doneminde yasanilan travmatik deneyimler bu nedenle, gelecek yillardaki
psikolojik ve fiziksel saglik agisindan biiyiilk 6nem tasimaktadir (Aaltonen vd.,

2017: 53-54)

Cocukluk yillarinda ya da yasamin herhangi bir déoneminde deneyimlenen
travmatik deneyimlerin ortaya c¢ikaracagi sonuglarin goriilmesinde bazi ana

faktorler mevcuttur. Ana faktérlerden bazilari; yas, cinsiyet, eski travmatik

1



deneyimler, islevsel olmayan bas etme mekanizmalari, travmatik deneyime
verilen ilk yanit, travmatik deneyimin kim tarafindan maruz birakildigi, hayat1 ya
da bedensel saglig1 tehdit edebilecek bir durumun olusmasi, travmatik deneyimin
ardindan tehdit ya da santaj olaylarinin yasanmasi ve travmatik deneyim ardindan
bulunulan ¢evrenin ruhsal ve fiziksel yonleri olarak siralanabilir (Briere ve Scott,

2016)

Dogumdan baglayan ergenlik ve geng yetiskinlige kadar olan donem noral
esneklik ve beyin gelisimi agisindan en krittk donemdir. Bu donemde
yasantilanan duygusal, fiziksel ya da cinsel istismar, fiziksel ya da duygusal
ihmal, ebeveynlerde ya da evde yasayan diger kisilerde psikiyatrik hastalik,
ebeveynlerin bosanmasi, alkol ve madde kotiiye kullanim olan aile bireyleriyle
kaliyor olmak, ailede bulunan kisilerde birinin cezaevinde olmasi ya da girmesi,
ebeveyn tarafindan siddete maruz birakilmak gibi ¢esitli OCY durumlan
yetigkinlik yillarinda kronik hastaliga yakalanma, ruh sagliginin bozulmasi,
antisosyal davraniglar gosterme, bir su¢un magduru olma ve tehlikeli
davraniglarda bulunma gibi risk faktorlerini arttiran durumlarin erken mortalite ile
iliskili oldugu saptanmistir. Travmatik deneyimin diizeyi arttik¢a saglik ve
psikolojik sorunlarin ortaya ¢ikma tehlikesi ve bu durumlara eslik eden bazi
psikolojik rahatsizlik olusturma tehlikesi de yiikselmektedir. Uzun dénem gozlem
calismalarina gore, travmatik deneyim durumlarini gii¢lii ve kademeli bir sekilde
saglik, psikolojik ve toplumsal agidan birden fazla soruna yol a¢tig1 saptanmis ve
genellikle komorbidite durumlarinin oldugu ya da eslik ettigi saptanmistir

(Giindiiz vd., 2018).

OCY’nin etkisi genellikle ergenlik sonu ya da yetiskinlige gecis donemi
olan tiniversite yillarinda kendisini gostermeye baslamaktadir. Dogumdan
ergenlige kadar olan siiregte kendisine bakim veren kisi tarafindan oOrseleyici
davraniglara maruz kalan tiiniversite 6grencileri ¢ocukluk yillarinda yasamis
olduklar1 travmatik deneyimlerle bas edebilmek i¢in fonksiyonel olmayan bas

etme mekanizmalar1 gelistirmektedirler (Aral ve Giirsoy, 2001).

Dogumdan ergenlige kadar olan siirecte psikolojik ya da bedensel kotiiye
kullanima maruz kalmak kiside, sapkin cinsel davraniglar, 6fke sorunlari,
ozgiiven eksikligi ve yetiskinlikte sosyal iliskilerde zorlanma ile iligkili oldugu

saptanmistir (Monnat ve Chandler, 2015). Cocukluk doéneminde yasanan



travmatik deneyimin birden fazla olmasi tek bir olaya maruz kalmaya gore
psikolojik ya da sosyal adaptasyonda daha fazla problemle baglantili oldugu
saptanmistir  (Scott ve ark.2003). Fonksiyonel olmayan bas etme
mekanizmalarinin, 6rseleyici yasam olaylarinin anlamlandirma siirecinin 6zellikle
ev ortamindan ve aileden uzaklastiklar1 kendilerini daha giivende ya da kontrol
sahibi hissettikleri ortamda basliyor olabilecegi on goriilmektedir (Banyard ve

Cantor, 2004).

Literatiirde OCY ile borderline kisilik bozuklugu (BKB) arasindaki iliskiyi
diizeylerini ve araci roliinii inceleyen arastirmalara ¢ok sik rastlanmaktadir (Angel
vd., 2010; Baryshnikov ve ark., 2018; Aaltonen ve ark., 2017). Borderline kisilik
orgiitlenmesinin nedenlerine iliskin farkli bakis agilari olmasina ragmen giliniimiiz

de yapilan caligmalar ¢ocukluk cagi 6rselenme yasantilari {izerinde durmaktadir

(Kaplan, 2016; Aaltonen vd., 2017).

OCY bireylerin duygu durum, kendilik algisi, kisileraras: iliskiler ve bas
etme mekanizmalarinda bozukluklara neden olabilir (Baryshnikov ve ark., 2018).
Ayni zamanda maruz kalman OCY, psikolojik saglikta ya da kisilik yapisinimn
sekteye ugramasina neden olmasi ic¢in tek basina yeterli degildir (Paris, 1998).
Bu nedenle yapilan arastirmada, OCY ile borderline kisilik 6zellikleri ile ve iki
durum arasindaki iliskiyi etkileyen faktorler acisindan baglanma mekanizmalari
ele alinacaktir. Alan yazinda bircok calisma, OCY ile baglanma mekanizmalar1 ve
sirecleri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski diizeyinin oldugu yapilan
calismalarla ortaya konmustur (Bedirhanbeyoglu, 2018). Ayrica bazi calismalar
da duygu diizenleme giicliigiiniin OCY ile borderline kisilik 6zellikleri arasinda
iligkiyi etkileyen faktor oldugunu ve araci rolii vurgulanmaktadir (Fosatti ve ark.,
2015).

Bireylerin ¢ocukluk donemin de baglanma problemleri ya da terk edilme
gibi durumlar karsisinda ne hissedecegi ve gelecekte hangi tarzda stres tepkileri
verecegine dair yanitlar aranacaktir. Cocukluk doneminde yagsanan bu durumlarin
yetigkinlik doneminde kisiyi nasil etkileyecegi ve nasil bir kisilik yapist
olusturacagi ile ilgili ¢ikarimlar yapilacaktir. Orseleyici ¢ocukluk ¢ag1 yasantilari
bu calismada yordayici, borderline kisilik yapis1 yordanan degisken ve baglanma
kalitesi araci degisken olarak incelenecektir. Bu inceleme birbiri ile iligkisi

oldugu diisliniillen ii¢ Onemli kavrami ayni c¢aligma igerisinde barindirarak



tiniversite Ogrencilerinde gozlemlenen davranislarin bu basliklar tarafindan

aydinlatilmas1 hedeflenerek se¢ilmistir.

A. Arastirmanin Amaci

Bu ¢alismanin amac1 geg¢is donemi olan liniversite donemindeki 6grencilerin
orseleyici ¢ocukluk yasantilarinin ve baglanma stillerinin borderline kisilik
Ozellikleri ile iligkisinin incelenmesidir. Borderline Kisilik Envanterinden
aldiklar1 puanlara gore borderline kisilik Ozellikleri mevcut olan bireylerin
stillerini 6lgmek, g¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilarini 6lgmek ve borderline
kisilik ozellikleri gostermeyen kisiler anlamli diizeyde farkliliklarini belirlemek
calismanin temel problemidir. Bununla birlikte baglanma stillerinin, Orseleyici
cocukluk yasantilar1 ve borderline kisilik 6zellikleri arasindaki araci etkisine
bakilacaktir. Ayrica bu calismada borderline kisilik 06zellikleri mevcut olan
bireylerin Orseleyici ¢ocukluk yasantilarinin ve baglanma stillerinin erkek ya da
kadin olmasina, yasa ve alkol ve madde kotiiye kullanimi gibi c¢esitli

degiskenlerin karsilastirilmasidir.

B. Arastirmanin Onemi ve Hipotezleri

Arastirma sonuglar1 iiniversite ve sonrast yas gruplarinda sik goriilen
borderline kisilik bozuklugunun, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilar ve baglanma
sorunlart1 ag¢isindan incelenmesi noktasinda Onemlidir. Arastirma amaci,
aragtirmanin sonuglari, kullanilan o6lg¢ekler, evren ve Orneklem ve agisindan
degerlendirildiginde 6zgiindiir. Literatiire bakildig1 zaman ¢aligmanin daha 6nce
yapilmamis oldugu goriilmektedir. Caligsmanin benzer arastirmalar, psikolojik
uygulamalar, ebeveyn egitimi ve okul Oncesi icin Orselenme yasantilarinin
azalmas1 konusunda fayda saglayacak sonuclar ¢ikarmasi sebebiyle de dnemli ve

Ozglindiir.
Bu calismadaki hipotezlerim su sekildedir:

H1: Universite dgrencilerinin baglanma kalitesi diisiikliigii ile Borderline

Kisilik Oriintiisii arasinda iliski bulunmaktadir.

H2: Universite &grencilerinin  Orseleyici Cocukluk Yasantilar: ile

Borderline Kisilik Oriintiisii arasinda iliski bulunmaktadr.



H3: Universite grencilerinin cinsiyetler arasinda Orseleyici Cocukluk
Yagantilari, baglanma kalitesi diisiikliigii ve Borderline Kisilik Oriintiisii puanlari

arasinda anlamli bir fark bulunmamaktadair.

H4: Universite o6grencilerinin  Orseleyici Cocukluk Yasantilar1 ile
Borderline Kisilik Oriintiisii arasindaki iliskide Baglanma Stilleri araci rolii

oynamaktadir.

C. Arastirmanin Sayiltilar:
1. Arastirmada kullanilan 6l¢gme ve degerlendirme araglarinin Olgiitler
acisindan gegerli ve giivenilir oldugu,
2. Orneklemi olusturan grubun evreni temsil ettigi

3. Orneklemini olusturan kisilerin, sorular1 tarafsiz bir bigimde

cevaplandirdiklar varsayilmistir.

D. Arastirmanin Sinirhliklar:

Bu arastirmanin sinirliliklar;

1. Arastirma 6rneklemi Istanbul ilinde bulunan 5 farkli iiniversiteden 18-24

yas araliginda olmak iizere toplam 400 iiniversite 6grencisi sinirhdir.
2. Arastirma 18-24 yas arasindaki kisilerle sinirlidir.

3. Arastirma, baglanma stillerini 6l¢gmek i¢in kullanilan Iliski o6lgekleri

Anketinin kapsadigr alt 6l¢eklerinin boyutlarla sinirlidir.

4. Arastirma, Borderline kisilik o6zelliklerini 6l¢gmek amaciyla kullanilan

Borderline Kisilik Envanteri kapsadigi alt 6l¢eklerle sinirlidir.



Il. KURAMSAL CERCEVE

A. Orseleyici Yasantilar

Travma Yunancada ‘yara’ anlamina gelen kelimeden gelmistir. Cocukluk
cagl travmalar1 kavrami insanlik tarihinin eski zamanlarina dayanmaktadir.
Travmatik olaymn bilinen en eski betimlemesine 5 bin sene Once Gilgamis
Destani’nin yazildig: kil tabletlerde rastlanilmistir. Yapilan ¢aligmalarda travma,
daha c¢ok geng yetiskin, bekar, bosanmis ve ekonomik acidan yoksul ya da sosyal
yonden yalitilmus kisilerde goriildiigii belirtilmistir (Ozgen ve Aydin, 1999).

1800’11 yillarda tartisilmaya baglanan ¢ocukluk donemi ihmal ve istismari
1900l yillara gelindiginde akademik arastirmalarda yerini almaya baslamistir.
Daha sonradan yapilan arastirmalarda ¢ocukluk istismar1 kavrami ile birlikte ele
alinmaya baslanmistir (Nimkin ve Kleinman, 2001). Psikoloji de ¢ocuk ihmal ve
istismari ilk olarak Sigmund Freud“un (Freud, 1920) hastalarinin psikopatolojik
semptomlar1 altinda bastirilmis ¢ocukluk donemi cinsel istismar oykiisiiniin

oldugu diisiincesinin olugmasi ile tartisma konusu olarak ortaya ¢ikmistir (Zara-

Page, 2004).

1. Orseleyici Cocukluk Yasantilari

Cocukluk doneminde yasanan travmatik deneyimlerini igerisinde barindiran
orselenme yasantilari, genellikle ¢cocugun yakin c¢evresinde bulunan kisi ya da
kisiler tarafindan yapilmasi, tekrarlanma ihtimalin fazla olmasi olmas1 ve kisinin
ilerleyen yillarindaki yasamini olumsuza anlamda etkileyebilecek bir yapida
olmas1 ayn1 zamanda yasanan travmatik deneyimin etkilerinin uzun siireli olmasi
agisindan, tedavi edilmesi, teshis edilmesi ve betimlenmesi bakimindan en zor
travma tiirlerin basinda gelir (Yilmaz ve ark. 2003). Bu kisimda kisilerin erken
donemde maruz kaldiklar1 travma tiirlerinden ¢ocukluk doénemi travmatik

deneyimlere yer verilecektir.



2. Ruhsal A¢cidan Travma

Ruhsal travma kisinin kendisinin direkt olarak maruz kaldig1 yakin bireyin
kaybi, 6liim tehdidi ya da bedensel sagliga yonelik ciddi bir tehdidin yasandigi ya
da sahit oldugu durumlar belirtilmektedir (APA, 1994). Travmatik deneyimler ve
etkileri XX.yy baslarindan itibaren tartisilan, iizerinde arastirmalar yapilan bir
konu olmasina ragmen, tanisal degerlendirme sistemlerine 1980 yilinda DSM-
III’te “Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB)” adi altinda kendine yer
bulmustur (APA, 1980). Tanisal sisteme girmeden Once travmatik deneyimlere
baglt olusan ruhsal tepkilerin yasanan travmatik deneyimlerle baglantili oldugu
saptanmistt. DSM III’te tan1 Olgiitleri siniflandirilirken ruhsal travma, kigide stres
tepkisi olusturan olaylar olarak belirtilmistir. DSM III-R’de (APA, 1987)
siniflandirmanin kapsami daha da genisletilmis ve “sadece kisinin kendisine
yonelik degil ayn1 zamanda yakin iliski kurdugu kisilerin ve ailesinin fiziksel ve
bedensel biitiinliigiine yapilan tehdit ya da tehditler olarak siniflandirilmistir.
2000 yilinda ortaya ¢ikan DSM-IV-TR’de (2000) ise, bu durumlara ek olarak,
travmatik deneyim i¢in bireyin kisisel algilarinin ana etmen oldugu ve yasanan
olay ya da olaylar karsisinda kiside dehset ve caresizlik duygulariyla beraber

korku hissedilmesinin mevcut olmas1 gerektigi belirtilmistir.

Toplumda travmatik deneyimler yasayan insanlar yaygin olarak
goriilmektedir. Bu olaylar insan eliyle olusturulan ya da dogal afetler seklinde de
goriilebilmektedir. Insan eliyle olusan travmatik deneyim olaylar1 iskence, savas
ortami, teror olaylarina maruz kalma vb. gibi durumlar1 igerirken doga olaylar
neticesinde ortaya ¢ikan travmatik deneyimler sel, tsunami, yangin, heyelan,
deprem vb. olaylar1 igermektedir. Bagka travma tiirleri agisindan is ortaminda
meydana gelen yaralanmalar ya da trafik kazalari, yakin iliskide olunan bir
kisinin ani kaybi, kanser ve salgin hastalik gibi 6liimciil durumlara yakalanma da
travmatik deneyimler olarak gosterilmektedir (Otto ve ark. 2006). Psikolojik
travma, kisinin olagan yasaminda dogrudan ya da dolayli olarak karsi karsiya
kalma durumunu ifade eder. Dogrudan yasanilan travmalar, iki grup etrafinda
birlesmektedir. I. Tip Travma, tek bir travmatik deneyim ile sinirli iken II. Tip
Travma birden fazla travmatik deneyim sonucu meydana gelen olaylar biitiiniinii

ifade etmek icin kullanilir. Dolayli travma ise, ¢esitli mekanizmalar aracilifiyla



bireyler arasinda sosyal etkilesim neticesinde aktarim olunan travmatik

deneyimlerdir (Kira, 2001).

Travmatik olgular, bireyin yasantisint ve siirekliligini belirgin olarak
degistirmekte bireyin yasantisindaki normal akis zinciri disinda zihinsel
mekanizmalarinda da ¢ok yogun farklilasmaya neden olmaktadir (Tutkun, 1998).
Travmatik deneyimin aniden meydana gelmesi, kontrol hissini yok etmesi, yogun
korku ve olaylardan kaginma gibi sonuglar dogurmasi kisinin verdigi stres
tepkinde ve travmatik deneyimi fark etme bicimine etki etmektedir (Davidson,
1993). Travmatik deneyimin anormal bir olay ya da olaylar olmasi, travmatik
olayla karsilasan kisinin uyum ve basa ¢ikma mekanizmalarini olumsuz yonde
etkilemesi ve kisi lizerinde ruhsal ve zihinsel anlamda islevselligi olumsuz
etkilemesinden dolay1 bu sonuglar ortaya ¢ikmaktadir (Aker ve Onder, 2003). Bu
olgular, travmatik deneyimi yasantilayan kisilerin yasaminda derin, ayn1 zamanda

listesinden gelinemeyen sorunlara neden olmaktadir.

Kisi travmatik deneyimin neden oldugu huzursuzluktan dolayi, genel
manada siirekli tetikte olma hali, tepkisizlesme ve yasadigi olaya iliskin kisiyi
rahatsiz eden goriintii ve diisiincelerden uzak durma hali gibi travmatik deneyim
sonucu ortaya ¢ikan stres tepkileri gostermektedirler. Bu durumlar sonucunda
ruhsal, bedensel ve sosyal yonden bu tepkiler, zamanla azalabilirken, bazi
kisilerde de siddeti artarak devam etmektedir. Travmatik deneyim sonucu
meydana gelen bu tepkiler, TSSB 06lclitleri karsilanmadig1 gerekgesiyle tan1 almaz
fakat ilerleyen donemde kiside islevselligi etkileyen sonuclar dogurabilir
(Yilmaz, 2006). Kisinin yasamis oldugu travmatik deneyim sonucu meydana
gelen tepkilerin yogunlugu kisiler arasi farklilbik gostermektedir. Kisinin
travmatik deneyimi algilayis bigimi ve yasanan duruma iligkin kisinin bulundugu
kiiltirel ya da sosyal g¢evrenin travmatik duruma kars1 verdigi reaksiyon bu
durumda farkliliklara neden olmaktadir (Burgess ve ark. 1995). Krause ve ark,
(2004) yilinda yaptiklar1 ¢aligmaya gore yukarida belirtilen duruma ek olarak
erken donemde maruz kalinan travmatik deneyimler, ergenlik sonrasi yasanan
Orseleyici yasantilara gore kisinin ruhsal saghigini olumsuz yonde daha fazla

etkilemektedir.



3. Cocukluk Déonemi Travma Yasantilari

Erken donemde yasanan travmatik deneyimler kisinin savunma ve bas etme
mekanizmalarini islevsiz kilan, aniden gelisen olay ya da olaylar zincirinin
biitiinlinii tanimlamaktadir (Terr, 1991). Travmatik deneyimler, bebegin
dogumundan ergenlige kadar olan siirecteki kendisinde var olan bas etme
sistemlerinden bagimsiz olarak travmatik deneyime maruz kalan tiim ¢ocuklarda
bu deneyim Oriintiisii neticesinde gelisen travmatik stres tepkilerinin ortaya
c¢tkmasina neden olmaktadir (Terr, 1991). Travmatik deneyimler, normal olan
mevcut kosullarda yasanan olagan stres tepkilerinin disinda kalan ve kontrol
edilebilirligin diisiik oldugu aniden gelisen olaylardir (Kira, 2001). Bu nedenle
travma deneyim yasantilar1 tanimlanirken kisinin dogumdan itibaren var olan
basa etme mekanizmalar1 yerine travmatik deneyimin yogunlugu iizerinde
durulmaktadir (Gokler ve Yilmaz, 2001). Kisinin istismar ve ihmal gibi travmatik
deneyimlere maruz kalmasi yakin iligkiler kurdugu kisilerin ani ve beklenmedik
kaybi, salgin ve kanser gibi 6liimciil hastaliklara yakalanmasi, insan eliyle ya da
doga olaylar1 gibi yasami sarsic1 durumlar yasamasi erken donemde yasanan

travmatik deneyimlere 6rnek olarak gosterilebilir.

4. Travmatik Deneyimlerin Cocuklar Uzerindeki Etkileri

Travmatik deneyimlere maruz kalan c¢ocuklarin verdikleri stres tepkileri
genel anlamda evrensel olmakla birlikte, travmatik deneyim yasayan ¢ocuklarin
bu tepkileri ifade bi¢imi ve oOzellikleri c¢ocuklarin hangi gelisim ddneminde
olmalarina bagli olarak farklilik gostermektedir (Erden ve Giildil, 2009).
Dogumdan 6 yasa kadar siirecte yasanan travmatik deneyimle karsi karsiya kalan
cocuklarin bas etme sistemleri heniiz olusmadigindan travmatik deneyim
karsisinda kendilerini garesiz ve savunmasiz hissetmektedirler. Genel anlamda
cocuklarda sosyal agidan izalasyon ve ige cekilme belirtileri goriiliir ancak bu
belirtiler yasanan travmatik deneyimleri bastirdiklar1 anlamina gelmemektedir
(Gokler ve Yilmaz, 2001). Ozellikle bu yas grubundaki cocuklar travmatik
deneyimin kendini etkileyen yonlerini oyun oynarken ve resimlerinde dolayli

olarak belirttikleri gozlenmektedir (Yorbik ve ark. 2002).

6-12 yasinda bulunan c¢ocuklarin travmatik deneyime maruz kalmasi

neticesinde olaya ait goriintiiler ve yineleyen disilinceler sebebiyle dikkat



sorunlar1 yasadiklari dolayisiyla egitim hayatindaki basarilarinda gozle goriiliir
azalma gozlemlenebilmektedir. Ozellikle 6-12 yas grubunda bulunan gocuklarin
travmatik deneyimler ile ilgili oyunlar oynama ve yeniden sahneleme yogunlukla
goriilebilmektedir (Yorbik ve ark. 2002). Ergenlik doneminde maruz kalinan
travmatik deneyim ise addlesan bireylerde gelecek hakkinda umutsuz ve karamsar
olma belirtileri ortaya ¢ikarmaktadir. Yakin donemde yapilan c¢aligmalarda,
psikolojik rahatsizliklarin temeli olarak erken donem ve addlasan donemde
yasanan travmatik deneyimler goriilmiis, erken donemde maruz kalinan travmatik
deneyimlerin gelecek yillarda bircok psikolojik rahatsizliga neden olabilecegi

ortaya konmustur. (Gokler ve Yilmaz, 2001).

Terr (1991), yilinda yaptig1 ¢alismada kisinin erken donemde maruz kaldigi
travmatik deneyimin tiirline gore, ortaya c¢ikabilecek etkilerin farklilik
gosterebilecegini belirtmistir.  Aniden olusan travmatik deneyimlerin etkileri
cocuklarda travmatik deneyimin hemen ardindan ortaya c¢ikmakta oldugunu
belirtmis, travmatik deneyimin bu tiirline maruz kalan kisilerde yasanilan olay1
yeniden yasantilama, siirekli tetikte olma hali ve travmatik olayr hatirlatan
durumlardan ka¢inma davranis1 gibi belirtiler gésterdigini belirtmistir. Bu duruma
ek olarak g¢ocugun maruz kaldigr travmatik deneyim ya da deneyimlerin
etkilerinin uzun siireler siirebilecek olmasi ve cocukta TSSB belirtilerinden
coziilme, inkar, 6fke ve hissizlesme gibi stres tepkilerine neden olabilecegi
belirtilmistir. Erken donemde maruz kalinan travmatik deneyimler c¢ocugun,
biligsel, ruhsal, kendilik ve sosyal uyumunu da etkilemektedir. Bu tiir olaylara
maruz kalan c¢ocuklarin zihinsel mekanizmalarinda bazi g¢arpitmalar meydana
gelmekte, kendilerine ve algiladiklar1 dis diinyaya iliskin disiinceleri
degismektedir. D1s diinyaya kars1 asir1 duyarli hale gelme durumu olugmakta ve

diinyay1 artik tehlikeli bir ortam olarak géormektedirler (Cohen ve ark. 2006).

5. Erken Dénem Orseleyici Yasantilar

Erken donemde yasanan travmatik deneyimler, kisinin basa ¢ikma
diizeylerinin tstiinde olan yakin iligkiler kurdugu ya da yabanc1 kisiler tarafindan
yapilan ve siireklilik gosteren durumlar olarak adlandirilabilir (Gokler ve Yilmaz,
2001). Diinya Saglik Orgiiti (WHO) cocuk istismarini yetiskin birey ya da

bireyler araciligt ile gerceklestirilen bilingli ya da bilingsiz yapilan, ¢ocugun;
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sosyal, ruhsal, zihinsel ve fiziksel gelisimini, olumsuz yonde etkileyen her tiirli
davranig olarak tanimlanmaktadir (Yilmaz, 2009). Tanim, ayn1 zamanda ¢ocugun
istismar olarak algilamadigi veya yetiskinlerin istismar olarak goérmedigi
uygulamalar1 da barindirmaktadir. Cocugun 6rselenmesi, ¢cocugun fiziksel, ruhsal,
cinsel veya sosyal bakimdan kisitlayan ve gelisimini sekteye ugrayan

davraniglarin hepsini barindirmaktadir.

Bu davranislarin neticesinde ¢ocugun saglik ve gilivenlik acgisindan zarar
gormesi, hayatinin tehlike altinda olmasi s6z konusudur (Polat, 2007). Cocugun
istismar ve ihmal kavramlari insan var oldugundan itibaren yasanilan tartisilan bir
konudur ancak bu kavramlardan literatiire girmesi ve konu ile ilgili ¢caligmalarin
baslamasi 1900 yillar dan itibaren goriilmeye baslanmistir (Taner ve Gokler,
2004). 1961 yilinda Kempe, istismar ve ihmal kavramlar ile ilgili “Orselenmis
¢ocuk sendromu” olarak adlandirdigi kalibt belirtmistir. Bu kavram, ¢ocugun
yakin iliskide bulundugu ana bakim verenlerin, 6zellikle ebeveynlerin ¢ocuk ya
da ¢ocuklarina yonelik siddet durumlar1 barindiran davraniglar gostermesini ve bu
travmatik deneyimlere maruz kalan c¢ocukta olusan ruhsal ve bedensel zarar

gormeleri barindirmaktadir.

Fontana, (1964) yilinda yaptig1 arastirmada “kotii muamele sendromu”
tanim1 altinda duygusal oOrselenme ve temel ihtiyaglardan besin ihtiyacinin
karsilanmamasini da barindiran durumlar olarak ifade etmistir. (akt. Polat, 2007).
Diinyada ¢ocuklarin istismara ugramasi, yogun olarak goézlenen bir olaydir.
Diinya Saghk Orgiitii (DSO)’niin 1990’larmn  sonunda yaptig1 calismanin
sonuglarina gore, lise yas grubundaki ve daha kii¢iik ¢ocuklarda 57.000’inin
fiziksel istismar yoluyla vefat ettikleri dngoriilmektedir. Diinya tizerindeki ¢ocuk
istismarinin yogunlugu, iilkelerin ekonomik ve kiiltiirel gelismislik diizeylerine
gore farklilasmaktadir. Gelismemis iilkelerde bu oran gelismis iilkelere gore
belirgin oranda daha fazladir. Bes yasin altindaki c¢ocuklarda fiziksel istismar
sonucu meydana gelen vefat sayilarinin, gelismemis iilkelerde bu oran gelismis

iilkelere gore 5 kat daha sik rastlanildigi saptanmistir (WHO, 2002).

Okul oncesi donemdeki ¢ocuklar, fiziksel, duygusal ve besin ihtiyaglarinin
karsilanmasi konusunda anne ve babalarina daha fazla ihtiyag¢ duymaktadir.
Cocugun ihtiyaclarini yeterli ol¢iide karsilayamayan anne ve babalar, okul dncesi

gruba dahil olan g¢ocuklar istismara ugrayabilme bakimindan daha kolay bu
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duruma maruz kalabilmektedirler (Kulaksizoglu, 2004). ABD’de yapilan Ulusal
Cocuk Istismarini Onleme Komitesi’nin yaptigi ¢alismanin sonuglarina gére,
1995-1997 yillar1 arasinda toplam 3.7 milyon kisi ¢ocuk istismar olay1 ihbar etmis
ve kesin olarak bilinen 1 milyon vakaya ulasilmistir. Bu sonug, her 10 kisiden
I’inin kesin olarak bilinen istismar durumlarina maruz kaldigin1 gdéstermektedir
(Zoroglu ve ark. 2001). Arastirmanin sonuclart neticesinde, en ¢ok goriilen
travmatik deneyimin % 50 oraninda ile ihmal oldugu, fiziksel istismarin % 20,
cinsel istismarin % 10 ve duygusal istismar ise % 6 olarak saptandigi

belirtilmistir (Bernet, 2000).

Cocuklarin  Orselenmesi durumu ihbar edilmeyen olgularin ihbar
edilenlerden ¢ok daha fazla olmasindan dolayi, toplumsal ve saglik agisindan
onemli problem olarak belirtilmektedir (Yilmaz ve ark. 2003). Yasanan olaylarin
tespit edilmesinin zorlugu ve raporlamadaki yetersizlikler, tespit edilen olay
sayisinin reel yasamda yasanan olaylarin sayisal olarak ¢ok altinda bir seviyede
ongoriilmektedir (Bernet, 2000). Ulkemizde yapilan ¢alismalar, kiiltiir ve aile
yapis1 nedeniyle ¢ocuk yetistirme yontemleri icinde fiziksel cezanin bir disiplin
aract olarak yer aldigini, bu nedenle ¢ocuga yonelik fiziksel istismarin yaygin

oldugunu gostermektedir.

Sonug¢ olarak diger lilkeler ile benzer bi¢gimde iilkemiz i¢in de ¢ocuklarin
travmatik deneyimlere maruz kalmast baslica sorunlart olusturmaktadir.
(Zeytinoglu ve Kozcu, 1991). Polat (2005) yilinda Istanbul’da {iniversite
O0grencileriyle yaptig1 calismada, oOgrencilerin erken donemde %49 oraninda
travmatik deneyimlere maruz kaldigimi bildirmistir. Ulkemizde istatiksel agidan
anlamli verilere ulagsmakta giicliik ve ulasilan bilginin yetersiz diizeyde olmasi,
bu konuda hakkinda gecerli arastirmalarin yiiriitiilmesini zor hale getirmektedir

(Polat, 2007).

6. Erken Dénemi Orselenme Yasantilarimin Tiirleri

Erken donem travmatik deneyim agisindan; fiziksel, cinsel, duygusal

istismar ve ihmal olmak {izere dort temel grupta ayrilmaktadir.
a. Fiziksel istismar

Istismar tiirleri arasinda en ¢ok goriilen istismar tiirlerinden biri olan fiziksel

istismar; 18 yas alt1 geng bireylerin ve ¢cocuklarin ebeveynleri ya da bakim veren
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tarafindan kisinin ruhsal ve duygusal bitiinliigiine zarar verecek dlgiide,
yaralanmasi ya da yaralanma riskinin artmasit olarak belirtilmektedir
(Pelendecioglu ve Bulut, 2009: 49-62). Bakim veren kisi ya da ebeveyn
tarafindan maruz birakilan, ¢ocugun bedensel ve fiziksel sagligini kotii etkileyen
yaralanma durumlarini igermektedir (Oral, 2004). Fiziksel istismar, ¢ocuga
fiziksel anlamda vurmaktan, saglik agisindan tehlike yaratabilecek durumlara

kadar davranislar1 kapsamaktadir.

Cocuga travmatik deneyim olusturabilecek dovme, itekleme ya da ates ile
yakma vb. hareketler fiziksel istismar olarak adlandirilir. Fiziksel istismar en ¢ok
fiziksel olarak vurma seklinde olurken daha az olarak ise ates ile yakma ve
zehirlenme seklinde goriilmektedir (Kara ve ark. 2004). Fiziksel istismar tiirleri
agisindan tanimlanan davranislarin, bazi1 {lkelerin kiiltiirel ve toplumsal
normlarinda istismar olarak degerlendirilmemesi en O©nemli sorun olarak
goriilmektedir. Travmatik deneyimler yagatan bu davranislar, cocugu terbiye ve
disipline etmek icin basvuruldugu goriilmektedir (Topbas, 2004). Fiziksel
istismar neticesinde tanimlanamayan zihinsel ag¢idan gecikmelerin ve fiziksel
yaralanmalarinin mevcut olmasi, ailenin durum ile ilgili ¢eliskili aciklamalarda
bulunmasi, anne-baba tarafindan ilgisiz olma durumu, cocugun korkmus ve
cekingen durusu ve aile i¢inde fiziksel istismarin oldugunun belirtileri arasinda
gosterilmektedir (Oral, 2004). Fiziksel a¢idan istismara maruz birakan anne ve
babalarin, empati seviyelerinin diisiik ve baglanma sisteminin sekteye ugramis

oldugu saptanmistir (Arman, 2007).
b. Cinsel Istismar

Belirlenmesi ac¢isindan en zor tiirlerden olan cinsel istismar, fiziksel
dokunma yoluyla olan ve fiziksel dokunma olmayan olarak iki kategori altinda
incelenebilmektedir. Fiziksel dokunma igeren cinsel istismar davranisi ¢ocugun
rahatsiz olabilecegi gogiis, bacak, cinsel organ, kalga vs. bolgelere gibi dokunma,
kendi cinsel bdlgesine dokundurtma, fuhusa zorlama ¢ocugun pornografi amaclh
kullaninmi1 ve her tiirlii penetrasyonu igermektedir (Boran vd., 2013: 58-62).
Fiziksel dokunma barindirmayan cinsel istismar ise video ya da fotograf gosterme
ve cinsel i¢erikli konusma olarak cinsel kasit ile yapilan fakat fiziksel dokunma

barindirmayan durumlara 6rnek olarak verilebilmektedir (Giiner vd., 2010: 108-

113).
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Belirtilen davranis bigimleri ¢ocuk tarafindan net olarak algilanmamis olsa
bile, eriskinin cinsel olarak uyarilmasina neden olacak olmasi nedeniyle,
travmatik deneyim kapsaminin igine alinmasi yeterli olmaktadir (Giliner vd.,
2010: 108-113). Cocuklarin cinsel yonden travmatik deneyimlere maruz kalmasi
yogun goriilen bir olgu olmakla birlikte, tespit edilen ya da ihbar edilen vakalarin
sadece kiigiik bir boliimiinii kapsamaktadir. Bu durum, ¢ocuga istismar uygulayan
kisinin ¢ocugu korkutmasi, tehdit etmesi ya da yasanan travmatik deneyimi soze

dokmekten geri durmasindan olusabilmektedir (Polat, 2007).

Cocuklarda cinsel istismar1 deneyimleme agisindan cinsiyet bakimindan
farkliliklar goriilmekte, kiz ¢ocuklarinin erkek ¢ocuklara gore 4 kat daha fazla
cinsel istismar deneyimledikleri bildirilmektedir (Kara ve ark., 2004). Yukarida
belirtilen durumlara ek olarak, erkek cocuklarin cinsel agidan istismara maruz
kaldigin1 ifade etmesi kizlara oranla daha az oldugu belirtilmektedir Cocugun
cinsel acidan istismara ugramasi toplumun genelinde goriilmekle birlikte
yogunlukla ekonomik diizeyi diisiik kesimlerde daha fazla goriilmektedir (Polat,
2007). Cocuklar genellikle aile bireylerinden ya da bakici, komsu gibi yakin
cevreden kisiler tarafindan istismara ugratilmaktadir. Cinsel ag¢idan istismarin
farkli bir bi¢cimi ise ensest iliski seklinde goriilebilmektedir. Cocuga yapilan
ensest iliski sik karsilasilan bir olgu olmasina karsin bildirilmekten ve ifade
edilmesinden ¢ekinmeleri nedeniyle az goriilen bir durum olarak ©n

goriilmektedir (Polat, 2007).
c. Duygusal istismar

Duygusal istismar ¢ocugun temel ihtiyaglarindan olan ilgi ve sevgiden eksik
kalmasi, bu ihtiyaclarin tam manasiyla giderilmemesi sonucunda psikolojik
olarak ¢ocugun tahribata ugramasidir (Taner ve Gokler, 2004: 82-86). Duygusal
istismar ve duygusal ihmal benzer durumlar algilansa da duygusal ihmal ¢ocugun
temel ihtiyac1 olan ilgi ve sevgiyi gorememesi, bakim veren kisiler ya da
ebeveynler tarafindan bu durumlarin karsilanmamasi olarak ifade edilmektedir.

(Yigit ve Erden, 2015: 51).

Bu davraniglar ¢ocugu yalniz birakma ile baslayan hor gorme, kiigiik
disiirme ve deger gOstermeme vb. gibi davranislar1 i¢inde barindirir. (Polat,

2000). Bu tavirlara ek olarak, ¢ocuga yonelik olumsuz ve karmasik mesajlar
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veren iligski tarzi duygusal yonde istismar iceren davranislara Ornek olarak
verilebilir (Bernet, 2000). Bu tavirlar yakin iligski kurdugu ya da yabanci bireyler
tarafindan yas, statii ve konum gibi 6zellikler bakimdan c¢ocugun iizerindeki
kisiler tarafindan yapilmaktadir (Arman, 2007). Duygusal istismar fiziksel ve
cinsel istismarda oldugu gibi somut fiziksel belirtilerin goriilememesi nedeniyle
diger istismar olaylarina gore betimlenmesi ve daha zor teshis edilmesi nedeniyle
farklilik gosterir. (Yasar ve Akduman, 2007). Yukarida belirtilen durumlara Ek
olarak, istismar tirlerinin ¢ogunda duygusal istismarin izlerine rastlamak

miimkiindiir (Sahiner ve ark. 2001).
d. Thmal

Cocuga bakim veren kisilerin ¢ocugun ihtiya¢ duydugu temel gereksinimleri
yerine getirememesi ya da yetersiz kalinmasi durumu olarak ifade edilebilir
(Polat, 2007). Fiziksel ihmal 18 yasina girmemis bireyin hayatini devam
ettirebilmesi i¢in biiylik Onem tasiyan giivenlik, beslenme, giyinme, oyun,
temizlik, barinma ve saglik gibi temel ihtiyaclarinin bakim veren kisiler ya da
ebeveynler tarafindan giderilmemesi ya da yeterli diizeyde kargsilanmamasi olarak
da tanimlanmaktadir. (Giiler vd., 2002: 128-134). Fiziksel ithmalin diger bir tiirii
de, heniiz fetiis haldeki bebegin ithmal edilmesidir. Annenin hamilelik siirecinde
bebege zarar verici maddelerin kullanilmasi ya da gerekli besin ihtiyacinin anne
tarafindan karsilanmamasi olarak gosterilebilir. Bebegin hamilelik siirecindeki
gelisimi kadar dogduktan sonraki siireci de olumsuz nitelikte etkilemesine neden

olmaktadir (Oral, 2004).

Duygusal ihmal ise ¢ocuga bakim veren kisiler tarafindan duygusal
yakinlik, destek ve sefkat gormemesi ve bu gereksinimlerin karsilanmamasi
olarak tanimlanmaktadir. Bagka bir ifade ile duygusal ihmal g¢ocugun temel
ihtiyaci olan ilgi ve sevgi temel ihtiyaclarindan mahrum kalmasi ya da tutarh
olmayan bir bicimde karsilanmasi sonucunda cocugun duygusal gelisiminin

olumsuz etkilenmesidir (Kog vd., 2012).

7. Erken donem Travmatik Deneyimlerini Ortaya Cikaran Etkenler

Cocuklara bakim verenler, ebeveynler, yakin iliski i¢inde bulunduklar
akrabalar1 ve yabanci kisiler tarafindan Orseleyici yasam olaylarina maruz

kalabilmektedir. Toplumsal olarak her kesimde bu kisilere rastlanabilmekte ancak
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ekonomik ag¢idan zayif kesimlerde bu kisilerin orani artmaktadir (Oral, 2004).
Cocuklara istismar ve ihmal durumlarina maruz birakan kisilerle yapilan
calismalarda, anne baba ile ilgili bazi durumlar géze ¢arpmaktadir. Bu dorumlara
ornek olarak, ebeveynlerin i¢inde bulundugu stresorler ve kisilik zayifligi

gosterilebilir (Polat, 2007).

Cocuklarin1 ihmal istismar durumlarina maruz birakan ebeveynlerin
tizerindeki stresor faktorler, ailenin kiiltirel agidan dezavantajli yonlerini
igermektedir. Bu durumlar; erken yasta anne ya da baba olma, ekonomik acgidan
zayiflik, istenmeyen gebelik, sosyal destek mekanizmalarindan yararlanamama ve
esler arasinda yasanan sorunlar olarak belirtilmektedir. Bu durumlara ek olarak
erken donemde travmatik deneyimlere maruz kalmis olan anne-babalar, 6liim,
bosanma ve farkli yerlerde ¢calisma sonucu ayr1 kalan aileler de ¢cocuklarini ihmal
ve istismara ugratma konusunda yiiksek diizeyde risk grubunu olusturmaktadir
(Oral, 2004).

Ebeveynlerin ego islevlerindeki yetersizliginden olusan olaylar;
ebeveynlerin kisilik yapilarindaki bozukluklar, depresif, alkol ve madde kdtiiye
kullanim olmasi, saldirgan davraniglar gostermesi gibi durumlari igermektedir
(Polat, 2007). Kaplan ve ark. (1999) yilinda yaptiklar1 calismada, ana bakim
verende depresyon ve madde kotliye kullaniminin olmasi, ¢ocuga karsi yapilan
s0zll saldirilarin ve anne baglanma mekanizmasinin sekteye ugramastyla iligkisi
oldugu saptanmistir. Cocuga yonelik siddete basvurmaya iten durumlar ise;
cocuk nedeniyle olusan stresorler, kiiltiirel disiplin uygulamalar1 ve inanglar
olarak gosterilmektedir. Bu durumlara ek olarak cocuktan beklentinin yiiksek
olmasi, ev ortaminda istismar ve ihmal durumlarina yol agmaktadir (Kaplan ve

ark. 1999).

Kempe ve ark. (1962) yilinda yaptiklari arastirmada cocuk yetistirme
yontemlerinin biliyilk oranda degismeden Ogrenilerek kusaklar arasi aktariminin
yasandigint belirtmislerdir (akt. Polat, 2007). Cocuklarin1 travmatik deneyim
yasatan ebeveynler, uyguladiklar1 yontemlerin ¢ocugu disipline etmekte oldugu
ve bu tutumlarin normal olarak algilandig1 toplumlarda biiytimiislerdir. Kisilerde
olusana Ogrenilmis davranis kaliplari, erken donemden itibaren gelistiginden,
travmatik deneyimlerin kusaklar arasi aktarilmasi s6z konusudur (Oral, 2004). Bu

nedenle, ebeveynlerin c¢ocuklarina wuyguladiklar1 zarar verici davranis

16



yontemlerinin ¢ocuklari igin gelecekte yasantilart igin olumsuz bir model
olusturdugu, sadece koti muamele uyguladiklari kisileri degil gelecek

kusaklarinda gelisimini olumsuz etkiledikleri belirtilebilir.

8. Travmatik Deneyimlerin Cocuklar Uzerindeki Etkileri

Cocugun travmatik deneyimlerden etkilenme durumu ve ne yonde tepki
verecegi ¢ocugun bulundugu gelisim donemine ve zihinsel durumuna bagli olarak
farklilagmaktadir. Ayn1 zamanda, ¢ocugun travmatik deneyimin ¢esidi ve siiresi
meydana gelebilecek psikolojik rahatsizliklarin tiiriinii de etkilemektedir Ozen ve
ark. (2004) yilinda yaptiklar1 ¢alismada orselenme tiirlerinin, ¢ocugun kimligini
ve c¢evresini algilayis bicimini nasil etkiledigini incelemislerdir. Calisma
neticesinde, Orselenmis ¢ocuklarin biiyiik ¢ogunlugunun travmatik deneyimlerin

birden fazla tiirline yasantiladig1 ortaya konmustur.

Cocuklar acisindan kendileri tlizerinde en fazla etki birakan durumlarin
ihmal ve istismar tiirlerinin birlesimiyle ortaya ¢iktigi belirtilmistir. Bu durumun,
cocugun gelecekteki yasama yonelik umutlarin1 zedeleyen ve ¢ocugun ruhsal,
duygusal ve biligsel gelisimini olusuz ac¢idan etkilemektedir (Gokler, 2002). Bu
deneyime maruz kalan c¢ocuklarda gelisimde aksakliklar yogunlukla
goriilmektedir Yapilan calismalarda, orselenmis c¢ocuklarin gelisim aksakliklari
gostermesine ek olarak diisiik IQ puanlarina sahip olduklar1 ve okul yasaminda

problemleri yasadiklar1 gézlemlenmistir (Knutson, 1995).

Erken donem kisilik yapisin olustugu, zihinsel semalarin olustugu ve
ilerideki yasami etkileyebilecek olan siirectir (Brown ve Anderson, 1991).
Cocukluk yillarinda yasadigi olumlu deneyimler kisinin giliven duygusunu
kazanmasi bakimdan 6nemlidir. Erken donemde travmatik deneyime maruz kalan
kisilerin, kisilik yapilar1 olumsuz olarak sekillenmekte ve bu kisiler ileriki
yillarda yakinlik kurma ve siirdiirme ag¢isindan problemlerle karsilagsmaktadirlar
(Kulaksizoglu, 1989). Kisilik yapisindaki sorunlar neticesinde, cocukta

cogunluklar anksiyete problemleri ve diirtiisellikle ilgili sorunlar goriilmektedir.

Erken donemde travmatik deneyimlere maruz kalan kisilerin, gelecekte
yasamlarinda erken donemde travmatik anilar1 yineleyici bir sekilde yasadiklari
degerlendirilmektedir. Burgess ve ark. (1995) yilinda yaptiklar1 ¢calismada erken

donemde maruz kalinan travmatik deneyimlerin, olayr yasantilayan kiside
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caresizlik ve kaginma tutumlar1 olusturdugu ve bu tutumlarin zihinsel semalar
araciligiyla yetigkin donemdeki yasama aktarildigi gézlemlenmistir. Erken donem
travmatik deneyimler, bireylerin zihinsel semalarim1 ve diinyanin giivenilir bir

ortam olduguna iligskin temel inanisin zedelenmesine yol agmaktadir (Kira, 2001).

9. Fiziksel istismarin Etkileri

Fiziksel istismar durumlari ¢ocugu etkileme agisindan O6nemli boyutlara
ulasabilmekte, bazi durumlarda ¢ocuk ciddi sekilde yaralanmakta hatta hayatini
kaybedebilmektedir. (Aydin ve Ismen, 2003). Bu durumun, ¢ocukta olusturdugu
fiziksel hasar disinda ¢ocugun ruhsal ve biligsel gelisimi lizerindeki etkileride

uzun yillar siirebilecek ve kalict etki birakabilecek boyuttadir.

Walker ve ark. (1988) yilinda yaptiklari arastirmada, fiziksel ydnden
istismara maruz kalan ¢ocuklarda ¢ekingenlik, depresif duygu durumu gorildiigi
belirtilmistir. Yasit1 bireylere oranla duygular1 ifade etmede giigliik ¢cekmekte ve
degersizlik hissetmektedirler (Polat, 2007). Bu istismar ve ihmal tiriini
yasantilayan ¢ocuklarda, sosyal acidan eksiklikler goze ¢carpmakta, yakin iliskiler
kurmakta giicliikk ¢ekmekte ve ¢atismali ve travmatik deneyim igeren iliskilerin

icinde bulunmaktadirlar (Aydin ve ismen, 2003)

10. Cinsel istismarin Etkileri

Cinsel istismar tiirlerinin hepsi ruhsal yonden ciddi sonuglar dogurabiilir.
Cocugu zihinsel agidan olumsuz etkileyen ve giiven ortamini zedeleyen
niteliktedir. Cocukta biraktig1 ruhsal izler agisindan, sadece olayin gerceklestigi
zamani degil, gelecege yonelik genis bir zaman dilimini de icermektedir (Polat,
2007). Cinsel agidan istismara maruz kalinmasi ¢ocukta ihanet, zedelenmis
cinsellik, caresizlik hissi ve toplumsal damgalanma gibi dort psikolojik

yaklagimin d ortaya ¢ikmasia yol agmaktadir (Aydin ve ismen, 2003).

Zedelenmis cinsellik, cinsel agidan travmatik deneyime maruz Kkalan
cocukta, cinsel normlarin olagan gelisimini sekteye ugratmasini1 ve olagan dist
cinsel tutumlar ve duygular gelistirmesini icermektedir. Cinsel istismara maruz
kalan ¢ocuk, giliven algisinin sarsilmasina ve ihanete ugramislik hissinin ortaya

c¢ikmasina yol agmaktadir. Bu duruma ek olarak, travmatik deneyim istenmedik
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sekilde meydana geldiginden dolayr ve bu duruma engel olamadigi i¢in yogun

caresizlik ve sucluluk duygular1 yasamaktadir.

Yasanan travmatik deneyime karsilik hissettigi utang ve sucluluk durumlari
benlik ile ilgili olusan imgeyi ve algiyr degistirmektedir. Sonug¢ olarak cinsel
istismar yukarida da belirtildigi gibi yasanan travmatik deneyimin ¢ocuk iizerinde
biraktig1 etkileri arttirmakta, ¢cocugun saglikli bir cinsel yaklasim ve duygusal
yonelim gelistirmesine biiyiilk zarar vermektedir (Giner vd., 2010: 108-113).
Cinsel agidan istismara maruz kalan ¢ocuklarda yasanan olay ile ilgili yineleyici,
rahatsiz edici goriintiiler ve sesler, kabuslar gérme, uyku ile ilgili problemler
goriilebilmektedir. Travmatik deneyimi hatirlatan ya da olayr animsatan kisiler
kars1 yogun psikolojik sikinti, olayr animsatan goriintiilerden ve seslerden

ka¢inma meydana gelmektedir (Kilig, 2004).

11.  Duygusal Istismar ve Thmalin Etkileri

Duygusal yonden istismara ugrayan ¢ocuklar, maruz birakan kisi ile olan
baglilik durumuna ve travmatik deneyimin sikligina ve yaslariyla iliskili olarak
farkli olgiilerde etkilenmektedirler (Sendil ve Kizildag, 2005). Duygusal istismar
iceren tutumlar neticesinde, cocuklarda baska kimselere bagimli bir sekilde
yasama davranisi, anksiyete, 6fke problemleri ve degersizlik duygulari hissetme
gibi sonuglara neden olmaktadir (Kulaksizoglu, 2004 ve Polat, 2007). Ev
ortaminda yasanan siddete taniklik eden c¢ocuk, kendisi travmatik deneyime

dogrudan maruz kalmasa bile, ruhsal anlamda kétii yonde etkilenmektedir.

Yasadigi Evde siddet iceren durumlarin goriilmesi, c¢ocukta saldirgan
davraniglarin goriilmesine ve sucluluk duygusunu ortaya cikartmaktadir. Bu
duruma ek olarak, ¢ocugun kurdugu ikili iligkilerini ve bilissel mekanizmalarini
olumsuz yonde etkilemektedir (Dubowitz, 2002). Ebeveynleri tarafindan ihmale
maruz kalan cocuklarin, sosyal yonden olumlu tutumlar gosterme agisindan
yetersiz olduklar1 gézlemlenmistir. Ayn1 zamanda yakin iliskilerde zorlanma ve
cevreye duyulan ilginin az oldugu goézlemlenmistir. Yukarida belirtilen bu
tutumlar ihmale ugramis c¢ocuklarin yakin c¢evresinden az etkilesimde
bulunduklar1 ve ebeveynlerin rehberliginden faydalanamadiklarin1 gézler oniine

sermistir (Polat, 2007).
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Allan ve Lauterbach (2007, akt. Inan 2015). Yaptiklar1 calismalarinda erken
donemde yasanilan travmatik deneyimin gelecekteki kisilik yapisiyla dogrudan
iligkili olabilecegini belirtmisler, erken donemde uzun siireli ya da tek bir
Orseleyici yasam olaylarina maruz kalmis kisilerin erken donemde travmatik
deneyimi yasamayan kontrol grubu kisilere gore daha fazla gergin, sinirli,
alingan, giivensiz olduklarini ifade belirtmislerdir. Cocukluk ¢aginda drselenme
yasamis magdurlarin, travmanin tiiriinden ve siiresinden bagimsiz olarak, ancak
yeni olusan deneyimlere agik olmalar1 basak sorunlara yol agmadigi zaman daha
yaratict ve akilli olduklarina gosterir. Cocukluk cag1 orseleyici yasam olaylarinin
bir diger sonucu da yetiskinlikte ortaya ¢ikabilecek olan diirtiisel ve saldirgan
davraniglardir. Diirtiisel davraniglar genellikle disariya doniik iken saldirganlik

davraniglar kisi i¢in hem ige doniik hem disa doniik olabilir (Boullier ve Blair,

2018).

12. Olumsuz Cocukluk Deneyimleri Calismasi

Olumsuz ¢ocukluk deneyimleri (OCD) calismasi, 1995-1997 yillar1 arasinda
ABD’de yapilmis en kapsamli toplum ve ruh sagligi calismasidir. Bu caligmada
“Hastalik Kontrol Merkezleri” (CDC) ile beraber 17 bin 337 birey; ¢ocukluk
doneminde yasanan deneyimler ile mevcut saglik sorunlari ve tutumlarina yonelik
sorular1 cevaplamiglardir. Calismaya katilan katilimcilarin %75°1 en az bir ihmal
ya da istismar gibi travmatik yasam deneyimi bildirmistir. Caligsmalarin sonuglari
1998 yilinda da yayimlanmis ve sonuglar ruh sagli ile ¢aligmalar yapan kisiler
i¢in oldukea ilgi ¢ekici olmustur. Kisinin genetik yapisinin ilk olarak ortaya
ciktig1, sekillendigi, kalici izler biraktig1 erken ¢ocukluk donemine damgasini
vuran ana bakim verenlerle kurulan iliskidir. OCD c¢alismas1 sonucu verileri
cocukluk donemi travmatik deneyimlerinin 6nemli bir toplumsal sagligini tehdit

eden bir yap1 oldugunu saptamistir (Boullier ve Blair, 2018).

OCD calismasinda siralanan ¢ocukluk donemi travmatik deneyimlerinin etki
olarak biiyiik ve olagandisi oldugu bu durumlarin ekonomik yonden zayif ve az
gelismis toplumlarda yasayan kisilerin yasadigi diisiintilebilir, ancak durum
gercekte farklidir. Travmatik deneyim gibi goriilmeyen fakat, biiylik travmatik
deneyimlerin olusturdugu etkilerden daha biiylik etkiler yaratan kii¢iik olaylar

zinciri ¢ocugun zihnine adeta yerlesmektedir. Beyin gelisimi ve noralplastite ile
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ilgili yapilan bilimsel aragtirmalar c¢ocugun beyninin sekillenmesinin evden
ayrildigr oOzellikle {niversite yillarindaki bireylesme siirecinde yasamini da
sekillendirdigini saptamigslardir. Kisinin gelecekte yillarda nasil bir hayat
yasayacagi, nasil davranacagi dogumdan ergenlige kadar olan yasantilarina

bakilarak 6n goriilebilir olmustur (Boullier ve Blair, 2018).

Bruce ve Szalavitz (2015) gore; “Kiiciik travmatik yasam deneyimlerine
tekrarlayici ve bir bigimde siirekli olarak maruz kalindiginda beyinde belirli
“Deneyim semalar1” olusur. Siirekli ve tekrarlayan deneyimler toleransa neden
olurken, diizenli olmayan sinyaller hassaslasmaya neden olur. Yeni doganin stres
mekanizmasi hassaslasir.” Siirekli olarak diisiik seviyede deneyime maruz
kalinmas1 sonucu gelismekte olan yeni doganin zihninde ciddi baglant1 riintiileri
olusmaya baslar. Ozellikle bebek dogduktan ilk birkag yil iginde baglanti
oriintiileri ¢ogunluklar bedene yonelik olarak devam eder ve bedende kalir.
fletisim diline dokiilmesi, betimlenmesi ¢ok zordur. Van Der Kolk’a (2018) gére;
“lhmal ve istismar yasayan kisilerin zihninde bu durumlar goriinmeyen yaralar

acar. “

B. Baglanma

Baglanma kurami, John Bowlby ve Mary Salter Ainsworth™ tarafindan
gelistirilmistir (Ainswoth ve Bowlby, 1991). Bowlby (2012)’nin tanimladig1 bir
kavram olan baglanma, baska bir kisiye yakinlik kurma ve siirdiirmek olarak
tanimlanmistir. Bir tehdit durumu gelistiginde ya da tehlike durumlarinda
cocugun baglanma sistemi devreye girer, yetiskinlik donemlerinde de 6zellikle
Orseleyici deneyim sonucu algilanan tehdit, tehlike ve kayip kosullarinda da
sistem giivenligini korumak i¢in aktive olur. Buna ek olarak travmatik olaya tepki
vermeyi etkilemesi nedeniyle baglanma sistemi dogrudan travma sonrasi stres

bozuklugu olusumun da etki eder.

Yeni dogan kisinin anne ile iliskisi henliz dogmadan fetlis durumda
baslamaktadir (Siegel, 2012). Erken siiregte baslayan bu iligki ilerleyen yillarda
da devamlilik gostermekte ve anne ile kurulan bu bag yeni dogan kisinin kisilik
semasinin olusmasi iizerinde 6nemli bir faktor olarak etkili oldugu bilinmektedir
(Bowlby, 1973). Yeni dogan kisiler stresor faktor durumlarinda anne ile fiziksel

bag kurma gereksinimi duymakta, stres olusturan bir olay olmasa bile annenin
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yaninda ve ihtiya¢ duydugunda orada olmasi yeni dogana rahatlik vermekte ve
anne orada olmadiginda yogun kaygi ve stres duymaktadirlar (Bowlby, 2012).
Evrim teorisi agisindan bakildiginda anneden ayrilmak yeni dogan i¢in yasam
devamliligim azalttigindan, yeni dogan i¢in kaygi ve stres yaratti§i on
gorilmektedir. (Bowlby 1973; Siegel, 2015). Bu durumlar neticesinde yeni
doganin anne ile siirekli bir temas icinde olmasi, yakinlik kurmasi, annenin yeni
doganin temel ihtiyaclarina aninda ve kararli bir bigimde yanit vermesi 6nem arz

etmektedir.

Cocukluk cagindaki baglanma sorunlari, duygusal, fizyolojik, sosyal ve
psikolojik gelisim tizerindeki etkileri dogumdan 6liime kadar olan siiregte devam
edecek olmasi nedeniyle oldukca dnemlidir. Yeni dogan birey ile ana bakim veren
kisi olusmaya baslayan bag, gelisen zihnin hem isleyisini hem yapisimi etkiler.
Cocukluk doneminde yasanan baglanma durumlarinin sekteye ugramasindan
dolay1 baglanma travmasi gelistiren kisi, yetiskinlik yillarinda ki siiregte uzun
yillar iyi islevsellik ortaya koyabilse de yetiskinlik doneminde yasadigi iligkisel
problemler, kisinin cocukluk doneminde kullandig1 bas etme stratejilerini
donmesine ve travmatik deneyim sonucu ortaya ¢ikan stres tepkilerine yol

agacaktir (Bowlby, 2012).

Baglanma davranisi, bebeklik doneminde basliyor gibi goriinse de ilerleyen
yaglarda da etkisini devam ettirmektedir. Yetigskinlik doneminde 6zellikle

hastalik, stres ve korkulan durumlarda kendini gostermektedir (Ainsworth, 1979).

Bu kurama gore, baglanmanin ¢ocugun hayatta kalmasi i¢in ¢ok 6nemli yeri
vardir (Tiiziin ve Sayar, 2006). Hayatta karsilasabilecek tehlikelere karsi
savunmasiz olan yeni dogan ¢ocuklar, hayatta kalma sanslarin1 artirabilmek ve
kendilerini koruyabilmek i¢in yakin g¢evresindeki yetiskin bireylerle yakinlik
iliskisi gelistirirler. Bu yakinlik iliskisini, dogduktan sonra birka¢ ay hareket
edemedikleri ve kendini ifade edemedikleri i¢in aglayarak ya da giilerek saglarlar

(Hazan ve Shaver, 1987; Lamb, 1980).

Bebekler agladigi zaman yetiskinler yanlarina gelir, acikmislarsa onlar1
besler, ihtiyaclarini giderir ve boylece bebeklerin yakinlik ¢agrisina yanit vermis
olurlar. Baz1 yetiskinler diger yetiskinlere oranla bu cagrilara daha istikrarli ve

olumlu yanit verir ve bebekler bu yetiskinlere baglanma iliskisi kurar (Lamb,
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1980). Bowlby ve Ainsworth“e gore korunma ve yakinlik istegi yalnizca
bebeklerde goriilmemektedir. Yetiskin bireylerin de bebeklerini korumak ve
yakinlig1 stirdiirmek iizere evrimsel biyolojik bir yatkinliklar1 mevcuttur. Yetiskin
bireylerde goriilen bu tutumlar_bebegin ihtiyac cagrilariyla baslayabilir ancak
tutumu bagslatmak i¢in bu bir sart degildir (Rajecki ve ark., 1978). Bowlby, primat
ve insan yeni doganlarinin ana bakim verenlerinden (genellikle anne) ayrildigi
zaman olusan ortak bir dizi davranis gézlemlemistir. Bunlardan ilki, protestodur.
Protesto davranisinda bebek aglamaya baslar, bakim veren kisiyi aktif bir sekilde
arar ve son olarak diger bireylerden gelen yatistirici tutumlar1 reddetmektedir.
Ikincisi olan garesizlikte, bebek pasif ve iiziintii hali i¢indedir. Son davranis olan
kopmada, bakim veren geri gelse bile bebek bakim vereni gérmezden gelir ve

bakim verenden kacinma davranisi sergiler (Hazan ve Shaver, 1987).

1. Baglanma Kuramimn Ozellikleri

Baglanma kuraminin kurucusu John Bowlby*“nin (1991) baglanma kuramini
olustururken destek aldigi birden fazla teori vardir. Bu teorilerden baslicasi,
evrimsel biyolojidir. Bu kavrama gore, dogasi geregi narin ve savunmasiz olan
yeni dogan bireyler 6zellikle bir tehdit durumuyla ya da hastalikla karst karsiya
kaldiklarinda yasama devam edebilmek icin ebeveynlerine ihtiya¢ duyarlar.
Evrimsel acidan, tehdit durumlarinda ebeveynlerine mesajini ulastirabilmeyi
basaran yeni dogan bireyler hayati tehdit olusturan olaylardan kurtulma ve
hayatta kalma sanslar1 arttirmaktadirlar. Sonu¢ olarak yetiskinlerden basariyla
destek alan yeni dogan bireyler hem yetiskinlerden hem de ¢evresinden daha iyi

ders almaktadir.

Bowlbly“nin teorisi, baglanma kavraminin bebek i¢in sadece annenin besin
ihtiyacinm1 karsilamasiyla sinirli olan psikoanalitik teori i¢in farkli bir bakis agisi
sunmus ve Harlow™un Rhesus maymunlariyla yaptigi, anneleri ile ayr1 kalan
maymun deneyinin baglanma g¢alismasinin sonuglariyla desteklemistir (Harlow,

1958; akt. Thompson, 2013).

Harlow“un yeni dogmus olan Rhesus maymunlariyla yaptigi ¢alismada,
maymunlar iki gruba ayrilmis, bir grup maymun dogduktan hemen sonra telden
yapilan ve sadece siit veren bir anne yerine gececek olan maketin yanina, ikinci

grup maymun da dogduktan hemen sonra tiiylii malzemeden olusmus, kumas ve
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siit vermeyen bir maketin yanina koyulmustur. Her iki deneyde, yeni dogan
Rhesus maymunlari siit vermeyen tiiylii malzemeden yapilmis anne yerine gegen
maketin yaninda durmayi tercih etmislerdir. Yapilan bu deneyin sonuglari
acgisindan, yukarida belirtildigi gibi baglanma siireglerinin tek islevinin bakim
veren kisinin bebege besin saglamasi degil, fiziksel temasin fazlaca 6nemli 6nemi

oldugu goézlemlenmistir (Harlow, 1958).

2. I¢sel Calisma Modeli

John Bowlby*“e (1991) goére baglanmanin li¢ temel gdrevi vardir; bunlardan
ilki, bebegin diinyay1 kesfetme sirasinda baglanilan kisiyi tekrar geldiginde ayni
yakinlikta bulmasi, ikincisi baglanilan kisiyle yakinligi siirdiirme kararliligi ve
son olarak yasama kars1 giivenlik duygusu gelistirmektir. Ozellikle korku ve stres
durumlarinda bebegin baglanma mekanizmasi calisir ve bebek, baglandig: kisiye
bu gibi olaylar karsisinda giivende hissetmek amaciyla ihtiya¢ duyar.
Bowlby“nin gelistirdigi bu modele gore, ¢ocugun ihtiyaglar1 yeterli diizeyde
karsilanmadigr durumda ¢ocukta 6z benligiyle ilgili sorunlar goziikebilmektedir

(Tiiziin ve Sayar, 2006).

I¢sel ¢alisma modeline gore, bebegin bakim verenle tekrarlayici siireler
boyunca girdigi etkilesim sonucunda bakim veren kisiden neyi istemesi
gerektigini 6grenir ve tutumunu bu beklentiye gore belirler (Hazan ve Shaver,
1994). Bakim veren kisi, yeni doganin rahat etmesi ve korunma ihtiyacinin
farkinda ayni zamanda yeni doganin g¢evresini dzgiirce kesfetme merakina saygi
duyuyorsa, bebegin degerli hissettigi ve kendine giiven duygusu olusan bir
benlige iligskin i¢sel calisma modeli kazanmasi miimkiin olur. Bu duruma ek
olarak, eger bakim veren kisi bebefin korunma ihtiyacin1 ve rahatlatilma
duygusunu goz ardi ediyor ve karsilayamiyorsa, bebegin giiven ve degerli
duygular1 olmayan bir igsel calisma modeli gelistirmesi olasidir (Bretherton,

1992).

3. Baskalarna iliskin ¢alisma modeli

Bebek gelecekte yakinlik kuracagi iligkilerine iliskin bir taslak islevi
gorerek bagkalarinin ona karsi nasil davranacagiyla ilgili ¢ikarimlar ve tutumlar
gelistirir. Ornegin, bebekken annesi tarafindan temel ihtiyaclar1 karsilanmamis ve

annesi tarafindan gz ardi edilmis yetiskin birey tanistig1 her yeni kisinin onu goéz
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ard1 edecegine dair bir tutum gelistirebilir. Bowlby (2012)“e gore ig¢sel ¢alisma
modeli bilingli farkindaligin disindadir, degisik tutum ve davraniglar gostermeye

kars1 direng gdsterir (Paterson ve Moran, 1988).

4. Ainsworth’iin Baglanma Kuramina Katkilari

Ainsworth ve diger arastirmacilar tarafindan yapilan calismalar,
baglanmanin gelisiminde bebegin anneye verdigi cagrilara ve annenin bebegin
ihtiyaclarin1 karsilamaya yonelik gosterdigi tutarliligin 6zellikle ilk bir yasina
kadar olan siiregteki Onemini kanitlamistir., Bebeginin aglamasina karsilik
annenin verdigi cevabin yavas olmas1 ya da kararli olmamas1 bebegin normalden
daha fazla aglamasina ve annesi yaninda mevcut olsa bile etrafini daha az
kesfetmesine ve genel anlamda kaygili bir tavir gostermesiyle iligkisi vardir. Bu
durumun yani sira, annenin bebegi silirekli olarak reddetmesi veya bebegin
fiziksel temas kurma ihtiyacini gormezden gelmesi sonucu bebek annesini

gormezden gormeyi kaniksayabilir (Hazan ve Shaver, 1987).

Bu ¢alismalardan yola ¢ikarak, Ainsworth ve arkadaslarinin (1978) yilinda
yaptig1r “Yabanci Ortam Deneyi” ile bebekleri yabanci bir ortamda ana bakim
verenlerinden ayirip tekrar kavusturarak bebeklerin verdigi tepkiler iizerinden
baglanma kalitesinin Gl¢iilmesi amaglanmistir (akt. Hazan ve Shaver, 1994). Bu
deneyde, bebekler ilk dnce anneleriyle bir odaya alinmistir. Anne, bebekle biraz
zaman gecirdikten sonra odayr terk etmektedir. Anne oday: terk ettikten sonra
yabanci bir kisi odaya girer ve bebekle durur. Daha sonra ana bakim veren
tekrardan odaya doner ve bebekle ilgilenir. Bu asamada bebegin davranislar
incelenir, bebegin godstermis oldugu davranislar incelendikten sonra ii¢ farkl
baglanma davranisi tespit edilmistir. Bu davraniglar glivenli, kaygili/kararsiz ve

kagingan baglanma davraniglari olarak adlandirilmistir.

Giivenli baglanan bebekler, ana bakim vereni odadan ¢ikti§inda annelerinin
yoklugunun farkina varip dogal bir tepki olarak huzursuzlansalar da anneleri
odaya geri dondiigiinde kendilerini sakinlestirmeyi basarmislar ve aktif olarak
cevresini kesfetmeye devam etmislerdir. Kaygili/kararsiz baglanma tarzina sahip
olan bebekler ana bakim veren odadan ¢iktiginda hem kaygili hem de ofkeli
davraniglar sergilemektedir, ayrica bakim verenleri odaya geri geldiginde

sakinlesmekte zorluk ¢ekerler ve bu da etraflarin1 kesfetme davranigsina engel
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olmaktadir. Son olarak kagingan baglanan bebekler, ana bakim verenlerinin
odadan ¢iktiginda herhangi bir tepki vermeden oyuncaklariyla oynamaya devam
etmis ve bakim verenle herhangi bir iletisim kurmaktan kaginmislardir (Lamb,

1980; akt. Hazan ve Shaver, 1994).

5. Yetiskin Doneminde Baglanma Siireci

Yetiskinlerdeki yakinlik kurma durumlar1 bebeklik ¢agindakilerden farkli ve
komplike olsa da benzerlikler de i¢ermektedir. Hazan ve Shaver, (1994) yilinda
yaptiklar1 c¢alismada yetiskin yillarinda yasanan romantik iliskilerin bebeklik
caginda yasanan baglanma durumlariyla ayni kronolojik siray1 takip ettiklerini

saptamislardir.
Gelistirdikleri bu teoriye gore benzerlikler asagidaki gibi agiklanabilir:

1)Bebegin birincil bakim vereniyle kurdugu davranigsal ve duygusal iliski
gibi yetiskinlerin kurdugu romantik iliski de ayn1 biyolojik mekanizma tarafindan
yiiriitiilmektedir. Ornegin, stres ve korku zamanlarinda, yetiskinler de romantik
iligkide bulunduklar1 partnerlerini bebeklerin annelerini kullandig1 gibi giiven,

rahatlik ve koruma saglamak icin kullanirlar (Hazan ve Shaver, 1987)

2) Bebek ve ana bakim veren arasinda yasanan siire¢ler romantik iligkilerde
de tekrar edilmektedir. Hazan ve Shaver (1994), bebeklikte goriilen “giivenli,
kaygili/kararsiz ve kagingan” baglanma tarzinin romantik iligkilerde de
gorildiiglinii saptamiglardir. Giivenli baglanma tarzina sahip bireylerin iligkileri
pozitif duygularla belirlidir. Kagingan baglanma stiline sahip olanlar bireylerin
iligskilerinde yakinlagsmaktan ¢ekinme ve iliskisi hakkinda karamsar bir yapiya
sahip olmaktadirlar. Kaygili/kararsiz baglanma tarzina sahip olan bireylerde ise
iligkilerinde duygusal inis ¢ikislar ve kiskanglik hissettiklerini bildirmislerdir.
(Hazan ve Shaver, 1987).

3) Baglanma tarzlarindaki bireysel farkliliklar igsel c¢alisma modelinin
yansimalaridir ve erken bakim verme deneyimlerine dayandigi i¢in davranis ve
tutumlari siirdiirme egilimi gosterirler.

6. Bartholomew vr Horowitz Dortlii Baglanma Modeli

John Bowlby“nin igsel ¢alisma modelinden yola ¢ikarak, Bartholomew ve

Horowitz (1991) giivenli, saplantili, kayitsiz ve korkulu baglanma tarzlar1 olarak
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adlandirdigi yeni bir dortlii baglanma modeli gelistirmistir. Bu model hem bireyin
benlik imgesini hem de bagkalarina ait algilanan imgeyi olumlu ve olumsuz
olarak konumlandirmis ve bunun neticesinde dort farkli kategori ortaya ¢ikmustir.
Benlik imgesi olumlu olustugunda birey kendini sevilmeye ve desteklenmeye
deger olarak goriirken, benlik imgesi olumsuz oldugunda birey kendini sevilmeye
ve desteklenmeye deger olarak gérmemektedir. Bagkalarina ait diislinceler olumlu
oldugunda birey baskalarin1 giivenilir olarak algilarken, bu diisiinceler olumsuz
oldugunda birey baskalarini giivenilmez olarak gormektedir. Giivenli baglanma
tarzina sahip bireylerin hem kendilerine ait benlik imgeleri, hem de baskalarina

ait algiladiklart imgeler olumludur.

Gilivenli baglanan kisiler, kendilerini sevilmeye ve kabul etmeye deger
olarak gormekle birlikte iliski kurdugu diger insanlar1 da giivenilir ve kabul edici
olarak goriirler. Bdylece, giivenli baglanma tarzina sahip bireyler iliskilerinde
yakinlik kurmakta zorluk ¢ekmezler ve ayn1 zamanda iliski i¢inde 6zerkliklerini
stirdiirebilirler. Bu baglanma stili Hazan ve Shaver (1987)“in gelistirmis oldugu
giivenli baglanma stiline denk gelmektedir (Bartholomew ve Horowitz, 1991;
Stimer ve Gilingor, 1999). Saplantili baglanma tarzina sahip olan bireylerin kendi
benliklerine ait diisiinceler olumsuzken, iliski kurdugu diger insanlara ait
diistinceleri olumludur. Birey kendini sevilmeye layik hissetmez ve kendilik ile
ilgili olumlu degerini artirmak i¢in onem verdigi kisilerin kendisini kabul
etmesine ihtiya¢ hisseder. Bu nedenle saplantili baglanma tarzina sahip olan
bireyler iligkilerine takintililardir. Saplantili baglanma tarzi, Hazan ve Shaver
(1987)“in kaygili/kararsiz baglanma tarzina denk gelmektedir (Bartholomew ve

Horowitz, 1991; Stimer ve Giingdr, 1999).

Hazan ve Shaver (1987) “in tanimladig1 kacingan baglanma tarzindan farkl
olarak, Bartholomew ve Horowitz (1991) gelistirdigi Dortlii Baglanma Modelinde
kagingan baglanma tarzini korkulu ve kayitsiz olarak iki gruba ayirmistir.
Korkulu baglanma tarzina sahip bireylerin kendilerine ve bagkalarina ait imgeleri
olumsuzdur. Bu baglanma tarzina sahip kisiler, kendilerini sevilmeye layik
gormez ve diger kimseleri de giivenilmez ve reddedici olarak goriirler.
Bartholomew ve Horowitz (1991) tanimladig1 korkulu/kayitsiz baglanma tarzi,
Hazan ve Shaver (1987) “in kaygili/kagcinmaci olarak tanimladigi baglanma

tarzina ayn1 gelmektedir (Bartholomew ve Horowitz, 1991). Kayitsiz baglanma
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tarzina sahip bireylerin kendilerine ait imgeleri olumluyken, baskalarina ait
imgeleri olumsuzdur. Bu baglanma tarzina sahip bireyler kendilerini yakin
iligskiler sonucu olusabilecek olumsuzluklardan korumak igin, yakin iliski kurmak

ve strdiirmekten kaginmaktadirlar (Bartholomew ve Horowitz, 1991).

7. Baglanma ve Psikopatoloji

John Bowlby“nin baglanma kurami ile ilgili yaptig1 c¢aligmalar temel
alinarak, giivensiz baglanma tarzlarim (kaygili/kararsiz  ve kagingan)
psikopatoloji ile iliskilendigi gézlemlenmistir. Diger yandan, giivenli baglanma
ise saglikli siiregler ile iliskilendirilmistir. Spesifik olarak kaygili/kararsiz
baglanma tarzi depresyon ve anksiyete bozukluklariyla iligkilenirken, kagingan
baglanma tarzi davranis bozukluklar ile iliskilenmistir (Kape¢1 ve Kiigiiker, 2006).
Gilivensiz baglanma tarzlarim1 ayni zamanda kisilik bozukluklariyla da iligkisi
vardir (Crawford ve Weber, 2007). Kaygili baglanma tarzinin bagimli, histronik
ve borderline kisilik bozukluklartyla iligskisi bulunmusken, kagingan baglanma
tarzinin sizoid ve kaginmaci kisilik bozukluklariyla iligskisi bulunmustur

(Mikulincer ve Shaver, 2012)

C. Borderline Kkisilik bozuklugu

1. Borderline Kisilik Bozuklugu Tarihgesi

[lk olarak Stern (1938) tarafindan kullanilan “sinirda” terimi ortaya
cikisindan uzun bir zaman sonra ruh sagligi alaninda calisan kisiler arasinda
yaygin olarak ifade edilen bir kavramdir. Ilk donemlerde ruh sagligi uzmanlari
analize uygun gibi duran fakat seans esnasinda terepétik iliski siirecine iliskin
biiyiik sorunlar yasayan kisilerle kars1 karsiya kalmiglardir. Bu kisiler 6n goriilen
durumdan daha sorunlu bir oriintii sergilemekte, Farkli analistler, bu durumu
yasayan kisilerle ayr1 olumsuz yasantilar tecriibe ettik¢e, yasanan bu Oriintiileri
betimlemeye yonelik farkli ifadelerin denendigi akademik ve giindelik sdylemler

kaleme almiglardir (Hoch ve Polatin, 1949).

Borderline kisilik bozuklugu (BKB) ile ilgili ilk donem psikoanalitik ve
giindelik yazilar iki fikir etrafinda birlesmislerdir. Bu kisiler birinci grup
analistler tarafindan psikoz’un daha =zayif bir yapisina mevcut olarak

degerlendirirken, diger analistler ise bu kisileri farkli bir grup olarak gordii; bu
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bireyler ne sizofren ne de kaygiliydi, iki grup arasinda duruyorlardi (Hoch ve
Polatin, 1949). Frosch’e (1964) gore gegmis donemde bu iki farkli siniflandirma
yapilmis pek cok hasta bugiin BKB olarak kabul edilebilir.

Kernberg (1967)’de bu konuda daha kapsamli ve gelecegi
sekillendirebilecek ¢alismasini kaleme doktii. Bu yazi, borderline vakalar iizerine
o doneme kadar yapilan ¢aligmalar1 ve kaleme dokiilen biitiin yazilar1 birlestiren
bir 6zellik tagimaktaydi. Yaptigi calisma olabildigince anlasilabilir ve sade bir
sekilde yalin bir anlatimla genis bir yapi cizmekteydi. Kendisinden sonraki
donemlerde yaptig1 caligmanin kapsami yeni ifadelerle gelismis ve degismis olsa
da Kernberg 1967 yilinda yazmis oldugu yazi; BKB mevut olan kisiler i¢in temel
yap1 olarak islevini siirdiirmektedir. (Kernberg, 1967; Akt. Goldstein, 1995).

BKB genellikle geng¢ yetiskinlik donemde kendini goriilen yakinlik kurdugu
iliskilerde tutarsizlik, kendilik algisinda ve duygu- durumda bozulma olarak
kendini gostermektedir. Ayni1 zamanda yogun dirtiiselligin goriilebildigi bir
kisilik yapisidir (APA,2014). BKB olanlarin en baslica 0Ozellikleri olarak
duygulanim ve tutumlarin tutarsizlig1 olarak ifade edilebilir. Duygu ve durumlar
arasinda aniden olusan belirgin gecisler meydana gelir. Genellikle tek ve hakim
bir Oriintii olusur; bu olay, sik sik, uygun olamayan bir O0fkelenmeye doner.
Yogun gozilkkmese de kendine zarar verme ve yikic1 davranislarda bulundugu
goriliir. Bu durumlar ardindan bunlarin aptalca ve gereksiz gordiigi olur

(Kernberg, 1999)

BKB mevcut olan kisilerin davranislart ya da 6fkelenmeleri, siirekliligi olan
bir duygu durumlar arasinda sert olmayan, tekrarlayici degisim yasanmasindan
cok, kestirilemez tutumlar ve diisiinmeden hareket etme, celigkili aciga cikan
diirtii kontrol bozuklugu ile belirgindir. BKB mevcut olan bireylerin tutumlarinda
hassaslik, istikrarsizlik, ¢alkantili ya da devamlilik gosterememe gibi davraniglar
goriiliir, bu durumlara ek olarak tamamen farkli uclarda bulunan duygulanimlar
arasinda kisirdongii seklinde yasanan gelgitler yasanir. (Koroglu ve Bayraktar,

2007).

BKB mevcut olan kisiler, reel durumda ya da fantezi olarak terk edilme
yasantisi ile karsilasmamak icin yogu c¢aba sarf eder ve bu durum icin farkl

yollara bagvurabilirler. Yakin donemde bir terk edilmenin yasanacagi, sosyal
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anlamda izalasyona ugrayacagi ya da duygu-durumda, davranislarda, terk edilme
durumlarinin yasanacagi, tutumlarda ve kendilik semalarinda yogun bazi

farkliliklara neden olur.

BKB mevcut olan kisiler sahip kisiler ¢evresel sartlara karsi ¢ok hassastirlar
(Kernberg, 1967, akt. Koroglu, 2007). Siiresi belirgin, reel bir terk edilme
durumlariyla yiizlestiklerinde ya da gelecege doniik yapilan programlarda bazi
farkliliklar meydana geldiginde yogun korku ya da ayrilma anksiyetesi yasarlar
ve saldirgan bir tutum sergileyebilirler. Yasanan ayrilma durumlari neticesinde
kendiliklerini “ko6tii” nesne olarak gorebilirler. Yasanan ayrilma anksiyetesi
neticesinde olusan yogun korku, yalniz kalmaya tahammiil edememe ve stirekli
yaninda birisinin olmasi ihtiyaci hissetmesi bu durum ile baglantilidir. Terk
edilme durumlar ile ylizlesmemek ic¢in intihar ya da kendine zarar verici

davraniglarda bulanma gibi eylemlere basvurabilirler. (Koroglu, 2007).

BKB mevcut olan kisiler, yakinlik kurdugu iligkilerde 6tkeli ve dengesiz
tutumlar sergileyebilir. Bir kisi karsilastifinda, ilk goriismede onu fazlaca
yliceltebilir, kendine 6zel bilgileri ¢ekinmeden sdyleyebilmektedirler. Fakat yakin
iliskide oldugu kisileri ¢ok iistiin durumdan, asagilik bir duruma hizli ve belirgin
sekilde gecisler goriilmektedir. (Geleerd, 1958). Yakin iliskide bulunduklar
kisilerin kendisini Onemsemedikleri, yeterince comert davranmadigr ve
yanlarinda durmadiklar1 diisiincesine sahiptirler. Bu durum, ancak yakin iligkide
bulundugu kisiler, ihtiya¢ duyuldugunda onlarin ihtiyaglarin1 yerine getirmek igin
yakininda bulunacak olursa, bu kisiler ile duygusal anlamda es olabilir ve
"diizeyli iliski" gelistirebilirler. Bu durumda bagkalarina ait diisiincelerinde
aniden, belirgin sapmalar yasanabilir. Yakin iligki bulunduklar1 insanlar1, pozitif
bir yaklasim iginde algilarken; aniden, olumsuz ve hosgoriisii olmayan bireyler

olarak algilamaya baslayabilirler (Geleerd, 1958; Akt. Koroglu, 2007).

BKB Kernberg’e (1967) gore bu durumu yasayan kisilerin 6nem duyduklari
kisilere c¢alistiklart kurumlarla ilgili disiincelerinde belirgin sekilde birden
farklilikk yasanabilir. Calistiklari ya da wugras verdigi durumlarla ilgili
tutumlarinda, cinsel yonelimlerinde, 6nemsedikleri kisilerde ve olaylarda belirgin
olarak goriilebilen hizli bazi degisikler yasanabilir. Yardim istenen bir durumdan
gecmiste yasanan durumlar igin intikam disilinceleri barindiran bir insan

pozisyonuna evrimlesebilirler (Gunderson, ve Singer, 1975).
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Links ve arkadaslarinin (1999) yilinda yaptig1 ¢alismaya géore BKB mevcut
olan kisilerin zarar olusturabilecek durumlarda davrandiklar1 belirtmektedirler;
Alkol ve madde kotiiye kullanimlari olabilir, Yeme bozuklugu icerebilen
tikanircasina yemek yeme davranisinda bulunabilir, yogun para harcayabilir,
kontrolsiiz ve giivensiz cinsel eylemlerde bulunabilir ve tehlikeli ve hizli arag
stirebilirler. BKB mevcut olan bireyler yineleyici intihar girisimleri ya da kendine
zarar verme eylemleri gosterebilirler. Bu eylemleri terk edilme durumlariyla
kaldiklarinda ya da kalacaklarina iligkin kaygilar1 mevcut ise bu davranislarda
bulunabilirler. Bu davraniglar bir korkutma seklinde goriilebilmekte,
sorumluluklarda  bir artis  goriilmesi durumunda da bu eylemlere
rastlanilabilmektedir. (Koéroglu, 2007).

BKB mevut olan bireyler, siirekli bir bosluk hissi ile hayat1 siirdiirmenin
zorlugu icinde bulunabilirler. Olaylar ve kisilerden siklikla ve kolay bir sekilde
sikilabilirler, sliregen olarak ugrasacak bir durum ariyor gibi goriinebilirler
(Fossati ve ark, 2005; Faraji ve Tezcan, 2022 ). Gunderson’a (1999) gore BKB
olan bireyler fazla sekilde kiiclimseyici ve kirici ifade ya da davranislarda
bulunabilirler. Bu kisiler yukarida belirtilen durumlar neticesinde sozsel olarak
yogun oOfke dile getirebilirler. Genellikle yakininda bulunana insanlarin kendisine
yonelik gerekli deger ve ilgiyi gostermediklerini, kendisine zaman ayirmadigi ya
da terk etmeye yonelik tutumlarda bulunuldugu zaman BKB bireyler saldirgan ve
ofkeli eylem ya da davraniglarda bulunabilirler. Yasanan bu durum neticesinde
kendilerini suglu hissedebilir ve utan¢ duygusu yasayabilirler. Yasanan sugluluk
ve utang sonucunda “kotli” bir kisi imaj1 geligebilir, kendilik imgesi olumsuz
etkilenebilmektedir. (Oztiirk, 2004). BKB mevcut olan bireyler hedefler
tamamlanmak {iizereyken (iyi bir iliskiyi bozma, okul bitmeye yakin okuldan
ayrilma) vb. gibi kendilerini baltama durumlar1 yasarlar. BKB mevcut bazi

vakalarda psikotik belirtiler goriilebilmektedir.

2. Borderline Kisilik Bozuklugunda Epidemiyoloji

Borderline vakalar toplumda genel popiilasyonda goriilme yayginligint %1 -
3 'sinde goriilmektedir. Kadinlarda goriilme siklig1 erkeklere gore 2 kat daha
fazladir. (Ellison vd., 2018). BKB tanis1 alan kisilerin birinci derece yakinlarinda

tan1 alanlarin diizeyi topluma gore ortalama 5 kat daha fazladir. Bu duruma ek
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olarak alkol ve madde kotiiye kullanim bozuklugu ve depresif duygu durum
bozukluklart i¢in de artmis risk faktorii mevcuttur (Tirkgapar ve Isik, 2000;
Tomko ve ark., 2014; Mattingley vd., 2022). Klinik ortamda ayakta tedavi
uygulanan kisilerin %10’unda serviste yatanlarin %15-22 oraninda BKB
goriildiigi tespit edilmistir (Klein vd., 2022). Amerikan Psikoloji Birligi’ne gore
BKB tanis1 goriilen kigilerin %20'sinde 6zkiyim riski, %10' unda ise intihar

eylemleri bulunmaktadir (APA, 2013).

Reich ve ark. (1989) yilinda yaptiklar1 ¢alismada psikoz ve depresyon
vakalarinin ayrica basak bir psikolojik rahatsizligi bulunmayan kontrol grubunun
akrabalariyla, DSM-III kisilik bozukluklar1 i¢in gelistirilmis ve yapilandirilmig
(SIDP) uygulanarak yapilan calismada, kisilerin akrabalarinda BKB karsilagsma
orant %2.1 olarak bulunmustur. Farkli arastirmalarda (Akiskal ve ark., 1985;
O’Leary ve ark., 1991; Soloff ve ark., 1994), bu durumlar yasayan kisilerin
klinige bagvurma yas ortalamalar1 21-36 arasinda saptanmistir. Cinsiyet agisindan
incelendiginde, BKB mevcut olan kisilerle yapilan 30 arastirmanin 21 analiz
verilerine gore, BKB vakalarin, %81 oraninda kadin oldugu bildirilmistir

(Baykiz, 2003).

Bir¢ok calismaya (Stone, 1990; Runeson ve Beskow, 1991; akt. Dubo ve
ark., 1997) gore bu kisilerin gecmis ve cocukluk Oykiilerinde ihmal, istismar,
ebeveynlerin ayrilmasi, sevgi eksikligi sik goriilen durumlar arasindadir. BKB
mevcut olan kisilerin erken donemde yasadiklari travmatik deneyimler kisilik
yapisin sekillenmesinde ¢ok Onemli bir etkendir. Bu nedenle deneyimlenen
olumsuz yasantilar kendilik yapisina sekil vermekte, sonuglar bu yonde
sekillenmektedir. BKB mevcut kisilerin %91’1 birden fazla psikolojik
rahatsizliklar ile ilgili teshis tagimaktadirlar, bu kisilerin%42’1nin ise aldigi ruhsal
teshis durumu 2’den fazladir. BKB mevcut olanlarin ailelerinde duygu durum
rahatsizliklar1 ile alkol ve madde kotiiye kullanim bozukluguna iliskin olgular
fazla rastlanir. Annesinde BKB mevcut olanlarin ¢ocuklarinda yogun sekilde

rastlanir (Koroglu, 2007).

3. Borderline Kisilik Bozuklugunda Etiyoloji

Kernberg (1967), BKB’nun etiyolojisini Mahler’in (1952) gelisimsel

sistematigine yoOnelerek ifade etmistir. Cocugun, zihinsel gelisiminin ayrilma-
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bireylesme asamasindayken baglanma figliriinden kopmasi neticesinde bu
durumun olumsuz etkilendigini diisiinmiistiir BKB mevcut olan kisiler, yalniz
olmaya tahammiil edemeyen, baskalarina bagimli ve terk edilme durumlariyla
ilgili yogun korku yasayan kisilerdir (Ozgiiriimez ve ark., 2002). Kernberg
(1967), BKB mevcut olan kisilerin ¢ocukluk caglar1 patolojik nesne iliskilerini
benimsediklerini ifade etmistir. ilkel savunma diizeneklerine basvurulmasi,
cocukluk ¢agi bu iliskinin devam etmesine yardim eder. Erken donemde algilanan
anne figirii iki ana grup seklinde algilanabilir ilki, yeterli ve tutarli anne iyi
olarak, tutarsiz davraniglar gosteren, ilgisiz davranan kotii anne figilirii olarak
tanimlanmistir. Bu durum neticesinde bdlme savunma stratejisi meydana gelir

(Kernberg, 1999).

Kernberg (1967), Nesne iliskilerini, kendilik ile ilgili durumlar1 duygusal ve
zihinsel mekanizmalar olarak siiflandirmistir. Kernberg (1999) Psikolojik
gelisimi bes evreden donemde olustugunu bildirmis, ii¢iincii evrede BKB’nin
meydana geldigini ifade etmigstir. Psikolojik gelisim agisindan {giincli evre
kendilik tasarimlar1 evresidir. Bebegin dogumundan sonraki 6-8. Aydan baslayip,
3 yasina kadar tamamlanmis olur. Mahler (2003) ifade ettigi, tanimladig1 ayrilma
-birlesme donemine denk diismektedir. Bu donem, nesne tasarimlarinin iy1 ya da
kotii sekilde kendilik i¢inden nesne tasarimlarinin ayrilmasiyla olusur. Bu

kendilik ve kendilik disinda kalan sinirlarinin ¢izildigini ifade eder.

Sonug¢ olarak, kendilik ve nesne tasarimlarinin boliinmesi ego alanlarinin
belirlenmesi olarak ifade edilebilir “Iyi” ve “kétii” nesne bilesenleri bolme
mekanizmasi ile ayrilmis durumdadir, heniiz birlesmis kendilik ya da nesne
kavrami olmamistir. “iyi” ve “kotii” kendilik ve nesne bilesenleri ayr1 zamanlarda

2

olusurlar. Bu siire¢ “iyi” ve “kotii” kendilik bilesenlerinin “biitiin” bir nesne
kavrami seklinde birlesmesiyle son bulur. Bu siire¢te yasanan fiksasyon ya da
regresyon borderline organizasyonu olusturabilmektedir. (Mahler, 1952; Akt.
Stone, 1990; Faraji, 2020; Faraji ve Tezcan, 2022). Kernberg, BKB mevcut olan
kisilerin, yilinda tanimladig1 gelisimsel acidan ikinci donem olarak ifade ettigi
“simbiyotik evre” donemini normal bir sekilde yasadigini, nesne ve kendilik
diizgiin sekilde ayirabildigini belirtmistir. Fakat ayni sekilde Mahler’in (1952)

yilinda tanimladigr ayrilma- birlesme donemi olarak adlandirdigr gelisimsel

acidan 3. Donem de fiksasyon yasadiklarini ifade etmigtir.
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Kernberg (1967) ise Mahler’den (1952) farkli olarak BKB olusumun
gelisimsel agidan Mabhler’in tanimladigr 1.5-2 yas arasi donemde olan tekrar
yakinlagsma alt donemini gostermistir. Bu donemde yeni dogan, ana bakim
verenin goz Onlinden ayrilmasi ihtimaline karsi siirekli bir tetikte olma hali
mevcuttur, onun nerede bulunduguna dair siirekli bir kontrol hali mevcuttur.
Yukarida belirtilen gelisimsel donem acgisindan, BKB mevcut olan annelerinin
yeni dogani terk etmesi ya da g6z oniinden ayrilmasi durumlarindan kaygilanarak
aniden olusabilecek ayrilma kaygisindan korunma durumlarini yasantilar gibi
hareket ettikleri ifade edilebilir. Yasanan bu olaylar, erken donemde yasanan
travmatik deneyimin yetigskin yasamda kisiler, yalniz kalma durumlarina asiri
tepkiseldir ve yakin iliski kurdugu kisiler tarafindan terk edilmekten yogun kaygi
duyarlar. (Kernberg, 1967; Akt. Baykiz, 2003).

4. Klinik Goriiniim

BKB o6nemli ozellikleri baginda duygudurum tutarsizligi ve ¢ogu zaman
igsel bir kriz hali mevcuttur. Bu kisiler genel olarak karsidaki kisiye manipiilatif
eylemlerde bulunabilir, kendine ya da c¢evresine yonelik zarar verici davraniglara
basvurabilir ve saldirgan ya da 6fkeli tutumlar takinabilmektedirler. BKB mevcut
olan kisilerde stresor faktorlerin yogun oldugu durumlarda, kiside depresif ya da

psikotik belirtiler ortaya ¢ikabilmektedir.

BKB mevcut olan kisiler siiregen kriz hali ve duygudurum karmasasi
i¢indedirler, hastane basvurulari genellikle yasanan bu durumlar neticesinde
olusur. BKB’nun en ayirt edici belirtileri olarak duygudurumda yasanan
tutarsizlik ve gosterdigi tepkilerin yogunlugu olarak ifade edilmektedir. Depresif
durumdan ofkeli ya da saldirgan tutumlara ardindan higbir duygu belirtisi
olamayan goriineme gecebilmektedirler. Yasanilan bu durumlardan sikayetc¢i
olarak terapiste basvurma durumlari olusabilmektedir. Genel anlamda BKB
mevcut olan kisilerin davranis ve tutumlari kestirilemez durumdadir (Tiirkgapar

ve Isik, 2000).

5. Borderline Kisilik Bozuklugu Tam Olciitleri

Psikolojik Rahatsizliklarin Tanisal ve Sayisal Kitabi, (APA, 2014). BKB
tanist icin DSM 5°te belirtilen 9 maddeden en az bes maddenin kiside var olmasi

gerekmektedir
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1. Duygu durum da dengesizlik
2. Terk edilmeden kaginma nedeniyle asir1 ¢aba gosterme

3. Uygun olamaya yogun 6fke, 6fke denetiminde gii¢liik kuskucu diistinceler

ya da agir ¢ozlilme belirtileri
4. Tekrarlayici intihar girisimleri ya da goz korkutmalar

5. Yakinlik kurdugu kisiyi asir1 yiiceltme ya da asir1 asagilama arasinda

olusan, tutarsiz iliski bi¢imi
6. Hic¢ dinmeyen bosluk hissi
7. Kimlik ile ilgili yasanilan bunalim durumlari
8. Kendine zarar verebilecek en az iki alanda diirtii kontrol sorunlar1 yasama

BKB’ nun belirtileri Gunderson tarafindan (1996) yilinda, en dogru sekilde
ifade edilmistir. Buna gére BKB mevcut olan kisilerin baglica 6 6nemli 6zelligi
bulunmaktadir. Bu 6zellikler; egitim ve is hayatinda basarisizliklar, manipiilatif
eylemler, diirtii kontrol bozukluklari, kendine ve ¢evreye zarar verici davranislar,
yakinlik kurdugu iliskilerde celiskili yaklasimlar ve stresor faktorlerin yogun
oldugu anlarda goriilebilen kisa psikoz durumlarndir. Kalitim ve c¢evresel
faktorlerin kisiler agisindan ayrimlar1 gdstermek igin psiko-biyolojik tutumlar
calisilir. Duygu durum diizenlenmesi, diirtii kontrol sorunlari, zihinsel istikrar ve
kaygi bozukluklar1 biyolojik alt yapisi mevcut olabilecek kisilik bozuklugu
parcalaridir (Gunderson, 1996).

BKB i¢in psiko-biyolojik alanlar, azalan seratonin sistem ile baglantilanmis
dirtiisel 6fke egilimi yogunlasmis sinir sistemi aktivasyonu ile baglantilanmis
duygu durum tutarsizligin1 iginde barindirir. Nevrotiklik, dirtiisellik, kaygi,
duygu durum tutarsizlig1 ve baglanma problemleri gibi BKB belirtilerinin yogun
genetik faktorler tarafindan olustugu belirtilmistir. (Akiskal, 1981). BKB ile
psiko-biyolojik caligmalarin baslica 3 6zellik gergevesi lizerine yogunlasildigi
ifade edilebilir. Bu durumlar duygusal karasizlik, kisa siireli psikotik tablo ve
diirtesel-agresif davraniglardir. BKB tanisinda duygusal kararsizlik, en baslica
belirti olarak kendini gosterir. Kisinin duygu-durumu aniden degisiklik

gosterebilir ve bazi durumlarda uzun siireler ayni kalabilir. Bu 6zellikler Bipolar
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bozukluk ve alt dallar1 olan (siklotimi, distimi, hipomani) gibi durumlarla benzer

nitelikler gosterir (Skodol ve ark., 2002).

BKB: B kiimesinde kategorize edilen bir kisilik bozuklugudur. ilk dénemde
Borderline kisilik bozuklugu nevrotikler psikotikler arasinda konumlandirilarak
calismalar yapilmistir. Yakin donem c¢aligmalarinda tek basina akademik bir
calisma problemi olarak goriilen BKB’ da; benlik, iliskilerde, kimlik,
duygulanimda genellikle siirekli bir tutarsizligin varligindan séz edilebilir.
Antisosyal egilimler, depresif belirtiler, intihar ve kendine zarar verme eylemleri,
alkol ve madde kotiiye kullanim vb. belirtiler ile karakterizedir (Akthar, 2009;
Oztiirk ve Ulusahin, 2015).

Psikotik durumlar ve nevrotik bozukluklarla 6rtiisen bir¢ok 6zellik tagimasi;
tartisilmasina neden olmaktadir. BKB’ da rahatsizligin biiyiik bir kismina baska
bir ruhsal taninin eslik ettigini gosteren arastirmalar mevcuttur; fobiler, panik
bozukluk, OKB, dissosiyatif bozukluklar ve paranoid diisiinceler bu es tanilar
baslicalarindandir. Yatarak tedavi géorme durumlar1 olduk¢a fazladir; borderline
kisilik bozuklugu mevcut olan hastalar hastanede yatis1 yapilan Kkisilerin

%24’{inii olusturmaktadir (Akthar, 2009; Oztiirk ve Ulusahin, 2015).

BKB; kisinin annesinin bu bozukluk mevcut ise kisi i¢in dnemli bir risk
faktoriinii olusturmaktadir. Ayn1 zamanda ailede alkol ve madde kotiiye kullanimi
ve terkedilme durumlarinin varligit BKB goriilme oranini arttiran etmenler olarak
siralanabilir (Koroglu ve Bayraktar, 2007). BKB mevcut olan kisiler kisa donemli
psikotik belirtiler, uzun siiren kriz dénemleri yasayabilirler. Bu gibi durumlar
dissosiyatif belirtiler neticesinde olusabilir. BKB mevcut olan kisiler siirekli bir
Kimlik yapisi olusturmada zorluk ¢ekmektedirler. Ayni zamanda duygulanim
durumlarindan gegisler siklikla ve zit noktalarda yasanmaktadir (Akthar, 2009;
Oztiirk ve Ulusahin, 2015).

BKB mevcut olan kisiler de kendine zarar verici eylemeleri ve suicid
girisimleri goriilebilir. Iliskilerinde dengesizlik hali mevcuttur (Kohut,2006).
BKB olan kisiler kendisine ait imgeleri ve karsisindaki nesneye ait olumlu ve
degerli diislincelerden aniden olumsuz disiincelere gecisler gorilebilir.
Kendilerine ait olumsuz diislinceler mevcut oldugunda bagka bir nesneye

yakinlagma ihtiyaci hissedebilirler. Yakinlik kurdugu romantik iliskiler agisindan
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sinirlar1 belli olmayan iliski tarzi gelistirirler. Yogun olarak yasadigi bosluk
duygulariyla beraber rastgele cinsel iliskilerde bulunabilirler (Koroglu ve

Bayraktar, 2007).

Iliski i¢inde bulundugu Nesne ve bireylerden beklenmedik ve aniden olusan
kendini geri ¢cekme davranisi gosterirler, ancak yalnizliga tahammiil edemezler.
(Gunderson ve Links, 2009). Volkan’a (2007) gore BKB; nesne iliskileri
acisindan ayrigsma-bireysellesmenin yasandigr 3. evrede yasanan sekteye

ugramalarin ve takilmanin neticesinde olusabilecegini belirtmistir.

Kernberg’e (1999) gore; ayrisma-bireysellesmenin basamaklarindan biri
olan uzlasma mekanizmasi olusamamistir ve nesne devamliligi sekteye
ugramistir. Bu durum igsel denetim mekanizmalarinin kurulamamasina ve kimlik
bozukluguna neden olur. BKB mevcut olan kisiler, aniden degisebilen kontrol

etmekte zorlandiklart yogun duygularin etkisi igerisindedir.

Yasanan bu duygular ve bu duygular zihinsel semalarla birlikte hareket
eder, sonu¢ olarak sadece duygu durumda bozulmalara neden olmaz, zihinsel

anlamda da problemlere yol agar (Kernberg, 1999).

BKB agir veya hafif diizey seklinde iki grup igerisinde tartisilmaktadir
(Masterson, 2006). Agir diizey BKB mevcut olan kisilerde yalniz kalma
durumlarinda ya da terk edilme tehlikesi ile karsilastiklarinda iliski kurdugu
nesne ya da bireylere yapisma yoluyla savunma stratejisi gelistirirler, bu kisiler
yapismact BKB tiirli olarak adlandirilirlar. Hafif diizey BKB mevcut olan
kisilerde agir diizey durumlarinin tersi olarak uzaklagsma davranigini gosterirler bu
nedenle uzaklasmact BKB olarak tanimlanirlar. (Masterson, 2006). Giiniimiizde
yapilan ¢alismalar, BKB mevcut olan kisiler igin yapilan g¢esitli tedavi
yontemlerinin bulundugunu, psikoterapi yOdnteminin tedavi etme diizeylerinin
yiksek oldugunu belirtmislerdir. BKB mevcut olan kisilerde ¢esitli psikolojik
rahatsizliklarin eslik etmesi durumunda yatarak tedavi ya da ilag tedavisi de

yaygin olarak kullanilmaktadir (Gunderson ve Links, 2009).

Otto Kernberg (1997). Tanimladigt BKB’nun en belirgin 6zelliklerinin
basinda ofkeli davranislar, stirekli degisken, depresif duygu durumu ve saldirgan
davraniglara egilimli olmalar1 gelmektedir. BKB mevcut olan kisilerde ilkel

savunma mekanizmalarindan yansitmali 6zdesimi agiklamig, benlik sinir
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olmayan kisilerin iligkilerinde, genellikle bebeklik doneminde kullanilan bir
savunma mekanizmasini kullandiklarini bildirmistir. Yansitmali 6zdesim, bebegin
anne ile biitiinlesik oldugunu ve ayristiramadigi, bu nedenle yansitma yapamadigi
bir silirecte ortaya ¢ikmasi nedeniyle ilkel bir savunma mekanizmalar1 arasinda
yer almaktadir. Bu savunma mekanizmasina goére, “kotii” yonlerini yakin iliski
kurduklart kisilere yansitarak “iyi” kalma g¢abasi igerisindedirler. Bu savunma
mekanizmasi nedeniyle, kisinin iyi ve kotii olan taraflarini biitiinlestirememesi,
benlik kavramini algilayista zorluklara neden olmaktadir. Benlik kavramini
algilamaktaki bu bozulma, yalmizlik hissi, bosluk duygusu ve Kkimlik
karmasalarina yol agabilmektedir (Gunderson ve Singer 1975). Birey kurdugu
yakin kisileraras1 iliskilerinde baglanma sorunlari ve bagimlilik sorunlari
yasamakta, iliski kurdugu kisiyi idealize etme ile birden degersizlestirme

siirecleri agisindan degisken bir tutum gostermektedir.

Arastirmalara BKB mevcut olan kisilerin erken donem ge¢mislerinde %75
oranin da travmatik deneyimim varhi§i goriilmektedir. Farkli psikolojik tani
gruplarinda bu oranlar %22-35 arasinda iken, BKB’da bu oranin yiiksek olmasi
dikkat cekmektedir. BKB mevcut olan kisilerin yetiskin donemdeki iliskilerinde
de cocukluktaki istismar ve ihamal edilme, saldirtya ugrama, Orselenme

sahnelerini tekrarlayici bir bicimde yasadiklar1 gozlemlenmistir (Arslan ve ark.,

1997).
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111.YONTEM

Calismanin bu boliimiinde arastirmanin modeli, arastirmanin evren ve
orneklemi, arastirmada kullanilan veri toplama araglar1 ve veri analiz teknikleri

ile ilgili yontem kismi ele alinmustir.

A. Arastirmanin Modeli

Bu calisma iliskisel tarama modelinde kesitsel bir arastirmadir. Veriler,
2022-2023 egitim ogretim yilinda Istanbul’ da bulunan 5 farkli iiniversiteden
tesadiifi ornekleme yontemiyle toplanmistir. Verilerin ¢oziimlenmesinde SPSS 24
programindan faydalanilmistir. Verilerin normal dagilim gdsterip gostermedigi
Kolmogorov Smirnov Testi ile kadin ve erkek katilimcilar arasi dlgek puan
ortalamalar1 karsilastirmasi ise Bagimsiz Orneklem T Testi ile analiz edilmistir.
Olgekler arasi1 korelasyonlar igin Pearson Momentlet Carpim1 Korelasyon Testi
kullanilmistir. OCY ile BKB arasindaki iliskide baglanma stillerinin araci rolii

SPSS Process Macro aracilik analizi ile degerlendirilmistir.

B. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evreni Istanbul ilinde 2021-2022 yili egitim ve ogretim
doneminde O6grenim gormekte olan {iniversite Ogrencileridir. Arastirmanin
orneklemini Istanbul ilinde bulunan 5 farkli iiniversiteden 18-24 yas araliginda
olmak iizere toplam 423 iiniversite dgrencisi olusturmustur. Calisma, Istanbul
Aydin Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Sosyal ve Beseri Bilimler Etik
Kurulu tarafindan (karar no: 2022/21; tarih: 29.12.2022 izni ile katilimcilara
Onam Formu dagitilarak uygulanmistir. Veri toplama araglart olarak;
Sosyodemografik Bilgi Formu, Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilar Olgegi,
Borderline Kisilik Envanteri, Iliski Olcekleri Anketi uygulanmistir.
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C. Veri toplama araclari

1. Sosyodemografik Bilgi Formu:

Kisilerin sosyo-demografik bilgilerini almak amaciyla arastirmaci
tarafindan hazirlanmis olan bu formda yas, cinsiyet, aile, gelir diizeyi (2022
yilinda mevcut olan net asgari iicret iizerinden belirlenmistir) ve medeni durum

gibi degiskenleri 6l¢gmek amaciyla toplam 15 soru bulunmaktadir

2. Cocukluk Cag Olumsuz Yasantilar Ol¢egi Tiirkce Formu (CCOYO)

Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilar ¢alismasi, Dube vd., (2003) tarafindan
1995-1997 yillar1 arasinda California’daki Kaiser Permanente saglik grubu
tarafindan diizenlenen orseleyici ¢ocukluk yasantilarinin uzun donemli fiziksel ve
ruhsal {izerindeki olumsuz etkilerini ortaya koymayir amaglayan caligmadir.
Olgegin iilkemizdeki gecerlik ve giivenirlik calismasi Giindiiz ve ark (2018)
tarafindan yapilmistir 6lgek, ¢cocukluk donemi orseleyici yasantilarini sorgulayan
(Ebeveyniniz ya da ev halkindan biri siklikla size kiifiir etti mi, sizi asagiladi mai,
sizi hor gdérdii mi? Fiziksel anlamda incitecek bir davranista bulundu mu?) Vb.
10 maddeden olusmaktadir. Sorular, sadece ‘evet’ secenegi icermekte, aksi halde
sorular bos birakilmaktadir. CCOYO toplam puani 0-10 arasinda degismektedir.
Kesme degeri yoktur. CCOYO’niin i¢ tutarliligmin belirlenmesi amaciyla
hesaplanan Cronbach alfa degeri 0,74 olarak hesaplanmistir. Olgegin Cronbach
alfa katsayis1 0,73 olarak bulunmustur (Giindiiz vd., 2018).

3. iliski Olgekleri Anketi

Iliski olgekleri anketi Griffin ve Bartholomew, (1994) tarafindan
gelistirilmistir. Olgcek 30 maddeden olusmakta ve maddeler toplanarak dort
baglanma stilini (giivenli, kayitsiz, saplantili ve korkulu baglanma stilleri) 6lgmek
amaglanmaktadir Olgekte yer alan sorular bireylerin kendilerini ve yakin
iligskilerdeki tutumlarini ne derece tanimladiklarin1 gosterecek sekilde 7°1i likert
tipi bir 6lgek lizerinde (1=Beni hi¢ tanimlamiyor; 7=Tamamiyla beni tanimliyor)
isaretlenmektedir. Olgegin alt olceklerinin alfa degerleri 0.70 civarindadir.
Olgegin gegerlilik ve giivenirlik ¢alismalar1 Siimer ve Giingdr (1999) tarafindan
yapilmistir. Yapilan faktor analizinde 30 madde dort faktor altinda toplanmastir.

Alt olcekler arasindaki giivenirlik katsayilar1 0.41 ile 0.71 arasindadir, 6lgegin
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test-tekrar test giivenirliginin yiiksek oldugu ortaya ¢ikmistir (Stimer ve Giingor,
1999).

4. Borderline Kisilik Envanteri

Borderline Kisilik Envanteri (BKE), Leichsenring (1999) tarafindan
gelistirilmistir. Olgcek 53 maddeden olusmakta ve dogru yanlis seklinde
yanitlanmaktadir. Olgek, bordeline kisilik bozuklugunun tiim ydnlerini
barindirmakta ve Kernberg (1999) tarafindan temel tani kriterleri belirlenen,
kimlik karmasasi, ilkel savunma mekanizmalari, benlik yapisindaki bozulma ve
gercegin degerlendirilmesinde yetersizlik belirtilerini dlgmektedir. Olgegin son
iki maddesi klinik amacli bilgi toplamak i¢in kullanilmaktadir ve 53 maddenin ilk
51 maddesi analize sokulmaktadir. Toplam “dogru segenegini” isaretleme sayisi
toplanarak Olcekten alinan toplam puan elde edilmekte ve bu sayr katilimcinin
borderline Kisilik oriintiisiiniin  diizeyini belirtmektedir. Olgegin Tiirkgeye
uyarlanmasi ve gecerlilik giivenirlik ¢aligmalar1 Aydemir ve arkadaslar1 (2006)
tarafindan yapilmistir. Glivenilirlik analizinde Cronbach alfa degeri 0.92, yalnizca
borderline kisilik Oriintiisii i¢in ise bu oran 0,84 olarak Olgiilmiistiir. Madde-
toplam puan analizi agisindan korelasyon katsayisi araligi 0.18-0,63 arasinda
bulunmustur. Test-yeniden test korelasyonunda 0,67 olarak bulunmustur
Envanterinden elde ettikleri puan sirasiyla borderline kisilik bozuklugu i¢in(s=40)
23.248.3, major depresif bozukluk i¢in (s=35) 12.3+7.7, sizofreni i¢in (s=30)
11.0+£8.1 ve saglikli kontrol denekleri i¢in (s=61) 5.14+3.7 olarak saptanmistir ve
aralarindaki fark istatiksel olarak anlamlidir. (Aydemir vd., 2006).

D. Verilerin Analizi

Yapilan anket sonuglar bilgisayar ortaminda spss 25 programina uygun bir
sekile getirilmis ve kodlanarak buraya aktarilmistir. Buraya aktarilan veriler
uygun bicimden islendikten sonra Ol¢cek puanlarina erisilmistir. Calisma da
kullanilan 6l¢eklerin normal dagilima uygunlugu test edilmistir. Normal dagilim
varsayimi basiklik ve ¢arpiklik degerleri tizerinden degerlendirilmigtir. Verilerin
analizi sonucu basiklik ve carpiklik degerleri icin -2 +2 referans arali§inda
cikmigtir. Bu aralik normal dagilima uygun oldugunu belirtmektedir

(HahsVaughn & Lomax, 2020).
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Cizelge 1. ACE Olgegi, Borderline Kisilik Envanteri ve iliski Olgekleri
Anketine iliskin Carpiklik ve Basiklik Degerleri

Carpikhk Basikhik

ACE Olgegi 1.075 0.471
Borderline Kisilik Envanteri 0.440 -0.441
iliski Olgekleri Anketi

Giivenli Baglanma 0.191 -0.327
Korkulu Baglanma -0.227 -0.326
Saplantili Baglanma -0.197 -0.246
Kayitsiz Baglanma -0.309 0.519

Referans degerlerine gore, Olgeklerin basiklik ve carpiklik degerlerinin
normal dagilim i¢in uygun oldugu ve bu sebepten dolay1 parametrik analizlerin
kullanilmasina karar verilmistir. Pearson Korelasyon analizi ile ACE Olgegi,
Borderline Kisilik Envanteri ve Iliski Olgekleri Anketi arasindaki iliskiler
arastirlmistir. ACE Olgegi, Borderline Kisilik Envanteri ve Iliski Olcekleri
Anketinin demografik degiskenlere gore fark analizleri i¢in Tek Yonli Varyans
Analizi (One-way ANOVA), bagimsiz orneklemler T Testi yapilmistir. Araci rol
analizi i¢cin PROCESS 3.5 Makrosu kullanilmistir. Bu ¢alisma i¢in biitiin analizler
%95 giiven araliginda yapilmis ve p degeri i¢in referans olarak 0.05 degeri

kullanilmastir.

Cizelge 2. Korelasyon Katsayisi Igin Deger Araliklar

Korelasyon Katsayis1 [liskinin Giicii
0.000 - 0.300 Disiik iligki giict
0.301-10.700 Orta iligki giicii
0.701 —1.000 Yiiksek iligki giicii
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IV. ARASTIRMADAN ELDE EDIiLEN BULGULAR

Cizelge 3. Demografik Degiskenlere Gore Dagilim

S %
Cinsiyet Erkek 180 44.8
Kadin 222 55.2
Total 402 100.0
Medeni Durum Bekar 402 100.0
Ailenizin Aylik Geliri 6000 TL ve alt1 147 36.6
8500 TL ve alt1 132 32.8
12000 TL ve alt1 95 23.6
15000 TL ve iistii 28 7.0

Katilimeilarin %44.8°1 erkek, %55.2°s1 kadin, tamam1 bekar olup, aile aylik
gelirleri %36.6’s1 6000 TL ve alt1, %32.8’1 8500 TL ve alt1, %23.6’s1 12000 TL
ve alt1, %7°si 15000 TL ve ustidir.

Cizelge 4. Katilimcilarin Yaslarina Ait Tanimlayict Degerler

N Min Maks X Ss.

Yas 402 18 24 21 2

Calismaya katilanlarin yaslarinin ortalamasi1 (X=21, S§=2), minimum yas

18, maksimum yas 24’diir.

Cizelge 5. ACE Olgegi, Borderline Kisilik Envanteri ve iliski Olgekleri
Anketinin Tanimlayic1 Degerleri

n Min Maks X Ss.

ACE Olgegi 402 0 8 1.49 1.67
Borderline Kisilik Envanteri 402 0 43 16.42 8.98
iliski Olgekleri Anketi

Giivenli Baglanma 402 1 7 3.58 1.23
Korkulu Baglanma 402 1 7 4.42 1.23
Saplantili Baglanma 402 1 7 421 1.18
Kayitsiz Baglanma 402 1 7 4.76 1.05

ACE olgegi ortalamas1 (X=1.49, SS=1.67), borderline kisilik envanteri
ortalamasi (X=16.42, $§=8.98), giivenli baglanma ortalamasi1 (X=3.58, $§=1.23),
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korkulu baglanma ortalamasi (X=4.42, S§=1.23), saplantili baglanma ortalamasi
(X=4.21, SS=1.18), kayitsiz baglanma ortalamasi (X=4.76, SS=1.05)

Cizelge 6. ACE Olgegi, Borderline ve Iliski Olgekleri Arasindaki liski
1 2 3 4 5 6
1-ACE Olgegi 1
2-Borderline Kisilik 449™ 1
Envanteri ,
3-Giivenli Baglanma 0,033 ,156 1
4-Korkulu Baglanma 301" 429" 0,048 1
5-Saplantili Baglanma 209" 450" 4377 ATT 1
6-Kayitsiz Baglanma 1697 259”7 1317 495" 3617 1

**p<0.01, *p<0.05 Uygulanan testin ismi: Pearson Korelasyon Testi

Borderline kisilik envanteri ile ACE 06lgegi (r=.449, p<0.01) arasinda orta
diizey ve pozitif iligki, Giivenli Baglanma ile ACE o6l¢egi (r=.0,033, p<0.01)
arasinda zayif diizey ve pozitif iliski, Korkulu Baglanma ile ACE 6lgegi (r=.301,
p<0.01) arasinda orta diizey ve pozitif iliski, Saplantili Baglanma ile ACE 6l¢egi
(r=.209, p<0.01) arasinda zayif diizey ve pozitif iliski, Kayitsiz Baglanma ile
ACE 6lgegi (r=.169, p<0.01) arasinda zayif diizey ve pozitif iligki vardir.

Giivenli Baglanma ile borderline kisilik envanteri (r=.449, p<0.01) arasinda
zayif diizey ve pozitif iligki, Korkulu Baglanma ile borderline kisilik envanteri
(r=.449, p<0.01) arasinda orta diizey ve pozitif iligki, Saplantili Baglanma ile
borderline kisilik envanteri (r=.449, p<0.01) arasinda orta diizey ve pozitif iliski,
Kayitsiz Baglanma ile borderline kisilik envanteri (r=.449, p<0.01) arasinda zayif

diizey ve pozitif iliski vardir.

Cizelge 7. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda
Korkulu Baglanmanin Araci Roliine iliskin Sonuclar
Model R R° B SH B T p Alt Ust
Smir Smir
(Sabit) 29 20 12,82 0,54 23,86 0,000* 11,76 13,88
1 ACE Olgegi 242 0,24 0,45 10,06 0,000 1,94 2,89
(Sabit) 36 .29 314 141 2,22 0,027* 0,36 5,91
ACE Olgesgi 1,89 0,24 0,35 8,00 0,000* 1,43 2,36
2 2,37 032 0,32 7,35 0,000* 1,74 3,00
Korkulu Baglanma
Direkt Olmayan 0.06 0.01 0.04 0.08

Toplam Etki (Araci)

*0<0.05 Kullanilan test: PROCESS 3.5
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Bulgular Cizelgesundaki sonuglar1 degerlendirdigimizde, ilk modelde ACE
Olcegi bagimsiz degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeni
puanindaki varyansin %20’sini a¢ikladig1 goriilmiistiir. Modele ikinci asamada
korkulu baglanma bagimsiz degiskeni katilmistir. Korkulu baglanma bagimsiz
degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degisken puanindaki varyansin
%09’unu agikladigr gorilmiistir. ACE 06lgegi ve korkulu baglanma bagimsiz
degiskenleri Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeninde puanindaki
varyansimn  %29’unu agikladigi bulgulara gore saptanmustir. Ikinci asamada
korkulu baglanma bagimsiz degiskeni degiskeninin eklenmesiyle ACE 06lcegi
bagimsiz degiskeninin beta degeri. 45’den. 35’e¢ diismiistiir. Sonrasinda beta
degerindeki bu diisiisii kontrol etmek i¢in Bootstrapping analiziden 5000 yeniden
orneklem segenegi ve %95 giiven aralig1 segenekleri uygulanmis ve ¢ikan sonugta
alt siir ve st smirin 0 ‘1 icermedigi saptanmistir. Araci rol analizi sonuglar

degerlendirildiginde, kismi araciligin oldugu bulgulara gore saptanmistir.

ayolu p=30% Korkulu b yolu p=43*
Baglanma
. Borderline
ACE Olgegi
e cyolu p=45* c’yolu f=35% Kisilik
> Envanteri
*p<0.05

Sekil 1. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda Kokulu
Baglanmanin Araci Roliine iliskin Beta Katsayilart

Cizelge 8. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda
Saplantili Baglanmanin Araci Roliine iliskin Sonuclar

Model R R° B SH B t p Alt Ust
Sinir Sinir
(Sabit) 29 20 12,82 0,54 23,86 0,000* 11,76 13,88
1 ACE Olgegi 242 0,24 0,45 10,06 0,000* 1,94 2,89
(Sabit) 36 .33 1,49 1,36 1,09 0,276  -1,19 4,17
ACE Olgesgi 2,00 0,22 0,37 8,90 0,000* 1,56 2,44
2 Saplantili Baglanma 284 032 0,37 8,90 0,000* 2,21 3,46
Direkt Olmayan 042 011 0.21 0.66

Toplam Etki (Araci)

*0<0.05 Kullanilan test: PROCESS 3.5

Bulgular Cizelgesindeki sonuglar1 degerlendirdigimizde, ilk modelde ACE
Olcegi bagimsiz degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeni
puanindaki varyansin %20’sini a¢ikladig1 goriilmiistiir. Modele ikinci asamada

saplantili baglanma bagimsiz degiskeni katilmistir. Saplantili baglanma bagimsiz
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degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degisken puanindaki varyansin
%13 iini agikladigr goriilmistiir. ACE o6lgegi ve saplantili baglanma bagimsiz
degiskenleri Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeninde puanindaki
varyansin %33’{inii acikladigi bulgulara gore saptanmustir. ikinci asamada
saplantili baglanma bagimsiz degiskeni degiskeninin eklenmesiyle ACE olgegi
bagimsiz degiskeninin beta degeri .45’den .37’ye diismiistiir. Sonrasinda beta
degerindeki bu diisiisli kontrol etmek i¢in Bootstrapping analiziden 5000 yeniden
orneklem segenegi ve %95 giiven aralig1 segcenekleri uygulanmis ve ¢ikan sonugta
alt siir ve ist smirin 0 ‘1 icermedigi saptanmistir. Araci rol analizi sonuglar

degerlendirildiginde, kismi araciligin oldugu bulgulara gore saptanmistir.

Saplantilt
Bagl
ayolu g=21* B byolu p=45*
) Borderline
ACE Olgegi x .
e cyolu f=45* ¢’ yolu p=37* Kisilik
Envanteri
*p<0.05

Sekil 2. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda Saplantili
Baglanmanin Araci Roliine iliskin Beta Katsayilart

Cizelge 9. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda
Kayitsiz Baglanmanin Araci Roliine Iliskin Sonuglar

Model R R B SH B t p Alt Ust
Stnir Stir
(Sabit) 29 .20 12,82 0,54 23,86 0,000* 11,76 13,88
1 ACE Olgegi 242 0,24 045 10,06 0,000* 1,94 2,89
(Sabit) 36 .23 539 1,82 2,95 0,003* 1,80 8,98
ACE Olgegi 225 024 042 941 0,000* 1,78 2,71
2 162 038 0,19 4,25 0,000* 0,87 2,36
Kayitsiz Baglanma
Direkt Olmayan 0.17 0.06 0.06 0.30

Toplam Etki (Araci)

*»<0.05 Kullanilan test: PROCESS 3.5

Bulgular Cizelgesindeki sonuglart degerlendirdigimizde, ilk modelde ACE
Olcegi bagimsiz degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeni
puanindaki varyansin %20’sini agikladig1 goriilmiistiir. Modele ikinci asamada
kayitsiz baglanma bagimsiz degiskeni katilmistir. Kayitsiz baglanma bagimsiz
degiskeninin Borderline kisilik envanteri bagimli degisken puanindaki varyansin

%03’iint acikladigr goriilmiistir. ACE 0Olgegi ve kaygili baglanma bagimsiz
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degiskenleri Borderline kisilik envanteri bagimli degiskeninde puanindaki
varyansin %23 iinii acikladig1 bulgulara gére saptanmistir. Ikinci asamada kaygili
baglanma bagimsiz degiskeni degiskeninin eklenmesiyle ACE 06lgegi bagimsiz
degiskeninin beta degeri. 45°den. 42’ye diismiistiir. Sonrasinda beta degerindeki
bu diistisii kontrol etmek i¢in Bootstrapping analiziden 5000 yeniden 6rneklem
segenegi ve %95 giiven aralig1 segenekleri uygulanmis ve ¢ikan sonugta alt sinir

ve {list smirin 0 ‘1 igcermedigi saptanmistir. Aract rol analizi sonuglari

degerlendirildiginde, kism1 araciligin oldugu bulgulara gore saptanmistir.

Kayitsiz
ayolu p=17+% Baglanma b yolu p=.26*
. Borderline
ACE Olgegi X o
s cyolu f=45% ¢’ yolu p=42* Kisilik
Envanteri

*5<0.05

Sekil 3. ACE Olgeginin Borderline Kisilik Envanterini Yordamasinda Kayitsiz
Baglanmanin Araci Roliine Iliskin Beta Katsayilari

Cizelge 10. Cinsiyet Degiskenine Gére ACE Olgegi, Borderline Kisilik
Envanteri Olgeginden Elde Edilen Puanlarin Kiyaslanmasi

n X Ss. t Sd. P

ACE Olgegi Erkek 180 1.08 140 -4.69 399.294 0.000*
Kadin 222 182 1.80

Borderline Kisilik Envanteri Erkek 180 16.27 8.99 -0.30 400 0.766
Kadin 222 16.54 8.99

Giivenli Baglanma Erkek 180 3.79 114 313 396.961 0.002*
Kadin 222 341 1.29

Korkulu Baglanma Erkek 180 421 115 -3.01 400 0.003*
Kadin 222 458 1.27

Saplantilh Baglanma Erkek 180 4.36 1.05 2.39 399.754 0.017*
Kadin 222 4.09 1.26

Kayitsiz Baglanma Erkek 180 4.68 096 -1.33 400 0.186

Kadin 222 482 111

*p<0.05 Uygulanan testin ismi: Bagimsiz Orneklemler T-Testi

Borderline Kisilik Envanteri, Kayitsiz Baglanma alt boyutu cinsiyet
degiskeni {izerinden kiyaslandiginda olgeklerden alinan ortalama puanlarin

arasinda anlami diizeyde bir farkliligin olmadigi saptanmistir (p>0.05).

ACE Olgeginden (t(399.294)=-4.69, p<0.05), Korkulu Baglanma alt
Olceginden (t(400)=-3.01, p<0.05) aldiklar1 puanlar cinsiyet degiskeni iizerinden

kiyaslandiginda dl¢eklerden alinan ortalama puanlarin arasinda anlami diizeyde
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bir farkliligin oldugu saptanmistir. Ortalamalar karsilagtirildiginda kadinlarin,

erkeklere gore daha yiiksek ortalamaya sahip oldugu goriilmektedir.

Giivenli Baglanma alt 6lgeginden (1(396.961)=3.13, p<0.05), Saplantili
Baglanma alt ol¢eginden (t(399.754)=2.39, p<0.05) aldiklar1 puanlar cinsiyet

degiskeni iizerinden kiyaslandiginda olgeklerden alinan ortalama puanlarin

arasinda anlami diizeyde bir farkliligin oldugu saptanmistir.

Ortalamalar

karsilastirildiginda erkeklerin, kadinlara gore daha yiiksek ortalamaya sahip

oldugu goriilmektedir,

Cizelge 11. Ailenizin Aylik Gelir Durum Degiskenine Gére ACE Olgegi,
Borderline Kisilik Envanteri Olgeginden Elde Edilen Puanlarin Kiyaslanmasi

N X Ss. Var. K. KT Sd. K.O F P

ACE Olcegi 6000 TL ve alti 147 1.73 176  G.Arasi 15.62 3 521 1.88 0.132

8500 TLvealts 132 1.28 153  G.igi 1102.84 398 277

12000 TL ve 95 1.39 1.65 Total 1118.46 401

alt1

15000 TL ve 28 1.54 1.82

isti

Total 402 1.49 1.67
Borderline 6000 TL ve altt 147 1730 990 G.Arast  613.86 3 204.62 257 0.054
Kisilik 8500 TL vealt1 132 1471 829 G.ligi 31732.09 398  79.73
Envanteri 12000 TL ve 95 16.89 824 Total 3234595 401

alt1

15000 TL ve 28 1825 8.71

iistii

Total 402 16.42  8.98
Giivenli 6000 TL ve altt 147  3.57 136 G.Arast  2.37 3 0.79 052 0.671
Baglanma 85000 TL ve 132 3.65 116  Gligi 608.63 398 153

alt1

12000 TL ve 95 3.46 120 Total 610.99 401

alt1

15000 TL ve 28 3.67 0.98

usti

Total 402 358 1.23
Korkulu 6000 TL ve altt 147  4.66 123 G.Aras1  14.28 3 4.76 322  0.023*
Baglanma 8500 TL vealt1 132  4.25 129 Gligi 588.70 398 148

12000 TL ve 95 4.29 1.07  Total 602.98 401

alt1

15000 TL ve 28 431 1.25

usti

Total 402 442 1.23
Saplantih 6000 TL ve altt 147  4.37 122  G.Aras1  5.97 3 1.99 144  0.230
Baglanma 8500 TLvealn 132 411 120 Gligi 549.64 398 1.38

12000 TL ve 95 4.10 1.07  Total 555.61 401

alt1

15000 TL ve 28 4.23 1.15

usti

Total 402 421 1.18
Kayitsiz 6000 TL vealt1 147  4.93 1.09 G.Arasi 7.76 3 2.59 237 0.070
Baglanma 8500 TLvealn 132  4.63 1.05 Gligi 433.89 398  1.09

12000 TL ve 95 4.66 099 Total 441.65 401

alt1

15000 TL ve 28 4.81 0.94

tstii

Total 402 476 1.05

*0<0.05 Uygulanan testin ismi.: Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)

ACE Olgegi, Borderline Kisilik Envanteri, Giivenli Baglanma, Saplantili

Baglanma, Kayitsiz Baglanma alt boyutu ailenin aylik gelir durum degiskeni
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tizerinden kiyaslandiginda 6lgeklerden alinan ortalama puanlarin arasinda anlami

diizeyde bir farkliligin olmadig1 saptanmistir (p>0.05).

Korkulu Baglanma alt 6lgeginden (F(3.398)=3.22, p<0.05) elde edilen
ortalamalarin ailenin aylik gelir durumu farklilik gdsterdigi tespit edilmis ve
sonrasinda karsilastirma analizlerine gecilmistir. Grup varyans dagilimlarinin
homojen olduguna Levene’s testi ile karar verilmistir (p>0.05). Post hoc testinin
varyans homejenligi saglandiginda yapilan Tukey testi bulgular1 sonuglarina gore,
6000 TL ve alt1 aylik geliri olan grubun aldig1 puanlarin 8500 TL ve alt1 aylik
geliri olan gruptan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
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V.TARTISMA

Bu arastirma kapsaminda ile iiniversite 6grencilerinin orseleyici ¢ocukluk
yasantilarinin ve baglanma stillerinin borderline kisilik 6zellikleri ile iliskisi
incelenmistir. Calismanin ana hipotezi, baglanma stillerinin drseleyici ¢ocukluk
yasantilar1 ile borderline kisilik 6zellikleri arasindaki iliskide araci rolii olacagi

olup hipotez dogrulanmistir.

Mevcut arastirmada Borderline kisilik envanteri ile ACE 06lcegi arasinda
orta diizey ve pozitif iliski bulunmustur. Yapilan arastirmalarda Orseleyici
cocukluk Yasantilari’nin (OCY); gelecek yillardaki yasamda ruh saghigi ile ilgili
problemler yasama, kronik hastaliklara yakalanma riskini suca bulagsma ya da
sucun magduru olma, fiziksel sagligi olumsuz yonde etkileyebilecek riskli
davranislarda bulunma gibi faktorleri arttirdigi saptanmistir. Yasanan OCY nin
seviyesi arttikca psikolojik ve bedensel saglik problemlerinin meydana gelme
durumlar1 da artmaktadir. Uzun siireler boyunca yapilan ve takip edilen
arastirmalara gore, OCY sayisinin artmasinin saglk, psikolojik, davranigsal ve
sosyal yonden bircok probleme neden oldugu saptanmis ve siklikla diger

rahatsizliklarin eslik ettigi gézlenmistir (Giindiiz ve ark. 2018).

Herman ve arkadaslarina (1989) yilinda yaptiklar1 arastirmaya gore BKB
tanis1 alan, BKB 0zellikleri gdsteren fakat tan1 almamis kisilerden olusan kontrol
grubu karsilastirildiginda ¢cocukluk ¢aginda yasanan ihmal ve istismar dykiisiiniin
en fazla gorildigi grup BKB tanisi almis kisilerden olustugunu saptamislaridir.
Ihmal ve istismar durumlarinin BKB tanis1 almamis kontrol grubunda nerdeyse
goriilmemis oldugu saptanmistir. Sonu¢ olarak BKB 6zellikleri gosteren kisilerin
cocukluk donemlerinde yasadiklari thmal ve istismar durumlarinin yaygin olarak
goriildiigii ancak ihmal ve istismar durumlarinin ¢oklugunun BKB tanis1 almis
bireyler kadar faza olmadigi yoniinde ifade edilebilir. Alanyazinda yapilan
arastirmalar ile yapilan bu c¢alisma sonuglar1 goz Oniine alindiginda BKB ve
Ozelliginin nedenleri arasinda yaygin olarak cocukluk caginda ebeveynler ile

kurulan iligkiler dikkat ¢cekmektedir
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Alanyazinda yapilan arastirmalar BKB mevcut olan kisilerin dogumdan
ergenlik donemine kadar olan siirecteki Oykiilerinde %75 oranin da travmatik
deneyimlerin oldugu belirtilmektedir. Farkli psikolojik rahatsizliklarda bu oranlar
%22-35 arasinda degismekte iken, BKB’ da bu oranin diger rahatsizliklara gore
yiiksek olmasi dikkat cekmektedir. BKB mevut olan kisilerin psikolojik
rahatsizlik belirtileriyle OCY arasinda iliskisi mevcut ¢alisma ile benzer
nitelikler gostermektedir. Bu kisiler yetiskin yillardaki yasaminda da ¢ocukluk
doneminde yasadiklar1 6rseleyici olaylar1 ve travmatik deneyimlerinin sahnelerini
tekrarlayici1 bir bicimde ve yineleyici sekilde yasantiladiklari belirtilmistir.

(Arslan ve ark. 1997).

Dogumdan ergenlige kadar olan siiregte ihmal ve istismar durumlarina
maruz kalan bireyler psikolojik rahatsizliklar agisindan yiiksek risk barindiran
kigilerden olusmaktadir. Diger bir yonden bu kisiler bagka kimselerle kurmus
olduklar1 sosyal iletisimde ¢ekingen ve korkak tavirlar ofkeli ve saldirgan
davraniglar gosterme egilimindedirler. (Gilindiiz ve ark. 2018). Burgess ve
arkadaslarinin (1995) yilinda yaptiklari ¢aligmaya gore ¢ocuklarin ihmal ya da
istismar durumlarina maruz kalmasi neticesinde travmatik stres tepkilerinin
belirtiler1 olan kag¢inma, hissizlesme ve irkilme tepkileri gelistirdigini ve bu
davranig Ozelliklerini zihinde olusan bilissel mekanizmalar yoluyla yetiskin
yillarindaki iligkisel yasama tasindigini gézlemlenmislerdir. Bu kisilerin yetiskin
yillarindaki kurdugu sosyal ya da romantik iligkilerde ¢cocukluk doneminde maruz
kalinan travmatik deneyim sahnelerinin tekrarlayici bir bi¢imde yasadiklar

varsayilmaktadir.

Bu arastirmada Orseleyici ¢ocukluk yasantilar1 borderline kisilik oriintiisii
olusturma olasiligini artirdigin1 ancak tek basina yeterli etkiye sahip olmadigini
ortaya koymustur (Burgess ark. 1995: 16 akt. Zerenoglu, 2011). Bu calismada
orseleyici ¢ocukluk yasamlart arttikca BKB olusturma diizeyinin arttigi tespit
edilmistir. Literatiire bakildiginda son 30 yilda yapilan arastirmalar Orseleyici
cocukluk yasamlar1 bir¢ok ruhsal bozukluk gelisiminde etkili oldugu gibi BKB’da
da onemli rol oynadigimi1 ortaya koymustur. 1990 oncesi ¢alismalar Orseleyici
cocukluk yasamlar1 arasinda daha cok ebeveynlerin ayriligi ya da kaybi ve
ebeveynlerin ilgi ve koruma temel ihtiyaglarinin giderilmemesi {lizerinde durur

(Bradley, 1979: 424-426; Goldberg vd., 1985: 134-140). Ancak daha sonraki
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calismalar daha ¢ok ¢ocukluk donemin de maruz kalinan cinsel istismar tlizerine
yogunlagsmistir. BKB Orseleyici yasam olaylarinin  bir sentezi olarak
degerlendirilmis ve BKB mevcut olan kisilerin ¢ocukluk oykiilerinde cinsel
istismar Oykiilerinin fazlaligina dikkat ¢ekmislerdir (Menon vd., 2016: 101-106).
Cinsel istismar ebeveynler ya da yakin bireyler tarafindan gerceklestirildiginde
ise travmanin etkileri ¢ok daha yogun olmakta, bellek yitimi gibi durumlar
yasanmakta ve BKB gelisimi i¢in onemli bir rol oynamaktadir (Herman ve ark,
1989). Bu bakimdan alanyazinda bulunan calismalar mevcut arastirmanin sonucu

ile tutarlilik géstermektedir.

Calismamizda, Giivenli ve Kayitsiz Baglanma ile Borderline Kisilik
Envanteri arasinda zayif diizey ve pozitif iligki, Korkulu ve Saplantili Baglanma
ile Borderline Kisilik Envanteri arasinda orta diizey ve pozitif iliski bulunmustur.
Woke ve arkadaglar1 (1996) ¢ocukluk yillarinda maruz kalinan fiziksel ya da
duygusal ihmal durumlar1 ve cinsel, duygusal ve fiziksel istismara maruz kalma
ile kaygili baglanma stiline neden olmasi agisindan pozitif anlamli diizeyde bir
iliskinin oldugunu belirtmislerdir. Literatiire bakildiginda daha 6nce yapilmis
arastirmalarin sonuglarin1 destekler nitelikte bu ¢alismanin sonuglar1 arasinda da
cocukluktaki orseleyici yasantilarin giivensiz baglanma stillerin ortaya ¢ikmasina,
ozellikle gilivensiz baglanma stillerinden kaygili baglanmaya sebep oldugu yer
almaktadir. Cocugun istismara maruz birakanin ¢ogunlukla ebeveyn ya da
yakinindaki kisilerden olmasi ve stres yaratan durumlarda baglanma davranisinin
artmasi istismarin birey lizerinde kaygili baglanma yaratmasinda etkili olabilir.
Glivenli baglanmanin temeli uygun ortamda bakim veren kisiden kopma
davranisinin gerg¢eklesmesini igerir. Fakat travmatik bir ortamda biiyiiyen bir
cocuk istismara ugradigi zaman saglikli kopma davranisini becerememesi

arastirmamiz sonuclarinin igaret ettigi kaygili baglanmanin nedeni olabilir.

Bakim veren kisiyle kurulan baglanma diizeyi ve ¢ocukluk yasantilarinin
kisilik gelisimin de temel olusturur. Bu iliski sekteye ugradiginda travmatik
deneyimlere maruz kalan birey kendilik imgesi bozulur ve ¢ocukluk doneminde
yasamis oldugu catismalari tekrarlayici bir bigimde yeniden yasantilar. Orseleyici
yasantilar sadece bireyin kendiligine ait imgelerini degil ayn1 zamanda yakinlik
kurdugu ya da romantik iliskide bulundugu kisiler arasinda da bag kurmasina

neden olan baglanma sistemi iizerinde de dnemli etkisi vardir. (Herman, 2007)
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Travmatik deneyimler bireyin diinyanin gilivenli bir ortam oldugu algisini ve
kendilik ile ilgili pozitif diisiincelere ait temel inanislar1 yok etmektedir (Herman,
2007). Bu ¢alismada baglanma diizeyi ve kalitesi 6rseleyici cocukluk yasantilarini
artiran bir faktor oldugu diger ¢alismalarla benzer nitelikler gostermektedir. Fakat
daha once yapilan calismalara bakarak baglanma ve Orseleyici yasantilar
arasindaki iliski zayif ya da orta diizey kalmistir. Bu bakimdan diger

calismalardan farklilasmaktadir.

Yeni dogan, baglanma tarzlar ile bigimlenen ig¢sel ¢alisma modelleri ile
kendilik algis1 ve diinya hakkindaki imgeleri bi¢imlenmektedir (Zanarini, 2000).
Icsel ¢alisma modelleri duygularin farkina varilmasi ve etkilesimi iizerinde de
onemli bir etkiye sahiptir. Yeni dogan kisiye bakim veren bireyin ifadeleri
yansitma becerisi farkindalik durumu ise bakim veren kisinin beyin semalarini
kullanarak zihin hakkinda goriislere sahip olmay1 saglar (Fonagy, 2000). Bakim
veren kisinin bebegin duygularina dogru yanitlar bulamamasi, bebegin
ihtiyaclarina cevap verememesi ya da bebege yeterli ilgi ve sevginin
gosterilmeyisi nedeniyle yeni doganin de kendilik algist ve diinyaya bakis
acisindan diisiinceleri olumsuz yonde olacaktir. Yeni doganlarin zihinsel
kapasitesinin ~ olusumunun bakim veren tarafindan yeterli diizeyde
karsilanamasinin yeni doganin giivensiz baglanma tarzina maruz kalmasinda

onemli bir etken olarak belirtilmektedir (Fonagy ve ark., 2003).

Mikulincer ve Shaver (2012). Yaptiklar1 g¢alisjmada Kaygili baglanma
tarzinin ve borderline kisilik bozukluklariyla iliskili oldugunu saptamistir. Bu
acidan yaptigimiz caligma ile benzer nitelikler gostermektedir. BKB tanis1 almis
kisilerin yaygin olarak duygusal gidip gelmeler ve Ofkelerini kontrol etmede
sikintt yasamasi, BKB ‘da baglanma mekanizmasinin 6nemi vurgulanmaktadir.
Daha 6nce deginildigi gibi yapilan pek cok ¢alisma ve bu ¢alismanin sonuglarina
gore BKB giivensiz baglanma stili ile yakindan bagdastirmak miimkiindiir. BKB
risk faktorleri agisindan en onemli karakteristik korkulu baglanma stilleri olarak

goriilmektedir. (Agrawal ve ark., 2004).

Yapilan arastirmalar goz Oniine alindiginda BKB ile gilivensiz baglanma
stillerinin anlamli diizeyde iliskili oldugu goriilmekte ve yapilan bu arastirma ile
de bu sonug¢ desteklenmektedir. Giivensiz baglanan kisilerin ¢ocukluk déneminde

bakim vereni ile kurdugu iliskisi g6z Oniine alindiginda, benzerlikler
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goriillmektedir. Ornegin, BKB mevcut olan bireyler annelerini kendilerine karsi
mesafeli ve disariya karsi korumact olarak tanimlamislardir. Giivensiz baglanma
tarzlarindan korkulu baglanma tarzina sahip kisilerin incitilmekten korktuklari ya
da kaygilandiklar1 i¢in diger kisiler ile yakin iligski kurmaktan kagindiklar1 fakat
yakin iliskide bulunma isteklerinin oldugu saptanmistir (Bartholomew ve
Horowitz, 1991). Bu durumun nedeni annenin bebekle kurdugu iliskide duygusal

yakinlik kurma konusunda yetersiz ve tutarsiz davraniglari olabilir.

Alanyazinda yapilan ¢alismalar da baglanma kalitesi ve diizeyinin OCY ile
BKB arasinda araci rolii oldugunu vurgulamaktadir. (Fosatti vd., 2015). Ulusal
Tedavi Kilavuz Ilkeleri (National Collaborating Centre for Mental Health, 2009)
BKB gelisiminde dort ana etken tanimlamaktadir; kisinin kadin olmasi, aileden
olamayan erkek bir kisiden cinsel istismara maruz kalmasi, babasi tarafindan
duygusal anlamda reddedilmesi, annesi tarafindan temel ihtiyaglarinin yetersiz
karsilandig1 ve tutarsiz davranislar sergilenmesi olarak tanimlamistir. Zanarini ve
arkadaslar1 (1997) BKB tanis1 almis kisilerin ebeveynleri kurduklari duygusal
iligkilerini betimlemesi istendiginde ise, annelerini disariya karsi korumaci ve
kendine mesafeli, babalarimi ise ilgisiz ve kendilerine karst mesafeli olarak

tanimlamiglardir.

Baglanma, yeni doganin bakim veren kisinin temel ihtiya¢larin1 karsilama
konusunda yetersiz ve davranislarinda tutarsiz davranmasi sonucu yeni doganin
ortiik belleginde kodlanarak olusan zihindeki tasarilarda, dolayisiyla yeni doganin
kendilik algisin1 ve dis diinyay1r anlamasinda etkili olmaktadir (Siegel, 2015). Bu
yonden bakildiginda ¢alisma boyutlarinda olusturulan formlarda BKB’ nun temel
nedenlerinden biri baglanma kalitesi, ve tarzlar1 olarak ele alinmigtir. Mevcut
arastirmadan ¢ikan sonug¢ diger ¢alismalardan ¢ikan sonuglar ile benzer nitelikte
olsa da baglanma stilleri araci rol i¢in yeterli bir degisken oldugunu kanitlamas,
fakat iligki diizeyi beklenen durumdan zayif kalmistir. Baglanma durumlarinin
dogumdan sonraki siirecte dogru sekilde kurulmasi ve bebegin giivenli
baglanmasi, yetiskinlie ge¢is asamalar1 olan okul diizeyi ve ergenlik
donemlerinde travmatik deneyimlerle sekteye ugrayabilmektedir. Bu nedenle
baglanma siireci saglikli bir bicimde kurulmus olsa bile BKB ile OCY iliskisi

cevresel faktorlerden bagimsiz degildir.
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Mevcut calismada aylik gelir degiskeni tlizerinden bakildiginda gelir seviye
distiikge Orseleyeci ¢ocukluk yasantilari artmakta ve baglanma Kkalitesi
dismektedir. Bu durum gelir seviyesinin yiiksekligi ile saglikli ruhsal gelisimin
dogru orantil1 oldugunu gostermektedir. Refah seviyesi diisiik ailelerde yasayan
bireylerin travmatik deneyimlere maruz kalma ihtimali, refah durumu iyi olan
gruplarda yasayan kisilere gore daha fazladir. Bu kisilerin adli vaka olaylarina
karisma hapiste yatma durumlari meydana gelebilir (Bedirhanbeyoglu, 2018).
Istihdam oranin diisiik olmas1 ve isi siirdiirme kapasitesinin yetersiz olmasi
yasanan OCY olaylarini artirabilmektedir. 1995-1997 yillarinda yapilan OCD
arastirmasinda travmatik deneyimlere maruz kalan ¢ocuklarin yetiskinlik
yillarinda uyusturucu kullanma riskini %4600, Alkol bagimlis1 olma riskini %500
arttirdig tespit edilmistir (Boullier ve Blair, 2018). Bu ac¢idan bakildiginda gelir

diizeyenin ne sekilde kullanildigi da 6nem arz etmektedir.

Mevcut calismada Cinsiyet degiskeni acisindan bakildiginda, kadinlarin
erkeklere gore daha fazla baglanma problemleri yasadiklari ortaya konmustur. Bu
durumlarin temelinde ilk donmelerde anne ile kurulan iliskide sekteye ugrayan
durumlar diisiintilebilir. Toplumsal o6zellikler géz Oniinde bulunduruldugunda
erkeklerin ruhsal sorunlarini dile getirmede daha fazla c¢ekimser davranmasi,
romantik ve ikili iligkilerdeki sorunlar1 daha az sikayet etmesi kadinlarda
baglanma sorunlarinin daha fazla goriilmesindeki sebeplerden biri olabilir.
(Zanarini, 2000). Bu duruma ek olarak kadmin toplumsal cinsiyet roli
baglanma sorunlarinin  kadinlarda anlamli  6l¢lide yiiksek ¢ikmasinin

sebeplerinden olabilir. (Siegel, 2015).

Deniz (2006) yilinda yaptigi calismasinda ergen bireylerde baglanma
tarzlar ile ¢ocukluk doneminde yasanan istismar durumlarini ve sugluluk-utang
¢ercevesinde incelemistir. Calismanin sonuglar1 agisindan ¢ocukluk déneminde
maruz kalinan fiziksel, duygusal ve cinsel istismar olaylarinin giivensiz baglanma
tarzlarindan saplantili baglanma tarzi gelistirme agisindan pozitif ve anlamli bir
diizeyde iliskinin varligini ortaya koymustur. Calismadan ¢ikar diger bir sonug ise
glivenli baglanmanin, ¢ocukluk déneminde yasanan istismar olaylar1 arasinda
anlamli  bir iligkinin olmadigr sonucuna ulasilmistir. Cocukluk c¢aginda
deneyimlenen travmatik olay veya olaylar bu durumlar1 yasayan ¢ocuklarin

baglanma mekanizmasini sekteye ugratabilmekte ve giivensiz gecisken baglanma
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tarzlar1 gelistirebilmelerine yol actig1 belirtilmektedir. Sonug olarak baglanma da
yasanan problemler c¢ocugun ayrilma ve bireylesme evrelerinde sorunlar

yasamasina etken olarak gosterilebilir.

Baglanma tarzlar1 degerlendirildiginde giivenli baglanma tarzina sahip yeni
doganlarin ana bakim verelerinin duygusal anlamda tutarli ve yeni doganin temel
gereksinimlerini yeterli Olgiide karsilayan kisiler olduklar1 gozlemlenmistir.
Gilivensiz baglanma tarzlarin da ise durum tam tersine ana bakim veren yeni
doganin duygusal ve fiziksel temel gereksinimlerine yeterli ve tutarli diizeyde
cevap verememektedirler (Ainsworth ve ark., 1978). Ana bakim verenin yeni
doganin duygusal gereksinimlerini tutarli olarak karsilamasi ile yeni dogan
giivenli sekilde ana bakim verene baglanabilmekte ve benlik imgeleri olumlu
yonde olusmaktadir. Ornek verecek olursak, yeni doganin kendisini sevilebilir
olarak gormesi ve ana bakim verenin sagladig1 giiven hissi ile diinyanin giivenli

bir yer oldugu inancina dair genelleme yapabilmesinin sartlar1 olusmaktadir.

Baska bir deyisle, yeni dogan stres durumunda iken ana bakim verenin
sakin bir tavirla yeni dogani sakinlestirmesi ve stresOr faktorleri ortadan
kaldirmasi ile yeni dogan gevsemeyi Ogrenecek, stresor faktorler olustugunda
yardim istemenin ve yardima istegine karsilik almasinin sorunlari ¢ozdigi
hakkinda bilgi sahibi olacak ve bu Ogrenme neticesinde duygu-durumlarini
diizeltebilmeyi Ogrenecektir. BKB tanist almis kisilerin genel olarak duygu
durumlarinda degiskenlik ve 6zellikle 6fke kontrol problemleri yasamasi durumu,
BKB’da baglanma mekanizmalarin1 6nemli oldugu belirtilmektedir isaret.
Yukarida deginildigi gibi yapilan pek ¢ok arastirma ve bu ¢alismanin sonuglarina
gore BKB giivensiz baglanma tazi ile iligskilendirmek mimkiindiir. (Agrawal ve
ark., 2004). Agrawal ve ark. (2004) yilinda yaptiklar1 ¢calisamaya goére BKB riski

olusturmada en biiyiik isaretci korkulu baglanma tarzlari olarak goriilmektedir.

Evrimsel agidan incelendiginde yeni doganlar ana bakim verenle siirekli bir
yakin olma ihtiyaci hissederler ancak ana bakim veren ihtiyaca tutarli ve kararl
bir sekilde yanit verememesi durumunda yeni doganin beyinde olusan semalar
olumsuz agidan etkilenmekte bu nedenle diinya ve kendi bilisleri de olumsuz
etkilenmektedir. Bu durum diinyanin giivensiz oldugu inancini ve kendileri
sevilmeye deger goren temel inamiglar1 diisiinceleri yok edecek olumsuz

diiglinceler ortaya c¢ikacaktir. BKB’ da kisilerin sahip oldugu tutarli olmayan
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benlige ait diisiincelerin nedeninin korkulu baglanma tarzindan dolay1r oldugu
digtiniilmektedir. Bu durumlara ek olarak, BKB mevcut olan ya da belirtileri
gosteren kisilerin genel olarak diger insanlarla sosyallesme ve iletisimi girmek
yerine evcil hayvan gibi gecis nesneleri ile iletisimde bulunarak kendilerini daha
giivende hissettikleri gozlemlenmistir (APA, 2014). Ayn1 zamanda korkulu
baglanma tarzi ile benzer olarak diger insanlarla iletisim kurmak isteyip

incinmekten kaygilanip kag¢inarak gecis nesnelerini tercih ediyor olabilirler.
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VI.SONUC VE ONERILER

Bu arastirma ile tiniversite 6grencilerinin drseleyici ¢ocukluk yasantilarinin
ve baglanma stillerinin borderline kisilik o6zellikleri ile iligkisi incelenmistir.
Borderline Kisilik Envanteri (BKE) aldiklar1 puanlara gore borderline kisilik
ozellikleri mevcut olan bireylerin baglanma stillerini belirlemek, Orseleyici
yasam olaylarini belirlemek ve borderline kisilik 6zellikleri tagimayan kisiler ile
anlamli sekilde farklilasip farklilasmadigin1 incelenmistir. Bununla birlikte
baglanma stillerinin, oOrseleyici ¢ocukluk yasantilar1 ve borderline kisilik
Ozellikleri arasindaki araci etkisine bakilmistir. Yapilan g¢alismada olusturma
olasihig1 agisindan anlamli ve pozitif diizeyde iliskisi bulunmustur. Orseleyici
cocukluk yasantilarinin borderline kisilik 6zellikleri arasinda anlamli ve pozitif
diizey olmasina iliski olmasina karsin iligki seviyesi zayif ve orta diizey kalmaistir.
Calismanin bir diger sorusu ise Orseleyici ¢ocukluk yasantilar1 ile borderline
kisilik ozellikleri arasindaki iliskide baglanma stilleri araci degisken roliiniin
arastirtlmasidir.  Calismada araci rolii belirlemek ve o6lgmek i¢in uygun
degiskenlerin degerlendirilmesi adina ilk etapta korelasyon katsayilarina
bakilmis, araci model verilerine gore giivenli ve saplantili baglanma tarzlarinin
borderline kisilik 6zellikleri ile tam aract oldugu, Korkulu baglanma tarzi ile

BKO arasinda kismi araci rol oldugu tespit edilmistir.

Calismanin bulgulariyla orseleyici ¢cocukluk yasantilari, borderline kisilik
Ozellikleri ve baglanma tarzlar1 arasindaki iliskide cinsiyet, medeni durum ve
aylik gelir degiskenlerine gore incelenmistir ve pozitif anlaml diizeyde bir iliski
oldugu saptanmistir. Aylik gelir lizerinden bakildiginda gelir seviye diistiikce
OCY olaylar1 ve baglanma kalitesi diismektedir. Cinsiyet acisindan kadinlarin
erkeklere gore daha fazla baglanma problemleri yasadiklar1 ortaya konmustur.
Gelecekte planlanacak arastirmalarda farkli demografik degiskenler ¢aligsmalara

eklenebilir.

Aragtirma, {iniversite Ogrencileri ornekleminde uygulanmistir. Arastirma

bulgularinin genellenebilmesi adina farkli 6rnek gruplarin arastirmalar yapilabilir.
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Arastirmada, 6z degerlendirme Olgekleri kullanilmistir. Daha kapsamli ve detayli
sonuclar elde edilebilmesi icin nitel ¢alismalar diizenlenebilir. Arastirmada OCY
ile BKB arasindaki iligkiler arastirilmistir. Bu degiskenlerin baska degiskenler ile
arasinda bulunan iliskiler arastirilabilir.  Orseleyici ¢ocukluk yasantilar1 ile
borderline kisilik o6zellikleri arasindaki iliskilere farkli degiskenler aracilik

edebilir. Bu nedenle farkli degiskenlerin araci rolii arastirilabilir.

Travmatik yasam Oykiisii bulunan c¢ocuklarin uzman destegi ile tedavi
edilerek becerilerinin ve yetkinliklerinin gelistirilmesi ve travmatik yasam
Oykiilerini azaltma amaciyla ailelere gerekli bilgilendirme ve seminerlerin

dizenlenmesi Onerilebilir.
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Ek 1 Bilgilendirilmis Onam Formu
Degerli Katilmcilar,

Bu arastirma, Istanbul Aydin Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii, Klinik
Psikoloji alaninda Prof. Dr. Ahmet Ertan TEZCAN danismanliginda Yiiksek
Lisans 0Ogrencisi Batuhan Mikail PUSMAZ tarafindan yiiriitilmektedir.
Arastirma 18-24 yas arasi, Universite ogrencileriyle gergeklestirilecektir.
Arastirmada, Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilarinin ve Baglanma Stillerinin

Borderline Kisilik Bozuklugu ile Iliskisi incelenecektir.

Arastirmada demografik bilgi formu ve toplam 3 adet 6l¢egi yanitlamaniz
beklenmektedir. Sorulara ig¢ten yanit vermeniz bu bilimsel arastirmanin
giivenirligi ve gegerligi agisindan biiyiikk 6nem arz etmektedir. Verdiginiz bilgiler
gizli tutulup arastirma disinda kullanilmayacaktir. Bu sebeple miimkiin oldugunca
size uyan, samimi Yyanitlar vermeniz beklenmektedir. Liitfen her soruyu

cevapladiginizdan emin olunuz.

Arastirma hakkinda bilgi almak, soru sormak ve goriis bildirmek igin

batuhanpusmaz66@gmail.com e-posta adresine e-posta gonderebilirsiniz.

Katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.

Batuhan Mikail PUSMAZ

Sosyo-Demografik Bilgi Formu
1. Yasmmz:
2. Cinsiyet:
3. Medeni Durumunuz:
o Evl
o Bekar
o Bosanmis
4. Ailenizin Ortalama Ayhk Geliri:

o 6000 TL ve alt1
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o 8500 TL ve alt1
o 12000 TL ve alt1

o 15000 TL ve iustii

1-) Cocukluk Cag Olumsuz Yasantilar Olcegi Tiirkce Formu
(CCOYO):

ACE Travma Puanimizi Bulabilirsiniz Tarih :

Siz biiyiirken, hayatimizin ilk 18 yilinda

1-Bir ebeveyniniz ya da ev halkindan yetiskin biri siklikla ya da ¢ok siklikla...
Size kiifiir etti mi, sizi hor gordii mii, sizi asagiladi m1 ya da sizi kiigiimsedi mi?
Yada

Sizi fiziksel anlamda incitecek bir sekilde davranip sizi korkuttu mu?

Bir tane dahi varsa isaretleyin: Evet

2- Bir ebeveyniniz ya da ev halkindan yetiskin biri siklikla ya da ¢ok siklikla...

Sizi itip tartakladi mi, tokatladi m1 ya da size bir sey firlatti mi1? Ya da

Size hi¢ 1z kalacak ya da yaralanacaginiz kadar giiclii vurdu mu? Bir tane dahi varsa
isaretleyin Evet

3- Bir yetiskin ya da sizden en az 5 yas biiyiik biri hig...

Size hi¢ dokundu mu ya da sizi hi¢ oksad1 m1 ya da sizden hi¢ onlarin bedenine
cinsel anlamda dokunmanizi istedi mi?

Yada

Sizinle oral, anal ya da vajinal olarak cinsel iliski yagsad1 m1 ya da tesebbiis etti mi?
Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

4- Siz siklikla ya da ¢ok siklikla asagidaki gibi hissettiniz mi?

Ailenizde kimse sizi sevmiyor ya da sizin 6nemli ya da 6zel oldugunuzu
diisiinmiiyor?

Yada

Aileniz size g6z kulak olmadi, ailenizle yakin hissetmediniz ya da birbirinizi
desteklemediniz?

Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

5- Siz siklikla ya da c¢ok siklikla asagidaki gibi hissettiniz mi?

Yeterince yemek yoktu, kirli giysiler giymek zorundaydiniz ve sizi koruyacak kimse
yoktu?

Yada

Aileniz size bakmak i¢in ya da ihtiyaciniz oldugunda doktora gotiirmek i¢in ¢ok
sarhostu ya da kendinde degildi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

6- Ebeveynleriniz hi¢ ayrildi m1 ya da bosandi m1?
Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

7- Anneniz ya da tivey anneniz:
Siklikla ya da ¢ok siklikla itilip tartaklandi mi, tokatlandi m1 ya da ona bir sey
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firlatildi m1?

Yada

Bazen, siklikla ya da ¢ok siklikla tekmelendi mi, doviildii mii, yumrukla ya da daha
sert bir seyle ona vuruldu mu?

Yada

Hig en az birka¢ dakika siirekli bir sekilde ona vuruldu mu ya da silahla ya da bicakla
tehdit edildi mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

8- I¢ki problemi olan, alkolik ya da uyusturucu kullanan biriyle yasadiniz mi?
Bir tane dahi varsa isaretleyin ~ Evet

9-Ev halkindan biri depresyonda ya da zihinsel hasta miyd1 ya da intihara tesebbiis
etti mi?
Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

10- Ev halkindan biri hapse girdi mi?
Bir tane dahi varsa isaretleyin Evet

11- Mevcut saglik sorunlariniz var mi1? Var ise bu saglik sorunlari nelerdir?

Simdi “Evet” cevaplarimzi toplaymn: ...... Bu sizin ACE Travma

Puaniniz.

2-) iliski Olcekleri Anketi
Ol¢ek maddeleri;

Asagida yakin duygusal iligkilerinizde kendinizi nasil hissettiginize iliskin

cesitli ifadeler yer

almaktadir. Yakin duygusal iliskilerden kastedilen arkadaslik, dostluk,

romantik iliskiler ve

benzerleridir. Liitfen her bir ifadeyi bu tiir iliskilerinizi diisiinerek okuyun

ve her bir ifadenin

sizi ne oOlgiide tanimladigini asagidaki 7 aralikli Olgek iizerinde

degerlendiriniz.

Beni hi¢ Beni kismen Tamamiyla
tanimlamiyor tanimliyor beni tanimliyor

1. Bagkalarina kolaylikla giivenemem. (Korkulu)
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2. Kendimi bagimsiz hissetmem benim i¢in ¢ok dnemli. (Kayitsiz)

3. Bagkalariyla kolaylikla duygusal yakinlik kurarim. (Giivenli)

4. Bir bagka kisiyle tam anlamiyla kaynasip biitlinlesmek isterim.

5. Bagkalariyla ¢ok yakinlasirsam incitilecegimden korkuyorum. (Korkulu)

6. Baskalariyla yakin duygusal iliskilerim olmadigi silirece oldukga
rahatim.(Kayitsiz, Saplantilit)

7. Ihtiyacim oldugunda yardima kosacaklari konusunda baskalarina her

Zaman
giivenebilecegimden emin degilim.

8. Bagkalariyla tam anlamiyla duygusal yakinlik kurmak istiyorum.

(Saplantil)
9. Yalniz kalmaktan korkarim. (Giivenli-t)
10. Baskalarina rahatlikla glivenip baglanabilirim. (Giivenli)

11. Cogu zaman, romantik iliskide oldugum insanlarin beni gercekten

sevmedigi konusunda
endiselenirim.
12. Baskalarina tamamiyla glivenmekte zorlanirim. (Korkulu)
13. Baskalarinin bana ¢ok yakinlasmasi beni endiselendirir.
14. Duygusal yonden yakin iliskilerim olsun isterim.

15. Bagkalarinin bana dayanip bel baglamas1 konusunda olduk¢a rahatimdir.

(Gtivenli)
16. Baskalarinin bana, benim onlara verdigim kadar deger vermediginden
kaygilanirim.(Saplantilt)
17. Ihtiyaciniz oldugunda hi¢ kimseyi yaninizda bulamazsiniz.

18. Baskalariyla tam olarak kaynasip biitiinlesme arzum bazen onlari

trkiitiip benden
uzaklastirtyor.
19. Kendi kendime yettigimi hissetmem benim i¢in ¢ok 6nemli. (Kayitsiz)
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20. Birisi bana ¢ok fazla yakinlastiginda rahatsizlik duyarim.

21. Romantik iligkide oldugum insanlarin  benimle  kalmak

istemeyeceklerinden korkarim.

22. Baskalarinin bana baglanmamalarini tercih ederim. (Kayitsiz)
23. Terk edilmekten korkarim.
24. Baskalariyla yakin olmak beni rahatsiz eder. (Korkulu)

25. Baskalarinin bana, benim istedigim kadar yakinlagsmakta goniilsiiz

olduklarinmi

diistiniiyorum. (Saplantili)

26. Baskalarina baglanmamayi tercih ederim. (Kayitsiz)

27. ihtiyacim oldugunda insanlar1 yanimda bulacagimi biliyorum.
28. Baskalar1 beni kabul etmeyecek diye korkarim. (Glivenli-t)

29. Romantik iliskide oldugum insanlar, genellikle onlarla, benim kendimi

hissettigimden daha yakin olmamu isterler.

30. Bagkalariyla yakinlagsmay1 nispeten kolay bulurum.

3-) Borderline Kisilik Envanteri

Asagidaki ciimlelerden size uygun olanlarini isaretleyiniz.

1. Sik sik panik nobetleri gegiririm.

2. Son zamanlarda beni duygusal olarak etkileyen hic¢bir sey olmadi.
3. Cogu kez ger¢ekte kim oldugumu merak ederim.

4. Cogu kez basima is acacak risklere girerim.

5. Bagkalar1 bana yogun ilgi gosterdikleri zaman kendimi bogulmus

hissederim.

6. Bazen i¢imde bana ait olmayan baska bir kisi ortaya ¢ikar.
7. Gergekte olmadig1 halde acayip sekiller veya goriintiiler gérdiigiim

oldu.
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8. Bazen ¢evremdeki insanlar ve nesnelerin ger¢ek olmadigini hissederim.
9. Baskalarina yonelik duygularim bir ugtan bir uca ¢ok hizli degisir (Or.
Sevgi ve begeniden nefret ve hayal kirikligina).

10. Cogu kez degersizlik ya da umutsuzluk duygusuna kapilirim.

11. Cogu kez parami ¢arcur ederim ya da kumarda kaybederim.

12. Gergekte kimse olmadig1 halde hakkimda konusan sesler duydugum
oldu.

13. Eger 12. maddeye “evet” dediyseniz asagidaki ciimlelerden sizin i¢in
uygun olanini se¢iniz:

a. Bu sesler benim digimdan gelmistir.

b. Bu sesler icimden gelmistir.

14. Yakin iligskilerde hep incinirim.

15. Bana uymayan bi¢imde hissettigim ya da davrandigim oldu.

16. Bir kukla gibi disaridan yonetiliyormus ve yonlendiriliyormus gibi

hissettigim oldu.
17. Herhangi birine fiziksel olarak saldirida bulundugum oldu.
18. Diisiincelerim baskalar1 tarafindan okunuyormus gibi hissettigim oldu.
19. Bazen gercekte sug islemedigim halde, sanki islemisim gibi su¢luluk
hissederim.
20. Bilerek kendime bedensel zarar verdigim oldu.

21. Bazen gercekte olmadigi halde insanlarin ve nesnelerin gériiniimlerinin

degistigi hissine kapilirim.
22. Yogun dini ugraslarim olmustur.
23. Duygusal iligkilerimde ¢ogunlukla ne tiir bir iligki istedigimden emin
olamam.
24. Bazen bir kahin gibi gelecekle ilgili 6zel hislerim olur.

25. Bir iligki ilerledik¢e kendimi kapana kisilmis gibi hissederim.
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26. Gergekte kimse olmadig1 halde bir baska insanin varligini hissettigim
oldu.

27. Bazen bedenim ya da bedenimin bir kismi1 bana acayip veya degismis
gibi goriindir.

28. iliskiler ¢ok ilerlerse, ¢ogunlukla koparma gereksinimi duyarim.

29. Bazen birilerinin pesimde oldugu hissine kapilirim.

30. Sik sik uyusturucu kullanirim (esrar, hap gibi).

31. Baskalarin1 kontrol altinda tutmaktan hoslanirim.

32. Bazen 6zel biri oldugumu hissederim.

33. Bazen dagiliyormusum gibi hissederim.

34. Bazen bana bir seyin gercekte mi yoksa yalnizca hayalimde mi

oldugunu ayirt etmek zor gelir.
35. Cogu kez sonuglarini diistinmeden i¢imden geldigi gibi davranirim.
36. Bazen gercek olmadigim duygusuna kapilirim.
37. Bazen bedenim yokmus ya da bir kismi1 eksikmis hissine kapilirim.
38. Cogu kez kabus goriiriim.
39. Cogu kez baskalar1 bana giiliiyormus ya da hakkimda konusuyormus
hissine kapilirim.
40. Cogu kez insanlar bana diigmanmis gibi gelir.
41. insanlarin kendi diisiincelerini benim zihnime soktuklarini hissetti§im
oldu.
42. Cogu kez gergekten ne istedigimi bilmem.
43. Gegmiste intihar girisiminde bulundum.
44. Bazen ciddi bir hastaligim olduguna inanirim.
45. “Alkol, uyusturucu ya da hap aligkanligim vardir”.

Eger yanitiniz “evet” ise asagidakilerden uygun olanlarini isaretleyiniz.
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a. Alkol b. Uyusturucu c. Hap

46. Bazen bir riiyada yasiyormus ya da yasamim bir film seridi gibi

g6zlimiin 6niinden geciyormus hissine kapilirim.
47. Cogu kez bir seyler ¢alarim.
48. Bazen Oyle aclik ndbetlerim olur ki oniime gelen her seyi silip
supuririm.
49. Asagidaki konularla ilgili sorulan sorularda ¢ogu kez kendimi rahatsiz
hissederim.
a. Politika b. Din c. Ahlak (iyi-kotii)
50. Bazen aklimdan birilerini 61diirme diisiincesi geger.
51. Yasalarla bagimin derde girdigi oldu.
52. Yukaridaki maddelerde anilan yasantilardan herhangi birini ila¢ etkisi
altinda yasadiginiz oldu mu?

Eger yanitiniz “evet” ise ilgili maddelerin numaralarini yaziniz:

53. Yukaridaki maddelerde anilan yasantilardan herhangi birini psikoterapi

strasinda yasadiginiz oldu mu?

Eger yanitiniz “evet” ise ilgili maddelerin numaralarin1 yaziniz:

Degerlendirme: Hastaya kendisine uygun ifadeleri isaretlemesi bildirilir.
Envanterde hasta tarafindan uygun bulunup isaretlenen her ifadeye “1”

puan verilir, secilmeyen ifadelere ise “0” puan verilir. Toplam puan i¢in son
iki madde (52 ve 53) g6z Oniine alinmaz, toplam puan ilk 51 madde ile

hesaplanir.
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