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OZET

YETISKIN BAGLANMA BiCIMLERI; BENLIK SAYGISI; DUYGU
DUZENLEME ve DEPRESIF BELIRTILER: Ankara ve Istanbul’da
Peripartum/ Pospartum Doneminde Olan ve Olmayan Kadinlar Arasinda Bir

Karsilastirma

Hilal GULTEKIN
Doktora Tezi, Klinik Psikoloji Anabilim Dah
Damsman: Yrd. Doc. Dr. Muzaffer SAHIN
Temmuz, 2017- 112 sayfa

Gebelik ve dogum sonrasi zamanin anneler i¢in 6nemli degismelerin
yasandig1 ayn1 zamanda stres olusturan pek ¢ok uyaricinin etkisinde oldugu zor bir
donem oldugu bilinmektedir. Bu donemde annenin sahip oldugu bazi 6zellik ve
beceriler onda bu stresin daha problemli bir hale doniismesinde 6nemli bir etkiye
sahiptir. Yapilan daha 6nceki arastirmalar, giivensiz baglanma bi¢imine ve diisiik
benlik saygisina sahip, duygularini diizenlemede giicliik yasayan kisilerin
depresyon gecirme riskininin yiliksek oldugunu sdylemektedir. Bu calismada;
baglanma bi¢imleri, benlik saygisi, duygu diizenleme ve peripartum/postpartum
depresyon (PPD) arasindaki iligki, peripartum/postpartum doéneminde bulunan
kadmlar ve bu donemde bulunmayan kadinlarla karsilastirmas: yapilarak
incelenmistir. Ozellikle; duygu diizenleme ve benlik saygisinin giivensiz baglanma
bigimleri ve depresyon arasindaki aract rollerinin ne oldugu hem

peripartum/postpartum grubunda, hem de karsilagtirma grubunda arastirilmstir.

Bu calismada katilimcilar, Tiirkiyede Ankara ve Istanbul illerindeki
hastanalerde pediatri iinitesine kayitli olan kisilerden se¢ilmistir. Katilimcilardan
iki grup olusturulmustur: peripartum/postpartum doneminde bulunan gruba son
otuz ay icerisinde bir cocuk dogurmus anneler, peripartum/postpartum déneminde

olmayan gruba ise son otuz ay igerisinde hi¢ ¢ocuk dogurmamis anneler

v



atanmigtir. Her iki Orneklem grubu yas degiskeni hari¢ biitlin demografik
degiskenler bakimindan esit durumdadir. Anket formlar1 250 anne tarafindan
doldurulmustur. Bu formlardan 35 tanesi yarim veya hatali doldurma nedeniyle
hesaplamadan ¢ikartilmis ve toplamda 215 anket formu elde edilmistir.
Katilimcilara Demografik Bilgi Formu, Beck Depresyon Olcegi (BDO), Duygu
Diizenleme Giicliigii Olgegi (DDGO) Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri-II
(YIYE-II) ve Rosenberg Benlik Saygis1 Olgegi (RBSO) doldurtulmustur.

Peripartum/ Postpartum grubunun, karsilastirma grubuna kiyasla duygu
diizenleme becerilerinde anlaml sekilde giicliik ve daha yiiksek seviyede depresif
belirtiler gosterdigi bulunmustur. Duygu diizenleme giigliigii sorunu giivensiz
baglanma ve PPD’ye yalnizca peripartum/ postpartum grupta kismen aracilik
ederken kargilastirma grubunda ise herhangi bir araci etki gdzlenmemistir. Tkinci
degisken olarak benlik saygisimin giivensiz baglanma ve depresyon arasindaki
arac1 etkisi; peripartum/postpartum grubunda yalnizca kaygili baglanma ve
depresyon arasinda kismi araci etki gosterirken, karsilastirma grubunda ise
herhangi bir araci etkiye rastlanmamustir. Son olarak peripartum/ postpartum
depresyona etki eden faktorleri incelemek amaciyla lojistik regresyon analizi
uygulanmigtir. Buna gore; sirastyla duygu diizenleme giicliigii ve benlik saygisi ve
yvas degiskenlerinin PPD iizerinde anlamli bir etkiye sahip oldugu, baglanma

bicimlerinin ise anlaml bir etki ortaya koymadig1 saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: Baglanma Bigimleri, Duygu Diizenleme, Benlik

Saygisi ve Peripartum-Postpartum Depresyonu.
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ABSTRACT

ADULT ATTACHMENT STYLES; AFFECT REGULATION; SELF
ESTEEM AND DEPRESSIVE SYMPTOMS: A Comparetion of
Peripartum/Postpartum and Non peripartum/ Postpartum Women in Ankara

and Istanbul

Hilal GULTEKIN
Doctorate Thesis, Clinic Psychology Department
Supervisor: Asst. Prof. Muzaffer SAHIN
Jul, 2017- 112 pages

ABSTRACT

It is known that pregnancy and postpartum are difficult periods in which
women may have important changes and be exposed to some anxiety evoking
stimulus. In this period, qualities and abilities of new mothers may have some

affects that make her stress more problematic.

Previous studies assert that individuals who have an unsecured attachment
style, low self-esteem and emotion regulation difficulties would be under high risk
at depression. In this study; the relations between attachment styles, self esteem,
affect regulation and peripartum/postpartum depression (PPD) are examined on
women who were in peripartum/postpartum period in comparison to women who
were not in the peripartum/postpartum period. Specifically; affect regulation and
self esteem’s mediator roles between unsecured attachment styles and depression

even in peripartum/postpartum group and comparation group have been examined.

Participants of this study were recruited from pediatric unit of hospitals at
Ankara and Istanbul, Turkey. They were divided to two groups: a postpartum
group of mothers who had delivered a child within 30 months (N=128) and a non-
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postpartum group of mothers who had not delivered a child in 30 months prior to
the study (N=87). Both groups were mostly equal for demographic variables
except for mother’s age, (p=0,001; p<0,01). Surveys have been fulfilled by two
hundred and twenty- five mother participants in this study; however, 35 were
excluded as a result of missing data (e.g., skipping at least one item in a scale or
entire scale) so in total there are 215 surveys are obtained. Participants in both
group completed the Beck Depression Inventory (BDI), the Difficulty of Emotion
Regulation Scale (DERS), the Close Relationship Scale-II (CRS-II) and the
Rosenberg Self -Esteem Scale (RSES).

It was found that compare to the non peripartum/postpartum group, the
peripartum/postpartum group has shown effects of high level of regulation
difficulties and depressive symptoms. Affect dysregulation between unsecured
attachment and depression, only has partly mediator affect on
peripartum/postpartum group and no meaningful mediator affect has been
observed on comparison group. As a second mediator variable, self esteem
between unsecure attachment and depression has a partly affect only on anxious
attachment style and depression on PPD group, but has no any mediator affect on
comparison group. Finally, logistic regression analysis has been used to see which
variables has meaningful effects on PPD. According to that; hierarchically while
affect dysregulation self esteem and age variables has meaningful effects on PPD,

attachment styles has not meaningful effects on PPD.

Key Words: Attachment Styles, Affect Regulation, Self-Esteem and
Peripartum/Postpartum Depression
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BOLUM 1

GIRIS

Cesitli faktorlerin etkisiyle olumsuz baglanma bigimlerine sahip olan kiz ¢ocuklarinin
gebelik ve annelige gegis donemiyle birlikte karsilastiklari depresyon iizerinde duygu

diizenleme ve benlik saygisinin araci rollerinin incelenmesine dair ¢aligsmanin kisa tanimu.

Bir kiz ¢ocugu gelisiminin en erken déneminden ilk kez anne oldugu zamana kadarki
gelisimsel stiregte, ilk olarak anne/bakimveren ile sonrasinda giderek daha genisleyen bir
cevre ile sahip oldugu pek cok iliski deneyimleri ile, farkhi kiiltiirel, sosyal ve ahlaki
yetistirilme bi¢imlerinin etkisi ile benligi hakkinda olumlu ya da olumsuz algilara sahip
olur. Bu kiz ¢ocugunun yetiskinlige ulasip ilk kez anne olmasi hayatindaki 6nemli bir
doniim noktasidir. Ciinkii gebelik ve dogum bir kadin icin hayatindaki belirgin
degisikliklerin yagsandigi bir siire¢ oldugu kadar, pek ¢ok uyarana maruz kalmanin etkisiyle
gelisiminin erken donemlerine iliskin bazi catisma ve kirillganliklarin da yeniden aktive

oldugu karmasgik bir psikolojik siirece dontisebilir.

Arastirmalarda, peripartum/postpartum donemde pek ¢ok risk etkeninin kadinlarda
depresif belirtileri ortaya ¢ikardigi saptanmistir. Ozellikle kisinin sahip oldugu baglanma
bi¢iminin, stres karsisinda kullandig1 duygu diizenleme stratejilerinin ruh saglig: tizerinde
hayli etkili olduguna isaret edilmektedir. Felaketlestirme yapma gibi asir1 harekete gegirici,
ya da duygular1 bastirma gibi hareketsiz hale getirici uyumsuz duygu diizenleme stratejileri
kullanmanin depresyon belirtileriyle eslestigi ileri siirlilmiistiir. Diger taraftan; gilivensiz
baglanma bi¢imine sahip kisilerin kendileri hakkindaki ‘‘olumsuz ben’’ algis1 diisiik bir
benlik saygisinin da gdstergesi olabilecegi ifade edilmekle birlikte depresyon belirtilerine
sahip kisilerin ge¢mis ve halihazirdaki olumsuz hatira ve olaylara dikkatini vermesinin
kendi, bagkalar1 ve diinya hakkinda olumsuz bakis agisina sahip olmalarinin, diisiik benlik

algist ile iliskisine dikkat ¢ekilmistir.



Gecmis arastirmalarda baglanma bigimi, duygu diizenleme becerileri ve depresyon / ruh
saghgr iliskisini inceleyen ¢ok sayida ¢alisma yapilmistir. Wei, vogel, Ku ve Zakalik
(2005), duygu diizenlemenin baglanma bicimleri ve olumsuz duygu durum arasindaki
iligkide aracilik ettigini saptamislardir. Bu araci rolde, duygu diizenleme stratejilerinden
duygusal tepkiselligin, kaygili baglanma ve olumsuz duygu durum arasinda tam olarak
aracilik ettigi; ayrica diger bir strateji olan duygusal kopmanin, kagman baglanma ve
olumsuz duygu durum arasindaki iliskide yine tam olarak aracilik ettigi saptanmustir.
Benzer sekilde Tasca ve ark., (2009), uyumsuz bir duygu diizenleme stratejisi olan
duygusal tepkiselligin kaygili baglanma ve depresif belirtiler arasindaki iliskide aracilik
ettigini, duygusal geri ¢ekilmenin kaygili baglanma ve depresif belirtiler arasindaki iliskide
aracilik ettigini saptamustir. Ilgili bir baska calisma iilkemizde Ruganci, (2008) tarafindan
yapilmistir. Baglanma bigimleri ve psikolojik sorun arasindaki iliskide duygu
diizenlemenin aract rolii incelenmis; psikolojik sorun ile giivenli, kaygili ve korkulu
baglanma arasindaki iliskiye duygu diizenlemenin aracilik ettigi tespit edilmistir. Kang, Lee
ve Kang, (2014), Tiirk 6rneklemi {izerinde etkisini incelemek istedigimiz ikinci aract
degiskenimiz olan benlik saygisinin baglanma bi¢cimi ve PPD iliskisindeki araci roliini
Kore’deki peripartum/postpartum doneminde olan ve olmayan kadinlar arasinda
karsilastirma yaparak incelemislerdir. Buraya kadar kisa ozeti verilen daha oOnceki
calismalarda depresyon ya da ruh sagligina olumsuz etkileri bakimindan duygu diizenleme
ve benlik saygisinin farkli boyutlarda incelendigi goriilmektedir. Ancak s6z konusu
degiskenlerin peripartum/postpartum doénemdeki depresyonun ortaya ¢ikmasina olan

etkilerini ve PPD ile iligkisini izah etmeye dair literatiirde 6nemli bir bosluk bulunmaktadir.

Peripartum/ Postpartum doneminde bulunan annelerin ruh sagligini tehdit eden
depresyon tablosunun ortaya ¢ikmasinda, gen¢ annenin sahip oldugu baglanma bigimi,
benlik saygist ve duygu diizenleme mekanizmalart ve bunlarin birbirleriyle olan
etkilesiminde hangi mekanizmanin bu tabloda daha etkin rol aldigmni arastirmak;
almabilecek tedbirler ve klinik miidahaleler incelenmeye deger bulunmustur. Bu tez
kapsaminda Ankara ve Istanbul illerinde yasayan, peripartum/postpartum déneminde olan

ve olmayan kadinlarin sahip olduklar1 baglanma bigimleri ve depresyon puanlari arasinda



duygu diizenleme ve benlik saygisi degiskenlerinin araci rolleri incelenmistir. Ayrica
peripartum/postpartum donemde goriilen depresyonu ve bu donemde olmayan grupta
goriilen depresyonu hangi degiskenlerin daha cok yordadigina iliskin gruplar arasindaki
farklilik incelenmistir. Bu dogrultuda oOncelikle peripartum/postpartum depresyon,
baglanma, duygu diizenleme ve benlik saygisi degiskenleri tanitilmis ve bu degiskenlerin
birbirleriyle olan iliskisini incelemek {izere literatiir gozden gecirilmistir. Sonrasinda

arastirmanin amaci iizerinde durulmustur.

1.1. Peripartum/Postpartum Depresyon

Peripartum/Postpartum (Gebelik ve dogum sonrasi) donemde annenin kaygi ve stres
olusturan birgok etmenle karsilagsma riski yliksek olmakla birlikte, 6zellikle de bebegin
saglik durumuyla ilgili ve dogum sirasinda ortaya g¢ikabilecek olasi bazi olumsuz durumlar
nedeniyle bebegin zarar gorecegine dair diisiincelerin siklikla stres ve kaygiya neden
oldugu gozlenmistir (Daglar, Nur, Bilgi¢ ve Kadioglu, 2015). Bu kaygilarin artmasi
yalnizca annede depresif belirtilerin goriilmesine neden olmakla kalmayip yakinlarinin ve

bebeginin de benzer sekilde zor anlar yasamasina neden oldugu gézlenmektedir.

Dogum sonrast donemde gelisen stresli durumlarin annelik hiiznii, dogum sonrasi
depresyon (DSD) ve dogum sonrasi psikozu olmak {izere baslica ii¢ tanisal kategori altinda
toplandig1 goriilmektedir (Giilseren, 2009). Bu tabloda PPD’ye (peripartum/ postpartum
depresyonuna) gore daha hafif belirtiler ve duygu durumunda dalgalanmalarla gegen,
islevselligin minimum diizeyde etkilendigi, dogum sonrasindaki ilk giinde baslayip saatler
veya gilinler sonra tedavi gerekmeden son bulan annelik hiizniinii PPD’den ayirt etmek

Onemli bir husustur.

PPD, psikiyatrik tan1 sistemlerinde (DSM-5) “Depresyon Bozukluklari®
simiflandirmasi igerisinde, “Dogum zamani (peripartum) baslayan” baslig1 altinda yer
almakta ve duygu durum belirtilerinin gebelik sirasinda ya da dogumdan sonraki dort hafta

icinde baslamasi seklinde tanimlanmaktadir (K6roglu, 2014:109). PPD, burada gebelikte



veya dogumu takip eden ilk dort hafta igerisinde gerceklesen bir major depresyon epizodu
olarak tanimlanmaktadir ve DSM tani sistemine gore gebelik ve dogum sonrast donemde

goriilen depresif epizotlar ayri birer klinik tan1 olarak siiflandirilmamustir.

Major depresyon bozuklugu ise ayni iki haftalik donem boyunca kisinin onceki
islevsellik diizeyinde 6nemli bir degisikligin oldugu; ya 1) ¢cokkiin duygu durum ya da 2)
ilgisini yitirme ya da zevk almama belirtisinin oldugu asagidaki belirtilerden besini (ya da

cogunu) icermektedir:

e (Cokkiin duygu durum,

o Etkinliklere karsi ilgide azalma ya da zevk almama durumu,

¢ Kilo verme ya da kilo alma,

e Uykusuzluk ¢cekme ya da asir1 uyuma,

e Psikodevinsel kiskirma ya da yavaglama,

e Bitkinlik ya da i¢sel giiciin kalmamasi,

e Degersizlik ya da asir1 sugluluk duygulari,

e Diistinmekte ya da odaklanmakta giicliik gekme

e Yineleyici oliim diisiinceleri, kendini 6ldirme disiinceleri ya da girisimi

(Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013, s. 92-93).

PPD’de klasik depresif epizotun belirtileri goriiliir. Ancak yeni bir bebege sahip
olmak depresyona neden olan bilissel igerigi etkilediginden PPD’ de disiinceler ¢ogu
zaman iyl bir anne olmadigma dair sugluluk duyma, bebegin sagligina dair gercekci
olmayan inanglar ya da bebege zarar vermeye iligkin obsesif diisiinceler ve yeni dogana
yeterli sicakligi veremedigine inanma seklinde kendini gosterir (Parry, 1995). PPD’yi
major depresyon ve diger depresyon cesitlerinden ayirt etmede; aileye karsi ilgisizlik ve
bebege karst olumsuz duygularin tabloda daha baskin oldugunun gozlendigine dikkat

cekilmistir (Nur, Cetinkaya ve Bakir, 2004). Peripartum/ Postpartum doéneme 6zgili ayirt



edici belirtilerin dikkatli gozlenmesi PPD tanisinin dogru konulmasinda etkili bir faktor

olarak goriilmektedir.

Yukarida so6zii edilenlere ek olarak, dogum sonrasi normal sayilabilecek
yakinmalarla bazi1 depresif belirtiler karisabilmektedir. Uyku bozuklugu, libido degisikligi,
yorgunluk ve endise PPD bulgular1 olmakla birlikte, normal peripartum/ postpartum
doneminde de goriilebildigi bildirilmektedir (Karamustafalioglu ve Tomruk, 2000). PPD’yi
dogum sonras1 normal uyum tepkilerinden ayirt etmek i¢in yapilan bir ¢alismada, biligsel
ve duygulanimsal belirtiler, sugluluk duygulari, konsantrasyon giicliigi, ilgi istek kayb1 gibi
belirtilerin yalnizca depresif hastalarda goriildiigii saptanmigtir (Hopkins, Campbell ve

Marcus, 1989).

PPD’nin kadinlarda goriilme yayginligina dair yapilan arastirmalarda degisik
oranlar verilmis olsa da yeni dogum yapan kadinlarda bu oranin yaklasik olarak %10 ve
%15 arasinda oldugu sdylenmistir. (Robertson ve ark. 2004). Tiirkiye’de Durukan, ilhan,
Bumin, Aycan (2011) tarafindan yapilan bir ¢alismada PPD sikliginin %15 oraninda

oldugu saptanmustir.

PPD ve risk etmenleri arasindaki iliskinin biyiikligiinii belirlemek iizere 44
calismay1 igeren kapsamli bir meta- analiz ¢alismada prenatal depresyon c¢ocuk bakimi
stresi, yasam stresi, sosyal destegin olmayisi, dogum oOncesi anksiyete, annelik hiiznii,
evlilik memnuniyeti ve 6nceki depresyon Oykiisii gibi risk etmenleri etkileme giliciine gore
siralanmistir ( Beck, 1996). Benzer sekilde, Tiirkiye’de PPD ve risk etmenleri arasindaki
iliskiyi incelemeye yonelik pek ¢ok c¢alisma oldugu goriilmektedir. inandi, Bugdayci,
Diindar, Siimer ve Sasmaz, (2005); Nebioglu, Akbaba, Kabalcioglu ve Giiltekin, (2013)

tarafindan yapilan ¢alismalar bunlardan bazilaridir.

Arastirmalara bakildiginda, depresyon oykiisii ve anksiyete gibi risk etmenlerinin

PPD’nin yordayicisi olduguna iliskin ¢ok sayida calisma olmasina karsin az sayida



calismanin peripartum/postpartum donemdeki annenin ruh sagligina iliskin deneyimleri
inceledigi belirtilmektedir (Chojenta, Luckej ve Loxton, 2016). Peripartum/Postpartum
donemde sosyal destek (bir arkadas, es, anne ve aile yakinlari gibi) gibi kisiler arasi
iligkileri iceren bir faktoriin PPD ig¢in diger risk unsurlarina kiyasla daha gii¢lii bir aday

oldugu belirtilmistir (Robertson, Celasun ve Stewart, 2003).

1.2. Baglanma Bicimleri ve Depresyon

Baglanma kurami biyolojik bir temele dayanmaktadir. Bowlby (1969/1982) baglanma
davranisinin olugmasinda genetik secilimin temel bir yeri oldugunu One slirmiistiir.
Baglanma davranisi ile ¢ocuk ve anne arasindaki yakinlik artar. Bu yakinligin bir sonucu
olarak ¢ocuk bakimveren tarafindan korunur. Boylece hayatta kalma olasiligi da artmis
olur. Bebekler dogal ayiklanmanin bir sonucu olarak anneyle/bakimverenle yakinligi
koruma islevi goren bazi davranislar gelistirirler. Bebegin giiliimsemesi ebeveynler igin
odiillendirici bir davranis, aglamasi ise bebegi rahatlatmak {izere giidiilendiren bir davranis
olarak goriiliir. Ebeyenler uzaklastiklarinda ise bebekler gorsel ya da fiziksel olarak onlar1
izlerler. Boylece bebegin giilmesi, aglamasi ve bakimvereni izlemesinden olusan bu iki
sistem bebegin hayatta kalmasini destekleyen bir amaca hizmet etmis olur (Hazan ve
Shaver, 1994). Baglanmadan sorumlu davranis sisteminin gelisimindeki bazi basamaklarda
anneye yakin olma davranis1 tayin edilmis bir hedef haline gelir. Emme, baglanma, takip
etme, aglama ve giilme bu bes davranis bi¢cimi gelisimin dokuz ve onsekizinci aylarinda
baglanmaya katkida bulunan davranig bigimleri olarak tanimlanmistir (Bowlby 1969/1982).
Bakimverenin bebek ile arasinda fiziksel yakinligi (proximity) saglamasi veya devam
ettirmesi ve bebegin ihtiyaclarini karsilamasi bebekte sakinlesmeye, giiven ve sevgi hissine
neden olur. Diger taraftan bakimverenle iliskide kopukluklar ve bakimverenin kaygil
miidahaleleri bebekte kaygiya ve bazen de kizginlik ya da iiziintiiye neden olur. Boylece,

Bowlby baglanmanin duygusal bir bag oldugu goriisiindedir (Hazan ve Shaver,1994).



Kisinin baglanma figiirii ile tekrarlayan etkilesimi ve farkli deneyimler edinmesi
sonucunda baglanma sisteminin isleme sekline goére bireysel farkliliklar kendini gosterir.
Bu bireysel farkliliklar, kisinin 6nemli &tekiler ile iligskisinde kendi degerliligine ve de
baglanma figiiriiniin kendisi i¢in hazir ve tepki veriyor olabilmesine dair beklentileri igeren
““igsel isleyen model’’ terimi ile ifade edilir. I¢sel isleyen modeller kisinin diisiince
siireclerini, duygusal deneyimlerini ve yakin iliskilerindeki davranislarini belirler (Bowlby,
1973). Eger baglanma figiirii ¢ocugun cevreyi kesfetmesi icin bagimsizligina saygi
gosterirken, onun rahatlatilma ve korunma ihtiyaglarindan haberdar ise, ¢ocuk benlik
hakkinda daha ¢ok degerli, giivenilir igsel isleyen bir model gelistirir. Sayet anne-baba
cocugun rahatlatilma veya kesfetme isteklerini siklikla reddediyorsa, ¢ocuk benlik hakkinda
degersiz veya yetersiz icsel isleyen bir model gelistirir. Isleyen modellere gére ¢ocuklar

baglanma figiiriinlin davraniglarin1 tahmin eder ve buna gore tepkilerini ayarlarlar.

Ainsworth (1970), baglanma sistemindeki kisiler arasi farkliliklar1 degerlendirmek
iizere bowlby’in baglanma teorisini deneysel bir modelle inceleyen Onemli
arastirmacilardan biridir. “Garip durum smiflandirmast  (SSC-Strange Situation
Classification)’” olarak adlandirdigi 6lgme teknigi ile cocuklar arasindaki baglanma
bigimlerinin farklilik arzedebilecegini Ongoriir. Deney, 12 ve 18 ay arasinda bulunan

bebeklere her biri li¢ dakikadan olusacak sekilde sekiz boliim halinde uygulanmstir.

Olgme sonucuna gore iic ana baglanma kategorisinden soz edilir:  Giivenli
baglanma, giivensiz- ka¢inmaci baglanma ve giivensiz -kararsiz/ ambivalant baglanma
bi¢imi.  Giivenli baglanma grubundaki bebeklerin anneden ayrilirken normal bir gerilim
yasadiklari, bulustuklarinda ise mutlu olduklari; kag¢inmact grubundaki bebeklerin ayrilis
aninda ¢ok az tepki verdikleri, bulusma aninda ise anneyi uzaklastirma, reddetme

davraniglar1 gosterdikleri gozlenmistir.

Glivensiz- kararsiz/ direngli baglanma grubundaki cocuklarin, Ainshworth’in

iiclincii baglanma kategorisinde, baglanma figiiriine kars1 yapiskan ve bagimli bir davranis



sergiledikleri ve ayriliktan sonra tekrar bulustuklarinda ise reddedici davranis gosterdikleri;
sikint1 yasadiklarinda baglanma figlirinii onlar1 yatistirmasi ve rahatlatmasinin gii¢ oldugu

gbzlenmistir.

Ainsworth (1978), ‘‘bakimverenin hassasiyeti’” terimi ile farkli baglanma
bigimlerine isaret ederek ¢ocugun baglanma bi¢iminin bakimverenin ona olan davranisiyla
sekillendigine dikkat g¢ekmistir. Cocugun ihtiyaglarina tepki veren duygularina dogru
sekillerde cevap veren hassas annelerin ¢ocuklarinin ¢ogunlukla giivenli baglanma Oriintiisii
gelistirirken, bunun tam tersi, ¢ocuklarinin ihtiyaglart ve duygularina uygun tepkiler
vermeyen, ihmalkar davranan annelerin cocuklarinin ise giivensiz baglanma
gelistirdiklerini ileri siirmiistiir. S6zii edilen labaratuvar deneyimi ile baglanma bigimlerinin
bakimverenin hassasiyetine bagli olarak kisinin gelisiminin erken doneminde sekillendigi

sonucuna varilmistir.

Main ve Cassidy (1988) labaratuvar ortaminda 6 yas c¢ocuklarinin baglanma
bicimlerinin  siniflandirilmasina  yonelik yaptiklar1  deneysel ¢alismada;  Giivenli
swiniflandirmada yer alan ¢ocuklarin ebeveynle bulusma zamaninda konusmay1 baslattiklari,
onlarla arkadasca etkilesime girdikleri, yakinlik ve fiziki temas arama davranisinda oldukca
nazik olduklari, kisa bir ifadeyle, bu c¢ocuklarin baglanma figiirlinliin ihtiyaglarini
karsilayacak olmasina dair giiven hissi i¢inde olduklarinin gozlendigi ileri siirtilmiistiir.
Giivensiz/Kaygili siniflandirmada yer alan ¢ocuklarin hareketleri, durusu ve ses tonunda
ebeveynle yakin olmay1 abartma ve onlara bagimli olmaya tesebbiis ettikleri, bir taraftan
yakinlik ve fiziki temas ararken, diger taraftan direng ve kaygi gosterdiklerinin gozlendigi
sOylenmistir. Giivensiz/ Kaginmact siniflandirmada bulunanlarin ise, ebeveynle az miktarda
etkilesime girme, kisa bir siire bakma, ihtiya¢ miktarina gore konusma ve genellikle

oyuncakla mesgul olma davranislari gosterdikleri gozlenmistir.

Main ve Solomon (1990), Ainsworth’tin baglanma bi¢imleri hakkinda olusturdugu

ii¢ kategorili siniflandirmaya bebeklikte dez-organize baglanma diye adlandirdigi dordiincii



kategoriyi eklemistir. Ug kategorili sistemde smiflandirilamayan bebeklerin uyum ve
organize olma bakimindan birbirlerine benzemedikleri belirtilmistir. Bebeklerin gézlenen
birbiri ardina davranig Oriintiilerinde belli bir hedef ve niyete sahip olmama konusunda
ortak olduklar1 ve bu ayr davranis bicimini dez-organize olarak tanimladiklari
sOylenmistir. Dez-organize bebekler su Ozelliklerden bir ya da daha fazlasm
gostermiglerdir:

e Beklenen gegis sahnelerinde organize olamama,

e Zit davranislar gosterme,

e Tamamlanmamis ve karisik hareket ve ifadeler,

e Saskinlik ve endiseyi direk ifade etme,

e Davranigsal durgunluk.

Main (1995,1996), bebegin dez-organize bicimde baglanma temellerinin erken
donemde uygun olmayan bakim alma deneyimlerine ve bebegin tepkilerine ebeveyninin
korkutucu bigimlerde cevap vermesine dayandigini belirtmistir. Bebegin, annenin bu
korkutucu tepkisine uyumlu olan yani dez-organize bir baglanma stratejisi gelistirdigi ileri

stiriilmiistiir (Holms & Fornfield, 2014).

Ebeveynlerin bebekleri ile etkilesimde bulunurken sahip olduklar1 baglanma
bi¢imini onlara yansittiklar1 savindan yola ¢ikan Main, yetiskin baglanmasi goriisme
teknigini (AAI -Adult Attachment Interview) gelistirmis ve bu 6lgme araci ile ebeveynlerin
baglanma temelli stratejileri hakkindaki zihinsel temsilleri ile bebeklerin davranis bi¢imleri
arasindaki bagdasimi incelemek istemistir. AAI’ nin kodlama sistemi yetiskinler i¢in {i¢ ana
simiflandirmayr icermektedir. Katilimciya cocuklugundaki baglanma ile ilgili anilar
sorulmus ve bunlar1 simdiki bakis acisi ile tekrar degerlendirmesi istenmistir. Buna gore
katilimcilar ii¢ farkli hikaye tiirlinden olusan erken dénemle ilgili baglanma deneyimlerini
sunmuglardir: eger bu hikayeler acik, tutarli ve anlamli ise kisi 6zerk veya giivenli;
hikayeler, baglanma ile iliskili deneyimleri minimize eden hikayelerle uyumsuzsa Kkisi

kagmmaci; hikayeler baglanma figiirii hakkinda karisiklik, kizginlik veya pasif endiseyi



icerdiginde kisi kaygili grubunda; son olarak, hikayeler ¢oziime ulagsmamis travmalarla
karakterize oldugunda kisi ¢Oziilmemis/ dez-organize olarak smiflandirilmistir (Main,

2010’dan akt. Holms & Fornfield, 2014).

Olgiim sonuglarma gore bebek ve yetiskin baglanma davramsi siniflandirmasi
arasinda dikkate deger bir benzerlik oldugu bulunmustur. Buna gore; bebegin gosterdigi
giivenli davranisin, yetigkinin gosterdigi 6zerklik ile; bebegin kaginmaci davranisi, yetiskin
baglanmasinin kaginmaci davranisi ile; bebegin kaygili, direng gosterici davranis: yetiskin
baglanmasimin kaygili baglanmasi ile benzer oldugu ve son olarak bebegin dez-organize

karakteristiginin yetiskininki ile benzerlik gostermekte oldugu gézlenmistir.

Hazan ve Shaver (1987), Bowlby’in baglanma ile ilgili fikirlerini romantik iliski
baglaminda degerlendiren arastirmacilardan biridir. Bowlby’in “‘igsel isleyen modeller’’
olarak tamimladig1 kisinin zihinsel modellerinin ve baglanma bigimlerinin g¢ocuklukta
ebeveynle olan iligki sonucu sekillendigini ve romantik iligkinin tipki bebek ve bakimveren
iliskisinde oldugu gibi bir baglanma iligkisi oldugunu savunur. Bu baglamda baglanma
bi¢imlerindeki bireysel farkliliklart 6lgmek {iizere {i¢ paragraftan olusan bir Olgek
gelistirmislerdir. Bu 0lcekte Ainshworth’un calismasindaki bebeklerde iic boyutta
(Giivenli, kagcinmaci ve kaygill) incelenen baglanma bigimlerinin yetiskin baglanmasi i¢in
de benzer i¢lii baglanma bi¢imininde incelenebilecegi diisiiniilmiis ve katilimcilara bu
paragraflardan hangisinin yakin iliskilerindeki diisiince, his ve davranisi en iyi betimledigi

sorulmustur (Hazan & Shaver, 1987).

Ug ayr1 baglanma bigiminin yetiskinlerdeki dagiliminin ¢ocukluktaki baglanma ile
kabaca ayni oldugu, ili¢ ayr tip baglanma bi¢imine sahip yetiskinin romantik sevgi
deneyiminin tahmin edildigi tizere farklilik gosterdigi ve son olarakta baglanma
bicimlerinin, kisinin kendisi, sosyal iligkileri ve ebeveyni ile olan iliski deneyimleri ile,

sahip oldugu zihinsel modellerle alakali oldugu sonucuna varilmistir.
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Yetigkinlerde goriilen bu baglanma kategorilerine gore; giivenli baglanma
grubundaki kisilerin, ihtiya¢ duyduklarinda partnerini yanlarinda bulduklar ve baskalarina
dayanip baglanmaya, baskalarinin kendilerine baglanmalarina ag¢ik olduklarmin gézlendigi
sOylenmistir. Buna karsin giivensiz- kaygili kategorisinde toplanan yetiskinlerin; iligkide
olduklar1 6tekilerin kendilerini tam olarak sevmedikleriyle ilgili endiseye sahip olduklari,
baglanma ihtiyag¢lar1 karsilanmadiginda kolayca ofkelendiklerinin gozlendigi; giivensiz —
kaginmact kategorisindekilerin ise yakin iliskilere ilgi duymadiklari, eslerine bagiml
olmayr ve onlarin kendilerine bagimli olmalarini tercih etmediklerinin gdzlendigi

sOylenmistir. (Fraley, 2010)

Bartholomew ve Horowitz (1991), Bowlby’1n kisinin kendi ve baskalar1 hakkindaki
“i¢sel isleyen model” ine dayanarak baglanma bigimlerini olumlu ya da olumsuz olarak
dort grupta toplamislardir. S6zii edilen bu model; giivenli baglanma (olumlu ben, olumlu
digerleri), kaygili baglanma (olumsuz ben, olumlu digerleri), ka¢inmaci baglanma (olumlu
ben, olumsuz digerleri) ve korkulu baglanma (olumsuz ben, olumsuz digerleri) bigimlerini
icermektedir. Bu tabloda goriilen giivenli baglanma bi¢imine sahip kisilerin hem kendileri
hem de digerleri hakkinda olumlu bir degerlendirmeye sahipken, giivensiz baglanma
bicimine sahip kisilerin ise ya kendileri hakkinda olumsuz, ya da digerleri hakkinda
olumsuz veya hem kendi hem digerleri hakkinda olumsuz bir degerlendirmeye sahip

olduklar ifade edilmistir.

Brennan, Clark ve Shaver (1998), baglanma sisteminde bireysel farkliliklari
arastirmaya yonelik yeni bir 6l¢tim teknigi gelistirmislerdir. Buna gore yetiskin baglanma
davranisinin kaygili ve kaginmacit baglanma olarak iki temel boyutta ele alinabilecegini
onermislerdir. Kaygi puani yiiksek olan kisilerin partnerlerinin kendileri i¢in hazir olmalari
ve tepki veriyor olmalari ile ilgili endise duymaya egilimli iken; kaygi puani diisiik olan
kisilerin ise partnerlerinin kendilerine cevap veriyor olmasina dair giiven i¢inde olduklari
bulunmustur. Diger taraftan kacinmaci puani yiiksek olan kisilerin otekilere giivenmekte

ve acilmakta zorlandiklari, kaginmaci puani diisiik oldugunda ise 6tekilerle yakin iligkilerde
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daha rahat olduklari;  otekilere gilivenli baglanabildigi gibi otekilerin kendilerine
baglanmalarinda rahat olduklari bulunmustur. Baglanmanimn her iki boyutunda da diisiik

puan alan kisilerin ise giivenli baglanmis olduklar1 sonucuna varilmistir (Brennan, 1998).

Depresyonun risk faktorleri arasindaki ‘‘kisiler arasi iligkilerin’> 6nemli bir etken
olarak one ¢iktig1 goriilmektedir. Baglanma teorisi ise kisilerin ruh saghigina sahip
olmalarinda *‘kisiler aras1 iligkilerin’’ roliinii anlamaya ve degerlendirmeye yonelik 6nemli
bir ¢ergeve sunmaktadir. Buna gore gelisimin erken doneminde bakimverenle olan iliskinin
niteligi kisinin giivenli ya da gilivensiz baglanma big¢imine sahip olmasinda temel
olusturmaktadir. Bu baglamda Bowlby (1880), glivensiz baglanma ve depresyon arasindaki
iliskiye dikkat cekmektedir. Bazi caligmalar glivensiz baglanma puani yiiksek olan kisilerin
depresyona onemli derecede yatkin olduklarini ortaya koymuslardir. Depresif belirtiler
kaygili baglanmaya sahip bireyler arasinda en yiiksek seviyede, kaginmaci baglanmaya
sahip olan kisilerde ikinci olarak en yiliksek seviyede, giivenli baglanmaya sahip olan
kisilerde ise en diisiik seviyede oldugu bulunmustur (Cooper, Shaver ve Collins, 1998).
Benzer sekilde Mickelson, Kessler ve Shaver (1997), kaygili ve kaginmaci baglanma puani
yuksek olan kisilerin, diisiik olanlara kiyasla depresyon dl¢iimlerinde yiiksek puan almaya
daha egilimli olduklarini saptamistir. Kaygili baglanmaya sahip bireylerin, arkeik
kaygilariin tesiriyle iligskilerinde kendilerine yonelik olumsuz atiflar yaptiklari,
cevresindekiler tarafindan reddedilmemek, yalniz kalmamak icin abartili yakinliklar kurma
seklindeki Odiinleyici davraniglarda bulunduklar1 gozlenmektedir. Kagmmmaci baglanma
bigimine sahip kisilerin ise sorunlar karsisinda kacinma, inkar, dikkatini dagitma ve
bastirma gibi uyumsuz basetme bi¢imlerini sik bi¢imde kullanmalarinin bir sonucu olarak

depresif belirtiler gosterdikleri goriilmektedir.

Gortuldigi gibi her iki gilivensiz baglanma bi¢imlerinde benlik hakkinda ya da
digerleri hakkinda olumsuz degerlendirmeler yapma durumu, depresyon belirtilerinde
goriilen olumsuz benlik algis1 ve digerleri ve diinya hakkinda olumsuz bir algiya sahip olma

belirtisi ile ortiismektedir. Gelisimin erken doneminde sahip olunan baglanma bigimlerinin,
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ozellikle kaygili ve kaginmaci baglanma bigimleri, kisiyi depresyona daha egilimli hale

getirmede etkili faktorler gibi goriilmektedir.

1.3. Benlik saygisi, Baglanma Bicimi ve Peripartum/Postpartum Depresyon

Benlik saygisi kisinin genel olarak ya da bazi alanlardaki becerilerinin yeterliligine
iligkin hissi olarak tanimlanmigtir (Battle, 1982). Rosenberg (1979)’e gore ise benlik
saygist; kiginin genel olarak kendine yonelik olumlu veya olumsuz tutumu ve kendine
deger verme, kendine saygi ve kendini kabul etme hisleri ile agiklanmistir. Benligin
duygulanimsal yoniinii ayn1 zamanda kisinin kendi hakkinda nasil hissettigini ve kendini
nasil degerlendirdigini (6zdeger) gostermektedir. Benlik saygisinin yiiksek olmasinin, daha
1yi sosyal iligkilere ve akademik alandaki ilerlemelere bagli oldugu savunulmustur (Hanney

ve Durlak, 1998).

Bir¢ok arasgtirma benlik saygisinin psikopatolojiyle olan iliskisine dikkat ¢cekmistir.
Benlik saygis1 ve duygulanimda kararsizlik yasayan bireylerin g¢evresel olaylara ve bu
olaylarin diisiince, duygu, hatira gibi i¢sel deneyimlerine asir1 baglilik gelistirmeye egilimli
oldugu (Greenier ve ark., 1999 ), bununla birlikte, benlik saygisi ve duygulanimdaki
kararsizligin; bas etme, problem ¢dzme, ve kendini kontrol etme becerilerinin gelismesini
engelledigi sOylenmistir (Roberts ve Monroe, 1994). Diisiik benlik saygisina sahip kisilerin
kendilerini yiiksek benlik saygisina sahip olanlara gére daha ¢ok izole ettikleri ve daha

¢okkiin olduklar1 bulunmustur (Rosenberg, 1965).

Benlik saygist ve peripartum-postpartum depresyon iligkisini inceleyen
calismalarda; Fountaine ve Jone, (1997) yiiksek benlik saygisina sahip olmanin, hamilelik
ve peripartum-postpartum donemde diisiik seviyede depresif belirtilerle olan iligkisini tespit
etmistir. Yiiksek benlik saygisina sahip kadinlarin annelige gegis siirecini sagliklar i¢in
daha az tehlikeli olarak algiladiklar1 bulunmustur (Terry, Mchugh ve Noller, 1991). Benlik

saygist ve peripartum-postpartum depresyon iligkisini inceleyen ve 786 anne iizerinde
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yapilan bir baska calismada ise diisiik benlik saygisina sahip annelerin yiiksek benlik
saygisina sahip annelere gore 39 kat daha fazla depresif semptomlara sahip oldugu
goriilmistiir (Hall ve ark., 1996). Baska bir ¢aligmaya gore (Lazarus ve Rossouw, 2015),
gercek deneyimin Oniine gecen annelik oncesi beklentilerin diisiik benlik saygis1 ve yiiksek
derecede depresyon ve kaygiy1 yordadigr goriilmiistiir. Calismada ayrica, kadinlar1 ¢ocuk
sahibi olma Oncesinde topluma yonelik rolleri ve kendine yonelik beklentileri ve bu
beklentilerin benlik saygisi, depresyon, kaygi ve stres seviyesini nasil etkileyecegi
hakkinda egitmenin ne kadar degerli oldugunun alt1 ¢izilmistir. Terry, Mayocchi ve Hynes
(1996), peripartum/ postpartum donemindeki anneler iizerinde yaptiklar1 boylamsal bir
calismada benlik saygisinin yeni anne olanlar i¢in faydali bir basetme kaynagi oldugunu
saptamistir. Buna gore, yiiksek benlik saygisina sahip olan kadimnlarin depresif belirtilere
karst korunmus olacagi, cilinkii degerlilik ve kendini tanimlama (yeni ebeveynligi
deneyimleme gibi) duygusunu tehlikeye sokan stres etkenlerine karsi ayakta durma
kapasitesine sahip olduklar ileri siirtilmiistiir. Kendileri hakkinda pozitif hisleri olan
bireylerin, diisilk benlik saygisi olan bireylerden daha iyi bir sekilde kendilerini yeni

ebeveyn olmaya hazirladiklart bulunmustur (Terry, 1991).

Benlik saygisi ile baglanma bigimleri arasindaki iliskiye baktigimizda; giivenli
baglanan kisilerin, glivensiz baglanan 6zellikle kaginmaci baglanma big¢imine sahip kisilerle
karsilastirildiginda  yiiksek bir o6zgiivene sahip olduklart bulunmustur (Bowles,
Pausenberger ve Massie, 2003). Baglanma bi¢imlerinin benlik saygisi ve yalmizlik
iizerindeki etkilerini inceleyen bir bagska calismada ise kaygili, kaginmaci ve korkulu
baglanma bi¢imine sahip kisilerin giivenli baglanan kisilere kiyasla diisiik bir 6zgiivene
sahip olduklarini; Giivenli ve kaginmaci baglananlarin kaygili gruba gore daha yiiksek bir

ozgiivene sahip olduklar1 sonucu bulunmustur (Nicholas, Hamid ve Onman, 1998).
Yukarida yer verilen arastirmalara gore, bireyin benlik saygisi ile ruh saghigi ve

baglanma bicimleri arasinda dikkate deger diizeyde bir iliskinin var oldugu resmedilmistir.

Kadinlarin benlik saygisinin yiiksek olmasinin ebeveynlige gecis siirecinde stresle
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miicadelede  faydali bir basetme kaynagi oldugu ve bunun paralelinde
peripartum/postpartum depresyona karsi daha koruyucu bir etken olabilecegi belirtilirken,
bunun tam tersi diisiik bir benlik saygisina sahip kadinlarin anne olma deneyiminde stres
etkenleri karsisinda zayif ve depresyon gelistirmeye daha yatkin olduklari ileri stiriilmiistiir.
Diger taraftan yiiksek benlik saygisinin giivenli baglanma bicimi ile iliskili iken diistik

benlik saygisinin ise giivensiz baglanma bi¢imleri ile iliskili olduguna dikkat ¢ekilmistir.

1.4. Duygu Diizenleme, Baglanma Bicimi ve Peripartum/Postpartum Depresyon,

Duygu, mod ve duygulanim giindelik dilde ¢ogu zaman birbirinin yerine kulanilan
kelimeler olarak karsimiza c¢ikabilmektedir. Ancak her bir terimin birbirinden farkli
anlamlar icerdigi goriilmektedir. Duygu terimi; organizma ig¢in belli bir 6nemi olan igsel
veya dissal olaylar karsisinda gelistirilen esgiidiimlii tepkiler seti olarak tanimlanmigtir
(Lazarus 1998’den akt. Berkin& Whitley, 2014). Bu tepkiler setinin, kisinin &nemli
olaylara en uygun tepkiyi vermesine yardim etmek iizere bilissel, davranigsal, fizyolojik ve
norotik mekanizmalar1 icerdigine dikkat g¢ekilmistir (Berkin& Whitley, 2014). Mod;
duygularla kiyaslandiginda daha uzun siiren bir ruh halinin olmasi, 6zelin karsit1 daha genel
ve zamana yayillmig olmasi gibi ayirt edici oOzellikleriyle one c¢iktig1 sOylenmistir
(Ekkekakis, 2012. S.322). Duygulanim ise; duygulari, hisleri, diirtiileri ve modu birlikte
icine alan daha kapsayict bir terim olarak tarif edilmistir. (Gross, 2010’dan akt. Berkin&
Whitley, 2014).

Duygu diizenleme; kisinin hedefe wulagsmak icin duygusal tepkileri izleme,
degerlendirme ve degistirmekten sorumlu olan ig¢sel ve digsal siirecleri olarak
tanimlanmistir (Thompson, 1994). Duygu diizenlemenin, ruh sagliginin temel sart1 oldugu
(Gross ve Munoz, 1995) ileri siiriilmiistiir. Duygu diizenleme hakkinda ‘‘yeniden
degerlendirme’” (reappraisal) ve ‘‘bastirma’ (suppression) diye adlandirilan iki temel

stratejiden s0z edilmistir: Yeniden degerlendirme; bir durumun anlamini onun duygusal
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etkisini kaldiracak bir sekilde biligsel olarak degistirilmesi; bastirma ise kisinin hislerini

gizlemeye veya siirlandirma tesebbiisii olarak tanimlanmistir (Gross & John, 2002).

Gross ve John (2002) tarafindan gelistirilen duygu diizenleme anketiyle, yeniden
degerlendirme ve bastirma stratejilerini kullanan kisilerin bireysel farkliliklarinin dl¢iilmesi
hedeflenmistir. Olgme ydntemi, duygu deneyimi ve duyguyu ifade etmede kendini
puanlamaya ve duyguyu ifade etmede akran puanlamasina dayanmistir. Buna gore;
bastirma stratejisini kullanmanin diisiik seviyede olumlu duygu deneyimi ve ifadesi ile
eslestigi, yeniden degerlendirmeyi kullanmanin ise tam tersi, daha fazla olumlu duygu
deneyimi ve ifadesi ve de daha az olumsuz duygu deneyimi ve ifadesi ile eslestigi sonucuna

varilmistir.

Gross ve John (2002), bu iki duygu diizenleme stratejisinin kiginin islevselliginde
bireysel farkliliklar1 o6l¢tiiglinti, yasam memnuniyeti, iyi olma ve depresyon, ileri
siirmiislerdir. Her durumda bastirma stratejisini kullanmanin olumsuz sonuglarla eslesirken,
yeniden degerlendirmeyi kullanmanin ise pozitif sonuglarla eslestigini savunmuslardir. Bu
sava parelel sonuglar gosteren Kristine ve ark. (2014)’nin arastirmasi, annelerin duygu
diizenleme stratejilerinden “Biligsel Yeniden Degerlendirme”ye bas vurmalarinin depresif

belirtilerle negatif olarak eslestigi sonucunu ortaya koymustur.

Gratz ve Roemer (2004), yaptiklar1 kapsamli kaynak incelemesi sonucuna dayali
olarak duygu diizenlemesi yapabilmenin gdstergelerini; duygulara iligkin anlayis ve
farkindaligin olmasi, duygularin kabul edilmesi, olumsuz duygular yasarken diirtiileri
kontrol edebilme ve arzulanan hedeflere uygun davranabilme ve duruma uyumlu duygu
diizenleme stratejilerine erisim seklinde Ozetleyerek bu becerilerden biri veya biitiiniiniin
olmamasinin duygu diizenleme giicliigli veya duygular1 diizenleyememenin gostergesi

olabilecegini ileri siirmiislerdir.
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Gratz ve Roemer (2004), gelistirdikleri duygu diizenleme giicliigii dl¢eginin
(DDGO; Difficulty of emotion regulation scale-DERS) daha 6nce yapilan calismalari
onemli bir sekilde genislettigini ileri siirmiislerdir. Olgekte yer alan alti alt faktor,
Farkindalik; duygusal tepkilerin fark edilmemesi, Aciklik; duygusal tepkilerin
anlasilmamasi, Kabul etmeme; duygusal tepkilerin reddi, Strateji; duygu diizenleme
stratejilerine sinirli erisim, Diirtii; olumsuz duygular yasarken diirtiileri kontrol edebilmede
giiclik yasama, Amag¢; olumsuz duygular yasarken hedef merkezli davraniglarda

bulunmada giicliik yasama seklinde siralanmistir.

Mikulincer, Shaver, ve Pereg (2003), kisilerin duygu diizenlemede; asir1 harekete
gecirici  stratejiler  (hyperactivating  strategies), ve hareketsiz  hale  getirici
stratejiler(deactivating strategies) olmak iizere iki temel stratejiden birini kullandiginin
altim1 ¢izmiglerdir. Kaygili baglanma bi¢iminin asir1 harekete gegirici stratejiyle iligkili
olduguna ve c¢ocugun ebeveyninin dikkatini ¢ekmek igin asir1 duygusal sekilde
davrandigina dikkat c¢ekilmis, kagimmaci baglanmanin ise duygulari hareketsiz hale

getiririci stratejiler ile iliskili oldugu belirtilmistir.

Mikulincer (2003)’in modeline gore; hareketsiz hale getirici stratejiler, bakimveren
cocugun ihtiyaglarmi karsilamadigi zaman c¢ocuk tarafindan terkedilme hissinden
kurtulmak i¢in kullanilir. Kaginmaci baglanma bigimine sahip kisilerin yogun duygular
altinda kaldiklarina ve bastirma ve duygularindan uzaklagma gibi hareketsiz hale getirici
stratejileri kullandiklara dikkat c¢ekilmistir. Bu kisilerin, stresi azaltmak ig¢in rahatsizlik
veren duygu ve disiinceleri bastirarak ve kendi kendilerine yetmeyi Ogrenerek yakin
iliskilerdeki beklenti diizeyini en aza indirdikleri, ayrica bu strateji ile benligin zayif ve
yetersiz kisimlarini kendinden uzak gosterip, yerine olumlu ve gii¢lii bir benlik imaji

koymus olduklar1 6ne siiriilmiistiir.

Buna karsin kaygili baglanma bi¢imine sahip olanlarin, duygularinin yatistirilmasi

icin bakimverenin ilgisini ¢ekmek {lizere duygularini asir1 bicimde ifade ettikleri, bakim
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alma ihtiyaglarinin karsilanmadigia dair nedenler ileri siirdiikleri ve buna baglh olarakta
olumsuz ben modelini gelistirdikleri sonucuna varilmigtir. Bu kisilerin benliklerinin
olumsuz kismimi vurgulayarak cevresindekilerden ilgi, ihtimam, onay ve yakinlik
gorebilmek icin abartili yakinlagma ve kontrol etme girisimleri gibi asir1 harekete gegirici

stratejiler kullandiklarina dikkat ¢ekilmistir.

Diger taraftan giivenli baglanan kisilerin, dissosyatif mekanizmalari kullanma
ithtiyacit duymadiklari, duygu diizenlemeyi olusturan stratejileri, olumlu ve olumsuz atiflar
yapmak suretiyle benlikle iliskilendirmedikleri, tam tersi bu kisilerin sahip olduklari
Ozgiliven ve iyimser bakis agilarmin, benliklerine uygun bir degerlendirme yapmalarina

yardimct olduklari ileri siirtilmiistiir (Mikulincer, 1998).

Arastirmalar duygu diizenlemede giigliik yasamanin depresyonla olan iliskisini
ortaya koymaktadir. Uzun uzadiya diisinme, kendini kinama ve felaketlestirmenin sik
kullanimi1 gibi duygular1 diizenlemedeki zorluk gostergelerinin peripartum-postpartum
depresyon semptomlariyla yiiksek seviyede eslestigi belirtilmistir (Haga ve ark., 2012).
Buraya kadar anlatilanlar 1s181nda asir1 harekete gecirici duygu diizenleme stratejilerinden
felaketlestirme yapmanin ve algilanan tehditin abartilmasinin depresyonla iligkili olduguna

dikkat ¢ekilmistir.

1.5. Calismanin Amaci

Bu ¢alismanin amaci peripartum /pospartum donemi depresyonuna odaklanarak daha
onceki baglanmayla ilgili arastirmalarin ¢ergevesini biraz daha genisletmek ve 6zellikle
peripartum/ pospartum depresyon belirtileri gdsteren annelerle bu donemde olmayan ve
depresif belirtiler gosteren anneler arasinda bir karsilastirma yapmak. Duygu diizenleme ve
benlik saygisi degiskenlerinin baglanma bicimleri ve postpartum depresyon belirtileri

arasindaki araci rollerinin incelenmesi:
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Peripartum/ Postpartum donemde bulunan gilivensiz baglanma big¢imine sahip
annelerin bu donemde olmayan giivensiz baglanan annelere kiyasla duygu
diizenleme yapabilme becerileri ve depresyonla iligkisinin incelenmesi,

Duygu diizenleme giicliigliniin hangi boyutlarinin gilivensiz baglanma ve
peripartum/ postpartum depresyon arasindaki iliskiyi agiklayacaginin
incelenmesi,

Peripartum/ Postpartum donemindeki gilivensiz baglanma bi¢imine sahip
annelerin bu dénemde olmayan giivensiz baglanan annelere kiyasla diisiik benlik
saygisi ve yiiksek derecede depresif belirtiler gosterip gostermediklerinin
incelenmesi,

Peripartum/ Pospartum donemde olan giivensiz baglanma bi¢imine sahip
annelerle bu donemde olmayan giivensiz baglanma bicimine sahip anneler
arasinda benlik saygisi ve duygu diizenleme giigliigiidegiskenlerinin giivensiz
baglanma ve depresyon arasindaki araci rollerinin incelenmesi

Peripartum/ Pospartum donemdeki ve karsilastirma grubundaki depresyonu
hangi degiskenlerin yordayacaginin incelenmesi
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BOLUM 2

YONTEM

2.1. Arastirma Modeli (deseni)

Arastirmada peripartum-postpartum doneminde olan ve bu dénemde olmayan
anneler arasinda belli degiskenlerin iliskilerini incelemeye yonelik bir karsilastirma

yapildigindan karsilastirmali tarama modeli kullanilmustir.'

2.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin  evreni Ankara ve Istanbul illerindeki peripartum/postpartum
doneminde olan ve olmayan annelerden olugmaktadir. Calismanin 6rneklemi i¢in iki grup
olusturulmustur. Tk grup, Ankara ilindeki bir hastanenin pediatri iinitesine basvuran ve son
otuz ay igerisinde dogum yapmis ve peripartum/ postpartum dénemde bulunan kadinlarin
bulundugu kayit listesinden segkisiz bir sekilde secilerek olusturulmustur. Peripartum/
Postpartum doneminde olmayan annelerden olusan grup ise calismamizin baslamasindan

otuz ay onceki siire icerisinde ¢ocuk dogurmus kadinlardan olusturulmustur.

Istanbul ilindeki &rneklem grubu ise irtibat i¢inde olunan arkadaslar, yakinlar1 ve
tanidiklar1 kisilerden olusan listeden rastgele segilerek olusturulmustur. Bu kisilere daha
kolay ulagsma ve anketlerin daha rahat doldurulabilmesi amaciyla bilgisayar ortaminda
hazirlanan anket wuygulamasinin (surwey monkey) internet adresi katilimcilarla

gonderilmistir. Her bir katilimci ile telefon gorlismesi yapilarak arastirmanin amaci ve

' Tarama Modeli, ge¢miste ya da halen var olan bir durumu varoldugu sekliyle,
betimlemeyi amaglayan arastirma yaklasimidir. Bu modelde var olan durum degistirilmeye
calisilmaz, yalnizca oldugu gibi tanimlanir, uygun bir bicimde gozlenir. Tip alanindaki vaka
incelemeleri, tarihsel, betimsel, kitaplik tiirii arastirmalarin tiimii tarama modelindedir. O anki
mevcut durumlarin saptanmasi, zamansal gelismelerin incelenmesi, degiskenler arasindaki
iligkilerin - karsilastirmalarin yapilmasi miimkiindiir (Karasar, 2015).
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doldurma yonergesi hakkinda bilgi verilmis, katilimcilara bu bilgilendirmenin yazili sureti
ayrica elektronik ortamda gonderilmistir. Her iki ilde toplam 250 anneye anket uygulamasi
yapilmis, ancak anketlerden 35 tanesinin katilimcilarin eksik veya hatali doldurmasi nedeni

ile ¢ikartilmasi sonucu toplam 215 anket degerlendirmeye alinmistir.

Ornekleme teknigi olarak seckisiz drnekleme teknigi kullamlmustir. Simsek ve
Yildinm (2004)’a gore bir evrenden istatistik hesaplarla evreni temsil edebilme
biiytikliigline sahip ve tamamen rastgele yontemle bir 6rneklem se¢gmek miimkiindiir. Buna
seckisiz 6rnekleme denir. Balc1 (2005) ise bu tiir 6rneklem almay1 basit tesadiifi 6rneklem
alma olarak adlandirmistir. Buna gore evrendeki her birimin 6rnekleme girmede esit sansi

vardir.

2.3. Kulanilan Veri Analiz Yontemleri

Istatistiksel ~analizler i¢in NCSS (Number Crun-cher Statistical System)
2007&PASS (Power Analysis and Sample Size) 2008 Statistical Software (Utah, USA)
programi kullanildi. Calisma verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metodlarin
(ortalama, standart sapma, medyan, siklik, oran) yani sira normal dagilim gosteren
parametrelerin gruplar arasi karsilagtirmalarinda Student’s t test kullanildi. Normal dagilim
gostermeyen parametrelerin gruplar arasi karsilagtirmalarinda Mann Whitney U test
kullanild1. Degiskenler arasindaki iligkilerin belirlenmesinde normal dagilim gdsteren
degiskenler i¢in Pearson korelasyon analizi, normal dagilim gdstermeyen olgularda ise
Spearman korelasyon analizi kullanildi. Niteliksel verilerin karsilastiriimasinda ise Pearson
Ki-kare testi kullanildi. Baglanma bicimleri ile postpartum depresyon arasindaki iliskiye
duygu diizenleme giigliigii ve benlik saygist degiskenlerinin araci etki diizeyleri regresyon
analizleri ile incelendi. Aract degisken modele eklediginde bagimsiz degiskenin bagimli
degisken tizerine etkisindeki degisimin istatistiksel anlamliliklari, dolayisiyla araci etkilerin

varlig1 Sobel test ile stnandi. Gruplarda, Beck depresyon puani iizerine etki eden faktorleri
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incelemek amaciyla Lojistik regresyon analizi uygulandi. Istatistiksel anlamlilik p<0.05

diizeyinde degerlendirildi.

2.4. Veri Toplama Araclan

Verilerin toplanmasiyla ilgili katilimcilara doldurmalari i¢in bes adet form
hazirlanmistir. Bunlar Demografik Bilgi Formu, Beck Depresyon Olgegi (BDO), Duygu
Diizenleme Giicliigii Olgegi (DDGO) Yakin Iliskilerde Yasantilar Anketi (YIYE-II), ve
Rosenberg Benlik saygis1 Olgegi (RBSO). Katilimeilarla birebir iletisim kurularak anket

formlarini doldurmalar1 istenmistir.

2.4.1. Kisisel Bilgi Formu:

Katilimcilarin demografik bilgilerini, gruplara dagilimim ayirt edici 6zellikleri ve

depresyon risk faktorlerini igeren 25 soru olusturulmustur.

2.4.2. Beck Depresyon Olgegi (BDO)

Beck tarafindan gelistirilen 6lgegin 6zgiin adi; Beck Depression Inventory (BDI),
toplam 21 itemden olugsmaktadir. Her madde 0-3 arasinda puan alir ve toplam puan 0-63
arasinda degisir. Olgegin kesme puanmmn 17 oldugu belirtilmistir. Tiirkgeye Hisli (1989)
tarafindan uyarlanmigtir. Giivenilirlik ¢alismasinda, croanbach alfa katsayist 0.08 olarak
bulunmustur. Yariya boliinme giivenilirliginde, r= 0.74 olarak belirlenmistir. Birlikte
gecerlik yonteminde, BDI ile birlikte MMPI depresyon alt dlgegi uygulanmistir ve
aralarindaki korelasyon r= 0.05 olarak elde edilmistir. Bunlardan dort tanesinin
yorumlanabilir oldugu belirtilmistir. Birinci faktérde umutsuzluk, ikinci faktorde kisinin
kendine yonelik olumsuz duygulari, {igiincii faktorde bedensel kaygilar ve dordiincii

faktorde sugluluk duygulart yer almaktadir (Hisli, 1989).
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2.4.3. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi (DDGO)

Gratz ve Roemer (2004) tarafindan gelistirilen Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi
(DDGO-Difficulties in Emotion Regulation Scale - DERS) 1 (hemen hemen hig) ile 5
(hemen hemen her zaman) arasinda puanlanan likert tipinde hazirlanmis ve toplam 36
maddeden olusmaktadir. Ozbildirime dayanan olcekten yiiksek puanlar almak duygu
diizenlemede giicliik yasamanin belirtisi olarak kabul edilmektedir. duygusal tepkilere
iliskin farkindaligin olmamasini gosteren “Farkindalik” (2.*, 6.*, 8.* 10.*, 17.%, 34.%*
maddeler), duygusal tepkilerin anlagilmamasima gosteren “Acikhik” (1.*, 4., 5., 7.*%, 9.
maddeler), duygusal tepkilerin kabul edilmemesini belirten “Kabul Etmeme” (11., 12., 21.,
23., 25., 29. maddeler), duygu diizenleme stratejilerine smirli erisimi isaret eden
“Stratejiler” ( 15., 16., 22.*%, 28., 30., 31., 35., 36. maddeler), olumsuz duygular
deneyimlerken diirtiilerin kontroliinde giicliik yasamay1 ifade eden “Diirti” (3., 14., 19.,
24.* 27., 32. maddeler) ve olumsuz duygular yasarken amag¢ odakli davraniglarda
bulunmada gii¢liik yasamay1 belirten “Amaclar” (13., 18., 20.*, 26., 33. maddeler) olmak
iizere 6 alt boyuttan olusmaktadir. Olgegin orijinal niishasmin gecerlik-giivenirlik
calismalarinda Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayis1 .93 oldugu, i¢ tutarlik katsayilarinin .88 -
.89 arasinda degistigi, test-tekrar test glivenirliginin ise .88 oldugu bildirilmistir (Gratz ve

Roemer, 2004).

Ruganci (2008) tarafinda yapilan Tiirk¢e’ye uyarlama ve gegerlik- gilivenirlik
calismasinda, 6lgegin 10. maddesinin tiim Olgek ile cok diisiik korelasyon (» =.06)
vermesinden dolay1r ¢ikartilmis, bunun yerine aym icerige sahip baska bir madde
eklenmistir. Bdylece, faktor sayis1 ve yapisi korunarak yapr gecerligi saglanmistir. Olgegin
Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .94 olarak saptanmis, Olgegin alt boyutlarmin ig tutarlik
katsayilarinin ise .90 ile .75 arasinda oldugu belirtilmistir. Test tekrar test giivenirligi .83
olarak bulunan Ol¢egin Gutmann yariya bolme giivenirlik katsayisi ise .95°tir (Ruganci,

2008).
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2.4.4. Yakn lliskilerde Yasantilar Envanteri-II (YIYE-II)

Brennan, Clark ve Shaver (1998) tarafindan gelistirilen Yakin Iliskilerde Yasantilar
Envanteri (YIYE), yetiskin romantik iliskilerindeki baglanmanin boyutlarmi dlgmek iizere
kisilerin romantik iligskilerinde esleri hakkinda sahip olduklar1 zihinsel modelleri gérmeyi
amaclamaktadir. Fraley ve arkadaslar1 (2000) daha sonra Brennan, Clark ve Shaver (1998)
gelistirdigi maddelerden segerek 18’1 kaygi, 18’1 kaginmaci baglanma boyutlarin1 dlgen
toplam 36 madde ile YIYE ’ye gore daha yiiksek dl¢iim duyarhiligina sahip olan YIYE-II'yi

olusturmuslardir.

YIYE-II’nin, Tiirk kiiltiirii i¢in gecerlik ve giivenilirlik calismasi, Selcuk ve
arkadaslar1 (2005) tarafindan yapilmistir. Olgegin maddeleri 7°1i likert tipinde (1= hig
katilmiyorum, 7 = tamamen katiliyorum) olusturulmakla birlikte her iki alt boyutuna ait
puanlarin birbirinden ayr1 bigimde toplanmasi sonucunda kaygi ve kaginmaci baglanma
puanlart elde edilmistir. Olgek kaginmaci ve kaygi boyutlar: itibariyle yiiksek diizeyde ic
tutarliliga sahip olup, cronbach alfa katsayis1 bu boyutlar icin .90 ve .86’dir. Olgegin
ayrica kaygi boyutunun .82, kac¢inma boyutunun ise .81 oraninda test-tekrar test

giivenirligine sahip oldugu bulunmustur (Sel¢uk, Giinaydin, Siimer & Uysal, 2005).

2.4.5. Rosenberg Benlik Saygisi Ol¢egi (RBSO)

Rosenberg Benlik saygis1 6lgegi (RBSO, Rosenberg Self Esteem Scale — RSES),
1963 yilinda Rosenberg tarafindan gelistirilmistir. Orijinali 63 maddeden olugmakta ve 12
alt faktorii bulunmaktadir. Benlik saygisi, Olgek icindeki alt faktorlerden yalnizca biridir
ve toplam 10 maddeden olusmaktadir. Olgekteki maddeler 4°lii likert tipinde olup 10 ile 40
puan arasinda puanlanmaktadir. 3., 5., 8., 9. ve 10. maddeler ters puanlanmaktadir. Olgegin
gecerlilik ve giivenirlik ¢alismalart 9-12. siniftaki 6grenciler iizerinde yapilmistir. Sonugta
92 Guttman katsayisina sahip oldugu bulgulanmistir. Olgegin  ¢ogaltilabilirligi
(reproducibility) %92, dlciilebilirligi (scalability) ise %72 olarak hesaplanmistir. Rosenberg
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(1965) bu degerlerin Guttman ve Menzel tarafindan kabul edilen kriterleri karsiladigini
belirtmistir. Olgegin Tiirkgeye ve Tiirk kiiltiirine uyarlanmast Cuhadaroglu (1986)

tarafindan yapilmustir.

Elde edilen dlgegin anlasilabilirligini test etmek icin, ¢ocuk hastanesinde 10 ergene
uygulanmis ve gerekli degisiklikler yapilmistir. Gegerlilik ve giivenilik ¢alismast Ankara
ilinde 205 6grenci lizerinde gergeklestirilmistir. Diger olgeklerle tutarligr i¢cin SCL-90’la
karsilastirilmis, korelasyon katsayisi .71 olarak hesaplanmustir. Test tekrar test glivenirligi

icin korelasyon .75 olarak hesaplanmistir (Cuhadaroglu, 1986).

Olgegin puanlamasi; 0-30 arasindadir. 1, 2, 4, 6, ve 7. madeler i¢in, ‘‘Cok Dogru’’
sikki i¢cin 3 puan, ‘° Dogru’’ sikki i¢in 2 puan, ‘‘Yanlis’’ sikki icin, 1 puan ve ‘“‘Cok
Yanlis *’sikki igin 0 puan verilmistir. 3,5,8,9, ve 10. maddeler ters kodlanan maddeler olup
“Cok Dogru’’ sikki i¢in 0 puan, ““ Dogru’’ sikki i¢in 1 puan, *‘ Yanlis’’ sikki i¢in, 2 puan
ve ‘Cok Yanls’’ sikki i¢in 3 puan verilmistir. 15 ve 25 arasi puanlama normal aralikta
sayilirken; 15 ve asagi alman puanlar ise diisiik benlik saygisi olarak kabul edilmistir.

(Rosenberg, 1965).
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BOLUM 3

BULGULAR
3.1. Katihmeilarin Tammlayici Ozelliklerinin Degerlendirmesi
3.1.1. Katihmcilarin Yas, Medeni Durum, Calisma Durumu, Egitim Durumu ve Ayhk

Gelir Tammlayicr Ozelliklerinin  Genel Dagihm ile Peripartum/Postpartum

Gruplarina Gore Dagilhim

Egitim Durumu
Lisansisti Ilkokul

7,0% 12,6%

ilkégretim/Orta
okul
10,7%

Sekil 1: Olgularin Egitim Durumuna Gore Dagilim
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Tablo 1. Yas, Medeni Durum, Calisma Durumu, Egitim Durumu ve Ayhlk Gelir

Dagilim
n %
Yas 18-22 yas 5 2,3
23-27 yas 48 22,3
28-32 yas 65 30,2
33-37 yas 60 27,9
38-42 yas 25 11,6
43 2 yas 12 5,6
Medeni durum Evli 214 99,5
Bosanmis 1 0,5
Calisma durumu Calistyor 85 39,5
Ev haninm 130 60,5
Egitim durumu ilkokul 27 12,6
ilkégretim/Ortaokul 23 10,7
Lise 40 18,6
Universite 110 51,2
Lisansiistii 15 7,0
Aylik gelir 1000-2000 TL 52 24,2
2100-3000 TL 58 27,0
3100-4000 TL 48 22,3
4100-6000 TL 28 13,0
6100-8000 TL 14 6,5
8100 > TL 15 7,0

Katilimeilarin %2,3’0 (n=5) 18-22 yasinda, %223’ (n=48) 23-27 yasinda,
%30,2°s1 (n=65) 28-32 yasinda, %27,9’u (n=60) 33-37 yasinda, %]11,6’s1 (n=25) 38-42
yasinda ve %5,6’s1 (n=12) 43 yas ve lizerindedir. Evli olma oram1 %99,5 (n=214) ve
bosanma oran1 %0,5 (n=1) olarak bulunmusturCalisma durumlar1 incelendiginde; c¢alisan

oraninin %39,5 (n=85) ve ev hanim1 oraninin %60,5 (n=130) oldugu goriilmektedir.
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Katilimcilarin =~ %12,6’s1 (n=27)  ilkokul = mezunu, %10,7’si  (n=23)
ilkdgretim/ortaokul mezunu, %18,6’s1 (n=40) lise mezunu, %51,2’si (n=110) lniversite

mezunu ve %7,0’si (n=15) lisansiistii mezunudur.

Aylik gelirlerine bakildiginda; 1000-2000 TL gelir oran1 % 24,2 (n=52), 2100-3000
TL gelir oran1 % 27,0 (n=58), 3100-4000 TL gelir oran1 % 22,3 (n=48), 4100-6000 TL gelir
oran1 %13,0 (n=28), 6100-8000 TL gelir oran1t % 6,5 (n=14) ve 8100 TL ve iizeri gelir
oran1 %7,0 (n=15) olarak saptanmistir (Bkz Tablo-1).

Tablo 2. Yas, Medeni Durum, Calisma Durumu, Egitim Durumu ve Ayhk Gelir’in

Peripartum/Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Peripartum Peripartum
Doéneminde Déneminde Olan
Olmayan Grup Grup
(n=87) (n=128)
n (%) n (%)
#
Yas 18-22 yas 0 (0) 5(100) 0,001
23-27 yas 11(22,9) 37 (77,1)
28-32 yas 19 (29,2) 46 (70,8)
33-37 yas 31 (51,7) 29 (48,3)
38-42 yas 14 (56,0) 11 (44)
43 > yas 12 (100) 0(0)
Calisma durumu Calistyor 34 (40) 51 (60) “1,000
Ev Hanmim 53 (40,8) 77 (59,2)
Egitim durumu ilkokul 14 (51,8) 13 (48.2) “0,346
IIk6gretim/Ortaokul 12 (52,2) 11 (47,8)
Lise 14 (35) 26 (65)
Universite 43 (39,1) 67 (60,9)
Lisansiistii 4 (26,7) 11 (73,3)
Ayhik gelir 1000-2000 TL 22 (42,3) 30 (57,7) “0,473
2100-3000 TL 24 (41,4) 34 (58,6)
3100-4000 TL 22 (45,8) 26 (54,2)
4100-6000 TL 9(32,1) 19 (67.,9)
6100-8000 TL 7 (50) 7 (50)
8100 > TL 3 (20) 12 (80)
“Pearson Chi-Square Test PFisher-Freeman-Halton Test *#n<0,01
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Peripartum/postpartum  gruplarina goére yas dagilimlar1 bakimindan gruplar
arasindaistatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmustir (p=0,001; p<0,01). Anlamlilig1
incelemek icin yapilan ikili karsilagtirmalar sonucu; peripartum/postpartum grubunda 23-27
yas olgu oranmi (p=0,008; p<0,01) ve 28-32 yas olgu orani (p=0,040; p<0,05) anlamli
diizeyde yiiksek bulunmustur. Peripartum/postpartum doneminde olmayan grupta 33-37
yas arast katilimc1 orant anlaml diizeyde yiiksek bulunmustur (p00,037; p<0,05). Diger yas
gruplarina gore peripartum/postpartum doneminde olan ve bu donemde olmayan gruplar
arasinda farklilik saptanmamistir (p>0,05). Calisma durumu, egitim durumu ve aylik gelir
miktarina gore Postpartum gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik(p>0,05)

saptanmamistir (Bkz. Tablo-2).

3.1.2 Katiimalarin Esle llgili Tammlayicn Ozelliklerinin Genel Dagihm ile

Peripartum/Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Tablo 3: Es ile flgili Tamimlayic1 Ozelliklerin Dagilimi

n Y%
Esin calisma durumu Cahsiyor 205 95,3
Calismiyor 37 4,7
Esin egitim durumu flkokul 10 4,7
ilkﬁgretim/ Ortaokul 21 9’,8
Lise 61 28,4
Universite 87 40,5
Lisansiistii 36 16,7

Katilimcilarin genel olarak %95,3’{iniin (n=205) esi ¢alismakta, %4,7’sinin ise
(n=37) esi caligmamaktadir. Es egitim durumlar1 incelendiginde; ilkokul mezunu orani
%4,7 (n=10), ilkdgretim/ortaokul mezunu orani %9,8 (n=21), lise mezunu oran1 %28,4
(n=61), iiniversite mezunu orant %40,5 (n=87) ve lisansiistii mezunu orant %16,7 (n=36)

olarak saptanmistir (Bkz. Tablo-3).
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Tablo 4: Es ile Tlgili Tanimlayic1 Ozelliklerin Postpartuma Gére Dagilimi

Peripartum Peripartum
Doéneminde Doénemindeki
Olmayan Grup Grup (n=128)
(n=87)
n (%) n (%) p
Esin calisma durumu Calisiyor 85 (41,5) 120 (58,5) v0,208
Calismyor 2 (20) 8 (80)
Esin egitim durumu ilkokul 4 (40) 6 (60) “0,609
Ilkogretim/Ortaokul 8 (38,1) 13 (61,9)
Lise 30 (49,2) 31 (50,8)
Universite 32 (36,8) 55(63,2)
Lisansiistii 13 (36,1) 23 (63,9)

“Pearson Chi-Square Test "Fisher’s Exact Test

Esin g¢alisma durumu ve esin egitim durumlarma gore Postpartum gruplart arasinda

istatistiksel olarak anlamli farklilik (p>0,05) saptanmamistir (Bkz. Tablo-4).

3.1.3 Katimailarin Cocuk ile Tlgili Tammlayicx Ozelliklerinin Genel Dagihm ile

Peripartum/Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Tablo 5: Cocuk ile ilgili Tammlayic1 Ozelliklerin Dagilimi

n %
Cocuk Says: 1 ocuk 86 40,0
2 cocuk 90 41,9
3 cocuk 33 15,3
4 cocuk 6 2.8
Dogum Sayisi lk dogum g7 405
2. dogum 86 40,0
3. dogum 34 15,8
4.dogum 2 3,7
En kiiciik cocugun yas1 1-15 giinliik 4 1.9
16 giinliik-1 ayhk 14 6,5
1-12 ayhk 52 24,2
12-30 ayhk 58 27,0
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30 ay 2 87 40,5

Katilimecilarin  %40,0’mimn (n=86) bir ¢ocugu, %41,9’unun (n=90) iki cocugu,
%15,3’iiniin (n=33) {i¢ cocugu ve %2,8’inin (n=6) dért ¢ocugu vardir. Ilk dogum orani
%40,5 (n=87), 2. dogum orani %40,0 (n=86), 3. dogum oran1 %15,8 (n=34) ve 4. dogum ve

iizeri olma oran1 %3,7 (n=8) olarak hesaplanmustir.

Katilimcilarin en kiigiik ¢ocuklarinin yaslar1 incelendiginde; %1,9’unun (n=4) 1-15
giinliik oldugu, %6,5’inin (n=14) 16 giinliikk-1 aylik oldugu, %24,2’sinin (n=52) 1-12 aylik
oldugu, %27,0’sinin (n=58) 12-30 aylik oldugu ve %40,5’inin (n=87) 30 ay ve daha biiyiik
oldugu goriilmektedir (Bkz Tablo-5).

Tablo 6: Cocuk ile Ilgili Tammlayict Ozelliklerin Postpartum’a Gére

Degerlendirilmeleri
Peripartum Peripartum
Doéneminde Doénemindeki
Olmayan Grup Grup (n=128)
(n=87)
n (%) n (%) p
Cocuk sayisi 1 ¢ocuk 31 (36) 55 (64) 10,093
2 cocuk 40 (44,4) 50 (55,6)
3 cocuk 11 (33,3) 22 (66,7)
4 cocuk 5(83,3) 1(16,7)
Dogum sayisi i1k dogum 31 (35,6) 56 (64,4) 10,198
2. dogum 40 (46,5) 46 (53,5)
3. dogum 11 (32,4) 23 (67,6)
4.dogum > 5(62,5) 3 (37,5)

TFisher Freeman Halton Test

Cocuk sayilar1 ve dogum sayilarina gore Postpartum gruplari arasinda istatistiksel

olarak anlamli farklilik (p>0,05) saptanmamistir (Bkz Tablo-6).
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3.1.4 Katihmcilarin Gebelik ile lgili Tammmlayic1 Ozelliklerinin Genel Dagihmn ile

Peripartum/Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Tablo 7: Gebelik ile lgili Ozelliklerin Dagilimi

n %
Son gebelik isteyerek mi oldu? Evet 180 83.7
Hayir 3 16,3
Son gebelikte tibbi sorun yasandi Evet 37 17,2
m? Hayir 178 82,8
Son dogumda bebekte anomali Evet 6 2,8
durumu Hayir 209 97,2
Daha once depresyonda olma Evet 34 15.8
durumu Hayir 181 84,2
Daha onceki lohusaliklarca Evet 37 17.2
depresyonda olma durumu Hayir 178 82.8
Ailede depresyon olma durumu Evet 49 22.8
Hayir 166 71,2
Son gebelikte stres yasama Evet ]2 38.1
durumu Hayir 133 61,9
Son gebelikte esin destek olmasi Evet 133 61.9
durumu Orta Derece 79 36,7
Hayir 3 1,4
Son gebelikte aile iliskileri durumu iyi 183 85.1
Ne Iyi Ne Kotii 30 14,0
Kotii 2 0,9
Son gebelikte esin ailesiyle iliski yi 148 68.8
durumu Ne lyi Ne Kotii 56 26,0
Kotii 11 5,1
Son gebelikte es ile iliski durumu yi 175 ]1.4
Ne Iyi Ne Kotii 34 15,8
Kotii 6 2,8
Yeni bebegin evliligi etkiledigi Hayir 69 32.1
diisiincesi Evet (Olumlu) 135 62,8
Evet (Olumsuz) 11 5,1
Gebelik oncesi, ruhsal bir sorun Evet 22 10.2
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icin klinige basvurma durumu Hayir 193 9.8

Son gebeligi isteyerek bebek sahibi olanlarin orani %83,7 (n=180), son gebelikte
tibbi sorun yasayanlarin orant %17,2 (n=37) ve son dogumda bebekte anomali goriilme

oran1 %2,8 (n=6) olarak saptanmustir.

Daha once depresyon gegirme orant %15,8 (n=34), daha onceki lohusaliklarda
depresyon gecirme oranit %17,2 (n=37) ve ailede depresyon olma orami %22,8 (n=49)

olarak saptanmistir. Katilimcilarin %38,1°1 (n=82) son gebelikte stres yagamistir.

Son gebelikte esinden destek alanlarin orani %61,9 (n=133), orta derecede destek

alanlarin orani1 %36,7 (n=79) ve destek almayanlarin oran1 %1,4 (n=3) olarak saptanmustir.

Son gebelikte katilimcilarin %85,1’inin (n=183) aile iliskileri iyi, %14,0’liniin
(n=30) ne iyi ne kotii ve %0,9’unun (n=2) kétiidiir. Son gebelikte olgularin  %68,8’inin
(n=148) esinin ailesi iliskileri 1yi, %26,0’sinin (n=56) ne iyi ne kotii ve %5,1’inin (n=11)
kotiidiir. Son gebelikte katilimeilarin %81,4’iiniin (n=175) es ile iliskisi 1yi, %15,8’inin
(n=34) ne iyi ne kotii ve %2,8’inin (n=6) kotiidiir.

Katilmceilarin %32,1°1 (n=69) yeni bebegin evliligini etkilemedigini diisiiniirken;
%62,8’1 (n=135) olumlu etkiledigini diistinmekte, %5,1°1 (n=11) ise olumsuz etkiledigini

diistinmektedir.

Gebelik oncesi ruhsal bir sorun i¢in klinige basvuranlarin orani ise %10,2 (n=22)

olarak saptanmistir (Bkz. Tablo-7).
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Tablo 8. Gebelik ile Ilgili Tanmimlayic1 Ozelliklerin Postpartum’a Gore Degerlendirmesi

#

Peripartum
Doneminde
Olmayan Grup
(n=87)

Postpartum
Doénemindeki
Grup
(n=128)

n (%)

n (%)

Son gebelik isteyerek mi oldu? Evet 75 (41,7) 105 (58,3) ‘0,457
Hayr 12 (34,3) 23 (65,7)
Son gebelikte tibbi sorun Evet 13 (35,1) 24 (64,9) “0,581
yasandi mi? Hayir 74 (41,6) 104 (58,4)
Son dogumda bebekte anomali  Evet 2 (33,3) 4 (66,7) °1,000
durumy Hayir 85 (40,7) 124 (59.3)
Daha once depresyonda olma Evet 10 (29,4) 24 (70,6) ‘0,184
durumu Hayir 77 (42,5) 104 (47.,5)
Daha onceki lohusaliklarda Evet 15 (40,5) 22 (59,5) “1,000
depresyonda olma durumu Hayir 72 (40,4) 106 (59,6)
Ailede depresyon olma durumu Evet 21 (42,9) 28 (57,1) “0,742
Hayir 66 (39,8) 100 (60,2)
Son gebelikte stres yasama Evet 31(37,8) 51(62,2) “0,569
durumu Hayir 56 (42,1) 77 (57.9)
Son gebelikte esin destek olmas1 Evet 50 (37,6) 83 (62,4) 10,547
durumu Orta Derece 36 (45,6) 43 (54,4)
Hayir 1(33,3) 2 (66,7)
Son gebelikte aile iliskileri Iyi 73 (39,9) 110 (60,1) 10,510
durumu Ne iyi Ne Kotii 14 (46,7) 16 (53,3)
Kaotii 0 2 (100)
Son gebelikte esin ailesiyle iliski Iyi 55(37,2) 93 (62,8) “0,030%
durumu Ne lyi Ne Kotii 30 (53,6) 26 (46,4)
Kotii 2 (18,2) 9(81,8)
Son gebelikte ey ile iliski Iyi 69 (39,4) 106 (60,6) 10,744
durumu Ne lyi Ne Kotii 15 (44,1) 19 (55,9)
Kotii 3(50) 3 (50)
Yeni bebegin evliligi etkiledigi Hayir 28 (40,6) 41 (59.,4) “0,723
disiincesi Evet (Olumlu) 56 (41,5) 79 (85,5)
Evet (Olumsuz) 3(27,3) 8(72,7)
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Gebelik oncesi, ruhsal bir Evet 9 (40,9) 13 (59,1) “1,000

sorun icin klinige basvurma Hayir 78 (40.4) 115 (59,6)
durumu

“Pearson Chi-Square Test PFisher’s Exact Test TFisher Freeman Halton Test *p<0,05

Peripartum/Postpartum gruplarinda, son gebeligi isteme durumu, son gebelikte tibbi
sorun yasama durumu ve son dogumda bebekte anomali durumlarina gore istatistiksel

olarak anlamli farklilik saptanmamustir (p>0,05).

Yine Peripartum/Postpartum gruplarnt arasinda daha once depresyon gegirme
durumu, daha onceki lohusaliklarda depresyon gecirme durumu, ailede depresyon olma
durumu ve son gebelikte stres yasama durumlarina gore istatistiksel olarak anlaml farklilik

saptanmamuistir (p>0,05).

Gruplar arasinda son gebelikte esin destek olmasi durumu, son gebelikte aile
iligkileri ve son gebelikte es ile iligki durumlarina gore istatistiksel olarak anlamli farklilik

saptanmamistir (p>0,05).

Son gebelikte esin ailesiyle iliski durumuna gore gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklilik saptanmistir (p=0,030; p<0,05). Peripartum/postpartum doneminde
olmayan grupta esin ailesiyle ge¢inme durumuna ne iyi ne kotli yanitini verme orani

anlaml diizeyde yiiksek bulunmustur (p=0,020; p<0,05).
Yeni bebegin evliligi etkileme diisiincesi ve gebelik éncesi ruhsal bir sorun igin

klinige basvurma durumuna gore Peripartum/postpartum gruplar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli farklilik (p>0,05) saptanmamustir (Bkz Tablo-8).
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3.2. Olcek Puanlarimn Ortalamasi ve Peripartum/Postpartum Dénemine Gore

Dagilim

3.2.1. Beck Depresyon Olcegi Ortalama Dagihmi ve Peripartum/Postpartum

Gruplarma Gore Dagilimi

Tablo 9: Beck Depresyon Ol¢egi Puanlarinin Dagilimi

Beck depresyon
Beck depresyon puani Min-Mak 0-44
Ort+Ss 9,99+8,12
Depresyon (>17) n (%) 38 (17,7)

Beck depresyon puanlari 0 ile 44 arasinda degismekte olup, ortalama 9,99+8,12 dir.
Beck depresyon kesme puani 17 olarak alindiginda ise olgularin %17,7’sinde depresyon

saptanmistir (Bkz. Tablo-9).

Tablo 10. Peripartum/Postpartum’a Gore Beck Depresyon Olcegi Puanlarinin

Degerlendirilmesi
Peripartum Peripartum
Doéneminde Doénemindeki
Olmayan Grup Grup
(n=87) (n=128) ‘P
Beck depresyon Ort+Ss 8,24+6,82 11,18+8,71 0,008**
puam Min-Mak (Medyan)  0-33 (7) 0-44 (10)
n (%) Depresyon var 9(10,3) 29 (22,7) 0,020%
Depresyon yok 78 (89,7) 99 (77,3)
“Mann Whitney U Test **p<0,01

Beck depresyon puani Peripartum/postpartum donemindeki grupta istatistiksel
olarak anlamhi diizeyde yiiksektir (p=0,008; p<0,01). Postpartum donemindeki
katilmcilarin depresyon oranlart (%22,7) bu donemde olmayan (%10,3) olgulara gore

anlaml diizeyde yiiksek (p<0,05) olarak saptanmistir (Bkz. Tablo-10).
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3.2.2. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi (DDGO) Alt Faktorlerinin Ortalama

Dagilimi ve Peripartum/Postpartum Gruplarima Goére Dagilimi

Tablo 11: DDGO Olgegi Puanlarinin Dagihm

DDGO Min-Mak Ort+Ss
Farkindahk 6-29 15,50+4,63
Aciklik 5-24 11,31+4,54
Kabul Etme 6-28 13,14+5,45
Stratejiler 8-39 19,33+7,46
Diirtii 6-30 14,52+6,31
Amaclar 6-25 15,01+4,28
TOPLAM 41-170 88,81+25,80

Farkindalik puanlar1 6 ile 29 arasinda degismekte olup, ortalama 15,50+4,63;
aciklik puanlar1 5 ile 24 arasinda degismekte olup, ortalama 11,31+4,54; kabul etme
puanlart 6 ile 28 arasinda degismekte olup, ortalama 13,14+5,45; stratejiler puani 8 ile 39
arasinda degismekte olup, ortalama 19,33+7,46; diirtii puanlari 6 ile 30 arasinda degismekte
olup, ortalama 14,52+6,31; amaclar puanlart 6 ile 25 arasinda degismekte olup, ortalama
15,01+4,28 ve toplam puanlar 41 ile 170 arasinda degismekte olup, ortalama
88,81+25,80°dir (Bkz.Tablo-11).
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DUYGU DUZENLEME GUCLUGU OLCEGI
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Sekil 2: Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi Puan Dagilimlart

Tablo 12: Peripartum/Postpartum’a Goére Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi Alt

Boyut Puanlarimin Degerlendirilmesi

Peripartum .
3 Doneminde PeRpartum
DDGO Olmayan Grup E:i:n;;;;)indeki Grup .
n=87 4

Farkindahk Ort+Ss 15,80+4,59 15,29+4,67 0,425
Min-Mak (Medyan) 6-29 (15) 6-29 (14,5)

Acikhk Ort+Ss 11,49+4,57 11,18+4,54 0,619
Min-Mak (Medyan) 5-23 (10) 5-24 (10)

Kabul Etme Ort+Ss 12,46+5,21 13,61+5,58 0,129
Min-Mak (Medyan) 6-25 (12) 6-28 (13)

Stratejiler Ort=£Ss 18,67+7,10 19,78+7,70 0,284
Min-Mak (Medyan) 8-38 (17) 8-39 (19)

Diirtii Ort+Ss 13,65+6,30 15,11+6,28 0,097
Min-Mak (Medyan) 6-28 (12) 6-30 (15)

Amaclar Ort£Ss 14,32+3,94 15,48+4,45 0,050*
Min-Mak (Medyan) 6-24 (14) 6-25 (15,5)

Toplam Ort+Ss 86,40+24,69 90,45426,51 0,260
Min-Mak (Medyan) 46-154 (80) 41-170 (91)

“Student-t Test

*<0,05
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Peripartum/ Postpartum gruplar1 arasinda; DDGO alt boyutlarindan; farkindalik,
aciklik, kabul etme, stratejiler ve diirtii puanlarina gore istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmazken (p>0,05), amagclar alt faktdriinlin peripartum/postpartum dénemindeki grupta
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,05). DDGO toplam puanlarina
gore ise Peripartum/ Postpartum gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik

(p>0,05) saptanmamistir (Bkz. Tablo-12).

3.23. Yakn iliskilerde Yasantilar Envanterinin (YIYE-II) Alt Faktérlerinin

Ortalama Dagilim ve Peripartum/Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Tablo 13: YIYE- II Ol¢cegi Puanlarimin Dagilimi

YIYE I Min-Mak Ort+Ss
Kag¢inmaci Baglanma 1-5,6 3,02+1,13
Kaygih Baglanma 1,5-6,2 3,40+1,06

Kac¢inmaci baglanma puanlar1 1 ile 5,6 arasinda degismekte olup, ortalama
3,02+1,13 iken, kaygili baglanma puanlar1 ise 1,5 ile 6,2 arasinda degismekte olup,
ortalama 3,40+1,06’dir (Bkz.Tablo-13).
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YAKIN iLiSKILERDE YASANTILAR ENVANTERI-II

Orttss

0 -
Kaginmaci Baglanma Kaygih Baglanma

Sekil 3: Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri —II Alt Boyut Puanlarinin Dagilimlar:

Tablo 14. Postpartum Gruplarina Gére Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri
(YIYE-II) Alt Boyut Puanlarmin Degerlendirilmesi

Peripartum Peripartum
YIiYE 11 Doneminde Doénemindeki
Olmayan Grup Grup
(n=87) (n=128) p
Kac¢inmaci Ort£Ss 3,23+1,21 2,88+1,05 0.028*
’
Baglanma Min-Mak (Medyan) 1-5,61 (3,22) 1-5,44 (2,83)
Kaygili Ort+£Ss 3,29+0,90 3,48+1,15 0.162
’
Baglanma Min-Mak (Medyan) 1,78-5,94 (3,33) 1,50-6,17 (3,50)

“Student-t Test *<0,05

Peripartum/ Postpartum dénem grubunda, YIYE-II alt boyutlarindan kagimmaci
baglanma puanlar istatistiksel olarak anlamli diizeyde diisiik (p=0,028; p<0,05) oldugu
saptanmistir. Kaygili baglanma alt puanlarina goére ise Peripartum/Postpartum gruplari

arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik (p>0,05) saptanmamistir (Bkz. Tablo-14).
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3.2.4. Rosenberg Benlik Saygisi (RBSO) Ortalama Dagilini ve Peripartum/

Postpartum Gruplarina Gore Dagilimi

Tablo 15: Rosenberg Benlik Saygisi Olcegi Puanlarimin Dagilim

Min-Mak Ort£Ss
Benlik Saygisi (SE) 5-30 19.43+5.20
n %
Benlik Saygisi Diisiik 42 19.5
Orta 145 67.4
Yiiksek 28 13.0

Benlik Saygisi puanlari 5 ile 30 arasinda degismekte olup, ortalama 19.4345.20°dir.
Katilimcilarin  %19.5’inin  (n=42) Benlik Saygis1 diisiik, %67.4linlin (n=145) orta,
%13’lintin (n=28) ise diizeydedir (Bkz. Tablo-15).

Tablo 16: Postpartum Gruplarina Gore Rosenberg Benlik Saygis1 Puanlarinin
Degerlendirilmesi

Peripartum . p
Rosenberg Déneminde g?il;:sf::;ludrgki
Benlik Saygisi (SE) Olmayan Grup Grup (n=128)

(n=87) P
Rosenberg Benlik Saygisi; ort+ss 19.93+4.62 19.09+5.55 “0.247
Rosenberg Benlik Diisiik 14 (33.3) 28 (66.7) “0.431
saygist; n (%) Orta 63 (43.4) 82 (56.6)

Yiiksek 10 (35.7) 18 (64.3)

“Pearson Chi-Square “Student-t Test

Peripartum/ Postpartum gruplar1 arasinda rosenberg Olgegi benlik saygisi puan
ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamistir (p>0,05).
Ayrica, rosenberg 6lcegi benlik saygisi diizeylerine gore de Peripartum/Postpartum gruplari

arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik (p>0,05) saptanmamistir (Bkz.Tablo-16).
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3.3. Ol¢ek Puanlar1 Arasindaki Iliskilerin Degerlendirilmesi

3.3.1. Gruplarda Baglanma Bicimleri ve Depresyon liskisinin incelenmesi

Tablo 17. Gruplarda Baglanma Bicimlerinin ve Beck Depresyon iliskisi

Peripartum Peripartum
Doneminde Donemindeki

Olmazan GruB GruB
YIYE II — Beck Depresyon

YIYE Kacinmaci Baglanma - Beck 'r 0,162 0,404
0,134 <0,001%**

YIYE Kaygilh Baglanma - Beck r 0,236 0,547
P 0,028* <0,001%%**

"r: Spearman Korelasyon Katsayisi *0<0,05 **9<0,01 *+% <0, 001

Peripartum/ Postpartum doneminde olmayan olgularda; kagimmaci baglanma ile
depresyon arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmazken (p>0,05); Kaygil
baglanma ile depresyon arasinda olumlu yonde %23,6 diizeyinde anlamli iliski saptanmistir
(r=0,236; p<0,05). Peripartum/ Postpartum dionemindeki olgularda ise; kaginmaci
baglanma puani ile depresyon puani arasinda olumlu yonde %40,4 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli iliski saptanmisken (1=0,404; p<0,01); Kaygili baglanma ile depresyon
arasinda olumlu yonde %54,7 diizeyinde anlamli iligki (r=0,547; p<0,01) saptanmstir (Bkz.
Tablo-17).
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3.3.2. Gruplarda Baglanma Bicimleri ve Benlik Saygsi iliskisinin Incelenmesi

Tablo 18. Gruplarda Baglanma Bicimleri ile Rosenberg Benlik Saygisi iliskisinin

Degerlendirmesi

Peripartum Peripartum
Doneminde Donemindeki

Olmazan GruB GruB
YIYE II- Beck Depresyon

YiYE Kaginmaci B. — Benlik Saygisi r -0.186 -0.424

p 0.084 <0.001***
YiYE Kaygih B. — Benlik Saygisi v -0.404 -0.526

p <0.001*** <0.001***
"r: Spearman Korelasyon Katsayist #»<0,05 *¥p<0,01 #*%p<0, 001

Peripartum/ Postpartum déneminde olmayan olgularda; Kaginmaci baglanma

puani ile benlik saygisi puani arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmazken

>(0,05); Kaygili baglanma ile benlik saygisi arasinda negatif yonde % 40.4 diizeyinde
p yg g Yg gaut y y

anlaml iliski saptanmistir (r: -0.404; p<0.001).

Peripartum/ Postpartum donemindeki katilmciarda ise; Kaginmaci baglanma

puani ile benlik saygis1 puan1 arasinda negatif yonde % 42,4 diizeyinde istatistiksel olarak

anlamli iliski saptanmistir (r= -0.424; p<0.001); Kaygili baglanma ile benlik saygisi

arasinda ise negatif yonde %52,6 diizeyinde anlamli iliski (r= -0,526; p<0,001) saptanmistir

(Bkz. Tablo-18).
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3.3.3. Gruplarda Benlik Saygisi ve Depresyon Arasindaki Iliskinin Incelenmesi

Tablo 19. Gruplarda Rosenberg Benlik Saygisinin Beck Depresyon ile iliskisi

Peripartum Peripartum
Doneminde Donemindeki

Olmaxan GruB GruB

Benlik Saygisi — Beck Depresyon r -0,414 -0,588
p <0,001*** <0,001***
"r: Spearman Korelasyon Katsayis ***p<0, 001

Peripartum/ Postpartum déneminde olmayan olgularda; benlik saygist ile

depresyon arasinda negatif yonde % 41,4 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki

saptanirken(r: -0,414; p<0,001),

Peripartum/ Postpartumdaki olgularda ise; benlik saygisi ile depresyon arasinda

negatif yonde %58,8 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iliski (r: -0,588; p<0,001)

saptanmistir (Bkz. Tablo-19).
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3.3.4. Gruplarda Duygu Diizenlemenin Depresyon, Baglanma Bicimleri ve Benlik

Saygisi ile iliskisinin Incelenmesi

Tablo 20: Peripartum/ Postpartum Dénemindeki Grupta DDGO ile Diger Olcek

Puanlarimn Iliskisi

DDGO DDGO DDGO  DDGO DDGO  DDGO DDGO
Farkindahk Acikhlk  Kabul Stratejiler Diirtii Amaclar TOPLAM
etmeme
"BECK  r 0400 0549 0505 0639 0571 0470 0,663
Toplam p  0,001%** 0,001*%** 0,001*** 0,001%*** 0,001%%* 0,001%**  0,001*%*
Ka¢imnmaci r 0,387 0,594 0,506 0,412 0,400 0,164 0,518
Baglanma p  0,001%** 0,001*%* 0,001*** 0,001%** 0,001*%* 0,076 0,001 %%*
Kaygih r 0,266 0,531 0,543 0,598 0,586 0,466 0,645
Baglanma p  0,001%%* 0,001*%** 0,001%** 0,001%** 0,001*%** 0,001%**  0,001***
Rosenberg fr 20,412 -0,548 -0,476 -0,537 -0,455 -0,395 -0,608
Benlik p 0,001%** 0,001*** 0,001*%* 0,001*** 0,001*%* 0,001%**  0,001*%*
Saygisi
Toplam
Puam

"r: Spearman Korelasyon Katsayist

<0,05 40,01 #%p<0, 001
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3.3.4.1. Peripartum/ Postpartum Grubunda

Ik olarak Depresyon ve duygu diizenleme iliskisine bakacak olursak: Beck
depresyon toplam puan ile Duygu diizenleme 6lgegi (DDGO) farkindalik puani
arasinda olumlu yonde %40,0 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml iligki

saptanmistir (r:0,400; p<0,01) Depresyon puani ile DDGO arasinda:

Aciklik faktorii arasinda olumlu yonde %54,9 diizeyinde anlamli iliski
(r:0,549; p<0,01),

Kabul etmeme faktorii arasinda olumlu yonde %50,5 diizeyinde anlamli
iliski (1:0,505; p<0,01),
Stratejiler faktorii arasinda olumlu yonde %63,9 diizeyinde anlaml iligki

(r:0,639; p<0,01),

Diirtii faktorii arasinda olumlu yonde 9%57,1 diizeyinde anlamli iligki
(r:0,571; p<0,01)
Son olarak Amaglar faktorii arasinda olumlu yonde %47,0 diizeyinde

istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmistir (r:0,470; p<0,01).

Depresyon toplam puan ile DDGO toplam puanlari arasinda ise olumlu
yonde %066,3 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir (r: 0,663;
p<0,01).

Sonug olarak Depresyon ve duygu diizenleme ortlama puanlart ve alt boyut

puanlar arasinda orta diizeyde olumlu yonde iliski oldugu gorilmiistiir.

Baglanma bigimleri ve duygu diizenleme arasindaki iliskilere baktigimizda:

Kaginmaci baglanma ile DDGO Farkindalik alt faktdrii arasmda olumlu

yonde %38,7 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki (r:0,387; p<0,01),
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Actklik alt faktorii olumlu yonde %59,4 diizeyinde anlamli iliski (r: 0,594;
p<0,01),
Kabul etmeme alt faktorii arasinda olumlu yonde %50,6 diizeyinde

istatistiksel olarak anlamli iligki (r: 0,506; p<0,01),

Stratejiler alt faktorii arasinda olumlu yonde %41,2 diizeyinde anlaml

iliski (r: 0,412; p<0,01),

Diirtii alt faktorii arasinda olumlu yonde %40,0 diizeyinde anlaml iliski (r:

0,400; p<0,01) bulunurken,

Amaclar alt faktorii arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski

bulunmamustir (r: 0,164; p>0,05).

Kaginmaci baglanma ile DDGO toplam puanlari arasinda olumlu ydnde

%»51,8 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml iliski saptanmistir (r: 0,518; p<0,01).

Sonug olarak Kagimmmaci baglanma bigimiyle duygu diizenleme giigliigii alt
faktorlerinden amaglar alt faktorii hari¢ herbiriyle olumlu yonde ve anlamli bir
iligki saptanirken, en yiiksek diizeyde olumlu yonde bir iligkiye sahip olan faktoriin
aciklik alt faktori (r: 0,594; p<0,01) oldugu goriilmektedir.

Kaygili Baglanma ile DDGO alt faktérlerinin incelenmesinde:

Kaygili baglanma ile DDGO Farkindalik alt faktorii arasinda olumlu yonde
%26,6 diizeyinde anlaml1 bir iligki (r: 0,266; p<0,01),

Aciklik alt faktori ile olumlu yonde %53,1 (r: 0,531; p<0,01),
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Kabul etmeme alt faktorii arasinda olumlu yonde %354,3 diizeyinde (r:
0,543; p<0,01),

Stratejiler alt faktorii arasinda olumlu yonde %59,8 diizeyinde (r: 0,598;
p<0,01),

Diirtii alt faktorii arasinda olumlu yonde %58,6 diizeyinde (r: 0,586;
p<0,01) ve
Amaglar alt faktorii arasinda olumlu yonde %46,6 diizeyinde istatistiksel

olarak anlamli iliski saptanmistir (r: 0,466; p<0,01).

Kaygili baglanma ile DDGO toplam puanlari arasinda olumlu yénde %64,5
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmistir (r: 0,645; p<0,01). Kisa bir
sekilde ifade edecek olursak, kaygili baglanma bicimi, Stratejiler alt faktorii ile en
yiksek diizeyde olumlu bir iliski oldugu goriilmiistiir. Ayrica, kaygili baglanma
bi¢iminin, kaginmaci baglanma bi¢imine kiyasla duygu diizenleme giicliigii ile olan

iliskide daha yiiksek olumlu yonde bir iliskiye sahip oldugu saptanmustir.

Son degisken olarak Benlik Saygismin DDGO ile olan iliskisini ele alacak

olursak:

Benlik Saygisi ile DDGO Farkindalik alt faktdrii arasinda negatif yonlii
%41,2 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iliski (r: -0,412; p<0,001),

Acgiklik alt faktorii arasinda negatif yonlii %54.8 diizeyinde (r: -0,548;
p<0,001),

Kabul etmeme alt faktorii arasinda negatif yonlii %47,6 diizeyinde (r: -
0,476; p<0,001),

Stratejiler alt faktorii arasinda negatif yonlii %53,7 diizeyinde (r: -0,537;
p<0,001),
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Diirtii alt faktorii arasinda negatif yonli %45,5 diizeyinde (r: -0,455;
p<0,001),

Amaglar alt faktorii arasinda negatif yonli %39,5 diizeyinde istatistiksel

olarak anlaml1 iligki saptanmustir (r: -0,395; p<0,001).
Benlik saygis1 puani ile DDGO toplam puanlar1 arasinda negatif yonlii

%60,8 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml iliski (r: -0,608; p<0,001)
saptanmistir (Bkz. Tablo-20).
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Tablo 21: Peripartum/ Postpartum Déneminde Olmayan Grupta DDGO ile
Diger Olgek Puanlarinin Iliskisi

DDGO DDGO  DDGO DDGO DDGO  DDGO  DDGO
Farkindahk Agkhk Kabul Stratejiler Diirtii Amaclar TOPLAM
etmeme
BECK Toplam r 0,081 0,204 0,185 0,256 0,209 0,359 0,283
)/ 0,453 0,059 0,086 0,017* 0,050 0,001%%*  0,008%%**
Kac¢inmaci Baglanma r 0,171 0,469 0,177 0,345 0,332 0,108 0,374
P 0,113 0,001%** 0,102 0,001%**  0,002%** 0,321 0,001 %%**
Kaygih Baglanma r 0,140 0,405 0,263 0,389 0,187 0,332 0,408
D 0,194 0,001*%%* 0,014* 0,001*%* 0,083 0,002%%* 0,001%**
Rosenberg Benlik r -0,179 -0,306 -0,296 -0,370 0,240 0,354 -0,393
Saygisi Toplam Puam ) 0,097 0,004%**  0,005%** 0,001%**  0,025* 0,001%%*  0,001%**

"r: Spearman Korelasyon Katsayisi

*9<0,05 #<0,00 <0, 001
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3.3.4.2. Peripartum/ Postpartum Donemde Olmayan Grupta

Depresyon ve duygu diizenleme giigliigiiniin alt faktorleri arasindaki

iliskiye bakildiginda:

Depresyon puani ile DDGO Farkindalik alt faktorii arasinda (r: 0,081;
p>0,05),

Aciklik alt faktorii arasinda (r: 0,204; p>0,05) ve Kabul etmeme alt taktorii

arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmamustir (r: 0,185; p>0,05).

Depresyon ile Stratejiler alt faktorii arasinda olumlu yonde %25,6

diizeyinde (r: 0,256; p<0,05),

Diirtii alt faktorii ile olumlu yonde 9%20,9 diizeyinde (r: 0,209; p<0,05);

Amaglar alt faktori ile olumlu yonde %35,9 diizeyinde istatistiksel olarak

anlamli iliski saptanmstir (r: 0,359; p<0,01).

Depresyon toplam puan ile DDGO toplam puanlar1 arasinda olumlu yonde

%28,3 diizeyinde istatistiksel olarak anlaml iligki saptanmistir (r: 0,283; p<0,01).

Peripartum/postpartum donemde olmayan grubun depresyon puanlari,
Peripartum/postpartum grubu ile kiyaslandiginda ¢ok daha diisiik diizeyde olumlu
yonde bir iligkiye sahip olduklar1  goriilmektedir. Diger taraftan
Peripartum/postpartum déonemde olmayan grupta duygu diizenleme gii¢liiglindeki
farkindalik, aciklik ve kabul etmeme alt faktorleri ile depresyon arasinda anlamli
iliski bulunamamustir. Stratejiler, diirti ve amagclar alt faktorlerinin ise depresyonla

cok diisiik diizeyle olumlu yonde bir iliskiye sahip olduklar1 goriilmektedir.
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Baglanma bicimlerinde Kaginmaci baglanma ve DDGO alt faktorleri

arasindaki iliskide:

Kaginmaci baglanma ile DDGO farkindalik alt faktorii arasinda istatistiksel
olarak anlaml1 iligki saptanmamustir (r: 0,171; p>0,05).

Aciklik faktorii ile arasinda olumlu yonde %46,9 diizeyinde istatistiksel
olarak anlamli iliski saptanirken (r: 0,469; p<0,01),

Kabul etmeme alt faktorii ile arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski

saptanmamistir (r: 0,177; p>0,05).

Stratejiler alt faktorii ile olumlu yonde %34,5 diizeyinde (r: 0,345; p<0,01),

Diirtii faktorii ile yonde %33,2 diizeyinde istatistiksel olarak anlamlr iligki

saptanmustir (r: 0,332; p<0,01).

Amaclar alt faktorii ile arasinda ise istatistiksel olarak anlamli iliski

saptanmamistir (r: 0,108; p>0,05).

Toplam puan olarak kaginmaci baglanma puani ile DDGO arasinda olumlu
yonde %37,4 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir (r: 0,374;
p<0,01).

Ozetle, kaginmaci baglanma ve DDGO alt faktdrlerinden farkindalik, kabul
etmeme ve amaglar alt faktorii arasinda anlamli bir iliski olmadig1 gortliirken,
diger ii¢ faktor arasinda en yiiksek diizeyde olumlu yonde iliskiye sahip olan agik

olma faktoriiniin oldugu goriilmektedir.

Kaygili Baglanma ve DDGO alt faktorleri iliskisinde ise:
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Kaygili baglanma ile DDGO Farkindalik alt faktorii (r: 0,140;
p>0,05)arasinda ve Diirtii alt faktorii (r: 0,187; p>0,05) arasinda istatistiksel olarak

anlaml iligki saptanmamastir.

Aciklik alt faktori ile olumlu yonde %40,5 diizeyinde (r: 0,405; p<0,01),

Kabul etmeme alt faktorii arasinda olumlu yonde %26,3 diizeyinde (r:

0,263; p<0,05),

Stratejiler alt faktorii ile olumlu yonde %38.9 diizeyinde (r: 0,389; p<0,01)

Amaglar alt faktorii ile arasinda olumlu ydnde %33,2 diizeyinde

istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmistir (r: 0,332; p<0,01).

Kaygili baglanma ile DDGO toplam puanlari arasinda olumlu yénde %40,8
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki bulunmustur (r: 0,408; p<0,01).

Gorildiigi lizere, peripartum/postpartum doneminde olmayan gruptaki
katilmcilardan kaygili baglanma bigimine sahip olanlarin yine ayni dénemdeki
kaginmaci baglananlara kiyasla DDGO ile olumlu yonde daha yiiksek bir iliskiye
sahip oldugu saptanmistir. Kaygili baglananlarm DDGO alt faktorlerinden
farkindalik ve diirtii alt faktorii ile anlamli bir ilisiye sahip olmazken, A¢itk Olma,
Kabul etmeme, Stratejiler ve Amaglar alt faktorlerinde ise olumlu yonde bir iligki

saptanmigtir.

Benlik saygisi ve duygu diizenlemenin alt faktorleri arasindaki iliskide:

Benlik saygis1 ile DDGO Farkindalik alt faktorii arasinda(r: -0.179,

p>0.05) istatistiksel olarak anlamli iliski saptanmamustir.
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Actklik alt faktorii arasinda negatif yonli %30.6 diizeyinde(r: -0,306, p:
0.004),

Kabul etmeme alt faktorii ile arasinda negatif yonli %29,6 diizeyinde (r: -

0,296; p<0,004),
Stratejiler alt faktorii ile negatif yonlii %37 diizeyinde (r: -0,370; p<0,001),
Diirtii alt faktorii ile negatif yonli% 24 diizeyinde (r: -0,240,p: 0.025),
Son olarak, Amacglar alt faktorii ile arasinda negatif yonli %35,4
diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iligki saptanmustir (r: -0,354; p<0,001).
Benlik saygisi ile DDGO’nin toplam puanlari arasinda ise negatif yonlii

%39,3 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iliski (r: -0,393; p<0,001)
saptanmustir (Bkz. Tablo-21).
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3.4. Duygu Diizenleme (DDGO) ve Benlik Saygisi (Rosenberg)

Degiskenlerinin Araci Rollerinin Incelenmesi

Tablo 22: Peripartum/Postpartum Grubunda, Baglanma Bicimleri ile PPD

Iliskisinde Duygu Diizenlemenin Araci Etkisinin incelenmesi

Tahmin Ediciler F Tahmin sd Beta Model P
Degisimi Ediciler ®» R?
igin t Degisimi
Degeri

Model 1, Bagimh Degisken: PPD

I. Baglanma Bigimleri  40.176 2, 0.438 <0.001***
(YIYE): 103
Kaginmaci 2.179 0.198 0.032%*
Kaygil 5.819 0.528 <0.0071***
II. Duygu Diizenleme:  16.427 1, 0.078 <0.001***
102
DDGO 4.053 0.408 <0.001%%**
Kagmmact 1.137 0.100 0.258
Kaygilt 2915 0.297 0.004**

Model 2, Bagimh Degisken: DDGO

L Baglanma Bigimleri  58.669 2, 0.533 <0.0071***
(YIYE): 103
Kaginmaci 2.890 0.239 0.005**
Kaygil 6.827 0.565 <0.001***

3.4.1. Peripartum/ Postpartum Grupta Baglanma Bicimleri ile PPD
Iliskisinde Duygu Diizenlemenin Araci Etkisi

DDGO’nin araci etkisini incelemek amaciyla iki regresyon analizi
gergeklestirilmisgtir.  Birinci  regresyon  analizinde  bagimli  degisken
Peripartum/postpartum depresyon puani (PPD) idi. Analizin ilk asamasinda 2
baglanma bigimi (kaginmaci ve kaygili) bagimsiz degiskenler olarak alindi. Ikinci
asamada ise DDGO modele dahil edildi. Ikinci regresyon analizinde ise bagimli

degisken DDGO, bagimsiz degiskenler ise 2 baglanma bicimi idi.
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Birinci regresyon analizi sonuclari incelendiginde, ilk asamada
kacinmaci baglanma [B: 0.198, t(105): 2.179, p: 0.032] ve kaygili baglanma [f:
0.528, t(105): 5.819, p<0.001] ile PPD arasinda olumlu yonde bir iligki bulunmus
ve baglanma bicimlerinin, PPD’ ye ait varyansin %43.8’ini aciklayabildigi
saptanmustir [F(2, 103): 40.176, p<0.001]. ikinci asamada ise agiklanan varyansin
%51.6 oldugu saptanmustir [F(1,102): 16.427, p<0.001]. DDGO [B: 0.408, t(105):
4.053, p<0.001] ve kaygili baglanma [(B: 0.297, t(105): 2.915, p: 0.004] ile PPD
arasinda olumlu yonde bir iliski saptanmistir. Kaginmaci baglanmanin [: 0.100,
t(105): 1.137, p>0.05] ise istatistiksel olarak anlamli bir etkiye sahip olmadigi

gorilmiistiir.

Sobel test sonuglarina gore kacinmaci baglanma bi¢imi (z: 2.307, p: 0.021)
ve kaygili baglanma bigimi (z: 3.458, p<0.001) ile PPD iliskisi iizerine DDGO’nin
kismi araci etkisinin oldugu bulunmustur. ikinci regresyon analizi sonuglari
incelendiginde; kaginmaci baglanma [B: 0.239, t(105): 2.890, p: 0.005] ve kaygili
baglanma [B: 0.565, t(105): 6.827, p<0.001] ile DDGO arasinda olumlu yénde bir
iliski oldugu ve baglanma bicimlerinin, DDGO’e ait varyansin %353.3 {inii

aciklayabildigi saptanmistir [F(2, 103): 58.669, p<0.001] (Bkz. Tablo-22).
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Tablo 23. Peripartum/ Postpartum Doneminde Olmayan Grupta, Baglanma

Bicimleri ile PPD Illiskisinde Duygu Diizenlemenin Araa Etkisinin
Incelenmesi
Tahmin Ediciler F Tahmin sd Beta Model P
Degisimi  Ediciler icin () R?
t Degeri Degisimi
Model 1, Bagimh degisken: PPD
L. Baglanma Bigimleri  3.262 2, 0.372 0.077
(YIYE): 11
Kagimmaci -0.217 -0.069 0.832
Kaygil 2.051 0.654 0.065
II. Duygu Diizenleme: 0.653 1, 0.038 0.137
10
DDGO 0.808 0.318 0.438
Kagimmaci -0.470 -0.162 0.648
Kaygili 1.209 0.475 0.254
Model 2, Bagimh Degisken: DDGO
L. Baglanma Bi¢imleri ~ 8.938 2, 0.619 0.005%*
(YIYE): 11
Kagimmaci 1.171 0.291 0.266
Kaygili 2.269 0.563 0.044*

3.4.2. Peripartum/ Postpartum Doéneminde Olmayan Grupta Baglanma

Bicimleri ile PPD iliskisinde Duygu Diizenlemenin Araci Etkisi

DDGO’ nin araci etkisini incelemek amaciyla iki regresyon analizi

gerceklestirilmistir. Birinci regresyon analizinde bagimli degisken PPD idi.

Analizin ilk asamasinda 2 baglanma bi¢imine (kaginmaci ve kaygil) bagimsiz

degiskenler olarak alindi, ikinci asamada ise DDGO modele dahil edildi. Tkinci

regresyon analizinde ise bagimli degisken DDGO, bagimsiz degiskenler ise 2

baglanma bi¢imi olarak atandi.

Birinci regresyon analizi sonuglar incelendiginde, ilk asamada baglanma

bigimlerinin, PPD’ ye ait varyansin %37.2’sini agiklayabildigi fakat modelin
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istatistiksel olarak anlamli olmadig1 saptanmistir [F(2, 11):3.262, p:0.077]. Ikinci
asamada ise baglanma bigimlerinin, PPD’ ye ait varyansin %41.0’ini
aciklayabildigi fakat yine modelin istatistiksel olarak anlamli olmadig:

saptanmustir [F(1, 10):0.653, p:0.137].

Sobel test sonuglarina gore kaginmaci baglanma bigimi (z:0.544, p:0.586)
ve kaygili baglanma bicimi (z:0.703, p:0.482) ile PPD iliskisi {izerine DDGO’nin

araci etkisi gozlenmemistir.

Ikinci regresyon analizi sonuglar1 incelendiginde; kaygili baglanma [:
0.563, t(13):2.269, p: 0.044] ile DDGO arasinda olumlu yénde bir iliski oldugu,
kaginmaci baglanma [B:0.291, t(13):1.171, p>0.05] ile DDGO arasinda ise bir
iliski olmadig1 bulunmustur. Buna ek olarak, baglanma big¢imlerinin, DDGO’e ait

varyansin % 61.9’unu aciklayabildigi saptanmistir [F(2, 11):8.938, p:0.005].
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Tablo 24. Peripartum/ Postpartum Grubunda Baglanma Bic¢imleri ile PPD

Mliskisinde Benlik Saygisinin Araci Etkisinin incelenmesi

Tahmin Ediciler F Tahmin sd Beta Model P
Degisimi  Ediciler igin (1)) R?
t Degeri Degisimi

Model 1, Bagimh Degisken: PPD

L Baglanma Bi¢imleri 40.176 2, 0.438 <0.0071***
(YIYE): 103
Kaginmact 2.179 0.198 0.032%*
Kaygil 5.819 0.528 <0.001***
II. Benlik Saygist: 39.812 1, 0.158 <0.0071***
102
Benlik Saygisi -6.310 -0.513 <0.001*%**
Kagmmaci 1.452 0.114 0.104
Kaygil 2.928 0.258 0.004%**

Model 2, Bagimh Degisken: Benlik Saygisi

L Baglanma Bi¢imleri 34.471 2, 0.401 <0.0071***
(YIYE): 103
Kagimmaci -1.742 -0.163 0.084
Kaygili -5.602 -0.524 <0.001%**

3.4.3. Peripartum/ Postpartum Grupta ‘‘Benlik Saygis1’’> min Araci Etkisinin

Incelenmesi

Rosenberg benlik saygisinin aract etkisini incelemek amaciyla iki
regresyon analizi gergeklestirilmigtir. Birinci regresyon analizinde bagimh
degisken PPD idi. Analizin ilk asamasinda 2 baglanma bi¢imi (kaginmaci ve
kaygil1) bagimsiz degiskenler olarak alindi. ikinci asamada ise benlik saygis1 puani
modele dahil edildi. Ikinci regresyon analizinde ise bagimli degisken benlik

saygisi, bagimsiz degiskenler ise 2 baglanma bigimi idi.

Birinci regresyon analizi sonuglar1 incelendiginde, ilk asamada kaginmaci

baglanma [0: 0.198, t(105): 2.179, p: 0.032] ve kaygili baglanma[l: 0.528,
t(105): 5.819, p<0.001]ile PPD arasinda olumlu yonde bir iligski goriiliirken,
baglanma bi¢imlerinin, PPD’ye ait varyansin % 43.8’ini agiklayabildigi
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saptanmustir [F(2, 103): 40.176, p<0.001]. Ikinci asamada ise aciklanan
varyansin %59.6 oldugu saptanmistir. [F(1, 102): 50.147, p<0.001]. Benlik
saygist [0: -0.513, t(105): -6.310, p<0.001] ile PPD arasinda negatif bir iligki
saptanmustir. Kaygih bigimi [0: 0.258, t(105): 2.928, p: 0.004] ile PPD arasinda
olumlu yonde bir iliski oldugu, kaginmaci baglanmanin[0: 0.114, t(105): 1.452,

p>0.05] ise istatistiksel olarak anlamli bir etkiye sahip olmadigi saptanmustir.

Sobel test sonuglarina goére kaygili baglanma bigimi (z: .160, p<0.001) ile
PPD iligkisi tlizerine benlik saygisinin kismi araci etkisinin oldugu bunurken,
kaginmaci baglanma bigimi (z: 1.660, p: 0.097) ile PPD iliskisi iizerine ise

benlik saygisinin araci etkisi gozlenmemistir.

Ikinci regresyon analizi sonuglar incelendiginde; kaygili baglanmall:
-0.524, t(105): -5.602, p<0.001] ile benlik saygist arasinda negatif bir iligki
gozlenirken, kagman baglanmanin[0: -0.163, t(105): -1.742, p>0.05] ise
istatistiksel olarak anlamli bir etkiye sahip olmadigi ve baglanma bi¢imlerinin
benlik saygisina ait varyansin %28.8’ini agiklayabildigi saptanmistir  [F(2,
103):34.471, p<0.001].
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Tablo 25. Peripartum/ Postpartum Donemde Olmayan Grupta, Baglanma

Bicimleri ile PPD Iliskisinde Benlik Saygisinin Araci Etkisinin Incelenmesi

Tahmin Ediciler F Tahmin sd Beta Model P
Degisimi  Ediciler i¢in B R’
t Degeri Degisimi

Model 1, Bagimh Degisken: PPD

L. Baglanma Bigimleri  3.262 2, 0.372 0.077
(YIYE): 11
Kaginmaci -0.217 -0.069 0.832
Kaygil 2.051 0.654 0.065
II. Benlik Saygist: 8.455 1, 0.345 0.004*
10
Benlik Saygisi -3.493 -0.760 0.006**
Kagmmact 0.515 0.119 0.618
Kaygilt 0.240 0.067 0.815

Model 2, Bagimh Degisken: Benlik Saygisi

L Baglanma Bigimleri  3.719 2, 0.403 0.058
(YIYE): 11
Kagmmact 0.795 0.247 0.443
Kaygili -2.481 -0.771 0.030*

3.4.4. Peripartum/ Postpartum Donemde Olmayan Grupta Benlik Saygisi’nin

Araci Etkisinin Incelenmesi

Benlik Saygisinin araci etkisini incelemek amaciyla iki regresyon analizi
gerceklestirilmistir. Birinci regresyon analizinde bagimli degisken PPD idi.
Analizin ilk asamasinda 2 baglanma bi¢imi(kaginmact ve kaygil) bagimsiz
degiskenler olarak alindi, ikinci asamada ise benlik saygist modele dahil edildi.
Ikinci regresyon analizinde ise bagimli degisken benlik saygisi, bagimsiz

degiskenler ise 2 baglanma bigimleri idi..

Birinci regresyon analizi sonuclar1 incelendiginde, ilk asamada
baglanma bi¢imlerinin, PPD’ye ait varyansin % 37.2’sini aciklayabildigi fakat
olusan modelin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 saptanmistir [F(2, 11): 3.262,
p: 0.077]. ikinci asamada ise aciklanan varyansin % 63.1 oldugu [F(1, 10): 8.455,
p: 0.004], benlik saygist [0:-0.760, t(13): -3.493, p: 0.006] ile PPD arasinda
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negatif bir iligki oldugu saptanmis, kaginmaci baglanma [0: 0.119, t(13): 0.515,
p>0.05] ve kaygili baglanma[0:0.067, t(13):0.240, p>0.05] arasinda ise

istatistiksel olarak anlamli bir etkiye sahip olmadig1 saptanmaistir.

Sobel test sonuglarina gore kaginmaci baglanma bigimi (z: 0.486, p:
0.627) ve kaygili baglanma bi¢imi (z: 0.858, p:0.391)ile PPD iligkisinde ise

benlik saygisinin araci etkisi gozlenmemistir.

Ikinci regresyon analizi sonuglari incelendiginde; Baglanma bigimlerinin,
benlik saygisina ait varyansin % 40. 3’ iinli aciklayabildigi fakat olusan modelin
istatistiksel olarak anlamli olmadigi [F(2, 11): 3.719, p: 0.058] saptanmustir (Bkz.
Tablo-25).
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3.5. Peripartum/ Postpartum Doneminde Bulunan Olgularda ve Peripartum/
Postpartum Doéneminde Bulunmayan Olgularda Depresyonu Yordayan

Degiskenler

Peripartum/ Postpartum donemde olan olgularda; yas, daha onceki
depresyon ve daha dnceki PPD degiskenlerinin depresyon varlig: tizerine etkileri
istatistiksel olarak anlamli olmamakla dikkat ¢ekici diizeyde oldugu saptanmistir
(strastyla, p:0.052, p:0.166, p:0.083). Gebelikte stres durumu yasayan olgularda
depresyon varliginin gebelikte stres durumu yasamayanlara oranla daha yiiksek
diizeyde oldugu saptanmistir (p:0.005). Gebelik Oncesi ruhsal sorun icin klinige
bagvurma durumunun ise depresyon varligi tizerine etkisi goézlenmemistir

(p>0.05).

Depresyon varligi gozlenen olgularin YIYE kacinmaci baglanma puani,
YIYE kaygili baglanma puani ve DDGO toplam puanlarmin depresyon
gozlenmeyen olgulardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek,
Rosenberg benlik saygisi puaninin ise daha diisiik oldugu saptanmuistir (sirasiyla,

p<0.001, p<0.001, p<0.001, p<0.001).

Peripartum/ Postpartum donemde olmayan olgularda; yas, daha dnceki
depresyon, daha 6nceki peripartum/postpartum depresyon, gebelikte stres durumu
yasama degiskenlerinin depresyon varligi {izerine etkilerinin istatistiksel olarak
anlamli olmadig1 saptanmistir (p>0.05). Gebelik 6ncesi ruhsal sorun i¢in klinige
bagvuran olgularda depresyon varliginin gebelik 6ncesi ruhsal sorun i¢in klinige

basvurmayanlara oranla daha yiiksek diizeyde oldugu saptanmustir (p:0.048).

Depresyon varligina gére YIYE kag¢inmaci baglanma puanlar1 bakimindan
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0.05). Depresyon varligi
gdzlenen olgularin YIYE kaygili baglanma puam ve DDGO toplam puanlarinin

depresyon gozlenmeyen olgulardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha

68



yiliksek, Rosenberg benlik saygisi puaninin ise daha diisiik oldugu saptanmistir
(swrasiyla, p:0.045, p<0.001, p<0.001) (Bkz. Tablo- 26).

3.5.1. Peripartum/ Postpartum Déneminde Bulunan Olgularda Depresyonu

Yordayan Degiskenlerin incelenmesi

Tablo 27: Simiflandirma tablosu

Tahmin edilen

Depresyon yok  Depresyon var Dogruluk yiizdesi
Depresyon yok 95 4 96.0
Gozlenen Depresyon var 9 20 69.0
Toplam 89.8

Modelin duyarlilik diizeyi %69 iken, 6zgiillik diizeyi %96, genel dogru tahmin yiizdesi ise %89.8

diizeyindedir.

Peripartum/ Postpartum doneminde; Beck depresyon puani iizerine etki
eden faktorleri incelemek amaciyla lojistik regresyon analizi uygulanmistir.
Analize Beck depresyon puani bagimli degisken olarak, yas, daha Onceki
depresyon, daha 6nceki postpartum depresyon, gebelikte stres durumu yasama,
YIYE kaginmaci baglanma bi¢imi puani, YIYE kaygili baglanma bigimi puan,
DDGO toplam puani ve Rosenberg benlik saygisi puani bagimsiz degiskenler
olarak dahil edilmistir. Backward metodu ile gergeklestirilen analiz sonucunda
elde edilen modelin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmustir (x*:73.748,
p<0.001). Modelin -2 loglikelihood degeri 63.235, Nagelkerke R kare degeri ise
0.667 olarak bulunmustur. (Bkz. Tablo-27).
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Tablo 28: Peripartum/ Postpartum Doneminde Bulunan Gruba Uygulanan
Lojistik Regresyon Analizi Sonucunda Elde Edilen Modeldeki Degiskenlere
Ait Bilgiler

Exp(B) icin %95 giiven

B p Exp(B) arahg
Alt limit Ust limit

1Yas 0.100

Yas (18-27) 2,667 0.019* 0.069 0.007 0.647
Yas (28-32) -2.039 0.047* 0.130 0.017 0.971
Yas (33-37) -2.540 0.044%* 0.079 0.007 0.934
DDGO Toplam 0.054 0.010%* 1.055 1.013 1.099
Benlik Saygisi -0.344 <0.001** 0.709 0.591 0.852

1Yas degiskeni i¢in 38-42 yas kategorisi referans kategori olarak alinmuigstir.

Yapilan degerlendirme sonucunda; daha onceki depresyon, daha onceki
peripartum/ postpartum depresyon, gebelikte stres durumu yasama, YIYE
kacinmaci baglanma bi¢imi ve YIYE kaygili baglanma bicimi degiskenleri
modelde yer bulamamustir (p>0.05). DDGO puani ve Rosenberg benlik saygist
puaninin ise istatistiksel olarak anlamli etkiye sahip oldugu saptanmistir (sirasiyla,
p:0.010, p<0.001). Yas1 38-42 arasi1 olanlar referans olarak alindiginda, yas1 18-27,
28-32 ve 33-37 arasi olanlarda depresyon goriilme riskinin yas1 38-42 arasi
olanlara oranla sirastyla 0.069, 0.130 ve 0.079 kat1 oldugu saptanmistir. DDGO
puaninda gdzlenen bir birimlik artisin depresyon goriilme durumunu 1.055 katina
cikardigr saptanmistir [Exp(B) (%95 GA): 1.055 (1.013, 1.099), p:0.040].
Rosenberg benlik saygisi puaninda gozlenen bir birimlik artisin depresyon
goriilme durumunu 0.709 katina ¢ikardigr saptanmustir [Exp(B) (%95 GA): 0.709
(0.591, 0.852), p<0.001] (Bkz. Tablo-28).
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3.5.2. Peripartum/ Postpartum Doéneminde Bulunmayan Olgularda

Depresyonu Yordayan Degiskenlerin incelenmesi

Tablo 29: Siniflandirma Tablosu

Tahmin edilen

Depresyon yok  Depresyon var Dogruluk yiizdesi
Depresyon yok 77 1 98.7
Gozlenen Depresyon var 5 4 44.4
Toplam 93.1

Modelin duyarlilik diizeyi % 44.4 iken, 6zgiillik diizeyi %98.7, genel dogru tahmin ylizdesi ise
%093.1 diizeyindedir.

Postpartum doéneminde bulunmayanlarda; Beck depresyon puani iizerine
etki eden faktorleri incelemek amaciyla lojistik regresyon analizi uygulanmustir.
Analize Beck depresyon puani bagimli degisken olarak, gebelik Oncesi ruhsal
sorun i¢in klinige basvurma, YIYE kagmmaci baglanma bi¢imi puani, YIYE
kaygili baglanma bi¢imi puam, DDGO toplam puani ve Rosenberg benlik saygisi
puan1 bagimsiz degiskenler olarak dahil edilmistir. Backward metodu ile
gergeklestirilen analiz sonucunda elde edilen modelin istatistiksel olarak anlamli
oldugu saptanmustir (x*:32.455, p<0.001). Modelin -2 loglikelihood degeri 25.416,
Nagelkerke R kare degeri ise 0.641 olarak bulunmustur (Bkz. Tablo-29).

Tablo 30: Peripartum/ Postpartum Doéneminde Bulunmayan Gruba
Uygulanan Lojistik Regresyon Analizi Sonucunda Elde Edilen Modeldeki
Degiskenlere Ait Bilgiler

Exp(B) icin %95 giiven

B p Exp(B) arahg
Alt limit Ust limit
DDGO Toplam 0.052 0.077 1.053 0.994 1.115
Benlik Saygisi -0.492 0.005 0.611 0.434 0.861

Gebelik Oncesi ruhsal sorun i¢in klinige basvurma, YIYE’ nin her iki alt

faktorii, kaginmaci baglanma bi¢imi ve kaygili baglanma bicimi, modelde yer
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bulamamistir  (p>0.05). DDGO toplam puami istatistiksel olarak anlaml
olmamakla birlikte modelde yer almistir (p:0.077). Rosenberg benlik saygisi
puaninin ise istatistiksel olarak anlamli etkiye sahip oldugu saptanmistir (p:0.005).
Rosenberg benlik saygisi puaninda goézlenen bir birimlik artisin depresyon
goriilme durumunu 0.611 katina ¢ikardigr saptanmustir [Exp(B) (%95 GA): 0.611
(0.434, 0.861), p:0.005] (Bkz. Tablo-30).
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BOLUM 4

YORUM VE TARTISMA

Bu bolimde arastirmadan elde edilen bulgular literatiir esliginde
degerlendirilmistir. ilk olarak arastirmadaki degiskenler arasindaki iliskiler,
sonrasinda aract degiskenlerin etkisi tartigilmuistir. En son olarak ise

peripartum/postpartum depresyonu yordayan degiskenler tartisilmistir.

4.1. Depresyon Belirtileri Bakimindan Baglanma Bicimleri ve Peripartum/

Postpartum Gruplan Arasindaki Farkhiliklar

Bu calismada giivensiz baglanma bi¢imi ve PPD arasinda yiiksek diizeyde
olumlu yonde anlamli bir iligkinin saptanmasi daha oOnceki arastirmalarla
desteklenmektedir (Sabuncuoglu ve Berkem, 2006, Simpson ve ark. 2003, Roberts
ve ark. 1996). Giivensiz baglanan annelerin dogum sonrasinda yeni bebegin
ihtiyaclariyla ve bakimiyla daha fazla ilgilenmesi, yiiriitmesi gereken diger
sorumluluklari, romantik ve sosyal ¢evreyle iligkiler, daha once takip edilen sosyal
aktiviteler gibi kendi ihtiyaclarina yonelik etkinliklere zaman bulamamasi stres
yasamalarina neden olabilir. Bu stres uyaranlar1 baglanma bigimlerinin bir sonucu
olan i¢ catigmalar1 aktive etmesi ile depresif belirtilerin ortaya ¢ikmasinin nedeni

olabilir.

Peripartum/ Postpartum grubunda giivensiz baglanmanin her iki alt boyutu,
kaygili ve kagian baglanma bi¢imi, depresyon belirtilerindeki beklenen degisimi
yordamistir. Bu bulgu kaygili ve kag¢inmaci baglanmanin depresif belirtileri
yordadigina iligkin Hankin ve ark. (2005)’nin bulgusuyla da uyumlu

goriilmektedir.

Ayrica kaygili baglanma bicimi beklendigi iizere kaginmaci baglanmaya
gore depresyonla daha yiiksek derecede olumlu yonde ve anlamli bir iliskiye sahip

oldugu goriilmiistiir. Bowlby (1980), kaygili baglanan bireylerin stresli olaylar
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yasadiklar1 zaman depresyona girmeye daha egilimli olduklarini ileri stirmiistiir.
Rholes ve ark. (2011), ebeveynlige ge¢is doneminde kaygili baglanma ve
depresyon belirtileri arasinda romantik iligski ile ilgili faktorlerin, es destegi,
yakinlik arama ve egle olumsuz etkilesime sahip olma ile ilgili algilarin
moderatorliik yaptigin1 saptamistir. Kaygili annelerin bu ii¢ faktdre dair olumsuz
yondeki algilarina yiiksek derecede depresif belirtilerin eslik ettigi ve gecis
doneminin sonu olan ikinci yilda da bu belirtileri tasimaya devam ettigi One
stiriilmistiir. Bu {i¢ faktoriin kaygili bireylerin altta yatan terk edilme korkularini

harekete gecirdigi ileri stiriilmiistiir ( Bowlby, 1980).

Kaygili baglanan kisiler kendileri hakkinda olumsuz, baskalar1 hakkinda
ise olumlu bir bakis agisina sahip olduklarindan bu annelerin sahip oldugu
olumsuz ben modelinin yasamin 6nemli ve stresli bir gegis siirecinde (¢ocuk
dogumu ) sozii edilen faktorlerin tetiklemesiyle aktif hale gelmesi muhtemeldir.
Kaygili baglanan kisinin kendi degerliligine iliskin barindirdig: islevsiz inaniglar
ebeveynlige gecis donemindeki stres unsurlarinin etkisi ile kolayca giin yiiziine
cikabilir ve boylece benlik saygisinin azalmasina, doniiste ise siddetli depresif

belirtilerin olusmasina katkida bulunabilir.

Peripartum/Postpartum grubunda kag¢inmaci baglanmaya sahip anneler
depresyon belirtileriyle yiiksek diizeyde olumlu yonde ve anlamli bir iliskiye sahip
oldugu goriilmiistiir. Ancak kaygili baglanan annelere gore depresyonla daha
diisiik diizeyde anlamli bir iliski gostermeleri, olumlu ben modelinin igsellesen
problemlere kars1 koruyucu bir bariyer rolii gérmesinden kaynaklaniyor olabilir.
Kagmmaci kisilerin stres olusturan durumlar karsisinda olumsuz duygu ve
diisiincelerini bastirma, yakinlikk ve yakin iliskilerden ka¢inma ve duygusal
deneyimleri ifade etmekten kaginma gibi, savunma mekanizmalarina basvurarak
sorunlar kiic¢tlttiikleri diistiniilebilir. Her ne kadar kaginmaci annelerin kendilerine
olan giivenleri gercek bir 6zgilivenden ziyade bir savunmay1 yansitiyor olsada,
cocuk bakimina dair stresi kaygili baglanan kisilere gére biraz daha azaltmis

olabilirler.
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Peripartum/postpartum grupta ayrica kaginmaci baglanmanin depresyonla
olan iliskisi karsilastirma grubundan farkli olarak beklendigi {izere olumlu yonde
ve anlamli bulunmustur. Bu sonu¢ Rohles ve ark. (2011)’nin c¢aligmasiyla
uyumluluk gostermektedir. Buna gore kaginmaci baglanan annelerin dogum
sonrasinda yeni bebegin disaridaki aktiviteleri, 6rnegin sosyal yasami, hobileri,
bos zamana sahip olma vb., takip etmeye ve romantik iligkilerine engel olacagi
algisina sahip olmalarindan dolay1 ebeveynlige gecis donemine yiiksek derecede
depresif belirtilerle bagladiklar1 ve iki yila kadar bu belirtilerin devam ettigi

saptanmigtir.

Peripartum/ Postpartum gruplart arasindaki farkliliga bakilmaksizin
baglanma 6lgegi alt faktorlerine baktigimizda kaginmaci baglanmaya gore kaygili
baglanma bi¢iminin depresyonla daha yiliksek diizeyde iligski i¢inde oldugunu
gormekteyiz. Bu bulgu baglanma ve depresyon iligkisini inceleyen onceki
arastirmalarin bulgulariyla da paralellik gostermektedir. Simpson ve ark. (2003),
kaygili baglanma diizeyi yiiksek olan annelerin, ©onyargili olan terkedilme
korkular1 sonucu eslerine asir1 bir sekilde yakin olma ve duygusal olarak
onaylanma aradiklart ve bunun tam tersi es desteginin yetersiz olarak
algilamalarinin ise PPD belirtilerini etkiledigini bulmuslardir. Lee ve Hankin,
(2009) ise kaygili baglanan bireylerin kendileri ve bagkalar1 hakkinda islevsiz
yargilar olarak ifade edilen yanlis inaniglar1 barindirdigini ileri siirmiistiir. Bunun
bir sonucu olarak kaygili kisiler kendilerinin degerli olmasi hakkindaki
baskalarinin yargisin1 kendilerinin yargisindan daha fazla dayanak olarak
almaktadirlar. Siirekli olarak esleri tarafindan nasil degerlendirildigi ile ilgilenip
asir1 duygusal onaylanma ihtiyaci i¢inde olduklarindan depresyon belirtilerindeki
diizeyin esleriyle etkilesimde olduklar1 siire boyunca onlar tarafindan

rahatlatilmalarina bagl oldugu diisiiniilmektedir.

Baska bir calisma, kaygili baglanmanin olumsuz olaylara tepki vermede

ruminasyon gibi olumsuz biligleri deneyimleme egilimiyle eslestigini ve bu
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baglanma bi¢iminin yiiksek diizeyde oldugu kisilerde olumlu olaylara tepki
vermek icin olumlu bilisin olmadigini ileri siirer (Gentzler, Kerns ve Keener,
2010). Kisinin olumsuz yasantilarina asir1 bicimde yogunlasmasi duygularini ele

alma ve yonetmeyi olumsuz etkileyerek depreyona daha egilimli hale getirebilir.

Kagmmaci baglanma bicimine sahip kisiler ise iligkilerinde baglica
bagimsiz olma ve kontrol i¢indedirler. Bu durum ise ¢ogunlukla duygusal olarak
mesafe olusturmalar ile sonuglanir (Mikulincer ve Shaver, 2007). Kaygili ve
kaginmaci baglanmaya sahip kisilerin farkli iliski deneyimlerinin bir sonucu olarak
iligkileri hakkindaki endiselerinin farkli olmasi depresyona girmede farkli

davranim mekanizmalari gelistirmelerine neden oldugu diistiniilmektedir.

4.2. Depresyon Belirtileri Bakimindan Duygu Diizenleme ve

Peripartum/Postpartum Gruplar Arasindaki Farkhihklar

Beck depresyon dlgeginin toplam puanmin duygu diizenleme giicliigii
toplam puani arasinda beklendigi iizere yliksek diizeyde olumlu yonde ve anlamli
bir iliski saptanmistir. Peripartum/postpartum grubundaki annelerin depresyon ve
duygu diizenleme gii¢liigii puanlar arasinda karsilastirma grubuna gore ¢ok daha
yiiksek diizeyde olumlu yonde ve anlamli bir iligki i¢inde oldugu saptanmistir. Bu

sonug daha once yapilan ¢alismalarla da ortiismektedir.

Peripartum/ Postpartum grubunda duygu diizenlemenin alt faktorlerinin her
biri depresyon puani ile olumlu yonde iliski gosterirken, karsilastirma grubunda
duygu diizenleme giicliigii alt faktorlerinden farkindalik, aciklik, kabul etmeme ve
diirtii alt faktorleri arasinda anlamli bir iliski olmadig, stratejiler ve amaglar alt
faktorlerinin ise peripartum/ postpartum grubuna kiyasla oldukca diisiik diizeyde

olumlu yonde bir iliski gosterdigi saptanmustir.

Ehring ve ark. (2010)’ nin yaptig1 ¢alismanin sonucuna gore depresyona

yatkin bireylerin (ge¢miste en az bir kere depresyon geg¢irmis olanlar) kontrol
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grubuna (hi¢ depresyon gecirmemis olanlar) gore ozellikle duygular bastirma
stratejisini asir1 kullanma gibi daha fazla islevsiz duygu diizenleme davranisi
gosterdikleri, ancak 6gretildigi taktirde kontrol grubundakiler gibi duygularini

islevsel bir bigimde diizenlemede basarili olduklar1 saptanmuistir.

4.3. Baglanma Bicimleri ve Duygu Diizenleme Iiliskisinde Periparum/

Postpartum Gruplarn Arasindaki Farkhliklar

Calismanin sonucuna gore; giivensiz baglanma bigimleri her iki grupta da
duygu diizenleme gii¢liigii ile olumlu yonde anlamli bir iliski oldugu goériilmiistiir.
Ancak bu iligkinin diizeyi beklendigi lizere gruplar arasinda 6nemli bir farklilik
gostermistir. Buna gore peripartum/ postpartum grubundaki giivensiz baglanan
annelerin (kaygili ve kaginmaci baglanma) karsilastirma grubuna kiyasla daha
yiiksek seviyede ve DDGO’nin biitiin alt alanlarinda, kagmnmaci baglanan
annelerin DDGO’nin amaglar alt faktdriiyle anlamli bir iliskinin olmamasimimn

disinda, duygu diizenleme giicliigii yasadiklari saptanmustir.

Daha Once yapilan aragtirmalar (Rholes, Simpson ve Friedman, 2006;
Kohn ve ark.,2012; Mikulincer ve Floran, 1988, 1999°den akt. Johns ve ark.,
2014) ebeveynlikle iliskili giivensiz baglanma bi¢imlerinin (kaygili ve kaginmaci
baglanma) hamilelik ve ebeveynlige gecis siirecinde daha fazla psikolojik sorunla,
ebeveynlige yonelik stres uyaran durumlarla bas etmek icin daha az yapici
stratejiler kullanma ile ve aile sorumluluklari ile bagetmedeki alginin biiytik
olmas1 ile iliskili oldugunu ortaya koymalar1 bizim calismamizda
peripartum/postpartum grubundaki giivensiz baglanan annelerin duygu diizenleme
giicliigii yasamalarinin karsilastirma grubuna goére neden daha yliksek c¢iktig

sonucuna aciklik getirmektedir.
Yukaridaki bulguya ek olarak, peripartum/ postpartum grubu ve

karsilastirma gruplarinin her ikisinde de kaygili baglanma bi¢imine sahip annelerin

duygularin1 diizenlemede daha fazla giigliik yasadiklart saptanmistir. Kaygili
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baglanmada yiliksek puan alan kisilerden olumsuz duygular1 daha yogun
yasayanlarin, olumsuz hatiralariyla daha fazla irtibata gegtiklerini ve bu olumsuz
duygular1 bastirmada giiclilk yasadiklarini savunmustur. Soruna dair yogun
duygular1 giderememenin bir sonucu olarak bu kisilerin uyumsuz biligsel stratejiler

kullandiklari ileri stirtilmiistiir (Gillath ve ark. 2005, s. 844).

Peripartum/ postpartum grubunda ayrica kagimmaci baglanmaya sahip

’

annelerin DDGO’nin “‘dmaglar’’ alt boyutu hari¢ diger biitiin alt boyutlarinda
kaygili baglanan annelere gore nisbeten daha az giicliik yasadiklart bulunmustur.
Bu sonug, kacinmaci baglanma bicimine sahip kisilerin sorunlar hakkinda
duygular1 ve potansiyel sosyal destek verecek olanlarla irtibatlarin1 kesme gibi
hareketsiz hale getirici stratejiler kullanarak tepkide bulunduklarin1 (Mikulincer ve

ark., 2003) gosteriyor olabilir.

Peripartum/ postpartum donemindeki kagmmmaci baglanmaya sahip
annelerin DDGO’nin ‘‘Amaglar’ alt faktdriinde olumlu ydnde ve anlamli bir iliski
gostermedikleri yani bu doneme mahsus strese maruz kalindiginda amaca yonelik
hareket etmede zorluk yasamadiklar1 saptanmistir. Diger taraftan kaygili baglanan
annelerin ise DDGO’nin “‘Amaglar’’ alt faktoriinde ise hedefe yonelik davranislar
gelistirmede onemli derecede zorluk yasadiklar1 saptanmistir. Bu bulgu Velotti ve
ark. (2016)’nin arastirma sonucuyla da ortiismektedir. Buna gore; kaygili baglanan
kadinlarin stres aninda hedefe yonelik davramis gostermede zorluk yasarken,
kacinmaci baglanan kadinlarin bunun tam tersi, hedefe yonelik hareket etmede
zorluk yasamadigi, kaginmaci baglanan erkeklerin ise zorluk yasadigi saptanmaistir.
Kaygili kadmlar ve kagmmact erkeklerin olumsuz duygular yasadiklarinda
davraniglarii kisisel hedefler dogrultusunda yonlendirme ve kontrol etmede
zorluk yasadiklari, kaginmaci baglanma bigimine sahip kadinlarin ise, kaginmaci
baglanmada diisiik puan alan kadinlara gore hedefe yonelik davranig gosterirken
olumsuz duygular tolere etmede biiyiik bir isteklilik gosterdikleri ileri stiriilmiistiir

(Velotti ve ark., 2016).
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Peripartum/ Postpartum doneminde olmayan gruptaki her iki baglanma
bigimine sahip annelerde DDGO’nin farkindalik alt boyutunda anlaml bir iliski
bulunmamustir. Kaygili annelerde diirtli alt boyutunda anlamhi bir iliski
saptanmazken, kaginmaci baglananlarda ise strateji ve diirtii alt boyutlarinda
minimum diizeyde olumlu yonde ve anlamli bir iliski saptanmistir. Kaygili
baglanan annelerin kabul etmeme alt boyutunda anlamsizliga yakin seviyede
olumlu yonde bir iliski oldugu, kaginmaci annelerin de DDGO’nin bu boyutunda

benzer bir sonug goriildiigii yani anlamsiz bir iliski oldugu saptanmustir.

Karsilastirma grubundaki giivensiz baglanma ve DDGO arasindaki biitiin
bu anlamsiz ya da anlamsizliga yakin iliskiler peripartum/postpartum dénemdeki
olgularin  tepkilerinden = daha  farkli  olarak  kendini  gostermesi
Peripartum/postpartum donemdeki gilivensiz baglanma ve duygu diizenlemeye

eslik eden stres uyaricilarinin etkilerine dikkatleri ¢cekmektedir.

Peripartum/ Postpartum grup ve karsilastirma grubunun her ikisinde ayrica
kaygili ve kacinmaci anneler DDGO’nin agiklik alt boyutunda dikkate deger
diizeyde bir giiclik yasadiklari ancak kag¢inmaci annelerde bu gii¢liigiin daha
yiksek diizeyde oldugu saptanmistir. Gross ve John (2003), kaginmaci
baglanmaya sahip kisilerin en sik kullandiklar1 savunma olan bastirma stratejisi
hakkinda; bu kisilerin olumsuz duygular hakkinda farkindaliginin olmadig1 ve bu
duygular1 ifade etmediklerini ve bdylece kendilerini biligsel ¢oziimler
olusturmaktan ve sosyal destek almaktan mahrum ettiklerini, bu durumun da stresi

daha da ¢ogaltacagini ileri stirmiislerdir.

4.4. Depresyon Belirtileri Bakimindan Benlik Saygis1 ve Peripartum/

Postpartum Gruplarn Arasindaki Farkhliklar
Bu calismada peripartum/postpartum ve karsilagtirma gruplarinin  her

ikisinde de benlik saygisinin depresyonla olumsuz yonde anlamli bir iliskiye sahip

oldugu gorilmiistiir. Bu sonu¢ daha Once yapilan arastirmalarla da uyum
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gostermektedir (Overholser ve ark., 1995; Orth ve Robinson, 2013). Diger taraftan
peripartum/ postpartum donemindeki grupta benlik saygist ve depresyon
arasindaki olumsuz iliskinin biraz daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Beck
(1967), diisikk benlik saygisi olan kisilerin daha ¢ok igsellestirmis belirtiler
gosterdikleri ve bundan dolayr hafizada islevsiz olan benlik semalarinin
bulundugunu ileri stirmiistiir. Buna gére dogum sonrasindaki zorlu stirecin diigiikk
benlik saygisina sahip annelerdeki islevsiz semalar1 tetikleyerek depresyon

belirtilerini ortaya ¢ikarmasi muhtemel goriilmektedir.

4.5. Benlik Saygis1 ve Duygu Diizenleme iliskisinde Peripartum/ Postpartum
Gruplar: Arasindaki Farkhliklar

Peripartum/ Postpartum grubu ve karsilastirma grubunun her ikisinde
benlik saygisi ve duygu diizenleme giigliigii arasinda olumsuz ve anlamli bir iligki
saptanmustir. Ancak peripartum/ postpartum grubunda karsilastirma grubuna
kiyasla bu olumsuz ve anlaml iliski oldukca yiiksek diizeydedir. Bu sonucu
destekleyen bir ¢calismaya gore; olumlu ve olumsuz duygularin duygu diizenleme
stratejilerinden yeniden degerlendirme ve bastirma ile diizenlendiginde; olumlu
duygular hakkinda yeniden degerlendirme stratejisi kulanmanmn olumlu
duygulanim, benlik saygisi1 ve psikolojik uyum ile; buna karsin olumlu duygulari
bastirma stratejisi kullanmanin ise olumlu duygularin azalmasi, diisiik benlik
saygisi ve diisiik psikolojik uyum ile eslestigi bulgulanmistir (Nezlek ve Kuppens,
2008). Giinliik sosyal etkilesimde duygu diizenleme yapmada kullanilan duygular
bastirma ve ifade etme stratejilerinin farkli sonuglar olusturabilecegini inceleyen
bagska bir calismaya gore ise; duygularini bastirma stratejisi kullanan kisilerin
yiiksek derecede depresif duygu durumu, sismanlik, diisiik benlik saygisi ve diisiik
yasam memnuniyeti yasadiklart bulgulanmistir. Bunun tam tersi olarak giinliik
yasamda duygulari ifade etme stratejisi kulanmanin ise benlik saygisinda artma ve
zamanla iliski memnuniyetini 6ngordiigii saptanmistir (Cameron ve Overall,

2017).
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4.6. Baglanma Bicimleri ve Benlik Saygsi iliskisinde Peripartum/ Postpartum

Gruplari Arasindaki Farkhhiklar

Calismamizda genel olarak benlik saygisi giivensiz baglanma bi¢imi ile
olumsuz yonde anlamli bir iliski ortaya koymustur. Bu sonu¢ daha 6nce yapilan

caligmalar dikkate alindiginda beklenen yondedir.

Peripartum/ Postpartum grubu ve karsilastirma gruplarinin her ikisinde de
benlik saygis1 ile kaygili baglanma arasinda olumsuz yonde anlamli bir iligki
bulunmustur. Bu sonu¢ Salzman (1996)’nin iiniversiteli kiz 6grenciler {izerinde
yaptig1 arastirma ile Ortiismektedir. Giivenli baglanmaya sahip kiz dgrencilerin
giivensiz baglananlara gore saglikli bir benlik saygis1 ve yiiksek diizeyde bir iyilik
haline sahip olduklar1 saptanmistir. Kaygili baglanan 6grencilerin ise giivenli
baglananlardan daha fazla ve dikkate deger bicimde depresif olduklari, ayni
zamanda kaygili baglanan 6grencilerin giivenli baglananlardan daha fazla diisiik
benlik benlik saygis1 gosterdikleri saptanmustir. Mickelsoni, Kessler ve Shaver
(1997)’da benzer sekilde kaygili baglanan kisilerin daha diisiik bir benlik saygisina

sahip oldugunu saptamustir.

Benlik saygist ayrica kaginmaci baglanma bi¢imi ile yalnizca peripartum/
postpartum donemindeki grupta olumsuz yonde anlamli bir iliski gostermistir.
Ancak bu olumsuz iliski diizeyi kaygili baglanmaya sahip kisilerden daha diisiik
bir diizeydedir. Daha acik ifade edecek olursak, bu gruptaki kaginmaci
baglanmaya sahip annelerin kaygili baglanan annelere nispeten daha yiiksek benlik
saygisina sahip olduklar1 saptanmistir. Giivenli ve kaginmaci baglanan bireylerin
kaygili ve korkulu baglananlardan daha yiliksek diizeyde bir benlik saygisi
gosterdiklerine dair daha Once yapilan arastirma bulgulari Bartholomew, (1990);
Bylsma, Cozzarelli ve Siimer, (1997); Passanisi ve ark.,(2015)’da ayrica bu
caligmada ¢ikan sonucu desteklemektedir. Bylsma, Cozzarelli ve Siimer, (1997),
benlik saygisit ve kaginmaci baglanma degiskenleri arasinda olumlu bir iligkinin

var oldugunu savunmuslardir. Kagmmaci baglanan kisiler, giris kisminda
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Bartholomew ve Horowitz’e (1991) atfederek ifade edildigi gibi, kendileri
hakkinda olumlu ben, baskalar1 hakkinda olumsuz digerleri bakis agisina
sahiptirler. Her ne kadar kendilerine olan bakis acilarinin olumlu olmasi bir
Ozgiivene sahip olmalarina neden olsa da yakin iliskilerde daha mesafeli olmay1
tercih etmeleri uzun vadede kiside yalnizlik ve depresif belirtiler olusturacag: ileri
stirlilmektedir. Bizim ¢alismamizda kaginmact baglanmanin benlik saygisiyla olan
negatif iliskisinin kaygili baglanmaya gore daha diisiik ¢ikmasi bu agiklama ile
ortlismektedir.

Diger taraftan karsilastirma grubunda s6z konusu degiskenler arasinda
anlamhi bir iliski bulunmamis olmast Moreira, Carolas ve Haga’nin (1999)
caligsmasindaki benlik saygisi ve kaginmaci baglanma arasinda anlamli bir iligkinin

cikmamasi bulgusuyla ortiismektedir.

4.7. Peripartum/ Postpartum Gruplarina Gore Baglanma Bicimleri ve

Depresyon Arasinda Duygu Diizenleme Giicliigiiniin Araci Rolii

Peripartum/ Postpartum grubunda giivensiz baglanmanin her iki alt boyutu
ile depresyon arasinda duygu diizenleme giicliigii kismi olarak aracilik yapmustir.
Bu bulgu, giivensiz baglanma bigimine sahip annelerin stresli olaylarla bas etme
becerisini engelleyen devamli bir kirilganliga sahip oldugunu (Karney ve
Bradbury, 1995), bu durumun sonucunda giivensiz baglanan kisilerin sorunlara
yaklasimda daha az esnek ve daha az yapici bit tutum sergilemis olduklar

goriilebilir.

Peripartum/ Postpartum donemindeki grupta duygu diizenleme giigliigiiniin
her iki baglanma bi¢imi ve depresyon arasindaki iliskiye kismi aracilik etmesi
bulgusu Wei, Vogal, Ku ve Zakalik (2005)’1n arastirmasi ile desteklenmektedir.
Buna gore; kaygili baglanma ile negatif ruh hali ve kisiler arasi problemlere
duygusal tepkiselligin (uyumlu olmayan duygu diizenleme stratejisi), kaginmaci

baglanma ile negatif ruh hali ve kisiler arasi problemlere ise duygulart izole
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etmenin aracilik ettigi saptanmistir. Duygusal tepkisellik ve duygular izole etme
gibi adaptif olmayan duygu diizenleme stratejileri kisa vadede kisi i¢in faydali olsa
da, bu stratejilerin kati bir sekilde kullanimi daha sonraki olumsuz ruh hali
(6rn.,depresyon, kaygi) ve kisiler arasi1 problemlere (6rn., kisiler arast sorun ve

yalnizlik) neden oldugu ileri siirtilmiistiir.

Wei, Vogal, Ku ve Zakalik (2005), ebeveynlige gecis doneminde olan
kaygili baglanma bigimine sahip annelerin esleri hakkinda yakin olmadigi,
desteklemedigi ya da olumsuz etkilesimde bulunduguna dair algiya sahip
olmalarinin terkedilme, yalniz kalma kaygilarini tetikleyebileceginden depresif
belirtiler gosterebileceklerini ileri siirmiistiir. Ozellikle yeni bir bebege sahip olan
kaygili baglanma bi¢imine sahip anneler bebek bakimu ile ilgili sorumluluklarinin
artmasi ile birlikte esleri hakkindaki beklentilerinin gerceklesmemesi kaygi ve
korkularin1 kronik bir sekilde aktif hale getiriyorsa, uyumsuz duygu diizenleme
stratejileri kullanmalar1 ve depresyon gelistirmelerine neden olabilir. Rholes
(2006) kaygili baglanmanin yiliksek derecede ebeveyn olma stresi, evlilik
memnuniyetinin azalmasi ve yiliksek derecede depresif belirtilerle olan iliskisine

dikkat ¢ekmistir.

Rholes ve ark. (2011), kacinmaci baglanan annelerin yeni bebegi sosyal
aktivitelerini takip etmeye, Ozgiirliigiine ve romantik iliskine bir engel olarak
algiladiginda, bebek bakimina dair esinin isbirligi yapacagina dair bir algi
olusmadiginda ebeynlige daha yiiksek depresif belirtilerle bagsladiklarini
bulmustur. Diger taraftan yeni bebegin bakimi hakkinda fiziksel ve psikoljik
olarak yetersiz bakim verdigi, yetersiz yakinlik kurdugu algisi olugsan kaygili
baglanma bicimine sahip annelerin ebeveynlige baslarken ve devam eden siire
icerisinde daha yiiksek depresif Ozellikler gosterdiklerini bulmustur. Bebegin
bakimu ile asir1 ilgilenme algis1 kaygili baglanma bigimine sahip kisilerin yakinlik
arama ihtiyag¢larinin bir yansimasi olabilir. Kisaca ifade edecek olursak, annelerin
peripartum/postpartum doneme 0zgii strese maruz kaldiklarinda giivensiz

baglanma bigimlerine gore bebek bakimina dair farkli algilama bigimlerine sahip
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olmalari, farkli islevsiz duygu diizenleme stratejileri kullanmalarina ve neticede

depresif belirtilerin olusmasina neden oldugu diisiiniilmektedir.

Peripartum/ Postpartum donemde olmayan grupta, yani karsilastirma
grubunda sozkonusu araci etkiye rastlanmamustir. Bu sonuca gore, peripartum/
postpartum doneminde stres uyaran durumlarin karsilastirma grubunda
bulunmayisinin annelerin giivensiz baglanma big¢iminin sonucu olan algilama
bigimlerini ve uyumsuz duygu diizenleme stratejileri kullanmalarini aktive

etmedigi hakkinda bir agiklama olabilir.

4.8. Peripartum/ Postpartum Gruplarina Gore Baglanma Bicimleri ve

Depresyon Arasinda Benlik Saygisinin Araci Rolii

Bu calismada benlik saygisinin yalnizca peripartum/ postpartum grupta
kaygili baglanma bigimi ve depresyon arasinda kismen aracilik ettigi saptanmustir.
Bu sonug¢ Kang ve ark. (2014)’nin bulgusu ile de ortiismektedir. Buna gore, benlik
saygist yalnizca peripartum/postpartum grupta ve yalnizca kaygili baglanma ve
depresyon arasinda tam olarak araci etki gdstermistir. Diger taraftan Roberts ve
ark. (1996), gilivensiz baglanmanin depresif belirtilerle eslestigini ve bu iliskiye
islevsiz yargilar ve diisiik benlik saygisinin aracilik ettigini saptamistir. Yetiskin
baglanma bi¢imlerinin depresyon iizerinde ¢ok az bir etkiye veya direk olmayan
bir etkiye sahip oldugu, kisinin kendi hakkindaki olumsuz diisiincelerinin
depresyonu indirekt bir sekilde etkiledigi ileri siiriilmiistiir. Kisaca ifade edecek
olursak yetiskinlerde giivensiz baglanmanin islevsiz yargilarla eslestigini, bu
durumun doniiste diisiik benlik saygisina katkida bulundugunu ve azalmis benlik
saygisinin  ise depresif Dbelirtilerin  baglica nedeni olarak rol aldigini
savunmuglardir. Lee ve Hankin (2009), ise kaygili baglanma ile depresyon ve
anksiyete belirtilerindeki olas1 artisa bilissel aracilar olan islevsiz tutumlar ve
diisiik benlik saygisinin aracilik ettigini ancak kac¢inmaci baglanma ve sonraki
igsellestirilen belirtilere ise aracilik etmedigini saptamistir. Biitiin bu arastirma

bulgulariyla ortlisen bizim calismamiza gore; diisiik benlik saygisi, kaygil
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baglanma ve PPD’ye kismen aracilik ederken kaginmaci baglanma ve PPD

arasinda araci etki gostermemistir.

4.9. Peripartum/ Postpartum Donemde Olan ve Olmayan Olgularda BECK

Depresyona Etkisi Oldugu Diisiiniilen Faktérlerin Etkisinin Incelenmesi

Peripartum/ Postpartum donemindeki depresyonu hangi degiskenlerin
yordadigia iligkin yapilan regresyon analizinde; baglanma bigimlerinin
depresyonu yordamada anlamli bir etkisinin olmadigi bulunmustur. Bu sonug
baglanma bicimlerinin depresyon iizerindeki dolayll etkisinin varligini
diisiindiirebilir. Roberts ve ark. (1996), yetiskin baglanma bi¢imlerinin depresyona
cok az bir etkisinin oldugunu veya dogrudan bir etkisinin olmadigini, bunun
yerine, kisinin kendi hakkinda olumsuz disiincesinin siireci dolayli olarak
etkiledigine dikkat ¢ekmistir. Giivensiz baglanmanin islevsiz tutumlarla eslestigini
ve bunun bir sonucu olarak diisiik benlik saygisina etkide bulundugunu, azalmis
benlik saygisinin ise depresif belirtilerin baslica nedeni olarak rol aldigin ileri
stirmiistiir. Bu calisma ayrica bizim arastirmamizdaki, diisikk benlik saygisinin
peripartum/  postpartum  donemdeki  depresyonu  yordadigi  bulgusunu
desteklemektedir. Duygu diizenleme gii¢liigii bu déonemdeki depresyonu yordayan
ilk siradaki degisken olarak goriilmektedir. Weinberg ve Klonsky (2009), 428
ergen iizerinde yaptigi calismasinda DDGO’nin  depresyonla eslestigini
saptamistir. Ehring ve ark. (2010), depresyonu tedavi olmus ve daha once hig
depresyon gecirmemis olan katilimci gruplar karsilastirdiklar: c¢alismalarinda,
depresyona egilimin duygu diizenleme gii¢liigii ile iligkili oldugunu saptamistir.
Moriya ve Takahashi (2013) ise, ¢alismalarinda DDGO’nin biitiin alt dl¢eklerinin,
Farkindalik ve Kabul Etmeme alt faktorleri harig¢, depresyonla olumlu yonde

eslestigini saptamistir.
Calismada ayrica yas degiskeni peripartum/ postpartum grubu ve

karsilastirma grubuna gore anlamhi bir farklilik gostermistir. peripartum/

postpartum donemindeki grupta 23-27 yas grubundaki ve 28-32 yas grubundaki
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katilmer sayisinin diger yas gruplarina gore daha fazla oldugu, karsilastirma
grubunda ise 33-37 yas grubundaki katilime1 sayisinin diger yas gruplarindakilerin
sayisina gore daha fazla oldugu bulunmustur. Gruplar arasinda yas degiskeninin
anlamhi bir sekilde farklilik gostermesinden dolayr bu degisken peripartum/
postpartum depresyonu yordayan kontrol degiskeni olarak regresyon analizine
dahil edilmistir. Yast 38-42 arasi olanlar referans olarak alindiginda, yas1 18-27,
28-32 ve 33-37 arasi olanlarda depresyon goriilme riskinin yast 38-42 arasi
olanlara oranla sirasiyla 0.069, 0.130 ve 0.079 kat1 oldugu saptanmustir. Kisaca,
28-32 yas aralifinda bulunmanin depreston riskini tagitma bakimindan daha dikkat

¢ekici oldugu goriilmektedir.
Peripartum/Postpartum  doneminde bulunmayan olgularda goriilen

depresyon iizerinde ise yalmizca benlik saygist degiskeninin etkili oldugu

bulunmustur.
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BOLUM 5

SONUC VE ONERILER

5.1. Sonugclar

Arastirmadan elde edilen bulgulara gore; giivensiz baglanma bigimine
sahip annelerin ebeveynlige ge¢is siirecindeki stres faktorleri ile etkilesime
girdiklerinde duygu diizenlemede giigliikk yasadigina ve yiiksek derecede depresif
belirtiler gosterdigine, bununla birlikte diisiik benlik saygisina sahip olmanin,
giivensiz baglanan (kaygili baglanma) annelerde, ebeveynlige gecis siirecindeki
stres faktorleri ile karsit karsiya kalindiginda annelik depresyonu belirtilerinin
arttigina dair bir tablo ortaya ¢ikmistir. Arastirmamizdaki degiskenler arasindaki
iligkiler beklenilen yondedir. Bu calisma bildigimiz kadan ile duygu diizenleme
giicliiglinlin giivensiz baglanma ve peripartum/ postpartum depresyon iizerindeki

araci etkisini inceleyen ilk ¢calismadir.

Bu arastirmadaki bulgulara gore, kaygili baglanma bicimine sahip
annelerdeki olumsuz ben modeli ve kacinmaci baglanan annelerdeki olumlu ben
modelinin her ikisininde uyumsuz duygu diizenleme stratejilerinin kullanilmasinda
etkili oldugu ve bunun bir sonucu olarak da depresyon belirtilerinin gelisebilecegi
gorilmiistiir. Kaygili baglanma bi¢imine sahip annelerin gelisimlerinin erken
donemlerinde ihtiyaglarina ihmalkar ya da yetersiz cevap veren bakimverenle
etkilesim sonucunda sahip olduklart olumsuz baglanma semalarinin ebeveyn
olduklarinda bebek bakim stresi ile uyarildig1 ve bdylece bebege daha fazla ilgi,
bakim ve koruma saglamaya dair es ya da yakin ¢evreden abartili bicimde destek,
onay ve yakinlik arama gibi asir1 harekete gecirici duygu diizenleme stratejileri
kullanmalarina neden oldugu diisiinilmektedir. Buna ek olarak yeni annenin
ihtiyaclarininin ~ karsilanmasi  hakkinda ¢evresindeki kisilerden abartili  bir
yakinlagma ve destek alma beklentisinin karsilanmamasi bu kisilerle olumsuz
etkilesime girmeye, olumsuz bir duygu duruma ve bdylece depresif belirtilerin
gelismesine zemin hazirlamis olabilecegi diisiiniilmektedir. Sonu¢ olarak

arastirmada elde edilen bulgular kaygili annelerin kullandig1 uyumsuz stratejilerin
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depresyon belirtilerinin belirgin bir sekilde artmasina neden olabilecegini

gostermektedir.

Kaginmaci baglanma bigimine sahip olan annelerin ‘olumlu ben’ algis1 ise
yakinlar1 tarafindan olast bir reddedilme yasamamak icin onlar hakkindaki
beklentilerini en basindan azaltip, araya mesafe koyarak daha c¢ok kendilerine
yatirim yapmalarina, gorilinliste bir 6zglivene sahip olmalarina neden olmaktadir.
Bu anneler, kaygili annelerin tam tersi olarak esle/yakinlariyla olan iliskiye mesafe
koyduklari i¢in yakinlik ve destek arama beklentisi yiiksek degildir. Ancak, yeni
bebegin bakim ihtiyaglarinin yogun olmasi kacinmaci annelerin énem verdikleri
bagimsizliklar1 i¢in bir tehdit olusturabilmektedir. Daha 6nce takip ettikleri
etkinlikler, is hayat1 ve romantik iliskilerini arka plana atan yeni sorumluluklar: ve
bunlar1 yalniz omuzlayacaklari algisinin olusmasi, olumsuz duygular yasamalarina
neden olabilir. Kaginmaci baglanan kisiler olumsuz duygularla basetmede daha
¢ok bastirma ve bu duygular1 yok sayma gibi uyumsuz duygu diizenleme
stratejilerini kullandiklarindan bu durum kagimmaci baglanan annelerin depresif

belirtilerinin artmasina neden olmus olabilir.

Etkisini inceledigimiz ikinci aract degisken olan benlik saygisinin
peripartum/ postpartum déneminde bulunan grupta yalnizca kaygili baglanma ile
depresyona aracilik etmesi, ancak kaginmaci baglanma ile depresyon arasinda ise
araci etki gdstermemesi, giivensiz baglanma bi¢imlerinin diisiik benlik saygis1 gibi
islevsiz biliglerle depresyon belirtilerinin olusmasina katkida bulunmus oldugu
goriilmistiir. Benlik saygisinin baglanma bigimleri ve depresyon iliskisinde aract
etkisini inceleyen Lee ve Hankin (2009)’in ¢aligmasi, islevsiz tutumlar ve diisiik
benlik saygisinin kaygili baglanma ile depresyon ve kaygi belirtileri arasinda

aracilik yaptig1 bulgusu, bu arastirmada elde edilen bulguyu desteklemektedir.
Gilivensiz baglanma bigimlerinden olumsuz ben modeline sahip baglanma

biciminin (kaygili baglanma) diisiik benlik saygist gibi islevsiz bilislerin
gelismesinde, dolayli olarakta peripartum/postpartum depresyon belirtilerinin
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olugsmasinda onemli bir risk faktorii oldugunu gostermektedir. Bowlby (1973),
cocuklarin kendileri i¢in onemli digerleri ile iliski kurma gergevesinde bir benlik
algist  gelistirdigini  ve bunu yetiskinlige tasidiklarimi ileri  slirmiistiir.
Ebeveynlerinin kendilerini kabul eden, merhametli ve hassas oldugu ortamlarda
yetisen ¢ocuklarin glivenli, degerli, sevilebilir ve digerlerinin kendilerine karsilik
verecegini umdugu bir profil gelistirirken bunun tam tersi ortamlarda yetisen
cocuklarin ise benlikleri hakkinda olumsuz bir profile sahip olduklari ve bunu
yetigkinlige tasiyarak anne olma becerilerine genelleyebildigi sOylenebilir.
Ozellikle dogum sonrasindaki ¢ocuk bakimina dair kaygi, yetersizlik hissi ve
iliskilerde yalmizlik hissi, bagimsizligi, zaman1 ve is hayatinda mesleki kimligi
yitirme hissi gibi streslerle (Nicolson ve ark., 1999) karsilasan kaygili baglanma
bicimine sahip anneler bu streslerle bas etmede yakin gevrelerinden bekledikleri
sosyal destegin ve yakinligin yeterli olmadigi, bebegin zorlayici bir bebek oldugu
gibi olumsuz algilara sahip olmalar1 durumunda bebek bakiminda kendilerini
yalniz kalmis hissetme, yetersiz bir ebeveyn olduklarina inanma, degersizlik ve
sevilmezlik gibi olumsuz benlik semalar1 ortaya ¢ikmis ve bunun sonucu olarak

depresyon belirtileri gostermis olabilirler.

Benlik saygis1 yalnizca peripartum/postpartum grupta ve yalnizca kaygili
baglanma ile depresyon arasinda kismi araci etki gostermistir. Karsilastirma
grubunda ise herhangi bir etkiye sahip degildir. Bu sonug, peripartum/postpartum
doneme mahsus stres uyaricilarinin giivensiz baglanma bi¢imine sahip annelerdeki
olumsuz benlik semalarin1 tetikleyerek depresif belirtilerin olugsmasina katkida
bulundugunu, bununla birlikte kaginmaci baglanan annelerin sahip oldugu olumlu
ben modelinin, bu kisilerin stresle bas edecek kadar bir 6zgiivene sahip olmasina

neden oldugunu gosteriyor olabilir.

Kang, Lee ve Kang (2014), calismalarinda benlik saygisinin séz konusu
degiskenler arasinda bu calismada ¢ikan kismi araci etki yerine tam olarak araci
etki sonucunu elde etmistir. Arastirma sonucglarindaki bu farklilik kiiltiirel bir

farkliligin yansimasint gosteriyor olabilir. Pek c¢ok arastirma, Kore’yi de igine
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alan, Dogu Asya kiiltiirleri hakkinda topluluk¢u (kollektivistik) kiiltiiriin daha
hakim oldugunu gdstermektedir (Sivadas, 2008). Her ne kadar kiiresellesmenin
etkisi ile bu toplumlarda bireyselci kiiltiirtin etkileri goriilsede bu toplumlarda hala
topluluk¢u yap1 etkin durumdadir. Bireyci kiiltiirlerde, benlik saygisi hakkinda
kisinin bireysel basarilarina dair kendini iyi hissetmesi vurgusu yer alirken,
toplulukcu kiiltiirlerde benlik saygisi hakkinda kisinin ailesi ya da toplumunun
basarilarini yansitmasi daha onemli bir gostergedir. (Kwan, Bond, & Singelis,
1997). Bizim toplumumuzun ise (Tirk toplumu), bireycilik ve topluluk¢uluk
egilimleri agisindan kabaca siiflandirilamayacagi saptanmistir (Goregenli, 1995).
Dolayisiyla, topluluk¢u bir kiiltiir olan Kore ile bireyci ya da topluluk¢u
simiflandirmalardan birine giremeyen Tiirk kiiltlirlinde benlik saygisininaraci
etkisinde kismen bir farklilik goriilmistiir. Diger taraftan bizim c¢alismamizda
kullanilan baglanma ol¢eginin psikometrik 6zelliklerinin s6zkonusu g¢aligmada
kullanilan 6lgege kiyasla oldukca gii¢lii olmasi sonuglardaki farkligi izah ediyor

olabilir.

Sonug¢ olarak, gilivensiz baglanma ve peripartum/postpartum depresyon
iliskisinde duygu diizenleme ve benlik saygis1 degiskenlerinin her ikisininde kismi
olarak araci etki gdstermesi annelik depresyonun gelisimini etkileyen baska
degiskenlerin  de  sOzkonusu iligkideki etkilerinin  var olabilecegini
diisiindiirmektedir. Daha Onceki c¢alismalar duygu diizenleme giigligii ve diistik
benlik saygisinin baglanma bi¢imleri ile depresyon arasinda aracilik ettigini
gosterirken; bu calisma duygu diizenleme giicligii ve diisiik benlik saygisinin
peripartum/postpartum donemindeki etkisini ortaya koyarak séz konusu ge¢mis
caligmalart daha genisletmis ve peripartum/postpartum stresinin risk unsurlari
hakkinda literatiire 6nemli bir katki saglamis olacagi disiiniilmektedir. Buna
ilaveten, bu ¢alisma baglanma ve depresyon iliskisinde benlik saygisinin araci
etkisini peripartum/postpartum donemi cercevesinde, Tirk Orneklemi {izerinde
inceleyerek daha Once yapilan c¢alismalari da zenginlestirmis olabilecegi

sOylenebilir.
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Caligmamizda son olarak peripartum/ postpartum donemindeki olgularin
depresyonuna etki eden faktorler incelenmistir. Daha dnce depresyon gegirmis
olma, daha Onceki peripartum/ postparum doneminde bir depresyon gec¢irmis
olma, gebelik sirasinda stres yasama durumu, gebelik 6ncesi donemde herhangi bir
psikolojik yardim i¢in ruh sagligi klinigine basvuruda bulunmus olma, kaginmaci
ve kaygili baglanma bi¢imine sahip olma, Duygu diizenlemede gii¢liik yasama ve
diisiik benlik saygisina sahip olma degiskenlerinin PPD {izerindeki etkisini
incelemek iizere lojistik regresyon analizi uygulanmistir. Bu degiskenlerden
yalnizca duygu diizenleme gii¢liigli yasama, diisiik benlik saygisina sahip olma ve
yas faktorlerinin PPD iizerinde anlamli bir etkide bulundugu saptanmistir.
Karsilastirma grubundaki depresyon iizerinde ise yalnizca diistik benlik saygisina
sahip olma degiskeninin depresyon iizerindeki etkisi dikkat cekmistir. Ozet olarak
her iki gruba birlikte bakildiginda; diisiik benlik saygis1 degiskeni hem PPD, hem
de major depresyon iizerinde etkili olan ortak bir risk faktorii gibi goriilmekte iken,
diisiik benlik saygisi ile birlikte duygu diizenleme ve yas degiskenlerinin ise

yalnizca PPD iizerinde risk faktorliigline aday olduklari saptanmustir.

5.2. Arastirmanin Smirhliklar: ve Oneriler

ik olarak, bu c¢alisma kesitsel bir ¢alismadir. Peripartum/ Postpartum dénemi
yaklasik iki yillik bir donemi kapsadigindan, bu donemin kendine has stresi ile
bizim ¢alistigimiz degiskenlerin iliskisini tam olarak gézlemek yeterli olmayabilir.
Bu iki y1llik dénemi kapsayan boylamsal ¢alisma yapmak s6zkonusu degiskenler

arasindaki iligkileri daha objektif gézlemleme adina daha faydali olabilirdi.

fkinci olarak, aragtirmamizin bulgulari kendi-bildirime dayali &lgeklerin
sonuclarindan olugmaktadir. Ozellikle, Baglanma o6lcegi (Yakin iliskilerde
Yasantilar Envanteri-1I) ve Duygu Diizenleme Giigliigii Olgeklerinde; kisilerin
kendilerini tanimlamalarinm1  igeren maddeler, olumsuz ifade ile olumlu
tanimlamalar yapilmasini isteme, soyut nitelendirmeler vs. katilimcilarin

maddeleri anlamasinda gii¢liik yasatmis olabilir.
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Baglanma bigimlerini 6l¢mek tlizere kullanilan 6l¢egin benzerlerine gore en
giiclii psikometrik 6zelliklere sahip olmasi, sonuglarin saglikli olmasini olumlu
anlamda etkiledigi diisiiniilmektedir. Diger taraftan, duygu diizenlemenin soz
konusu degiskenler arasindaki araci etkisini incelemek i¢in DDGO’nin toplam
puani modele dahil edilmistir. Ileride yapilacak ¢alismalar DDGO’nin alt

Olgeklerinin de araci etkisini degerlendirebilirler.

Uciincii olarak; ¢alismamizda depresyon &lgiimleri kendi bildirime dayali
olan beck depresyon Olcegi ile yapildi. Her ne kadar Ol¢limleri yapilan gruplar
depresif ozellikler gosteriyor olsalarda, her iki grup icin de klinik olarak depresyon
tanis1 konulmus kisilerde s6zkonusu degiskenlerin iligkisini incelemek daha
objektif sonuclar verebilir. Gelecek caligmalar klinik 6rneklemden olusturularak

yapilabilir.

Dordiincii olarak; uyumsuz Duygu Diizenleme Stratejilerinin araci roliiniin
peripartum/ postpartum donemi ile farklt bir doneme gore karsilastirilmasinin
yapildigi bu ilk ¢aligmada katilimcilarin biitiinii Tiirk etnik kdkenine sahiptir. Bu
calismanin sonuglari, farkli etnik kdkene sahip katilimcilara uygulanmig olmasi,
benzerlik gosterip gostermedigi incelenmeye deger olabilir. Leersnyder, Boiger ve
Mesquita, 2013; Matsumoto, 2006; duygu diizenleme stratejileri kullaniminin

kiiltiirlere gore farkli olabilecegini ileri siirmiislerdir.

Son olarak; karsilagtirma grubu ¢ocugu olmayan kadinlar1 igermemektedir.
Anne olan kadinlar ve ¢ocugu olmayan kadinlarin stres diizeyi ve ortaya ¢ikan
bulgular1 farkli olabilir. Gelecek ¢alismalar g¢ocugu olmayan kadinlart da

karsilastirma grubuna dahil ederek yapilabilir.
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5.3. Arastirmanin Klinik Dogurgular

Arastirma, yukarida soziini ettigimiz tiim bu kisithiliklarin yaninda, bazi
klinik dogurgularda ortaya koymaktadir. Bu arastirmaya gore; peripartum/
postpartum donemde oOzellikle depresyona egilimli kisilerin  duygularini
diizenlemede islevsel stratejiler kullanma becerilerinin olmadigi g6z oniine
alindiginda, bu kisilerde islevsel stratejileri kullanma becerilerinin gelistirilmesine
yonelik egitim verilmesi depresyon belirtilerinin artmasini  6nleme veya
depresyonu tedavi etmede gayet etkili olabilir. Ehring ve ark. (2010),
caligmalarinda literatiirde gecen islevsel duygu diizenleme yapmaya dair iki tiir
miidahaleden s6z etmislerdir: Birinci yaklasim; 6rn., kabul ve kararlilik terapisi
ile olumsuz duygulari kabul etme diizeyini arttirmaya odaklanma ve danisana
islevsiz stratejileri, duyguyu bastirma, ifade etmekten kaginma ve ruminasyon
gibi, birakmasinda yardime1 olmak. Ikinci yaklasim ise, duygu diizenlemeye dair
hastalar1 agik bir sekilde duygularini uyumlu yollarla diizenlemelerini 6gretmek
ve sonra bu Ogretilen becerileri uygulamalar1 saglamak (Hayes, strosahl, ve
Wilson,1999; Berking ve ark., 2008; Harley, Sprich, Safren, Jacobo, ve Fava,
2008’den akt. Ehring ve ark., 2010). Klinisyenler peripartum/ postpartum
depresyon belirtileri  gosteren hastalarda duygu diizenleme becerilerini
gelistirmeye yonelik sozli edilen miidahalelerden birini veya her iki yaklagimin

karisimindan olusan bir teknik gelistirerek miidahalede bulunabilirler.

Peripartum/ Postpartum donemindeki anneler, yaklasik iki yillik bir siire
boyunca depresyon gecirme riski tasimakta olduklarindan, ilgili saglik
profesyonellerinin anneleri bu konuda bilinglendirmesi ve gerekli yardim
kaynaklarina miiracaat etmeleri hakkinda bilgilendirmeler yapmasi, dahasi
depresyon belirtileri tasiyan kisilere ilk etapta Onleyici miidahaleler yapilmasi
faydali goriilmektedir. Bununla birlikte gelecekteki ¢alismalar baglanma bigimleri
ve peripartum/ postpartum depresyon arasinda baska hangi faktorlerin etkili

olduguna iliskin incelemelerde bulunabilirler.
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EKLER

EK-1. KiSIiSEL BiLGi FORMU
1. Yasiiz: .....co.eeeee

2. Medeni durumunuz nedir?
[ Evli

[1 Bosanmis

3. Calisma durumunuz nedir?
[J Calistyorum
[1 Ev hanimiyim

4. Egitim durumunuz nedir?
Hi¢ okumadim

[lkokul mezunu
[Ikdgretim/ Ortaokul mezunu
Lise mezunu

Universite mezunu

O Oooooao

Lisansiistii

5. Esinizin ¢alisma durumu nedir?
[ Calistyor
[J Calismiyor

6. Esinizin egitim durumu nedir?
[J Hig¢ okumadim

Ilkokul mezunu

[Ikdgretim/ Ortaokul mezunu

Lise mezunu

Universite mezunu

0 B R

Lisansusti

7. (Ailenizde) Evinize giren ayhk gelir
ne kadardir?
[J 1000 TL’nin altinda

[1 1000 TL - 2000 TL arast
[1 2100 TL- 3000 TL aras1
3100 TL - 4000 TL arast
4100TL - 6000TL arasi1
6100 TL- 8000TL aras1
8100 TL tizeri

[ O B
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8. Ka¢ ¢ocugunuz var?
O

1
02
03
04
(] 5 ve 5’in lizerinde

9. Su an kacinci kez dogum yaptimiz?
) Ilk kez

1 Tikinci kez
1 Ugiincii kez
(1 Dordiinci kez ve tizeri

10. En kii¢iik ¢ocugunuz kac yasinda?
(] 1-15 glinliik
(] 16 glinliik-1 aylik
[ 1 ay Ustli- 12 aylik
01 12 ay uistii-30 aylik
() 30 ay iistii

11. Son gebeliginizde isteyerek mi
gebe kaldiniz?
[ Evet

[J Hayir

12. Son gebeliginiz sirasinda tibbi
sorun yasadiniz m?
[] Evet

[J  Hayr

13. Son dogumunuzda bebeginiz bir
anomaliye sahip oldu mu?
(1 Evetoldu

[1  Hayir olmadi

14. Daha once hi¢ depresyon
gecirdiniz mi?

[] Evet

[l Haywr



15. Daha 6nceki lohusaliklarinizdan
birinde depresyon gecirdiniz mi?

[J  Evet

[1  Haywr

16. Ailenizde depresyon geciren var
mi1?

[1 Evet

[1  Haywr

17. Son gebeliginiz sirasinda sizi
etkileyebilecek bir stres durumu
yasadiniz m1?

[l Evet yasadim

J Hayir yasamadim

18. Son gebeliginiz siiresince esinizin
size destek olma durumu nasildi?
[1 Destek oldu

[1  Orta derecede oldu
[1 Olmad1

19. Son gebeliginizde ailenizle
iliskileriniz nasildi1?

0 dyi
[1  Ne iyi ne kotii
[l Koti

20. Son gebeliginizde esinizin ailesiyle
iliskileriniz nasildi?

0 lIyi
[1  Ne iyi ne koti
[l Koti

21. Son gebeliginizde esinizle
iliskileriniz nasild1?

0 dyi
[l Ne iyi ne kotii
[l Koti
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22. Yeni bebeginizin evliliginizi
etkiledigini diisiiniiyor musunuz?
[1  Hayir
[0 Evet, Olumlu

[J  Evet, Olumsuz

23. Gebeliginizden 6nce her hangi bir
sorununuz icin ruh saghg klinigine
basvurdunuz mu?

[J Evet

[J Hayir

Cevabimiz EVET ise 24. Soruyu
cevaplayimiz.

24. Doktor/Psikologunuz sorununuzu
nasil adlandirdi?

25. Bu soruyu en kii¢iik ¢cocugundan
sonra dogum yaparak cocugunu
kaybedenler cevaplayacaktir:

Bu giiniin tarihinden kag giin/ ay once
dogum yaptiniz:

............ Giin 6nce/........Ay Once



EK-2. Beck Depresyon Olcegi (BDO)

Bu form bu giinden itibaren, son bir (1) hafta i¢erisinde kendinizi nasil hissettiginizi arastirmaya
yonelik 21 maddeden olugmaktadir. Her maddenin karsisindaki dort cevabi dikkatlice okuduktan sonra,
size en ¢ok uyan, yani sizin durumunuzu en iyi anlatan maddeyi yuvarlak icine alarak isaretleyiniz.

1

(0) Uzgiin ve sikintili degilim.

(1) Kendimi tiziintiilii ve sikintili
hissediyorum.

(2) Hep tizlintiili ve sikintiliyim.
Bundan kurtulamryorum.

(3) O kadar tizgiin ve sikintiliyim ki,
artik dayanamiyorum.

2

0) Gelecek hakkinda umutsuz ve
karamsar degilim.

1) Gelecek i¢in karamsarim.

2) Gelecekten bekledigim hicbir sey yok.

3) Gelecek hakkinda umutsuzum ve sanki higbir
sey diizelmeyecekmis gibi geliyor.

3

0) Kendimi basarisiz biri olarak gérmiiyorum.

1) Bagkalarindan daha basarisiz oldugumu
hissediyorum.

2) Gegmise baktigimda basarisizliklarla dolu
oldugunu
gorilyorum.

3)Kendimi tiimilyle basarisiz bir insan olarak
goruyorum.

4

0) Her seyden eskisi kadar zevk aliyorum.

1) Bir¢ok seyden eskiden oldugu gibi zevk
alamiyorum.

2) Artik higbir sey bana tam anlamiyla zevk
vermiyor.

3) Her seyden sikiliyorum.

5

0) Kendimi herhangi bir bicimde suglu
hissetmiyorum.

1) Kendimi zaman zaman sug¢lu hissediyorum.

2) Cogu zaman kendimi suglu hissediyorum.

3) Kendimi her zaman suclu hissediyorum.

6
0) Kendimden memnunum.
1) Kendimden pek memnun degilim.
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2) Kendime kizginim.
3) Kendimden nefrete ediyorum.

7

0) Baskalarindan daha kotii oldugumu
sanmiyorum.

1) Hatalarim ve zayif taraflarim oldugunu
diistinmiiyorum.

2) Hatalarimdan dolay1 kendimden utaniyorum.

3) Her seyi yanlis yaptyormusum gibi geliyor ve
hep kendimi kabahatli buluyorum.

8

0) Kendimi 6ldiirmek gibi diisiincelerim yok.

1) Kimi zaman kendimi dldiirmeyi diistindiigtim
oluyor ama yapmiyorum.

2) Kendimi 6ldiirmek isterdim.

3) Firsatini bulsam kendimi dldiirtiriim.

9

0) igimden aglamak geldigi pek olmuyor.

1) Zaman zaman i¢imden aglamak geliyor.

2) Cogu zaman agliyorum.

3) Eskiden aglayabilirdim ama simdi istesem de
aglayamiyorum.

10

0) Her zaman oldugumdan daha cani sikkin ve
sinirli degilim.

1) Eskisine oranla daha kolay canim sikiliyor ve
kizryorum.

2) Her sey canimi sikiyor ve kendimi hep sinirli
hissediyorum.

3) Canimu sikan seylere bile artik kizamryorum.

11

0) Baskalartyla goriisme, konusma istegimi
kaybetmedim.

1) Eskisi kadar insanlarla birlikte olmak
istemiyorum.

2) Birileriyle goriisiip konusmak hi¢ igimden
gelmiyor.

3) Artik ¢evremde hi¢ kimseyi istemiyorum.



12

0) Karar verirken eskisinden fazla gii¢liik
cekmiyorum.

1) Eskiden oldugu kadar kolay karar
veremiyorum.

2) Eskiye kiyasla karar vermekte ¢ok gli¢liik
¢ekiyorum.

3) Artik hi¢bir konuda karar veremiyorum.

13

0) Her zamankinden farkli goriindiigiimii
sanmiyorum.

1) Aynada kendime her zamankinden kotii
goruntyorum.

2) Aynaya baktigimda kendimi yaglanmig ve
cirkinlesmis
buluyorum.

3) Kendimi ¢ok ¢irkin buluyorum.

14

0) Eskisi kadar iyi is gli¢ yapabiliyorum.

1) Her zaman yaptigim isler simdi gdziimde
biiyiiyor.

2) Ufacik bir isi bile kendimi ¢ok zorlayarak
yapabiliyorum.

3) Artik higbir is yapamiyorum.

15

0) Uykum her zamanki gibi.

1) Eskisi gibi uyuyamiyorum.

2) Her zamankinden 1-2 saat 6nce uyantyorum
ve kolay kolay tekrar uykuya dalamryorum.

3) Sabahlar1 ¢ok erken uyantyorum ve bir daha
uyuyamiyorum.

16

0) Kendimi her zamankinden yorgun
hissetmiyorum.

1) Eskiye oranla daha ¢abuk yoruluyorum.

2) Her sey beni yoruyor.

3) Kendimi higbir sey yapamayacak kadar
yorgun ve bitkin hissediyorum.
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17

0) istahim her zamanki gibi.
1) Eskisinden daha istahsizim.
2) istahim cok azaldu.

3) Higbir sey yiyemiyorum.

18

0) Son zamanlarda zayiflamadim.

1) Zayiflamaya calismadigim halde en az 2 Kg
verdim.

2) Zayiflamaya ¢alismadigim halde en az 4 Kg
verdim.

3) Zayiflamaya ¢aligmadigim halde en az 6 Kg
verdim.

19

0) Saglhigimla ilgili kaygilarim yok.

1) Agrilar, mide sancilari, kabizlik gibi
sikayetlerim oluyor ve bunlar beni
tasalandiriyor.

2) Sagligimin bozulmasindan ¢ok
kaygilanityorum ve kafami bagka seylere
vermekte zorlaniyorum.

3) Saglik durumum kafama o kadar takiliyor ki,
baska higbir sey diisiinemiyorum.

20

0) Sekse kars1 ilgimde herhangi bir degisiklik
yok.

1) Eskisine oranla sekse ilgim az.

2) Cinsel istegim c¢ok azald1.

3) Hig cinsel istek duymuyorum.

21

0) Cezalandirilmasi gereken seyler yaptigimi
sanmiyorum.

1) Yaptiklarimdan dolay1
cezalandirilabilecegimi diisiiniiyorum.

2) Cezami ¢ekmeyi bekliyorum.

3) Sanki cezami bulmusum gibi geliyor.



EK-3. Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi (DDGO)

Asagidaki climlelerin size ne sikhkla uydugunu asagida belirtilen 5 dereceli 6lgek
Uzerinden degerlendiriniz. Her bir ciimlenin karsisindaki 5 dereceli 6lgekten, size uygunluk

ylzdesini de dikkate alarak, yalnizca bir tek rakami yuvarlak icine alarak isaretleyiniz.

Bazen Cogu zaman
(%11-%35) (%66-%90)
1 2 3 4 5
Hemen hemen Yaklagik Hemen hemen
hig yari yariya her zaman (%0-%10)
(%36-%65) (%91-%100)

1. Ne hissettigim konusunda netimdir 112(3]4]|5
2. Ne hissettigimi dikkate alirim 112|345
3. Duygularim bana dayanilmaz ve kontrolsiiz gelir 112(3]4]|5
4. Ne hissettigim konusunda higbir fikrim yoktur 112|345
5. Duygularima bir anlam vermekte zorlanirim 1{2(3|4|5
6. Ne hissettigime dikkat ederim 112|345
7. Ne hissettigimi tam olarak bilirim 12345
8. Ne hissettigimi dnemserim 1(2(3|4|5
9. Ne hissettigim konusunda karmasa yasarim 1{2(3|4|5
10. Kendimi kotl hissetmeyi kabullenebilirim 1/2(3]4]|5
11. Kendimi kot hissettigimde boyle hissettigim icin kendime kizarim 1{2(3|4|5
12. Kendimi kotl hissettigim icin utanirim 1{2(3|4|5
13. Kendimi kot hissettigimde islerimi bitirmede zorlanirim 1123|145
14. Kendimi koti hissettigimde kontrolden g¢ikarim 112|345
15. Kendimi kotl hissettigimde uzun siire boyle kalacagima inanirim 1{2(3|4|5
16. Kendimi kéti hissetmenin yogun depresif duyguyla sonuglanacagina 112|345

inanirm
17. Kendimi kotl hissettigimde duygularimin yerinde ve 6nemli olduguna 1{2(3|4|5

inanirm
18. Kendimi kotl hissederken baska seylere odaklanmakta zorlanirim 1{2(3|4|5
19. Kendimi kotl hissederken kontrolden ¢iktigim duygusu yasarim 1{2(3|4|5
20. Kendimi kotl hissediyor olsam da ¢alismayi strdirebilirim 1/2/3/4]|5
21. Kendimi kot hissettigimde bu duygumdan dolayi kendimden utanirim 112|345
22. Kendimi koti hissettigimde eninde sonunda kendimi daha iyi hissetmenin 1{2(3|4|5

bir yolunu bulacagimi bilirim
23. Kendimi koti hissettigimde zayif biri oldugum duygusuna kapilirhm 1{2(3|4|5
24. Kendimi kot hissettigim de de davraniglarim kontroliim altindadir 1{2(3|4|5
25. Kendimi kot hissettigim icin sugluluk duyarim 112|345
26. Kendimi kotl hissettigimde konsantre olmakta zorlanirim 1{2(3|4|5
27. Kendimi kotl hissettigimde davranislarimi kontrol etmekte zorlanirim 1{2(3|4|5
28. Kendimi kot hissettigimde daha iyi hissetmem icin yapabilecegim higbir 112|345

sey olmadigina inanirim
29. Kendimi kot hissettigimde bdyle hissettigim icin kendimden rahatsiz 112|345
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olurum

30.

Kendimi k6ti hissettigimde kendimle ilgili olarak ¢ok fazla endiselenmeye
baslarim

31.

Kendimi koti hissettigimde kendimi bu duyguya birakmaktan baska gikar
yol olmadigina inanirim

32.

Kendimi koti hissettigimde davranislarim Gzerindeki kontrolimi
kaybederim

33.

Kendimi kot hissettigimde baska bir sey disinmekte zorlanirim

34.

Kendimi koti hissettigimde duygumun gergekte ne oldugunu anlamak igin
zaman ayiririm

35.

Kendimi koti hissettigimde kendimi daha iyi hissetmem zaman alir

36.

Kendimi kot hissettigimde duygularim dayanilmaz olur
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EK-4. Yakn iliskilerde Yasantilar Envanteri-IT (YIYE-IT)

Asagidaki maddeler romantik iliskilerinizde hissettiginiz duygularla ilgilidir. Bu aragtirmada

sizin iligskinizde yalnizca su anda degil, genel olarak neler olduguyla ya da neler yasadiginizla

ilgilenmekteyiz. Maddelerde sozii gegen "birlikte oldugum kisi" ifadesi ile romantik iliskide
bulundugunuz kisi kastedilmektedir. Eger halihazirda bir romantik iliski icerisinde degilseniz,
asagidaki maddeleri bir iliski i¢inde oldugunuzu varsayarak cevaplandirmiz. Her bir maddenin
iliskilerinizdeki duygu ve diistincelerinizi ne oranda yansittigini karsilarindaki 7 aralikli 6lgek

iizerinde, yalnizca bir tek rakami yuvarlak icine alarak isaretleyiniz.

1 2 3 4 5 6
Hic Kararsizim/ Tamamen
katilmiyorum fikrim yok katiliyorum

1. Birlikte oldugum kisinin sevgisini kaybetmekten 1] 2 7
korkarim.

2. Gergekte ne hissettigimi birlikte oldugum kisiye 1|2 7
gostermemeyi tercih ederim.

3. Siklikla, birlikte oldugum kisinin artik benimle olmak 1] 2 7
istemeyecegi korkusuna kapilirim.

4. Ozel duygu ve diisiincelerimi birlikte oldugum kisiyle 1] 2 7
paylasmak konusunda kendimi rahat hissederim.

5. Siklikla, birlikte oldugum kisinin beni gercekten 1] 2 7
sevmedigi kaygisina kapilirim.

6. Romantik iliskide oldugum kisilere giivenip dayanmak | 1| 2 7
konusunda kendimi rahat birakmakta zorlanirim.

7. Romantik iliskide oldugum kisilerin beni, benim onlar1 | 1| 2 7
onemsedigim kadar 6nemsemeyeceklerinden endise
duyarim.

8. Romantik iligkide oldugum kisilere yakin olma 1] 2 7
konusunda ¢ok rahatimdir.

9. Siklikla, birlikte oldugum kisinin bana duydugu 1] 2 7
hislerin benim ona duydugum hisler kadar giiglii
olmasini isterim.

10.Romantik iliskide oldugum kisilere a¢ilma konusunda 1| 2 7
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kendimi rahat hissetmem.

11.1liskilerimi kafama ¢ok takarim.

12.Romantik iliskide oldugum kisilere fazla yakin
olmamay1 tercih ederim.

13.Benden uzakta oldugunda, birlikte oldugum kisinin
baska birine ilgi duyabilecegi korkusuna kapilirim.

14.Romantik iliskide oldugum kisi benimle ¢ok yakin
olmak istediginde rahatsizlik duyarim.

15.Romantik iliskide oldugum kisilere duygularimi
gosterdigimde, onlarin benim i¢in ayn1 seyleri
hissetmeyeceginden korkarim.

16.Birlikte oldugum kisiyle kolayca yakinlagabilirim.

17.Birlikte oldugum kiginin beni terkedeceginden pek
endige duymam.

18.Birlikte oldugum kisiyle yakinlagmak bana zor
gelmez.

19.Romantik iligkide oldugum kisi kendimden siiphe
etmeme neden olur.

20.Genellikle, birlikte oldugum kisiyle sorunlarimi ve
kaygilarimi tartigirim.

21.Terk edilmekten pek korkmam.

22.Zor zamanlarimda, romantik iligkide oldugum kisiden
yardim istemek bana iyi gelir.

23.Birlikte oldugum kisinin, bana benim istedigim kadar
yakinlasmak istemedigini diisiiniirim.

24 Birlikte oldugum kisiye hemen hemen her seyi
anlatirim.

25.Romantik iliskide oldugum kisiler bazen bana olan
duygularini sebepsiz yere degistirirler.

26.Basimdan gegenleri birlikte oldugum kisiyle
konusurum.

108




27.Cok yakin olma arzum bazen insanlari korkutup
uzaklastirir.

28.Birlikte oldugum kisiler benimle ¢ok yakinlagtiginda
gergin hissederim.

29.Romantik iliskide oldugum bir kisi beni yakindan
tanidikca, “gercek ben”den hoslanmayacagindan
korkarim.

30.Romantik iliskide oldugum kisilere giivenip dayanma
konusunda rahatimdir.

31.Birlikte oldugum kigiden ihtiyag duydugum sefkat ve
destegi gorememek beni dfkelendirir.

32.Romantik iliskide oldugum kisiye gilivenip dayanmak
benim i¢in kolaydir.

33.Baska insanlara denk olamamaktan endise duyarim

34 Birlikte oldugum kisiye sefkat gostermek benim i¢in
kolaydir.

35.Birlikte oldugum kisi beni sadece kizgin oldugumda
Onemser.

36.Birlikte oldugum kisi beni ve ihtiyaglarimi gergekten
anlar.
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EK-5. Rosenberg Benlik Saygisi Ol¢egi (RBSO)

Asagidaki her bir maddedeki numarah siklardan sizi en iyi ifade eden sikki yuvarlak icine

alarak isaretleyiniz.

1. Kendimi en az diger insanlar kadar
degerli buluyorum

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanls
3) Cok yanls

2. Baz1 olumlu o6zelliklerim oldugunu
diisiiniiyorum

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanls
3) Cok yanlis

3. Genelde kendimi basarisiz bir Kkisi
olarak gorme egilimindeyim

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanls
3) Cok yanlis

4. Ben de diger insanlarmm bir¢ogunun
yapabildigi kadar bir  seyler
yapabilirim

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanlis
3) Cok yanlis

5. Kendimde gurur duyacak fazla bir
sey bulamiyorum

0) Cok dogru
1) Dogru

2) Yanlis

3) Cok yanlis
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6. Kendime karsti olumlu bir tutum
icindeyim

0) Cok dogru

1) Dogru

2) Yanls

3) Cok yanlis

7. Genel olarak kendimden memnunum
0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanlis
3) Cok yanlis

8. Kendime karsi1 daha fazla
duyabilmeyi isterdim

saygi

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanlis
3) Cok yanlis

9. Bazen Kesinlikle kendimin bir ise
yaramadigini diisiiniiyorum

0) Cok dogru
1) Dogru
2) Yanls
3) Cok yanlis

10. Bazen kendimin hi¢c de yeterli bir
insan olmadigimi diisiiniiyorum

0) Cok dogru
1) Dogru

2) Yanlis

3) Cok yanlis












