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Oz
Giris ve Amag¢: Arastirmada yetiskin bireylerin olumsuz ¢ocukluk ¢agi deneyimlerinin cinsiyet, yas, medeni
durum, 6grenim durumu, ¢aligma durumu, psikiyatrik tan1 durumu ve arastirmaya katilan evli yetigkinlerin es
iligkilerini degerlendirme diizeyleri agisindan incelenmesi amaglanmustir.
Gerec ve Yontemler: Arastirmanin ¢alisma grubunu 18- 65 yas aras1 309 yetiskin birey olugturmus olup arastirma
verileri Google Form’a déniistiiriilen Genel Bilgi Formu ve Cocukluk Deneyimleri Olgegi araciligiyla elektronik
olarak toplanmistir. Arastirmada 6lgegin i¢ tutarlilik giivenirlik katsayisi degersizlik igeren anilar alt boyutu igin
.66, boyun egdirici anilar alt boyutu i¢in .82 ve tehdit edici anilar alt boyutu igin .87, 6lgegin biitiinii i¢in ise .92
olarak bulunmustur. Arastirmada gruplar arasindaki farkliliklar bagimsiz gruplar t testi ve tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) ile incelenmistir.
Bulgular: Arastirmada yetiskinlerin olumsuz ¢ocukluk ¢ag1 deneyimlerinin bireyin yasina, cinsiyetine, medeni
durumuna, ¢alisma durumuna goére anlamli farklilik géstermedigi; psikiyatrik tan1 durumuna gore anlamli farklilik
gosterdigi; evli bireylerin olumsuz ¢ocukluk ¢agi deneyimlerinin es iligkilerini degerlendirme diizeylerine gore
anlamli farklilik gosterdigi sonuclarina ulagilmistir. Aragtirma bulgulart literatiir 1s181nda tartigilmistir.
Sonug: Yetiskin bireylerin demografik degiskenlerden bagimsiz olarak benzer sekilde olumsuz gocukluk ¢agi
deneyimlerine sahip olabilecegi ve bu deneyimlerin yasamin ilerleyen dénemlerindeki es iliskisi ve psikiyatrik
tani alma durumu ile agiklanabilecegi goriilmistiir.

Anahtar kelimeler: Olumsuz Cocukluk Deneyimleri, Cocukluk Yasantilari, Cocukluk Yillari, Cocuk Geligimi

Abstract

Aim; In the study, it was aimed to examine the adverse childhood experiences of adult individuals in terms of
gender, age, marital status, educational status, employment status, psychiatric diagnosis status and the level of
evaluation of the spouse relationship of married adults who participated in the research.

Method; The study group of the research consisted of 309 adults aged 18-65, and the research data were collected
electronically through the General Information Form and Childhood Experiences Scale, which were converted to
Google Form. In the study, the internal consistency reliability coefficient of the scale was found to be .66 for the
sub-dimensions of worthless memories, .82 for the submissive memories sub-dimension, .87 for the threatening
memories sub-dimension, and .92 for the whole scale. In the study, differences between groups were examined
by independent groups t-test and one-way analysis of variance (ANOVA).

Results; In the study, it was found that the adverse childhood experiences of adults did not differ significantly
according to the age, gender, marital status and employment status of the individual; showed a significant
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difference according to the psychiatric diagnosis status; It has been concluded that the adverse childhood
experiences of married individuals differ significantly according to the level of evaluation of the spouse
relationship. The research findings were discussed in the light of the literatiire.

Conclusion; It has been observed that adult individuals may have similarly negative childhood experiences,
independent of demographic variables, and that these experiences can be explained by their spousal relationship

and psychiatric diagnosis later in life.

Keywords: Adverse Childhood Experiences, Childhood Lives, Childhood Years, Child Development

1. Giris

Cocukluk yillari, bireyin iligkileri, davranislari,
saglig1 ve sosyal yasantist i¢in zemin hazirlamaya
yardimci olan “yapi tagi” yillaridir [1].

Cocukluk ¢agi tanimlanirken yagamin temel agsamast
oldugu ve etkisinin bireyin yagami boyunca devam
ettigi vurgusu yapilmaktadir [2]. Bu nedenle
¢ocukluk cagi bireyin hayatinin sekillenmesinde
biiyiik bir 6neme sahiptir.

Oyle ki ¢ocuklugun ilk yillarindaki sosyal gelisimi
onun daha sonraki sosyal davraniglarinin temelini
olugturur. Sosyal becerileri gelismis c¢ocuklar
gevresindeki bireylerle olumlu iligkiler kurabilirken
sosyal becerilerden yoksun g¢ocuklar ise g¢evreye
uyum saglamakta problem yasayabilmektedir [3].
Destekleyici ortamlarda yetistirilen ¢ocuklar tipik
gelisim gosterme, saglikli davranig ve degerler
sergileme egilimindedir. Buna karsin, yiiksek
diizeyde stresli ortamlarda yetistirilen gocuklar ise
genellikle atipik gelisim gosterme, kendileri ve
baskalar1 icin yikici olan problem davranislari
sergileme egilimindedir [4].

Olumsuz c¢ocukluk c¢ag1 deneyimlerine iliskin
literatiir incelendiginde g¢ocukluk c¢agi travmatik
yasantilari, ¢cocuklukta ihmal ve istismar, ¢ocukluk
¢agl Orselenme yasantilar1 gibi kavramlarin
kullanildig1 goriilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii
olumsuz g¢ocukluk ¢agi deneyimlerini ¢ocuklarin
erken yasam donemlerinde en yogun stres kaynagi
olarak maruz kaldiklari birden fazla istismar gesidini
iceren olumsuz deneyimler olarak tanimlamakta ve
fiziksel, cinsel, duygusal istismar ve ihmal olarak
dort baslik altinda ele almaktadir [5].

Fiziksel istismar, kaza olmaksizin fiziksel travma ya
da yaralanmalarla sonuglanan herhangi bir davranig
bigcimiyken [6]; duygusal istismar, cocugun sistemli
sekilde asagilanmasi, yok sayilmasi,
degersizlestirilmesi gibi saglikli duygusal gelisimi
ciddi bi¢cimde etkileyen davranis kaliplaridir [7].
Cocuk farkinda olsun ya da olmasin c¢ocugu
cinsellige zorlamak ya da cinselligi cazip gosterecek
aktivitelerde bulunmak da cinsel istismar olarak
tanimlanmaktadir [8]. Cocuga bakmakla yiikiimli
kisinin bu yikiimliliginii uygun sekilde yerine
getirmemesi, ¢ocugun temel ihtiyaglarina ve
isteklerine kayitsiz kalmasi ise ¢ocugun ihmalidir
[9].

Olumsuz ¢ocukluk deneyimleri ¢ocuklukta meydana
gelen siddet, istismar veya ihmal gibi potansiyel
travmatik  olaylar olarak ifade edilebilir.
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Cocukluktaki travmatik olaylar duygusal olarak ac1
verici ve lizlici olabilmektedir. Ayni zamanda
etkileri yillarca devam edebilmektedir [10].
Olumsuz c¢ocukluk ¢ag1 deneyimlerine sahip
bireylerin, yasamlarinin ilerleyen doénemlerinde
fiziksel ve psikolojik hastaliklara yakalanma riskleri
[11] ve saglik acisindan cesitli riskli davranislarda
bulunma olasiliklar1 da daha yiiksektir [12, 13].
Yapilan c¢aligmalar olumsuz ¢ocukluk c¢ag:
deneyimlerine sahip bireylerin uyku sorunlar1 [14],
obezite, sigara kullanimi [12], alkol kullanimi [15],
kronik hastaliklar [16], gibi saglik sorunlari
depresyon [17]; duygu durum ve kaygi bozuklugu
[18]; sizofreni, duygusal tepkisellik gibi psikiyatrik
saglik sorunlar1 [19] gibi pek ¢ok sorunun
gorildiigiinii ortaya koymaktadir. Dahasi olumsuz
cocukluk deneyimlerinin bazi arastirmalarda erken
olimle iligkilendirildigi [20, 21] de goriilmektedir.
Cocukluk ¢agindaki toksik stresin sinir, endokrin ve
bagisiklik sistemlerinin en temel seviyelerine zarar
verebilecegini ve bu tiir maruz kalmalarin da
DNA'nin fiziksel yapisini bile degistirebilecegi
(epigenetik etkiler) bilinmektedir [16, 22].

Literatiir incelendiginde olumsuz c¢ocukluk ¢agi
deneyimlerinin Ulkemizde daha ¢ok ebeveyn
tutumlar1 iizerinden ele alindigi goriilmistiir.
Literatiirde otoriter, demokratik, ihmalkar ve
hosgoriilii tutum olmak {izere dort tip ebeveyn
tutumu tanimlamistir [23, 24]. Otoriter ebeveynler
cocuklarint kendi emirlerine uymaya ve kendi ig ya
da cabalarina sayg1 duymaya zorlayan, sinirlandirict
ve cezalandirici tutuma sahip olup otoriter ailelerin
cocuklar1 genellikle korku dolu, kaygili ve zayif
iletisim  becerilerine  sahiptirler. Demokratik
ebeveynler ise cocuklarint bagimsiz olmaya tesvik
ederler, destekleyicidirler ve sevgilerini
hissettirirler. Demokratik ailelerin ¢ocuklar1 neseli,
ozgiivenli olup akranlariyla ve yetiskinlerle saglikli
iligkiler kurabilmektedir. Hosgoriilii ebeveynler ise
cocuklarinin her istediklerini yapmalarina miisaade
eden, ¢ocuklari ¢cok az kontrol eden bir tutuma sahip

olup hosgoriilii ebeveynlerin ¢ocuklari
davranislarint  kontrol etmede zorluk ¢eken,
uyumsuz, akran iligkilerinde sorun yasayan

cocuklardir. Thmalkar ebeveynler ise cocugun
yasamiyla son derece ilgisiz olup ihmalkar
ebeveynlerin ¢ocuklarinda diisiik 6zsaygi, sosyal
yetersizlik ve aileye yabancilagma
goriilebilmektedir [23, 24]. Olumsuz ebeveyn tutum



ve davraniglarinin ¢ocukluk ¢agi sorunlar lizerinde
onemli bir etkiye sahip oldugu bilinmektedir [25,

26]. Olumsuz g¢ocukluk cagi deneyimleri ve bu
deneyimlerin ilerleyen donemlerde meydana
gelebilecek psikolojik sorunlarla iliskisi
aragtirtlirken  ebeveynlerin  ¢ocuk  yetistirme

tutumlarma ve ebeveyn davraniglarina ek olarak
bireyin kisisel hisleri ve diisiinceleri de gbz oniine
alinmalidir.  Ciinkii  bireyler  ebeveynlerinin
davraniglarint belirli bir sekilde animsayabilmekte
ancak o davranislarla ilgili farkli hislere sahip
olabilmektedir. Ornegin bir birey ebeveynlerinin
kendisini sevdigini ve kendisiyle ilgilendiklerini
ancak sevildigini hissetmedigini belirtebilmektedir.
Benzer sekilde bir birey ebeveynlerinin
davranislarinin tehdit edici oldugunu diistindiigiini
ancak kendisini tehdit altinda hissetmedigini ve

boyun egici davranislar sergilemedigini
2. Yontem
2.1. Arastirma Modeli

Arastirmada nicel arastirma yontemlerinden tarama
modeli kullanilmistir. Tarama modeli, gegmiste ya
da halen var olan bir durumu oldugu gibi
betimlemeyi amaglamaktadir [32].

belirtebilmektedir. Dolayisiyla bireyin ebeveyn
davraniglarini nasil animsadigiyla birlikte kendi
diisiince ve davranislarini da animsamasinin énemi
ortaya c¢ikmaktadir [27]. Diger yandan literatiir
incelediginde Ulkemizde olumsuz cocukluk c¢ag1
deneyimlerinin daha c¢ok ortadgretim ve
yiiksekogretim ¢agindaki 6grencilerden olusan
orneklem gruplar ile calisildigr [28, 29, 30, 31]
ogrencilerin demografik 6zelliklerinin dagilimi
sinirlandirmasi nedeniyle daha genis bir 6rneklem
dagiliminda arastirilmasinin literatiirii
zenginlestirecegi diigiiniilmiis ve bu arastirma ile
bireylerin kendi duygu, diisiince ve davranislari
baglaminda belirtecegi olumsuz c¢ocukluk ¢agi

deneyimlerinin demografik degiskenler
gercevesinde incelenerek betimlenmesi
amaglanmistir.

2.2. Calisma Grubu

Aragtirma, 18- 65 yas arasi, goniillii 309 yetiskin ile
yiiriitiilmiistiir. Heterojen bir c¢alisma grubuna
ulagabilmek igin arastirmaya katilim kriteri “bireyin
18 yas istii olmasi ve en az okur-yazar olmasi”
olarak  almmistir. Calisma grubuna iliskin
demografik 6zellikler tablo 1 de sunulmustur.

Tablo 1. Calisma Grubunun Demografik Ozelliklerinin Dagilimi

Degiskenler Gruplar F Y%
Cinsivet Kadmn 175 56,7
4 Erkek 134 433
18-25 yas 56 18,1
26-35 yas 111 35,9
Yas 36-45 yas 100 32,4
46 yas ve Ustl 42 13,6
Yetiskin . Evli 206 66,7
Medeni Durum Bekar 103 333
[Ikdgretim ve 6ncesi 16 5,2
Egitim Durumu Ortadgretim 60 19,4
Yiiksekdgretim 233 75,4
Calistyor 224 72,5
Galigma Durumu Calismiyor 85 27,5
Toplam 309 100
0 b . 0 PR
o 1 inckiginde qabma gk Kaumelann 0078 ot ol 78 i
yetigkinlerin %56,7’sinin kadin oldugu y & Y £ P &

goriilmektedir. Katilimcilarin %68,3 {iniin 26 ila 45
yas arasinda oldugu, %13,6’smin 46 yas ve iizerinde
oldugu goriilmektedir.
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%72,5’inin ¢alistig1 goriilmektedir.



2.3.Veri Toplama Aracglar

Arastirma verileri Google Form olarak hazirlanan
Genel Bilgi Formu ve Cocukluk Deneyimleri Olgegi
araciligiyla ti¢ haftalik bir siire igerisinde elde
edilmigtir. Arastirmacilar tarafindan hazirlanan
Genel Bilgi Formu ile 18 yas {istii yetigkinlere ait
demografik bilgilere (yas, cinsiyet, egitim durumu,
calisma durumu) ve psikiyatrik tan1 durumu, es ile
iliskiyi degerlendirme diizeyi degiskenleri hakkinda
bilgi alma amaciyla olusturulmustur.

Gilbert ve arkadaslar1 [27] tarafindan gelistirilen ve
Akin, Uysal ve Citemel [33] tarafindan uyarlanan
Cocukluk Deneyimleri Olgegi; degersizlik iceren
anilar, tehdit iceren anilar ve boyun egdirici anilar
olmak iizere ii¢ alt faktorden olugsmaktadir. 5°1i likert
tipindeki 6lgek toplam 15 maddeden olusmaktadir.
Olgekte yer alan alt faktorlerin her birinden ayri
puanlar elde edilebilecegi gibi toplam bir ¢cocukluk
deneyimleri (olumsuz yasantilar) puani da elde
edilmektedir.

Olgegin ig tutarlilik giivenirlik katsayis1 degersizlik
iceren anilar alt boyutu i¢in .57, boyun egdirici
anilar alt boyutu i¢in .71 ve tehdit edici anilar alt
boyutu i¢in .78, Olg¢egin biitiinii i¢in .85 olarak
bulunmustur [33]. Arastirma kapsaminda da dlgegin
i¢c tutarlilik giivenirlik katsayis1 degersizlik igceren
anilar alt boyutu i¢in .66, boyun egdirici anilar alt
boyutu i¢in .82, tehdit edici anilar alt boyutu i¢in .87
ve Ol¢egin biitlini icin ise .92 olarak bulunmustur.

3. Bulgular ve Tartisma
Bu bolimde arastirma bulgulari sunulmus ve
bulgular literatiir 1s181nda tartisilmistir.

2.4. Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analizlerin gerceklestirilmesi i¢in SPSS
20 paket programi kullanilmistir. Verilerin dagilimi
histogram, P-P, Q-Q grafikleri ile ¢arpiklik
(kurtosis) ve basiklik (skewness) degerleri dikkate
alinarak incelenmistir [34]. Calismada ¢arpiklik ve
basiklik olgiilerinin 1,5 sinirlari igerisinde olmast,
normal  dagilimin  varligma  kanit  olarak
degerlendirilmistir [35]. Verilerin normal dagilim
sagladig1r gorildiigiinden (Bkz. Tablo 2) gruplar
arasindaki  farkliliklar  parametrik  testlerden
bagimsiz gruplar t testi ve tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) ile incelenmigtir. Tek yonlii varyans
analizi sonucunda anlaml farkliligin tespit edildigi
gruplar arasinda ikili kargilagtirmalar ise Bonferroni
testi ile yapilmaistir. Analiz sonuglari
degerlendirilirken anlamlilik diizeyi 0,05 olarak
kabul edilmisgtir.

Tablo 2. Carpiklik ve Basiklik Olgiileri

Cocukluk Deneyimleri

. Skewness Kurtosis
Olgegi
Toplam Puan , 710 -,180
Boyun Egdirici Anilar ,570 -,290
Degersizlik Iceren Anilar ,505 -,253
Tehdit Edici Anilar ,826 -,167

Tablo 3. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarinin Ebeveynlerin Cinsiyete Gore t testi

Sonuglari

Cocukluk Deneyimleri

Olcegi Cinsiyet n X ss t p
ot S D0 B2 s
Boyun Egdirici Anilar Iéffi gi }g;g ggi 2299 765
Degersizlik Iceren Anilar Iéflil; gi ;:(1)2 ;:22 ,336 ,737
Tehdit Edici Anilar Iéff;ﬁ gi 3;2 2;; -978 329

#p< 0,05

Tablo 3’e bakildiginda, yetiskinlerin ¢ocukluk
deneyimleri Ol¢egi alt boyutlar1 ve toplam puan
ortalamalar1 arasinda cinsiyete gore anlamli bir
farkliligin olmadig1 goriilmektedir. Bu bulgu, her iki
cinsiyetin  de  benzer olumsuz  ¢ocukluk
deneyimlerine sahip oldugu seklinde
yorumlanabilir. Literatiir incelendiginde arastirma

306

bulgusu ile uyumlu sekilde Castilho ve digerleri [36]
18-65 yas arast 193 katilimci ile gergeklestirdigi
calismasinda ¢ocukluk deneyimlerinin cinsiyete
gore anlamli farklilik gostermedigini saptamistir.
Benzer sekilde Sahin [37] de {iniversite 6grencileri
ile yaptigt calismada ¢ocukluk deneyimlerinin
cinsiyete gore anlamli farklilik gostermedigini



gormiistiir. Diger yandan {iniversite 6grencileri ile
gocukluk ¢agi travmatik deneyimlerinden ihmal ve
istismarin incelendigi bir diger arastirmada ise
erkeklerin ihmale (duygusal ve fiziksel) ve istismara
(duygusal, fiziksel, cinsel) kadinlardan daha fazla
maruz kaldig1 sonucuna ulagilmistir [38].

Arastirma sonuglar1 arasindaki bu farkliligin s6z
konusu aragtirma kapsaminda kullanilan veri

toplama aracinin ihmal ve istismar {izerine
odaklanmasindan kaynaklanmig olabilecegi
diisiilmektedir.

Tablo 4. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarmin Yasa Gore Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)

Sonuglari
Cocukluk
Deneyimleri Yas n X Min Max ss F p
Olcegi
18-25 yas 56 33,92 16 71 14,57
Toplam Puan 26-35 yas 111 34,35 15 66 11,58 656 580
36-45 yas 100 32,55 15 75 12,72 ’ ’
46 yas ve Ustil 42 31,68 15 59 11,29
18-25 yas 56 13,66 6 26 5,85
Boyun Egdirici 26-35 yas 111 14,02 6 29 5,12
Anilar 36-45 yas 100 13,65 6 30 5,50 115 951
46 yas ve Usti 42 13,65 6 24 4,81
18-25 yas 56 7,39 3 15 3,43
Degersizlik Igeren 26-35 yas 111 7,28 3 14 2,48 949 417
Anilar 36-45 yas 100 6,94 3 15 2,82 ’
46 yas ve Usti 42 6,58 3 14 2,47
18-25 yas 56 12,87 6 30 6,79
g 26-35 yas 111 13,03 6 26 5,43 331
Tehdit Edici Anilar 36-45 yas 100 11.96 6 30 5.69 1,146
46 yas ve Ustl 42 11,43 6 26 5,24
#p< 0,05
Tablo 4 incelendiginde, yetiskinlerin g¢ocukluk deneyimlerinin yasa gore anlamli farklilik

deneyimleri 6l¢egi alt boyutlar1 ve toplam puan
ortalamalar1 arasinda yasa goére anlamli bir
farkliligin olmadigr goriilmektedir. Bu bulgu,
bireylerin yast ka¢ olursa olsun olumsuz gocukluk
deneyimlerinin ~ benzer  sekilde  oldugunu
diistindiirmektedir. Arastirma bulgusu ile paralel
olarak Ozdemir [39] de ¢alismasinda cocukluk ¢ag1
orselenmis yasantilarinin yasa gore degisiklik
gostermedigi sonucuna ulagmistir. Ayni sekilde Tas
ve Yilmaz’ i [40] calismalarinda da ¢ocukluk

gostermedigi goriilmektedir. Yapilan bir bagka
calismada ise 15-16 yas grubu ergenlerin 17-18 yas
grubu ergenlere gore daha yiiksek boyun egme
seviyelerine sahip oldugu, ancak diger alt boyutlarda
ve toplam puanda ise anlamli fark goriilmedigi
bilinmektedir [41]. S6z konusu arastirmada
sonuglarin boyun egme alt boyutu hari¢ birbiri ile
benzer oldugu goriilmekte olup sonuglar arasindaki
farkliligin 6rneklem grubunun yas dagilimindan
kaynaklanmis olabilecegi diisiilmektedir.

Tablo 5. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarinin Medeni Duruma Gére t testi Sonuglari

Cocukluk Deneyimleri Medeni

Olgegi Durum X s t P
ToplamPuan  pl g3 aen 1300 0% %
Boyun Egdirici Anilar B]i‘{(l;r %8? g:zé 451:32 ,552 ,582
e E B 1
Tehdit Edici Anilar Bif;r fgg }ggg‘ 2‘3‘2 981 327

*p< 0,05
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Tablo 5 incelendiginde ebeveynlerin g¢ocukluk
deneyimleri 6lgegi alt boyutlar1 ve toplam puan
ortalamalar1 arasinda medeni duruma gore anlamh
bir farkliligin bulunmadigi goriilmektedir. Evli ve
bekar bireylerin olumsuz g¢ocukluk yasantilarinin
birbiri ile benzer oldugu, olumsuz c¢ocukluk
deneyimlerinin bireyin medeni hali iizerinde bir
etkisi ~ olmadigi  sOylenebilir.  Aydin  [42]
¢alismasinda ¢ocukluk ¢agi travmalari toplam puant,

duygusal istismar, fiziksel istismar, duygusal ihmal
ve fiziksel ihmal alt boyutlarinin medeni duruma
gore anlamli farklilik gosterirken cinsel istismar alt
boyutuna gore anlamli farklilik gostermedigi
sonucuna ulagmistir. Arastirma sonuglar1 arasindaki
farkliligin veri toplama araglarindaki farkliliktan
kaynaklanmig olabilecegi diisiiniilmektedir.
Literatiirde arastirma bulgusu ile uyumlu ya da farkli
baska bir caligmaya rastlanmamuistir.

Tablo 6. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarinin Ogrenim Durumuna Gore Tek Yonlii Varyans
Analizi (ANOVA) Sonuglar1

mezunlarin (X3: 13,48) lehine ilkdgretim ve dncesi
kademelerden mezun olanlar (X1:17,73) ile arasinda
anlamli farklilik bulundugu goriilmektedir. Bu
bulgu, boyun egdirici anilara sahip c¢ocuklarin
yasadig1 olumsuzluklarin egitim hayatlar {izerinde
olumsuz etki yaratmigs olabilecegi seklinde
yorumlanabilir. Bununla birlikte degersizlik igeren
anilar, tehdit edici anilar ile toplam puan ortalamalari

Cocukluk Osrenim
Deneyimleri Dlglrumu n X Min Max ss F p Anlamh
Olgegi Fark
Hkégretim veoncesi 16 38,62 25 57 11,14
Toplam Ortadgretim 60 34,38 15 75 13,19 1,882 ,154
Puan Yiiksekogretim 233 32,81 15 66 12,37
Bovun Esdirici Hkégretim ve oncesi 16 17,73 9 26 5,31
Y‘I‘Anﬂi Ortadgretim 60 14,15 6 30 534 4297 014* 1-3
Yiiksekogretim 233 13,48 6 29 5,23
Desersizlik [Ikogretim ve 6ncesi 16 7.6 3 12 2,25
i erin jyn Ortadgretim 30 7,32 3 15 3,14 410 664
¢ Yiiksekégretim 233 7,04 3 15 273
. .. [Ikogretim ve 6ncesi 16 13,86 8 22 4,65
Te}ﬁ‘;lﬁf‘“ Ortadgretim 30 1291 6 30 615 695 500
Yiiksekogretim 233 12,28 6 27 5,75
*p< 0,05
Tablo 6’ya  gore, yetiskinlerin  ¢ocukluk arasinda gruplar arasi anlamli bir farklilik olmadig:
deneyimlerinden boyun egdirici anilar alt boyutu bulunmustur. Aydin [42] ¢alismasinda ¢ocukluk ¢agi
puan  ortalamalar1  arasinda  yiiksekogretim travmatik yasantilarindan duygusal istismar ve

ithmal, fiziksel ihmal ve «cinsel istismar alt
Olgeklerinde egitim diizeyi artik¢a alt dlgeklerden
alman puanlar dismiistiir. Arastirma sonuglari
arasinda birbiri ile uyumlu ve uyumsuz sonuglar
bulunmakta olup farkliligin rneklem grubundan ve
veri toplama aracindan kaynaklanmis olabilecegi
disiiniilmektedir.

Tablo 7. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarmin Calisma Duruma Gére t Testi Sonuglari

Cocukluk

Calisma

Deneyimleri Ol¢egi  Durumu X Min — Max 5 ¢ P
Calistyor 224 33,90 15 71 12,69
Toplam Puan ) cyor 85 32,02 15 75 1195 183 238
Boyun Egdirici Calisiyor 224 14,09 6 29 5,35 1,583 114
Anilar Calismiyor 85 13,02 6 30 5,18 ’ ’
Degersizlik iceren Calisiyor 224 7,15 3 15 2,69 393 695
Anilar Calismiyor 85 7,01 3 15 3,04 ’ ’
. .. Calistyor 224 12,66 6 30 5,97
Tehdit Edici Anilar Caligmiyor 85 1198 6 30 5.2 913 ,362

#p< 0,05
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Tablo 7’ye bakildiginda ¢ocukluk deneyimleri
Olgeginin  alt boyutlart ve toplam puan
ortalamalarinin  ¢aligma duruma gore anlamli
farklilik gostermedigi goriilmektedir. Hem calisan
hem de caligmayan bireylerin yasadigi olumsuz
cocukluk deneyimlerinin birbirleri ile benzer oldugu,
olumsuz  ¢ocukluk  deneyimlerinin  ¢alisma
durumunu etkilemedigi soOylenebilir. Arastirma
bulgusu ile ortiisecek sekilde Ozdemir [39], 0-6 yas
arasi cocugu olan anneler ile yiiriittiigli calismasinda
¢ocukluk ¢agi Orselenme yasantilarinin annelerin

calisma  durumlarina gore anlamli  farklilik
gostermedigi  sonucuna ulagmistir. Literatiirde
arastirma bulgusu ile uyumlu ya da farkli baska bir
calismaya rastlanmamustir. Literatiir incelendiginde
tilkemizde ¢ocukluk deneyimlerinin daha ¢ok
iiniversite dgrencilerinden olusan 6rneklem gruplari
ile calisildigy, tiniversite dgrencilerinin demografik
Ozelliklerinin dagilimi sinirlandirmast nedeniyle
aragtirmada ele alinan demografik degiskenlerin ele
alindig1 smirli sayida ¢aligma oldugu gortilmiistiir.

Tablo 8. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarinin Psikiyatrik Tan1 Durumuna Gére t Testi Sonuglari

Cocukluk Psikiyatrik < .
Deneyimleri Olgegi Tam X Min Max 5 ¢ P
Var 32 43,65 21 63 12,13 "
Toplam Puan Yok 2773220 15 75 1201 10T 000
e Var 32 17,96 9 25 4,93 %
Boyun Egdirici Anilar Yok 277 1331 6 30 5.15 -4,852 ,000
Degersizlik Iceren Var 32 8,21 3 12 1,97 "
Anilar Yok 277 6,98 3 15 2,84 2,383 018
o Var 32 17,46 7 27 6,32 "
Tehdit Igeren Anilar Yok 277 11.89 6 30 5.43 -5,390 ,000
*p< 0,05
Tablo 8 incelendiginde yetigkinlerin g¢ocukluk oraninin genel popiilasyona gore iki kat daha fazla

deneyimlerinin boyun egdirici anilar, degersizlik
iceren anilar, tehdit iceren anilar ve toplam puan
ortalamalar1 arasinda psikiyatrik tanist olanlarin
lehine anlamli farklilik oldugu goriilmektedir.
Buradan yola ¢ikarak psikiyatrik tanist olan
yetiskinlerin digerlerine kiyasla olumsuz ¢ocukluk
deneyimlerinin daha fazla oldugu sdylenebilir. Bu
bulgu olumsuz c¢ocukluk deneyimlerinin bireyin
psikiyatrik tan1 almasinda zemin hazirlamisg
olabilecegini diisiindiirmiistiir. Alvarez ve digerleri
[43] calismalarinda cocukluk cagi travmasi olan
bireylerin psikiyatrik tani ile yatili tedavi gérme

oldugunu goérmiistiir. Yapilan pek ¢ok ¢aligma da,
cocukluk  cagindaki  olumsuz  deneyimlerin
psikiyatrik  bozukluklar ile iligkili oldugunu
gostermektedir [16, 17, 18]. Tiirkiye’de yapilan bir
calismada c¢ocukluk ¢agi travmatik yasantilarinin
psikiyatrik destek alma degiskenine gore anlamli
farklilik gosterdigi, psikiyatrik destek alanlarin
travmatik ¢ocukluk yasantilarmin psikiyatrik destek
almayanlara oranla yiiksek oldugu; psikolojik
saglamlik diizeylerinin ise diisiik oldugu sonucuna
ulastlmistir [42]. Literatiirde bu bulguyu destekler
nitelikte pek ¢ok ¢alismanin oldugu goriilmektedir.

Tablo 9. Cocukluk Deneyimleri Olgegi Puan Ortalamalarinin Ebeveynlerin Yaslarma Gore Tek Yonlii Varyans

Analizi (ANOVA) Sonuglari

Cocukluk Es iliskisini
Deneyimleri Degerlendirme n X Min Max ss F p Anlamh
Olgegi Diizeyi Fark
Koti-Cok Kotii 10 45,70 22 59 14,33
Ne lyi NedeKoti 20 41,50 21 59 10,73 13.1-4. 23
Toplam Puan Iyi 98 33,39 15 75 11,80 12,212 ,000* 0T
Cok lyi 74 28,24 15 66 10,53 2-4,3-4
Boyun Kétﬁ—Cok Kotii 10 19,40 8 26 7,29
Egdirici Ne Iyi Neode Koti 20 16,90 10 24 4,13 9.969 ,000%  1-3,1-4,2-4,
Anilar lyi ‘ 98 14,12 6 30 5,25 ’
Cok lyi 74 11,86 6 29 4,92 3-4
Koti-Cok Kotii 10 8,90 3 14 3,14
Degersizlik Ne Iyi Ne. de Koti 20 8,25 3 12 2,51 5855 001% 14,24
Igeren Anilar Iyi 98 6,86 3 15 2,56
Cok lyi 74 6,24 3 13 2,28
Koti-Cok Kotii 10 17,40 6 26 5,85
Tehdit Edici ~ Ne lyi NedeKoti 20 16,35 6 25 5,34 12.096  -000% 1-3,1-4, 2-3,
Anilar lyi 98 12,40 6 30 5,26 ’ 2.4 3-4
Cok Iyi 74 10,14 6 27 4,62 ’
*p< 0,05
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Tablo 9 incelendiginde yetiskinlerin g¢ocukluk
deneyimlerinin toplam puan ortalamalar1 arasinda
esi ile iliskisini iyi ve ¢ok iyi olarak ifade edenlerin
(X3:33,39; X4:28,24) lehine kotii ve ¢ok kotii ifade
edenlerle (X1:45,70) ve ne iyi ne de kotii olarak ifade
edenlerle (X2:41,50) arasinda anlamli farklilik
bulundugu gorilmektedir (p< 0,05). Yine
yetiskinlerin ¢ocukluk deneyimlerinin toplam puan
ortalamalar1 arasinda esi ile iliskisini ¢ok iyi olarak
ifade edenlerin (X4:28,24) lehine iyi olarak ifade
edenlerle (X3:33,39) arasinda anlamli farklilik
bulundugu gorilmektedir (p< 0,05). Tablo 9° a
bakildiginda yetiskinlerin boyun egdirici anilar alt
boyutu puan ortalamalar1 arasinda esi ile iliskisini iyi
ve ¢ok iyi olarak ifade edenlerin (X3:14,12;
X4:11,86) lehine kotii ve ¢ok kotii ifade edenlerle
(X1:19,90) arasinda anlamli farklilik bulundugu
goriilmektedir (p< 0,05). Yine yetiskinlerin boyun
egdirici anilar alt boyutu puan ortalamalar: arasinda
esi ile iligkisini ¢ok iyi olarak ifade edenlerin
(X4:11,86) lehine 1iyi olarak ifade edenlerle
(X3:14,12) ve ne iyi ne de kotii olarak ifade edenlerle
(X2:16,90) arasinda anlamli farklilik oldugu
goriilmektedir (p< 0,05). Tablo 9’ a gore
yetiskinlerin degersizlik iceren anilar alt boyutu
puan ortalamalari arasinda esi ile iliskisini ¢ok iyi
olarak ifade edenlerin (X4:6,24) lehine kotii ve ¢cok
koti olarak ifade edenlerle (X1:8,90) ve ne iyi ne de
kotii olarak ifade edenlerle (X2:8,25) arasinda
anlamli farklilik bulundugu goriilmektedir (p< 0,05).
Tablo 9’ a bakildiginda yetiskinlerin tehdit edici

4. Sonug ve Oneriler

Arastirmada yetigkinlerin olumsuz g¢ocukluk c¢agi
deneyimlerinin yasa, cinsiyete, medeni duruma,
galisma  durumuna goére anlamli  farklilik
gostermedigi sonucuna ulasimgstir. Tlkogretim ve
oncesi egitim kademesinden mezun bireylerin boyun
egdirici anilarinin  yiiksekdgretim kademesinden
mezun bireylere kiyasla daha yiiksek oldugu
sonucuna  ulagilmugstir. Olumsuz  ¢ocukluk
deneyimlerinin bireyin psikiyatrik tani durumuna
gore ise anlamli farklilik gosterdigi saptanmuistir.

Ayrica evli bireylerin  olumsuz  ¢ocukluk
deneyimlerinin  es iliskisini  degerlendirme
diizeylerine goére anlamli farklilik gosterdigi

sonuglarma ulasiimustir.

Yapilan arastirma ile yetiskin bireylerin demografik
degiskenlerden bagimsiz olarak benzer sekilde
olumsuz ¢ocukluk deneyimlerine sahip olabilecegi
ve bu olumsuz deneyimlerin yasamin ilerleyen
donemlerindeki yakin iliskilerine yanstyabilecegi,
olumsuz c¢ocukluk ¢ag1 deneyimlerine sahip
bireylerin de yasamin ilerleyen yillarinda psikiyatrik
tan1 alma olasiliklarinin daha yiiksek olabilecegi
goriilmiistiir. Burada oncelikle olumsuz g¢ocukluk
deneyimlerini  Onlemeye/ azaltmaya yonelik
koruyucu ve oOnleyici caligmalarin yapilmasinin
Onemi ortaya ¢ikmaktadir. Olumsuz ¢ocukluk ¢agi
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anilar alt boyutu puan ortalamalar1 arasinda esi ile
iligkisini ¢ok iyi olarak ifade edenlerin (X3:12,40;
X4:10,14) lehine kotii ve ¢ok kotii ifade edenlerle
(X1:17,40) ve ne iyi ne de kotii olarak ifade edenlerle
(X2:16,35) arasinda anlamli farkliik bulundugu
goriilmektedir (p< 0,05). Yine yetiskinlerin tehdit
edici anilar alt boyutu puan ortalamalar1 arasinda esi
ile iliskisini ¢ok iyi olarak ifade edenlerin (X4:10,14)
lehine iyi olarak ifade edenlerle (X3:12,40) arasinda
anlamli farklilik bulundugu goriilmektedir (p< 0,05).
Cocukluk ¢agindaki olumsuz yasam deneyimlerinin
yasamin ilerleyen donemlerindeki yakin iligkileri
olumsuz etkiledigi bilinmektedir [44]. Buradan yola
cikarak bireyin yasadigi olumsuz cocukluk c¢agi

deneyimlerinin  saglikli iligkileri zorlastirarak
cocukluk yasantilarinin izlerini esleri ile iligkilerine
yansitmalarindan ~ kaynaklanmig  olabilecegini

diistindiirmiistiir. Arastirma bulgusu ile uyumlu
olacak sekilde Bal ve Giilgdr [45] evli giftler ile
yuriittikkleri caligmada bireylerin ¢ocukluk cag1
travmalart ile evlilik uyumlari arasinda negatif yonlii
iliski oldugunu, ¢ocukluk ¢agi travmalari arttik¢a
evlilik uyumunun azaldigimi goérmistiir. Benzer
sekilde Daines ve digerleri [46] calismalarinda
olumsuz ¢ocukluk yasantilarinin ailenin sosyal
duygusal sagligi ile negatif yonde iliskili oldugunu
bulmustur. Yine Ozdemir [39] de ¢alismasinda
annelerin  ¢ocukluk c¢ag1 Orselenme yasantilari
azaldikea aile yasam kalitelerinin arttigini gérmiistiir

deneyimlerini azaltmak, c¢ocuk, aile ve toplum
temelli ¢ok yonlii calismalari gerekli kilmaktadir.
Ruh sagliginda birincil korumaya iliskin girisimler,
risk belirleme ve bilinen risk faktorlerinin
azaltilmasina yonelik faaliyetleri kapsamaktadir. Bu
baglamda birinci basamak saglik hizmetleri arasinda
yer alan Saglikli Hayat Merkezleri, Toplum Ruh
Saglig1 Merkezleri aracilifiyla ve egitim kurumlar
araciligiyla ebeveynlere yonelik c¢ocuk/ergen ruh
sagligimmin 6nemi, aile i¢i iligkiler, aile i¢i iletisim
gibi konular iizerine diizenli, planli ve kapsamli
egitimler verilmesi 6nemlidir. Koruma ve 6nlemeye
yonelik miidahaleler her yas ve hizmet grubu igin
gerekli olmakla birlikte bazi yas gruplart ruhsal
sorunlar agisindan daha biiyiik bir riske sahip olup
iyilik halinin siirdiiriilmesi daha da ¢ok Onem
kazanmaktadir. Omegin ¢ocuklarmn gelisiminde
saptanacak aksamalar, bu konuda yapilacak 6nleme
ve gerektiginde sagaltim faaliyetleri, bu ¢ocuklarin
ileri yaslardaki ruhsal iyilik hali acisindan biyiik
onem arz etmektedir. Bu anlamda ¢ocuk ve ergen ruh
sagligt hizmetlerinin, bebek — c¢ocuk — ergen
izlemlerinin bir pargast olarak ele alinmasi
caligmalar1 yayginlastirilmali ve biiyiik bir titizlikle
takip edilmelidir [47].

Diger yandan bireyin iyilik halinin saglanmasi igin
ikincil koruma ile erken tant ve midahale
calismalarinin yiiritiilmesi; son olarak da {i¢iinciil
koruma ile tedavi ve rehabilitasyon araciligryla



negatif  etkilerden = korunma
yiriitiilmesi gerekmektedir [47].
Yapilan c¢alismanin Orneklem grubunun egitim

¢aligmalariin

diizeyi, yas grubu gibi Ozelliklerinin belirli
kategorilerde yogunlasmasi arastirmayi
siirlandirmakta olup elde edilen sonuglarin

genellenebilirligi i¢in ¢esitli ve daha genis 6rneklem
gruplarinda tekrarlanmasi; bu 6rneklem gruplarinda
bireyin yan1 sira ebeveynlerinin demografik
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