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OZET

Bu arastirmada kadinlarda ruh sagligi problemleri ve baglanma é&riintileri arasindaki iligki
sosyal hizmet bakig acisiyla ortaya konulmaya calisiimigtir. Nicel aragtirma tasarimi kullaniimis
olan bu calismada klinik ve klinik olmayan 6rneklem gruplari ile ¢alisiimigtir. Klinik érneklem
grubunu ruh saghgi hizmetlerinden faydalanan kadinlar olustururken; klinik olmayan érneklem
grubunu ise benzer sosyo-demografik Ozellikler gbsteren fakat ruh saglgr hizmeti almayan
kadinlar olusturmaktadir. Aragtirma verilerinin toplanmasinda c¢alisma ve Karsilastirma
gruplarinda yer alan katilimcilara anket formu uygulanmigtir. Her iki gruptaki kadinlar igin (g
farkli béliimden olusan anket formunun birinci béliimiinde sosyo-demografik verilerine iliskin
sorularin yer aldigi “Tanitici Bilgi Formu”, ikinci béliimde kendi anneleriyle kurmus olduklari iligki
ériintiisiinii geriye déniik olarak degerlendirmek igin “Ana-Babaya Baglanma Olgedi”, iigiincii

béliimde baglanma boyutlarini lgmek igin olusturulan “Yakin lliskilerde Yasantilar Envanteri II”
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uygulanmistir. Arastirma sonucunda genel olarak literatiirle uyumlu sonuglara ulagiimig olup; bu

sonuglar ruh sagligi ve baglanma ériintlileri arasindaki iliskiyi destekler niteliktedir.

Anahtar Sézciikler: Kadinlarda Baglanma, Kadinlarda Ruh Sadli§i, Sosyal Hizmet

ABSTRACT

This research aimed to determine the relationship between the mental health problems and
attachment styles on women from social work perspective. A quantitative research design was
used, in which study and control groups were formed.The study group consisted of women who
were receiving mental health services. The control group comprised women who had similar
socio-demographic characteristics to the study group but were not receiving mental health
services. For the collection of data, in both the study and control groups were asked to complete
a survey with the following three sections: 1) “Introductory Information Form” containing
guestions about the socio-demographic characteristics of the women, 2) “Parental Attachment
Scale” that retrospectively assessed the women’s relationships with their parents based on their
perceptions, and 3) “Experiences in Close Relationships Scale II” designed to determine the
attachment styles of the women. Results were consistent with the literature and based on these

results, it can be concluded that mental health and attachment styles are related.

Key Words: Attachment in Women, Mental Health in Women, Social Work
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GiRiS

Her insan bir ailede dunyaya gelmektedir. Aileler varliklari ya da yokluklari, saglikl ya
da sagliksiz oluglari, parcalanmis ya da birlikte olma &zellikleri bakimindan dinyaya
yeni gelmis birey icin yagsamsal dneme sahiptir. Ayrica bireyler sadece ailenin su anda
icinde bulundugu durumdan degil; ayni zamanda aile bireylerinin gegmis aile
Ozelliklerinden, kok aileleriyle etkilesimlerinden ve dolayisiyla tim bunlarin birer
yansimasi olarak da sahip olduklari ebeveynlerin sosyal ve duygusal 6zelliklerinden
etkilenmektedirler. CuUnklu ebeveynler cesitli ebeveynlik tutum ve davranislar

araciligiyla yeni dogan bebeklerin dinya ile ilk iliskilerinin temellerini olusturmaktadir.

Ozellikle yasamin ilk yillarinda temelleri atilan ve émir boyu Kkisiligin en dnemli
unsurlarindan biri olan baglanma oruntuleri, bebek ve birincil bakim veren yakinlari
arasinda duygusal bag kurmaya yonelik bir egilim ve bir gereksinim olarak
gelismektedir. Yeni doganlarda islevsel bir badlanma sisteminin gelismis olmasi,
yasamin geri kalanindaki yakin iliski dinamiklerinde kendini benzer kaliplar Gzerinden
tekrar ederken; bir taraftan da iyi olus halini sayisiz bigimde etkilemektedir. Bu nedenle
bireyin dinyaya geldidi aile sistemi, aile bireyleri ve bunlar arasindaki etkilesimler ile
daha da 6nemli olarak bakim veren-bebek iligkisindeki baglanma o6runtuleri, saglkh
nesiller yetistirebilmek igin son derece 6nemli hale gelmektedir. Ornegin glvensiz
baglanma o&rintilerinin sonuglari ve iliskili degiskenlerine bakan pek ¢ok galismada,
glvensiz baglanma O&runtlleri gelistiren c¢ocuklarin glvenli baglanma o&runtileri
gelistirenlere kiyasla duygusal ve davranigsal sorunlar yasama acisindan ¢ok daha
fazla risk altinda olduklari 6éne surllmektedir. Dolayisiyla baglanma &rintlleri ve ruh
saghg: arasinda dongusel bir iliskiden bahsetmek mumkindur. Yetiskin yasamda da
etkilerini gérdigumuiz baglanma oérintulerinin 6zellikle bireylerin iyi olug hali ile ilgisinin
ortaya koyulmasi, ruh saghginin sosyal ve c¢evresel baglamina dikkat ¢ekmek igin

oldukg¢a 6nemli bir cabadir.

Bebegdin bakimini kadinin goérevi olarak goren toplumsal cinsiyetci yaklasima uygun
olarak bebegin ilk bakim vereni genellikle anne ya da anne yerine gecen bir kadin
oldugundan, calisma kadinlar ve kadinlarin annelerine baglanma 6zellikleri baglaminda

yuratalmastar.
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Tdm bu nedenlerden dolayr bu calismanin temel amaci, kadinlarda baglanma
Oruntuleri ve bu oOruntuler ile ruh saghgi arasindaki iliskinin ortaya konmasi ve elde
edilen sonuglarin sosyal hizmet bakis agisiyla tartisiimasidir. Bu amagla klinik grup ve
klinik olmayan gruplarda kadinlarin anneleri ile gelistirmig olduklari iliski oruntusu ve
baglanma boyutlari agisindan fark olup olmadigi ve aralarinda iliski olup olmadigi
incelenmistir. Bunun icin ruh saghgi hizmeti almakta olan ve hi¢ ruh saghgi hizmeti

almamis olan kadinlara baglanma ile iligkili 6z bildirim élgcekleri uygulanmistir.
BAGLANMA VE RUH SAGLIGI iLiSKiSi

Baglanma, Bowlby (1969, 1973, 1980) tarafindan genel olarak insanlarin kendileri i¢in
onemli gordukleri diger bireylere karsi gelistirmis olduklari gucli duygusal baglar olarak
tanimlanmaktadir. Daha detayli bir bicimde ifade edilecek olursa baglanma; bebek ile
birincil bakicisi arasinda - ki bu kisi ¢cogu zaman anne olmaktadir- yasamin ilk
aylarindan itibaren kurulan, bebegin bakim veren kisiye karsi yakinlk arayisi
davraniglari ile kendini go6steren, stresli durumlarda ve gereksinimlerin arttigi
noktalarda 6zellikle belirginlesen, tutarhligi ve sdrekliligi olan glgli duygusal baglar

seklinde ifade edilmektedir.

Bowlby’nin baglanma kuramina gore, birincil bakiciyla tekrarlanan gunluk yasantilar,
bebegdin gelisiminde bakicinin igsel temsillerini olusturur. Bebekler, ihtiyag duyduklari
zamanda geciktiriimeden ihtiyaglarinin karsilandigi ve bakim verenlere yakinlik
cagrilarina kargi bakim verenleri tarafindan uygun ve yeterli karsiligi aldiklarinda kendi
benliklerine yonelik “ben dederli ve sevilen biriyim” zihinsel modeli, bagkalarina yénelik
ise “digerleri glvenilirdir, benimle ilgilenirler” zihinsel modeli olustururlar. Tersi
durumda ise yani bebekler ¢cagri ve gereksinimlerine uygun ve zamaninda yeterli
karsihgi alamadiklarinda kendi benliklerine yénelik “degersiz, sevilmeyen”, digerlerine

karsi ise “guvenilmez, ulagilmaz” zihinsel modellerini olustururlar (Gingor, 2000:8).

Bebek, zaman icerisinde gelistikce baglanmaya iliskin yasantilarini, "igsel calisma
modelleri" veya kendisinin ve digerlerinin zihinsel temsillerini olugturarak i¢sellegtirir. Bu
icsellestirme sonucunda i¢sel calisma modelleri zaman igerisinde olusarak bireyin
dunyay! ve kendisini algilama bigimini duzenler. Bu algilama bigimleri ise bireyin
davraniglarina yon verirler. Zihinsel modeller, baglanma iligkisinin bir fonksiyonu olarak
baslar ve bireyin kisiliginin ya da i¢sel c¢alisma modellerinin bir pargasi olurlar
(Hamarta, 2004:55). Dolayisiyla baglanmaya iliskin ilk yasantilar, bireyin kisiliginin

gelistigi sureg icerisinde dnemli yapi taslaridir.
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Bebeklerin birincil bakim verenleriyle ilk yaganti deneyimlerinde kazanilan bu modeller,
yetiskinler olarak gelecekte kuracaklari iligkilerde énemli rol oynar. iliski deneyimleri
sonucunda kendilerine ve digerlerine yoénelik gelisen algilar, sire¢ icerisinde
yasantilardan ve yasantilarin algilanis bi¢ciminden beslenerek karmasik ve ¢ok boyutlu
bir bicimde bireyin baglanma orintilerini olustururlar. Baglanmanin yalnizca erken
cocukluk dénemiyle sinirli olmadigi ve yasam boyu devam ettigi; bebeklikie bakim
verenle kurulan baglanma iligkisinin yetiskinlik yillarindaki yakin iligkilerin temelini
olusturdugu bilinmektedir. Dolayisiyla, insanlarin bebeklik déneminde ebeveynleriyle
kurduklar iligki ile yetiskinlik dénemindeki romantik iligkileri pek ¢ok acgidan benzerlik
goOstermektedir (Turan Akdag, 2011:23). Ebeveyn-cocuk baglanmasindan farkl yonleri
oldugunun kabul edilmesiyle birlikte, bu baglanma boyutlarinin yetiskinlikteki romantik
iliskilerde de gdzlendigi one surilmektedir (Hazan ve Shaver, 1987:511; Erdem Ozyurt,
2016:18).

Bebeklik ve yetiskinlik donemi baglanma sureci arasindaki farkliliklara bakildiginda; tek
yonll olan bebek ile anne arasindaki bag, yetiskin romantik iliskilerinde karsilikh bir hal
alir. Yani, bebeklik doneminden farkl olarak birey, yetiskin baglanma iligkisinde hem
bakim alan hem de bakim veren konumundadir. Hazan ve Shavera (1994) gore,
bebeklik baglanmasinda, bebek tarafi guvenlik arar ve guvenligi veren, bebede bakim
veren Kisidir. Bakim veren kisi glvenlik almaz, iliskiler karsiliksizdir. Ayrica bebeklik
baglanmasinda, baglanma figlru ile fiziksel temas son derece 6énemliyken; yetigkinlik
baglanmasinda fiziksel temas ihtiyaci butlintyle bitmese de, hissedilen guvenlik 6n
plandadir. Bu nedenle, yetigkin romantik baglanma surecinin, baglanma, ebeveynlik
(bakim) ve cinsel iligki 6gelerinin bir bilesimi oldugu sdylenebilir (Turan Akdag,
2011:23; Baltacioglu, 2016:27).

Baglanma teorisi normal ve normal olmayan gelisim ile ilgilidir. Aslinda, Bowlby'nin
baglanma teorisi Uzerine ilk galismasi da, erken ergenlik donemindeki baglanma ve
digsallastirma problemleri ile ilgiliydi. Baglanma kuramcilari sonradan baglanmanin ruh
sagligi problemlerini nasil etkiledigine iligkin daha farkli modeller 6nerdiler ve bu alanda
onemli odlcude bir bilgi birikimine ulastiklar sdylenebilir. Baglanma ve ruh saghgi
problemlerine iliskin modeller, guivensiz baglanmanin bir risk faktért oldugu ve guvenli
baglanmanin koruyucu bir faktdr oldugu varsayimina dayanmaktadir (Zachrisson,
2009:10).
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Bu varsayimlar dogrultusunda gerceklestirilen ilk g¢alismalarda daha c¢ok
psikopatolojinin varligina ya da yokluguna vurgu yapildigi goérulmekle birlikte; psikolojik
iyilik hali ve iglevsellige cok fazla yer verilmedigi gozlemlenmektedir. Bu durum benzer

bicimde baglanma &érintilerine iliskin yapilan arastirmalara da yansimistir.

Guvenli baglanma gelistiremeyen bebeklerin ilerleyen yillarda psikopatoloji gelistirmeye
yatkinliklarinin gdvenli baglanan bebeklere goére daha fazla oldugu da cesitli
arastirmacilar tarafindan 6ne suiridlmuistir. Bowlby ile baslayan ve devam eden
calismalarda glvensiz baglanma Orintileri ¢ocukluk ve daha sonraki yasam
doénemlerinde psikopatolojinin en énemli yordayicilarindan biri olarak disundlmuisken,
guvenli baglanma orintileri ise daha ¢ok saglikh sureglerle iliskilendirilmistir (Kesebir
ve ark., 2011:321). Glvenli olmayan baglanma bicimleri daha ¢ok kaygili ve kagingan
baglanma bigimleriyle ifade edilmektedir. Sroufe’e (2005) goére, bebeklikteki kaygili
baglanma bicimi daha sonra cesitli bozukluklar icin risk olusturmaktadir.
Kaygili/kagingan baglanan kisiler, erken dénem iligkilerinde yasadiklari duygusal olarak
ulasamama ve reddedilme nedeniyle hissettikleri 6fke ile ilgili olarak ilerleyen yillarda
cesitli davranis problemleri gésterebilmektedir. Bunun tersine, kaygili/direngli baglanan

kisiler ise anksiyete bozukluklarina daha yatkin olabilmektedir (Gurdal, 2009:12).

Birgok arastirmanin glvensiz baglanma drintileri ile psikopatoloji arasindaki iligkiye
vurgu yapmasinin yaninda; psikopatoloji ve baglanma arasindaki iligkileri inceleyen
yakin zamanli ¢alismalar, badlanma &rintulerinin 6zgln psikopatolojilerin dogrudan
yordayicisi olmaktan ¢ok, psikolojik iyilik hali ile iligkili olduguna isaret etmektedir.
Baglanma ve psikolojik sagliklilik arasindaki iliskide araci ve dizenleyici degiskenlerin
rollerine siklikla vurgu yapilmaktadir (Sencan, 2015:1). Bu iligki dinamiginde araci
faktorlerin bulunmasinin yaninda bir karsilikhlik ve aktarim iliskisi bulundugundan da
s6z edilmektedir. Bebek ve birincil bakim vereni arasinda gerceklesen baglanma
iliskisinde yasanan aksakliklar ve kesintiler sebebinden bagimsiz bir sekilde bebegi
hem icinde bulundugu dénemde hem de ilerleyen sureglerde psikolojik olarak
etkilemekte ve bazi ruh saghgr problemleriyle sonuglanabilmektedir (TUzin ve Sayar,
2006:32).
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Baglanma kurami, psikopatolojiyi, bireyin cevreyle etkilesimi dogrultusunda sekillenen
gelisimsel bir yapillanma olarak gérmektedir. Cevresi icinde birey baglaminda
bakildiginda, erken donemdeki baglanma oruntlleri psikopatolojiye neden olmamakta;
bunun yerine psikopatolojiye zemin hazirlayan cesitli kosullari olusturmaktadir.
Dolayisiyla psikopatolojik gelisimin olusmasinda dinamik bir rol oynamaktadir. Dahasi,
anne-bebek baglanmasinin ve erken deneyim icgindeki diger gérinimlerin gelisimsel
suregler Gzerinde etkisi oldugu kadar, temel noérofizyolojik mekanizmalar (izerine ve
duygu durum duizenleme Ulzerine de etkisi olmaktadir (Sroufe ve ark., 1999:360;
Gurdal, 2009:11). Baglanma deneyimleri ve ruh saghgi arasinda dogrudan tek neden-
sonu¢ iliskisi kurmaktan 6te; cogul nedenlerin aracilik ettii ve c¢ogul sonuclarin
dogabilecegi bir iliski dinamidini benimseyen vyaklasimlarin daha dogru bir
degerlendirmeyi mumkuin kilacagi soOylenebilmektedir. Dolayisiyla sosyal baglami
reddeden bir ruh saghgd degerlendirmesi belki gogu zaman yanlis sonuglar dogurmasa
bile hemen her zaman eksik kalacaktir. Bu nedenle ruh sagligi hizmetlerini bir ekip
calismasi olarak degerlendirmek ve bu ekibin dnemli bir ayaginin da sosyal hizmet

disiplini oldugunu kabul etmek, kaliteli saglk hizmetleri i¢in vazgegilmez bir unsurdur.
YONTEM

Bu arastirmada yontem olarak varolan durumu oldugu gibi ortaya koyan, evren
hakkinda genel bir yargiya varimasina imkan taniyan genel tarama modeli
kullaniimigtir. Ayrica arastirmada klinik grup ve klinik olmayan gruplarda katilimcilarin
anneleri ile gelistirmis olduklari iligki érintist ve baglanma boyutlari agisindan fark
olup olmadigi ve aralarinda iliski olup olmadigi da incelendigi icin “iliskisel tarama”
modelinden yararlaniimigtir. Dolayisiyla bu arastirmada degiskenlerin niteligine goére

hem genel (tekil), hem de iligkisel tarama modelleri kullaniimistir.
Calisma Grubu

Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakdltesi Biyoistatistik Anabilim Dal’ndan uygun
orneklem sayisi i¢in gorus istenmis ve gug¢ analizi gergeklestirilmistir. Buna gore,
a=0,05 hata payi ve %85 gug ile her bir grup (¢alisma ve karsilastirma) igin 77 katihmci
olmak uzere toplam 154 katiimcinin alinmasi yeterli bulunmustur. Ayrica yapilan
parametrik olmayan testlerle ayni hata payi ve gug¢ ile her bir grup igin katihmci
sayisinin 52’ye (toplam 104’e) kadar dusebildigi bulunmustur. Bu nedenle arastirmanin

orneklemi 62’ si klinik ve 65’ i klinik olmayan toplam 127 katilimcidan olugturulmustur.

872



Taskiran-Tepe ve Ozmete

Klinik grup, 2017 yili icerisinde ruh saghgi hizmeti almak icin Eskisehir Osmangazi
Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi Psikiyatri Poliklinigine (Genel
Poliklinik) bagvuran ve arastirmaya katilmayi géndlli olarak kabul eden, en az lise
mezunu kadinlardan olugsmaktadir. Arastirma igin ilgili kurumun secilmesinde bdlge
hastanesi olarak daha genis bir kesime hizmet vermesinin yani sira, arastirmacinin
gobrev yapmakta oldugu kurum olmasi dolayisiyla katihmcilara ulasilabilirligi saglamasi
acisindan etkili olmustur. Toplumsal cinsiyeti nedeniyle kadinlara uygun gorilen bakim
veren rolu ile baglanma arasindaki iliski kusaklar arasi aktarim agisindan 6nemli
gorildigunden, katihmcilar sadece kadinlardan olusmaktadir. Katilimcilarin en az lise
mezunlarindan secilmesi ise algilama kapasitelerinin daha yiksek olmasi beklentisi ile
0z bildirim dlgeklerini kendi baslarina rahatlikla doldurabilmeleri icin tercih edilmistir.
Klinik olmayan grup ise ayni hastanenin farkli bolimlerinden hizmet almak icin

basvuran kadinlardan olusmaktadir.
Veri Toplama Araglari

Arastirma verilerinin toplanmasinda her iki grupta yer alan katilimcilara form verilerek
doldurmalari istenmigtir. Bu form arastirmaci tarafindan hazirlanmis ve katilimcilari
tanitici bilgileri sorgulayan bir adet sosyo-demografik veri formu ve iki farkli 6z bildirim

Olceginden olusmustur.

Tanitici Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan hazirlanan Tanitici Bilgi Formunda
katilimcilarla ilgili yas, 6grenim ve ¢alisma durumu, medeni durum, aile tipi gibi sosyo-

demografik verilere yer verilmistir.

Ana-Babaya Baglanma Olgegi: Ana-Babaya Baglanma Olgegi-(ABBO) “The Parental
Bonding Instrument-(PBI), Parker ve arkadaslari tarafindan 1979’da gelistiriimis, Kapgi
ve Klguker tarafindan 2006 yilinda Turkge'ye uyarlanmistir. Literatirde en ¢ok adi
gecgen dlglim araci Ana Babaya Baglanma Olgegi olup; bu dlgek Bowlby'nin baglanma

kuramini temel alarak geligtirilen ilk dlgeklerden biridir.

Bireyin algisi agisindan ebeveynlerle kurulmus olan iligki érintisinin degerlendirildigi
dlcekte temel olarak iki faktér bulunmaktadir. Olgek ebeveynlerle kurulan iligki
OruntUsunu ilgi/kontrol ve asiri koruma alt boyutlar agisindan geriye donuk olarak
degerlendirmektedir. Toplamda 25 maddeden olusan 6lgedin 12 maddesi ilgi/kontrol alt
boyutunu degerlendirmektedir. Bu maddelerden alinan yuksek puanlar sicak, anlayisli
ve kabul edici olarak algilanan ebeveyn tutumlarina isaret etmektedir. Alinan disuk

puanlar ise soduk ve reddedici olarak algilanan ebeveyn tutumlarini yansitmaktadir.
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Asiri koruma boyutunda 13 madde yer almakta ve dlgekten alinan yiksek puanlar asiri
kontrolcu ya da 6zerklige izin vermeyen anne baba algisina igaret etmektedir (Kapgi ve
Kiigliker, 2006). Olgegin sadece “anne formu” kullaniimis olup; Cronbach alfa katsayisi

.87 olarak bulunmustur.

Yakin iligkilerde Yasantilar Envanteri Il (YIYE 1l): Yakin lliskilerde Yasantilar
Envanteri 1l (YIYE Il) eriskin baglanma boyutlarini dlgmek icin kullaniimaktadir.
Tuarkiye’deki gecerlik ve gulvenilirlik calismasi Selguk ve digerleri (2005) tarafindan
yapiimis olan élcegi Fraley ve digerleri 2000 yilinda gelistirmistir. Olcekte kaygi ve
kaginma boyutlari ayri ayri degerlendiriimekte ve her boyut igin 18 madde
bulunmaktadir. Toplamda 36 maddeden olusan olgek vyedili likert tipinde
olusturulmustur. Kaygi boyutunda alinan puanlarin yuksekligi kaygili baglanmaya isaret
ederken; kaginma boyutunda alinan puanlarin yuksekligi ise kaginmaci baglanma
druntllerine isaret etmektedir (Selguk, Guinaydin, Siimer ve Uysal, 2005). Olcegin
kaginma alt boyutunun Cronbach alfa katsayisi .89, kaygi alt boyunun Cronbach alfa

katsayisi ise .85 olarak bulunmustur.
Veri Toplama Siireci

Arastirma verilerinin toplanmasinda anketten yararlaniimistir. Anketler, katihmcilarin
kendilerinin uygulayabilece@i bicimde daha dnceden detayl bigcimde acgiklanmis olan
Oz-bildirim  Olgeklerinin  verilmesi araciligiyla uygulanmistir. Arastirma Eskisehir
Osmangazi Universitesi Tip Fakdltesi Etik Kurulu'nun 13.01.2017 tarih ve -17 sayili

karariyla onaylandiktan sonra bagslatiimistir.
Verilerin Analizi

Veri toplama araclarindan elde edilen bilgiler, arastirmaci tarafindan veri girisine hazir
hale getiriimis ve bilgisayar ortamina aktariimistir. Degerlendirmelerde IBM SPSS
Statistics 20 programi kullanilimis ve istatistiksel anlamlilik siniri olarak p<0,05 kabul
edilmistir. Surekli verilere iliskin tanimlayici istatistiklerde Ortalama, Standart Sapma,
Ortanca, Minimum, Maksimum Degerler, kesikli verilerde ise yuzde degerleri verilmistir.
Normal dagilim godstermeyen verilerin kargilastirimasinda Mann Whitney U testi
kullaniimistir. ~ Olgimle  elde ediimis  degiskenlerin  (surekli) iliskisinde

Pearson/Spearman korelasyon katsayilarindan faydalaniimistir.
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BULGULAR

Bu bolimde oncelikli olarak katilimcilarin sosyo-demografik bilgilerine ve Olgeklerden
aldiklart puanlara iliskin tanimlayici istatistiklere, gruplar arasindaki karsilastirma
bulgularina ve son olarak da dlgeklerin birbirleriyle olan iligkilerine ydnelik arastirma
bulgularina yer verilmigtir.

Cizelge 1. Katiimcilara iIi§_kin Sosyo-Demografik Bilgilerin Gruplar Arasinda
Kargilagtirilmasi ve Tanimlayici Istatistikler

Sosyo-Demografik Klinik Grup  Klinik Toplam Test
Ozelikler Olmayan G. Istatistigi
n % n % n % p*
Yas
<39 35 56,5 34 52,3 69 54,3 x2=0,220 0,639
=40 27 43,5 31 47,7 58 45,7

Ogrenim Durumu
Orta Ogretim 32 516 39 60 71 55,9  x%2=0,905 0,341
Yiiksek Ogretim 30 484 26 40 56 44,1

Calisma Durumu
Cahsiyor 33 532 37 569 70 55,1 x2=0,175 0,675
Calismiyor 29 46,8 28 43,1 57 449

Medeni Durumu

Evii 58 935 61 93,8 119 93,7 x2=0,005 1,000
Evli Degil 4 65 4 62 8 6,3

Aile Tipi
Cekirdek Aile 53 855 57 87,7 110 86,6 x?=0,133 0,715
Genis Aile 9 145 8 123 17 13,4

Aile Aylik Gelir Durumu
Dislk 11 17,7 5 7,7 16 12,6 x2=2,910 0.088
Orta ve yuUksek 51 82,3 60 92,3 111 87,4

* Kikare / Fisher's Exact Test *p<0,05 **p<0,01 ***p<0,001

Cizelge 1’de katihmcilara iligkin sosyo-demografik bilgilerin klinik ve klinik olmayan
gruplar arasinda karsilagtiriimasina ve tanimlayici istatistiklere yer verilmistir. Buna
gore; tum katilimcilarin %54,3’Gnun 40 yasin altinda, %45,7’sinin 40 yas ve Uzerinde
oldugu; 9%55,9unun ortadgrenim, %44,1’inin ylksekdgrenim mezunu oldudu;

%55,1’inin herhangi bir iste ¢alistigl, %44,9’unun ise ev hanimi oldugu goértlmastir.
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Ayrica arastirmaya katilan katiimcilarin %93,7’sinin evli oldugu, %86,6’sinin aile tipinin
¢ekirdek aile oldugu ve %87,4’Un0n gelir durumunun orta ve yiksek diuzeyde oldugu
gorulmustur. Gelir dizeyini belirlemek icin herhangi bir gelir arahgi belirtimemis olup;
katihmcilarin kendi algilari Gzerinden dugik, orta ya da yuksek bigiminde gelir
dizeylerini degerlendirmeleri istenmistir. Her iki grupta yer alan katihmcilarin sosyo-
demografik 6zellikleri arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark bulunmamaktadir.
Yas, cinsiyet, 6grenim ve ¢alisma durumu, gelir durumu, aile tipi gibi sosyo-demografik
ve ekonomik 6zellikleri arasinda fark bulunmayisi gruplarin homojen dagihm goésterdigi
ve bu o6zelliklerin ¢alisma sonuglarini olumsuz etkileyebilecek nitelikte olmadigini

gOstermektedir.

Katiimcilarin Kendi Anneleriyle Kurmus Olduklan iligki Oriintiisiiniin Geriye

Donuk Olarak Degerlendirilmesi

Bu boélumde, katilimcilarin kendi anneleriyle kurmus olduklari iliski értintistnun geriye
donik olarak degerlendiriimesine ydnelik bulgulara yer verilmigtir. Ana-Babaya
Baglanma Olgegi'nden ve odlgegin alt boyutlarindan alinan puanlarin klinik érneklem
grubu ve klinik olmayan érneklem gruplari arasinda karsilastiriimasina yénelik bulgular
Cizelge 2'de verilmektedir.

Gizelge 2. Ana-Babaya Baglanma Olgegi’'nin Gruplar Arasinda Karsgilagtiriimasi ve
Tanimlayici istatistikler

Ort.£S.Sapma Test p*
istatistigi
Ortanca (Min-Max)

Klinik Grup Klinik Olmayan G.

ilgi/Kontrol Alt 47,59+13,25  51,78+10,47 U=1705.000 0,135
Boyutu

51,5 (13-69) 55 (24-67)
Asirn Koruma Alt 11,76+4,58 12,63+3,18 U=1826.000 0,360
Boyutu

12 (2-20) 13 (3-21)
ABBO-Toplam 47,60+£13,25  51,78+10,47 U=1647.000 0.076
Olgek Puani

51,5 (13-69) 55 (24-67)

“ Mann Whitney U test *p<0,05 **p<0,01 ***p<0,001
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Klinik ve klinik olmayan érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO ilgi/kontrol alt 6lgegi
puanlari arasinda istatistiksel agidan anlamh bir fark bulunamamistir (p>0,05). Klinik
orneklem grubundaki katilimcilarin ilgi/kontrol boyutu puan ortancasi 51,5 (13-69),
klinik olmayan 6rneklem grubundaki katilimcilarin ise ilgi/kontrol boyutu puan ortancasi
55 (24-67)dir. Buna goére her iki gruptaki katilimcilarin kendi annelerinin ilgi/kontrol
Ozelliklerine yonelik degerlendirmeleri arasinda fark yoktur. Genel olarak bu boyutta
alinan puanlarin yiksek oldugu; katilimcilarin kendi annelerini ilgili ve gerektigi kadar

kontrol eden kisiler olarak degerlendirdikleri gorilmektedir.

Klinik ve klinik olmayan érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO asiri koruma alt
Olcedi puanlari arasinda fark bulunamamistir (p>0,05). Klinik érneklem grubundaki
katilimcilarin asiri koruma boyutu puan ortancasi 12 (2-20), klinik olmayan 6rneklem
grubundaki katilimcilarin ise asiri koruma boyutu puan ortancasi 13 (3-21)’'dir. Buna
gore her iki gruptaki katihmcilarin kendi annelerinin asiri koruma ozelliklerine yonelik
degerlendirmeleri arasinda fark yoktur. Genel olarak bu boyutta alinan puanlarin orta
dizeyde oldugu; katilimcilarin kendi annelerini gerektigi kadar korumaci kisiler olarak

degerlendirdikleri gorulmektedir.

Klinik ve klinik olmayan 6rneklem grubundaki katilimcilarin ABBO toplam puanlari
arasinda fark bulunamamistir (p>0,05). Klinik érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO
toplam puan ortancasi 51,5 (13-69), klinik olmayan drneklem grubundaki katilimcilarin
ise ABBO toplam puan ortancasi 55 (24-67)'dir. Buna gore her iki gruptaki katilimcilarin
kendi anneleriyle iligki 6runtulerini degerlendirmeleri arasinda fark yoktur. Genel olarak
Olgekten alinan puanlarin yuksek oldugu; katilimcilarin kendi anneleriyle iligkilerini

olumlu olarak degerlendirdikleri gértlmektedir.
Katilimcilarin Baglanma Boyutlarinin Degerlendirilmesi

Bu bolimde katilimcilarin baglanma boyutlarinin degerlendiriimesine yonelik bulgulara
yer verilmistir. Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri-1'nin kaygili baglanma boyutu ve
kaginmaci baglanma boyutundan alinan puanlarin klinik 6rneklem grubu ve Klinik
olmayan 6rneklem gruplari arasinda karsilastiriimasina yonelik bulgular Cizelge 3’te

verilmektedir.
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Gizelge 3. Yakin iligkilerde Yasantilar Envanteri-I’'nin Galisma ve Karsilagtirma Gruplari
Arasinda Karsilagtirnimasi ve Tanimlayici istatistikler

Ort.#S.Sapma Test p*
istatistigi
Ortanca (Min-Max)
Klinik Grup Klinik ~ Olmayan
G.

Kaygih  Baglanma 3,72 1,05 2,81+ 0,77 U=996.000 <0,000***
Boyutu

3.64 (2,0-6,0) 2,89 (1,33-5,50)
Kaginmaci 3,09+1,20 2,48+0,88 U=1404.000 0,003**

Baglanma Boyutu
3,03 (1,11-6,28) 2,33 (1,11-5,33)

* Mann Whitney U test *p<0,05 **p<0,01 ***p<0,001

Yakin lligkilerde Yasantilar Envanteri-1l dlgeginden alinabilecek minimum ve maksimum
degerler 0-7 arasindadir. Olgekten alinan puanlardaki diisiiklik daha giivenli baglanma
oruntulerine, yukseklik ise daha guvensiz baglanma oruntllerine isaret etmektedir.
Klinik érneklem grubu ve klinik olmayan orneklem grubundaki katiimcilarin kaygili
baglanma boyutu puanlari arasinda fark bulunmustur (p<0.001). Klinik 6rneklem
grubundaki katilimcilarin kaygili baglanma boyutu puan ortancasi 3.64 (2,0-6,0) iken;
klinik olmayan o&rneklem grubundaki katilimcilarin kaygili baglanma boyutu puan
ortancasi 2.89 (1,33-5,50) dir. Buna goére ruh saghigi hizmeti alan kadinlarin almayan

kadinlara kiyasla daha kaygili baglanma oruntuleri sergiledikleri gorulmektedir.

Klinik 6rneklem grubu ve klinik olmayan 6rneklem grubundaki katimcilarin kaginmaci
baglanma boyutu puanlar arasinda fark bulunmustur (p<0.01). Klinik 6rneklem
grubundaki katilimcilarin kaginmaci baglanma boyutu puan ortancasi 3.03 (1,11-6,28),
klinik olmayan orneklem grubundaki katiimcilarin ise kaygili baglanma boyutu puan
ortancasi 2.33 (1,11-5,33) dur. Buna gore ruh saghgi hizmeti alan kadinlarin almayan

kadinlara kiyasla daha kaginmaci baglanma orintuleri sergiledikleri goralmektedir.

Her iki baglanma boyutu (kaygili’/kaginmaci) birlikte degerlendirildiginde; ruh sagligi
hizmeti alan kadinlarin almayan kadinlara kiyasla daha guvensiz baglanma oruntuleri

sergilediklerini sdylemek mumkundur.
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Katihmcilarin Kendi Anneleriyle Kurmus Olduklari iligki Oriintiisii ile Baglanma

Boyutlari Arasindaki iliskinin Degerlendirilmesi

Bu bolimde katilimcilarin kendi anneleriyle kurulan iliski 6runtisunin baglanma
boyutlari ile iligkisi degerlendirilmistir. Anne Babaya Baglanma Olgegi (ABBO) ve Yakin
iligkilerde Yasantilar Envanteri-Il (YIYE-Il) arasindaki iliski Pearson Korelasyon

Katsayisi ile Cizelge 4’te agiklanmistir.

Cizelge 4. Ana-Babaya Baglanma Olgeginin Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri-ll ile

Karsilagtiriimasi

YIYE-II
Kaygil Kag¢inmaci
ABBO Baglanma Baglanma
r* p r* p
iigi/Kontrol Alt Olgegi -0,458 0,000 -0,145 0,259
Klinik Grup Asiri Koruma Alt Olgegi -0,396 0,001 -0,395 0,002
ABBO-Toplam Puani -0,458 0,000 -0,145 0,259
iigi/Kontrol Alt Olgegi -0,345 0,006 -0,405 0,001
Klinik  Olmayan Asiri Koruma Alt Olgegi -0,237 0,057 -0,444 0,000
Grup ABBO-Toplam Puani -0,345 0,005 -0,405 0,001
ilgi/Kontrol Alt Olgegi -0,444 0,000 -0,156 0,081
Toplam Asiri Koruma Alt (")Igegi -0,352 0,000 -0,424 0,000
ABBO-Toplam Puani -0,444 0,000 -0,279 0,002

‘Pearson Korelasyon Katsayisi

Klinik érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO toplam puan, ilgi/kontrol alt boyutu ve
asirt koruma alt boyutu puanlari ile kaygili baglanma boyutu puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli negatif yonla bir iliski bulunmustur (sirasiyla p<0.001,
p<0.01, p<0.001). Buna goére ruh saghgi hizmeti alan kadinlardan kendi anneleriyle
iliskilerini daha olumlu degerlendirenlerin daha az kaygih baglanma oruntuleri
sergiledikleri; kendi anneleriyle iligkilerini daha olumsuz degerlendirenlerin ise daha

fazla kaygili baglanma o6runtileri sergiledikleri belirlenmistir.

879



Toplum ve Sosyal Hizmet Cilt 30, Say1 3, Eyliil 2019

Klinik olmayan érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO toplam puan, ilgi/kontrol alt
boyutu ile kaygili baglanma boyutu arasinda negatif yonla iliski bulunmustur (sirasiyla
p<0.01, p<0.01). Buna goére ruh saghgl hizmeti almayan kadinlardan da kendi
anneleriyle iligkilerini daha olumlu degerlendirenlerin daha az kaygili baglanma
oruntileri sergiledikleri; kendi anneleriyle iliskilerini daha olumsuz degerlendirenlerin
ise daha fazla kaygili baglanma oruntuleri sergiledikleri belirlenmistir. Asiri koruma alt
boyutu ile kaygili baglanma boyutu arasinda ise anlamli bir korelasyon bulunamamistir
(p>0.05).

Tum katihmcilar birlikte incelendiginde ABBO toplam puan, ilgi/kontrol alt boyutu ve
asiri koruma alt boyut puanlari ile kaygili baglanma boyutu arasinda negatif yonla iligki
bulunmustur (sirasiyla p<0.001,p<0.001,p<0.001). Buna goére tim gruplarda kendi
anneleriyle iligkilerini daha olumlu degerlendiren kadinlarin daha az kaygili baglanma
oruntuleri sergiledikleri; kendi anneleriyle iligkilerini daha olumsuz degerlendiren

kadinlarin ise daha fazla kaygili baglanma ortntuleri sergiledikleri belirlenmistir.

Klinik 6rneklem grubundaki katihmcilarin ABBO asiri koruma alt boyutu ile kaginmaci
baglanma boyutu arasinda negatif yonlu iliski bulunmustur (p<0.01). Asiri koruma alt
boyutunda ve kaginmaci baglanma boyutunda distk puanlar yiuksek puanlara gore
daha olumlu deg@erlendirmelere isaret etmekte oldugundan; klinik 6érneklem grubunda
kendi anneleriyle iligkilerini daha korumaci olarak degerlendiren kadinlarin daha fazla
kaginmaci baglanma oruntlleri sergiledikleri belirlenmistir. ABBO toplam puan,
ilgi’kontrol alt boyutu ile kaginmaci baglanma boyutu arasinda ise anlamli bir

korelasyon bulunamamistir (p>0.05).

Klinik olmayan érneklem grubundaki katilimcilarin ABBO toplam puan, ilgi/kontrol alt
boyutu ve asiri koruma alt boyut puanlari ile kaginmaci baglanma boyutu arasinda
negatif yonlu iliski bulunmustur (sirasiyla p<0.01,p<0.001,p<0.01). Buna gére ruh
saghg: hizmeti almayan kadinlardan kendi anneleriyle iligkilerini daha olumliu
degerlendirenlerin daha az kacinmaci baglanma o&runtuleri sergiledikleri; kendi
anneleriyle iligkilerini daha olumsuz degerlendirenlerin ise daha fazla kaginmaci

baglanma oérintileri sergiledikleri belirlenmistir.

Tum katiimeilar birlikte incelendiginde ABBO toplam puan ve asiri koruma alt boyut
puanlari ile kaginmaci baglanma boyutu arasinda negatif yonlli bir iliski bulunmustur
(sirasiyla p<0.001, p<0.01). Buna gore tum gruplarda kendi anneleriyle iligkilerini daha
olumlu degerlendirenlerin daha az kaginmaci baglanma oruntileri sergiledikleri; kendi
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anneleriyle iligkilerini daha olumsuz degerlendirenlerin ise daha fazla kaginmaci
baglanma orintileri sergiledikleri belirlenmistir. ilgi/kontrol alt boyutu ile kaginmaci

baglanma boyutu arasinda ise anlamh bir korelasyon bulunamamistir (p>0.05).
TARTISMA

Calismanin bu boéliumunde oOncelikle ruh sagligi hizmeti alan ve almayan kadinlarin
kendi anneleriyle gelistirmis olduklari iligki értntlist ve baglanma boyutlari, daha sonra

ise ikisi arasindaki iliski ilgili literatlr 1sinda tartisiimistir.

Anneler genellikle bebeklerinin yasadiklari sikintilara ¢ bicimde tepki vermektedirler.
Bu tepki bigimleri bebegin sikintisini rahatliya ¢cevirme, sikintisini daha da arttirma ya
da tutarll olmayan tepkiler seklinde gerceklesmektedir. Annenin sergiledigi bu
davraniglar, ebeveynlik tutumlari olarak bebegin bakimina yansimaktadir (Keser
Camurlu, 2006:14). Yasanan bu slrecin bebegdin baglanma o&rantileri gelistirme
surecinde 6nemli rol oynadigi ve baglanma oéruntilerinin erigkinlikte de dnemli bir yer
tuttugu ddsundldagiande; baglanma oruntilerinin ve ebeveyn tutumlarinin birbiriyle

etkilesim halinde oldugu goriimektedir.

Cocuklar pek c¢ok ydnden ebeveynleriyle farkinda olmadan 6zdeslesip ebeveyn
olduklarinda ¢ocuklarina, kendi ¢ocukluklarinda gérmus olduklari davranis értntaleriyle
yaklastiklarindan, iligki oruntuleri bir kusaktan digerine aktariimaktadir. Boylece ruh
saghgi ve ruhsal hastaliklarin aile kaltlrd iginde birer miras olarak aktariimasi, en az
genler yoluyla aktarilanlar kadar énem tasimaktadir (Bowlby, 1973:394). Dolayisiyla
ruh saghginin sosyal boyutu ve Kkigiler arasi iligkiler dinamigi icerisindeki yeri

yadsinamaz bir durum olarak kabul edilmektedir.

Buluta (1998) goére, ruh saghgdi alaninda c¢ok disiplinli ekip anlayisinin gelismesi
hastalik anlayisinin degismesinden etkilenmistir. ClUnkl ¢odu vakada bir hastanin
ruhsal rahatsizliginin, asilinda onun iginde yasadigi ortamin ve bu ortamdaki kisilerin
patolojik yapilarinin bir ifadesi oldugu goérisi giderek daha fazla yayginlasmistir.
Dolayisiyla hastayi bu bi¢cimde ¢evresiyle birlikte ele almak, psikiyatrist disinda baska
meslek elemanlarinin da katkisini gerektirmigtir. Psikiyatristin yani sira hemsire,
psikolog ve sosyal hizmet uzmani gibi meslek elemanlari da tedavi ekibi icerisinde
etkin roller Ustlenmiglerdir. Sosyal hizmet uzmanlarinin ruh saghgd: alaninda etkinlik
gostermeleri sosyal iglevsellik, sosyal destek gibi pek gok baglami ilgilendirmektedir.

Ayrica koruyucu ruh sagligr agisindan etkili ebeveynlik becerileri ve guvenli
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baglanmanin gelisimi igin gergeklestirilebilecek c¢alismalar da olduk¢ca énem arz

etmektedir.

Bu calismada baglanma ve ruh saghgr arasindaki iligski incelenmistir. Bu iligki
incelenirken o6rneklem seciminde kadinlar tercih edilmis, kadinlarin baglanma
boyutlarina ve anneleriyle gelistirmis olduklari iliski 6rintlistne yer verilmistir. Klinik
orneklem grubundaki ve klinik olmayan érneklem grubundaki katilimci kadinlarin kendi
anneleriyle iligki értntlisunin geriye donlik olarak degerlendiriimesinde katilimcilara
Ana-Babaya Baglanma Olgegi'nin yalnizca anneye baglanma formu uygulanmistir.
Katilimcilarin dlgegin ilgi/kontrol ve asiri koruma alt boyutlarindan aldiklari puan
ortancalari arasinda fark bulunamamistir (p>0,05). Bununla birlikte klinik olmayan

grubun tim boyutlarda daha fazla (olumlu) puan aldigi gérilmektedir.

Oztiirk’in  (2014) calismasinda anneye bagdlanma ve babaya baglanma sekilleri
acisindan gruplar arasinda istatistiksel agidan anlamli farklilk saptanmamistir. Yani,
klinik gruptaki hastalarin annelerini ve babalarini klinik olmayan gruptaki kisilere gore
ilgi ve kontrol-asiri koruma alanlarinda farkl degerlendirmedigi bulunmustur. Sézen’in
(2016) calismasinda suca slruklenmis ergenlerde karsilastirma grubuna goére ana-
babaya baglanma dizeyinin daha disik oldugu; Kochan'in (2014) calismasinda ise
madde kullanmayan erbas ve erlerin, madde kullanan erbas ve erlere gére anne
babalarini daha ilgili, daha az koruyucu ve daha az kontrol edici algiladiklari
bulunmustur. Literatirdeki sonuglarin farklilik géstermesi klinik gruplarin kendine 6zgu
farkliliklari ile agiklanabilir. Vajinismus, madde kullanim bozuklugu, su¢ davranisi
sergileyen ergenler gibi 6zellikli klinik gruplarin klinik olmayan gruplarla ana-babaya
baglanma deneyimleri konusunda karsilastirildigr ¢alismalarin sayisi hem oldukga
azdir, hem de gruplarin 6zellikleri farkliliklar goésterdiginden kiyaslama yapmak ¢ok
mamkin goérinmemektedir. Ancak literatirdeki arastirma sonuglari genel olarak
degerlendirildiginde, katihmci gruplarin yas ortalamasi arttikga gruplar arasindaki
farkhhgin da istatistiksel agidan anlamli olmadigi gézlemlenmektedir. Dolayisiyla ana-
babaya baglanma deneyiminin degerlendiriimesinde yasin énemli bir faktér oldugu; yas

ilerledikge katilimcilarin daha olumlu deneyimleri animsamak istedigi distntlmastir.

Bu calismada, Olgekten alinan puanlarin yuksek oldugu, algilanan anne davraniginin
ve anneye baglanma oOruntusunun genel olarak olumlu oldugu goriimus olup; bu
sonucu etkileyen bir takim faktérlerin mevcut olabilecedi dustnilmustir. Katimci

grubunun sosyo-demografik 6zellikleriyle baglantili bir sekilde, kendileri de artik anne
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olmalarindan 6turl anne ile iliskiye geriye dénik olarak daha empatik yaklagsmalari,
daha olumlu yasantilari hatirlamak istemeleri ve degerlendiriimesi istenen surecin
yaklasik 15-20 yil kadar eskiye dayanmasindan 6tird gincel olmayan ve animsanmasi
zor deneyimlerin  sorgulanmasi gibi faktoérlerin  sonuglari etkileme olasiligi
bulunmaktadir. Dolayisiyla bu faktorlerin sonuclar tzerinde etkili olmus olabilecegi ve
s6z konusu faktorlerin her iki grup icin de benzer nitelikler tagimasindan 6tird, gruplar

arasinda farklilik tespit edilemedigi disinalmustar.

Klinik 6rneklem grubundaki ve klinik olmayan 6rneklem grubundaki katilimci kadinlarin
baglanma boyutlarinin degerlendiriimesinde Yakin iligkilerde Yasantilar Envanteri-1I'nin
kaygill baglanma ve kaginmaci baglanma boyutlarindan aldiklari  puanlar
kargilastirimistir. Katihmcilarin kaygih baglanma ve kaginmaci baglanma boyutu
puanlari arasinda fark bulunmustur (p<0.05). Klinik érneklem grubundaki kadinlarin
kaygilh baglanma boyutu puanlari ve kaginmaci baglanma boyutu puanlari, klinik
olmayan drneklem grubuna goére anlamli dizeyde fazladir. Diger bir deyisle, klinik
orneklem grubundaki katilimcilar klinik 6érneklem grubunda olmayan katilimcilara gore
daha guvensiz baglanma orlintlleri sergilemektedir. Ayrica tim gruplarda kaygih
baglanma boyutundan alinan puanlarin kaginmaci baglanma boyutundan alinan

puanlara oranla daha ylksek oldugu gértlmektedir.

Literatire bakildiginda benzer sonuglara ulasan ¢ok sayida arastirma bulgusuna
rastlanmaktadir. Baglanma ve ruh saghgi problemlerine iliskin modeller, glvensiz
baglanmanin bir risk faktoru oldugu ve guvenli baglanmanin koruyucu bir faktor oldugu
varsayimina dayanmaktadir (Zachrisson, 2009:10). Bowlby ile baglayan ve devam
eden calismalarda glivensiz baglanma o&runtlleri ¢ocukluk ve daha sonraki yasam
dbénemlerinde psikopatolojinin en édnemli yordayicilarindan biri olarak disidndlmuisken,
glvenli baglanma o&rlntileri ise daha c¢ok iyilik hali ile ve saglkl sireglerle
iliskilendirilmistir (Kesebir ve ark., 2011:321).

Psikolojik iyilik hali ile guvenli baglanma oruntilerinin iligkisine ve guvenli baglanmanin
iyilik halini nasil etkiledigine odaklanan calismalarda, guvenli baglanmaya kiyasla
glvensiz baglanma Oruntilerine sahip bireylerin yalnizlik, depresyon, anksiyete ve
psikosomatik rahatsizliklar agisindan ele alinan psikolojik iyi olus dizeylerinin daha
dusuk oldugu goérilmektedir. Guvensiz baglanmanin dusuk dizeyde duygusal iyi olus
ve yuksek dizeyde depresyon ve anksiyete ile iligkili oldugu saptanmaktadir

(Kabasakal ve Erdem, 2015:83). Bu calismada Klinik gruptaki kadinlarin psikiyatrik
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tanilarinin neler olduguna ve baglanma boyutlariyla iligkisine yonelik bir degerlendirme
yapiimamigtir. Ancak genel olarak depresyon ve kaygi bozukluklari tanilari ile takip
edildikleri bilinmekte olup; kaygili baglanma boyutunun kaginmaci baglanma boyutuna
gbre daha ylksek seviyelerde oldugu glvensiz baglanma o&rintileri sergiledikleri
gorilmektedir. Klinik olmayan grupta da benzer bicimde kaygili baglanma boyutunun
kaginmaci baglanma boyutuna goére daha yuksek diizeyde olmasi cinsiyet ve kiiltire

6zgu 6zelliklerle agiklanabilir.

Kadinlarin baglanma boyutlari ve kendi anneleriyle kurulan iligki érantisinin geriye
donuk olarak degerlendiriimesinin karsilastirilmasi sonucunda, aralarinda istatistiksel
acgidan anlamli bir iliski bulunmustur (p<0.05). Buna gore, kadinlarin kendi anneleriyle
kurduklari iligkinin saglikli olmasi, guvenli bir baglanma o&runtisu geligtirmelerini
yordayabilmektedir. Diger arastirma sonuglari ele alindijinda; yutksek ilginin disuk
kacinma ile, yuksek kontrolin ise duguk kayg ile iligkili oldugu (Brenning ve ark.,
2012); ebeveynlerin baglanmada kaginma duzeylerinin kabul / ilgi ebeveynlik
boyutuyla, kaygi dizeylerinin de siki denetim ebeveynlik boyutuyla anlamli iligkiler
gosterdigi gorilmektedir (Glngor, 2000). Camurlu’nun (2006) ¢alismasinda ise guvenli
baglanan c¢ocuklarin annelerinin, kabul/ilginin yiksek oldugu ebeveynlik stiline sahip
olduklari bulunmustur. Cocugun gtvenli baglanmasiyla siki kontrol iceren ebeveynlik

stili arasinda ise anlamli bir iliski olmadigi belirlenmistir.

Bu ¢alismada arastirma kapsamindaki annelerin ¢ocuk yetistirme stilleri ve baglanma
boyutlari arasindaki iliski incelenmemistir. Ancak, kadinlarin kendi anneleriyle kurmus
olduklar iligki 6runtlsu geriye donuk olarak degerlendirildiginde ve kadinlarin romantik
iliskilerdeki baglanma boyutlariyla iligkisi incelendiginde, 6zellikle agiri koruma alt

boyutunun kaginmaci baglanma boyutu ile iligkili oldugu goralmustur.
SONUG VE ONERILER

Elde edilen sonuglara gore klinik 6rneklem ve klinik olmayan 6rneklem arasinda
anneyle iligskinin geriye dénik degerlendiriimesi agisindan istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunamamigtir. Bununla birlikte kadinlarin kendi anneleriyle kurduklar iligki
orantisinin geriye donik degerlendiriimesi ve baglanma boyutlari arasindaki iligki
incelendiginde aralarinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski bulunmustur. Buna gore,
kadinlarin kendi anneleriyle kurduklari iligkinin saglkli olmasinin, givenli bir baglanma
orantisu gelistirmelerini yordayabildigi sonucuna varilmigtir. Ayrica klinik 6rneklem
grubundaki kadinlarin kaygili ve kaginmaci baglanma boyutu puanlari, klinik olmayan
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o6rneklem grubuna gdre anlamli dizeyde fazla bulunmustur. Diger bir deyisle, klinik
orneklem grubundaki katilimcilar klinik érneklem grubunda olmayan katilimcilara gore
daha glvensiz baglanma o&runtuleri sergilemigstir. Dolayisiyla arastirmada genel olarak
beklenen sonuglara ulasiimis olup; bu sonuclar ruh saghgi ve baglanma o6rintuleri

arasindaki iligkiyi destekler nitelikte bulunmustur.

Arastirma kapsaminda ele alinan konu yurtdisi literatlirinde oldukga genis bigimde ve
farkh disiplinler agisindan ele alinmaya devam etmekte olup; son yillarda ilkemizde de
konunun incelenmesine iligkin bir yonelim s6z konusudur. Bu arastirma kapsaminda
incelenen degiskenler ve elde edilen arastirma sonuglari, literatire ve uygulamaya
katki agisindan bir baslangi¢c calismasi niteligi tasimaktadir. ClUnkl yapilan detayli
literatlr taramasinda lGlkemizde konunun sosyal hizmet disiplini agisindan heniz ele
alinmadigi goérulmastur. Oysaki sosyal hizmet uygulamasinin “gevresi icinde birey”
paradigmasi baglanma kurami ile son derece iligkilidir. Batlncul bir degerlendirme
icerisinde Kisiligin dinamiklerini ve c¢evresel gucliklerin etkisini bir araya getirmek,
sosyal hizmet uygulamalarinda gelismis bir beceridir. Bu beceri aile iligkileri, birincil ve
ikincil baglanma figurleri hakkinda veri toplarken ve bu verileri yorumlarken
kullanilabilir. Midahalenin 6nemli bir kismi, hedeflere ulasmak igin miracaatgl ve
sosyal hizmet uzmaninin isbirligi icinde c¢alisma ittifaki saglayabilmesidir.
Mdaracaatgilari anlamak ve iligki ntanslari ile basa cikabilmek icin egitiimis olmak ve
muracaatgi igin glvenli bir Us olmaya hazirlanmak sosyal hizmet uzmanlari igin son
derece 6nemlidir. Bu 6nem, baglanma kuraminin sosyal hizmet disiplini i¢erisindeki

yerini vurgulamaktadir (Blakely ve Dziadosz, 2015:4).

Baglanma perspektifinden bakildiginda, sosyal hizmet uzmanlari, miracaatgilarinin
erken baglanma problemlerine déntk de ¢alisabilmektedirler. Clnki baglanma kurami,
insan davranisinin neredeyse tUm alanlarina yénelik midahale programlari olusturmak
icin bir gerceve olarak kullanilabilmektedir. Baglanma kuramiyla ilgili arastirmalar,
cocuk refahi Uzerindeki etkilerinin yani sira 6zellikle givensiz baglanma 6runtalerinin
yasam boyu devam eden negatif etkilerini tanimlamak igin de kullaniimaktadir (Thyer
ve ark., 2012:175). Bu nedenle ruh saghg: alani ile birlikte aile, gocuk ve kadin refahi

alaninda da yararlanilabilecek gui¢lu bir teorik dayanak olusturmaktadir.

Ailelerin ve aile igerisinde daha ¢ok annelerin gluglendiriimesi, sonraki nesillere uzanan
en oOnemli koéprilerin temellerinin  saglamlastiriimasi ve giglendiriimesi anlamina

gelmektedir. Bu arastirma sonuglarindan yola ¢ikarak 6zellikle koruyucu ruh sagligi ve
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saghkh nesiller yetistirebilmek igin sosyal hizmet bakis acisiyla asagidaki oneriler
gelistirilmistir:

Ebeveynlerden birinin, o6zellikle de annenin ruh saghdi problemleri yasamasi
durumunda sosyal iglevselligin gelistiriimesi ve sosyal destek sistemlerinin aktive
edilmesi gibi sosyal ¢calisma konularinin arasinda, 6zellikle cocugun ylksek yarari ve
saghkh gelisimini gobzetecek sekilde sosyal hizmet mudahalelerinin  yeniden
yapilandiriimasi 6nem arz etmektedir. Bunun igin ebeveynlik becerilerinin gelistiriimesi,
ebeveyn-gocuk iligkisinin glglendiriimesi, aile igindeki ve sosyal ¢cevredeki diger dnemili
baglanma figlrleriyle destekleyici ve guven temelli iligkilerin kurulabilmesi icin henlz
belli bir standarda erigsememis olan mikro ve mezzo dizey uygulamalara gereksinim
duyulmaktadir. Psikiyatrik sosyal hizmet uygulamalari ve ¢ocuk koruma sisteminin
birlikte ve etkili sekilde isletilebilmesi icin her iki alan arasinda isbirligi ve

koordinasyonun saglanmasi 6zellikle dnemlidir.

Ayrica, erigkin ruh saghgr hizmetleri geleneksel erigkine yodnelik hasta odakli
girisimlerden ve cocuk ve ergen ruh sagligi hizmetleri de sadece cocuk Uzerine
yodunlasan psikopatoloji odaklarindan ve hasta odakli yaklasimdan c¢ok tium aile
bireylerinin ihtiyaclarina yonelik ¢ok daha butincll bir yaklasim benimsemelidir. S6z
konusu budtuncul yaklasimin benimsenmesinde ve uygulamada vyerlesik bir hal
almasinda sosyal hizmet uzmanlarina 6nemli goérevler dusmektedir. Konuya iligkin
yapilacak olan ileri arastirmalar ve bunlara iliskin sonuglarla birlikte uygulamalar igin

kanita dayali mudahale programlari olusturulabilecektir.
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