OZGUN ARASTIRMA / ORIGINAL ARTICLE

DOI: 10.4274/tjcamh.galenos.2020.03521
Turk J Child Adolesc Ment Health 2020;27(2):75-84

Cocukluk Cagi Travmasi ile Bozulmug Yeme Tutumlar Iliskisinde
Ebeveyne Baglanmanin Duzenleyici Rolinin Incelenmesi

An Investigation of the Moderator Role of Parental Bonding in the Relationship between Childhood
Trauma and Impaired Eating Attitudes

® Pervin Tung
Istanbul Arel Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi, Psikoloji Anabilim Dali, Istanbul, Tiirkiye
edilmektedir. Bununla birlikte, bozulmus yeme tutumlarini belirlemede ¢ocukluk ¢ag1 ihmal ve istismar1 ve ebeveyne baglanma tarzlarinin

etkilesimleri tam olarak anlagilmamigtir. Bu ¢alismada, ¢ocukluk ¢ag: travmalar: ve bozulmus yeme tutumlar arasindaki iligkide ebeveynden
algilanan baglanma tarzlarinin diizenleyici etkisinin aragtirildig: hipotetik bir model test edilmisgtir.

r Amag: Cocukluk ¢ag: travma ve ebeveyne baglanma tarzlar1 bozulmus yeme tutumlarinda spesifik olmayan bir risk faktérii olarak kabul

Gereg ve Yontem: Bu kesitsel aragtirmanin verileri iiniversite 6grencileri érnekleminde (n=1,100) Cocukluk Cag: Ruhsal Travma 6lcegi,
Yeme Tutumu 6l¢egi ve Ebeveyne Baglanma 6lcegi aracilig ile toplanmigtir. Verilerin degerlendirilmesinde korelasyon ve regresyon analizleri
uygulanmustir.

0z

Bulgular: Analiz sonuclan ¢ocukluk ¢agi travmasinin yeme bozuklugu semptomlarini dogrudan etkiledigini géstermistir. Ayrica, yeme
tutumu ile duygusal ihmal, duygusal istismar, fiziksel istismar ve cinsel istismar arasindaki iligkide anneden algilanan ilgi/kontrol boyutunun
diizenleyici etkisinin oldugu belirlenmistir.

Sonug: Klinisyenler, yeme davramsindaki bozulmayi, ¢ocukluk ¢ag: travmas: ve ebeveyne baglanma givensizligi olarak degerlendirebilir.
Bulgular ile baglantihi olarak bozulmus yeme tutumlarinda, psikoterapide kurulan terapotik iligki ile kapsaminda psikoterapistin ilgi ve kontrol
davraniginin travmay: iyilestirici giicii 6nemli hale gelmektedir.

Anahtar Kelimeler: Baglanma, ebeveyne baglanma, cocukluk ¢ag: travmasi, yeme tutumu

childhood neglect and abuse during childhood; and parental bonding are not yet fully understood. This study tested the hypothetical model in

( Objectives: Childhood trauma and parental bonding are accepted as non-specific risk factors in eating disorders. However, the interaction of
which the parental bonding moderate the relationship between childhood traumas and eating disorder psychopathology.

Materials and Methods: The data was collected from a sample group of university students (n=1.100) using the Childhood Trauma scale,
the Parental Bonding scale, Eating Attitudes scale and Demographic Information form. Correlation and regression analyzes were used to
evaluate the data.

Results: The results of the analysis demonstrated that the childhood trauma directly affects eating disorders symptoms. Also, it was
determined that the amount of perceived attention/control from mother has a regulatory effect on the relationship between eating attitudes;
and physical, sexual, emotional abuse and neglect.

ABSTRACT

Conclusion: Clinicians may evaluate deterioration in eating attitudes as childhood trauma and parental bonding. Findings demonstrate the
importance of the curative effect of therapists’ attention and control behavior.

Keywords: Bonding, parental bonding, childhood abuse, eating disorders
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tutumlarindaki degisikliklerin eslik ettigi Anoreksiya Nervoza,

Yeme bozukluklari ciddi tibbi sonulari olan karmagik Bulimia Nervoza ve tikanircasina yeme ise yeme bozukluklar:

psikiyatrik hastaliklardir ve psikiyatrik hastaliklar arasinda kapsaminda ele alinmaktadir.? Kadinlar arasinda yasam boyu
en yiksek 6lum oranina sahiptir.’? Yeme bozukluguna giden yayginlik tahminleri Anoreksiya Nervoza %0,9, Bulimia Nervoza

siireci tarif etmek icin genellikle yeme tutumlarinda bozulma %1,5 ve tikinircasina yeme bozuklugu icin %3,5 civarindadir.*
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Yeme bozuklugu gosteren tim bireylerin diyet kisitlamasi, yeme
korkulari, beden agirhg: ve imajina dayal agir1 degerlendirmeyi
kapsayan ortak temel psikopatolojiyi paylastig: bildirilmistir.®
Bozulmusg yeme tutumlar1 (BYT) yeme bozuklugu tanis: énciilii
olarak degerlendirilebilir.

Biyolojik-psikolojik ~ yatkinlik, aile iligkileri ve sosyal
kosullardaki olumsuzluklarin etkilesimi BYT nin gelismesinde
risk faktorleri olarak kabul edilmektedir.® Genel olarak
(CCT) erigkin dénemde

psikiyatrik bozukluklar i¢in zemin olusturmakta hem de yeme

¢ocukluk ¢ag1 travmalarn hem

tutumlarindaki bozulmanin seyrinin daha da kétiilesmesine
CCT deneyimlerinin BYT’de
psikiyatrik sorunlardan daha yaygin oldugu gosterilmigtir.’

neden olmaktadir.”? diger
CCT oykiisi olan bireylerde, travma o6ykiisii olmayanlara
gore daha fazla oranda BYT’nin ortaya ¢ikmasinin muhtemel
oldugu ifade edilmistir.’® Cocukluk c¢ag: cinsel istismari ile
BYT arasinda yiiksek duzeyde iligkili bulunmugtur.”* BYT
gosteren bireylerin %30 ile %50’sinde ¢ocukluk c¢aginda
cinsel veya fiziksel istismar o6ykiisi bildirilmektedir. Erken
olumsuz deneyimlerin siddetinin yeme semptomlar: tizerine
etkisi de tanimlanmigtir.'? Yapilan aragtirmalarda, CCT’nin,
BYT’deki tikinircasina yeme-¢ikarma davraniglariyla iligkili
oldugu gosterilmigtir.’®!? Cinsel istismara maruz kalan ve BYT
gosteren bireylerde, travma sonrasi stres bozuklugu gelisme
olasiligi daha yitksek bulunmustur.’* Bununla birlikte BYT
psikopatolojisinde duygusal istismarin yeme Dbelirtileriyle
iligkili oldugu, beden memnuniyetsizligi yarattig1 ve kendilik

saygisini azalttig: da bildirilmigtir.*>*”

Aragtirma sonugclarina gére, BY T nin etiyolojisinde tek bir neden
yerine ¢oklu etmenin rol oynadig: distiniilmektedir.'® Ebeveyne
givensiz baglanma tarzlari ve CCT’ye maruz kalma dahil
olmak tuzere cesitli faktoérlerin BYT'nin patogenezine katkida
bulundugu ortaya konmustur.’®>*® Pek ¢ok kuramsal yaklagim,
ebeveynlik tarzi ve baglanma éruntiilerinin BYT nin gelisiminde
etkili olabilecegini ileri siirmektedir.?*?! Algilanan dusiik ilgi ve
asir1 koruyucu ebeveynlik ériintiilerinin BYT gelisiminde 6nemli

sorunlar olustuguna dair bulgular ortaya konmugtur.?>2*

Polivy ve Herman® BYT olusumunda ailesel faktérler kendi
basina nedensel bir etki olarak degil, ancak biyolojik ya da
yasantisal yatkinhk faktérlerine ek bir katki saglayarak
bozuklugun ortaya ¢ikmasinda rol oynayabilmektedir. Cocugun
ebeveynden algiladigi yetersiz ilgi ve c¢ocugun duygulari,
diigiinceleri ve davramiglarini  manipiile etmeye yonelik
agir1 kontrol ve korumanin bozulmus yeme 6runtiileriyle
baglantili ebeveyn o6zellikleri oldugu ifade edilmigtir.?® BYT
gosteren bireylerin dustk duzeyde 6zerklige sahip olduklar1 da
bildirilmistir.” Benzer bicimde BYT gosterenlerin, ebeveynleri
tarafindan kisitlayica davramig, kati rehberlik ve biyumeyi

engelleyici davranislar algiladiklar: ifade edilmigtir.?®

Saglikli bireylerde de CCT ve ebeveyne baglanma tarzlarn
arasindaki iligki aragtirilmig, ihmal ve istismar edici ana
baba tutumlarinin ¢ocuklarda dogrudan giivensiz baglanma
semalarinin gelisimine katkida bulunabilecegi ifade edilmigtir.?®
Benzer gekilde, aile i¢i siddete tanik olmanin ebeveynlerini
koruyucu olarak algillayamayacak olan c¢ocuklarda korku
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yaratabilecegi ve bunun da giivensiz baglanmanin gelismesine
yol acabilecegi one siirtlmiistiir.’® Ote yandan, giivensiz
baglanmanin da CCT’ye maruz kalma duzeylerini artirabilecegi
soylenebilir.

Ayrica, bir yandan CCT’ye maruz kalmis c¢ocuklar gtvensiz
baglanma gelistirme riski altinda iken éte yandan, giivensiz
travma yasantilarina psikolojik
etkileyebilir. Bu durum bu iki faktér arasinda kargihikli bir

baglanma erken cevabi
etkilesim oldugunu diisiindiirmektedir.?>*> Ote yandan, daha
once belirtildigi gibi, CCT'nin bu ¢ocuklarin daha sonraki
yasamlarinda BYT icin spesifik olmayan bir risk faktéri
oldugu distnilmektedir.®® CCT deneyimleri ve baglanma
problemlerinin karsilikli etkilesim gostermesi BYT gelisiminin
artmasimna neden olabilir. Bu kapsamda, bu iligkilerin
mekanizmalarinin ve baglamlarinin daha iyi anlasilmasi 6nemli

gorunmektedir.

CCT’nin karmagik ve yaygin etkilerini anlamak, BYT nin nasil
onlenecegive tedavi edilecegi konusuna agiklik getirebilir. Ancak
CCT ve alt boyutlarindaki ihmal ve istismara ugrayan herkesin
yetigkinlik déneminde BYT gelistirmedigi disiinuldiginde,
CCT ve yeme bozuklugu arasindaki iligkide rol oynayabilecek
ebeveyne baglanma tarzlar ile ilgili degiskenlerin incelenmesi
onemli gorinmektedir. BYT'nin genellikle ergenlik ve genc
erigkinlik dénemlerinde ortaya ¢ikmasi sebebi ile, geng erigkin
orneklemde arastirilmas: gerektigi ve BYT agqisindan yiiksek
riskli gruplar: en iyi geng erigkinlerin temsil ettigi séylenebilir.
Bu nedenle aragtirmanin 6rneklemi tiniversitede okuyan geng
erigkin gruptan secilmigtir. Ayrica, bu dogrultuda yapilacak
calismalarin, BYT'nin altinda yatan temel mekanizmalar:
etkili

agisindan  yararh

anlamanin, 6nleme ve miidahale programlarinin

gelistirilmesi olacagi dustntlmektedir.
Ayrica, BYT gosteren bireylerde CCT ile ebeveyne baglanma
tarzlar1 arasindaki iligkiyi arastiran c¢alismalarin sayisimin
az oldugu dikkat c¢ekmektedir. Bu kapsamda, aragtirmanin
CCT’nin  yeme yordayici

etkisinde ebeveyne baglanma tarzlarinin dizenleyici etkisini

amaci, tutumlar1  tizerindeki
aragtirmak olarak belirlenmistir. Bu nedenle, bu calismada,
iniversite 6grencilerinde ebeveyne baglanma stilleri, CCT ve
BYT psikopatolojisi arasindaki iligkiler asagidaki hipotezler

kapsaminda aragtirilmigtir.
Hipotezler:
1. CCT bozulmus yeme tutumunun anlaml bir yordayicisidar.

2. Yiksek koruma ve digitk bakim/kontrol ile karakterize
ebeveyne baglanma tarzi, bozulmus yeme tutumunun anlamh
bir yordayicisidur.

3. CCT ile bozulmus yeme tutumu arasindaki iliskide ebeveyne
baglanma algisinin diizenleyici etkisi vardar.

Gereg ve Yontem
Aragtirmanin Modeli

Aragtirmanin amaci, CCT’nin yeme tutumlar uzerindeki
yordayic etkisinde ebeveyne baglanma tarzlarinin diizenleyici
etkisini aragtirmaktir. Bu aragtirma yeme tutumu, CCT ve
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ebeveyne baglanma arasindaki iligkileri ortaya koymak tzere
iligkisel tarama modeline gére yirtutilmusgtir (Sekil 1).

Caligma Grubu

Aragtirmanin 6rneklem buyutklugi ile ilgili alt limit G*Power
3.1.9.2 paket programu ile 107 olarak hesaplanmigtir (f*=0,15,
0=0,05, yordayia degigken sayisi: 3). Aragtirmanin ¢aligma
grubunu bir vakif universitesinde 2018-2019 egitim-6gretim
yih gz yariyiinda cesitli fakiilte ve bélumlerde 6grenim
géren 1070 tuniversite égrencisi olusturmaktadir. Aragtirma
kapsaminda tiniversiteden etik kurul izini (12.12.2018 tarih ve
2018/16 sayih karar) ahnmigtir. Aragtirmaya katilan 6grenciler
veri toplama ¢ncesinde aragtirma hakkinda bilgilendirilmis ve
onamlar1 alinmigtir.

Veri Toplama Araclar1

Aragtirmada veri toplama araa olarak arastirmaca tarafindan
hazirlanmig, katihmalarin genel demografik o6zelliklerinin
sorgulandig demografik bilgi formunun yani sira Yeme Tutumu
testi (YTT), Ebeveyne Baglanma ol¢egi (EBO) ve CCT dlcegi
kullanilmigtir.

YTT

YTT, yeme davraniglarindaki bozukluklar: tanimlamak amaci
ile geligtirilmis, tim dinyada yaygin bir gekilde kullanilan
40 maddelik bir 6z bildirim 6l¢egidir. Yeme bozuklugu
gosteren hastalarda kullanildig: gibi yeme bozuklugu tanisi
almamis bireylerde de yeme davraniglarindaki muhtemel
bozukluklar: belirlemek amacyla kullanilmaktadir. Yeme
tutum ve davramglarindaki bozulmay: degerlendirmek i¢in
Garner ve Garfinkel® tarafindan gelistirilmis 6l¢egin Tirkce’ye
uyarlamasi cesitli caligmalarda yapilmigtir.>*¢ Savagir ve Erol*®
olcegin Tirkce formunda sismanlik kaygisi, diyet, sosyal
baski ve zayiflikla ugrasma olmak tizere dért alt boyut rapor
etmislerdir. Olcekte her biri “daima”, “cok sik”, “sik sik”,
“bazen”, “nadiren” ve “hicbir zaman” seklinde 6’l1 Likert olarak
degerlendirilen 40 madde bulunmaktadir. Turk¢e formunun
Cronbach alpha i¢ tutarlik katsayisinin 0,70 ve test-tekrar
test guvenirliginin 0,65 oldugu belirtilmistir. Bu ¢aligmada
ise Olcegin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi 0,76 olarak
hesaplanmigtur.

Anneye Baglanma:
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*Asiri Koruma
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Sekil 1. Aragtirmada ele alinan degiskenler arasindaki iligkileri
gosteren sema
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Cocukluk Cag1 Travmalar: Olcegi (CCTO)

CCTO Bernsteinveark.? tarafindan 18 yasindan énceki cocukluk
cagindaki istismar ve ihmal yasantilarini degerlendirmek
amaciyla gelistirilmistir. Olcegin Tiirkge’ye uyarlama caligmalari
Sar ve ark.®® tarafindan yapilmistir. Olcekte her biri 571i Likert
seklinde puanlanan 28 madde bulunmaktadir. Olgegin duygusal
ihmal, fiziksel ihmal, duygusal istismar, fiziksel istismar ve
cinsel istismar olmak tzere beg alt boyutu bulunmaktadir.
Ol¢egin bu arastirma icin i¢ tutarlilik katsayisi, duygusal ihmal
alt boyutu i¢in 0,80, fiziksel ihmal alt boyutu i¢in 0,55, fiziksel
istismar alt boyutu i¢in 0,81, duygusal istismar alt boyutu i¢in
0,69 ve cinsel istismar alt boyutu i¢in 0,85 ve 6lcegin tamami
i¢in 0,80 olarak hesaplanmisgtir.

EBO

EBO yetiskinler icin tasarlanmis olup, bireyin ana babasiyla
kurdugu iligki ériintistine dair algisimi geriye déniik olarak
degerlendiren bir 6z bildirim 6lcegidir. On alt1 yasina kadar
ebeveyn baglarinda algilanan, ilgi (12 madde) ve kontrol/
asir1 koruma (13 madde) olmak iizere iki boyutta ebeveyn
ark.®

geligtirilen Ebeveyne Baglanma 6lcegin Tiirk¢e’ye uyarlama

baglanmasini  6l¢mektedir. Parker ve tarafindan
calismalar1 Kapa ve Kiigiiker® tarafindan yapilmistir. Olcekte
toplam 25 madde bulunmaktadir. Olgegin orijinal formu
ilgi ve kontrol/agir1 koruma olmak tzere iki boyutludur.
Turk kiltirtne uyarlanan calismada ise, ézgin olgekte agir
korumaskontrol boyutundaki bazi kontrol maddelerinin ilgi
boyutuna kaydig: saptanmistir. Bu boyut Tirkce 6lcekte ilgi
boyutu yerine ilgi/kontrol boyutu seklinde isimlendirilmistir.
flgi/kontrol boyutunda puan artisi, asir1 koruma boyutunda
ise puan azalmasi, algilanan olumlu ana baba davramglarim
yansitmaktadir. Olcekte her bir madde 4'li Likert tipi ile
degerlendirilmistir (tamamen béyleydi =3; hi¢ boyle degildi
=0). Orijinal 6l¢egin test-tekrar test giivenilirligi ilgi boyutu
i¢in 0,76, asir1 koruma/ kontrol boyutu i¢in 0,63; yariya bélme
giivenilirligi sirasiyla 0,88 ve 0,74 olarak belirtilmistir. Olcegin
bu ¢alisma icin i¢ tutarlik Cornbach alfa katsayis: ilgi/kontrol
alt boyutu i¢in 0,57 ve asir1 koruma alt boyutu i¢in ise 0,74
olarak hesaplanmigtir.

islem

Aragtirmanin veri toplama uygulamalari, aragtirmac tarafindan
halde

iniversitenin cegitli fakiiltelerinde lisans, 6n lisans ve yiiksek

siniflarda  toplu gerceklestirilmigtir.  Aragtirma,
lisans diizeyinde 6grenim géren égrenciler ile yurutilmustir.
Uygulama o6ncesinde katihmalara aragtirmanin amaca ve
gizlilik kogullar1 aktarilmig ardindan géniilli katiim esaslarim
kabul eden katiimalar uygulamalara dahil edilmigtir. Caligma
kapsaminda katilimcilara, YTT, EBO, Cocukluk Cagi Ruhsal
Travma o6lcegi ve Kigisel Bilgi formu, Génilli Katihm formu
seckisiz sirada verilmigtir. Bu aragtirmada soru sayisimin
¢ok fazla olmasi nedeni ile EBO’niin yalnizca anne formu
kullanilmigtir. Bu nedenle tartisma kisminda anneye baglanma
tarzi seklinde bahsedilecektir. Uygulamalar ortalama 20-30

dakika stirmistiir.
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Tablo 1. Katilimcilara iligkin demografik o6zellikler

Tablo 1. Devami

n % n %
Yas 17-25 985 92,1 Yeme bozuklugu Evet 243 22,7
25-34 67 6,3 Hayir 827 77,3
35 yas ve tzeri 18 1,7 Psikolojik yardim Evet 209 19,5
Cinsiyet Kadin 674 63 Hayiwr 861 80,5
Erkek 396 37 Toplam 1070 100
Maddi durum Kot 58] 5
Orta 538 50,3 istatistiksel Analiz
lyi 432 404 Aragtirmada test edilmesi planlanan hipotetik model IBM SPSS
Cok iyi 47 4,4 25.0 paket programi ile test edilmistir. Aragtirma genelinde
Anne egitim durumu Okuryazar 99 9,3 istatistiksel anlamlilik i¢cin 0,05 hata orani benimsenmistir.
el mmemer 690 GAS Istatistiksel tekniklerden oncelikle betimsel istatistikler
Lise mezunu 193 18 (frekans ve yiizdeler), degiskenler arasi iligkilerin belirlenmesi
Oniversi -0 o5 icin Pearson Korelasyon analizi ve duzenleyici etkinin test
niversite mezunu ’ edilmesi i¢cin Coklu Dogrusal Hiyerarsik Regresyon analizi
Master/doktora 18 1,7 uygulanmigtur.
Baba egitim durumu Okuryazar 5 83
{lk/ortaokul mezunu 641 59,9 Bulgular
Lise mezunu 289 27 . s L.
" Betimleyici Istatistikler
Universite mezunu 97 9,1
Master/doktora 8 0.7 Caligma grubundaki bireylerin 674t (%63) kadin, 396’s1 (%37)
erkektir ve yaglar1 17-36 arasinda degismektedir. Literatiirde
Fast-food siklig: Hig 62 5,8 a1k i - ) . .
geng yetigkinlik déneminin 30’lu yaglara kadar genisledigi
Lydla bk 1 e B vurgulanmaktadir.***? Bu ¢aligma tiniversite 6grencileri tizerinde
Ayda dort bes kez 230 215 gerceklestirildigi icin orneklemin evreni yansitmas: adina
Haftadaenazbirkez 402 37,6 orneklemde yas kisitlanmasmna gidilmemistir. Katihmalara
Cips-kola sikhg Hic 65 6,1 iligkin demografik 6zellikler Tablo 1'de verilmistir. Katihmalarin
Sk 282 264 demografik ozellikleri incelendiginde, %92,1’inin 17-25 yas
araliginda oldugu, %50,3’uniin kendisini orta dizey ekonomik
Ayda dort bes kez 200 18,7 . - s .
durumda tanimladigi, %64,5’inin anne egitim duzeyinin
Dafedacnezbiclies 522 282 ilkokul/ortaokul oldugu, %59,9'unun baba egitim diizeyinin
Enerji icecegi sikhig: Hi¢ 621 58 ilkokul/ortaokul oldugu, %35,1’'inin ayda bir-iki kez fast-food
Ayda bir iki kez 269 251 yedigi, %48,9’'unun haftada en az bir kez cips-kola tikettigi,
Ayda dort bes kez 77 71 %25,1’inin ayda bir-iki kez enerji icecegi titkettigi, %46,4’intin
Haftadaenazbirkez 103 9.6 beden agirhgindan memnun oldugu, %41,8’inin diyet yaptigy,
. . %11,8’inin diyetisyene devam ettigi, %40,8inin spora devam
Kilo memnuniyeti Cok memnunum 166 15,5 . . . .. . y . .
ettigi, %19,5’inin psikolojik yardim aldig1 ve %22,7’sinin yeme
W T 2y con bozuklugu ge¢misi oldugu gorilmektedir. Ayrica, katihmalarin
Memnun degilim 330 30,8 yeme tutumlan ile ilgili bozulma YTT'den aldiklar: ortalama
Hi¢ memnun degilim 78 7,3 puanlar tzerinden degerlendirilmistir [X=18,14, Standart
Diyet yapma sikhig1 Dk 33 31 sapma (SS)=10,60]. Ortalamanin, bir SS iizeri kesme noktasi
Cok sik 31 2.9 olarak alinmigtir. Buna gére katihmalarin %13,3’tniin (142
kisi) yeme tutumlarinda bozulma oldugu ifade edilebilir.
Sik sik 61 5,7
Bazen 235 29 Arastirma kapsaminda belirlenen modelde yer alan degiskenlere
- iliskin ortalama ve SS degerleri ve degiskenler arasi
Nadiren 194 18,1 R !
korelasyonlar Tablo 2’de sunulmustur. Elde edilen korelasyon
it Zwrz SE analizi sonuclarina gére, katihmalarin yeme tutumlarindaki
Diyetisyene gitme Evet 126 11,8 bozulma ile duygusal ihmale (r=0,12, p<0,05), fiziksel ihmale
Hayir 944 88,2 (r=0,17, p<0,05), duygusal istismara (r=0,19, p<0,05), fiziksel
Spora gitme e 437 408 istismara (r=0,14, p<0,05), cinsel istismara (r=0,20, p<0,05) ve
By 633 592 anne tarafindan agir1 korumaya maruz kalma (r=0,15, p<0,05)

diizeyleri arasinda pozitif; anne tarafindan ilgi/kontrol almalar:
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arasinda (r=-0,11, p<0,05) ise negatif yénde anlamh iligki oldugu
gozlenmistir.

CCT ile Yeme Tutumu iligkisinde Baglanmanin Diizenleyici
Rolit

Diizenleyici etkinin analiz edilmesinde, hiyerarsik regresyon
analizine ilk adimda, CCT, ikinci adimda anneye baglanma
stilleri, tciincii ve son adimda ise CCT ve baglanma stilinin
etkilesimi eklenmistir. Duizenleyici etkinin anlamli oldugunun
ifade edilebilmesi i¢in; yordayici degiskenin ve diizenleyici
degiskenlerin etkileri kontrol altina alindiginda, ikisinin
etkilesiminin istatistiksel olarak anlamli olmas1 gerektigi
belirtilmigtir.*® Bu dogrultuda bir dizi hiyerarsik regresyon
analizi gerceklestirilmis ve sonuglar: sunulmustur (Tablo 3).

Analiz sonuglar1 degerlendirildiginde, CCT’den duygusal
ihmale, fiziksel ihmale, duygusal istismara, fiziksel istismara
ve cinsel istismara maruz kalmanin; ayrica anneye baglanma
alt alanlarindan agir1 koruma algilamanin yeme tutumundaki
gorilmektedir. Analiz sonuglarinda,

bozulmay: artirdig:
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yeme tutumu ile duygusal ihmal (f=-0,09, p<0,05), duygusal
istismar (=0,08, p<0,05), fiziksel istismar ($=0,07, p<0,05)
ve cinsel istismar (f=0,07, p<0,05) arasindaki iligkide anneye
baglanmanmin ilgi/kontrol boyutunun dizenleyici etkisinin
oldugu belirlenmistir.

flgi/kontrolin duygusal ihmal ile yeme tutumu arasindaki
iliskide diizenleyici etkisi ele alindiginda, yiitksek diizeyde
ilgi/kontrol algilayan bireylerde yiiksek dizeyde duygusal
ihmale maruz kalmanin yeme tutumuna etkisini baskiladig:
gozlenmektedir (Sekil 2). [lgi/kontrolin duygusal istismar
ile yeme tutumu arasindaki iligkide duzenleyici etkisi ele
alindiginda, yitksek diizeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerde
yiksek diizeyde duygusal istismara maruz kalmanin yeme
tutumuna etkisini baskiladigi gézlenmektedir (Sekil 3). lgi/
kontroliin fiziksel istismar ile yeme tutumu arasindaki iligkide
diizenleyici etkisi ele alindiginda, yiitksek duizeyde ilgi/kontrol
algilayan bireylerde yuksek duzeyde fiziksel istismara maruz
kalmanin yeme tutumuna etkisini baskiladig1 gozlenmektedir
(Sekil 4). Tlgi/kontrolin cinsel istismar ile yeme tutumu

Tablo 2. Cocukluk cag1 travmalari, anneye baglanma ve yeme tutumlari arasindaki iligkiler pearson korelasyon analizi sonuglar:

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8
Duygusal ihmal = = = = = = = =
Fiziksel ihmal 0,60** - - - - - - -
Duygusal istismar 0,49™* 0,53** - - - - - -
Fiziksel istismar 0,42** 0,54** 0,60** - - - - -
Cinsel istismar 0,35** 0,47* 0,53** 0,55** - - - -
Hgi/kontrol -0,32** -0,29** -0,28** -0,20** -0,20** - - -
Agir1 koruma 0,14** 0,12** 0,09** 0,11* 0,09** -0,11** - -
Yeme Tutumu testi toplam puani 0,12** 0,17** 0,19** 0,14** 0,20** -0,11** 0,15** -
X 2,02 1,39 1,39 1,20 1,20 32,35 9,29 18,14
SS 0,98 0,54 0,60 0,52 0,54 4,96 4,34 10,60
**p<0,01, SS: Standart sapma
A =
4 -
3,8 81
= ’ = 3,6 -
= 3,6 :E; 54
= 3,4 = 3,2 4
4= 3,2 - S5 3|
S 5| -
- @ 28
qé 2,8 E 26
2,6 1 Q 24 -
D 24 - > ]
> 2 2,2
2,2 2 . .
2 T |

Diisiik Duygusal ihmal ~ Yiiksek Duygusal ihmal

Moderator
—o—Diisiik ilgi/Kontrol
—m-Yiiksek ilgi/Kontrol

Sekil 2. Duygusal ihmal ile yeme tutumu arasindaki iligkide ilgi/
kontroliin diizenleyici etkisi

Diisiik Duygusal istismar Yiiksek Duygusal istismar
Moderator
—o—Diisiik ilgi/Kontrol

—m—Yiiksek ilgi/Kontrol

Sekil 3. Duygusal istismar ile yeme tutumu arasindaki iligkide
ilgi/kontrolin dizenleyici etkisi
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arasindaki iligkide duzenleyici etkisi ele alindiginda, yuksek
duzeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerde yiiksek diizeyde cinsel
istismara maruz kalmanin yeme tutumuna etkisini baskiladig:
gozlenmektedir (Sekil 5).

Tartisma

Bu calismanin amaci, yeme tutumundaki bozulma ile CCT
arasindaki iligkinin, ebeveyne (anneye) baglanma tarzlarinin
etkisi ile degisiklik gosterecegi varsayimimi test etmektir.
Bir bagka deyisle tniversite 6grencilerinin yeme tutumu ve
CCT (cinsel istismar, fiziksel istismar, duygusal istismar,
duygusal ihmal ve fiziksel ihmal) turleri arasindaki iligkide
ebeveyn baglanma tarzlarinin diizenleyici roliintin incelenmesi
amaclanmigtur.

1. CCT bozulmus yeme tutumunun anlamh bir

yordayicisidir.

Elde edilen analiz sonuglarina goére, katiimcilarin yeme
tutumundaki bozulmalar ile duygusal ihmale, fiziksel ihmale,
duygusal istismara, fiziksel istismara, cinsel istismara maruz
kalma duizeyleri arasinda pozitif yénde anlamh iligki oldugu
belirlenmistir. Arastirma sonuglaria gére, CCTO puanlari
yiikseldik¢e, YTT puanlarinin arttigi bulunmugtur. Bu bulgu,
CCT’nin daha sonraki yetigkin yasamda BYT icin spesifik
olmayan bir risk faktérii olduguna dair aragtirma sonuglari ile
tutarhdir.®®

Cinsel istismara odaklanan c¢aligmalar, cinsel travma ile
BYT semptomlari arasinda gii¢li bir iligki bulmustur.** BYT
psikopatolojisinin duygusal istismar ile iligkili oldugu da ifade
edilmistir.’®'? Fiziksel istismara ugramig Bulimia Nervoza
tanili kadinlar ile yapilan arastirmada anlamh iligkiler ortaya
konmustur.*** Ayrica, fiziksel ihmalin, BYT ve diger psikiyatrik
hastaliklarla anlamli derecede iligkili olduguna dair aragtirma
sonug¢lar bildirilmistir.*¢ Diger CCT tiirleri gibi duygusal ihmalin

4 -
3,8 -
3,6 -
3,4 -
32 -

3
2,8 -
2,6 -
2,4 -
2,2 -

2 T 1

Yeme Tutumu

Dusiik Fiziksel istismar Yiiksek Fiziksel istismar

Moderator
—o=—Diisiik ilgi/Kontrol
—m-Yiiksek ilgi/Kontrol

Sekil 4. Fiziksel istismar ile yeme tutumu arasindaki iligkide ilgi/
kontroliin diizenleyici etkisi
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de giderek artan bir gekilde BYT icin spesifik olmayan bir risk
faktorii olduguna dair aragtirma sonuglari ortaya konmugtur.*’
Bu aragtirmanin bulgusu, BYT ve CCT alt boyutlari arasinda iligki
oldugunu belirten énceki arastirma sonuglari ile uyumludur.

2. Yiiksek koruma ve digsik bakim/kontrol ile
karakterize ebeveyne baglanma tarzi, bozulmus yeme
tutumunun anlaml bir yordayicisidar.

Elde edilen analiz sonuglarmma goére, katihmalarin yeme
tutumlarindaki bozulma ile anne tarafindan algilanan agin
korumaya maruz kalma diizeyleri arasinda pozitif; anne
tarafindan algilanan ilgi/kontrol diizeyleri arasinda ise negatif
yoénde anlaml iligki oldugu gézlenmistir. Yani anneden algilanan
ilgi/kontrol arttik¢a BYT gelistirme riski azalmaktadir. Bununla
birlikte anne tarafindan asir1 korumaya maruz kalma diizeyi
arttikca BYT gelistirme riski artmaktadur.

Bu calismada, ézgin Ebeveyne Baglanma olceginden farkh
olarak, EBO’niin Tiirk¢e’ye uyarlanmasinda koruma/kontrol
boyutunda yer alan kontrol 6gelerinin ilgi boyutunda yer
aldig1 goriilmis ve ilgi/kontrol olarak isimlendirilmistir.*® Ana-
babanin ¢ocuga yonelik kontrol davranislar: bati kiltirinde
asir1 koruyucu ebeveyn tarzinmi yansitirken, Tirk toplumunda
ise s6z konusu ebeveynin ilgi gésterme tarzi olarak ortaya
cikmaktadar. ebeveynlik tarzlan
arasindaki iligkileri inceleyen aragtirmalarda farkli sonuglar elde

Yeme bozukluklar1 ve
edilmesinin nedenleri arasinda farkli degerlendirme araglarinin
ve 6rneklemlerin etkili olabilecegi dusiintlmektedir.

Anne baba tutumlari ile yeme tutumlarindaki bozulma
arasindaki iligki pek ¢ok ¢alismada aragtirlmigtir. Anoreksiya
Nervoza tanili bireylerle yapilan bir arastirmada, anne-babadan
algilanan ilgi/bakim dizeylerinin azaldigi, ebeveyn korumasinin
ise yuksek olarak algilandig: gérillmustiir.*® Bir bagka caligmada
ise, Anoreksiya Nervoza tanili bireylerin ailelerinde ¢ocuklarina
yonelik yiksek katihbk ve dusik yakinhk bulunmustur.®
Literatardeki calismalara gére, BYT gosterenlerin ebeveynlerini
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3,4 4
3,2 4

3
2,8 4
2,6 -
2,4 4
2,2 4

2 T 1

Yeme Tutumu

Diisiik Cinsel istismar Yiiksek Cinsel istismar

Moderator
—o—Diisiik ilgi/Kontrol
—=—Yiiksek ilgi/Kontrol

Sekil 5. Cinsel istismar ile yeme tutumu arasindaki iligkide ilgi/
kontrolun diizenleyici etkisi
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Tablo 3. Cocukluk ¢cag1 travmalari ile yeme tutumu arasindaki iliskide, anneye baglanma stillerinin diizenleyici etkisi hiyerarsik
regresyon analizi sonuclar1

Yordayic Moderatér Step 1 (B) Step 2 (B) Step 3 (B)
Duygusal ihmal Duygusal ihmal 0,12* 0,11* 0,10*
ilgi/ kontrol Hgi/ kontrol - -0,04 -0,01
Duygusal ihmal*ilgi/kontrol - - -0,09*
R2A - 0,002 0,01*
R2 0,02* 0,02* 0,02*
Asir1 koruma Agir koruma - 0,09* 0,09*
Duygusal ihmal*agir1 koruma - - 0,03
R2A - 0,01* 0,00
R2A 0,02* 0,02* 0,02*
Fiziksel ihmal Fiziksel ihmal 0,18* 0,17* 0,17*
ilgi/kontrol Igi/kontrol - -0,03 -0,03
Fiziksel ihmal*ilgi/kontrol - - 0,01
R2A - 0,001 0,00
R2 0,03* 0,03* 0,03*
Asir1 koruma Agir1 koruma - 0,09* 0,09*
Fiziksel ihmal*agir1 koruma - - 0,02
R2A - 0,01* 0,00
R2 0,03* 0,04* 0,04*
Duygusal istismar Duygusal istismar 0,19* 0,18* 0,20*
ilgi/ kontrol Hgi/ kontrol - -0,03 -0,05
Duygusal istismar*ilgi/kontrol = = 0,08*
R2A - 0,001 0,01*
R2 0,04* 0,04* 0,04*
Asir1 koruma Agiri koruma - 0,09* 0,09*
Duygusal istismar*agir1 koruma - - -0,04
R2A 0,01* 0,00
R2 0,04* 0,05* 0,05*
Fiziksel istismar Fiziksel istismar 0,15* 0,14* 0,16*
ilgi/kontrol Igi/kontrol - -0,05 -0,06
Fiziksel istismar*ilgi/kontrol = = 0,07*
R2A - 0,002 0,01*
R2 0,02* 0,02* 0,03*
Asir1 koruma Agir1 koruma - 0,09* 0,09*
Fiziksel istismar*agir1 koruma - - -0,05
R2A - 0,01* 0,00
R2 0,02* 0,03* 0,03*
Cinsel istismar Cinsel istismar 0,21* 0,20* 0,22*
ilgi/ kontrol Hgi/ kontrol - -0,04 -0,05
Cinsel istismar*ilgi/kontrol - - 0,07*
R2A - 0,001 0,01*
R2 0,04* 0,04* 0,05*
Asir1 koruma Agiri koruma - 0,09* 0,09*
Cinsel istismar*agir1 koruma - - -0,03
R2A - 0,01* 0,00
R2 0,04* 0,05 0,05*

*p<0,05, B: Standardize edilmis regresyon katsayisi, R?A: R? degisimi, R? degerlerine iliskin anlamlilik degerleri, modelin anlamliligini yansitmaktadir
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daha az sicak ve empatik bulduklari ve ¢cocuklukta 6zerkliklerini
ve bagimsizliklarim kisitlama egiliminde olduklarim hatirlama
egiliminde olduklar1 bildirilmigtir.***> Bu durum, BYT
gosterenlerin ebeveynlerinden algiladiklar1 yakinlik ve ilgi
eksikligi olarak ortaya c¢ikan giivensiz ebeveyn baglarinin
varligini gésteren énceki bulgular: desteklemektedir.>

Yeme bozuklugu tanili bireylerin aileleri ile yapilan bagka bir
aragtirmada ise agir1 koruma ve elegtirellifin hem baslaticl
hem stirdiiriicii faktérler arasinda oldugu bulunmusgtur.®* Agir
korumanin bakim eksikligi ile iligkili oldugu gériilmektedir.
Bagka bir aragtirmada, yeme bozuklugu gésteren bireylerde
ebeveynden algilanan baglanma tarzlarindan en patojenik
olanin sevgisiz koruma tarzi oldugu bildirilmigtir.*” Genel olarak,
erken dénem olumsuz ebeveyn deneyimlerinin (asir1 koruma/
duguk ilgi), yetiskin dénemde BYT nin ciddiyetinin gostergesi
olmas1 bakimindan 6nemli oldugunu desteklemektedir.*”>
Aragtirmanin bu bulgusu, BYT ve ebeveyne baglanma tarzlar
arasinda iligki oldugunu gésteren 6nceki aragtirma sonuglari ile
uyumludur.

3. CCT ile bozulmus yeme tutumu arasindaki iligkide
ebeveyne baglanma algisinin diizenleyici etkisi vardir.

Bu calismada analiz sonuglarina dayanarak, ebeveyn baglanma
ve CCT’nin BYT psikopatolojisi ile nasil etkilesime girebilecegi
aragtirilmigtir. Analiz sonuglarinda, yeme tutumu ile duygusal
ihmal, duygusal istismar, fiziksel istismar ve cinsel istismar
arasindaki iliskide anneden algilanan ilgi/kontrol baglanma
boyutunun diizenleyici etkisinin oldugu belirlenmigtir. Bununla
birlikte yeme tutumu ile fiziksel ihmal arasindaki iligkide
anneden algillanan baglanma tarzinin diizenleyici roliinin
olmadig: ortaya ¢tkmigtir. Bu nedenle, sonuclar sadece CCT nin
BYT sorunlar1 tizerinde dogrudan bir etkiye sahip olmadigi, ayn1
zamanda anneden algilanan baglanma tarzlarinin da ¢CT’nin
yol actign yetiskin BYT belirtileri tzerinde nasil bir etkisi
oldugunu kismen agikladig: bir modeli desteklemektedir.

Anneden algilanan ilgi/kontrol alt boyutunun duygusal ihmal
ile yeme tutumu arasindaki iligkide duzenleyici etkisi ele
alindiginda, yiksek duzeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerin
yitksek diizeyde duygusal ihmale maruz kalmanin BYT etkisini
baskiladig: gozlenmektedir (Sekil 2). Yani, duygusal ihmale
maruz kalan bireylerde anneden algilanan ilgi/kontrol dizeyi
arttikca BYT gelistirme riskinin azaldigi séylenebilir. Bu
degiskenler arasindaki baglantilarin aragtirildigy bir ¢calismada
tim c¢ocukluk ¢agi travma tirleri, anneden algilanan ilgi/
kontrol ve baba korumasi ve BYT arasinda anlaml iligkiler

bulunmustur.*’

Otoriter ve ilgisiz tutum arttikca duygusal
ihmal dtizeyi artmaktadir.’® Bu aragtirmanin bulgularina gore,
duygusal ihmal iceren CCT ile BYT arasindaki iliskide anneden
algilanan ilgi/kontrol baglanma tarzimin diizenleyici rol
ustlendigi bulunmustur. Bulgular literatiirdeki 6nceki ¢caligmalar

ile uyumludur.

Anneden algilanan ilgi/kontrol boyutunun duygusal istismar ile
yemetutumuarasindakiiliskide duzenleyicietkisielealindiginda,
yiiksek dizeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerde ytiksek diizeyde
duygusal istismara maruz kalmanin BYT etkisini baskiladig:
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gozlenmektedir ($ekil 3). Cocukluk ¢agindaki duygusal istismar
deneyimlerinin BYT gelisimindeki katkisinda, anneden gelen
bakim/kontrolin azaltic1 etkisi oldugu ortaya konulmaktadir.
CCT ile ebeveyn tutumlar1 arasindaki iliskiyi inceleyen bir
calismada demokratik anne baba tutumu ile duygusal istismar
arasindanegatif, otoriter veilgisiz anne baba tutumuile duygusal
istismar arasinda pozitif yénde anlaml iligki ortaya konmustur.
Anne baba tutumu demokratik hale geldiginde duygusal
istismar diizeyinin azalmakta, otoriter ve ilgisiz anne baba
tutumu s6z konusu oldugunda ise artmaktadir.’® Bu nedenle,
anneden algilanan giivenli baglanmanin, ciddi duygusal istismar
deneyimlerinin kisileraras: giiven gelisimi tizerindeki etkilerini
hafifletebilecegi séylenebilir.*” Bu aragtirmanin bulgularina
gore, duygusal istismar iceren CCT ile BYT arasindaki iligkide
anneden algilanan ilgi/kontrol baglanma tarzinin diizenleyici
rol ustlendigi bulunmugstur. Bulgular literaturdeki o6nceki
caligmalar ile uyumludur.

Anneden algilanan ilgi/kontrol dizeyinin fiziksel istismar ile
yemetutumuarasindakiiliskide duzenleyicietkisielealindiginda,
anneden yiitksek duzeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerde
yiiksek diizeyde fiziksel istismara maruz kalmanin BYT etkisini
baskiladig: gozlenmektedir (Sekil 4). CCT ile BYT arasindaki
iligkileri inceleyen bir c¢alismada fiziksel/cinsel istismara
ugramis kadinlarin yeme bozuklugu gelistirme olasiliginin g
kat daha fazla oldugu bulunmustur. Bununla birlikte, modele
eklendiginde, anneden algilanan baglanma tarzlarindan ilgi/
kontrolin CCT ve BYT gelisimi arasindaki iligkiyi tamamen
etkiledigi ve BYT riskini azalttigi bulunmugtur.®” Ebeveyn
tutumlarn ile fiziksel istismar iceren CCT arasindaki iligkiyi
inceleyen bagka bir aragtirmada ise otoriter ve ilgisiz anne baba
tutumu ile fiziksel istismar arasinda olumlu iligki saptanmigtir.>®
Bu aragtirmanin bulgularina gore, fiziksel istismar iceren
CCT ile BYT arasindaki iliskide anneden algilanan ilgi/kontrol
baglanma tarzinin diizenleyici rol tstlendigi bulunmusgtur.
Bulgular literatiirdeki énceki ¢aligmalar ile uyumludur.

Anneden algilanan ilgi/kontrol boyutunun cinsel istismar
ile yeme tutumu arasindaki iliskide duzenleyici etkisi ele
alindiginda, yiiksek diizeyde ilgi/kontrol algilayan bireylerde
yiksek diizeyde cinsel istismara maruz kalmanin BYT etkisini
baskiladig1 gézlenmektedir ($ekil 5). CCT ile ebeveyn tutumlar:
arasindaki iligkiyi inceleyen bir calismada otoriter ve ilgisiz
anne baba tutumu ile cinsel istismar arasinda pozitif iligki
saptanmigtir. Cinsel istismar sikliginin, anne baba tutumunda
ilgi/kontrol arttiginda azaldifi, otoriter ve ilgisiz tutum
oldugunda ise arttifi belirlenmistir.’® Bir bagka calismada
ise, ebeveynden algilanan iletisim kurma ve ilgi gésterme
alt boyutlarinin ergenlerde cinsel istismar iceren CCT’yi
yordadigr bulunmustur.®® Bu aragtirmanin bulgularina gore,
cinsel istismar iceren CCT ile BYT arasindaki iliskide anneden
algilanan ilgi/kontrol baglanma tarzimin diizenleyici rol
ustlendigi bulunmustur. Bulgular literatirdeki 6nceki caligmalar
ile uyumludur.

Anneden algilanan baglanma tarzlarinin fiziksel ihmal ile yeme
tutumu arasindaki iligkide diizenleyici etkisi ele alindiginda,
fiziksel ihmal iceren CCT ile BYT arasindaki iligkide anneden
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algilanan baglanma tarzinin diizenleyici roliine dair bulgu
ortaya ¢kmamigtir. Anneden algilanan ilgi/kontrol ya da
koruma diizeylerinin fiziksel ihmalin ortaya ¢ikardig: sonuglar:
etkilemedigi gérulmektedir. Bu bulgu dikkat cekicidir. Bu
durum, yetigkin tarafindan algilanan fiziksel ihmal ve anneden
gelen dugtk ilgi/kontrol diizeyleri arasinda bir 6rtiisme olarak
yorumlanabilir. Korelasyon analizinden de gorilecegi tuzere
(-0,29, p<0,05), birlikte seyretmelerinin beklenebilecegi
seklinde yorumlanabilir. Fiziksel ihmale maruz kalma, fiziksel
ihtiyaglarin bakim verenler tarafindan kargilanmamasin ifade
ederken, ilgi/kontrol alani da yine ilgilenmeyi veya bakim
vermeyi tanimlamaktadir. Dolayisiyla aralarinda negatif iligki
beklenmektedir. Analiz sonucunda da bu yoénde bulgu elde
edilmigtir.

Bu ¢alisma baz1 énemli kisitlamalar icermektedir. Her seyden
6nce, bulgularin kesitsel niteligi, CCT’nin deneyimlenme siiresi
ve baglanma gelisimi ile ilgili kesin sonuglar ¢ikarilmasina izin
vermemektedir. Diger bir sinirlama ise, kullanilan 6l¢eklerin
6z bildirim niteligi ile ilgilidir; bu durum, erken deneyim ve
yakin iligkilere karg: tarafli tutumlara neden olabilir. Bununla
birlikte, 6l¢eklerin doldurulmas: sirasinda katihmalarin geriye
doniik bir degerlendirme yapmalarinin da bir kisithlik oldugu
soylenebilir. Bu aragtirmada soru sayisimin ¢ok fazla olmasi
nedeniyle katihmailarin dikkat stiresini olumsuz etkileyebilecegi
distintilerek EBO'niin yalnizca anne formu kullanilmistir. Bu
nedenle gelecekteki calismalarda baba baglanma formunun
da kullanilmasi ve ¢kan sonuclarin kargilastirilmas: uygun
olabilir. Bununla birlikte, aragtirmanin ergen ve genc erigkinlik
donemi ile caligan ruh sagligi profesyonellerine katk: sunacag:
soylenebilir. Arastirma bulgular1 ayrica klinik aragtirmalar
i¢cin baz1 gikarimlar sunmaktadir. BYT gosterenlerde ozellikle
CCT varlhginda, travma algisi ve daha sonraki streclerde
ebeveyn baglanma tarzlarinin etkilerine yénelik psikoterapi
miidahalelerinin planlanmasi uygun olabilir.

Sonuc¢

Anneye baglanma tarzlarindan en patojenik olan ilgi/kontrol
yetersizlik tarzim algilayan BYT gosterenlerin daha sik CCT’ye
maruz kaldiklari goérilmustiir. Analiz sonuglar1 CCT’nin BYT
semptomlarini dogrudan etkiledigini gdstermistir. Bununla
birlikte yeme tutumu ile duygusal ihmal, duygusal istismar,
fiziksel istismar ve cinsel istismar arasindaki iligkide anneden
algilanan  ilgi/kontrol boyutunun duzenleyici etkisinin
oldugu belirlenmigtir. Bu bulgular, ¢cocukluk cag: travmatik
deneyimleriyle anne (ebeveyn) baglanma problemlerinin
etkilesime girebilecegini gosterebilir ve bu durum BYT
psikopatolojisi riskinin artmasina neden olabilir. Bulgular ile
baglantili olarak psikoterapistin ilgi ve kontrol tarzinin travmay:
iyilestirici giici 6nemli hale gelmektedir. BYT gelisiminde
ve tedavisinde ailenin igbirligine ve uyumuna gereksinim
duyuldugu da soylenebilir. Sonug olarak, BYT’'de baglanma ve
travmay1 degerlendiren gelecekteki caligmalarin, bu iliskinin
yapisini netlestirmek icin aralarindaki baglantiy1 géz 6niinde

bulundurmalar1 énemli gérilnmektedir.
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