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Anne Duygu Diizenleme Giicliigii ve Baglanma Stili ile Cocuktaki Psikiyatrik
Bozukluk Iliskisi

Dilsad YILDIZ MINIKSAR !, Biisra OZ 2

(0Y/
Amac: Bu caligmada psikiyatrik hastaliga sahip ergenlerin anneleri ile saglikli ergenlerin annelerinin baglanma stilleri ve
duygu diizenleme giigliiklerini karsilastirmak amaglandi.
Gereg ve Yontemler: Bu vaka-kontrol ¢alismasinda ergenlerin psikiyatrik tanilart igin DSM-5 tam sistemi, annelerin
duygu diizenleme gii¢liigii diizeylerinin 6l¢iilmesi amaciyla Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi-Kisa Form (DDG-K) ve
annelerin baglanma stillerini degerlendirmek icin Iliski Olgekleri Anketi (IOA) uygulandi.
Bulgular: Psikiyatrik hastaligi olan ergenlerin annelerinde kontrol grubu annelerine gore sadece korkulu baglanma stili
puanlart istatistiksel olarak yiiksekti (p=0,001). DDG-K toplam ve alt boyut puanlari ile giivenli, saplantili ve kayitsiz
baglanma stilleri alt boyut puanlari agisindan 2 grup arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
DDG-K total puani ile tiim alt boyut puanlar1 (DDG-K kabul etmeme hari¢) en yiiksek grup DEHB (Dikkat eksikligi ve
hiperaktivite bozuklugu) anneleri grubu idi. IOA alt boyut puanlarindan korkulu baglanma stili puan en yiiksek anksiyete
bozuklugu olan ergenlerin annelerinde, kayitsiz puanit DEHB’de, giivenli puan1 en yliksek OKB (Obsesif kompulsif
bozukluklar) grubunda ve saplantili baglanma stili puani ise MDB (Major depresif bozukluk) grubu annelerinde saptandi.
Korkulu baglanma stili puan ortalamasi kontrol grubuna gore anksiyete bozukluklar1 grubunda kontrol grubuna gore
istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek iken (p=0,038); DEHB, MDB ve OKB ortalamalar1 bakimindan gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
Sonug¢: Anne baglanma stili ve duygu diizenleme becerisi ¢ocuktaki psikopatolojiye yatkinlik riskini etkilemekte ve
degistirmektedir.
Anahtar Kelimeler: Psikiyatrik bozukluk; duygu diizenleme giigliigii; baglanma; ergen; anne.

The Relationship between Maternal Emotional Dysregulation and Attachment Style and

Psychiatric Disorder in the Child
ABSTRACT
Aim: In this study, we aimed to compare the attachment styles and emotion regulation difficulties of mothers of
adolescents with psychiatric disorders and mothers of healthy adolescents.
Material and methods: In this case-control study, the DSM-5 diagnostic system was used for psychiatricdiagnoses of
adolescents, the Difficulties in Emotion RegulationScale-Short Form (DERS-S) to measure mothers' emotional
dysregulation levels, and the Relationships Scales Questionnaire(RSQ) to assess mothers' attachment styles.
Results: Only fearful attachment style scores weres tatistically higher in mothers of adolescents with psychiatric illness
compared to mothers in the control group (p=0.001). There was no statistically significant difference between the two
groups in terms of DERS-S total and sub-dimension scores and secure, preoccupied and dismissive attachment styles sub-
dimension scores (p>0.05). The group with the highest DERS-S total score and all sub-dimension scores (except DERS-
S non-acceptance) was the group of ADHD (Attention deficit and hyperactivity disorder) mothers. The mothers of the
adolescents with anxiety disorders had the highest fearful attachment style score, the dismissive score was found in
ADHD, the secure score was highest in the OCD (Obsessive-Compulsive Disorders) group, and the preoccupied
attachment style score was found in the mothers of the MDD (Major depressive disorder) group. While the mean fearful
attachment style score was statistically significantly higher in the anxiety disorders group than in the control group
(p=0.038); There was no statistically significantdifference between the groups in terms of ADHD, MDD and OCD
averages((p>0.05).
Conclusion: Maternal attachment style and emotion regulation skills affect and change the risk of predisposition to
psychopathology in the child.
Keywords: Psychiatric disorder; difficulty in emotionregulation; attachment; adolescent; mother.
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GIRiS

Baglanma, ¢ocugun bakimveren kisiyle arasinda olusan
tutarlilik ve siireklilik temeline dayanan duygusal bir
bagdir (1). Yasamun ilk giinlerinde baglayan, anne ve
bebek arasinda zamanla geligen baglanma sadece ¢ocukluk
cagiyla sinirlt degildir. Ergenlik dénemi, yetiskinlik,
yaglilik gibi hayatin tiim donemleri boyunca baglanma
devam etmektedir (2). Giivenli baglanma saglikli
psikiyatrik siireclerin gelisimine zemin olusturmaktadir.
Anne ve babalarin giivenli baglanma stiline sahip olmalari
cocuklarinin saglikli gelisim gostermelerine ve daha
saglam sosyal iligkiler kurmalarina ve gelecegine olumlu
sekilde yon vermelerine katkida bulunmaktadir (3).
Duygu diizenleme, 6tke, korku, iiziintii, stres gibi olumsuz
duygularla beraber mutluluk, heyecan gibi olumlu
duygularin kisilerin amaglar1 veya istekleri dogrultusunda,
azaltilarak arttirilarak ya da var olan duyguyu devam
ettirerek  diizenleyebilme  becerisidir  (4). Kendi
duygularint  diizenlerken etkin yollar1 kullanabilen
ebeveynlerin, cocuklarinin duygularin farkederek, onlarin
giiclii duygulariyla bas etmelerinde rol model olduklari ve
¢ocuklarin psikolojik iyi olus hallerine katki sagladiklar
gosterilmistir (5).

Baglanma ve duygu diizenleme stratejileri de birbiriyle
iligkilidir. Giivenli baglanan bireyler olumsuz duygularin
fark ederek etkin bir sekilde diizenleyebilecekleri
konusunda giivensiz baglananlara gore daha yiiksek
beklentiye sahiptir (6).

Bu ¢alismada primer amacimiz psikiyatrik hastaliga sahip
ergenlerin anneleri ile saglikli ergenlerin annelerinin
baglanma stilleri ve duygu diizenleme giicliiklerinin
karsilastirllmasi,  ergenlerdeki  hangi  psikiyatrik
bozukluklarin bu siireglerden nasil etkilendiginin tespit
edilmesi; sekonder amacimiz ise baglanma stilleri ve
duygu diizenleme giigliiklerinin birbirleri ile iliskilerinin
saptanmasidir.

GEREC VE YONTEMLER

Kesitsel vaka-kontrol olarak tasarlanan bu ¢alisma Diizce
Universitesi Cocuk ve Ergen Ruh Saghgi ve Hastaliklari
polikliniginde yapildi. Veriler Ocak 2023- Mayis 2023
tarihleri arasinda toplandi. Ergenlerin psikiyatrik tanilar
konulurken DSM-5 tani sistemi kullanildi. Su ana kadar
hi¢ psikiyatrik tan1 almamis, ¢ocuk psikiyatri boliimiine
basvurmamis takip ve tedavi edilmemis ergenin annesi
kontrol grubu olarak belirlendi. Okur-yazar olmayan,
isitme ve gérme engeli olan, zihinsel yetersizligi olan ve
formu doldurmak istemeyen anneler ¢alisma dis1 birakildi.
Kontrol grubu anneleri, genel pediatri poliklinigine rutin
kontrol amaciyla g¢ocuklarini getiren annelerden segildi.
Hem vaka grubu hem de kontrol grubu annelerinin
psikiyatrik gecmisi, tedavi alip almadiklar1 sézel olarak
soruldu. Psikiyatrik tedavi alan anneler ve ge¢misinde
psikiyatrik tanis1 olanlar ¢aligmaya dahil edilmedi. Ancak
annelerin  psikiyatrik degerlendirmesi amactyla
yapilandirilmig  bir  goriisme  teknigi  kullanilmadi.
Calismaya katilan biitlin annelerden aydinlatilmis onam
formu alind1.

Annelerin - duygu diizenleme giigligii diizeylerinin
dlgiilmesi amactyla Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi-
Kisa Form (DDG-K) ve baglanma  stillerini
degerlendirmek icin iliski Olcekleri Anketi (I0A)

uygulandi. Calisma icin onay Diizce Universitesi
girisimsel olmayan saglik arastirmalar1 etik kurulu’ndan
alindi. (Karar n0:2022/204).

Veri Toplama Araglari

iliski  Olgekleri Anketi (I0OA):  Griffin  ve
Bartholomew(7) tarafindan  gelistirilmistir. ~ Olgegin
Tirkge’ye uyarlamasi Stimer ve Giingér (8) tarafindan
yapilmustir.  iliski  Olgekleri  Anketi  17maddeden
olugmaktadir ve giivenli, kayitsiz, korkulu, saplantili
olmak iizere dort baglanma stilini degerlendirmeyi
amaglamaktadir. 7 aralikli 6lgek iizerinden katilimcilarin
kendilerini ne derece tamimladigini  belirtmeleri
istenmektedir (1=beni hi¢ tanimlamiyor,7=tamamen beni
tanimliyor). Giivenli ve kayitsiz baglanma stilleri beser
madde ile saplantili ve korkulu baglanma stilleri dorder
madde ile degerlendirilmektedir. Alt dlgeklerden alinan
puana gore kisi hangi baglanma stilinde en yiiksek puan
aldiysa o grupta degerlendirilmektedir.

Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi-Kisa Form
(DDG-K): Bu olgek, kisilerin duygu diizenleme giigliigii
diizeylerini 6l¢gmek amaciyla Bjureberg ve arkadaslart (9)
tarafindan gelistirilmistir. Olcek besli likert tipinde (1 =
hemen hemen hig, 5 = hemen hemen her zaman) toplam16
maddeden olusmaktadir. Olcek hem duygu diizenleme
giicliigiiniin total puanini, hem de aciklik, amagclar, diirti,
stratejiler ve kabul etmeme alt boyutlarini 6lgmektedir.
Olgekten alman yiiksek puan duygu diizenleme giigliigii
diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olcegin
Tiirkge giivenirlik ve gecerlik calismas: Yigit ve Yigit (10)
tarafindan yapilmistir.

Istatistiksel Analiz

Veriler, IBM SPSS Statistics Standard Concurrent User V
25 (IBM Corp., Armonk, NY ABD) ile analiz edildi.
Sayisal degiskenlere iligkin tanimlayici istatistikler
ortalamatstandart sapma; kategorik degiskenlere iligkin
tamimlayict istatistikler ise say1r ve yiizde (%) olarak
verilmigtir. Dagilimin normalligi Kolmogorov-Smirnov
testi ve histogramlar kullanilarak kontrol edildi. Duygu
Diizenleme Giicliikleri Olgcegi (DDG-K) ve iliski Olcekleri
Anketi (I0A) alt 6lgek puan ortalamalarinin hasta ve
kontrol gruplarima gore karsilastirilmasi t-testi ve ANOVA
kullanilarak yapilmistir. Gruplarin kategorik degiskenler
bakimindan  degerlendirilmesinde ~ Ki-kare  Testi
kullanilmigtir. Hasta ve kontrol grubunda DDG-K total ve
alt boyut puanlar1 ile baglanma stili puanlar1 arasindaki
iligkiler Pearson korelasyon analizi ile incelenmistir.

BULGULAR

Calismaya toplamda 176 anne katilmistir. Cocugunda
psikiyatrik bozukluk tanis1 olan anneler vaka grubu;
¢ocugunda herhangi bir psikiyatrik bozukluk tanist
olmayan anneler kontrol grubu olarak belirlenmistir.
Psikiyatrik hastalig1 olan ergenlerin anneleri ve olmayan
ergenlerin  anneleri  6lcek  puanlari  bakimindan
karsilastirildiginda, psikiyatrik hastali§i olan ergenlerin
annelerinin, psikiyatrik hastalifit olmayan ergenlerin
annelerine gore sadece korkulu baglanma stili puanlar
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anlamh diizeyde yliksek bulunmustur (p=0,001). DDG-K
total ve alt boyut puanlari ile giivenli, saplantili ve kayitsiz
baglanma stilleri alt boyut puanlari agisindan iki grup

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir
(p>0,05) (Tablol).

Tablo 1. Hasta ve kontrol grubunun baglanma stili ve DDG-K puan karsilagtirmasi

Hasta Kontrol Total P
Baglanma stili n % n % n %
Korkulu 8 7,6 1 14 9 51
Kayitsiz 36 343 23 32,4 59 33,5 0,269
Giivenli 55 52,4 41 57,7 96 54,5
Saplantili 6 57 6 8,5 12 6,8
Baglanma stili Ort SS Ort SS Ort SS
Korkulu 17,15 4,65 14,72 4,81 16,17 4,85 0,001
Kayitsiz 21,09 5,95 19,42 7,16 20,41 6,50 0,096
Gtlivenli 21,61 4,90 21,48 5,03 21,56 4,93 0,864
Saplantili 14,57 3,87 14,44 4,88 14,52 4,29 0,839
DDG-K Ort SS Ort SS Ort SS
Agiklik 4,19 1,75 4,37 2,22 4,26 1,95 0,559
Amaglar 7,93 3,25 8,97 3,81 8,35 3,51 0,054
Diirtii 6,26 2,86 6,73 3,76 6,45 3,25 0,343
Stratejiler 9,59 3,93 10,75 5,52 10,06 4,65 0,106
Kabul etmeme 5,83 2,47 6,01 3,11 5,90 2,74 0,661
Total 33,82 11,43 36,83 15,07 35,03 13,06 0,134

DDG-K: Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi-Kisa Form, Ort: ortalama, SS: standart sapma

Ergenlerin psikiyatrik bozukluk tanilarina bakildiginda, en
fazla anksiyete bozukluklart (%34,3), 2.sirada OKB
spektrum bozukluklar1 (% 24,8) ve bunu dikkat eksikligi
ve hiperaktivite bozuklugu (DEHB) (%23,8) takip
etmektedir (Tablo 2).

Duygu diizenleme giicliigii ve baglanma stilleri arasindaki
iligki korelasyon analizi ile incelendiginde, hasta grubunda
DDG-K toplam puani ile baglanma stillerinden sadece
kayitsiz (r=0,253, p<0,01) arasinda pozitif yonde zay1f bir
iliski bulunmustur. Baglanma stillerinden korkulu ile
kayitsiz arasinda (r=0,478, p<0,01) pozitif yonde bir iliski
bulunmustur. DDG-K amaglar ile kayitsiz baglanma stili
arasinda pozitif yonde (r=0,200, p<0,05) ve giivenli
arasinda (r=-0,235, p<0,05) negatif yonde zayif bir
korelasyon vardir. DDG-K stratejiler ile korkulu (r=0,199,
p<0,05) ve kayitsiz (r=0,367, p<0,01) baglanma stilleri
arasinda pozitif yonde bir iliski vardir. DDG-K kabul
etmeme ile kayitsiz (r=0,212, p<0,05) ve saplantili
(r=0,200, p<0,05) baglanma stili arasinda pozitif yonde,
gilivenli (r=-0,237, p<0,05) baglanma stili arasinda ise
negatif yonde zayif bir korelasyon vardir (Tablo 3).
Kontrol grubunda ise DDG-K toplam puani ile baglanma
stillerinden sadece korkulu (r=0,256, p<0,05) ve saplantili
(r=0,253, p<0,05) arasinda pozitif yonde zayif bir iliski
bulunmustur. DDG-K agiklik ile korkulu baglanma stili
arasinda pozitif yonde (r=0,200, p<0,05) zayif, DDG-K
amaglar ile saplantili baglanma stili arasinda pozitif yonde
(r=0,297, p<0,05) zayif, DDG-K stratejiler ile korkulu
(r=0,264, p<0,05) ve saplantili (r=0,284, p<0,05)
baglanma stilleri arasinda pozitif yonde zayif bir
korelasyon bulunmustur (Tablo 4).

Saglik Bilimlerinde Deger 2023; 13(3): 346-352

Tablo 2. Ergenlerdeki psikiyatrik bozukluk tan1 dagilimi

n %

Major Depresif Bozukluk 18 17,1
Anksiyete bozukluklar: 36 34,3

Yaygin ztnksiyete 15 143

bozuklugu

Panik bozukluk 11 10,5

Sosyal fobi 10 9,5
]l-)liil:e(:ztll::t:(\?iittlig(i):ﬁklugu 25 238
oI st s us
Trikotillomani 6 5,7
OKB 13 124
Deri yolma bozuklugu 7 6,7

OKB: Obsesif kompulsif bozukluk
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Tablo 3. Hasta grubunda DDG-K total ve alt boyut puanlar ile baglanma stili puanlar1 arasindaki korelasyon

DDG-

DDG-K

K Acikhk _Amaglar 3 4 5 6 !
1.DDG-K Diirtii  0502% 0460 1
fé?rggj_iﬁr 0,324” 0751 0614" 1
ﬁgrﬁfﬁ"(-’(ab“' 0,268"  0527° 0587 0675" 1
4.DDG-K _Total 0560  0,83L" 0,795" 006" 0,784™ 1
5. Korkulu 0040 0184 0132 0199° 0046 0,169 1
6. Kayitsiz 0039 02000 0129 0367 0212° 0253 0378 1
7. Giivenli 0042 0235 0004 -0,120 -0237° -0151 0048 0057 1
8. Saplantih 0,140 0028 0140 0152 0200° 0157 0050 0123 0,062

**:Correlation is significant at the 0,01 level (2-tailed), *:Correlation is significant at the 0,05 level (2-tailed)
DDG-K: Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi-Kisa Form

Tablo 4. Kontrol grubunda DDG-K total ve alt boyut puanlari ile baglanma stili puanlar1 arasindaki korelasyon

DDG-K DDG-K
_Acakhk _Amaclar 2 3 4 5 6 !
1.DDG-K Diirtii  0,448™  0,729” 1
2. DDGK 0479™ 0692" 0706" 1
_Stratejiler
3.DDG-K_Kabul 310w 403+ 0457 0628 1
etmeme
4 DDG-K _Total 06227 0846 0853 0918 0,704” 1
5. Korkulu 0245° 0135 0225 0264 0159  0,256" 1
6. Kayitsiz 0,098 -0,089 0044 0106 0162 0075  0418" 1
7. Gitvenli 0135 0022 -0125 -0,159 -0,116  -0,088 0035 0049 1
$. Saplantil 0,083 0297° 0128 0284° 0146  0253° 0,155 -0262° 0,029

**_Correlation is significant at the 0,01 level (2-tailed), *, Correlation is significant at the 0,05 level (2-tailed),

DDG-K: Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi-Kisa Form

Ergenlerdeki psikiyatrik bozukluklar bakimindan anne
duygu  diizenleme  giicliigi puan  ortalamalar
karsilastirildiginda DDG-K total puani ile tiim alt boyut
puanlar1 (DDG-K kabul etmeme disinda diger boyutlar) en
yiiksek grup DEHB anneleri grubu idi. 1OA alt boyut
puanlarindan korkulu baglanma stili puani en yiiksek

Saglik Bilimlerinde Deger 2023; 13(3): 346-352

anksiyete bozuklugu olan ergenlerin annelerinde, kayitsiz
puant DEHB’de, giivenli puan1 en yiiksek OKB grubunda
ve saplantili baglanma stili puani ise MDB grubu
annelerinde saptandi.Gruplar arasinda, korkulu baglanma
stili puan ortalamalar1 bakimindan istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p<0,001) (Tablo5).
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Tablo 5. Psikiyatrik bozukluk tani1 gruplari ve kontrol grubunun DDG-K ve baglanma stili alt boyut ortalamalarinin

karsilagtirilmast
Tani grup
OKB spektrum  Anksiyete  Major depresif lv);l;,lfa;::ﬂ:;l:tgé
bozukluklar1  bozukluklar: bozukluk P N Kontrol
bozuklugu
Ort+ SS Ort+ SS Ort+ SS Ort+ SS Ort+SS P
DDG-K Agikhik 4,271 4,17+2 4,00+2 4,28+2 4,37+2 0,962
DDG-K Amaclar 7,31%3 7,72+4 8,28+3 8,643 8,97+4 0,212
DDG-K Diirtii 6,15£2 6,00+3 6,333 6,68+4 6,73+4 0814
DDG-K Stratejiler 8,58+3 9,44+4 10,0643 10,52+5 10,7516 0,283
DDG-K Kabul etmeme 5,812 5,062 6,72+3 6,32+2 6,01+3 0,216
DDG-K Total 32,1247 32,44+12 35,39+10 36,44+14 36,83+15 0,362
Korkulu 15,92+4 18,6745 15,0045 17,80+3 14,7245 <0,001
K 19,1946 21,4446 20,1146 23,2446 19,42+7 0,081
ayitsiz
Gii . 21,9645 21,9444 20,6146 21,48+5 21,4845 0,900
tivenli
14,08+4 13,8943 16,0045 15,04+4 14,4445 0,469
Saplantih

DDG-K: Duygu Diizenleme Giigliigii Olcegi-Kisa Form, Ort: ortalama, SS: standart sapma

ANOVA Post-Hoc testlerinden Bonferonni teste gore
korkulu baglanma stili puan ortalamasi anksiyete
bozukluklar1 grubunda kontrol grubuna gore istatistiksel
olarak anlamli diizeyde daha yiiksek bulunmustur
(p=0,038).

TARTISMA

Bu calismada psikiyatrik bozukluga sahip ergenlerin
anneleri ile saglikli ergenlerin annelerinin baglanma
stilleri ve duygu diizenleme giigliikleri karsilastirilmus,
ergenlerdeki psikiyatrik bozukluklarin bu siireglerden
nasil etkilendigi incelenmistir. Psikiyatrik bozuklugun
olmadig1 ergenlerin anneleriyle hasta grubu anneleri
arasinda gilivenli baglanma puanlari agisindan istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamigtir. Hasta grubunun
annelerinde sadece korkulu baglanma stili puanlar1 kontrol
grubuna gore istatistiksel olarak yiiksek bulunmustur.
Hasta grubu ile kontrol grubu arasinda duygu diizenleme
giicliigli acisindan anlamli fark bulunmamustir. Korelasyon
analizini inceledigimizde hem hasta hem kontrol grubu
acisindan genel olarak giivensiz baglanma stilleri(kayitsiz,
saplantili ve korkulu) ile duygu diizenleme giigliiklerinin
pozitif yonde iligkili oldugu saptanmustir. Psikiyatrik
bozukluklar1 kendi i¢inde inceledigimizde en fazla duygu
diizenleme glicliigli yasayan grubun DEHB anneleri
oldugu tespit edilmigtir. OKB grubu annelerinin en yiiksek
giivenli baglanma stiline sahip oldugu, DEHB grubu
annelerinin ise en yiiksek kayitsiz baglanma stili
puanlarina  sahip oldugu goriilmiistiir. ~ Saplantili
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baglanmanm en yiiksek bulundugu grup MDB grubu
anneleri; korkulu baglanmanin en yiiksek oldugu grup ise
anksiyete bozuklugu olan ergenlerin anneleri olarak tespit
edilmistir.

Calismamizda psikiyatrik bozuklugu olan ergenlerin
anneleri ile saglikli ergen annelerinin giivenli baglanma
puanlart arasinda anlamli fark yoktu. Hasta grubunun
annelerinde korkulu baglanma stili, kontrol grubuna gore
istatistiksel olarak anlamli yiiksekti. Yapilan ¢aligmalarda
korkulu baglanma gosteren anne babalarin ¢ocuklarina
karg1 daha baskici olduklarini, gocuklariyla yakin iligki
kurmak istediklerini ama korkularimin bu siireci olumsuz
etkiledigi gosterilmistir (11).Anne ve babadan gelen
baskict tutumun ¢ocuktaki yiiksek kaygiyla iligkili oldugu
bilinmektedir. Baskici  tutum  yiiksek  beklentiyi
dogurmakta, yiiksek beklenti de ¢ocuktaki kaygiyi
tetiklemektedir (12). Calismamizda ergenlerin psikiyatrik
bozukluk tani dagiliminda anksiyete bozukluklarinin en
fazla olmasi, annelerdeki korkulu baglanma oranlarinin
yiiksekligiyle iligkili olabilir. Korkulu baglanma stili,
giivenli baglanmaya tamamen zittir. Korkulu baglanan
bireyler, diger insanlara giivenemezler. Korkulu baglanan
ebeveynlerle yapilan basgka bir ¢alisma, bu kisilerin
cocuklarinda daha fazla akran sorunlar1 oldugunu
gostermistir (8). Bir ¢aligmada akran sorunlarinin ve akran
baskisinin 6grencilerin anksiyete diizeylerini arttiran bir
faktor oldugu tespit edilmistir (13). Calismamizda
anksiyete bozuklugu tanisina sahip ergenlerin sayica fazla
olmasi, akran sorunlarimin fazla olma ihtimalini
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dogurmaktadir. Tim bu veriler ergenlerdeki kaygi
diizeyinin annelerdeki korkulu baglanma stilini yordayan
bir faktor olabilecegini desteklemektedir.

Caligmamizda duygu diizenleme gii¢liigii agisindan her iki
grup anneleri arasinda anlamli fark yoktu. Bir ¢alismada
¢ocuklarda anksiyete belirtilerinin = siddeti arttikca
annelerdeki duygu diizenleme giigliiklerinin de korele
olarak arttign gosterilmistir (14). Duygu diizenleme
becerisi birok faktérden etkilenebilmektedir. Bireylerin
kisiler arasi iligki tarzi, mizag 6zellikleri, cinsiyet gibi dig
faktorler duygu diizenleme hakkinda daha fazla bilgi
edinmemizi saglayabilir (15). Calismamizda duygu
diizenleme gigcligini  etkileyen diger faktorleri
incelememis olmamizin sonuglar: etkilemis olabilecegini
diisiinmekteyiz. Bu c¢aligmada hem hasta hem kontrol
grubunda duygu diizenleme giigliikleri ile giivensiz
baglanma stilleri (korkulu, saplantili, kayitsiz) arasinda
zayif/gii¢lii pozitif yonde korelasyon tespit ettik. Duygu
diizenleme stratejilerinin ¢ocuk ve bakimveren iligkisiyle
yasamin erken donemlerinde gelistigi kabul edilmektedir
(6). Bu nedenle duygu diizenleme stratejilerinin
kullaniminda baglanmanin ¢ok 6nemli bir ¢evresel faktor
oldugu diistiniilmektedir. Giivenli baglanma, kisiler arasi
uyumu  saglamayr amaglayan duygu diizenleme
stratejilerini  kolaylastiran  bir faktorken, giivensiz
baglanma duyguyu tanimama, kabul etmeme, ya da
olumsuz durumlar karsisinda amaca yonelik hareketi
gerceklestirememe gibi uyumu bozan duygu diizenleme
stratejileriyle iligkilidir (15,16). Ulkemizde yapilan bir
calismada giivensiz baglanmanin olumsuz duygular fark
edememe ve bu duygular karsisinda amaca yonelik
davranislar1  gerceklestirememe ile iligkili  oldugu
gosterilmigtir  (17). Calismamizda en fazla duygu
diizenleme giicliigli yasayan grubun DEHB anneleri
oldugunu saptadik. Benzer sekilde lilkemizde yapilan bir
calismada DEHB tanili ¢ocuklarin annelerinde duygu
diizenleme giicliikleri, kontrol grubuna goére yiiksek
bulunmustur (18). Dikkat eksikligi, diirtiisellik, i¢ gorii
azlig1, baskilanma eksikligi duygu diizenleme gii¢liigiiniin
bilesenleridir. Duygu diizenleme giigliigli yasayan
bireylerde, aile fertlerine ve ¢ocuklarina karsi
yonlendirilen patlayict 6fke sik beklenilen bir durumdur
(19).Yiiksek duygusal degiskenlik ve yetkeci anne baba
tutumunun, g¢ocuklardaki DEHB belirti ve siddetiyle
iligkili oldugu gosterilmistir (20). Annelerdeki baglanma
stilleri ile ¢ocuklarindaki psikiyatrik bozukluk iligkisini
inceledigimizde  anksiyete bozukluklari  grubunun
annelerinde  korkulu baglanma yiiksekti. Yapilan
caligmalarda korkulu baglanan ebeveynlerin, ¢ocuklarina
kars1 daha baskici bir tutum sergiledikleri, yiiksek baskinin
da bu cocuklarda yiiksek anksiyete diizeyleri ile iligkili
oldugu gosterilmistir (12). DEHB tanili ergenlerin
annelerinde ise kayitsiz puani yiiksek saptandi. DEHB’li
cocuklardaki 6z denetim yetersizliklerinin hayatin erken
evrelerindeki ¢cocuk ve bakimveren arasindaki bozulmusg
etkilesimden ve gilivensiz baglanmadan kdken alabilecegi
diisiiniilmektedir (21).Ulkemizde yapilan bir galismada
verilerimizle uyumlu olarak DEHB tanili g¢ocuklarin
annelerinde kayitsiz baglanma stili en yiiksek bulunmustur
(22). Kayitsiz baglanan bireyler reddedici ozellikleri ve
kacinma davramigina  yatkin  tutumlari  nedeniyle
¢ocuklarint da problem c¢ozme konusunda daha az
desteklemekte ve yonetmektedir (8, 23). DEHB tanihi

cocuklarin ebeveynlerinin diger ebeveynlere gore
cocuklarina daha az disiplin uyguladiklari, ¢cocuklarinin
sorunlart  ve  davranislariyla  bas  edemedikleri
gosterilmistir  (24). Bu sonuglar kayitsiz baglanan
annelerin ¢ocuklarinda neden daha fazla DEHB tanisi
oldugunu agiklayabilir. Bu ¢aligmada psikiyatrik tanilar
icerisinde OKB tanisina sahip ergenlerin annelerinin en
yiiksek giivenli baglanma puanlarina sahip olduklari
goriilmiistiir. Yapilan bir ¢alismada ¢ocuklardaki obsesif
belirtilerin, 6zgiin bir ¢cocuk yetistirme tarziyla alakali ya
da annenin zayif yada giivensiz baglanmasinin bir sonucu
olamayacag1 gosterilmistir. Bu caligmadaki goriise gore
psikiyatrik bozukluk ve baglanma bicimleri arasindaki
iligki karakter 6zellikleri gibi ¢ok daha baska degiskenler
aracilifiyla sekillenmektedir (25,26). Saplantili baglanma
stilini en yiiksek MDB tanili ergenlerin annelerinde
saptadik. Ergenlerle yapilan bir calismada saplantili
baglanma yliksek anksiyete ve depresyon diizeyleriyle
iligkili bulunmustur (27). Calismamizda her ne kadar
ergenlerin baglanma stillerini degerlendirmemis olsak da
depresyon siddetlerinin anne baglanmasindan etkilenmis
olabilecegini diisiinmekteyiz. Nitekim psikiyatrik hastaligi
olan bireylerde depresif semptomlarinin siddetine kismen
de olsa ebeveyn baglanmasinin aracilik ettigi
vurgulanmistir (28). Caligmamizin en 6nemli sinirliligi
annelerin psikiyatrik durumunun yari yapilandirilmisg
goriismelerle degerlendirilmemis olmasidir.  Kisilerin
beyanina dayali 6z bildirim 6lgeklerinin kullanilmast hem
yanliliklara sebep olmakta hem de ol¢iim giiciinden
kaynaklanan  sorunlar1  beraberinde  getirmektedir.
Omeklem grubunun kiiciik olmast da sonuglar
genellemek agisindan yeterli degildir. Psikiyatrik tani
cesitliliginin de az olmast ¢alismanin Onemli bir
kisitliligidir. Ayrica gocuklarin psikolojik iyi olus halleri
hem anne hem baba duygu diizenleme giigligi ve

baglanmasindan etkilenmektedir. Babalar1
degerlendirmeye almamis olmamiz diger bir kisithiliktir.
SONUC

Bahsedilen sinirhiliklara kargin bu ¢alisma annelerdeki
baglanma boyutlar1 ve duygu diizenleme becerisi ile
¢ocuklarindaki psikopatoloji iliskisini inceleyerek alana
katkida bulunmustur.
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