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oz

Amag: Bu calismada, erken yasantilarin baglanmada kaygi ve kaginmay: etkileyip etkilemedigi ve baglanmada kaygi ve kaginmanin majér depresyon
(MD) tanisi konulan hastalari panik bozuklugu (PB) tanisi konulanlardan ayirt edip etmeyecedgi arastirildi.

Hastalar ve yontemler: Calismaya Ekim 2009 - Ekim 2011 tarihleri arasinda inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Turgut Ozal Tip Merkezi Psikiyatri klinigine
basvuran, Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabi-IV-TR (DSM-IV-TR) tani dlgiitlerine gore PB tanisi konulan (PB grubu) 100 hasta (32 erkek,
68 kadin; ort. yas 34.2+1.04 yil) ve MD tanisi konulan (MD grubu) 100 hasta (34 erkek, 66 kadin; ort. yas 34.1£9.03 yil) ile PB veya MD sorunu olmayan 146
saglikli birey (kontrol grubu) (54 erkek, 92 kadin; ort. yas 33.2+9.4 yil) dahil edildi. Panik bozuklugu ve MD tanisi DSM-IV-TR kriterlerine gore diizenlenmis
yapilandiriimis gértisme formu kullanilarak konuldu.

Bulgular: Major depresyon ve PB grubunun baglanmada kaygi ve kaginma puani saghkh kontrollere kiyasla istatiksel olarak anlaml sekilde daha
yuksekti. Major depresyon hastalarinin baglanmada kaygi puani hem kontrollere hem de PB hastalarina kiyasla anlamli olarak daha yiksekti. Major
depresyon ve PB hastalari arasinda baglanmada kaginma puani acisindan anlamli farklilik yoktu. Major depresyon hastalarinda alti aydan az anne st
almis olmanin anlamli farklilik olusturdugu géruldi. Erken dénem yasantilarinin baglanmada kaygi ve kaginmayi anlamli olarak etkilemedigi goraldu.

Sonug: Panik bozuklugu hastalarinda saglkl kontrollere kiyasla baglanmada kaygi ve kaginma puaninin yiksek, baglanmada kaygi puaninin MD
hastalarindan disiik ¢cikmasi, Malatya érnekleminin Tirkiye 6rneklemi ile uyumlu oldugunu gdésterdi. Calismamiz MD ve PB hastalarinda ve saglikh
kontrollerde baglanma boyutlarinin farklilastigina isaret etmektedir.

Anahtar sézciikler: Kaygi; baglanma; kaginma; major depresyon; panik bozuklugu.

ABSTRACT

Objectives: This study aims to investigate if early experiences affect anxiety and avoidance in attachment and if anxiety and avoidance in attachment
may differentiate patients diagnosed as major depression (MD) from patients diagnosed as panic disorder (PD).

Patients and methods: The study included 100 patients (32 males, 68 females; mean age 34.2+1.04 years) diagnosed as PB and 100 patients (34 males,
66 females; mean age 34.1+9.03 years) diagnosed as MD who admitted to Inonu University Faculty of Medicine, Turgut Ozal Medical Center Psychiatry
Clinic between October 2009 and October 2011 and diagnosed according to Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-IV-TR (DSM-IV-TR)
diagnostic criteria, and 146 healthy individuals (control group) (54 males, 92 females; mean age 33.2+9.4 years) with no PB or MD problem. Diagnoses
of PD and MD were established using the structured interview form prepared according to DSM-IV-TR criteria.

Results: Anxiety and avoidance in attachment scores of the MD and PD group were statistically significantly higher than the healthy controls. Anxiety
in attachment score of MD patients was significantly higher compared to both controls and PD patients. There was no significant difference between
MD and PD patients in terms of avoidance in attachment score. It was observed that having been breast-fed less than six months created a significant
difference in MD patients. It was shown that early experiences did not significantly affect anxiety and avoidance in attachment.

Conclusion: The facts that anxiety and avoidance in attachment score was higher compared to healthy controls and anxiety in attachment score was
lower than MD patients in PD patients revealed that the Malatya sample is compatible with the Turkey sample. Our study indicates that attachment
dimensions differ in MD and PD patients and healthy controls.
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Baglanma, bebek ile bakim veren kisi ara-
sindaki ilk iliskiyi temel alir, yakinlik arayisi ile
kendini gosterir, tehlikeden kacinmayi hedef-
ler, ozellikle stres durumlarinda belirginlesir,
tutarlih@: ve siirekliligi olan bir bag olarak ifade
edilmektedir.!’ Baglanma kavrami, iyi sorun
¢bzen ve diinya ile bas edebilen bir Kkisi ile
yakinligi koruma cabasi olarak da tanimlanmak-
tadir. Bu kisiye olumlu tepkiler verme, zamanin
biiyiik cogunlugunu o kisiyle gecirmek isteme,
korku yaratan durum karsisinda o kisiyi arama,
onun varliginda rahatlama ve tehlikeden korun-
ma duygusu baglanmanin en énemli 6zelligidir.
ilk temel iliski olan anne cocuk iliskisindeki
baglanma tarzi, kisinin sonraki yasam dénemle-
rindeki baglanmalari i¢in 6rnek olmakta, Kkisiler
arast iligkilerine 6nemli derecede yansimakta,
psikososyal ve saglik alanlarinda etkisini hisset-
tirmektedir.” Baglanma siirecleri, gelisim sira-
sinda diger risk etkenleriyle birlikte ruhsal has-
taliklarin gelisimine zemin hazirlayabilmektedir.
Baglanma siirecleri ile psikopatoloji arasindaki
iliski birka¢ yoldan gergeklesmektedir.?!

1. Anne-bebek arasindaki karsilikli duygu ve
davranis diizenlemesi ile zihinsel modelle-
rin olusmasi

2. Bebegin fizyolojik uyarimi ve strese duyar-
lilik artisi

3. Kisiler arasi iliski tarzlarinin care arama
davranisini ve sosyal destek kullanimini
etkilemesi

4. Gilvensiz baglanma stillerinin bireyi saglk
acisindan riskli davranislara (alkol, madde
kullanimi, yeme sorunlar1 gibi) ydnlendir-
mesi gibi

Baglanma siirecleri duygu ve davranislarin
diizenlenmesinde fizyolojik, psikolojik ve sosyal
alanlarda belirgin bir etkiye sahiptir. Bu nedenle
zorlu yasam olaylarina karsi gelistirilen kaygi ve
depresyon gibi ruhsal belirtilerin erken dénem
kaynaklarini1 baglanma tizerinden belirleyebilmek
oldukca 6énem tasimaktadir. Bu baglanmanin ne
kadar 6nemli oldugunu bir kez daha gdsteren bir
faktordiir. Baglanmanin giivenligi icin duyulan
kaygi, uyum icin gereklidir.¥ Bowlby'eB4 gore
(1973 ve 1980) yeni dogdugunda bebegin baki-
asina fiziksel yakinh@ yasamini sirdiirebilmek
icindir, daha sonra bebek bu yakinligi c¢evresini
kesfetmede kullanabilecedi ‘giivenli bir temel’ ve

tehlike aninda korunabilecegi ‘saglam bir siginak’
olarak kullanmayi &6grenmektedir.*% Giivenli
baglanma; kesintisiz, tutarli tepki veren, duyarli ve
her zaman ulasilabilir bir bakicyla olusur. Bakici
duyarsiz, asir1 miidahale edici ve tahmin edileme-
yen tepkiler verdiginde ¢ocuk kaygili baglanma
davraniglar1 gosterir.”! Bakici reddedici veya asiri
ihmalkar davrandiginda ise cocuk zamanindan
énce ba@imsizlasabilir veya baglanma nesnesin-
den kopma egilimi gésterebilir. Bu tiir ‘gtivensiz’
baglanma davranislari, kisa dénemde cocuklarin
uyum saglamaya yonelik basa ¢citkma cabalari ola-
rak islev gérmesine karsin, bu tiir davraniglarin
sik tekrarlanmasindan dogacak olumsuz zihin-
sel modellerin yetiskinlikte énemli sorunlara yol
acabildigi dustiniilmektedir.®? Baglanma kura-
mima gore, erken vaslarda ana-babayla olum-
suz yasantilari sonucu glivensiz baglanma stili
gelistiren kisiler yakin iliskilerinde vyasadiklari
sorunlar ve stresli olaylara gosterdikleri islevsel
olmayan tepkiler nedeniyle psikopatolojive yat-
kin hale gelebilirler.#71011 Giivensiz baglanma
nedeniyle baskalarinin saglanabilirligi konusunda
cocugun vasadigi belirsizlik, stirdiirticii etkenler
aracili@i ile yetiskinlikte de devam ederek kronik
bir kaygiya ve kisiler arasi iliskilerde bagimliliga
neden olabilir.®! Baglanma kuramina gére anne
ve cocuk etkilesimi siirecinde zihin modelinin iki
temel semasi, birbirini dogrulayici ve tamamlayici
bicimde gelisir: “Degerli ben” ve “glivenilir 0o”. Bu
iki sema yakin iliskilerde yasanan baglanma kay-
gis1 ile mesafeyi koruma ve kacinma davranisin
sekillendirerek yasam boyu Kkisiler arasi iliskileri
etkiler.14-69.12.13]

Calismamiz, erken vyasantilarin baglanmada
kaygi ve kaginma tizerine etkili oldugu, baglanmada
kaygi1 ve kacinmanin majoér depresyon tanisi alan-
lar1, panik bozukluk tanisi alanlardan ayirt edecegi
hipotezini test etmek {izere kurgulanmustir.

HASTALAR VE YONTEMLER
Orneklem

Bu arastirma, Ekim 2009 - Ekim 2011 tarih-
leri arasinda Inoénii Universitesi Tip Fakiiltesi
Turgut Ozal Tip Merkezi Psikiyatri klinigine
basvuran DSM-IV-TR (The Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders) tani
Olctitlerine goére panik bozuklugu (PB) ve major
depresyon (MD) tanis1 konulmus hastalar ile yas,
cinsiyet ve egitim durumu acisindan eslestirilmis
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Tablo 1. Sosyodemografik veriler

FNG & Bilim Tip Dergisi

Majér depresyon grubu (n=100)

Panik bozuklugu grubu (n=100)

Kontrol grubu (n=145)

Sayt  Yiizde Ort.+SS Sayt  Yiizde Ort.+SS Sayt  Yiizde  Ort.+SS P

Yas (y1l) 34.1+9.03 34.2+1.04 33.2+9.4 0.48
Cinsiyet

Kadin 66 66 68 68 92 62.8 } 0.69

Erkek 34 34 32 32 54 37.2 '
Egitim durumu

flkégretim 62 62 61 61 110 75.9 } 0.19

Lise ve sonrasi 38 38 39 39 35 241 ’
Evlilik durumu

Evli 66 66 81 81 112 77.2 } 0.04

Bekar 34 34 19 19 33 22.8 '
Yasadidi yer

Koy, Kasaba 15 15 14 14 39 26.9 } 0.02

Kent 85 85 86 86 106 73.1 )
Meslegi

Ev hanimi 35 35 32 32 42 29

Memur 38 38 46 46 50 34.5

Isci 2 2 1 1 4 2.8 0.34

Serbest 25 25 20 20 46 31.7

Emekli 0 0 1 1 3 21

Ort.+SS: Ortalama + standart sapma.

saghkl kontrol grubu ile yapildi.Bu siire icinde
calisma kriterlerini karsilayan panik bozuklugu
tarus1 konulan (PB grubu) 100 hasta (32 erkek,
68 kadin; ort. yas 34.2+1.04 wil), major dep-
resyon tanist konulan (MD grubu) 100 hasta
(34 erkek, 66 kadin; ort. yas 34.1+9.03 yil) ve
PB veya MD sorunu olmayan 146 saglikl birey
(kontrol grubu) (54 erkek, 92 kadin; ort. yas
33.2+9.4 yil) calismaya alindi. Panik bozuklugu
ve MD tamisi DSM-IV-TR kriterlerine gore
diizenlenmis olan yapilandirilmis gériisme formu
(The Structured Clinical Interview for DSM-IV-
TR: SCID-I) kullanilarak saptandi. Calismaya
katilan tiim katihmcilar yapilacak islem konu-
sunda bilgilendirilmis ve bilgilendirilmis hasta
onamlar1 alinmistir. Arastirma projesi, Inénii
Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulu tarafindan
onaylanmistir. Calisma Helsinki Deklarasyonu
ilkeleri uyarinca gerceklestirilmistir. Veri top-
lama araclari olarak, Sosyodemografik veri
formu, DSM-IV-TR'ye gore yapilandirilmis klinik
goriisme formu (SCID-I), Genel Saghk Anketi ve
fliski Olcekleri anketi kullanild:.

BULGULAR

Katilimcilarin =~ sosyodemografik  verileri
Tablo 1'de verilmistir. Medeni durum acisindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh diizey-
de fark bulunmadi. Bu farki depresyon grubundaki
bekarlar olusturmaktaydi (p=0.04).

Yasanilan yer acisindan gruplar arasinda ista-
tiksel acidan anlaml bir fark bulunmadi. Farki
saglikli kontrol grubu olusturmaktaydi. Hastalar
hastaneye gelenler arasindan secilmisken,
saghkh kontrol grubu Malatya kent merkezinde
yasayanlardan olusturuldu.

Baglanma tarzlarinin ve boyutlarinin olusmasina
o6nemli diizeyde katkisi olacagi dustiniilen erken
cocukluk vasantilarina iliskin veriler Tablo 2’de
sunulmustur.

Anne siitli alma ay1 acisindan gruplar arasinda
istatistiksel acidan anlamli diizeyde fark saptand:
(ki kare=20.654; p<0.01). Alt1 aydan az siit almis
olanlarin oram1 MD grubunda diger gruplardan
daha fazlaydi.

Cocuklugunda Kkimin tarafindan yetistirildigi
sorusuna verilen yanitlarda da istatistiksel acidan
anlamli diizeyde fark saptand: (ki kare=11.486;
p<0.003). Saglikli kontrol grubundakiler, MD ve
PB grubundan farkli olarak biiyiikanne-biiyiikba-
ba, bakici tarafindan yetistirilmis olanlar1 daha
fazla icermekteydi.

Cocuklugunda gordiigii ilgi acisindan gruplar
arasinda istatistiksel diizeyde anlamh fark bulun-
mad1 (ki kare=12.530; p=0.014). PB grubunda-
kiler, MD ve saghkl kontrollerden farkh olarak
kendilerini daha az oranda asir1 ilgi ile yetistirilmis
olarak algilamaktaydi.

Cocuklugunda annenin calisip calismamasi aci-
sindan gruplar arasinda istatistiksel fark bulunmadi
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Tablo 2. Erken cocukluk yasantilarina iliskin degiskenler

Majér depresyon

Panik bozuklugu Kontrol grubu

Sayi Yiizde Say1 Yiizde Sayi Yiizde P

Cocuklugunda aile biittinligii

Biitiin 78 78 86 86 125 86.2 } 0.18

Parcalanmis 22 22 14 14 20 13.8
Anne siitii alimi

6 aydan az 37 37 13 13 24 16.6

6 ay-1 yil 22 22 41 41 37 25.5 } 0.01

1 yil-2 yil 34 35 35 35 66 45.5 ’

2 yil tizeri 7 7 11 11 18 124
Kim tarafindan vetistirildigi

Anne 73 73 86 86 75 51.7 } 0.01

Biiyiikanne-biiyiikbaba, bakici 27 27 14 14 70 48.3 ’
Cocuklugunda nasil bakildig

Asiri ilgiyle 22 22 12 12 39 26.9

Yeterince ilgiyle 52 52 65 65 63 434 } 0.01

ligisiz 26 26 23 23 43 29.7
Nasil bir disiplinle yetistirildigi

Asir1 kontrol 29 29 26 26 47 324

Yeterince kontrol 53 53 54 54 75 51.7 } 0.83

Az kontrol 18 18 20 20 23 159
Cocuklugunda énemli hastalik gecirme

Var 13 13 24 24 20 13.8 } 0.06

Yok 87 87 76 76 125 86.2 ’
Cocuklugunda annenin ¢alisma durumu

Anne calisiyor 26 26 12 12 38 26.2 0.02
Cocuklugunda anneden ayrihk

Var 16 16 4 4 12 8.3 0.01
Cocuklugunda cinsel travma

Var 1 1 6 6 3 21 0.08
Cocuklugunda anne babada énemli hastalik

Var 21 21 23 23 44 30.3 0.20

(ki kare=8.247; p=0.02). PB grubundakilerin
annelerinin calisma oram diger gruplardakilere
gore daha disiik diizeydeydi.

Cocuklukta anneden ayrilik olup olmamasina
gore gruplar arasinda istatistiksel fark bulunmadi
(ki kare=8.853; p=0.012). MD grubundakile-
rin daha fazla oranda anneden ayr1 kaldiklar
izlenmekteydi. Cocuklugunda hastalik gegiren-
lerde panik bozuklugu (ki kare=5.737; p<0.05),
cocuklugunda anneden ayri kalanlarda ise depres-
yon (ki kare=8.853 p<0.01) daha yiiksek oranda
bulunmaktaydi.

Baglanmada kaygi diizeyi acisindan her ii¢
grup arasinda istatistiksel agidan anlaml diizeyde
fark bulunmadi. Kontrol grubundakiler diger grup-

Tablo 3. Baglanmada kaygi ve kacinma boyutlarinin
gruplardaki dagilimi

Gruplar Kayg: puani Kaginma puani
Major depresyon (n=100) 3.22+0.79 3.02+0.55
Panik bozuklugu (n=100) 2.98+0.71 3.02+0.51
Kontrol grubu (n=145) 2.67+0.47 2.52+0.50
Toplam (n=345) 2.92+0.68 2.81+0.57

Ort.+SS: Ortalama + standart sapma.

takilerden daha disiik diizeyde baglanmada kaygi
puanina sahipti. MD grubunun baglanmada kaygi
puanlar1 PB grubundakilere oranla istatistiksel
acidan anlamh diizeyde daha yiiksekti (p<0.02).

Baglanmada kac¢inma boyutu kontrol grubunda
diger gruplara oranla istatistiksel acidan anlaml
diizeyde daha diistiktii (p<0.00). MB ve PB grup-
lar1 arasinda kacinma boyutu acisindan anlamh
diizeyde fark bulunmamaktaydi.

TARTISMA

Calismamizin sonuglari alt1 aydan az anne siitii
ahmi, anne tarafindan yetistirilme, cocuklugunda
ilgi azlig, annenin c¢alismamasi, anneden
ayriigin olmasi, ¢ocuklugunda hastalik gecirme,
cocuklugunda anneden ayri1 kalmanin psikopato-
loji gelisiminde risk etkeni olarak rol oynadiGinm
gostermekteydi.

Emzirme anne ve bebek arasinda diizenli yakin
iliskiyi garantileyerek, bebegin sakinlesmesini ve
gevsemesini saglayarak stresten korumakta,!¥
giivenli baglanmanin olusmasina temel olmak-
tadir.'® Calismamizin bulgularindan biri olan
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MD grubunda alti aydan az anne siitii alan-
larin oraninin yiiksek olmasi, yeterince anne
stitll alamamanin ruhsal hastaliklarin gelisimine
zemin hazirladigi goriisiinii’®  desteklemektedir.
Karabekiroglu ve ark.'”! cocuklarda yaptiklar: bir
calismada iki aydan daha kisa ya da 24 aydan
daha uzun siire anne siitti alanlarda psikiyatrik
sorun diizeylerinin anlamh olarak daha yiiksek
oldugunu saptamuslardir.

Calismamizda MD grubunda cocuklugunda
anneden ayrilik tanimlayanlarin oranmin yiiksek
bulunmasi literatiir bulgulariyla uyumludur.[18-2%
Bowlby® cocukluk ya da ergenlik déneminde
baglanmada yasanan kayiplarin ve umutsuzluk duy-
gularinin ileri dénemlerde depresyon yasamayla
iliskili oldugunu belirtmistir.

MD grubunda baglanma kaygisi ve kacinma-
sinin yiiksek ¢ikmasi literatiirdeki calismalarla
uyumlu  bulundu.?’??2l  Gecmis calismalar
gostermistir ki, baglanmada yiiksek kaygi ile dep-
resyon arasinda belirgin bir paralellik bulunmak-
tadir. Baglanmada yiiksek kaygi, baglanma siste-
minin aktivasyonuna yol agmakta, kisinin stirekli
olarak baskalarinin ilgi, sevgi ve gtivenine ihtiyac
duymasina, baskalarinin olumsuz degerlendirme
ve geri bildirimlerinden daha fazla drselenme-
lerine neden olmaktadir.”® Baskalarindan onay
arama davranisinin kaygili baglanma icin temel
unsur oldugu ve depresyona yatkinlig: gosterdigi
bildirilmistir.?1-?2l Baglanma kaygisi ile depresyon
arasindaki iliskiye diisiik 6zsaygi ve benliGe yone-
lik olumsuz tutumlar araci1 deg@iskenler olarak etki
edebilmektedir.?4

Baglanmada kacinma ve baglanma sistemi-
nin aktivasyonun engellenmesi ile baskalarindan
kaynaklanan olumsuz degerlendirme ve ben-
zeri risk faktérlerini azaltarak Kkisilerin depres-
yondan korundugu akla gelebilir. Ancak, bu
konuda gecmis calismalar genellikle karmasik
sonuglar vermektedir. Korkulu baglanma stili
yiiksek kaygi ile birlikte yiiksek kaginmayi
da icermekte, bu bireyler depresyona vyatkin
goriinmektedir.® Yapilan bir calismada kadinlar
icin korkulu baglanmanin MD agisindan belirleyi-
ci baglanma bicimi oldugu gdsterilmistir.?? Bizim
calismamizda MD grubunun diger klinik gruplar-
dan daha yiiksek diizeyde kacinma gosterdikleri
tespit edildi. Geleneksel olarak topluluk¢u bir
yapi sergileyen Tiirk toplumunda yakin iliskilerin
kendini tanima ve tanimlama, baskalar tarafin-

FNG & Bilim Tip Dergisi

dan onay icin 6nemi bilinmektedir.?® Kacinan
baglanma g&steren bireylerdeki olumlu kendi-
lik algisinin ashnda bilissel bir meydan okuma
oldugu, bu Kisilerin temelde olumsuz kendilik
algisina sahip olduklari, ancak toplum tarafindan
reddedilmeyi tolere edemeyecekleri icin kendile-
rine abartili bir sayginhk gosterdiklerine yénelik
bulgular vardir.?327" Dolayisiyla toplumumuzda
yasayan bir bireyde MD gelisimi baglanmada
kacinmay1 belirgin hale getirebilir. Oysa Kisisel
ve iliskisel 6zerkligin egemen oldugu, Kkisiler
arasi iliskilerin belirgin sinirlarla cizildigi birey-
ci toplumlarda baglanmada kaygi MD icin risk
etkenidir.

Calismamizda baglanma kaygisi PB grubunda
da saglkl kontrollere kiyasla yiiksek saptandi.
Genel kaygiyla iligkili oldugu bilinen baglanma
kaygisinin PB icin de bir risk faktérii oldugu
soylenebilir.?2201 Ancak bu durum PB've 6zgii
goriinmemektedir. Calismamizda baglanma kay-
gist boyutunda PB grubu kontrol grubundan
farkhlasirken MD grubundan anlamli olarak
farklilasmadi. Brennan ve ark.” ile Brennan
ve Shaver!!! kacinma boyutunda daha yiiksek
olanlarin daha fazla PB belirtileri bildirdiklerini
bulmuslardir. Bizim c¢alismamizda da PB grubun-
da baglanmada kacinma diizeyi anlamli diizeyde
yiiksekti.

Panik bozuklugu ile giivensiz baglanma ara-
sinda belirgin bir iliski oldugu gbsterilmesine
karsin?628 temel baglanma boyutlan ile iliskisi
konusunda tutarli bulgu yoktur. Bizim calismamiz,
onceki calismalar ile uyumlu olarak daha yiiksek
kacinma ile PB iliskilendirmistir.

PB ve MD gruplari baglanmada kaginma
bakimindan benzesmektedir. iki klinik grupta da
kacinma boyutunun yiiksek puanlar1 esleniktir.
Daha 6nceki calismalar kacinma ile PB ve bazi
kaygi bozukluklarini eslestirmistir.26-28 Tiirk top-
lumu 6rneginde yiiksek kacinma degerleri MD ile
iliskilidir, ancak bat1 toplumlarinda yiiksek kagin-
ma kaygi1 bozukluklari ve bazi kisilik bozukluklariy-
la iligkili bulunmustur.2628!

Bu calisma sinirliliklarina ragmen Malatya
ornekleminde Turk toplumundaki MD, PB ve
saglikli kontrollerde baglanma boyutlarini orta-
yva koymaktadir. Psikopatoloji gelisimi stirecinde
baglanmada kaygi ve kacinma boyutlarinin rolii-
niin aciklia kavusmasi terapilerde izlenecek yolu
belirlemede énemli bir veri saglamaktadir.
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