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Abstract:

According to Multidimensional Model of Eating Disorders, eating disorders are multifactorial psychopathologies.
Hence, the precipitating factors -which could be psychological and familial beside cultural and biological- are an
important area of study regarding intervention and treatment plans of eating disorders. Therefore, the aim of this
study have been determined as examination of the relationship of eating disorder tendencies, with childhood
traumas and life satisfaction. Convenience sampling method has been applied. Data collection has been conducted
via SCOFF (REZZY) eating disorders screening inventory, Traumatic Childhood Experiences Inventory, Life
Satisfaction Scale and demographic form. 289 volunteered adult participants- who have been reached via
convenience sampling method- answered the scales (Age range = 21-49). The %34.3 of the participants was
determined as above the reported REZZY cut-point for eating disorder risk. According to results of the analysis
the participants with eating disorder tendencies differed with higher scores regarding childhood traumas, emotional
abuse, physical abuse, and sexual abuse scores. Results have been discussed under the light of the related literature.
It can be said that the literature that points out the importance of traumatic past experiences regarding
psychopathology risks are in accordance with the findings of the presented study.
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Oz:

Yeme bozukluklarinin ¢ok boyutlu modeline gére yeme bozukluklari ¢ok faktorlii psikopatolojilerdir. Buna gore
-psikolojik, ailesel olabilecegi gibi biyolojik ya da kiiltiirel de olabilen- hazirlayici faktorler, yeme bozukluklarinin
miidahale ve tedavileri agisindan 6nemli bir arastirma alanidir. Dolayisiyla, bu ¢aligmanin amaci yeme bozuklugu
egilimlerinin, ¢cocukluk travmalari ve yasam doyumu ile iliskisinin incelenmesidir. Kolayda 6rnekleme metodu
uygulanmistir. Veri toplanmasi REZZY yeme bozuklugu 6lgegi, Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi ve Yasam
Doyumu Olgegi ile demografik form kullanilarak gerceklestirilmistir. 289 goniillii yetiskin katilimc1 -kolayda
ornekleme ile ulagilmis olan- 6lgekleri yanitlamistir (Yag aralifi=21-49). Katilimeilarin %34.3tiniin bildirilmis
olan REZZY yeme bozuklugu risk grubu kesme noktasinin iizerinde oldugu saptanmigtir. Analiz bulgularina gore
yeme bozuklugu egilimi olan katilimcilar ¢ocukluk travmalari, duygusal istismar, fiziksel istismar ve cinsel
istismar agisindan daha yiiksek puanlarla farklilagmigtir. Bulgular baglantili literatiiriin 1s18inda tartisilmistir.
Bireyin ge¢mis travmatik deneyimlerinin psikopatoloji riski agisindan dnemini vurgulayan literatiiriin sunulmus

olan arastirmanin bulgulariyla uyum i¢inde oldugu sdylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Yeme Bozukluklari, Cocukluk Travmalari, Yasam Doyumu

Giris

Yeme bozukluklari, yemek yemekle baglantili asirt
uclarda davraniglar ile bunlara eslik eden, kisiye
rahatsizlik veren ¢esitli duygu ve diisiincelerin varlig ile
tarif edilebilen psikopatolojilerdir. Bunlara bagh
semptomlar nedeniyle sikintilar yagayan hastalarin yasam
kalitelerinde ciddi olumsuz etkileri olmaktadir. Ozellikle
belirli tiplerinin daha ¢ok olmak iizere 6liimle sonuglanma
potansiyeli oldugu bildirilmis, bireyin islevselligini ciddi
bicimde  bozma  potansiyeli tastyan onemli
psikopatolojilerdir (Calugi et al., 2021; National Eating
Disorders Collaboration [NEDC], 2016; Lee, Cloninger &
Chaea, 2015; American Psychiatric Association, 2013;
Smink, van Hoeken, Hoek, 2012).

Psikopatolojiler artik sadece ‘genetik mi yoksa cevre etkisi
mi’  sorusunun ikili yaklasgiminin = Otesinde ele
almmaktadirlar (Rose, 2001). Yeme Bozukluklarinin Cok
Boyutlu Modeli’nde (Multidimensional Model of Eating
Disorders) bu bozukluklarin ¢ok faktorlii psikopatolojiler
olduklart ileri siiriilmekte ve zemin hazirlayan, tetikleyen
ve strdiiriicii faktorlerden s6z edilmektedir (Garner &
Dessai, 2000; Garner, 1993). Cok boyutlu modele gore,
s0zii edilen biyolojik faktorler genetik yatkinliklar ya da
prenatal veya neonatal donemlerde bebegin maruz kalmis
olabilecegi gesitli etkiler olabilirken, psikolojik faktorler
ise anksiyete ve depresyonun yanisira biligsel ya da
duygusal alanlardaki kimi eksiklikler olabilmektedir.
Ayrica beden algisi bozuklugu veya psikolojik ya da
fiziksel travma gibi sayisiz faktorler de yine psikolojik
faktorler arasinda ifade edilmektedir (Garner & Dessali,
2000; Garner, 1993).

Cocukluk donemine ait travmatik yasantilar olarak gelecek
yasantiyr da sayisiz bicimlerde etkileyebilen gocuklara
yonelik siddetin, tecaviizden ihmale ¢ok genig bir
yelpazede birgok farkli olumsuz deneyimler bigiminde
gergeklesebilecegi ifade edilmektedir. Bunun bireylerin
gelecekteki iyi olma hallerini etkileyecegi bildirilmektedir
(Unicef, 2020; Etain, et al., 2008).

Baglantili literatiirde bireylerin yeme tutumlarindaki
bozulmalarin ¢ocukluk ¢agindaki travmatik deneyimler ile
iliskisine dikkat ¢ekilmektedir (6rn. Rabito-Alcon, Baile,
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& Vanderlinden, 2021; Monteleone et al., 2020;
Monteleone et al., 2019; Palmisano et al., 2018;
Molendijk, Hoek, Brewerton, & Elzinga, 2017). Bir¢ok
calismada yeme bozuklugu tanis1 almis olmakla ¢ocukluk
caginda travmatik deneyimler yagamis olmak arasinda bir
baglant1 bildirilmektedir (6rn. Monteleone et al., 2019;
Palmisano et al., 2018; Kong, & Bernstein, 2009).
Karsilagtirmali  sonuglara gore travmatik deneyimlere
sahip bireyler daha yiiksek oranlarda yeme bozuklugu
psikopatolojileriyle iligkilendirilmektedirler (Mitchell et
al., 2012; Brewerton, 2007; Jacobi et al., 2004).

Arastirmalarda yeme bozuklugu hastalar1 arasinda %45
(Rodriguez et al., 2005) ile %48 (Carter et al., 2006) gibi
oranlarda ¢ocukluk c¢ag1 cinsel istismart bildirildigi
bulunmustur. Oregin Rayworth et al. (2004) ¢alismasinda
cocukluk caginda hem fiziksel istismar hem de cinsel
istismar1 bir arada yasadigini bildiren kadinlarin, higbir
istismar Oykiisii olmayan kadinlara gore ti¢ kat daha fazla
yeme bozuklugu gelistirdiklerine dikkat cekmistir.

Diger yandan iligkili literatiirde olumsuz travmatik
cocukluk deneyimleri gibi faktdrlere ragmen kimi
bireylerde psikopatoloji gelismeyebilecegine, dolayisiyla
olumsuz yasantilarin yiizde yiiz kesinlikle psikopatolojiye
yol acacagindan s6z edilemeyecegine de vurgu
yapilmaktadir (McLafferty et al., 2020; Trompetter,
Kleine, & de Bohlmeijer, 2017). Bu baglamda birtakim
faktorlerin olumlu etkilerinin devreye girebileceginden
s6z edilmektedir. Ornegin kimi kaynaklar iyi olma hali ile
ilgili 6z merhamet seklinde faktorlerden s6z ederken
(Trompetter, Kleine, de Bohlmeijer, 2017) kimileri duygu
diizenleme stratejilerine isaret etmektedir (Mc. Lafferty et
al., 2020).

Literatiirde yer alan s6zii edilmis olan iligkilendirmeler
dolayistyla, gesitli aragtirmacilar (6rn. Rodriguez, Perez, &
Garcia, 2005; Rorty & Yager, 1996) klinisyenlerin yeme
bozuklugu hastalarinin gegmis Oykiisiinii  -6zellikle
travmatik yasantilar bakimindan da- arastirmalarinin
Onemini vurgulamaktadirlar.

Yasam doyumu kavramu ise bireyin -kendisinin iginde
bulundugu zamandaki yasami hakkindaki duygular ile
tutumlarint igeren- Oznel bir biligsel degerlendirmesi
olarak tanimlanmaktadir (Diener, 1984; 1985). Diger bir
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deyisle, yasam doyumu, yasama basarili bigimde uyum
saglamakla iligkilidir (Magallares, et al., 2014) ve
literatiirde giderek artan bir ilginin odag: olusu, yasam
doyumunun bir¢ok saglik durumuyla iliskilendirilmesine
bagli olarak agiklanmaktadir (Strine, et al., 2008).

Yeme bozukluguna sahip olmakla daha diisiik yasam
doyumu diizeyine sahip olmak ayrica
iliskilendirilmektedir (Garcia et al., 2017; Kitsantas,
Gilligan, & Kamata, 2003). Cesitli aragtirmalarda (6rn.
Claydon, DeFazio, & Lilly, 2020) klinik yeme bozuklugu
tanist  alanlarm  genel popiilasyondan olan diger
katitlimcilara gore daha diisik yasam diizeyleriyle
farklilagtigt  bildirilmekte ve buna ragmen yeme
bozukluklari ile yasam doyumunun iliskisinin yeterince
arastirllmadigima isaret edilmektedir (Kitsantas, et al.,
2003).

Diger yandan, ¢ocukluk ¢agindaki olumsuz yasantilarin,
¢esitli travmatik deneyimlerin daha diisiik yasam doyumu
ile baglantisindan s6z edilmektedir (Ozturk & Mohler,
2021; Minnich, Gordon, Kwan, Troop-Gordon, 2017).
Istismar ve ihmal gibi travmatik cocukluk deneyimlerinin
yasam doyumu ile iligkisi ayrica dikkat g¢ekmektedir
(Oztiirk ve Mohler, 2021). Ozellikle gocukluk travmasi
ebeveyn tarafindan gergeklestirilmis istismar seklinde
oldugunda, bunun agtigi yaralarin adeta yasam boyu
iyilesemeyebilecegine isaret edilmektedir. Dolayisiyla bu
tiir travmalarin bireyin tiim hayatini1 kapsayan bir bigimde
yasam doyumunu azaltic1 etkilerinin olabilecegi acikca
anlagilmaktadir (Buciol & Zarri, 2020).

Diger yandan, yasam doyumunun gelistirilmesi ile yeme
bozuklugu tedavilerinin olumlu sonuglari arasindaki
iliskilerden s6z eden ¢aligmalar (Leung, Joyce, & Russell,
2013; Munoz et al., 2012) yasam doyumu faktdriiniin
yeme bozukluklarmin tedavisinde o6nemli miidahale
alanlarindan bir tanesi olabilecegini diistindiirmektedir.

Halvorsen ve Heyerdahl’in (2006) ¢alismasinda,
semptomlarindan ~ tamamen  kurtulan = Anoreksiya
Nervoza’li hastalarin saglikli kontrollerle ayni diizeyde
yasam doyumu Dbildirdikleri, ancak tedavide basari
gostermemis hastalarin anlamli diizeyde diisiik yasam
doyumu diizeyleri oldugu bildirilmistir. Diger bir
calismada (Magalarres et al., 2014) katilimcilarin yasam
doyumu da igeren 6znel iyi olma hali arastirilmigtir. Yeme
bozuklugu olan kadinlarin daha diisik yasam doyumu
diizeyleriyle farklilagtigi bulunmustur. Benzer bigimde
Kitsantas, ve arkadaslarinin (2003) aragtirmasinda yeme
bozuklugu olan kolej 6grencisi katilimeilar yasam doyumu
acisindan diger gruplara gore daha diisiik doyum
diizeyleriyle farklilagsmustir.

Yeme bozukluklari, bireyin yasam kalitesini, islevselligini
bozmasinin yanisira, hayati da tehdit edebilmesiyle dikkat
cekmekte olan ¢ok faktorli  psikopatolojilerdir.
Dolayisiyla tedavilerinde de yardimi olabilecek sekilde
olas1 iliskili faktorler, ilgili degigskenler bakimindan
aragtirilmalarinin ~ 6nemi  ve  gerekliligi  acik¢a
goriilmektedir. Tligkili literatiirdeki yeme bozuklugu
psikopatolojilerinin travmatik yasantilarla ve azalan
yasam doyumu ile baglantili oldugu saptamalarindan yola
¢ikarak bu ¢aligmada temel olarak yeme bozuklugu egilimi
gosteren bireylerde gostermeyenlere gore ¢ocukluk cagi
ile iligkili travmatik ge¢mis yasantilara ve yasam doyumu
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Ozbildirimlerine dair farklilasma olup olmadiginin
arastirilmasi hedeflenmigtir.

Yontem
Arastirmanin Modeli

Bilindigi gibi iliskisel tarama modellerinde en az iki veya
cok daha fazla sayidaki degiskenler arasindaki iliskilerin
incelenmesi  hedeflenmektedir ~ (Karasar,  2008).
Dolayisiyla bu galismanin modeli iligkisel tarama modeli
olup, ayrica betimleyici ve kesitsel, toplum temelli bir
calisma olarak ifade edilebilir. Istatistiksel anlamlilik
diizeyi < .05 olarak kabul edilmistir.

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evreni verinin toplandigi dénemde Kuzey
Kibris’ta yagamakta olan ve Tiirkce konusan yetiskin
bireylerdir. Kolayda Ornekleme (Convenience Sampling)
yontemi kullanilmak suretiyle katilimcilardan —veri
toplanmigtir. Bu ¢alismanin  6rneklemini  olusturan
katilimcilar, bilgilendirilmis onam temelinde gonilli
olarak sorular1 yanitlayan 289 kisiden olugmaktadir (139
kadin, 150 erkek). Analizlere gore katilimcilarin yas
araligt 21-49 seklinde saptanmustir. Sozii edilen 289
goniilli katilmciya Mart 2021 ile Haziran 2021 zaman
diliminde online veri toplanmasi yoluyla ulagilmigtir.

Veri Toplama Araclar

Bu calismada katilimcilardan veri toplanmasi amaciyla
Yeme Bozukluklar1 Olgegi (REZZY), Cocukluk Cagi
Travmalar1 Olgegi (CCTO) ile Yasam Doyumu Olgegi
(YDO) ve ayrica Sosyo-Demografik Bilgi Formu
kullanilmagtir.

Yeme Bozukluklari Olcegi (REZZY/SCOFF)

Yeme bozuklugu egilimlerini 6lgmek amaciyla bes
soruluk “SCOFF Eating Disorders Scale” isimli orijinal
Olgegi gelistirenler Morgan, Reid ve Lacey’dir (2000).
Aydemir, ve arkadaslari (2015) bu 5 sorudan olusan ve
evet-hayir bigiminde yanitlanan tarama aracinin Tiirkge
standardizasyonunu gergeklestirmistir ve Tiirkge olgek
formuna REZZY adim1 vermislerdir. Cronbach Alpha
degeri .74 seklinde bildirilmis olan REZZY 6l¢eginin
yeme psikopatolojisi riskine igaret eden kesme noktasi ise
< 2 olarak bildirilmistir (Aydemir ve ark., 2015).

Cocukluk Cagi Travmalan Olgegi  (CCTO/CTQ)

Orijinal 06lgek (Childhood Traumas Questionaire)
Bernstein ve ark., (1994) tarafindan gelistirilmis olup, Sar,
Oztiirk, ve Ikikardes (2012) tarafindan Tiirkce
standardizasyonu gerceklestirilmistir. Alfa degeri .93
olarak bildirilmistir. Besli likert tipi derecelendirmeyle
yanitlanabilen &lgegin {igii istismarla ilgili ve ikisi ihmalle
ilgili bes alt boyutu bulunmaktadir. Istismarla ilgili olanlar
cinsel, fiziksel, duygusal seklinde istismar tiirlerine iliskin
alt boyutlara ayrilmaktadir. Olgegin ihmalle ilgili alt
boyutlari ise fiziksel ve duygusal ihmalle ilgili iki alt dlgek
seklindedir (Sar ve ark., 2012).

Yasam Doyumu Ol¢egi

Yasam doyumunu Ol¢meyi amaglayan orijinal Olgegi
geligtirenler Dienner, Emmons, Larsen ve Griffin’dir
(1985). Besli likert seklinde yanitlanan beg sorudan olusan
bu odlgegin Dagli ve Baysal (2016) tarafindan Tiirkge
standardizasyon ¢aligmalarinda Cronbach Alpha degerinin
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.88 ve test-tekrar test degerinin ise .97 seklinde saptandig1
bildirilmistir.
Bilgi Formu

Katilimcilara ait yas, cinsiyet, egitim diizeyi ve ekonomik
diizey ile ebeveyn egitim diizeyleri gibi demografik
bilgiler bu dlgek araciligiyla elde edilmistir.

islem ve Verilerin Analizi

Calismanin etik uygunlugu konusunda {iniversite etik
kurulundan onay almmstir (UEK58/01/02/2021/09).
Bilgilendirilmis onami okuyarak sorulart yanitlamaya
goniillii olmus katilimcilara Mart 2021 ile Haziran 2021
zaman araliginda online veri toplanmasi yoluyla
ulagilmustir. Katilimeilardan elde edilen yanitlar SPSS 20
veri dosyasina girilmig ve istatistiksel analizler, iligkilerin
arastirilmasinda Spearmen, ikili gruplararasi
kargilagtirmalar i¢in Man-Whitney U ve ikiden fazla
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grubun oldugu gruplararasi karsilastirmalar i¢in de
Kruskall Wallis Testleri kullanilarak gerceklestirilmistir.
Elde edilen analiz sonuglart bulgular kisminda sunulmus
ve tartigma kisminda baglantili literatiirle iligkilendirilerek
tartisilmusgtir.

Bulgular

Bu caligmanm katilimcilart 139 kadin (%48.1) ile 150
erkek (%51.9) katihmer olmak {izere, 21-49 yas
araligindaki 289 kisiden olugmaktadir. Yas ortalamasi
28.94 olarak saptanmugtir. 289 katilimcidan 99 tanesinin
(% 34.3) REZZY olgegi psikopatoloji riski igin kesme
noktasinin iizerinde olduklart saptanmustir.

REZZY yeme bozuklugu dlcegi kesme noktasina gore
yeme bozuklugu olan ve olmayan katilimer gruplarinin
diger Olgek  puanlari  agisindan  farkliliklarinin
aragtirilmasinda, non-parametrik Man-Whitney U Test
kullanilarak analizler gergeklestirilmistir.

Tablo 1: Yeme Bozuklugu Egilimi Olan ve Olmayan Katilimeilarin Diger Olgek Puanlari Agisindan Karsilastirilmasina

Iliskin Analiz Bulgular1 (N=289)

Degisken Grup N Sira Ortalamast U
Yasam Doyumu YByok 190 151.03 8259.00
YBvar 99  133.42
CCTO YByok 190 138.15 8104.00
YBvar 99 158.14
Duygusal Istismar YByok 190 138.06 8086.00 .03 *
YBvar 99  158.32
Duygusal ihmal  YByok 190 141.64 8765.50
YBvar 99 151.44
Fiziksel Istismar YByok 190 141.64 8765.60
YBvar 99 151.45
Fiziksel Ihmal YByok 190 138.56 8180.50  .05*
YBvar 99  157.37
Cinsel Istismar ~ YByok 190 140.40 8530.50  .03*

YBvar 99  153.83

Istatistiksel Anlamlilik Diizeyi: p<.05; *p < .05; Analizde Man Whitney U test kullanilmustir. Kisaltmalar: YByok = REZZY
Olgegi ortalamasi < 2 (Yeme Bozuklugu kesme noktasi altindaki grup); YBvar = REZZY Olgegi ortalamasi > 2 (Yeme
Bozuklugu kesme noktas iistiindeki grup); CCTO = Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi.

Man-Whitney U test ile analizler gergeklestirilmeden
once, REZZY 6lgeginin yeme bozuklugu
psikopatolojisine isaret ettigi bildirilmis olan 2 kesme
noktasindan yola ¢ikilarak katilimcilar yeme bozuklugu
egilimi olanlar (N=190) ve olmayanlar (N=99) seklinde iki
gruba ayrilmistir. Yeme bozuklugu egilimi olan ve
olmayan katilimcilarin diger Olgek puanlari agisindan
karsilagtirilmasina iligkin analizler -veriler parametrik
analiz varsayimlarini kargilamadigi- i¢in, non-parametrik

Okumusoglu, S. (2022).

Man-Whitney U Test kullanilarak gergeklestirilmistir.
Analiz bulgulari, yeme bozuklugu egilimi gosteren
katilimcilarin bu egilimi gostermeyenlerden daha yiiksek
CCTO (U = 8104.00, p=.05), Duygusal Istismar (U=
8086.00, p=.03), Fiziksel Thmal (U = 8180.50, p=.05) ve
Cinsel Istismar (U = 8530.50, p=.03) ortalamalar1 ile
istatistiksel olarak anlamli bigimde farklilastiklarini ortaya
koymustur.

Cinsiyet temelindeki kargilastirmalarda agagidaki tabloda
bulgulari gosterilen Man Whitney U testi kullanilmistir.
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Tablo 2: Kadin ve Erkek Katilimeilarin Olgek Puanlar1 Agisindan Karsilastirilmasi Bulgulari

Degisken Grup N Sira Ortalamast U P

REZZY Kadm 139 159.56 8401.50 .00*
Erkek 150 131.51

Yagsam Doyumu  Kadin 139 158.16 8595.50 .01*
Erkek 150 132.80

CCTO Kadmn 139 133.29 8797.00 .02%
Erkek 150 155.85

Duygusal Istismar Kadin 139 140.95 9862.00 .39
Erkek 150 148.75

Duygusal ihmal ~ Kadin 139 123.40 7422.50 .00*
Erkek 150 165.02

Fiziksel Istismar Kadin 139 135.98 9171.00 .00*
Erkek 150 153.36

Fiziksel Thmal Kadin 139 129.44 8262.00 .00%*
Erkek 150 159.42

Cinsel Istismar ~ Kadin 139 141.08 9880.00 .20
Erkek 150 148.63

Istatistiksel Anlamlilik Diizeyi: p<.05; *: p<.05; Analizlerde Man Whitney U test kullanilnustir. Kisaltmalar: REZZY= REZZY
6lgek toplam puani; CCTO= Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi toplam puani

Kadim  kattlimcilarin, yeme  bozuklugu  egilimi
(U=8402.50, p=.00) ve yasam doyumu Olcek puanlar
acisindan (U=8595.50, p=.01) erkeklerden daha yiiksek
ortalamalarla farklilastigi saptanmustir. Diger yandan
CCTO toplam puanlar1 (U=8797.00, p=.02) ile duygusal
ihmal (U=7422.50, p=.00), fiziksel istismar (U=9171.00,
p=.00) ve fiziksel ihmal (U=8262.00, p=.00) alt 6l¢ek
puanlart agisindan erkek katilimcilar daha yiiksek
puanlarla farklilasmigtir. Cinsel istismar (U=9880.00,
p=.20) ile duygusal istismar (U=9862.00, p=.39) alt

Olgekleri acisindan gruplar arasinda herhangi bir anlaml
faklilagma saptanamamigtir.

Farkli ekonomik diizeylere sahip olmanin s6z konusu
6lgek puanlart agisindan herhangi bir farklilasma gosterip
gbstermeyeceginin arastirilmasinda -katilimcilarin
yanitlart orta ve iyi seklinde iki ekonomik diizeyde yer
aldig1 igin- gruplararasi kargilagtirmalar Man Whitney U
testi kullanilarak gergeklestirilmistir.

Tablo 3: Katilimeilarin Olgek Puanlarmin Ekonomik Diizeyleri A¢isindan Karsilastirilmasinda Istatistiksel Olarak Anlamli

Farklilik Saptanan Degiskenlere Dair Bulgular (N=289)

Ekonomik Durum

Degisken N Sira Ortalamas1 U p

Yasam Doyumu Orta 202 136.13 6994.50 .00*
Iyi 87 165.60

Fiziksel Thmal Orta 202 152.51 7270.00 .01*
Iyi 87 127.56

Istatistiksel Anlamlilik Diizeyi: p<.05; *: p<.05; Analizde Man Whitney U test kullanilmistir.

Man Whitney U testinin analiz sonucu, ekonomik
durumunu iyi diizeyde seklinde bildiren katilimcilarin
(N=87, Swra Ortalamasi=165.60) orta diizeyde olarak
bildirenlere (N=202, Sira Ortalamasi=136.13) gore yasam
doyumu agisindan daha yiiksek puanlarla farklilagtigin
gostermistir  (U=6994.50, p=.00). Istatistiksel olarak
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anlamli diger farklilagsma ise fiziksel ihmal alt dlgegine
iliskin saptanmigtir. Ekonomik durumu orta diizeyde olan
katilimcilarda (N=202, Sira Ortalamasi=152.51) fiziksel
ihmal alt l¢ek puanlarinin iyi diizeyde olanlardan daha
yiksek (N=87, Sira Ortalamasi=127.56) oldugu
goriilmiistiir (U=7270.00, p=.01).
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Diger yandan yas gruplan arasindaki O6lgek puanlar
acisindan farklilagmalar olup olmadigmin incelenmesi
Kruskall Wallis testi ile gerceklestirilmis ve 18-29
(N=157), 30-40 (N=86) ile 41ve tizeri (N=46) seklindeki
katilime1 yas gruplari arasinda 6lgek ve altélgek puanlarina
iligkin  istatistiksel ~olarak anlamli  farklilagmalar
saptanamadig1 goriilmiistiir.

Katilimeilarin kendi egitim diizeylerine iliskin toplanan
veride (ortaokul mezunu N=32 kisi; lise mezunu=49 kisi,
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lisans ve tizeri=208 kisi) {i¢ grubun olustugu goriilmistiir.
Kruskall Wallis testi ile non-parametrik gruplar arasi
karsilagtirma analizleri uygulanmig ve gruplar arasinda
anlamli farklilagsma saptanamamustir.

Katilimcilarin - ebeveyn egitim diizeyleri temelindeki
karsilastirmalarda (ilkokul, lise ve lisans ve tizeri seklinde
3 grup olusmasi nedeniyle) Olgek ortalamalaridaki
farklilagmalar Kruskall Wallis testi ile incelenmistir.

Tablo 4 Katilimcilarin Olgek Puanlarinin Anne Egitim Diizeyleri Agisindan Karsilastirilmasinda Anlamli Farklihk Saptanan

Degiskenlere Dair Bulgular (N=289)

Degisken AnneEgitimDiizeyi N  SwraOrtalamast X* p
REZZY Ilkokul mezunu 123 160.25 8.202 .01%
Lise mezunu 109 130.72
Lisans + 57 139.40
Fiziksellhmal Ilkokul mezunu 123 161.74 10.207 .00*
Lise mezunu 109 135.56
Lisans + 57 126.93
Duygusalihmal Ilkokul mezunu 123 162.08 9.815 .00%*
Lise mezunu 109 129.76
Lisans + 57 137.30

Istatistiksel Anlamhlik Diizeyi: p<.05; *: p<.05; Analizlerde Kruskall Wallis kullanilmastir.

Kruskall Wallis testi ile katilimcilarin anne egitim
diizeyleri  bakimindan  karsilastirmalarda REZZY
ortalamalar1  (X*=8.202, p=.01) ile fiziksel ihmal
(X?%=10.207, p=.00) ve duygusal ihmal (X?>=9.815, p=.00)
altolgek puanlarmin gruplar arasinda anlamli sekilde
farklilagtig1 saptanmustir.

Farklilagmalarm hangi anne egitim diizeyleri arasinda
oldugunun arastirilmasinda takip analizi olarak diizeyler
arasinda ikiger ikiser ele alinmak suretiyle non-parametrik
Man Whitney U testi uygulanmigtir. Buna goére anne
egitimi ilkokul egitim diizeyinde olan katilimeilar ile lise
diizeyi olarak bildirenler arasinda REZZY (U=5047.00,
p=.00), duygusal ihmal (U=5185.00, p=.00) ve fiziksel
ihmal (U=5496.50, p=.01) 6l¢ek puanlari bakimindan
gruplararas1 farklilasma oldugu goriilmiistiir. Buna gore

annesi ilkokul mezunu olan katilimcilarin REZZY 6lgek
puanlarinin ve duygusal ile fiziksel ihmal bildirimlerinin
lise mezunu olanlardan daha yiiksek oldugu
sOylenebilmektedir. Ayrica ilkokul mezunu anneye sahip
katilimeilarin lisans ve lizeri diizeyde egitimli anneye
sahip katilimcilardan anlamli bigimde daha yiiksek fiziksel
ihmal bildirdigi de goriilmistiir (U=2654.00, p=.00). Bu
bulgulara goére anne egitim diizeyi ilkokul seklinde
bildirilmis olan katilimcilarin anne egitimi lise diizeyinde
ve de lniversite ile iizeri diizeyde olan katilimcilardan
daha yiiksek diizeyde fiziksel ihmal bildirmis oldugu
sOylenebilmektedir.

Diger yandan, katilimcilarin travmatik deneyimlerinin
baba egitim diizeyi gruplar1 temelindeki farklilasmalari
non parametrik Kruskal Wallis testi arastirilmigtir.

Tablo 5: Baba Egitim Diizeyine Gore Farkliliklara Dair Analizlerin Anlamli Sonuglart

Degisken EgitimDiizeyi N  Sira Ortalamas1 X? p
Fiziksel Istismar Tlkokul mezunu 108 152 6.501 .03*
Lise mezunu 91 147
Lisans + 90 34

Istatistiksel Anlamlilik Diizeyi: p<.05; *: p<.05; Analizde Kruskall Wallis kullanilmstr.

Katilimeilarin - bildirmis oldugu baba egitim diizeyi
gruplari temelinde Kruskal Wallis testi ile gerceklestirilen
karsilastirma analizlerine gore ise katilimcilarin sadece
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fiziksel istismar altdlcek ortalamalarinda farklilagma
saptanmigtir (X?>=6.501, p=.03).
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Hangi baba egitim diizeylerinin katilimer 6lgek puanlari
bakimindan birbirinden farklilagma gosterdiginin takip
analizi olarak non-parametrik Man Whitney U testi
uygulanmgtir.

Analizler baba egitim diizeyi ilkokul mezunu olan
katilimecilar ile lisans ve iizeri diizeyde baba egitimi
bildirmis katilimcilar arasinda anlamli farklilagma
oldugunu gostermistir (U=4242.50, p=.01). Gruplar arasi
kargilagtirma bulgulari, babasi ilkokul mezunu olan
katilimcilarin (N=108, Sira Ortalamasi=152), lisans ve
tizeri diizeyde egitimli babasi olanlara (N=90, Sira
Ortalamasi=34) gore istatistiksel olarak anlamli bigimde

Tablo 6: Korelasyon Bulgular1 (N=289)
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daha ytiksek fiziksel istismar bildirdigini ortaya koymustur
(U=4242.50, p=.01).

Calismanin degiskenleri arasindaki iliskilerin arastirilmasi
konusunda korelasyon analizi kullanilmasina karar
verilmistir.

Asagida yer verilen Tablo 6°da gosterildigi sekilde, verinin
parametrik analiz varsayimlarini karsilamayisi nedeniyle
nonparametrik analiz kullanilmistir. Dolayisiyla, yeme
bozuklugu egilimine iligskin puanlarin diger 6lgek puanlari
ile korelasyon iliskilerinin aragtirilmasi, nonparametrik
Spearmen Korelasyon Analizi ile gergeklestirilmistir.

1 2 3 4 5 6 7 8
REZZYTp 1
CCTOTp 169%* ]
Duygusalistismar .192** 586** 1
Fiziksellstismar .163** 434%% 364%* 1
Fizikselihmal 128* 437 270%*  326** 1
Duygusallhmal ~ .030  .452%*% 381%*% 220%% 508%* |
Cinsellstismar 223%% 390%*  342%k - 372HE - 271**F 0 186**F 1
YasamDTp -150* -.158** -276** -189** -262** -355** -110 1

Istatistiksel Anlamlilik Diizeyi: p<.05; *p<.05; **p<.01; Analizde Spearmen Korelasyon Analizi kullamlmistir. Kisaltmalar:
REZZYTp = REZZY Olgek Toplam Puani; CCTOTp = Cocukluk Cagi Travmalari Olgek Toplam Puani; YasamDTp =

Yasam Doyumu Olgek Toplam Puani.

Spearmen korelasyon analizi bulgularma gore yeme
bozuklugu egilimini gosteren REZZY toplam puanlarinin
Cocukluk Cag Travmalari Olgegi toplam puanlart
(1=.169, p=.00), Duygusal Istismar altolcek ortalamalari
(r=.192, p=.00), Fiziksel Istismar alt 6lcek ortalamalari
(r=.163, p=.00) ve Cinsel istismar altdlcek ortalamalari
(r=.223, p=.00) ile pozitif korelasyon gosterdigi
saptanmigtir. Ayrica REZZY 6lgek toplam puanlarmin
yasam doyumu puanlart ile negatif korelasyon iliskisi
saptanmustir (r= -.150, p=.03).

Tartisma
Temel olarak yeme bozuklugu egilimi
gosterme/gdstermemenin  bireylerin  gocukluk  ¢agi

travmalartyla ve yasam doyumu diizeyleriyle iliskisinin
arastirilmasinin hedeflendigi sunulmakta olan calismanin
bu béliimiinde, analiz bulgulart literatiirle iliskilendirilerek
aktarilmakta, tartigilmaktadir.

Analizlere gore katilimeilarin yeme bozuklugu egilimleri
ile bildirilmis g¢ocukluk ¢agi travmalar birbirine paralel
bicimde degisen bir iliski igerisindedir. Travma alt
boyutlar1 bakimindan ele alindiginda ise cinsel, duygusal
ve fiziksel istismar bildirimleri ile yeme bozuklugu
egilimlerinin birlikte artip azaldigi gozlenmektedir.
Karsilagtirmali analizler yeme bozuklugu riskine iliskin
psikopatoloji kesme noktasinin {stiinde puan almig
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katilimcilarin daha diisiik puan alanlardan daha fazla
cocukluk ¢ag1  travmatik  yasantist  bildirdigini
gostermektedir. Travma gegmisi ile yasam doyumu negatif
korelasyon gostermekte, diisiik ebeveyn egitiminin daha
yiiksek travmatik deneyim bildirimi farkliliklartyla iliskili
oldugu gozlenmektedir. Ayrica yeme bozuklugu egilimi
acisindan risk grubu kesme noktasinin {izerinde puan almig
bu katilimcilar -ki bunlar arastirmanm katilimcilarinin
%34.3’idiir- daha yiiksek duygusal ve fiziksel ihmal ile
cinsel istismar bildirmislerdir.

Travmatik yasantinin yeme bozukluguna yol agmasi
konusunda kesin mekanizmalar heniiz tam olarak agikliga
kavusmus olmasa da gesitli fikirler ileri siiriilmekte ve
calismalar devam etmektedir. Ornegin, travmatik yasanti
deneyimleyen kimi bireylerin duygu kontrolii zorluklar
yasamaya basladiklar1 ve rahatsizlik veren olumsuz
duygularla basa ¢ikmak igin kimi bagimliliklara
yonelebildikleri, ya da kontrol duygularini geri kazanmak
adina yeme bozuklugu semptomlar1 gelistirdikleri
diistiniilebilir. Bu baglamda 6zellikle cinsel istismarin
yarattig1 travmanin bireylerde kendi bedenlerine yonelik
algiyr degistirebildiginden so6z edilmektedir. Travma
deneyimleyen kisinin yemekle olan iliskisini bedensel
cekiciligini azaltma amaciyla degistirebilecegi, bunun da
yeme bozuklugu semptomlarina yol agabilecegi ileri
striilmektedir (Sack, Boroske-Leiner, Lahmann, 2010).
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Biitiin bu bilgiler bir arada diisiiniildiigiinde, kisinin
travmatik yasantiyla islevsel olmayan basa c¢ikma
cabalarinin semptomlart ile iligskisi goriilebilmektedir.
Kisinin travma ile ve utang gibi kimi olumsuz duygularla
iligkilendirilen bedeni ve tetiklenen negatif duygulart
kontrol edebilme ihtiyacinin, en azindan yasamlarindaki
herhangi birseyleri kontrol edebilme ihtiyacinin, ayrica
kendini daha az ¢ekici hale getirme motivasyonunun
psikopatoloji  semptomlarini  tetikliyor  olabilecegi
anlasilmaktadir. Kisi kusarak olumsuzluklar1 bedeninden
atmaya ya da asir1 yiyerek igindeki boslugu yiyecekle
doldurmaya ¢abalayabilmektedir.

Travmatik yasantilar ile yeme tutumundaki bozulmanin
iliskisinden s6z eden diger ¢alismalar da (Orn. Molendijk,
Hoek, Brewerton, & Elzinga, 2017; Mitchell et al., 2012;
Kong, & Bernstein, 2009; Brewerton, 2007; Jacobi et al.,
2004) mevcut calismanin  bulgular1 ile paralellik
gostermektedir. Cesitli calismalarda, yeme bozuklugu
olanlarda %45 (Rodriguez et al., 2005) ile %48 (Carter et
al., 2006) arasinda degisen yiiksek oranlarda ¢ocukluk ¢agi
cinsel istismari bildirilmistir. Birden fazla istismarin bir
arada yasanmasinin daha da kéti etkiler yarattigina isaret
edilmektedir. Rayworth et al. (2004) c¢aligmasinda
¢ocukluk caginda hem fiziksel istismar hem de cinsel
istismar1 bir arada yasadigini bildirenlerin, higbir istismar
Oykiisli olmayan kadinlara gore ii¢ kat daha fazla yeme
bozuklugu gelistirdiklerine dikkat ¢cekmistir. Diger yandan
kimi caligmalar geg¢mis travmatik yasantinin yani sira
mevcut durum itibariyla travma sonrasi stress bozuklugu
(TSSB) semptomlar1 bulunan bireylerde yeme bozuklugu
geligmesi olasiliginin su anda TSSB olmayan kisilerden
¢ok daha yiiksek olduguna da isaret etmektedir
(Brewerton, 2007).

Mevcut calismada yeme bozuklugu egilimi gosteren
katilimeilara iligkin saptanmis oran, ikibinli yillarda yeme
bozukluklarinin yayginliginda artisa isaret eden literatiirle
uyumludur (6rn. Mitchison, Hay, Slewa-Younan, Mond,
2012; Hay, Mond, Buttner, Darby, 2008). Bununla birlikte
galigmanin boylamsal degil kesitsel olusu ve risk
grubundaki katilimcilarin  6zbildirim temelindeki bir
tarama Olgegi ile saptanmig olmalari ve karsilagtirmali
analizlerde klinik tani almig bir grubun ¢alismaya dahil
edilmemis olmasi, bu calismanin kisithliklar1 olarak
degerlendirilebilir. Gelecek c¢aligmalarda bunlarin g6z
ontine alinmasi onerilir.

Literatiirde olumsuz travmatik ¢ocukluk deneyimlerinin
varligina karsin kimi bireylerde herhangi bir psikopatoloji
gelismeyebilecegine de vurgu yapilmaktadir (McLafferty
et al., 2020; Trompetter, Kleine, & de Bohlmeijer, 2017;
Brewerton, 2007). Ornegin kimi kaynaklar iyi olma hali ile
ilgili 06z merhamet sgeklinde faktorlerin koruyucu
etkilerinden s6z ederken (Trompetter, Kleine & de
Bohlmeijer, 2017) kimileri de duygu diizenleme
stratejilerine isaret etmektedir (Mc. Lafferty et al., 2020).

Dolayistyla  travmatik  olumsuz  cocukluk  ¢agi
deneyimlerine ragmen kimi bireylerde birtakim faktérlerin
olumlu etkilerinin devreye girebilecegi ve riski asagiya
cekebilecegi soOylenebilir. Biitiin bu bilgiler klinik ve
onleyici/koruyucu miidahaleler agisindan o6nemli bilgi
saglamaktadir. Cocukluk c¢aginda olumsuz yagantilar
deneyimleyen bireylerin dogru bigimde desteklenip
giiclendirilmelerinin riski azaltabilecegine, bu bireylerin
geleceklerindeki  psikopatoloji  olasiliginin  asagiya
cekilebilecegine ve dolayisiyla yasam  doyumu
diizeylerinin artirilabilecegine isaret etmektedir. Ayrica

Okumusoglu, S. (2022).

Cyprus Turkish Journal of Psychiatry & Psychology Vol.4 Issue.1

biitlin bunlar, ¢ocukluk ¢ag: travmatik deneyimlerinin yol
actigi  hasarmm  ¢esitli  etkiler/miidahalelerle  geri
cevrilebilirligi hakkinda diisiindiirmesiyle, umut verici
kabul edilebilir.

Bulgular cesitli arastirmacilarin dile getirdigi (Rodriguez,
Perez & Garcia, 2005; Rorty & Yager, 1996)
klinisyenlerin yeme bozuklugu hastalarmin gegmis
Oykiistiniin olast travmatik yasantilar bakimindan da
arastirtlmasi geregini mutlaka g0z oniinde
bulundurmalarinin 6nemini vurgulayan ve klinik agidan
o6nemli ifadeler ile uyumludur. Tabii ki yiizde yiiz
travmatik dykii bulunacagi gibi bir algt ya da beklentiye
girilmemesi de ayrica akilda tutulmasi gereken diger bir
onemli konudur. Literatiir bilgileri ve bu c¢alismanin
bulgular1 da boylesi ylizde yiiz oraninda biraradalik
ongoérmemektedir.

Bu ¢alismada travmatik yasantilarla yeme bozuklugu
egilimlerinin pozitif korelasyon iliskisi gosterdigi, diger
yandan yasam doyumu ile hem yeme bozuklugu
egilimlerinin, hem de travmatik yasantilarin negatif
korelasyon iligkisi gosterdigi saptanmistir. Literatiirde yer
alan kimi diger aragtirmalarda da travmatik yasantilarla
yasam doyumunun negatif iliskisinin (6rn. Xiang et al.,
2020; Oztirk ve Mohler, 2021) gosterildigi dikkat
¢ekmektedir. Ayrica literatiirde travmatik yasantilarla
yeme bozukluklarinin birlikte artip azalma bigimindeki
iliskisi de vurgulanmaktadir (6rn. Rabito-Alcon, Baile, &
Vanderlinden, 2021; Rabito-Alcon, Baile, Vanderlinden,
2020; Palmisano et al., 2018; Scheffers et al., 2017).
Cocukluk c¢ag1 ihmali ile bozulmus yeme davranisi
arasindaki iliskiye dikkat c¢ekilmektedir (Minnich.,
Gordon, Kwan, Troop-Gordon, 2017). Diger yandan
literatiirde  psikopatolojisi ~ olan  kisilerde  yasam
doyumunun digerlerine gore daha diisik diizeyde
olusundan s6z eden calismalarin (6rn. Meule ve
Voderholzer, 2020;) da mevcut ¢alismanin bulgularryla
uyum i¢inde oldugu gozlenmektedir.

Travmatik ¢ocukluk deneyimlerinin kisinin kendisiyle,
kendi bedeniyle olan iligkisini psikopatoloji gelisimine
zemin hazirlayacak bigimde degistirmesi ve boylece hem
psikopatoloji gelisimini hem de yasam doyumunu
olumsuz etkilemesi akla gelmektedir (Scheffers et al.,
2017). Yeme bozukluklar1 olan bireylerde
psikopatolojileriyle uyumlu kendine 6zgii cesitli biligsel
hatalarin varligina isaret eden caligmalar (Okumusoglu,
2017) da bununla uyumludur.

Diger bir ¢aligmada (Magalarres et al., 2014) yasam
doyumu da i¢eren 6znel iyi olma hali aragtirilmis ve yeme
bozuklugu olan bireylerin daha diisiik yasam doyumu
diizeyleriyle farklilagtigi bildirilmistir. Benzer bigimde
Kitsantas, Gilligan, ve Kamata’nin (2003) arastirmasinda
yeme bozuklugu olan katilimcilar yasam doyumu
acisindan diger gruplara gore daha diisiik yasam doyumu
diizeyleriyle farklilasmigtir. Bir bagka arastirmada da
(Claydon, DeFazio, & Lilly, 2020) klinik yeme bozuklugu
tanis1 alanlarin  genel popiilasyondan olan diger
katilimcilara gore daha diisiik yasam diizeyleriyle
farklilastig1 bildirilmistir.

Cesitli caligmalarda (6rn., Strine et al., 2008) yasam
doyumu birgok saglik durumuyla baglantili olarak ifade
edilmistir. Ayrica yeme bozukluguna sahip olmakla daha
disiik yasam doyumu diizeyine sahip olmak
iliskilendirilmistir (Garcia et al., 2017; Kitsantas, Gilligan,
& Kamata, 2003). Halvorsen ve Heyerdahl’in (2006)
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caligmasinda  semptomlarindan  tamamen  kurtulan
Anoreksiya Nervoza’li hastalarin saglikli kontrollerle ayn1
diizeyde yasam doyumu bildirdikleri, ancak tedavide
basari gOstermemis hastalarin anlamli diizeyde diisiik
yasam doyumu diizeyleri oldugu bildirilmistir. Yasam
doyumunun  gelistirilmesi  ile yeme bozuklugu
tedavilerinin olumlu sonuglar1 arasinda iligkilerden s6z
eden caligmalar (Leung, Joyce, & Russell, 2013; Munoz et
al., 2012) dikkat ¢ekmektedir. Yagam doyumu faktoriiniin
yeme bozukluklarmin tedavisinde de 6nemli miidahale
alanlarindan bir tanesi olabilecegini diisiindiirmektedir.

Tiim s6zii edilen baglantilar nedeniyle, travmatik cocukluk
deneyimleri bildiren ve aktif travma sonrast stress belirtisi
gosteren kimi yeme bozuklugu hastalarinda travma sonrasi
stress belirtilerinin tedavisinin de en az yeme bozuklugu
semptomlarinin tedavisi kadar 6nemsenmesinin gerektigi
anlagilmaktadir.

Ayrica analizlerde kadin katilimeilarin yeme bozuklugu
egilimi ve yasam doyumu Olgek puanlari agisindan
erkeklerden daha yiiksek ortalamalarla farklilagtigi
saptanmigtir. Yeme bozukluklar1 gliniimiizde her cinsten
bireyin gelistirebilecegi psikopatolojiler olarak tarif
ediliyor olsa da, halen bu psikopatolojilerin -6zellikle
Anoreksiya Nervoza gibi tipleri basta olmak {izere-
kadinlarda goriilme sikliginin g¢ogunlukla erkeklerden
daha fazla oldugu bilgisi dikkat ¢ekmektedir (American
Psychiatric Association, 2013). Mevcut caligmada elde
edilmis olan kadinlarda daha yiiksek yeme bozuklugu
egilimi bulgusu bununla uyumludur. Toplumsal cinsiyet
normlarmin  kadmnlardaki  etkilerinin g6z  Oniine
alinmasinin yeme bozukluklarinin kadinlarda daha yiiksek
oranda  gorlilmesi  durumuna 151k tutabilecegi
diistiniilmektedir. Erkeklerde daha diisiik yasam doyumu
bulgusunun da yine toplumsal cinsiyet normlari ile
baglantilandirilabilecegi diisiiniilmektedir. Ayrica, bu
caligmadaki erkek katilimecilarin g¢ocukluk ¢agi travma
Ozbildirimleri ile duygusal ihmal, fiziksel istismar ve
fiziksel ihmal agisindan daha yiiksek bildirimlerle
farklilagmasi da yasam doyumu diizeylerinin daha diigiik
olmastyla paralleldir.

Bu konuda toplumsal cinsiyet normlar1 temelinde ailelerin
erkek evlada daha farkli beklentiler ve roller yiikliiyor
olabilecegi, dolayisiyla erkek katilimcilarin daha yiiksek
diizeyde fiziksel istismar, duygusal ve fiziksel ihmal
seklindeki travmatik deneyimlerinin bunlarla ilgili
olabilecegi akla gelmektedir. Bu normlarin bi¢imledigi
toplumda biiyiimiis ebeveynlerin belki de kendi ge¢mis
ogrenmelerine dayanan ebeveynlik anlayisinin da bu
durumda pay1 olabilecegi diisiiniilmektedir.

Diger yandan, diisiik anne egitim diizeyinin daha fazla
duygusal ile fiziksel ihmal bildirimi ile ayrica yine daha
yiiksek yeme bozuklugu egilimi seklinde farklilagmalarla
iligkili oldugu saptanmigtir. Diisiik baba egitim diizeyi
bildiren katilimcilarin daha yiliksek diizeyde egitimli
babasi olanlara gore istatistiksel olarak anlamli bigimde
daha fazla fiziksel istismar bildirdigi gézlenmistir. Ozetle,
diisiik ebeveyn egitim diizeyinin ¢ocugun ihmal ve
istismar deneyimlerini olumsuz yonde etkiledigi, ayrica
katilimcilarda yeme bozuklugu egiliminin daha ¢ok olmast
ile de baglantili oldugu goriilmiistiir. Egitim diizeyi daha
diisiik olan ebeveynlerin yemek yemekle ilgili, beden
bicim veya agirhigr ile ilgili normlardan eleme
yapmaksizin etkilenerek bunlari evlatlarina aktardiklart ve
bunun da yeme bozuklugu psikopatolojilerinin s6z konusu
katilimcilarda daha yiiksek olusuyla ilgili olabilecegi
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sOylenebilir. Benzer bi¢imde daha diisiik egitim diizeyinin
kimi ihmal ve istismar boyutlarinda daha yiiksek
ozbildirimle iligkisi de, belki de diisiik egitim diizeyindeki
bu bireylerin, ebeveyn-cocuk iligkisinin nasil olmasi
gerektigi, neyin ihmal ya da istismar olabilecegi gibi
konulardaki bilgi eksiklikleri ile iliskili olabilecegi
diistiniilebilir.

Bulgular bir arada degerlendirildiginde, islevsel olmayan
aile ortaminin ve baglantili faktdrlerin bireylerin yetiskin
olduklart gelecek zamanlardaki sagligina olumsuz
etkilerinden s6z eden literatiirle paralellik gosterdikleri
anlagilmaktadir (Felitti et al., 2019).

Analizlerde katilimei gelir diizeylerine gore bildirilmis
travmatik deneyimler arasinda farklilagsma bulunmamistir.
Literatiirde diisiik gelir diizeyi bireysel risk faktorleri
arasinda bildirilmis olsa da (World Health Organization
[WHO], 2020), mevcut ¢alismada kategoriler sadece orta
ve iyi seklinde olugmus, diisiik gelir diizeyi bildiren
katilime1 olmamustir ve dolayistyla farklilik saptanamayist
gruplarin olusum bigimiyle de iliskilendirilebilir. Ebeveyn
egitim diizeyi ile katilimeciin mevcut ekonomik durumuna
iliskin verilerin katilimc1  yanitlarina baglh  olarak
hedeflenenden daha az kategori olusturmus olmasi da bir
kisithllik  olarak  diisiiniilebilir.  Dolayisiyla ~ daha
genellenebilir sonuglar icin gelecek arastirmalarda, bu
degiskenlere iliskin ¢esitli diizeyleri kapsayacak bigimde
kota 6rnekleme metodu ile ¢aligilmasi Onerilir.

Sonug¢

Bulgularin, zemin hazirlayan, tetikleyen ve siirdiiren
cesitli  faktorlerin  birbiriyle  farkli  bigimlerdeki
etkilesimlerine igaret ediyor olarak yorumlanmasi
miimkiindiir. Dolayisiyla bulgularm, yeme
bozukluklarinin ¢ok boyutlu modeliyle uyum igerisinde
oldugu soylenebilir. Bu calismada elde edilen analiz
sonuglarinin  bir arada degerlendirilmesiyle, islevsel
olmayan aile ortaminin yetiskin yasamdaki saglikla ve
psikopatolojilerle iliskisinin daha iyi anlagilmasinin
miimkiin olacag: diisiiniilmektedir. Yan1 sira bulgularin,
cevresel etkilerin ve bunlarin birbiriyle etkilesimlerinin
O6nemini ve Ozellikle c¢ocukluk ¢ag1  olumsuz
deneyimlerinin gelecekteki artmis psikopatoloji riskiyle
iliskisini ortaya koyan literatlirle uyumlu oldugu
goriilmektedir. Kimi bireylerin travmatik deneyim
geemigine ragmen psikopatoloji gelistirmemesi ise olasi
cesitli koruyucu faktorlerin varligina isaret etmekte ve
cocukluk ¢ag1 travmatik deneyimlerinin yol ac¢tig1 hasarin
cesitli etkiler/miidahalelerle geri cevrilebilirligine dair
umut vermektedir. Yeme bozukluklarinin ¢ok faktorli
karmasik etiyolojilerinin ve s6z konusu etkilesimlerin hem
Onleyici hem de klinik miidahaleler bakimindan
anlamlarinin 6nemli oldugu anlasilmaktadir. Dolayisiyla
cevre etkileri ve ¢esitli faktorlerin biyopsikososyal
boyutlar biitinii  igerisinde Dbirbiriyle etkilesimleri

bakimindan, heniiz acikliga kavusturulmamisg
mekanizmalar ~ agisindan gelecek arastirmalara
gereksinimin siirdiigii diigiiniilmektedir.
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