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 Öz 
 Ergenlik döneminden yetişkinliğe geçişte bireylerin, çeşitli rol dönüşümlerini gerçekleştirmeleri 

beklenmektedir. Her iki cinsiyet için de yetişkin rollerinin içeriği ve zamanlaması, dünyadaki sosyal, 
ekonomik ve kültürel değişimlerin bir parçası olarak önemli ölçüde değişmeye başlamıştır. Kadınlar 
daha fazla oranda iş gücüne katılım gösterirken; erkekler de daha fazla oranda aile yaşamı ve çocuk 
bakımında yer almaya başlamışlardır. Artık çoklu rollere sahip olma her iki cinsiyetin de roller 
arasında çatışma yaşamasına neden olmakla birlikte; günümüz genç yetişkinleri için halen evli ve 
çocuk sahibi olma daha iyi psikolojik sağlıkla ilişkili gözükmektedir. Ancak çatışmalı ve mutsuz 
evliliklerde, evliliğin sağladığı olumlu etkiler ortadan kalkmakta; tam tersine bireyin sağlığı üzerin-
de bozucu bir rol oynamaktadır. Rollerin içeriğinin yanı sıra zamanlaması da bireylerin psikolojik 
sağlığı ile ilişkilidir. Rolleri erken üstlenen bireyler, psikolojik sağlık, eş ve aile ilişkileri açısından 
daha dezavantajlı bir konuma sahipken; rolleri zamanında ve geç üstlenen bireyler, daha iyi psikolo-
jik sağlık ve yaşam koşullarına sahiplerdir. Bu gözden geçirme yazısının amacı, günümüz toplumla-
rında yetişkin rollerini üstlenme ve yetişkin rollerindeki zamanlamanın, bireyin psikolojik sağlığına 
etkilerinin değerlendirilmesidir. 

 Anahtar sözcükler: Yetişkin,evlilik,sağlığın sosyal belirleyicileri,ruh sağlığı. 
  

Abstract 
 In the transition from adolescence to adulthood, individuals are expected to undertake a variety of 

role transitions. The adult roles and their contents have begun to change for both genders as a part 
of social, economic and cultural changes in the world. As women began to join to the work force 
more, men’s involvement in family life and childcare increased. Although having multiple roles 
causes conflict between the roles for both genders nowadays, being married and having children 
still seem to be related to better psychological health for today’s early adults. However, these 
positive effects of marriage disappear in conflicting and unhappy marriages; and these marriages, 
on the contrary, damage the health of individuals. In addition to the content, the timing of the roles 
is also related to the psychological health of individuals. As adults who undertake the roles early 
have a disadvantaged position in terms of psychological health, marital and family relations, on the 
other hand, adults who undertake these roles on-time and lately have better psychological health 
and life conditions. The aim of this review is to assess the effects of undertaking adult roles and its 
timing on individuals’ psychological health in today’s societies. 

 Key words: Adult,marriage,social determinants of health,mental health. 
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İNSAN YAŞAMI; bireysel yeterlik düzeyinde, sosyal yaşantılarda, toplumsal konum ve 
görevlerdeki farklılaşmaya bağlı olarak çeşitli dönemlere ayrılmaktadır. Bu farklılaşma-
lar, bireyin biyolojik yaşının ötesine geçerek, sosyal yaş ayrımlarına neden olmaktadır. 
Daha ilkel toplumlarda insan yaşamı çocukluk, yetişkinlik ve yaşlılık gibi daha genel 
olarak dönemlere ayrılırken (Neugarten ve Neugarten 1986), modern toplumlarda ve 
bilim dünyasında ise insan yaşamı sosyal yaşantılardaki farklılaşmaya bağlı olarak daha 
fazla döneme ayrılmaktadır. Günümüz bilim insanları, yetişkinlik dönemini en temelde 
genç, orta ve ileri yetişkinlik olmak üzere üç döneme ayırarak incelemektedirler. Yirmi-
li, 30’lu yaşlar, genç yetişkinlik dönemi olarak tanımlanırken; 40’lı ve 50’li yaşlar, orta 
yetişkinlik dönemi; 60’lar ve sonrası ise ileri yetişkinlik dönemi olarak adlandırılmakta-
dır (Santrock 2011, Boyd ve Bee 2015). Bu dönemlerden genç yetişkinlik dönemi son 
yıllarda araştırmacıların daha fazla dikkatini çekmekte, yetişkinliğe geçişin nasıl gerçek-
leştiği özellikle “beliren yetişkinlik” kavramı çerçevesinde tartışılmaktadır (Arnett 2001, 
Cote ve Bynner, 2008). Bununla birlikte araştırmacıların ilgisini çeken diğer bir konu, 
yetişkin rollerinde zamanlamadır. Yetişkin rollerine geçişteki zamanlamanın, bireyin 
psikolojik sağlığına etkileri hem geçmiş yıllarda (Neugarten ve ark. 1965, Helson ve ark. 
1984, Rook ve ark. 1989), hem de 2000’li yıllar sonrasında araştırmacıların ilgisini 
çekmiştir (ör. Amuedo-Dorantes ve Kimmel, 2005, Umberson ve ark. 2010, Casad ve 
ark. 2012). Ülkemizde yapılan çalışmalarda ise beliren yetişkinlik konusunda çalışmalar 
yavaş yavaş artış göstermekle birlikte (ör. Eryılmaz ve Ercan 2010, Eryılmaz ve Atak 
2011, Atak ve ark. 2016), bilindiği kadarıyla özellikle 2000’li yıllar sonrasında değişen 
tarihsel, sosyal ve kültürel değerler çerçevesinde yetişkin rollerindeki zamanlamaya 
ilişkin çalışmalar sınırlıdır ve bu çalışmalardan da ancak birkaçında yetişkin rollerinde 
zamanlama ile psikolojik sağlık arasındaki ilişki ele alınmıştır (Özel 1997, Tezcan ve 
Coşkun 2004, Özyurt ve Deveci 2010, Aydemir 2011, Arı 2012, Soylu ve Ayaz 2013, 
Karacan 2014). Bu gözden geçirme yazısında ise bu rolleri yerine getirip, getirmemenin 
ve yetişkin rollerindeki zamanlamanın, bireyin psikolojik sağlığına etkileri ilgili literatür 
kapsamında tartışılacaktır. 

Bireylerin kendi yaşam süreçlerinde, yetişkin olabilmeleri için 10’lu yaşlardan sonra 
çeşitli rol dönüşümleri geçirmeleri beklenmektedir (Gauthier 2007). Ancak bireyde 
gelişimsel bir değişiklik olup, olmadığını açıklayan yaştan ziyade sosyal davranışlardaki 
değişikliklerdir (Goldberg 2014). Yirmili yaşların başında ya da ortasındaki sosyal dav-
ranışlardaki bu değişiklikler, daha çok kendini, hayatla ilgili daha fazla sorumluluk ve 
karar alma, toplumsal beklenti ve kurallara uyma ile göstermekte ve giderek bireylerin 
ergenlikten çıkarak, yetişkinliğe ulaşmalarında belirleyici rol oynamaktadır (Arnett 
2001, Gauthier 2007). Özellikle evlenme ve çocuk sahibi olma, hemen hemen tüm 
toplumlarda bireylerin yetişkin olarak algılanmalarına neden olan önemli sosyal rol 
dönüşümleridir (Arnett 2001). 

Birey, kendi ailesi, arkadaş grubu, popüler medya, sosyal medya gibi toplumun bir-
çok birimi aracılığıyla sık sık rol dönüşümlerine ilişkin sosyal baskıya maruz kalmaktadır 
(Goldberg 2014). Rol dönüşümleri toplumsal olarak beklendiği gibi, bireyin kendisi de 
bu sosyal görevleri yerine getirmeyi istemektedir. Neugarten (1979) bu süreci “sosyal 
saat” olarak tanımlamaktadır. Sosyal saat, bireyin evlenmek, çocuk yapmak veya kendi-
lerine bir kariyer kurmak gibi yaşam görevlerini yerine getirmesi beklenen zaman dili-
midir. Bu zaman dilimleri her toplumun kendi değer ve normlarına göre belirlenir. 
Bireyler, toplumdaki diğer bireyler ve arkadaşlarıyla kendilerini karşılaştırarak, toplum-
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sal beklentileri karşılayıp karşılamadıklarını değerlendirirler. Bu değerlendirme, yaşam 
görevlerindeki zamanlamaya ya da gecikmeye bağlı olarak, kendilerini başarılı ya da 
başarısız görmelerine ve diğerlerinin bu durumu olumsuz değerlendireceğini düşünmeye 
neden olabilmektedir (Neugarten ve Neugarten 1986, Goldberg 2014). Billari ve arka-
daşları (2011) farklı ülkelerde yaptıkları çalışmada, sosyal rollere ilişkin yaş sınırları 
konusunda bireylerin algılarını değerlendirmişler; sosyal rollere ilişkin baskıyı, erkekler-
den çok kadınların hissettiğini belirtmişlerdir.  

Geçmiş yıllardan günümüze yetişkinliğe geçişin zamanlaması ve tanımlaması gide-
rek değişmiştir (Gauthier 2007). 1960’lı ve 1970’li yıllarda yapılan çalışmalar, yetişkin 
rollerindeki doğru zamanlamaya dair bireylerin algılarının, günümüzdekinden daha 
erken olduğunu gösterirken; yaşam olaylarında gecikmenin ise krize neden olabileceği 
öne sürülmüştür. Krizin ortaya çıkmasının birincil nedeni, toplumsal beklentiler teme-
linde kendini diğerleriyle karşılaştırarak, başarısız algılamadır (Neugarten ve ark. 1965, 
Neugarten 1979). Kadınların 1960’lı yıllardan itibaren giderek daha fazla oranda iş 
gücüne katılımı, aile yapısındaki değişimler ve uzun ömürlülüğün artması gibi nedenler, 
yaşam olaylarının zamanlamasında değişikliğe neden olmuştur. Özellikle, kadınların 
eğitim seviyelerinin ve iş gücüne katılımlarının artmasının bir sonucu olarak, dünyada 
birçok ülkede doğurganlık oranlarında düşüş, evlilik ve ilk doğum yaşında yükselme 
görülmeye başlanmıştır. Kadınlar artık hem kariyerlerinde yükselmek istemekte, hem de 
çocuk sahibi olmak istemektedirler (Neugarten ve Neugarten, 1986, East-West Center 
2002, Peake ve Harris 2002, Amuedo-Dorantes ve Kimmel 2005). Günümüzde pek 
çok kadın, iş yaşantısının talepleri ile etkili bir şekilde başa çıkarak, kariyerlerinde iyi 
noktalara gelebilmek amacıyla hem çocuk sahibi olmayı ertelemek durumunda kalmakta 
(Amuedo-Dorantes ve Kimmel 2005), hem de ev ve iş yaşantısı arasındaki çatışmalar-
dan dolayı daha az sayıda çocuk sahibi olmak istemektedir (Akça ve Ela 2012). Ancak 
eşlerinin çocuk bakımına katılmaları ve bu rolden memnun olmaları durumunda, kadın-
lar daha fazla sayıda çocuk sahibi olmak istemektedirler (Neyer ve ark. 2013). 

Sosyal rollerdeki evrilme sadece kadınlar için değil, erkekler için de olmuş; özellikle 
1980’li yıllardan itibaren babalık temsili değişmeye başlamıştır. Ekonomik yapıdaki 
değişimlerle işsizlik oranları artarken, düşük maaş politikalarının sürdürülmesi, babala-
rın “eve ekmek getiren” rollerini zayıflatmış (Settersten ve Cancel-Tirado 2010); buna 
paralel kadınların eğitim seviyesinin artması ve iş dünyasında daha fazla yer almaları ile 
artık geleneksel, eve ekmek getiren baba figürü yerine daha az otoriter, çocuklarıyla 
daha fazla ilgilenen, bakım veren babalık rolü sosyal yaşamda yerini almaya başlamıştır 
(Lamb 2000, Hoffnung 2004, Goldberg 2014). Bu kapsamda zaman içinde geleneksel 
rollerin dışına çıkarak, kadınlar ev dışında daha fazla rol almaya başlarken; erkeklerden 
evin geçiminin yanı sıra çocuk bakımına da katılmaları ve ev içinde daha fazla rol alma-
ya başlamaları beklenmektedir (Settersten ve Cancel-Tirado 2010). Yapılan araştırmalar 
kadının halen çocuk bakımında birincil role sahip olduğunu ve bu görev için daha fazla 
zaman geçirdiğini göstermekle birlikte (Wilson ve Prior 2011, Lang ve ark. 2014); 
erkeklerin özellikle son otuz yılda çocuklarıyla geçirdikleri süre giderek artış göstermiştir 
(Bianchi ve Milkie 2010). Kadınlar ev ve iş rollerini dengelemeye çalışırken, aynı çaba 
erkekler için de söz konusu olmuştur (Goldberg 2014). 

Çok sayıda ülkede yapılan çalışmalar, dünyada hem evlilik (Horwitz ve ark. 1996, 
Retherford ve ark. 2001, Amin ve Al-Bassusi 2004, UNECE 2015) hem de doğurgan-
lık yaşının giderek yükseldiğine işaret etmektedir (Benzies ve ark. 2006, Isen ve Steven-
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son 2010, Brand ve Davis 2011). Benzer şekilde Türkiye’de de evlilik yaşı yükselirken 
(TUİK 2006, 2014); halen en fazla doğum hızı 25-29 yaşları arasında görülmekle bir-
likte, 30-34 yaşları arasında gerçekleşen doğum oranlarında ise diğer yıllara göre % 25 
oranında artış olduğu rapor edilmiştir (TUİK 2013). Çocuk sahibi olmanın ertelenmesi, 
evliliğin de ertelenmesi ile ilişkilidir. Bireyler artık çocuk sahibi olmak istediklerinde 
evlenmeyi tercih etmektedirler (Lightbody 2011). Geçmiş yıllardaki daha belirgin ve 
bireyler arasında daha güçlü ortak görüş içeren ideal evlenme ve ebeveyn olma yaşı 
(Neugarten ve ark. 1965), günümüzde bireyler arasında daha fazla farklılık göstermekle 
birlikte, giderek yükseliyor gibi gözükmektedir (Benzies ve ark. 2006, Brand ve Davis 
2011). Aynı zamanda bu sosyal değişimin bir parçası olarak birçok ergen, geçmişe göre 
üzerinde daha az sosyal baskı hissetmekte; yetişkin rollerini üstlenmeyi ertelemektedir 
(Arnett 2000, Benzies ve ark. 2006). Bu kapsamda birincil yetişkin rolleri olarak evlen-
mek ve çocuk sahibi olmak bireyin yaşamını nasıl etkilemektedir? Bu rollerdeki zaman-
lama, bireyin psikolojik sağlığı ile ilişkili midir? Aşağıda sırasıyla bu sorular, ilgili litera-
tür kapsamında tartışılacaktır. 

Evlenmek ya da Evlenmemek Bireyi Nasıl Etkiler? 
Toplumsal açıdan beklenilen bir yetişkin rolü olarak evlenmek bireyin yaşantısını nasıl 
etkilemektedir? Araştırmalar, evliliğin çeşitli açılardan bireylerin yaşamındaki yararlı 
sonuçlarla ilişkili olduğunu ortaya koymaktadır. Evli bireylerin, evli olmayanlara göre 
daha iyi psikolojik sağlık (Kendig ve ark. 2007), daha iyi fiziksel sağlık (Wilson ve 
Oswald 2005, Kendig ve ark. 2007, Niedhammer ve ark. 2013), uzun ömürlülük (Waite 
ve Lehrer 2003, Wilson ve Oswald 2005), daha yüksek iyilik hali (Soons ve Liefbroer 
2008), daha yüksek mutluluk düzeyi (Myers ve Diener 1995, Vanassche ve ark. 2013), 
daha yüksek yaşam doyumu (McQuillan ve ark. 2007), daha mutlu cinsel yaşam (Waite 
ve Lehrer 2003), daha az riskli davranışlar (Waite 1995), daha yüksek benlik saygısı 
(Elliott 1996) ve daha iyi ekonomik koşullara sahip oldukları rapor edilmiştir (Waite ve 
Lehrer 2003). Aynı zamanda Mazur ve Michalek (1998) evli erkeklerin, daha az saldır-
ganlık düzeyi açısından önemli bir hormonal gösterge olarak daha düşük testesteron 
düzeyine sahip olduğunu belirtirken, yapılan diğer çalışmalarda da evli bireylerin, evli 
olmayan bireylere suça karışmalarının daha az olası olduğu bulunmuştur (Sampson ve 
ark. 2006, King ve ark. 2007). 

Evliliğin sağladığı bu çok sayıda yararın temelinde psikolojik ve sosyal destek meka-
nizmaları rol oynuyor gibi gözükmektedir. Evlilik, kişinin başkaları tarafından önem-
senme ve değer görme konusundaki ihtiyaçlarını gidermede önemli bir duygusal destek 
sağlamaktadır. Evli bireyler, kendisininkinin yanı sıra eşinin aile ve arkadaş ağına da 
sahip oldukları için daha fazla sosyal desteğe ulaşabilmektedirler. Tüm bunların yanı 
sıra evliliğin, bireylere daha sağlıklı davranışlar göstermeleri konusunda benlik kontrolü 
sağlaması, yaşamın bir anlamlı olduğu duygusu vermesi, daha düzenli bir yaşam sür-
dürmeyi ve başkalarına karşı sorumluluk hissetmeyi sağlaması ve stresli durumlarda eşin 
sosyal desteğine sahip olunması gibi nedenlerle hem fiziksel hem psikolojik sağlık üze-
rinde olumlu etkileri bulunmaktadır (Waite 1995, Elliott 1996, Waite ve Lehrer 2003, 
Hawkins ve Booth 2005). Aynı zamanda kadınlar, eşlerinin daha sağlıklı yaşamaları 
konusunda, onları kontrol edici bir görev üstlenebilmektedirler (Umberson 1992). Bazı 
araştırmacılar ise evli insanların, evli olmayan insanlara göre daha mutlu oldukları görü-
şüne karşı çıkmakta, mutlu insanların evlenmeyi daha fazla tercih ettiklerini ve daha 
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mutlu insanların da eş olarak seçilmelerinin daha olası olduğunu ileri sürmektedirler 
(Mastekaasa 1992, Stutzer ve Frey 2005). 

Evliliğin olumlu etkileri ileri yaşta da sürmektedir. Evli yaşlı bireyler, diğer yaşlılara 
göre fiziksel, psikolojik ve sosyal açıdan daha avantajlı bulunmuştur (Kalogirou ve 
Murphy 2006). Evli bireyler, daha düşük depresyona sahiplerken (Bisschop ve ark. 
2004), kanser gibi kronik hastalıklarla daha iyi başa çıkmaktadırlar (Kravdal ve Syse 
2011). Evli olmayan yaşlı erkekler, evli olmayan yaşlı kadınlara göre daha fazla yalnızlık 
rapor ederken (Pinquart 2003), eğitim düzeyi, yalnızlık konusunda koruyucu rol oyna-
maktadır. Yüksek eğitim düzeyine sahip olan, bekar yaşlı bireyler daha az yalnızlık ve 
stres düzeyine sahiplerdir (Bishop ve Martin 2007). 

Evliliğin yaşam boyu olumlu etkilerinin yanı sıra birçok ülkede yapılan çalışmalar, 
yaşam boyu evlenmeyen bireylerin sayısının geçmiş yıllara göre arttığını göstermektedir 
(Zuanna ve ark. 1998, Retherford ve ark. 2001, Jones 2012). Kariyerine devam etmek 
isteme, çalışma koşullarının esnek olmaması, evliliğin getirdiği mali yüksek nedeniyle 
ekonomik olarak hazır olmama, boşanma oranlarının artması gibi nedenler bireylerin 
evlenmek istememeleri ya da evlenmeyi ertelemelerinin önemli nedenlerindendir (Ret-
herford ve ark. 2001, Jones 2012). Yapılan çalışmalarda hiç evlenmemiş kişilerin, evli 
kişilere göre daha yüksek depresyona (Strine ve ark. 2008a, 2008b), anksiyeteye (Strine 
ve ark. 2008b) ve yalnızlığa (Peters ve Liefbroer 1997) sahip oldukları bulunmuştur. 
Hiç evlenmemiş kişilerle, boşanmış, ayrılmış ya da dul kişiler karşılaştırıldıklarında, bazı 
çalışmalarda aralarında bir fark bulunmazken (Strine ve ark. 2008a, 2008b), diğer ça-
lışmalarda, hiç evlenmemiş kişilerin daha düşük yalnızlığa (Peters ve Liefbroer 1997) ve 
daha düşük depresyona (Copeland ve ark. 2004) sahip oldukları bulunmuştur. 

Evlilik Her Zaman Olumlu Sonuçlarla İlişkili midir? 
Çok sayıda araştırma, evliliğin, bireyler için yararlı sonuçları olduğunu ortaya koymakla 
birlikte, bazı araştırmacılar ise evli olup olmamanın ötesinde, nasıl bir evliliğe sahip 
olunduğunun önemine işaret etmektedir. Sık sık çatışma yaşanan, mutsuz bir evliliğe 
sahip olma, bireylerin hem fiziksel hem de psikolojik sağlığını olumsuz etkilemektedir 
(Hawkins ve Booth 2005, Fan ve ark. 2015). Williams (2003) evli bireylerin;  boşanmış, 
dul ve hiç evlenmemiş bireylere göre daha yüksek iyilik haline sahip olduklarını; ancak 
bu avantajın mutlu evlilikler için geçerli olduğunu, evli olmayan bireylerin, mutsuz 
evliliğe sahip olan bireylere göre iyilik hallerinin daha yüksek olduğunu belirtmiştir. 
Mutsuz evliliklerin olumsuz etkisi kadınlar için daha fazla gözükmektedir. Düşük evlilik 
doyumuna sahip olan kadınlar, aynı durumdaki erkeklerle karşılaştırıldıklarında, kadın-
lar daha fazla fiziksel ve psikolojik sağlık problemlerine sahiplerdir (Levenson ve ark. 
1993).   

Bazı araştırmacılar ise evliliğin yararını cinsiyetler arası farklılıklar açısından incele-
mişlerdir. Cinsiyet açısından bakıldığında, kadın ve erkeklerin iyilik hali üzerinde evlili-
ğin etkisinin eşit olduğuna dair bulgular bulunmakla birlikte (Williams 2003), bazı 
araştırmacılar evliliğin özellikle erkeklerde daha olumlu sonuçlarla ilişkili olduğunu 
rapor etmiştir (Niedhammer ve ark. 2013). Chipperfield ve Havens (2001) ise ileri 
yetişkinlik dönemindeki bireylerle yaptıkları yedi yıllık boylamsal çalışmada, çiftlerin 
yaşam doyumlarını karşılaştırmışlar; erkeklerin yaşam doyumları artarken, kadınların 
düştüğünü belirtmişlerdir. Eş kaybı durumunda her iki cinsiyetin de yaşam doyumu 
düşerken, bu düşme erkeklerde daha fazladır. Eğer bu süreçte yeni bir eş bulurlarsa 
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erkeklerin yaşam doyumu artarken, kadınlar için aynı sonuç bulunmamıştır. Evliliğin 
erkeklere göre kadınlarda daha olumsuz sonuçlarla ilişkili olması, kadınların anne, eş, 
çalışan gibi birden fazla rolü aynı anda üstlenmelerinden kaynaklanması olasıdır. Aşırı 
rol yüklemesi, kadınlar için zorlayıcı olabilmekte ve daha fazla duygusal problem yaşa-
malarına neden olmaktadır. Bu nedenle birden fazla role sahip olan evli kadınlar, evli 
erkeklere göre iyilik hali açısından daha dezavantajlı durumdadır (O’Laughlin ve Bisc-
hoff 2005, Glynn ve ark. 2009). Eş rolünün yanı sıra çalışan ve ebeveyn rolüne sahip 
olan kadınlarda, erkeklere göre depresyon ve anksiyete düzeyi daha yüksektir (Rosenfi-
eld 1989). Ancak çoklu role sahip olma, orta yetişkinlikte avantaja dönüşüyor gibi 
gözükmektedir. Çoklu role sahip olan orta yetişkinler, daha iyi fiziksel sağlığa sahipler-
dir (Moen ve ark. 1992, McMunn ve ark. 2006).  

Evlilik yaşantısının kalitesi, ebeveynlik yaşantısının kalitesi ile de ilişkilidir (Durrett 
ve ark. 1986, Coiro ve Emery 1998). Evlilikteki mutluluk düzeyi arttıkça, ebeveynlik 
doyumu da artmaktadır (Rogers ve White 1998). Tam tersine evlilikteki gerilim, anne-
nin ebeveynliğine bakışını ve ebeveynlik rolüyle başa çıkmasını olumsuz olarak etkile-
mektedir. Zor kişilik yapısına sahip bir eşe sahip olma, daha olumsuz ebeveynlik yaşan-
tısı ile ilişkiliyken, aktif ve katılımcı eşe sahip olma, ebeveynlik yaşantısını olumlu olarak 
etkilemektedir (Paris 1998). Bununla birlikte evlilikteki doyumun, ebeveyn doyumu ile 
ilişkisi kadınlara göre erkekler için daha güçlüdür (Coiro ve Emery 1998, Rogers ve 
White 1998). 

Çocuk Sahibi Olmak Bireyi Nasıl Etkiler? 
Evliliğin ardından yetişkinliğe geçişte önemli bir dönüm noktası olarak kabul edilen 
diğer bir rol değişikliği çocuk sahibi olmadır (Arnett 2001). Evlilikle ilişkili araştırma 
sonuçlarına benzer şekilde araştırmalar, çocuk sahibi olmanın olumlu etkilerine ilişkin 
sonuçlar ortaya koymuştur. Çocuğu olan bireyler, olmayanlara göre daha iyi fiziksel ve 
psikolojik sağlığa sahiplerdir. Çocuğu olan kadınların, olmayan kadınlara göre daha az 
yaşam stresine, daha az sağlık problemlerine (McDonough ve ark. 2002), daha yüksek 
yaşam doyumuna (McQuillan ve ark. 2007), daha yüksek yalnızlığa ve daha düşük 
depresyona (Koropeckyj-Cox 2002) sahipken; çocuğu olan babaların da olmayan baba-
lara göre daha iyi psikolojik sağlığa sahip oldukları bulunmuştur (Helbig ve ark. 2006). 
Bu durumun ebeveyn olduktan sonra daha sorumlu davranışlar göstermek zorunda 
hissetme ile ilişkili olması olasıdır. Erkekler, baba olduktan sonra genel olarak daha 
olgun ve sorumluluk sahibi olmakta; daha az risk almaktadırlar (Settersten ve Cancel-
Tirado 2010). Birçok baba hem doğum öncesinde hem de doğum sonrasında sigara 
içme, aşırı alkol kullanımı, tehlikeli sporlara katılma gibi riskli davranışlarını azaltmakta 
(Settersten ve Cancel-Tirado 2010), doğum sonrasında daha temkinli hale gelmektedir-
ler (Goldberg 2014). Bu olumlu etki ileri yaşlarda da sürmekte; yetişkin çocuğu olan 
yaşlı bireyler, çocuğu olmayan yaşlı bireylerle karşılaştıklarında daha az sağlıklarını 
olumsuz etkileyecek davranışlara sahiplerdir. Yetişkin çocukların, ebeveynlerinin sağlık-
larını izleyerek sosyal kontrol sağlamaları da olasıdır (Kendig ve ark. 2007). Çocuğu 
olan ve olmayan bireyler orta ve ileri yaşta karşılaştırıldıklarında, çocuğu olan kadınlar, 
olmayan kadınlara göre daha yüksek yaşam doyumu ve benlik saygısına sahiplerken; 
depresyon ve yalnızlık açısından fark bulunmamıştır. Erkekler açısından ise tüm değiş-
kenler açısından çocuğu olan ve olmayan bireyler arasında fark bulunmamıştır (Hansen 
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ve ark. 2009). Helbig ve arkadaşları (2006) ise ebeveyn olmanın bireyin yaşamındaki 
olumlu etkilerinin, erkeklere göre kadınlar için daha güçlü olduğunu ileri sürmüşlerdir. 

Bu bulgularla birlikte ebeveyn olmanın bireyin yaşamına etkileri konusunda araş-
tırma bulguları her zaman tutarlı değildir. Bazı araştırmacılar tam tersine ebeveyn ol-
manın iyilik hali ile olumsuz olarak ilişkili olduğunu belirtmişlerdir (ör. Elliott 1996, 
Nomaguchi ve ark. 2005). Çocuk sahibi olma bireyin yaşam tarzı, dünyaya bakışı, part-
neri ile ilişkisi ve sosyal yaşamında önemli değişikliklere neden olduğu için çoğu birey 
bu yeni yaşantılara uyum sağlamakta zorluk çekmektedir. Doğumun ardından ebeveyn-
ler yaşam düzeninin radikal bir biçimde değişmesi, özgürlüğün kısıtlanması, partnerle 
ilişkinin ve cinsel yaşamın sekteye uğraması nedeniyle uyum sorunları yaşayabilmekte-
dirler (Genesoni ve Tallandini 2009). Çocuğun aileye katılmasının ardından eşlerin 
evlilik doyumu düşmekte, birlikte ortak aktivitelere katılma ve olumlu etkileşimlerde 
bulunma olasılığı azalmaktadır (MacDermid ve ark. 1990). Çocuğun aile katılımı ile 
beraber çocuğun bakımı ve onunla ilgilenme nedeniyle bireyin iş yükü artmakta, yaşa-
mın diğer alanları için birey daha az zamana sahip olmakta ve roller arasında çatışma 
yaşayabilmektedir. Aynı zamanda çocuğun giderlerinin karşılanması da ekonomik yükü 
arttırmaktadır. Tüm bu koşullar, çocuklu bireylerin daha fazla stres yaşamasına neden 
olabilmektedir (Mclanahan ve Adams 1987, Ross ve ark. 1990, Elliot 1996). Aynı 
zamanda bireyler, ev, çocuk ya da iş sorumlulukları nedeniyle kendilerine yeterince 
zaman ayıramadıklarını düşünmekte, yaşam doyumları düşmektedir. Kendine yeterince 
zaman ayıramamanın yaşam doyumunu olumsuz etkilemesi kadınlara göre erkekler için 
daha güçlüdür (Nomaguchi ve ark. 2005). Babaların bu yeni role adapte olmaları ve 
doyum almalarında, diğer yaşam alanlarındaki yaşantılarını sürdürebilmeleri önemli 
gözükmektedir. McVeigh ve arkadaşları (2002), babaların, sosyal ve toplumsal aktivite-
lere katılabilmelerinin ve iş performansını koruyabilmelerinin, babalık rolünden alınan 
doyumla olumlu olarak ilişkili olduğunu rapor etmişlerdir. Vanassche ve arkadaşları 
(2013) ise çocuk sahibi olmanın mutluluk düzeyi ve aile hayatından memnun olma ile 
ilişkili olmadığını belirtmişler; bu durumu, ebeveyn olmanın olası olumlu ve olumsuz 
etkilerinin birbirlerini dengelemiş olabileceği ile açıklamışlardır. 

Ebeveyn olma özellikle çalışan anne-babaları daha fazla zorlayabilmektedir. Çoğu 
ebeveyn, ev ve iş yaşantıları arasında çatışma yaşamaktadır. Yaşanan çatışmalar annenin 
iyilik halini olumsuz etkilediği gibi evlilik doyumuna ve ebeveynlik kalitesine de zarar 
vermektedir (Aycan ve Eskin 2005). Ev ve işyeri arasında yaşanan çatışmalar annenin iş 
performansını da olumsuz etkilemekte, tükenmişlik yaşamasına neden olmaktadır. 
Anneler rol çatışmasıyla başa çıkabilmek için daha az saat çalışmak ya da işten ayrılmak 
durumunda kalmaktadırlar (Bianchi ve Milkie 2010). Çocuğun hastalanması gibi du-
rumlarda rol çatışması yaşamak kaçınılmaz olmakla birlikte bazı anneler, bu durumu 
daha fazla yaşamaktadırlar (Goldberg 2014). Özellikle daha uzun saat çalışan anneler 
daha fazla ev ve iş çatışması yaşarken; evlilik ilişkileri daha fazla zarar görmektedir 
(Rogers 1996). Aynı zamanda küçük çocuğu olan kadınlar daha fazla iş ve ev yaşantısı 
arasında çatışma yaşamakta; buna karşın ev işlerine ilişkin yardım alma, daha az çatışma 
yaşamalarına yardımcı olmaktadır (Jansen ve ark. 2003). Çalışan anneler çocuklarına 
karşı sorumluluklarını yerine getirmede başarısız olduklarını düşünerek hem suçluluk 
duygusuyla hem de aynı anda çocukları, eşleri, anne-babaları, arkadaşları, iş arkadaşla-
rından gelen taleplerle başa çıkmaya çalışmaktadırlar (Elvin-Nowak 1999). Bu çok 
yönelimli hayat nedeniyle çocuğuyla yetersiz zaman geçirdiğini düşünen annelerin 
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yaşam doyumlarının daha düşük olduğu görülürken; babalar için ise böyle bir ilişki 
bulunmamıştır (Nomaguchi ve ark. 2005).  

Buna karşın babalar da anneler gibi rol çatışması yaşamakta; doğumun ardından ye-
ni babalık rolünün getirdiği gereklilikleri yerine getirmek, yeni benlik imajlarına alışmak 
için çabalarken; aynı zamanda hem kişisel ihtiyaçları hem de iş yaşantısının talepleriyle 
başa çıkmaya çalışmaktadırlar (Genesoni ve Tallandini 2009). Ev ve iş yaşamı arasında-
ki çatışmalar babaların da iyilik haline ve aile yaşamına zarar vermektedir (Aycan ve 
Eskin 2005). İş arkadaşları ya da amirle olumsuz ilişkiler daha fazla çatışma yaşama ile 
ilişkiliyken; tam tersine onların sosyal desteğine sahip olma, daha az çatışma yaşamaya 
yardımcı olmaktadır (Jansen ve ark. 2003, Aycan ve Eskin 2005). Aynı zamanda doğum 
öncesinde depresif duygu duruma sahip olan babaların, doğum sonrasında rol çatışması 
yaşaması daha olasıdır (Goldberg 2014). 

Ebeveynlik yaşantısına ilişkin zorluklar sadece rol çatışmasından kaynaklanmamak-
ta; ebeveyn ile çocuk arasındaki ilişkinin niteliği ve çocuğun çeşitli özellikleri, ebeveyn 
olmanın bireyin yaşantısı üzerindeki sonuçlarını değiştirmektedir. Ebeveynin çocuğuyla 
ilişkisinin kalitesi, ebeveynin psikolojik sağlığı ile olumlu olarak ilişkilidir (Umberson ve 
ark. 2010). Benzer etki daha sonraki yıllar için de bulunmuştur. Çocuklarıyla olumsuz 
bir ilişkiye sahip olan orta ve ileri yetişkinlik dönemindeki bireyler, daha düşük iyilik 
haline, daha yüksek depresyon ve yalnızlık düzeyine sahiplerdir (Koropeckyj-Cox 
2002). Aynı zamanda çocuğun çeşitli özellikleri de ebeveynin iyilik haline etki etmekte-
dir. Özellikle çocuğun yaşının küçük olması, ebeveynlerin psikolojik sağlığını olumsuz 
olarak etkilemektedir (Evenson ve Simon 2005). Küçük çocuğun bakımına ilişkin so-
rumluluklar, bu nedenle daha fazla zaman baskısı hissetme ve ev ile iş yaşantısı arasında 
kalma, aynı zamanda eşle, çocuğa yaklaşım, bakım konusunda anlaşmazlıklar yaşama, 
küçük çocuğa sahip ebeveynlerin yaşamını daha fazla zorlaştırabilmektedir (Umberson 
ve ark. 2010). Onüç yaşından küçük çocuğa sahip olan bireylerin evlilik doyumu, çocu-
ğu olmayan bireylere göre daha düşüktür (Orbuch ve ark. 1996). Çocuğun bir başka 
özelliği olarak davranış problemlerine sahip olması da annenin hem fiziksel sağlığını 
(Eisenhower ve ark. 2013) hem psikolojik sağlığını (Mash ve Johnston 1983, Huhtala 
ve ark. 2014) tehdit etmektedir. Bagner ve arkadaşları (2013) ise ebeveynin depresyo-
nunun ve çocuğun davranış problemlerinin karşılıklı olarak birbirlerini etkilediğini 
belirtmişlerdir.  

Ebeveyn ile çocuk arasındaki ilişki ve çocuğun çeşitli özelliklerinin yanı sıra ebevey-
nin çeşitli sosyodemografik özellikleri de iyilik halleri üzerinde belirleyici rol oynamak-
tadır. Annenin bekar olması da psikolojik sağlığını olumsuz etkilemektedir. Bekar 
anneler, evli annelere göre daha fazla depresyon ve strese sahiplerdir (Cairney ve ark. 
2003). Tek başına ebeveynlik görevi yürüten anneler, normalde iki ebeveynin kaldıraca-
ğı mali, psikolojik ve fiziksel sorumlulukları tek başlarına yerine getirmek zorunda 
kalmakta; özellikle de yeterli mali ve psikolojik desteğe sahip olmamaları durumunda 
hem kendileri hem de çocuklarıyla ilgili daha fazla sorun yaşamaktadırlar (Jenkins 
1995). Ekonomik problemler de ebeveynlerin ruh sağlığını olumsuz etkilemektedir. 
Düşük sosyoekonomik statüye sahip anneler daha fazla depresyona sahipken, bebekle-
rinde stres hormon düzeyinin daha yüksek olduğu bulunmuştur (Lupien ve ark. 2000, 
Beck 2001). Düşük sosyoekonomik statüye sahip olan aileler, daha ciddi mali ve çevre-
sel stres kaynaklarına sahip oldukları için bu durum ebeveynlik kalitelerini olumsuz 
etkilemektedir (Clark ve Ladd 2000). 
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Çocuk Sahibi Olmamak Bireyi Nasıl Etkiler? 
Günümüzde evlilik yaşantısında değişimlere paralel olarak çocuk sahibi olma konusun-
daki eğilimler de değişmeye başlamıştır (Lightbody 2011). Bu kapsamda bazı yetişkinler 
için çocuk sahibi olmama daha fazla tercih edilen bir seçenek haline gelmiştir. Uluslara-
rası düzeyde de çocuk sahibi olmamanın, giderek artış gösteren bir eğilim olduğu gö-
rülmektedir. İngiltere, ABD ve Avusturalya’da yapılan çalışmalarda 30 yaş üstü çocuk 
sahibi olmayan kadınların sayısı giderek artış göstermektedir (Rich ve ark. 2011).  

İleri yaş, bekar olma, sağlığın kötü olması ve mali zorluklar yaşama, bireylerin çocuk 
sahibi olmak istememelerinde belirleyici rol oynamaktadır. Mali problemler erkeklerin 
çocuk sahibi olma isteğini olumsuz etkilerken; sağlık problemleri kadınların çocuk 
sahibi olma isteğini olumsuz etkilemektedir (Gray ve ark. 2013, Neyer ve ark. 2013). 
Eğitim seviyesinin yüksek olması, çocuk sahibi olmak istemekle olumsuz olarak ilişkili-
dir (Goldberg 2014). Cinsiyet rolleri konusunda daha eşitlikçi tutuma sahip olan ve 
çocuk sahibi olduğunda çocuk bakımına ilişkin yeterince destek alamayacağını düşünen 
kadınların çocuk sahibi olmak istememesi daha olasıdır. Tam tersine eşitlikçi tutuma 
sahip olan erkekler, bu konuda eşlerine destek olmayı düşündükleri için geleneksel 
erkeklere göre daha fazla çocuk sahibi olmak istemektedirler (Kaufman 2000). Aynı 
zamanda yoğun çalışma temposu, kariyerine odaklanmak isteme, ev ve iş yaşantısı 
arasında çatışma yaşamak istememe gibi nedenler de çocuk sahibi olmak istememe de 
belirleyici olabilmektedir (Jones 2012). Hewlett (2002) başarılı bir kariyere sahip 41-55 
yaşları arasındaki kadınların % 49’unun çocuk sahibi olmadıklarını, aslında büyük çocu-
ğunun ise çocuk özlemi duyduklarını; aynı rakamın erkeklerde ise sadece % 19 olduğu-
nu belirtmiştir. 

Çocuk sahibi olmayan bireylerin, yetişkinler dünyasında önemli bir sosyal baskıyla 
başa çıkmaları gerekmektedir (Remennick 2000, Cousineau ve Domar 2007). Bir çocu-
ğun annesi olmayan kadınlar üzgün, çaresiz ya da bencil ve sapkın olarak değerlendiril-
mektedir (Letherby 2002). Diğer taraftan kendi isteğiyle çocuk sahibi olmayan bireyler 
mutlu olsalar da kendilerini hem cinslerinin yaratmış oldukları anneler dünyasına “ya-
bancı” hissedebilmektedirler (Koert 2013). Yukarıda da özetlendiği gibi bazı araştırma-
lar çocuk sahibi olan bireylerin daha iyi psikolojik ve fiziksel sağlığa sahip olduklarını 
(ör. McDonough ve ark. 2002, Helbig ve ark. 2006) ve çocuk sahibi olmayan bireylerin 
ise daha olumsuz bir iyilik haline sahip olduklarını ortaya koyarken (Zhang ve Hayward 
2001, Koropeckyj-Cox 2002); diğer taraftan çocuk sahibi olmayan pek çok kadının 
mutlu bir yaşama sahip olduğu (Benzies ve ark. 2006), ileri yetişkinlikte de iyilik halleri 
açısından diğer bireylerle aralarında bir fark bulunmadığı gösterilmiştir (Beckman ve 
Huser 1982). İlgili diğer literatür bulguları göz önünde bulundurulduğunda, bireyin 
iyilik hali üzerinde doğrudan çocuk sahibi olup olmamanın rol oynamasından öte, 
bireyin bazı kişisel ve sosyal özelliklerinin aracı rol oynaması olası gözükmektedir. İlk 
olarak bireyin çalışıyor olması, infertilitenin neden olabildiği düşük yaşam doyumunda 
koruyucu bir rol oynamaktadır. Çalışan infertil bireylerle, çocuk sahibi olan bireylerin 
yaşam doyumları arasında fark bulunmamaktadır (McQuillan ve ark. 2007).  

İkinci olarak bireyin sosyal desteğe sahip olup olmaması, çocuk sahibi olup olmadan 
daha önemli gözükmektedir. Kişinin yaşamında eş rolüne sahip olması, depresyon ve 
anksiyete açısından koruyucu bir etkiye sahipken, ebeveyn rolü açısından aynı sonuç 
bulunmamıştır (Plaisier ve ark. 2008). Eşini kaybetmiş ve çocuğu olan kadınlar; eşini 
kaybetmiş ve çocuğu olmayan kadınlara göre daha yüksek bir iyilik haline sahipken; evli 
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olup, çocuğu olmayan kadınlarla aralarında iyilik hali açısından bir fark bulunmamıştır 
(Bram 1984). Benzer şekilde Koropeckyj-Cox ve arkadaşları (2007) çocuk sahibi olma-
yan evli kadınlarla, çocuk sahibi olan evli kadınlar arasında bir fark bulmazken, çocuk 
sahibi olmayan bekar kadınların daha fazla oranda depresyon ve yalnızlık düzeyine sahip 
olduklarını rapor etmişlerdir.  

Çocuk sahibi olmayan bireyler arasında farklılık yaratan üçüncü bir nokta bireylerin 
bu konuya ilişki algılarıdır. Infertilite nedeniyle çocuk sahibi olmayan ve bu durumu bir 
problem olarak gören kadınlar, infertilite problemi olmayan kadınlara göre daha düşük 
yaşam doyumuna sahipken; bu durumu bir problem olarak görmeyen kadınlar ile infer-
tilite problemi olmayan kadınlar arasında bir fark bulunmamıştır (McQuillan ve ark. 
2007). Bu durumla ilgili olarak bazı araştırmacılar ise gönüllü ve gönüllü olmayan çocuk 
sahibi olmama arasındaki ayrıma dikkat çekmişlerdir. Kendi istekleri dışındaki neden-
lerle çocuk sahibi olmayan kadınların, gönüllü çocuk sahibi olmayan kadınlara ve anne-
lere göre daha yüksek depresyon (Connidis ve McMullin 1993) ve stres düzeyine 
(McQuillan ve ark. 2003) sahip oldukları bulunmuştur. Gönüllü çocuk sahibi olmayan-
lar, kendi istekleri dışında çocuk sahibi olmayan göre daha yüksek iyilik haline ve daha 
fazla özerkliğe sahiplerdir ve çocuk konusunda pişmanlık yaşamaları daha az olasıdır. 
Gönüllü olmayan kadınların ise zaman içinde yaklaşık üçte biri çocuksuz yaşam tarzını 
benimserken, geleceğe odaklanmaktadırlar (Jeffries ve Konnert 2002). Gönüllü olarak 
çocuk sahibi olmayan bireylerin yüksek eğitime ve daha az oranda dini inanışa sahip 
olmaları olasıdır. Erkeklere göre kadınlar çocuk sahibi olmama konusunda daha olumlu 
tutuma sahiplerdir. Toplumsal açıdan ise yaşla birlikte çocuk sahibi olmama konusunda 
hoşgörülü tutum azalırken, gelişmiş toplumlarda çocuk sahibi olmamaya duyulan hoş-
görü artmaktadır (Merz ve Liefbroer 2012). Bununla birlikte gönüllü olarak çocuk 
sahibi olmayan bireyler, “çocuksuz” statülerinden vazgeçmeleri konusunda güçlü bir 
sosyal baskıyla karşılaşmaktadırlar. Bireyler bu baskıyla başa çıkabilmek için ileride 
çocuk sahibi olmak istediğini söyleme, gerçekte öyle olmadığı halde biyolojik bir ne-
denden kaynaklandığını belirtme, kendi tercihlerine saygı duyulması gerektiğini belirt-
me gibi stratejiler kullanmaktadırlar (Park 2002). 

Biyolojik ya da sosyal nedenlerle, kendi istekleri dışında çocuk sahibi olmayan ka-
dınlar hem sosyal hem de psikolojik problemlerle başa çıkmaya çalışmaktadırlar. Bu 
kadınlar, tedavi sürecinde erkeklere göre daha fazla oranda duygusal stres yaşarken 
(Beutel ve ark. 1999, Slade ve ark. 2007), çocuk sahibi olmama durumlarını bir yetersiz-
lik olarak algılamakta ve sosyal statülerine zarar verdiğini düşünerek, diğer insanlarla 
paylaşmak istememektedirler (Remennick 2000). Kadınlar, erkeklere göre kendilerini 
bu konuda daha damgalanmış hissetmekte birlikte kendilerini bu konuda diğer insanla-
ra açmaları erkeklere göre daha olasıdır (Slade ve ark. 2007). Aynı zamanda tüp bebek 
tedavisi gibi yardımcı teknolojilerin ekonomik giderlerinin yüksek oluşu (Cousineau ve 
Domar 2007) ve tedavinin başarısızlıkla sonuçlanması da iyilik hallerini olumsuz olarak 
etkilemektedir (Verhaak ve ark. 2005). Yeterli sosyal desteğe sahip olmaları ise stresle 
daha iyi başa çıkmalarına yardımcı olmaktadır (Slade ve ark. 2007). 

Yetişkin Rollerinde Zamanlama 
Yetişkin rollerinde zamanlamaya ilişkin çalışmalar, bireyin evlenme ve ebeveyn olma 
yaşının, bireyin psikolojik sağlığı ve yaşam kalitesi ile ilişkili olduğuna işaret etmektedir. 
Erken yetişkin rollerini üstlenme, bireyin eğitim yaşamına yeterli yatırım yapmasını, 
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kariyer fırsatlarını yeteri kadar araştırma ve deneyimlemesini sınırlamakta; bu durum ise 
düşük eğitim seviyesine, kişinin kariyerinde istediği şekilde ilerleyememesine ve eko-
nomik problemler yaşamasına neden olmaktadır (Mirowsky ve Ross 2002, Taylor 2009, 
Falci ve ark. 2012). Erken dönemde ebeveyn olan bireylerin, diğer ebeveynlere göre 
daha az prestijli bir işe (Taylor 2009), daha fazla çalışma saatine (Goldberg 2014) ve 
daha düşük gelire sahip olmaları daha olasıdır (Aasheim ve ark. 2012, Casad ve ark. 
2012). Ekonomik problemler ve bu problemlere bağlı stres ise bireyi psikolojik prob-
lemlere daha açık hale getirmektedir (Mirowsky ve Ross 2002, Falci ve ark. 2012). 
Yapılan çalışmalar, erken dönemde ebeveyn olan ya da evlenen bireylerin daha fazla 
depresyon (Henretta ve ark. 2008, Spence 2008, Özyurt ve Deveci 2010), daha düşük 
benlik saygısı (Casad ve ark. 2012), daha düşük iyilik hali (Koropeckyj-Cox ve ark. 
2007), daha düşük kontrol algısına sahipken (Nomaguchi ve Milkie 2003), evliliklerin-
de sorun yaşamalarının ve boşanma risklerinin daha yüksek olduğunu ortaya koymuştur 
(Bumpass ve ark. 1991, Morgan ve Rindfuss 1999, Taylor 2009). Erken yaşta ebeveyn 
olma, bireyin fiziksel sağlığını da olumsuz etkilemektedir (Mirowsky 2002). Bu bireyler, 
sağlıklarını daha olumsuz olarak değerlendirirlerken (Koropeckyj-Cox ve ark. 2007, 
Taylor 2009), daha fazla kronik hastalıklara ve mortalite oranına sahiplerdir (Henretta 
2007). 

Erken yaşta ebeveyn olma bireyin yaşamını olumsuz etkilediği gibi çocukları açısın-
dan da önemli riskler söz konusudur. Bu bireyler hamilelik döneminde daha fazla dep-
resyona ve doğuma ilişkin daha olumsuz beklentiye sahiplerdir ve partnerlerinden daha 
düşük oranda destek algılamaktadırlar (Zasloff ve ark. 2007). Hamilelik döneminde 
olumsuz sağlık alışkanlıklarına sahip olmaları daha olasıdır (Zasloff ve ark. 2007, Aas-
heim ve ark. 2012). Bu ebeveynlerin tecrübeleri daha sınırlı ve ebeveynlik becerileri 
daha yetersizdir (Furstenberg ve ark. 1989). Çocuklarına karşı daha az destekleyici ve 
duyarlılardır (Berlin ve ark., 2002) ve çocuklarını istismar etmeleri daha olasıdır (Belsky 
1993). Erken yaşta ebeveyn olan anneler, daha fazla oranda bebeklerinin zor mizaca 
sahip olduğunu rapor etmektedirler (Secco ve Moffatt 2003). Çocuklarında bilişsel 
gelişimde gerilik (Sommer ve ark. 2000), davranış problemleri (Furstenberg ve ark. 
1989) ve yetersiz dil gelişimi (Keown ve ark. 2001) görülmesi daha olasıdır  

Tam tersine yetişkin rollerini zamanında ya da geç üstlenme ise birey açısından da-
ha avantajlı sonuçlarla ilişkili gözükmektedir. Ebeveynlik rolünü zamanında üstlendiği-
ni düşünen bireylerin daha az depresyona, daha yüksek evlilik doyumuna ve daha yük-
sek iyilik haline sahip oldukları bulunmuştur (Helms-Erikson 2001, Carlson 2011) 
Benzer şekilde Aasheim ve arkadaşları (2012) ise hamile kadınları genç, referans ve ileri 
yaş olarak üç gruba ayırmışlar; genç grubun, referans ve ileri yaşa göre; ileri yaşın da 
referans gruba göre hamilelik döneminde daha fazla strese sahip olduklarını belirtmiş-
lerdir. 

Bazı yetişkin bireyler ise kendi yaşam koşullarına ilişkin çeşitli nedenlerle ebeveyn 
olmayı ertelemektedirler. Ebeveyn olmanın ertelenmesi, kadınlar açısından kariyerlerine 
daha fazla odaklanmak isteme ile ilişkilidir. Bu kadınların çoğu gelecekteki olası eko-
nomik ve sosyal nedenlerle, yalnızca eş ve ebeveyn rolü yerine çalışan rolünü de iste-
mektedir. Doğurganlığın ertelenmesi daha yüksek ücretli bir işe sahip olma (Blackburn 
ve ark. 1993, Hofnung 2004, Benzies ve ark. 2006, Miller 2011), diğer kadınlara göre 
daha az kadınsı özelliklere sahip olma (Van Balen 2005), daha fazla özgürlük ve ilişki-
nin oturmasını isteme ile ilişkilidir (Schlesinger ve Schlesinger 1989). Doğurganlığın 
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ertelenmesi yalnızca bireylerin tercihlerinden kaynaklanmamakta; iş dünyasının talepleri 
nedeniyle de bireyler çocuk sahibi olmayı ertelemektedirler (Caucutt ve ark. 2002). 
Bireyin işinin esnek bir yapıya sahip olmaması ve hayatına çeşitli sınırlamalar getirmesi, 
bireyin çocuk sahibi olmayı düşünmesini engelleyebilmektedir (Neyer ve ark. 2013). 

Geç ebeveyn olan bireylere ilişkin çalışmalar incelendiğinde ise bu bireylerin, erken 
ebeveyn olan bireylerden farklı olarak daha avantajlı durumda oldukları görülmektedir. 
Daha ileri yaşta ebeveyn olan bireyler, daha yüksek iyilik haline (Neugarten, 1979, 
Helson ve ark. 1984), daha düşük depresyon ve kaygı düzeyine sahiplerdir (McMahon 
ve ark. 2011). Ancak bu durumun yukarıda da anıldığı üzere daha iyi yaşam koşullarıyla 
ilişkili olması olasıdır. Daha geç ebeveyn olan bireyler daha iyi ekonomik koşullara 
sahiplerdir (Benzies ve ark. 2006). Goldberg (2014) erken, zamanında ve geç ebeveyn 
olan bireyleri karşılaştırmış; en yüksek gelire geç ebeveynlerin sahip olduğunu; onları 
sırasıyla zamanında ve erken ebeveynlerin takip ettiğini belirtmiştir. Geç ebeveynler 
aynı zamanda daha yüksek eğitim seviyesine (Amuedo-Dorantes ve Kimmel 2005), 
daha iyi mesleki kariyere (Miller 2011) sahiplerdir. Özellikle eğitim seviyesi, geç ebe-
veyn olma ile güçlü bir şekilde ilişkilidir. Düşük eğitim seviyesi 20’li yaşların başında 
ebeveyn olma ile ilişkiliyken, yüksek eğitim seviyesi 30’lu yaşlarda ebeveyn olma ilişkili-
dir. Eğitim seviyesi arttıkça, ebeveynlik ertelenmekte ve doğurganlık oranları düşmek-
tedir (Amuedo-Dorantes ve Kimmel 2005, Bouchard ve ark. 2008, Brand ve Davis 
2011). Aynı zamanda geç ebeveyn olan kadınlarda hamilelik döneminde daha düşük 
oranda depresyon ve anksiyete görülmektedir (McMahon ve ark. 2011). Ancak Zasloff 
ve arkadaşları (2007) ileri yaşta anne olan kadınlarda depresyon düzeyi düşük olmakla 
birlikte; bebekleri hakkındaki kaygının yüksek olduğunu belirtmişlerdir.  

Bazı araştırmacılar ise ebeveynliğini ertelemiş olan bireylerin ebeveynlik kalitesine 
odaklanmışlardır. Yapılan çalışmalarda geç ebeveyn olmuş bireylerin ebeveynlik rolü ile 
ilgili daha az stres ve çatışma yaşadıkları (Frankel ve Wise 1982, Garrison ve ark. 1997), 
ebeveynlik rolünden daha fazla doyum aldıkları ve çocuklarına karşı daha kabul edici, 
şefkatli, duyarlı ve ilgili oldukları bulunmuştur (Heath 1994, Goldberg 2014). Bu ebe-
veynler çocuklarıyla daha fazla zaman geçirirken (Heath 1994), ebeveynlikleri daha 
olgun ve kendine güvenli, çocuğa karşı disiplin uygulamaları ise daha etkilidir (Gold-
berg 2014). Daha ileri yaşlardaki annelerin, bebeklerine sağladıkları bilişsel ve sosyal 
uyarım miktarı daha fazladır (Bornstein ve Putnick 2007), daha ileri yaştaki babalar ise 
çocuklarının yaşamına daha fazla katılım göstermektedirler (Cooney ve ark. 1993, Saleh 
ve Hilton 2010). Geç ebeveyn olan bireyler, çocuklarıyla olumlu bir ilişkiye sahip olma-
nın yanı sıra, araştırma bulguları, diğer yaşam alanlarında da pozitif etkileri olduğuna 
işaret etmektedir. Bu ebeveynler daha az iş ve aile çatışması yaşarken (Bulanda ve 
Lippmann 2012), diğer ebeveynlere göre daha olumlu (Heuvel 1988, Helms-Erikson 
2001) ve durağan bir evlilik ilişkisine sahiplerdir (Lehrer 2008). Yaşı ileri olan babalar, 
daha genç babalara göre ev ve işin taleplerini dengelemek konusunda daha başarılıdır 
(Clarke-Stewart ve Parke 2014). 

İlgili literatür, geç ebeveyn olma konusunda psiko-sosyal açıdan olumlu sonuçlara 
işaret etmekle birlikte, araştırmalar aynı zamanda özellikle fiziksel açıdan bazı risk ve 
zorluklar olabileceğini göstermektedir. Yaşla beraber doğurganlık oranı düşerken, do-
ğumla ilişkili komplikasyonlar yaşama olasılığı artmaktadır (Tarin ve ark. 1998, Sch-
midt ve ark. 2012). İleri yaştaki annelerin bebeklerinde prematüre doğum (Aasheim ve 
ark. 2012, Schmidt ve ark. 2012), genetik hastalıklar (Schmidt ve ark. 2012) daha fazla 
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görülmekte ve doğum sonrasında yoğun bakım ünitesine daha fazla oranda sevk edil-
mektedirler (Zasloff ve ark. 2007, Aasheim ve ark. 2012). Doğurganlık oranının düş-
mesi nedeniyle ileri yaştaki anneler yardımcı teknolojileri daha fazla kullanmakta (Aas-
heim ve ark. 2012); yardımcı teknoloji desteği ile hamile kalan kadınlarda ise hamilelik 
sürecinde daha fazla depresyon ve anksiyete görülmektedir (McMahon ve ark. 2011). 
Doğum sonrasında ise çocuğun sağlığı değerlendirildiğinde annenin yaşının ileri olması 
çocukta daha fazla nörobilişsel bozukluklar görülmesi ile ilişkilidir (Balasch ve Gratacos 
2012). Birçok kadın, yaşa bağlı olarak azalan doğurganlığın, üreme teknolojisindeki 
tıbbi ilerlemelerle üstesinden gelinebileceği konusunda yanlış bir inanışa sahipken, 
gerçekte günümüz tıbbi teknolojisi ile 30-35 yaşları arasında % 50 oranında yaşa bağlı 
azalan doğurganlık konusunda yardım sağlanabilirken; 35-40 yaşları arasında bu oran % 
30’un altına düşmektedir (Balasch ve Gratacos 2012).  

Yaşın çocuk sahibi olma konusundaki olumsuz etkisinin genel olarak kadınlar için 
geçerli olduğu düşünülürken, araştırmalar aynı etkinin babalar açısından da geçerli 
olduğunu göstermektedir. Erkeklerin yaşı ilerledikçe sperm kalitesi düşmekte (Wyrobek 
ve ark. 2006), hamilelikte preeklemsi gibi komplikasyonlar (Harlap ve ark. 2002, Ba-
lasch ve Gratacos 2012), fetal ölüm (Andersen ve ark. 2004), erken doğum (Astolfi ve 
ark. 2005), ölü doğum (Astolfi ve ark. 2004) ve doğum defektleri açısından risk artmak-
tadır (Wyrobek ve ark. 2006). Aynı zamanda son dönem araştırmaları, babaların yaşı 
arttıkça çocuklarının ilerleyen yıllarda da çeşitli bozukluklar açısından risk altında ol-
duklarını göstermektedir. Babanın yaşının yüksek olması, çocuklarında nörobilişsel 
gelişimde gerilik (Saha ve ark. 2009), multipl skleroz (Montgomery ve ark. 2004), 
şizofreni (Sipos ve ark. 2004), bipolar bozukluk (Frans ve ark. 2008) ve otizmin (Croen 
ve ark. 2007) daha fazla oranda görülmesi ile ilişkilidir. Frans ve arkadaşları (2011) ise 
babanın yaşının etkisini üç nesil üzerinde incelemişler, annenin babasının yaşının ileri 
olması durumunda, çocukta daha fazla oranda şizofreni görüldüğünü rapor etmişlerdir. 

Araştırmacılar fiziksel risk faktörlerinin yanı sıra, psikososyal risk faktörlerine de 
dikkat çekmektedirler. Psikososyal açıdan risk faktörleri değerlendirildiğinde ise daha 
ileri yaşta ebeveyn olan bireylerin kendilerini enerjik ve fit hissetme olasılığı daha dü-
şüktür (Mirowsky 2002). Babanın yaşı arttıkça çocuğuyla oyun oynama miktarı azal-
maktadır (Beets ve Foley 2008, Freeman ve ark. 2008). Aynı zamanda geç ebeveyn olan 
bireyler sosyal destek açısından da sorunlarla karşılaşmakta; akranlarından farklı zaman-
da ebeveyn oldukları için; yaşam konuları ve odakları da farklılaşmakta; çocuklarıyla 
ilgili yaşantılar konusunda akranlarından destek sağlama, danışma, birbirini anlama gibi 
destek mekanizmalarından da yoksun kalabilmektedirler (Bell ve Lee 2006, Falci ve ark. 
2010, Lightbody 2011). Diğer taraftan rolleri geç üstlenen bireyler sosyal baskıyla da 
karşılaşmakta; hem kadın hem erkekler “aykırı tip” olarak tanımlanmaktadırlar (Hadley 
ve Hanley 2011). 

Tartışma 
Evlenmek ve çocuk sahibi olmak, genç bireylerin yetişkin olarak algılanmalarında belir-
leyici olan önemli rol dönüşümleridir. Araştırma sonuçları evli ve ebeveyn olma olarak 
normatif bir yaşamın, bireyin psikolojik sağlığı üzerinde olumlu sonuçları olduğunu 
göstermektedir (ör. McDonough ve ark. 2002, Kendig ve ark. 2007). Özellikle evliliğin 
sağladığı psikolojik ve sosyal destek, bireyin hem fiziksel hem de psikolojik sağlığında 
koruyucu bir etkiye sahiptir (Ellioo 1996, Hawkins ve Booth 2005). Evliliğin olumlu 
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etkileri ileri yaşlarda da devam etmektedir (Kalogirou ve Murphy 2006). Çocuk sahibi 
olma ise bireyin daha sorumlu ve sağlıklı davranışlar göstermesini desteklemektedir 
(Settersten ve Cancel-Tirado 2010). Evlenme ve çocuk sahibi olmanın olumlu etkileri 
ortaya konmakla birlikte; evlilik ve ebeveynlik yaşantılarının kalitesi de bir o kadar 
önemli gözükmektedir. Mutsuz evliliklerde, evliliğin sağladığı olumlu etkiler ortadan 
kalkmakta; tam tersine bireyin sağlığı üzerinde bozucu bir rol oynamaktadır (Fan ve 
ark. 2015). Ebeveyn olmanın ise bireyin yaşam tarzında ve ilişkilerinde neden olduğu 
değişimler, bireyin ebeveynlik rolüne uyum sağlamasını zorlaştırarak, iyilik hali açısın-
dan risk oluşturmaktadır. Özellikle genç yetişkinlik dönemindeki kadınlar, çoklu role 
sahip olmaları nedeniyle, bu rollerin talepleriyle başa çıkmada zorlanmaktadırlar (Gold-
berg 2014). Kadınlar geçmişte erkeklere göre daha az cinsiyetçi rol tutumlarına sahip 
olarak, ilişkilerinde eşitlik istemekle birlikte; daha sonraki yaşantılarında daha gelenek-
sel bir aile yaşantısı ile başa çıkmak zorunda kalabilmektedirler (Peake ve Harris 2002). 
Bununla birlikte sosyal medya, filmler, kitaplar, çizgi filmler ve öykülerde, eşitlikçi ve 
babanın da anne ile ortak rollere sahip oldukları içerikler giderek daha fazla yer bulmaya 
başlamıştır. Bu sosyal değişimin yanı sıra kadınlar da artık mali açıdan özgür ve kariyer 
sahibi olmak istemektedirler (Benzies ve ark. 2006). Ancak bu çoklu rollerle başa çık-
mada zorlanan kadınlar, erkeklerden ev ve aile yaşantısında daha fazla görev almalarını 
talep etmektedirler (Settersten ve Cancel-Tirado 2010). Henüz geleneksel rol dağılımı 
daha baskın olmakla birlikte; önümüzdeki yıllarda bu konuda değişim kaçınılmaz gö-
rünmektedir. Bu kapsamda değişen cinsiyet rolleri temelinde gelecekte erkeklerin de ev 
ve iş yaşantısı arasındaki çatışmalar nedeniyle daha fazla stres yaşayacakları beklenmek-
tedir. 

Evlenme ve çocuk sahibi olmada zamanlama açısından bakıldığında özellikle bu 
rolleri erken üstlenen bireyler daha dezavantajlı gözükmektedir. Erken yaşta üstlenilen 
bu roller bireyin eğitim ve iş yaşantısının gelişimini sınırlandırmakta, bireyin gelecek 
yıllarda daha az gelir ve daha ağır çalışma koşullarına sahip olmasına neden olmaktadır 
(Taylor 2009, Casad ve ark. 2012). Yetersiz sosyoekonomik koşullar, bireyin duygusal 
stres düzeyini arttırarak, evlilik ve ebeveynlik yaşantısına zarar verebilmektedir (Bum-
pass ve ark. 1991, Berlin ve ark 2002). Bu kapsamda araştırma sonuçları, yetişkin rolle-
rini erken üstlenmenin olumsuz sonuçlarının temelinde, ekonomik ve sosyal kaynaklara 
yeterince ulaşamama olduğuna işaret etmektedir. 

Tam tersine rolleri zamanında ya da geç üstlenen bireyler ise hem psikolojik sağlık-
ları hem de evlilik ve ebeveynlik yaşantılarının kalitesi açısından daha iyi sonuçlara 
sahiplerdir. Rolleri daha geç üstlenmenin, eğitim ve kariyerine devam etmeye imkan 
sağlaması sebebiyle, bu bireylerin daha iyi mesleki kariyere (Miller 2011) ve daha iyi 
ekonomik koşullara  (Benzies ve ark. 2006) sahip oldukları bulunmuştur. Bu durum ise 
daha olumlu bir psikolojik sağlığa ve yaşam koşullarına sahip olmalarına yardımcı ol-
maktadır (McDonough ve ark. 2002, Lehrer 2008, McMahon ve ark. 2011). Bununla 
birlikte bazı araştırmacılar rolleri hem erken üstlenen hem de geç üstlenen bireylerin, 
kendi akran gruplarından farklı sosyal özelliklere ve gündeme sahip olmaları sebebiyle 
uyum ve dışlanma sorunu yaşayabileceklerine dikkat çekmektedirler (Aydemir 2011, 
Lightbody 2011). 

Geçmiş yıllarda yapılan bazı çalışmalarda evlenme, çocuk sahibi olma gibi önemli 
yaşam olaylarındaki gecikmenin bireyin iyilik haliyle olumsuz olarak ilişkili olduğu 
rapor edilmiştir (Neugarten 1979, Helson ve ark. 1984, Rook ve ark. 1989). Artık 
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günümüzde kadınlar ileri yaşta ebeveyn olmak konusunda üzerlerinde daha az sosyal 
baskı hissetmektedir. Evlenme ve çocuk sahibi olma yaşının giderek yükselmesi, bireyle-
rin daha az baskı hissetmelerine yardımcı olmaktadır (Arnett 2000, Benzies ve ark. 
2006). Aynı zamanda Bell ve Lee (2006), önemli bu yaşam olaylarındaki gecikmeye dair 
bireyin algısına dikkat çekmişler; gecikme olsa bile bireyin kendisi için bunun uygun 
olduğunu düşünmesi durumunda, bu bireylerin kendi yaşam koşullarında uyum sağla-
yabildiklerini belirtmişlerdir. Benzer şekilde Goldberg (2014) sosyal saatin yanı sıra 
psikolojik saat kavramına dikkat çekmiş; toplumun beklentilerinin yanı sıra bireylerin 
kendileri için de yetişkin görevlerine ilişkin zamanlama tanımlayabileceklerini ileri 
sürmüştür. Buna göre birey kendi ihtiyaçları ve koşullarına bağlı olarak ne zaman evle-
neceği ya da çocuk sahibi olacağı konusunda bir zaman sınırı belirleyebilir. Bu kapsam-
da rollerde gecikme, bireyin stres yaşamasına neden olabilmekle birlikte, bireyin bu 
duruma ilişkin kendi algısı aracı rol oynuyor gibi gözükmektedir. Birey kendi psikolojik 
saati açıdan doğru olanın rollerini geç üstlenme olduğunu düşünmesi durumunda, iyilik 
hali üzerinde olumlu bir etkiye sahip olması ve önümüzdeki yıllarda hissedilen sosyal 
baskının daha da azalması olasıdır. 

Sonuç 
Yetişkin rollerine ilişkin ilgili literatür incelendiğinde yapılan çalışmalar, yetişkin görev-
leri olarak evlenme ve çocuk sahibi olmanın, uyumlu, sağlıklı ilişkiler çerçevesinde ve 
yeterli sosyal destek kaynaklarıyla gerçekleşmesi durumunda bireyin psikolojik sağlığını 
desteklediğini göstermektedir. Ancak bu bir koşul olmamakla birlikte, temel unsur 
bireyin algısıdır. İlgili literatüre göre birey, evlenmeme ve çocuk sahibi olmamanın, 
kendi hayatı için uygun olduğunu düşünmesi ve yeterli sosyal desteğe sahip olması 
durumunda psikolojik sağlığı bu durumdan etkilenmemektedir. Yetişkin rollerini üst-
lenme açısından erken zamanlama dezavantajlı gözükürken, geç rolleri üstlenenler, daha 
uyumlu ve sağlıklı bulunmuştur. Ancak her bireyin kendi ekonomik ve sosyal kaynakları 
doğrultusunda, yetişkin rollerini üstlenme açısından “doğru zamanı” tanımlamak daha 
uygun gözükmektedir.  
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