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. BOLUM

GIRIS

Tikinircasina yeme davranisi, yeme bozukluklar: tarafindan paylagilan temel bir
belirtidir. Tanisal smiflandirma sistemlerinde ilk olarak Bulimia Nervoza (BN)
kapsaminda tanimlanmis olan bu davranis (APA, 1987), yapilan arastirmalar sonucu
(Brody, Walsh ve Devlin, 1994; Latner ve Clyne, 2008; Striegel-Moore ve Franko, 2008)
kendi basina yaygin, gecerli, sabit ve kronik bir durum oldugunun ortaya konmasi
sebebiyle 2013 yilinda ilk kez bir bozukluk olarak Tikinircasina Yeme Bozuklugu (TYB)
basligi altinda DSM-5’te tanimlanmistir (APA, 2013). Asir1 miktarlarda yeme davranisi
tarth boyunca var olmus bir davranistir. M.S. 400-500 yillarindan bir Yahudi belgesi olan
Talmud’da tath yiyecekler yiyerek giderilebilecek gozii donmiis bir agliktan S0z
edilmigtir. Antik Roma’dan Orta Caga kendini bir ziyafetle tika basa doldurmak ve
ardindan kusarak daha fazlasi i¢in yer hazirlamak bir zenginlik gostergesi olmustur

(Gordon, 2000). Ancak tikinircasina yemenin sorunlu bir davranis olarak tanimlanmasi

1950’11 yillart bulmustur (Stunkard, 1959).

DSM-5’te tikinircasina yeme, “belirli bir siirede bir¢ok kisinin yiyebileceginden
daha fazla miktarda yiyecegi eslik eden bir kontrol kaybi hissi ile tiiketmek™ olarak
tanimlanmaktadir (APA, 2013). Kendine 6zgii bir tan1 kategorisi olarak yakin zamanda
tanimlanmis olmasina ragmen, yapilan ¢alismalar yetiskinlerde en sik rastlanan yeme
bozuklugu oldugunu gostermektedir (Hudson, Hirpi, Kessler ve ark., 2013; Stice, Marti
ve Rohde, 2013; Vardar ve Erzengin, 2011). Ayrica yeme lizerinde kontrol kaybi seklinde
cocuk ve ergenlerde rastlanma olasihigr (Kelly ve ark., 2016) ve diger yeme

bozukluklarina gore erkeklerde goriilme oranlar1 da oldukea yiiksektir (Hudson ve ark.,
1



2007). Ayn1 zamanda toplumda esik alt1 bir sekilde goriilme oranlar1 da oldukca yiksek
olup (Striegel-Moore ve ark., 2000), sanayilesme, kiiresellesme ve kentlesmeye bagli
yasam tarzindaki degisikliklerle biitiin diinyada yaygmligi her gecen giin daha da
artmaktadir (Hay, Mond, Buttner ve Darby, 2008). Ornegin yasam sekillerimizi bir hayli
degistiren Covid-19 pandemisinin genel olarak yeme bozuklugu belirtilerinde ve
tikinircasina yeme oranlarinda artisa neden oldugu goriilmiistiir (Giel, Shurr, Zipfel,

Junne ve Schag, 2021; Vuillier, May, Greville-Harris, Surman ve Moseley, 2021).

Davranisgla ilgili belirgin rahatsizlik hislerinin eslik ettigi TYB, olumsuz
duygulanim, olumsuz kendilik algisi, sosyal rollere uyum saglamada giigliikler,
kisilerarasi iligkilerde sorunlar, yasam kalitesinde diisme gibi islevsellikte sorunlara yol
acmaktadir (Rieger, Wilfley, Stein, Marino ve Crow, 2005; Spitzer ve ark., 1993). Ayrica
major depresyon, anksiyete bozukluklari, kisilik bozukluklari, alkol madde kullanim
bozukluklar1 gibi psikolojik bozukluklarin eslik etme oranlari yiiksektir (Grilo, White ve
Masheb, 2009; Hudson ve ark., 2007; Wilfley ve ark., 2000). Fazla miktarlarda yiyecegin,
kontrolsiiz bir sekilde tiiketildigi sik tekrarlanan tikinircasina yeme ataklarinin bir sonucu
olarak, bu kisilerin beden kitle indekslerinin (BKI) yiiksek olmasi, fazla kilolu olmalari
ve obezite tanis1 almalari risklerinin ytliksek oldugu bilinmektedir (Hudson ve ark., 2007).
Ayni zamanda yiiksek BKI’leri sebebiyle kronik agr1, diyabet ve hipertansiyon gibi saglik
sorunlar1 agisindan da daha fazla risk altindadirlar (Kessler ve ark., 2013). Hem
Tiirkiye’de hem de diinyada artmakta olan obezite ve obeziteye bagli 6liim oranlari
TYB’yi ve tikinircasina yeme davranigini yaygin ve ciddi bir halk sagligi sorunu haline
getirmektedir (DSO, 2021; TUIK, 2020).

Her iki cinsiyette ve genis bir yas araliginda yaygin olarak goriilmesine ve ortaya

cikardig1 fiziksel ve psikolojik olumsuz sonuglara ragmen, bozuklugu ortaya ¢ikaran ve



stirdliren faktorleri agiklayan gelismis kuramsal modellerin veya bu modelleri test eden
aragtirmalarin sayica oldukca az oldugu dikkati ¢ekmektedir. Yeme bozukluklarini
kavramsallastirmaya yonelik giiclii bir kuramsal yazin olmakla birlikte, kuramlarin
tikinircasina  yeme davranigint  BN’de ortaya c¢iktigi  haliyle uygunsuz telafi
davraniglartyla birlikte ele aldigi, 6zel olarak TYB’yi agiklamaya yonelik kuramsal
bilginin eksik oldugu goriilmektedir. Bu sebeple, TYB’de oldugu gibi tek basina
tikinircasina yeme davranisini ortaya cikaran ve siirdliiren mekanizmalarin anlagilmasi

Onem arz etmektedir.

Alanyazin incelendiginde, son yillarda artan sayidaki arastirmada tikinircasina
yeme davranigina gotliren yatkinlastiric1 faktdrler olarak olumsuz duygu (Leehr ve ark.,
2015), duyguyu duzenlemekte giclikler (Munsch, Meyer, Quartier ve Wilhelm, 2012),
olumsuz ¢ocukluk c¢agi yasantilar1 (Amianto ve ark., 2018), dirtisellik, zarardan
kacinma, odiil duyarliigi gibi kisilik o6zellikleri (Kelly, Cotter ve Mazzeo, 2014),
kendilige yonelik olumsuz farkindalik (Blackburn, Johnston, Blampied, Popp ve Kallen,
2006), 6z elestiri (Dunkley ve Grilo, 2007), kaginma (Duarte, Pinto-Gouveia ve Ferreira,
2017), yeme davraniginin ortaya ¢ikaracagi sonuglara yonelik beklentiler ve inanglar (De

Young, Zander ve Anderson, 2014) gibi degiskenlerin ele alindig1 gézlenmektedir.

Tikinircasina yeme davranigin1 anlamaya yonelik kuramlarda veya agiklamalarda
davranis1 ortaya g¢ikaran bir tetikleyici olarak en ¢ok olumsuz duygunun {iizerinde
durulmaktadir. Tikinircasina yeme davraniginin, kendine zarar verici nitelikteki diger
birgok davranista oldugu gibi olumsuz duyguyu diizenlemeye veya duygudan kagmaya,
kaginmaya yonelik bir davranis oldugu diistintilmektedir (Cooper, Wells ve Todd, 2004,
2009; Heatherton ve Baumeister, 1991; Lacey, 1986; Safer, Telch ve Chen, 2009). Ancak

duyguyu diizenlemek i¢in bir¢ok alternatif islevsel davranis olmasina ragmen kisilerin
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neden kendilerine zarar veren ve sonunda rahatsizlik yasadiklari bu davranisa yoneldigi
hala tam anlagilamamaktadir. Bu nedenle tikinircasina yeme davranigini kuramsal yazinin
onerdigi ilgili degiskenlerle ve risk faktorleriyle biitiinlesik bir sekilde ele almanin
alanyazin agisindan o6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Ayrica alanyazinda yapilan
arastirmalar genellikle Bati kiiltiirlerinde, kadin bireylerle ve belirli bir yas grubu
iizerinde yiiriitiilmektedir. Bu nedenle, kiiltiiriimiizde hem kadin hem erkek, genis bir yas
araligindaki yetigkin bireylerle yapilan bu caligmanin alanyazina onemli katkilar

saglayacagi diisliniilmektedir.

Mevcut tez ¢alismasinda, ebeveyn kabul reddi, dirtisellik, duygu diizenleme
giicliigli, olumsuz benlik algisi, kaginma ve yemeden beklentilerin tikinircasina yeme ile
iliskisinin biitiinlesik bir model cercevesinde incelenmesi amaglanmistir. Bu bilgiler
1s1ginda ilerleyen boliimlerde oncelikle tikinircasina yeme bozuklugunun tanimina, tani
Olgiitlerine, klinik ozelliklerine, yaygmligma ve eslik eden bozukluklara dair bilgi
verildikten sonra tikinircasina yeme davranigini agiklayan modellere deginilecektir.
Ardindan mevut ¢alismada tikinircasina yemeyi agiklamak igin 6nerilen ebeveyn kabul
reddi, duygu diizenleme gili¢liigii, 6z elestiri, olumsuz benlik algisi, olumsuz sikisiklik,
kacinma ve yemeden beklentiler degiskenleri ve bu degiskenlerin tikinircasina yeme ile
iliskileri ele alinacaktir. Son olarak ise tez ¢alismasinin amacina, 6nemine ve arastirma

sorularina deginilecektir.



1.1. Tikimircasina Yeme Bozuklugu
1.1.1. Tammm ve Tam Olgiitleri

Tikinircasina yeme davranisi, 50 yili agkin bir siire 6nce Albert J. Stunkard (1959)
tarafindan obez bireylerde genellikle bir tetikleyici ile baslayan, asirt miktarda yiyecegin,
eslik eden kontrol kaybi ile kisa siirede tiiketildigi ve kisiyi oldukca rahatsiz eden bir
durum olarak tanimlanmistir. Tan1 siniflandirma sistemlerinde, 1987 yilinda DSM III’de
Bulimiya Nervoza (BN) kapsaminda tanimlanarak ilk kez yer almistir (APA, 1987).
Kendi basina tan1 olgiitlerine sahip Kklinik bir bozukluk olarak ise Spitzer ve arkadaslari
(1991) tarafindan 6nerilmistir. Tikinircasina Yeme Bozuklugu olarak ilk kez DSM-IV’de,
ileri arastirma gerektiren bozukluklar arasinda ve baska tiirlii adlandirilamayan yeme
bozukluklarina (BTA-YB) bir ornek olarak ele alinmistir (APA, 1994). Yapilan
caligmalar sonucunda benzerlikler géstermesine ragmen, TYB’nin BN ve obeziteden
farkli 6zellikler iceren bir durum oldugu, Anoreksiya Nervosa (AN) ve BN’den daha
yaygin olarak goriildiigii (Hudson ve ark., 2007; Kessler, 2013), diger yeme bozukluklari
gibi sabit ve kronik bir durum oldugu (Striegel-Moore ve Franco, 2008) ve ciddi halk
saglig1 sorunlar1 yarattig1 anlasilmis; bu sebeple ayr1 bir tan1 kategorisi olmasi gerektigi
diistiniilerek DSM-5’te, kendine 6zgii Ozellikleri olan bagimsiz bir bozukluk olarak
beslenme ve yeme bozukluklar1 kapsaminda tanimlanmistir (Striegel-Moore ve Franco,
2008; Wonderlich, Gordon, Mitchell, Crosby ve Engel, 2014). DSM-IV ve DSM-5
tanilar1 arasinda degisen sadece tikinircasina yeme ataklarinin siiresi ve sikligi olmustur.
DSM-IV tanisi igin gerekli olan tikinircasina yemenin 6 ay slreyle en az haftada 2 kere
ortaya ¢ikmasi Ol¢iiti, DSM 5’te 3 ay suresince en az haftada 1 kere seklinde
giincellenmistir. Tikinircasina yeme bozuklugunun DSM-5 tani Olgiitleri Tablo 1°de

verilmistir (APA, 2013).



Tablo 1

Tikimircasina Yeme Bozuklugu icin DSM 5 Tani Olgiitleri

A. | Yineleyici tikinircasina yeme donemleri. Bir tikinircasina yeme nobeti
asagidakilerden her ikisi ile belirlidir:
1. Benzer kosullarda, benzer siirede, ¢ogu kisinin yiyebileceginden
acikca daha ¢ok yiyecegi, ayr1 bir zaman biriminde (6rnegin herhangi bir
iki saatlik siirede) yeme.
2. Bu donem sirasinda, yemek yemeyle ilgili denetimin kalktig
duyumunun olmasi (6rn. kiginin yemek yemeyi durduramadigi duygusu,
ne ya da ne denli yedigini denetleyemedigi duygusu).
B. | Tikinircasina yeme ataklarina asagidakilerden ticii (ya da daha ¢ogu) eslik eder:
1. Olagandan ¢ok daha hizli yeme.
2. Rahatsizlik verecek diizeyde tokluk hissedene dek yeme.
3. Bedensel aglik duymuyorken asir1 6lgiilerde yeme.
4. Ne denli yediginden utandig1 i¢in kendi basina yeme.
5. Daha sonra kendinden tiksinme, ¢okkiinliik yasama ya da biiyiik bir
sucluluk duyma
C. | Tikinircasina yeme ile ilgili belirgin bir sikint1 duyulur.
D. | Bu tikinircasina yeme davranislari, ortalama, ¢ ay icinde, en az haftada bir kez
olusur.
E. | Tikinircasina yemeye, bulimiya nervozada oldugu gibi yineleyen uygunsuz

odiinleyici davranislar eslik etmez ve tikinircasima yeme, yalnizca bulimiya
nervoza ya da anoreksiya nervozanin gidisi sirasinda ortaya ¢ikmamaktadir.

Varsa belirtiniz:
Tam olmayan yatisma gosteren: Tikinircasina yeme bozuklugu ig¢in
tan1 Olgiitleri daha 6nce tam karsilanmistir, ancak tikinircasina yeme
donemlerinin siklig1, uzunca bir siiredir, haftada birden azdir.
Tam yatisma gosteren: Tikinircasina yeme bozuklugu igin tani1 6lciitleri
daha 6nce tam karsilanmustir, ancak bu tam ol¢iitlerinin hi¢biri uzunca bir
siredir karsilanmamaktadir.

O siradaki agirligini belirtiniz:
En diisiik agirlik diizeyi tikinircasina yemenin sikligina gore belirlenir
(asagiya bakin.) Diger belirtileri ve islevsel yetersizligin derecesini
yansitmak tizere agirlik diizeyi artirilabilir.
Agir olmayan: Ortalama haftada bir-ii¢ kez tikinircasina yemenin olmasi
Orta derecede: Ortalama haftada dort-yedi kez tikinircasina yemenin
olmasi
Agir: Ortalama haftada sekiz-on ii¢ kez tikinircasina yemenin olmasi
Asir1 diizeyde: Ortalama haftada on dort ya da daha ¢ok kez tikinircasina
yemenin olmasi.

DSM-5 A ol¢ltl, tikinircasina yeme davranisini tanimlamakta olup iki temel

belirleyiciden s6z etmektedir. Bunlardan ilki, belli bir zaman diliminde (6rn. 2 saat)



benzer kosulda ve siirede bircok kisinin yiyebileceginden ¢ok daha fazla yiyecegin
tiiketilmesidir. ikincisi ise, bu dénem esnasinda yemeyi durduramadigima, ne yedigi ya
da ne miktarda yedigini kontrol edemedigine dair bir duyuma sahip olmasidir. Yani
DSM-5’te belirgin sekilde fazla yemeye ve 6znel bir kontrol kayb1 algisina vurgu yaparak
“nesnel tikinircasina yeme” tanimlanmaktadir. B Olgiitiine gore tikinircasina yeme
davranisima sucluluk, utang, pismanlik gibi duygular ve a¢ olmadigi halde yeme,
normalden hizli yeme gibi davranislar eslik etmektedir. C 6l¢iitii ile tikinircasina yeme
davranisinin bireyde bir rahatsizlik ortaya ¢ikardigina vurgu yapilmaktadir. D 6l¢iitiine
gore davranisin, haftada en az bir kez ve ortalama 3 ay slreyle ortaya g¢ikmasi
gerekmektedir. Son olarak E 6l¢iitii ile ise yasanan bu rahatsizlik ve pismanlik hislerine
ragmen tikinircasma yemeye BN ve AN’de oldugu gibi telafi edici davraniglarin eslik

etmedigi vurgulanmaktadir.

DSM-5’te ayrica “tanimlanmis diger bir beslenme ve yeme bozuklugu” baslig
altinda “diisiik siklikta ve/ya da smirh siireli tikinircasina yeme bozukluguna dair bir
tanimlama da yapilmistir. Bu tanimlama, TY B’nin siire ve siklik disinda biitiin kriterlerini
karsilayan kisiler i¢in kullanilmaktadir. Tikinircasina yeme davranisi, TYB ve BN nin
temel bir belirtisi olmasinin yami sira telafi davranislar1 ile birlikte AN’de de

gorilebilmektedir (APA, 2013).

Uluslararas1 Hastalik Siniflandirmasi’nin son baskisinda (ICD-11; Diinya Saglik
Orgiitii, 2018) ise tikinircasma yemeye dair daha genis kapsamli bir tanimlama
yapilmistir. Tikinircasina yeme, “kisinin yeme iizerinde 6znel bir kontrol kaybi1 algiladigi,
belirgin olarak normalden daha fazla veya farkli yedigi, yemek yemeyi durduramadigin
veya yedigi yiyecek tliriinii ve miktarmi simirlandiramadigimi hissettigi belli bir zaman

dilimi” olarak tanimlanmistir. DSM-5 tanimlamasinda hem asir1 yemeye hem yeme
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iizerinde kontrol kaybma bir vurgu varken; ICD-11 taniminda yenen yiyecegin

miktarindan bagimsiz bir sekilde yeme tlizerinde kontrol kaybina vurgu yapilmistir.

1.1.2. Klinik Ozellikler

Tikinircasina yeme, kiginin yeme davranigina engel olamadigin1 veya ne kadar yedigini
kontrol edemedigini hissettigi, belirli bir siirede bir¢ok kisinin yiyebileceginden daha
fazla miktarda yiyecegin tiliketildigi bir donem olarak tanimlanmistir (APA, 2013).
Tanmimda, tiiketilen yiyece§in miktar1 tam olarak nesnel bir sekilde belirtilmemistir.
Insanlarin birgogunun, ézellikle bayramlarda, tatillerde veya kutlama yemeklerinde ag
hissetmedikleri halde asir1 yedikleri donemler olabilmektedir. Normal bir 6giin i¢in asir1
olan bir miktar baska bir sosyal baglamda kabul edilir bir miktar olabilir. Bu nedenle
DSM-5’e gore bir asir1 yeme davranigmin tikinircasina yeme atagi olarak kabul
edilebilmesi i¢in bu davraniga kontrol kaybi hissinin eslik etmesi gerekmektedir (APA,
2013; Fairburn ve Cooper, 1993; Fairburn, 2013). Bazen de tikinircasina yeme atagi
esnasinda tiiketilen yiyecek miktar1 belirli bir siirede bir¢ok kisinin yiyebileceginden daha
fazla olmamasina ragmen, kisiler yeme davraniglar1 iizerinde kontrol kaybi1

algilayabilmektedirler (Fairburn ve Cooper, 1993).

Tikinircasina yeme esnasinda tiiketilen yiyecek miktar1 bir¢ok kisinin belirli bir
zamanda tiiketebileceginden fazla oldugunda “nesnel tikinircasina yeme”; miktar cok
fazla olmasa da birey yeme tlizerinde kontrol kaybi algiladiginda ise “dznel tikinircasina
yeme” olarak tanimlanmaktadir (Fairburn ve Cooper, 1993). ICD-11 tanimlamas1 da
buradan hareketle, 6znel tikinircasina yeme davranisini ele almis ve tikinircasina yeme
tanis1 i¢in belirgin bir sekilde herkesin tiiketebileceginden daha fazla yemek tiiketmeyi

bir zorunluluk olarak ele almamistir (DSO, 2018).



Yeme iizerinde kontrol kaybi, “dyle amaglanmadigi halde yemeye baslama
ve/veya niyet edilenden daha fazla yeme veya yemeyi durdurma konusunda sikinti yagama
ile sonug¢lanan kiginin yeme zorunda hissetme, yemeyi durduramama ve/veya direnememe
yontindeki oznel algisi” olarak tanimlanmistir (Latner, Mond, Kelly, Haynes ve Hay,
2014). Yeme iizerinde kontrol kaybi, alanyazinda tikinircasina yeme siiresi ve sikligi
yeterli olmadigi i¢in veya yedigi yiyecek miktar1 asir1 olmadigr i¢cin TYB tanisini tam
karsilamayan bireylerin yasadigi durumu tanimlamak i¢in kullanilmaktadir. Ayni
zamanda belli nedenlerle TYB tanisini karsilayamayacak olan bariatrik cerrahi gegirmis
kisiler ve ¢ocuk ve ergenlerde de tikinircasina yeme benzeri davraniglari tanimlamak igin
kullanilmaktadir. Bariatrik cerrahi operasyonu mide boyutlarin1 kiigiilterek asir1
miktarlarda yemeyi olanaksiz hale getirmektedir (Berkman ve ark., 2015). Benzer sekilde
cocuk ve ergenler de gelisim donemlerinde ihtiya¢ duyduklar1 kalori miktar1 farklilik
gosterdigi ve yiyecege erisimleri genellikle ebeveynlerinin kontroliinde oldugu i¢in asir1
yeme tanimlamasina uymamaktadirlar (Schliiter, Schmidt, Kittel, Tetzlaff ve Hilbert,

2016; Shomaker ve ark., 2010; Tanofsky-Kraff ve ark., 2011).

Yapilan caligmalar yeme iizerinde kontrol kaybinin hem ¢ocuk ve ergenlerde hem
de yetiskinlerde tiiketilen yiyecegin miktarindan bagimsiz bir sekilde, yeme bozuklugu
belirtisini (Shomaker ve ark., 2010), obeziteyi, eslik eden psikopatolojiyi (Brownstone ve
ark., 2013), rahatsizlik ve islevsellikte bozulmay1 (Vanucci ve ark., 2013) ve yasam
kalitesinde diismeyi (Utzinger ve ark., 2016) yordadigin1 gostermistir. Yeme Uzerinde
kontrol kaybmin tikinircasina yeme davranisindan 6nce ortaya g¢ikabilecegi ve ileride
alinacak TYB tanisim1 ve diger psikopatoloji tanilarmmi yordadigi bildirilmektedir

(Sonneville ve ark., 2013; Tanofsky-Kraff ve ark., 2011).



DSM-5’de yeme davranisi lizerinde kontrol kaybinin ve yeme davranisi ile ilgili
utancin davranigsal belirleyicileri olarak bazi ek belirtilerden s6z edilmistir. Bunlardan
bir tanesi; “olagandan ¢ok daha hizli yeme” dir. Tikinircasina yiyen kisilerin ¢ogu, bu
atak esnasinda mekanik bir sekilde agizlarimi hizlica yiyecekle doldurduklarmi ve
neredeyse hi¢ ¢ignemeden yuttuklarini belirtmislerdir (Fairburn, 2013). Hatta bazi kisiler
kontrol edemedikleri tikinircasina yeme ataklari esnasinda disosiyatif bazi deneyimler
yasadiklarini, otomatik bir sekilde yeme davranisini gerceklestirdiklerini, davranigi
gergeklestiren kisi sanki kendileri degilmis gibi hissettiklerini ve yeme davranisi
bittiginde etraflarindaki yiyecek paketlerini veya artiklarii gordiiklerinde yaptiklar:
davranigin farkina vardiklarini belirtmislerdir (APA, 2013; Beyazit, 2014; La Mela,

Maglietta, Castellini, Amoroso ve Lucarelli, 2010).

Bir digeri “rahatsizlik verecek kadar cok yeme” ve “bedensel olarak aglik
duymuyorken asir1 6l¢iide yeme” dir. Bir tikinircasina yeme ataginda yaklagik 1500-3000
kalori arasi tiiketildigi tahmin edilmektedir (Walsh, 2011; Wolfe, Baker, Smith ve Kelly-
Weeder, 2009). Tikinircasina yeme, belirli bir yiyecege asermektense yenilen yiyecegin
miktar ile ilgilidir; bu nedenle bir tikinircasina yeme ataginda hangi tiir yiyeceklerin
tilketildigi kisiden kisiye ve durumdan duruma farklilik gostermektedir. BN hastalarinin
tikinircasia yeme ataklarinda daha cok, daha dnce yemeyi kisitlamis olduklar yiiksek
kalorili tathilar, abur cuburlar gibi yiyecekleri tiikettikleri; TYB hastalarmin ise
birbirinden farkli tiirde yiyecekleri tiiketebilecekleri bulunmustur (APA, 2013;

Fitzgibbon ve Blackman, 2000; Wilfley, Wilson ve Agras, 2003).

Tikinircasina yeme bozuklugunun onemli diger 6zellikleri arasinda “ne denli
yediginden utandig1 i¢in kendi basina yeme” ve “yeme davranisi arkasindan gelen

kendinden tiksinme, ¢okkiinliik yasama veya sugluluk duyma” yer alir. Bagkalarinin
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yanindayken normal miktarlarda yeme, yiyecek saklama, diger insanlarin gérmeyecegi
saat veya yerlerde yeme, tikinircasina yeme ataklarini saklamak i¢in gergeklestirdikleri
davraniglar arasinda yer alabilir (APA, 2013; Beyazit, 2014; Fairburn, 2013).
Tikinircasina yemenin duygularla yakindan iligkili oldugu bilinmektedir. Yapilan
calismalar tikinircasmma yeme davranisinin  basinda kisilerin  olumlu duygular
deneyimleyebildiklerini ancak kisa siirede bu duygularmm yerini utang, sucluluk,

kendinden tiksinme, iizlintii gibi duygulara biraktigini ortaya koymaktadir (Leehr ve ark.,

2015).

Tikinircasina yeme bozuklugunu bulimiya nervozadan ayiran en temel 6zellik,
tekrarlayic1 tikinircasina yeme donemlerinin; kusma, laksatif ilaglar kullanma, asiri
egzersiz veya asir1 kisitlayici diyet gibi tikinircasina yeme ataginin yol acabilecegi etkileri
onlemek iizere gergeklestirilen telafi davramislar1 olmadan ortaya ¢ikmasidir (APA,
2013). Tikinircasina yeme bozukluguna sahip bireyler de sik sik diyet girisimi bildirseler
de bulimiya nervozada oldugu gibi tikinircasina yeme ataklari arasinda agir1 kisitlayici bir
diyet uygulamazlar (Masheb ve Grilo, 2000; Wilfley ve ark., 2000). BN’de genellikle
asir1 kisitlayict diyet tikinircasina yeme atagmi tetiklerken, TYB’de genellikle 6nce
tikinircasina yeme davranisi baslamakta, ardindan diyet girisimleri olmaktadir (APA,
2013; Howard ve Porzelius, 1999; Manwaring ve ark., 2006; Spitzer ve ark., 1993). Bir
tikinircasina yeme atagi sirasinda alinan kalori ve tiketilen yiyecek tiri de BN ve
TYB’de farklilagmaktadir. Bir laboratuvar calismasi, BN olan bireylerin tikinircasina
yeme atagl esnasinda TYB olan bireylerden iki kat daha fazla kalori tiikettigini
gostermistir (Goldfein, Walsh, LaChaussee ve Kissileff, 1993). Ayni zamanda TYB olan

bireylerin BN olan bireylere gore, yeme davranislar1 ve beden goriintimleri ile ilgili daha
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az kayg1 duyduklari, kilolu olmakla ilgili daha az sugluluk hissettikleri ve sosyal olarak

daha uyumlu olduklar1 bildirilmektedir (Raymond, Mussell, Mitchell, de Zwaan, 1995).

BN ve TYB arasindaki bir diger fark ise, TYB tanisinda viicut bigimi ve agirligina
verilen 6nem ile ilgili bir 6l¢iit yer almamasidir. TYB ve beden memnuniyetsizligi ile
ilgili celigkili bulgular yer almaktadir. Bazi arastirmalar tikinircasina yeme bozuklugu
olan obez bireylerin tikinircasina yeme bozuklugu olmayan obez bireylerden daha fazla
beden memnuniyetsizligine sahip oldugunu bildirirken (Hilbert, Tuschen-Caffier ve
Vdgele, 2002), bazi galismalar boyle bir fark bildirmemektedir (De Zwaan ve ark., 1994).
Ancak TYB’ye eslik eden beden memnuniyetsizliginin hastaligin daha kotii gidisi (Grilo,
Masheb ve Crosby, 2012), tedaviden daha az fayda gérme (Hilbert ve ark., 2007), daha
fazla depresyon ve daha diisiik benlik saygis1 (Grilo, Masheb ve White, 2010) ile ilgili

oldugu arastirmalarca ortaya konmaktadir.

TYB’de tikinircasina yeme davranismin en yaygin baglaticisinin  olumsuz
duygulanim oldugu diisiiniilmektedir (Leehr ve ark., 2015). Kisilerarasi stres, kilo, beden
sekli veya yiyecek ile ilgili olumsuz hisler, diyet kisitlamasi ve can sikintisi da
tikinircasina yeme davranisini tetikleyen faktorler arasinda ele alinmaktadir (Da Luz ve
ark., 2015; Moynihan ve ark., 2015; Naumann, Svaldi, Wyschka ve Heinrichs, 2018;
Vanderlinden ve ark., 2004). Tikmircasina yeme, Ozellikle duygular olmak tizere bu
tetikleyici faktorlerde kisa siireli bir azalma veya iyilesme meydana getirse de uzun
stirecte genellikle rahatsizlik ve kendilik ile ilgili olumsuz degerlendirmeler ortaya

cikarmaktadir (Hartman, Rief ve Hilbert, 2012).

1.1.3. Es Tam (Komorbidite)

Tikinircasina yeme ve TYB, islevsellikte bozulma ve eslik eden bagka

psikopatolojilerle yiiksek oranda iligkilidir. ABD’deki Ulusal Estan1 Arastirmast TYB
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tanist alan kisilerin %62.8’inin is veya sosyallik gibi alanlarda islevsellikte bozulma
bildirdiklerini gostermektedir (Hudson ve ark. 2007). Yapilan bir ¢alisma, TYB olan
kisilerin %67’sinin yasamlarinin bir déneminde baska bir ruhsal bozuklugun tani
kriterlerini karsiladigin1 ortaya koymaktadir (Grilo, White, Barnes ve Masheb, 2013).
TYB’ye en sik eslik eden psikiyatrik bozuklugun %46-51 oranlar1 ile major depresyon
oldugu ve eslik eden depresyonun TYB’de daha agir sonuglarla ilgili oldugu
arastirmalarla ortaya konmustur (Dingemans, Bruna ve van Furth, 2002; Dingemans,
Visser, Paul ve van Furth, 2015). Major depresyona ek olarak, siklikla eslik eden
bozukluklar arasinda kaygi bozukluklari; 6zellikle sinir, kagingan ve obsesif kompulsif
olmak iizere kisilik bozukluklar1 ve alkol madde kullanim bozukluklar: sayilabilir (Grilo,
White ve Masheb, 2009; Hudson ve ark., 2007; Wilfley ve ark, 2000). Arastirmalar ayni
zamanda, eslik eden psikolojik bozukluklarin agirliginin kisinin beden kitle indeksinden

cok, tikinircasina yeme davranisinin agirligi ile ilgili oldugunu ortaya koymaktadir (Picot

& Lilenfeld, 2003; Telch & Agras, 1994).

TYB olan kisiler, tikinircasina yeme belirtisi ve buna bagl ortaya ¢ikan ruhsal
problemlerin yaninda kilo kontrolii ile de 6miir boyu devam eden bir miicadele bildirirler.
Tikinircasina yemenin baslamasiyla fazla kilo ve diyetle ilgili sikintilar da baglar ve
genellikle uzun siireler dongiisel bir sekilde devam eder. Bir ¢alisma, TYB olan kisilerin
3’te 2’sinin yetiskin yasamlarinin yarisindan fazlasini diyet yaparak gecirdiklerini ve
yarisindan fazlasinin 6miirleri boyunca 5 veya daha fazla kez en az 10 kg alip verdiklerini
ortaya koymustur (Spitzer ve ark., 1993). Tikinircasina yeme davranislari, bu kisilerin
kilo kaybi tedavi programlarindan yeterince fayda gérememelerine sebep olmaktadir.
Yapilan aragtirmalar diyet programlarinda TYB olmayanlara gore daha az kilo kayb1

saglayabildiklerini (Pagoto ve ark., 2007); bariatrik cerrahi sonrasi sorunlu yeme
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davraniglar1 gelistirme, daha fazla kilo alma ve ameliyat sonrasi ek miidahalelere gerek
duyulmasi1 agisindan daha fazla risk altinda olduklarmi gostermektedir (White,

Kalarchian, Masheb, Marcus ve Grilo, 2010).

Tikinircasina yeme davranisi, her kiloda insanda goriilebilmekle beraber
(Yanovski, 1995) fazla kilolu ve obez olan bireylerde daha fazla goriildiigii bilinmektedir
(Hudson ve ark., 2007). TYB olan kisilerde obezite goriilme orant normal rnekleme gore
2 kat artmis durumdadir (Kessler ve ark., 2013). Ancak tikinircasina yeme bozuklugu ve
obezite birbirinden farkli iki durumdur (Wonderlich ve ark., 2014). Toplumda obezite
oranlar1 ¢ok yiiksek olmasina karsin (>%66) yalnizca %?2-3 oraninda insan TYB tanisinm
karsilar (Hudson ve ark., 2007). Obez bireylerin bazilarinda arada bir tikinircasina yeme
davranig1 goriilmekle beraber birgogu tekrarlayici tikinircasina yeme davranisi
sergilemezler (Matos ve ark., 2002). Ayn1 kiloda katilimcilarla yapilan ¢alismalar TYB
olan obez bireylerin TYB olmayan obez bireylere gore laboratuvar ¢alismalarinda daha
fazla kalori tiikettigini (Masheb ve Grilo, 2000), eslik eden psikiyatrik bozukluk
oranlarinin daha yiiksek oldugunu (Grilo ve ark., 2008; Peterson, Latendresse,
Bartholome, Warren ve Raymond, 2012), yasam kalitesinin (de Zwaan ve ark., 2002) ve

benlik saygisinin (Isnard ve ark., 2003) daha diisiik oldugunu ortaya koymaktadir.

Obezite ve fazla kilo ile olan iliskisi nedeniyle TYB’nin birgok saglik problemi
ile de birlikte goriilme olasilig1 oldukga yiiksektir. Yapilan ¢alismalar, TYB’ nin, diyabet,
hipertansiyon, yiiksek kolesterol, yliksek trigliserid, kalp rahatsizliklari, ilser, artrit, uyku
problemleri, sindirim problemleri riski ile yiiksek diizeyde iliskili oldugunu
gostermektedir (Bulik, Sullivan ve Kendler, 2002; Johnson, Spitzer ve Williams, 2001;

Udo ve Grilo, 2019).
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1.1.4. Epidemiyoloji

Yeme bozuklugu yayginligi ile ilgili yapilan ¢alismalar TYB’nin yetigkinlerde en
sik rastlanan yeme bozuklugunu gostermektedir (Hudson ve ark., 2007; Preti ve ark.,
2009; Stice, Marti ve Rohde, 2013; Udo ve Grilo, 2018). ABD’de 36306 katilimciyla
yiiriitiilen bir ¢aligmada TYB’nin yasam boyu ve 12 aylik yayginlik oranlarinin sirasi ile
%0.85 ve %0.44 oldugu ve AN (%0.80, %0.05) ve BN (%0.28, %0.14) oranlarindan
belirgin sekilde yiiksek oldugu goriilmektedir (Udo ve Grilo, 2018). ABD Ulusal Estani
Arastirma Yenilemesi (National Comorbidity Research Replication) ¢calismasinda yasam
boyu TYB goriilme oran1 %2.8, esik altt TYB goriilme oran1 %1.2, herhangi bir yeme
bozuklugunda belirti olarak tikinircasina yeme davranisi goriilme orani ise %4.5 olarak,
12 aylik TYB yayginligi ise %2.1 olarak bulunmustur. TYB yaygmliginin (%2.8), AN
(%0.6) ve BN (%]1) yayginligindan daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Hudson ve ark.,

2007).

DSO tarafindan 14 iilkede 18 yas iizeri 24124 kisi ile yapilan bir ¢alismada;
TYB’nin yasam boyu yayginliginin diisiik gelirli iilkelerde %0.9; diisiik orta gelirli
Ulkelerde ortalama %2.17; yiiksek gelirli iilkelerde ise ortalama %1.42 oldugu
bulunmustur (Kessler ve ark., 2013). Avrupa ulkelerinde yiiriitiilen bir ¢aligmada ise
yasam boyu yayginlik TYB i¢in %1.12, esik altt TYB i¢in %0.72 olarak bildirilmistir

(Preti ve ark., 2009).

Diinyada yeme bozuklugu ile ilgili arastirmalar daha ¢ok batili iilkelerde
yiiriitiilmekle beraber son zamanlarda yapilan ¢aligmalar batili olmayan iilkelerde de
yeme bozuklugunun arttigin1 gostermektedir (Makino, Tsuboi ve Dennerstein, 2004;

Thomas, Lee ve Becker, 2016; Watson ve ark., 2015). Cin’de ergenler ve geng
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yetigkinlerle yiiriitiilen bir arastirmada yayginlik oranlar1 TYB i¢in %0.45, tikinircasina
yeme i¢in %4.5, yeme lizerinde kontrol kaybi i¢in ise %8.6 olarak bulunmustur (Chen ve
Jackson, 2008). Iran’da ergen bireylerle yapilan bir ¢alisma ise TYB’nin yaygmlik

oranini %0.66 olarak bildirmektedir (Mohammadi ve ark., 2020).

Ulkemizde iiniversite dgrencileri iizerinde yapilan bir c¢alismada, TYB’nin
yaygmligt %0.21; esik altt TYB yaygimlig ise %0.48 olarak bulunmugstur. Genel yeme
bozuklugu yayginlig1 %1.55 olarak bulunmus olup en yaygin yeme bozuklugunun TYB
oldugu gdzlenmistir (Deveci, 2020). Ulkemizde yapilan bir baska c¢alismada ise
ergenlerde TYB yayginligi %0.99 olarak belirtilmistir (Vardar ve Erzengin, 2011). 18-44
yaslar1 arasinda 1122 kisi ile yapilan bir calismada da TYB tanis1 konan kadinlarin sikligi

%0.89’dur (Semiz, Kavakci, Yagiz, Yontar ve Kugu, 2013).

Biitin yeme bozukluklar1 kadinlarda erkeklerden daha fazla goriilmektedir
(Hudson ve ark., 2007; Kessler ve ark., 2013). Son zamanlarda yapilan g¢alismalar
erkeklerdeki yayginlik oranlarinda artis oldugunu gostermekle beraber yeme bozukluklari
kadinlarda erkeklerden 3-8 kat daha fazla gorulmektedir (NEDA, 2013; Preti ve ark.,
2009). Ancak cinsiyet dagilimi a¢isindan TYB’de AN ve BN’ye gore daha yakin oranlar
dikkati gekmektedir. (APA, 2013). Hudson ve arkadaslar1 (2007), yasam boyu yayginlik
oranlarimi1 incelediklerinde AN’nin erkeklerde %0.3, kadinlarda %0.9 oranlarinda;
BN’nin erkeklerde %0.5, kadmlarda %1.5 oranlarinda; TYB’nin erkeklerde %2,
kadmlarda %3.5; esik alt1 TYB’nin ise erkeklerde %1.9, kadinlarda %0.6 oranlarinda
goriildiigiinii bildirmislerdir. Ulkemizde iiniversite dgrencileri ile yapilan bir calismada
erkeklere yalnizca TYB ve tanimlanmamis yeme ve beslenme bozuklugu tanisi
konmustur (Deveci, 2020). Vardar ve Erzengin (2011) de ergenlerle yaptiklar1 caligmada

erkeklerin yalnizca TYB tanist aldigini ortaya koymuslardir.
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Tikinircasina ve kontrolsiiz yeme, ¢ocuklukta da rastlanabilen bir belirti olmasina
ragmen (Tanofsky-Kraff, Marcus, Yanovski, & Yanovski, 2008), yapilan ¢alismalar
TYB’nin genellikle ge¢ ergenlik-erken yetiskinlik (20°’li yaslarin basi) yillarinda
basladigin1 ve TYB i¢in tedaviye bagvuran kisilerin BN ve AN i¢in tedaviye basvuran
kisilerden daha ileri yaslarda oldugunu ortaya koymaktadir (Kessler ve ark., 2013).
Ortalama baslangi¢ yas1 AN i¢in 18.9, BN i¢in 19.7; TYB icin 25.4, esik altt TYB i¢in
22.7 olarak bulunmustur (Kessler ve ark., 2013). TYB i¢in yasam boyu riskin yas
ilerledik¢e azaldig1 goriilmektedir (Hudson ve ark., 2007). Udo ve Grilo (2018), yasam
boyut TYB yaygmliginin 18-59 yaslar1 arasinda biiyiik oranda sabit oldugunu (yaklagik

%]1), 60 yas sonrasinda ise belirgin sekilde diistiiglinii (%54) gdstermistir.

TYB yaygmhg egitim ve gelir diizeyi agisindan incelendiginde; yapilan
calismalar AN’nin yiiksek gelir grubunda daha fazla oldugunu gosterirken, BN ve
TYB’nin tiim gelir gruplarinda benzer siklikta ortaya ¢iktigini gostermektedir (Hay,
1998; Striegel-Moore ve Franko, 2008; Udo ve Grilo, 2017). Kessler ve ark. (2013), TYB
ve BN’nin yiiksek egitimle ve Ogrenci olmakla ilgili oldugunu bulsalar da baska
caligmalar egitim agisindan bir fark bulamamislardir (Grucza, Pryzbeck, ve Cloninger,
2007; Mitchison ve Hay, 2014; Udo ve Grilo, 2017).

Amerika’daki calismalar, TYB’nin irk ve etnik koken agisindan farklilik
gostermedigini ortaya koymaktadir. Yapilan ¢aligsmalardan birinde yasam boyu yayginlik
beyazlar i¢in %1.41 olarak, azinlik gruplar i¢in ise %1.24-%2.11 araliginda bulunmustur
(Marques ve ark., 2011). Bir baska ¢aligmada ise yeme bozuklugu tanist agisindan 1rk ve
etnik gruba gore bir farklilik olmadig: gosterilse de siyah kadmlarin BKi’lerinin ve

tikinircasina yeme bildirimlerinin beyaz kadinlardan daha fazla oldugu belirtilmistir

(Lydecker ve Grilo, 2016).
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TYB her kiloda goriilebilmesine ragmen, yiiksek BK1 ile yakindan iliskili oldugu
bilinmektedir. TYB olan kisilerin %41.7’sinin ayn1 zamanda obezite tanisini karsiladig:
ortaya konmustur (Kessler, ve ark., 2013). Hudson ve arkadaslar1 (2007), TYB olan
bireylerin BKi’lerinin 40’in iizerinde olma yaygmhigmin, yeme bozuklugu
olmayanlardan belirgin sekilde yiliksek oldugunu bulmustur. Obezite derecesi arttikca
TYB de artmaktadir. Bir calismada TYB’nin BKI 18-25 araliginda olanlarda %1.2; BKI
30-35 arahiginda olanlarda %2.6 ve BKI 35 ve iizerinde olan kisilerde %4.5 oldugu
bildirilmistir (Cossrow ve ark., 2016). TYB oranlarinin kilo verme tedavisine bagvuran
obez bireyler arasinda %1.3-20 arasinda degistigi (Decaluwe ve Braet, 2003; Ramacciotti
ve ark., 2000; Varnado ve ark., 1997), bariatrik cerrahi i¢in basvuranlar arasinda ise
yaklasik %27-%50 arasinda degistigi belirtilmektedir (Kalarchian ve ark., 2007; Sarwer
ve ark., 2021; Vinai ve ark. 2015). Ulkemizde bariatrik cerrahi operasyona basvuran

hastalar arasinda TYB oran1 %11 olarak tespit edilmistir (Zengin-Eroglu, Sertcelik ve

Tamam, 2018).

Tikinircasina yeme davranist normal orneklemde de tan1 Slgiitlerini tam olarak
kargilamadan esik alti olarak ortaya ¢ikabilmekte ve bireylerin islevselligini olumsuz
sekilde etkileyebilmektedir (Bruce ve Agras, 1992; Stice ve ark., 2013; Striegel-Moore
ve ark., 2000). Yapilan arastirmalar, toplumda bildirilen esik alt1 tikinircasina yeme
oranlarinin %7.2—-%13 arasinda degistigini ve oranlarin yillar icerisinde artig gdsterdigini

ortaya koymaktadir (Hay ve ark., 2008; Mitchison ve ark., 2017).

Tek basina yeme iizerinde kontrol kaybinin yayginligina iliskin ¢ok fazla calisma
bulunmamakla birlikte, toplumun %10-15’1 bir yeme bozuklugu tanisini karsilamaksizin
asir1 yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybi bildirmektedir (Goldschmidt ve ark., 2015;

Sonneville ve ark., 2013). ABD’de erkek liniversite d6grencileri ile yapilan bir ¢aligma
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orneklemin %50.9’unun (Kelly, Cotter, Guidinger ve Williamson, 2020); iran’da kiz
tiniversite dgrencileri ile yapilan bir ¢alisma (Abdollahi ve Mann, 2001) ise %42.4’iin

yeme iizerinde kontrol kayb1 deneyimledigini ortaya koymustur.

Sonug olarak epidemiyolojik ¢alismalar, TYB’nin diger yeme bozukluklarindan
daha yaygin bir bozukluk oldugunu, toplumda esik alti goriilme oranlarimin yiiksek
oldugunu ve giderek artig gdsterdigini, etkiledigi yas grubunun daha genis oldugunu ve
her iki cinsiyeti etkileme oranlarinin daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur. Biitiin bu
ozellikler g6z oniinde bulunduruldugunda, tikinircasina yeme davranigini ortaya ¢ikaran

ve siirdiiren etmenlerin neler oldugunun anlasilmasi biiylik 6nem arz etmektedir.

1.1.5. Tikmircasina Yemeyi A¢iklayan Modeller

Tikinircasina yeme, kiside belirgin rahatsizliga yol agan, sonrasinda utang,
cokkiinliik, sucluluk, kendinden tiksinme gibi hos olmayan duygularin ve eslik eden
olumsuz bilislerin deneyimlendigi bir davranis olmasina ve uzun siirecte kilo ve fiziksel
saglikla ilgili sorunlara yol agmasina ragmen neden devam ediyor oldugunun anlagilmasi
giictlir. Kendine zarar verici 6zellikteki bu davranisin, kisi i¢in nasil bir islevi oldugunun

anlasilmasi gerekmektedir.

Daha 6nce de bahsedildigi gibi, 6zel olarak TYB’yi agiklamaya yonelik kapsamli
kuramlar bulunmamaktadir. Tikinircasina yeme davranisini agiklamaya yonelik kuramlar
davranig1 genellikle BN belirtisi baglaminda agiklamay1 amagladig: i¢in tikinircasina
yeme davranisini, kisitlama ve telafi davranislart ile bir dongl igerisinde ele
almaktadirlar. Bu sebeple tikinircasina yemeyi BN kapsaminda agiklayan kuramlar,

beden goriiniimii ve kilo ile ilgili endiseleri, beden memnuniyetsizligini ve kisitlayici
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yemeyi tikinircasina yemeyi ve olumsuz duygulari ortaya ¢ikaran faktorler olarak ele

almaktadirlar (Stice, 1994).

Tikinircasina yeme davranisina yonelik ilk agiklamalardan biri, davranigin
baslaticisinin asir1 kisitlayici bir diyet ve buna bagli asir1 aserme oldugudur. Polivy ve
Herman (1985), asir1 diyet kisitlamasi ve yemeye iliskin bilislerin kisitlanmasinin eninde
sonunda diyetin ihlal edilmesiyle sonuglanacagini, ufak ihlallerin “ya hep ya hig
disiincesi”yle tikinircasina  yemeye yol acacagimi sOylemislerdir. Laboratuvar
calismalari, vaka calismalar1 ve hayvan deneyleri asir1 kisitlayict bir diyetin tikinircasina
yeme davranigini ortaya ¢ikarabildigini dogrulamaktadir (Goldschmidt, Wall, Loth, Le
Grange ve Neumark-Sztainer, 2012; Stice ve Agras, 1998; Stice, 2002). Ancak bu
aciklama, bazi1 bireylerin tikinircasina yeme davranislari igin kapsayici olabilirken, biitiin
tikinircasina yeme davramislarimi  agiklamamaktadir (Grilo ve Masheb, 2000).
Arastirmalar, BN’de ¢ogu hastada tikinircasina yeme Oncesinde kisitlayict bir diyetin
olabilecegini ancak TYB s6z konusu oldugunda, 6nce tikinircasina yemenin basladigini,
sonra zaman i¢inde kiloyu kontrol etmek i¢in diyet girisimleri bagladigini1 gostermektedir
(Howard ve Porzelius, 1999). Yani TYB’de kisilerin diyet yaptiklar1 i¢in tikinircasina
yedikleri degil, tikinircasina yedikleri i¢in diyet yaptiklar1 diisiiniilmektedir (Haiman ve
Devlin, 1999; Grilo ve Masheb, 2000). Erken ergenlikten yetiskinlige kadar devam eden
5 yillik bir boylamsal ¢alisma, depresif belirtilerin ve diisiik benlik saygisinin
tikinircasia yeme davranisini diyet yapiyor olmaktan daha fazla yordadigini géstermistir

(Goldschmidt ve ark., 2012).

Tikinircasina yeme davranisina yonelik aciklamalardan bir digeri, tikinircasina
yemeyi tetikleyen seyin olumsuz duygu oldugudur. Tikinircasina yemenin duygulanim

diizenleme kuramlarma gore, tikinircasina yeme dikkati dagitarak ve/veya kisiyi
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rahatlatarak olumsuz duygulanim durumlarindan kurtulmay1 saglamaktadir. Bu sebeple,
tikinircasina yeme olumsuz duyguyu diizenleme veya kagma cabasi olarak ortaya
cikmaktadir (Lacey, 1986; Heatherton ve Baumeister, 1991; Cooper, Wells ve Todd,

2004, 2009; Safer ve ark., 2009).

Bu kuramlardan ilki olan Duygu Diizenleme Kuraminda Lacey (1986),
tikinircasina yeme davranisinin olumsuz duygusal durumlara farkindaligi azaltma islevi
oldugunu, ayn1 zamanda stresorlerle bas etmenin de bir yolu oldugunu sdylemistir. Lacey
(1986) kuraminda olumsuz aile ortami, ailede yeme ve kilo problemi oykiisii, fiziksel
goriiniime odaklanma, kendi degerini belirlemek i¢in digsal standartlara dayanma gibi
birtakim yatkinlastirici faktdrlerden s6z etmistir. Bu yatkinlastirict faktorlerin kisinin
kisilerarasi iligkilerinde probleme yol a¢tigini, kimlik duygularini etkileyerek kendilerini
yetersiz ve bedenleri izerinde kontrolsiiz hissetmelerine yol agtigini séylemistir. Kurama
gore tikinircasina yeme, kayip, temel yasamsal degisiklikler gibi kisinin koti
hissetmesine veya kendini elestirmesine yol agan olumsuz bir yasam olayiyla baglar. Bu
kisilerin basa ¢ikma mekanizmalar1 da ¢cok gelismis olmadigi i¢in stres yasadiklarinda
duyguyu diizenlemek i¢in yeme davranislarina yonelirler. Tikinircasina yeme davranist
olumsuz duygularda bir azalma veya rahatlama ortaya ¢ikardig1 i¢in negatif pekistirme

yoluyla surer.

Heatherton ve Baumeister (1991), gelistirmis olduklar1 Kag¢ts Teorisinde (Escape
Theory), tikinircasina yeme davraniginin olumsuz kendilik farkindaligindan kagmak
iizere gelisen bir davranis oldugunu sdylerler ve bu modeli madde bagimliligi, kendini
yaralama, cinsel mazosizm, intihar gibi kendine zarar verici diger davranislart agiklamak
icin de kullanirlar. Modele gore, tikinircasina yiyen kisilerin yiiksek standartlar1 ve

beklentileri vardir ve digerlerinden algiladiklar yiiksek taleplere kars1 ¢ok duyarhdirlar.
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Bu standartlar1 karsilayamadiklarini diisiindiiklerinde olumsuz kendilik farkindaliga,
kendini elestirme ve olumsuz kendilik degerlendirmeleri gelistirirler ve bu

degerlendirmeler olumsuz duygulara yol agar.

Tikinircasina yeme davranist olan kisiler, olumsuz kendilik farkindaligimi
azaltmak ve olumsuz duygulardan kurtulmak igin “biligsel daraltma” (cognitive
narrowing) olarak adlandirilan siire¢le dikkatlerini olumsuz i¢sel deneyimlerden, o an
cevrede bulunan uyaranlara, basit hareketlere, anlik bedensel duyumlara ve somut
diistincelere yoneltirler. Dikkat odaginin anlik ¢cevrede bulunan somut uyaranlara dogru
daralmasi (yemek, ¢igneme davranisi, yemegin kokusu, dokusu, tadi), dikkati benlik
degerlendirmelerinden, benligi beklentilerle karsilastirmaktan ve davranigin sonuglarini
diisiinmekten uzaklastirir. Sonugta, olumsuz olarak algilanan igsel siireclere (bilisler ve
duygular) dikkat yoneltilmedigi i¢in olumsuz duyguda azalma meydana gelir. Ancak bu
esnada davranisin sonuglarini diisiinme gibi anlamli diisiince siiregleri ortadan kalktigi
icin davranig inhibisyonu da ortadan kalkar ve tikinircasina yeme davranisi ortaya ¢ikar

(Heatherton ve Baumeister, 1991).

Tikinircasina yemenin Kisilerarast Kurami, Sullivan (1953)’in kisilerarasi
kuramina ve depresyon i¢in gelistirilmis olan kisileraras1 psikoterapiye (Weissman,
Markowitz ve Klermen, 2000) dayanarak olusturulmustur (Wilfley, MacKenzie, Welch,
Ayres ve Weissman, 2000). Buna gore, insanlarla olan iliskiler ya kendine giiven saglar
ya da tam tersi sekilde kaygi ve psikopatoloji ortaya ¢ikarir. Tikinircasina yeme modeline
gore catigma, kay1p, rol gecisleri gibi birtakim kigilerarasi stresorler olumsuz duyguya ve
diisiik benlik saygisina yol agar, bu stresorlerle basa ¢ikmak amaciyla da tikinircasina
yeme davranisi ortaya ¢ikar. Zaman igerisinde kisilerarasi problemlerle daha uyumlu bir

sekilde bas etmek yerine tekrarli bir sekilde tikinircasina yeme davranisina bagvurmak
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davranigin siirmesine yol agar. Tikinircasina yeme ve Kisilerarast stresorler arasinda
karsilikl1 bir iligki bulunmaktadir. Tikinircasina yeme kisilerarasi stresorleri arttirirken,
kisileraras1 stresorler de daha fazla tikinircasina yeme davranisina yol agarak bir kisir

dongii olusturmaktadir (Ansell, Grilo ve White, 2012).

Fairburn, Cooper ve Shafran (2003), Yeme Bozukluklarinin Tanilararasi Bilissel
Davranissal Modeli kuraminda Fairburn (1993)’iin BN i¢in gelistirmis oldugu biligsel
davranigsal kurami gelistirerek daha kapsamli ve tanilararasi gecerliligi olan bir model
onermiglerdir. Fairburn ve arkadaslar1 (2003) da modellerinde, tikinircasina yeme
davranisinin ortaya ¢ikmasi ve siirmesinde duygu durumu tolere edememeye vurgu
yapmaktadirlar. Modelde orijinal teoride yer alan kilo ve beden sekli ile asir1 ugrasi ve
diyet kisitlamas1 faktorlerine ek olarak klinik miitkemmeliyet¢ilik, kisilerarasi iliskilerde
giicliikler ve diisiik benlik saygisina vurgu yapilmistir. Buna gore, kisilerarasi problemler,
aile ici gerginlikler ve klinik miikkemmeliyetgilik kisilerin kendilik algilarin1 olumsuz
yonde etkileyerek yeme davranisini ve bedeni kontrol etmeye dair ihtiyaci arttirmaktadir.
Olumsuz kendilik algist da klinik mitkemmeliyet¢iligi daha da arttirmakta ve kisiyi daha
da fazla kontrol etmeye, beden sekli ve kilo ile asir1 ugrasa ve kisitlama davranislarina
yonlendirmektedir. Kisitlama davranisi da tikinircasina yemeye ve sonrasinda telafi edici
davraniglara yol agmaktadir. Ayni1 zamanda olumsuz duygular1 kabul etme ve diizenleme
ile ilgili giiclik yasayan bu kisiler, duyguduruma yonelik bilislerin farkindaligini

azaltmak i¢in de tikinircasina yeme ve telafi davraniglarina yonelmektedirler.

Safer, Telch ve Chen (2009), Linehan (1993)’in smir kisilik bozuklugu igin
gelistirmis oldugu Diyalektik Davranig Terapisi (DDT) yaklagimini tikinircasina yeme ve
bulimiaya uyarladiklar1 ¢aligmalarinda TYB ve BN’nin temelinde, duygusal kirilganlik

ve uygun duygu dizenleme becerilerinin bulunmamasmin yattigini1 belirtmislerdir.
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Gelismis duygu diizenleme becerileri olmadigi i¢in bu insanlarin siklikla tikinircasina
yeme ve kusma gibi uyumsuz yollara yoneldiklerini vurgulamislardir. Ortaya ¢ikan kisa
sureli rahatlama, bu davranislarin duygu diizenleme amagli kullanilma olasiligini
arttirmakta, bir siire sonra davranig tamamen otomatik hale gelmektedir. Ayrica
modellerinde duyguyu diizenlemekte deneyimlenen bu gii¢liigiin c¢ocuklukta inang,
diisiince, duygu ve duyum gibi igsel deneyimlerine olumsuz, tutarsiz veya yetersiz tepki
verilen bir aile ortaminda biiylimekten kaynaklandigini belirtmislerdir. Boyle bir ortamda
biliyliyen ¢ocuklarin duygularinmi ayirt etme, isimlendirme ile ilgili sikintilar1 oldugunu,
olaylarn dogru yorumlanmasi i¢in kendi duygularina giivenmediklerini, sikintiya
katlanma ve duyguyu uygun yollarla diizenlemekte sikint1 yasadiklarini ve bireysel i¢sel

deneyimlerini degersizlestirip, gecersiz kildiklarini belirtmislerdir.

Duygu diizenleme ve kagis modelleri, tikinircasina yeme davranisinin altinda
yatan sebeplere yonelik 6nemli bir temel kurmus olsalar da bu modeller, duyguyu
diizenlemek veya farkindaliktan kagmak iizere yapilacak islevsel ve islevsel olmayan
bir¢ok davranig olmasina ragmen secilen davranisin neden tikinircasina yeme davranisi

oldugunu agiklamakta eksik kalmaktadir.

Tikinircasina yemenin olumsuz duygularla tetiklendigini sdyleyen bir bagka
kuram Cooper ve arkadaslar1 (2004) tarafindan BN igin gelistirilen Bilissel Kuram ve
sonrasinda kuram {izerinde yaptiklar1 bazi degisikliklerle onerdikleri Biitiinlesik
Ustbilissel Kuram’dir (Cooper, Todd ve Wells, 2009). Bu kuramda, BN igin
yatkinlastirici ve siirdiirticii oldugunu diistindiikleri ¢esitli faktorleri ele almiglardir. Buna
gore, erken donem olumsuz veya travmatik yasantilar, kisilerin benlige iliskin olumsuz
inanglar gibi birtakim islevsel olmayan temel inanglar gelistirmelerine sebep olur. I¢sel

veya digsal bir tetikleyici, kiside benliginin kendisi veya digerleri tarafindan ne kadar
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kabul edilebilir olduguna dair olumsuz disiinceler ve duygular ortaya ¢ikarir (6rn.
Sevilmeye layik biri degilim, basarisizim gibi). Bu olumsuz duygulardan kurtulmak
amaciyla kisiyl yeme davranigina gotiiren, yeme ile ilgili sahip oldugu olumlu inanglardir
(6rn. Yemek yemek, kendimi daha iyi hissetmemi saglar). Modele gore, kisiler bu
olumsuz duygularla basa ¢ikmak i¢in tikinircasina yeme davraniginda bulunurlar. Yeme
davranist duygusal durumun yogunlugunu azaltir; bu da kisinin yeme davranisi ile ilgili
olumlu inanglarin1 pekistirir. Cooper ve arkadaslarina (2009) gore, BN ve tikinircasina
yeme, yeme ile ilgili hem olumlu hem olumsuz inanglarla (6rn. Sismanlayacagim)
ilgilidir; bu iki inanca ayn1 anda sahip olmak ¢atisma yaratir. Kisiler bu ¢atismay1 ortadan
kaldirmak i¢in izin verici inanglar (6rn. Son kez tikinircasina yiyecegim) ve kontrolle
ilgili inanglar gelistirirler (6rn. Yeme davranisimi kontrol edemiyorum). Tikinircasina
yeme davranigini ortaya ¢ikaran sey bu inanglarin birlikte aktive olmasidir. Tikinircasina
yeme davranist olumsuz kendilik inanc¢larini ve yeme ile ilgili olumsuz inanglar1 aktive
eder ve kisi telafi davranmisina (kusma, asir1 kisitlama, laksatif kullanimi vb.) yonelir.
Modelde yeme ile ilgili biligsel siireclere yonelik yukarida bahsedilen olumlu ve olumsuz
inanclar Ustbilisler olarak ele alinmaktadir. Bu modeli normal 6rneklemde tikinircasina
yeme davranigi lizerinde test eden bir ¢aligma, olumsuz benlik inanglarinin ve yeme ile
ilgili olumlu, olumsuz ve izin verici inanglarin tikinircasina yeme davranisini yordadigini
ve baglanma ve tikinircasina yeme arasindaki iligkide bu inanglarin araci rol oynadigimi
ortaya koymustur (Young ve Cooper, 2013). Burton ve Abbott (2019) ise, Cooper ve
arkadaslarinin (2009) biitiinlesik iistbiligsel kurami {izerinde yaptiklar1 degisikliklerle
tikinircasia yemenin Biitiinlesik Bilissel Davranissal Modelini dnermislerdir. Buna gore,
kisinin sahip oldugu olumsuz benlik algis1 olumsuz duygulara, olumsuz duygular duygu
diizenlemede giicliiklere yol agmaktadir. Duygu diizenlemede giicliikler ise, diyet

kisitlamas1 ve yeme inanglar1 araciligiyla tikinircasina yemeye yol agmaktadir.
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Wonderlich, Peterson, Smith, Klein, Mitchell ve Crow (2015) ise, BNyi siirdiiren
ve ortaya cikaran birtakim degiskenler onerdikleri Biitiinlesik Biligsel Duygusal Terapi
(BBDT) Modellerinde (Integrated Cognitive Affective Therapy (ICAT) Model); elestiri,
sosyal karsilastirma, reddetme ve kayip gibi bir takim tarihsel kisileraras1 deneyimlerin,
zarardan kagimma ve olumsuz sikisiklik gibi miza¢ ozellikleri ile bir araya gelerek
kigileraras1 problemler, olumsuz benlik degerlendirmesi ve kendilik diizenlemesinde
sorunlar gibi baz1 duygusal giicliikler i¢in yatkinlastirict rol oynadiklarini
belirtmektedirler. BBDT modeli, bu kisilerin aym1 zamanda duygu diizenlemede
giicliikler yasamasinin, giiclii bir zayiflik idealine sahip olmasinin ve bulimik
davraniglarin (tikinircasina yeme—¢ikarma) olumsuz duygular1 azaltacagina dair bir
beklentileri olmasmin BN gelistirmeye risk faktorii olusturdugunu sdylemektedir. BN
hastalarinin genellikle islevsel olmayan aile ortamlarinda biiylidiiklerini, olumsuz
cocukluk cagi yasantilarina maruz kalma oranlarmin yiiksek oldugunu, ayni zamanda
zarardan kaginma ve olumsuz sikisiklik (sikint1 yasandiginda diirtiisel davranma egilimi)
gibi miza¢ Ozelliklerini daha fazla tasidiklarini sdylemislerdir. Sahip olduklari bu
yatkinliklarin kisilerarast ve sosyal stres (okul, is, iligskiler vb.) yasamalar1 riskini
arttirdigini, bu stresin de olumsuz duygulara yol actiginit belirtmislerdir. Olumsuz
duygusal durumlara yol agan bir diger 6zelligin ise olumsuz benlik degerlendirmeleri
oldugunu vurgulamaktadirlar. Modellerinde olumsuz benlik degerlendirmelerinin, benlik
farklilig1 kuramimin (Self-discrepancy theory, Higgins, 1987) soyledigi sekilde gercek
benlik-ideal benlik ve gercek benlik-zaruri benlik arasindaki tutarsizliktan

kaynaklandigini belirtmektedirler.

Modele gore olumsuz duygu yaratan bir diger 6zellik kendilik diizenleme alaninda

¢ikan sorunlardir. Gergek benlik ve ideal/zaruri benlikleri arasinda bir tutarsizlik fark
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eden kisilerin tutarsizligi ortadan kaldirmak tizere kendini elestirme, kendilik kontroli ve
kendini thmal gibi islevsel olmayan kendini diizenleme ydntemlerine yoneldiklerini
belirtmislerdir. BN olan kisilerin kendilerinde algiladiklar1 herhangi bir eksiklige kars1
yiiksek diizeyde elestirel olduklarini, benliklerini kabul etmek yerine sirekli kontrol
etmeye c¢alistiklarini ve bazi durumlarda benliklerini korumaktan vazgecip kendilerine
yonelik ihmalkar bir tutum igerisine girerek pervasiz ve riskli davraniglarda

bulunabileceklerini sdylemislerdir (Wonderlich ve ark., 2015).

BBDT modeline gore, yukarida saydigimiz biitlin bu 0Ozellikler, duygu
diizenlemede giicliikler, zayif olmaya yonelik giiclii bir istek ve tikinircasina yemenin
veya asir1 kisitlayicit diyet yapmanin duygular1 diizenlemeye yardimci olacagina dair
beklentiyle bir araya gelince bulimik davraniglar (tikinircasina yeme-uygunsuz telafi)

ortaya cikarirlar (Wonderlich ve ark., 2015).

Simdiye kadar ele alinan kuramlarin 6ne c¢ikan noktalarma bakildiginda,
tikinircasina yeme davraniginin bir duygu diizenleme ¢abasi oldugu ve hosa gitmeyen
icsel ve dissal durumlardan kaginmaya hizmet ettigi, erken donem aile yasantilarinin,
dirtiisel mizacin, benlikle ilgili olumsuz degerlendirmelerin, duygu diizenlemede
giicliklerin ve yeme davranisinin yaratacagi etkiye yonelik beklentilerin davranisi
yordayan onemli faktorler oldugu diisiiniilmektedir. ileriki béliimlerde arastirmada ele

alinan ilgili bu faktorler ve tikinircasina yeme ile iliskileri kisaca aciklanacaktir.

1.2. Ebeveyn Kabul-Reddi

Yeme bozukluklarini agiklamaya yonelik bircok kuram kisinin yetistirilme
tarzina, erken donem deneyimlerine ve aile ortamina vurgu yapmaktadir (Lacey, 1986;

Cooper ve ark., 2004, Wonderlich ve ark., 2015). Bu ¢alismada ele aldigimiz tikinircasina
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yemeyi agiklamaya yonelik kuramlar da yatkinlastirici faktor olarak kisinin erken donem
olumsuz deneyimlerinden séz etmektedir. Ornegin Biitiinlesik Bilissel Duygusal Terapi
Modelinde, baslatic1 bir faktor olarak kisilerarasi tarihsel deneyimler baglaminda, ret,
elestiri, kayip ve sosyal karsilagtirma gibi yasantilar ele alinmigtir (Wonderlich ve ark.,

2015).

Tikinircasina yeme bozuklugu olan kisilerin aile 6zellikleri ile ilgili cok fazla bilgi
bulunmamakla birlikte az sayidaki ¢alisma, TYB olan kisilerin saglikli kontrollere gore
aile ortamlarin1 daha az destekleyici, daha az uyumlu ve duygularin agik ve dogrudan
ifade edilmesine daha az olanak saglayan, catismanin ve kontroliin fazla oldugu ortamlar
olarak degerlendirdiklerini gdstermektedir (Hodges, Cochrane ve Brewerton, 1998).
Tikinircasina yemenin giivensiz baglanma, diisiik ilgi, asir1 koruma, diistik aile bagliligs,
disiik aile islevselligi, yiiksek duygu disavurum ile iliskili oldugu, TYB olan kisilerin
annelerini daha elestirel, daha az sicak ve duygusal olarak asir1 midahil olarak
algiladiklar1 bulunmustur (Lee, Reynolds, Stacy, Niu ve Xie, 2019; Schmidt, Tetzlaff ve
Hilbert, 2015; Teztlaff, Schmidt, Brauhardt ve Hilbert, 2016). Bir baska ¢alismada
aileden algilanan elestirelligin depresif belirtiler araci etkisi ile tikinircasina yeme
davranisina sebep oldugu ortaya konmustur (Meno, Hannum, Espelage ve Low, 2008).
TYB ile yiiksek diizeyde iliski gdsteren bir baska erken cocukluk deneyimi, istismar ve
thmal yasantilaridir. Bir ¢alismada, TYB olan kadinlarin %52’si duygusal, %28’1 fiziksel,
%31°1 cinsel istismar, %68’1 duygusal ithmal, %48’1 de fiziksel ihmal bildirmislerdir
(Becker ve Grilo, 2011). Ergenlerde yeme iizerinde kontrol kaybi ve algilanan aile
islevselligi ile ilgili yapilan bir ¢aligma, kizlarin aile islevselligi ne kadar diisiikse yeme
uzerinde kontrol kayb1 deneyimlerinin o kadar fazla oldugunu, erkeklerde ise boyle bir

iliskinin olmadigin1 gostermistir (Matherne ve ark., 2019).
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Kuramlarda ve aragtirma bulgularinda tikinircasina yeme ile ilgili ailede elestiriye,
reddetmeye ve olumsuz erken deneyimlere yapilan vurgu, yatkinlastirici ailesel faktor
olarak, ‘“algilanan ebeveyn kabul-reddi” nin 6nerilen model i¢in agiklayici bir degisken

olabilecegini diisiindiirmiistiir.

Rohner (1986) tarafindan gelistirilen ve cocuklukta algilanan ebeveyn kabul
reddine odaklanan “Ebeveyn Kabul-Ret Kurami” sonradan yasam boyu devam eden
yakin iligkileri kapsayacak sekilde genisletilerek “Kisilerarasi Kabul Ret Kurami” olarak
antlmaya baglanmistir (Rohner, 2021). Ancak kuram blylk oranda hala ¢ocuklukta
ebeveynlerden algilanan kabul-redde ve bunun etkilerine odaklanmaktadir. Kurama gore,
cocuk ve ebeveyn arasinda bulunan duygusal iligkinin kalitesini ve ebeveynlerin
duygularin1 gostermede kullandiklar1 sdzel ve fiziksel davranislari iceren ebeveynligin
“sicaklik boyutu”, ¢ocugun kabul veya ret algisini belirlemektedir (Rohner, 2005).
Sicaklik boyutunun bir ucunda yer alan “ebeveyn kabulii” ebeveynlerin ¢ocuklarina
davranigsal veya soOzel olarak ifade ettikleri sicaklik, sefkat, ilgi, bakim, besleme,
rahatlatma, destek veya kisaca sevgiyi ifade etmekte; diger ucunda yer alan “ebeveyn
reddi” ise, ebeveynin sicaklik, ilgi ve sefkatten yoksun davranmasi ve ¢ocugu Orseleyen
psikolojik velveya fiziksel davranis ve/veya duygular sergilemesini ifade etmektedir.
Kurama gore ebeveynler ¢ocuklarint 4 temel sekilde reddedebilirler. Bunlardan biri
duygusal sicakligin ¢ocuga duygusal ve davranissal olarak yeterince ifade edilmemesini
kapsayan “soguk ve duygusuz” alt boyutudur. Bir digeri olan “diismanca ve saldirgan”,
cocuga zarar verici kizginlik, nefret, kin gibi duygular1 ve bu duygularin sézel (alay etme,
hor gbérme, bagirma) ve davranigsal (fiziksel siddet) ifadelerini icermektedir. “Kayitsiz ve
thmalci”, ebeveynlerin ¢ocuklariyla ilgilenmemeleri ve duygusal, fiziksel, egitimsel ve

tibbi olarak ihmal etmesi anlamina gelmektedir. Ayrismamis ret ise reddedilmeye dair
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acik kanitlar olmasa da ¢ocugun kendini reddedilmis olarak algilamasidir. (Rohner,

2005).

Kurama gore c¢ocukluktaki kabul veya ret yasantilari, bireylerin psikolojik
uyumlarmi belirleyen birtakim kisilik 6zellikleri gelistirmesine neden olmaktadir.
Cocukluklarinda ebeveynlerinden yeterli bakim, ilgi, destek, sefkat alamayan kisiler
bagimlilik/savunucu bagimsizlik, diismanlik/saldirganlik, duygusal tutarsizlik, duygusal
tepkisizlik, olumsuz 6z saygi, olumsuz yeterlik, olumsuz diinya goriisiine sahip olma ve
reddedilme duyarliligi gibi kisilik 6zellikleri gelistirmektedirler (Rohner, Khaleque ve
Cournoyer, 2012; Rohner, 2021). Campo ve Rohner (1992), madde bagimlilarinin
algilanan ebeveyn reddinden kaynaklanan aciy1 dindirmek i¢in maddeye yoneldiklerini
belirtmektedirler. Buna gore, algilanan ebeveyn reddi ¢ocuklarin olumsuz bir takim
kisilik ve davranmis Ozellikleri gelistirmesine sebep olmakta, bu 6zellikler ebeveynin
cocugu daha da reddetmesine yol agmakta ve sonucunda ¢ocuklar bu aciyla basa ¢ikmak
icin bir mekanizma gelistirmekteler. Dominy, Johnson ve Koch, (2000) bu aciklamadan
yola cikarak TYB’de de yiyecegin icsel aciyr dindirmek i¢in kullanilan bir madde

olabilecegini sOylemislerdir.

Bruch (1979) ise, ihtiyaclarin yeterince karsilanmadigi, fizyolojik sinyallerin
dogru yorumlanmasmin ve yonetilmesinin Ogretilmedigi aile ortamlarinda yetisen
kisilerin bedenlerine yonelik igsel farkindaliklarinin diisiik olacagini sdylemistir. Bu
diistik farkindalik kisilerin aglik ve tokluk ipuglarini fark etmesinin yan sira duygularini
fark etmek konusunda da gii¢liik yasamasma neden olacaktir. Bu nedenle duygusal ve
fizyolojik hislerini ayirt edemeyen kisiler 6rnegin kaygi ya da uyarilmig yasadiklarinda

ac olduklarini algilayarak yeme davranisina yoneleceklerdir.
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Alanyazinda, algilanan ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme bozuklugu
iliskisini inceleyen bir adet calismaya rastlanmistir. Bu c¢alismada, TYB olan obez
kadinlarin babalarimi daha reddedici ve ihmalkéar olarak algiladiklar1 ortaya konmustur
(Dominy ve ark. 2000). Ebeveyn kabul reddi ve yeme tutumu iligkisini kadin {iniversite
ogrencilerinde inceleyen bir ¢alisma, yeme tutumundaki bozulmay1 en ¢ok yordayan

degiskenin anne reddi oldugunu ortaya koymustur (Hoppe-Rooney, 2004).

Bunlar disindaki diger ¢alismalar, tikinircasina yeme ve obezite ile iligkili bir
durum olan duygusal yeme tizerine odaklanmigtir (Braet ve ark., 2008; Stice, Presnell ve
Spangler, 2002). Duygusal yeme ve ebeveyn kabul-reddi iliskisini ergenler tizerinde
inceleyen c¢aligmalar, anne reddinin duygusal yeme ile iliskili oldugunu ve bu iligkide
duygu diizenlemenin araci role sahip oldugunu gostermistir (Vandewalle, Moens ve
Braet, 2014; Vandewalle, Moens, Debeuf ve Braet, 2018). Ergenlerle yapilan bir ¢alisma,
laboratuvarda olumsuz duygu yaratildiginda anne reddinin daha fazla kalori alimi ile ilgili
oldugunu belirtmistir (Vandewalle, Moens, Bosmans ve Braet, 2017). Bir baska c¢alisma
ise ergenlerin gunluk ebeveyn kabul ret algismin, giin igerisindeki duygusal yeme
davraniglarini etkiledigini ortaya koymustur (Vandewalle, Mabbe, Debeuf, Braet ve
Moens, 2017). 8-11 yas araligindaki ¢ocuklarda baba reddinin etkileri tizerine yapilan bir
caligmada ise, baba reddinin ¢gocugun duygusal yeme davranisini etkiledigini ve gocugun
sagliksiz psikolojik uyumunun bu iliskide araci role sahip oldugu belirtilmistir (Cella,
Costa, Cipriano ve Cotrufo, 2021). Cocuklarla yapilan bir laboratuvar ¢aligsmasi da anne
reddinin ¢ocuklarin yiiksek kalorili yiyecekler tiiketmesini ve beden kitle indeksini

yordadigini géstermistir (Senese, Pezzella, Pasquarillo, Ali ve Rohner, 2020).

Algilanan ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme arasindaki iligki duygu

diizenleme baglaminda acgiklanabilir. Duygu diizenlemenin gelisimsel siire¢ igerisinde
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kazanilan bir beceri oldugu ve birgok psikolojik bozuklukla iliskili oldugu bilinmektedir
(Gross ve Munoz, 1995). Rohner’e (1999) gore, reddedilmis ¢ocuklarin gelistirdigi kisilik
ozelliklerinden biri duygusal tutarsizliktir. Buna gore, ebeveyn reddi algilayan ¢ocuklar
strese kars1 toleransi azalmis, farkli duygular arasi hizli gecis yapan, ruh hali siirekli
degiskenlik gosteren duygusal agidan tutarsiz bireyler olabilirler. Ebeveynlerinden ret
algilayan cocuklar bu aciyla bas etmek i¢in c¢ocukluklarindan itibaren kendilerini
kapatarak reddin verdigi acidan kagmaya ¢alisirlar. Bu da duygularini agik ve dogal bir
sekilde baskalariyla paylasamama, duygusal tepkiler konusunda savunucu ve kati olma,
hem olumlu hem olumsuz duyguya karsi duyarsizlagsma olarak tanimlanan bir diger
kisilik 6zelligi olan duygusal tepkisizlige yol agar. Ayrica kuramda, ebeveynler tarafindan
reddedilme diismanlik ve saldirganlik biciminde ortaya ¢iktiginda, bu ¢ocuklarin yetiskin
yasamda 6zellikle 6fke, kizginlik ve diismanlik duygulariyla bas etmede, duygulari ifade

etme ve denetleme konusunda giigliikler yasayacagi belirtilmektedir (Rohner, 2021).

Duygu diizenleme becerileri, erken ¢ocukluk yillarinda birincil bakimverenlerle
yasanan etkilesimler sonucunda 6grenilir (Barret ve Campos, 1987; Gross ve Munoz,
1995). Arastirmalar, ebeveynin kabul, destek, empati gibi 6zelliklerinin ¢ocuklarin uygun
duygu diizenleme becerileri gelistirmesi ile ilgili oldugunu; ret, diismanlik, sert disiplin,
psikolojik kontrol, olumlu duygu ifadesinin eksik olmasi, destekleyici olmama gibi
ozelliklerinin ise uygun duygu diizenleme becerileri gelistirememe, duygusal uyarilmiglik
ve kagmgan davranislar ile ilgili oldugunu ortaya koymustur (Berlin ve Cassidy, 2003;
Calkins, Smith, Gill ve Johnson, 1998; Eisenberg, Cumberland ve Spinrad, 1998; Saritas,
Grusec ve Gencgoz, 2013; Walayat ve Butt, 2017). Baker ve Hoerger (2012), ebeveyn

reddinin ¢esitli psikopatolojilerle ve uyum sorunlariyla ilgili oldugunu ve bu iligskide
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diirtiisellik ve duygu diizenlemeyi igeren kendilik diizenlemesinin araci rol gosterdigini

belirtmistir.

Algilanan ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme arasindaki iliskiyi agiklayan
bir baska 6zellik, 6z elestiri ve olumsuz kendilik algisi olabilir. Rohner ve arkadaslari
(2012), reddedilmis c¢ocuklarin gelistirebilecegi kisilik ozelliklerinden bir digerinin
olumsuz 6z saygi ve olumsuz yeterlik oldugunu séylemistir. Buna gore, ebeveynleri
tarafindan reddedilmis g¢ocuklar, kendilerini ebeveynlerinin g6zinden goérmekte ve
kendini begenmeme, kendi degerini diisiik gorme, kendini digerlerinden asag1 gérme gibi
ozellikleri igeren “olumsuz 6z sayg1” ve gilnlik yasamin beklentilerini
kargilayamayacagint diisiinme, yetersizlik duygulari hissetme, istedikleri sey igin
yeterince miicadele edemediklerini hissetme gibi 6zellikleri igeren “olumsuz yeterlik”
kisilik 6zelliklerini gelistireceklerdir. Bu yetersizlik hisleri kendini dogrulayan kehanete
yol agarak kisilerin gercekten yetersizmis gibi davranmasina ve g¢evrenin onlar1 Gyle
algilamasina neden olarak yetersizlik hislerini daha da arttiran bir dongiisel siireci ortaya

cikarmaktadir (Rohner, 1986).

Yapilan ¢alismalar, ebeveyn reddinin olumsuz benlik algis1 ile ilgili oldugunu
gostermektedir (Cheng ve Furnham, 2004; Cournoyer, Sethi, Cordero, 2005). Calismalar
daha ¢ok kuramda “psikolojik uyum” olarak tanimlanan ve kisiligin olumsuz 6z saygi ve
olumsuz 6z yeterlilik alt boyutlarina ek olarak bagimlilik ve savunucu bagimsizlik,
diismanlik ve saldirganlik, duygusal tepkisizlik ve tutarsizlik ile olumsuz diinya goriisii
gibi alt boyutlarini iceren degisken iizerinde yiiriitilmustiir. Sonuclar, hem dinyada hem
de iilkemizde ebeveyn reddinin daha diisiik psikolojik uyum ile iligkili oldugunu ortaya
koymustur (Akin, 2017; Eryavuz, 2006; Uniibol, 2011; Khaleque ve Rohner, 2002;

Khaleque ve Rohner, 2012). Calismalarda, cocuklarda baba kabulii ve psikolojik uyum
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arasindaki iliskinin etki biiylikliigiiniin anne kabulii ile olandan daha yiiksek oldugu
(Khaleque ve Rohner, 2012); kadinlarin psikolojik uyumlarmin en giiglii yordayicisinin
babadan algilanan ayrigmamis ret oldugu bildirilmistir (Eryavuz, 2006). Bir bagka
caligmada ise, anneden algilanan reddin olumsuz benlik algisi, olumsuz 6z yeterlilik ve

diisiik yasam doyumu ile daha yiiksek diizeyde iliskili oldugu belirtilmistir (Khan, 2011).

Oz elestiri ile ilgili yapilan caligmalar, ebeveynlerle erken donem iliskilerin, cocuk
yetistirme stillerinin, erken donem duygusal iliskilerin 6z elestiri ile yliksek diizeyde
iliskili oldugunu gostermektedir (Campos, Besser ve Blatt, 2010; Cheng ve Furnham,
2004; Dunkley, Masheb ve Grilo, 2010; Feinson ve Hornik-Lurie, 2016a). Gois, Ferreira
ve Mendes, (2018), yaptiklar1 bir calismada erken donem olumlu duygusal deneyimlerin
eksikligi ile bozulmus yeme davranislar1 arasindaki iliskide 6z elestiri ve utancin araci

rolii oldugunu gostermislerdir.

Algilanan ebeveyn kabul reddinin tikinircasina yemeye yol agmasinda araci etki
gosterdigi diisiiniilen bir baska degisken ise diirtiiselliktir. Diirtiisellik de ¢ocukluk ¢ag1
ebeveyn iliskileri, olumsuz cocukluk yasantilari, istismar ve ihmal gibi yasantilarla
iliskisi ortaya konmus bir degiskendir (Beers ve De Bellis, 2002; Braquehais, Oquendo,
Baca-Garcia ve Sher, 2010; Cicchetti ve Curtis, 2005; Shin, McDonald ve Conley, 2018;
Brodsky ve ark., 2001; Majer, Nater, Lin, Capuron ve Reeves, 2010). Olumsuz ¢ocukluk
cagl yasantilari, en ¢ok sikinti karsisinda diirtiiler dogrultusunda davranma olarak
tanimlanan “olumsuz sikisiklik” boyutu ile ilgili bulunmustur (Oshri ve ark., 2017; Shin,
McDonald ve Conley, 2018). Norobiyolojik ¢alismalar, olumsuz ¢ocukluk ¢agi
yasantilariin stres tepki sistemini bozarak (Sinha, 2009) ve tepki ketlemesi, ¢alisma
bellegi gibi norobilissel islevselligi bozarak (Gould ve ark., 2012) bireyleri diirtiisel

kisilik ozellikleri gelistirmeye yatkin kildigini gostermektedir. Genetik alanindaki
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calismalar ise, algilanan ebeveyn reddinin 5-HTTLPR genotipi ile diirtiisel davraniglar
arasinda araci etki gosterdigini ortaya koymaktadir (Nishikawa ve ark., 2012). Yapilan
calismalar diirtiiselligin olumsuz ¢ocukluk yasantilar1 deneyimleyen bireylerde giivenli
olmayan cinsel davranislar, madde kullanimi, sagliksiz yeme davraniglari, kumar gibi
riskli davraniglara ve intihara yatkinhigi arttirdigini gostermektedir (Shin, McDonald ve
Conley, 2018). Ran ve arkadaglar1 (2021) annenin sert ebeveynlik davraniglarinin
diirtiiselligi yordadigini ve diirtiiselligin annenin sert ebeveynligi ile kendine zarar verme

davranigi arasinda araci etki gosterdigini ortaya koymustur.

Ozetle, algilanan ebeveyn kabul reddinin tikinircasina yeme davranisini duygu
diizenleme gii¢liigii, olumsuz benlik algisi, 6z elestiri, olumsuz sikisiklik ve kaginma
araciligiyla etkileyecegi diisiiniilmektedir. Sonraki boliimlerde bu degiskenler ele

almacaktir.
1.3. Duygular ve Duygu Dizenleme

Duygular ve duygu diizenlemenin tikinircasina yeme ile iliskisi ¢esitli kuramlar
tarafindan belirtilmis ve arastirma bulgular ile de desteklenmistir (Cooper ve ark., 2004;
Fairburn ve ark., 2003; Heatherton ve Baumeister, 1991; Lacey, 1986; Wonderlich ve
ark., 2015). Tikimircasina yeme davranisini agiklayan birgok kuram, tikinircasina
yiyenlerin duygularimi diizenlemekle ilgili giligliik yasadigini ve duygudan kagmak veya
duygunun yogunlugunu azaltmak amaciyla yemeye sigindigmi sodylemektedir. Bu
kuramlarda duygular ve tikinircasina yeme arasindaki iliski iki ortak boyutta ele
alinmaktadir. Birinde olumsuz duygular tikinircasina yemeyi baglatan bir tetikleyici
olarak ele alinmaktadir, digerinde ise tikinircasina yeme olumsuz duygular1 azaltan veya

ortadan kaldiran bir davranig olarak alinmaktadir (Leehr ve ark., 2015).

Aragtirmalar, tikinircasina yeme davraniginin en 6nemli baslaticisinin olumsuz
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duygulanim oldugunu dogrulamaktadir (Greeno, Wing ve Shiffman, 2000). Deneysel
caligmalar, laboratuvar ortaminda manipiile edilen olumsuz duygu durumun TYB olan
kisilerin tikinircasina yeme davramigini arttirdigini gostermektedir (Leassle ve Schulz,
2009; Leehr ve ark., 2015). Tikinircasina yemenin olumsuz duygularda azalma ve
rahatlama saglamasi ile ilgili ¢ok fazla deneysel caligma bulunmamakla birlikte, var olan
bulgular genellikle kisa stireli bir rahatlama sagladigini gostermektedir (Hartman ve ark.,
2012). Bir c¢aligmada, laboratuvar ortaminda olumsuz duygu yaratilan kisilerin
tikinircasima yeme davranisi sonrasi olumsuz duygularinda azalma bildirdikleri
goriilmiistiir. Aym1 c¢alismada daha yiiksek diizeyde depresif olan kisilerin yemek
sirasinda olumsuz duyguda daha fazla azalma bildirdikleri gozlenmistir (Munsch,
Michael, Biedert, Meyer, and Margraf, 2008).

Davranigin  kisi tarafindan anlik degerlendirmesini igeren ekolojik anlik
degerlendirme (EAD) (ecological momentary assesment) yontemi ile yapilan ¢aligsmalar,
TYB olanlarin ayni kilodaki saglikli kisilere oranla giin icerisinde daha fazla olumsuz
duygu duruma sahip olduklar1 ve tikinircasina yeme davranislarindan 6nce daha fazla
olumsuz duygu durum bildirdikleri gortilmiistir (Berg ve ark., 2015; Munsch ve ark.,
2012). Tikinircasina yemenin duyguyu azaltarak veya kaginma saglayarak pekistirme
yaratmast ile ilgili yapilan EAD ¢aligmalar1 ¢eligkili bulgular ortaya koymaktadir. Bazi
calismalar, tikinircasina yeme oOncesinde olumsuz duygulanimin yiiksek oldugunu,
tikinircasina yeme esnasinda ve hemen sonrasinda ise olumlu duygulanimda bir artig
oldugunu ortaya koymaktadir. Diger ¢alismalar ise, tikinircasina yeme esnasinda ve
sonrasinda daha fazla olumsuz duygulanim ortaya ¢iktigin1 gostermektedir (Hilbert ve
Tuschen-Caffier, 2007). Tikinircasina yeme esnasinda olumlu duygulanimin arttigimi
ancak hemen sonrasinda bu olumlu duygulanimin hizli bir sekilde diistiigiinii gosteren

caligmalar da mevcuttur (Deaver, Miltenberger, Smyth, Meidinger ve Crosby, 2003).
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Anlik yasanan olumsuz duygularin davranigi tetiklemesi diginda genel olarak
sahip olunan olumsuz duygulanimin da tikinircasina yemede artis ile ilgili oldugu
bulunmustur (Hudson ve ark., 2007). Depresif belirtiler arttik¢a bireylerin tikinircasina
yeme siddeti de artmaktadir (Stice ve ark., 2001; Telch ve Agras, 1994). Ayrica TYB’ye
en cok eslik eden bozuklugun major depresif bozukluk oldugu da bilinmektedir (Grilo ve

ark., 2009).

Tikinircasina yeme baglaminda en ¢ok depresif duygulanim ve {iziintii ¢aligilmis
(Dingemans, Danner ve Parks, 2017; Nicholls, Devonport ve Blake, 2016) olmakla
birlikte, ofke/engellenme ve anksiyetenin de tikinircasina yeme ile iliskili oldugu
bulunmustur (Arnow, Kenardy ve Agras, 1992; Fox, 2009; Zeeck, Stelzer, Linster, Joos
ve Hartman, 2011). Duygular1 iiziintii, kayg1 ve 6fke/engellenme boyutlarinda inceleyen
bir arastirma; tikinircasina yeme davranisinin en ¢ok suc¢luluk, 6fke, yetersizlik, y1lgmnlik,
caresizlik, kiskanclik gibi kisilerarasi baglamda olusan duygulari igeren 6tke/engellenme
boyutuyla iligkili oldugunu gostermistir (Arnow ve ark., 1992). Utang, sucluluk gibi
Ozbiling (self concious) duygulariyla ve kisileraras1 baglamda olusan diger duygularla
ilgili oldugunu ortaya koyan ¢aligmalar da mevcuttur (Gois, Ferreira, Mendes, 2018;
Zeeck ve ark., 2011). Zeeck ve arkadaslar1 (2011), tikinircasina yemenin en ¢ok ofke,
hayal kirikligi, kirginlik, yalmzlik gibi kisilerarasi duygularla iliskili oldugunu
sdylemislerdir. Uzerinde ¢ok fazla calisma olmamakla beraber, olumlu duygularin da
tikinircasina yeme davranisini baslatabilecegine dair bazi bulgular mevcuttur (Bongers,

Jansen, Houben ve Roefs, 2013; Udo ve ark., 2013).

TYB olan kisiler, olumsuz duygu karsisinda daha fazla tikinircasina yeme
egilimine sahip olmanin yani sira, yasamlarinda daha fazla olumsuz stresor bildirmekte,

giinliik olaylar1 TYB olmayan kisilere gore daha stresli olarak algilamakta, olumsuz
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duygu durumu tolere etmede daha fazla gii¢lilk yasamakta, duygusal farkindalik ve
kabulle ile ilgili daha fazla gii¢liik deneyimlemekte ve islevsel olmayan duygu diizenleme
stratejilerini daha fazla kullanmaktadirlar (Crowther, Sanftner, Bonifazi ve Shepherd,
2001; Svaldi, Tuschen-Caffier ve Ehring, 2012; Dingemans, Danner ve Parks, 2017).
Olumsuz duygunun kendinden =ziyade, TYB olan kisilerin bu duygular1 nasil
deneyimledigi ve diizenlediginin kisiyi davranisa yonlendiren etken oldugu

diistintilmektedir (Evers, Marjin ve Ridder, 2010).

Duygu diizenleme “bireylerin hangi duygulara sahip olacaklarini, bu duygulara ne
zaman sahip olacaklarii ve bu duygulari nasil deneyimleyeceklerini ve ifade edeceklerini
etkiledikleri strecler” olarak tanimlanmaktadir (Gross, 1998). Gratz ve Roemer (2004),
duygu diizenlemede giicliik yasayan kisilerin duygular1 fark etme ve anlamada, kabul
etmede, olumsuz duygu deneyimlerken davranigsal tepkiyi kontrol edebilme ve amaglara
uygun davranmada ve hedeflere ulasmak icin duruma uygun duygu diizenleme

stratejilerini kullanmada giicliikler yasadiklari sdylemektedirler.

Duygu diizenlemede giicliikler, alkol/madde istismar1, kendini yaralama davranisi
gibi bir¢ok problem davranisla iligkilendirilmistir (Aldao, Nolen-Hoeksema ve
Schweizer, 2010; Gratz, 2003). Ayni zamanda madde kullanimi, diirtii kontrol sorunlari
(Grilo ve ark., 2009; Hudson ve ark., 2007), kendini yaralama (Keski-Rahkonen ve
Mustelin, 2016) gibi uyumsuz davraniglarin tikinircasina yemeye eslik eden bozukluklar
arasinda oldugu da goriilmektedir. Tikinircasina yemeyi agiklamaya yonelik kuramlarla
da uyumlu bir sekilde, tikinircasina yeme davranisi da dahil olmak Gzere bu tir kendine
zarar verici problem davranislarin uygun duygu diizenleme becerilerine sahip olmayan
kisilerde duygu diizenleme islevini yerine getirmesi amaciyla gerceklestirildigi

diistiniilmektedir (Heatherton ve Baumeister, 1991; Linehan, 1993). Hatta bir ¢alismada,
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son zamanlarda kendini yaralama sebepli acil bagvurularinda bariatrik cerrahi gecirmis
kisilerin sayisinda bir artis olduguna dikkat g¢ekilip, daha 6nce TYB’si olan ancak
bariatrik cerrahi sonrasinda anatomik olarak tikinircasina yeme davranisini
gerceklestiremedigi i¢in onun yerine kendini yaralamaya baslayan bir vaka sunulmustur

(Teekker, Christensen ve Lunn, 2018).

Tikinircasina yemenin duygu diizenleme amaciyla kullanilmasinin sebepleri
arasinda, deneyimlenen duygunun ¢ok yogun ve uzun siireli olmasi; yani kisinin duygusal
tepkiselliginin yiiksek olmasi, olumsuz duygulara ve sikintilara katlanma toleranslarinin
diisiik olmas1 ve uygun duygu diizenleme stratejilerinin kullaniminda gii¢liikler olmasi

sayilabilir (Kober ve Boswell, 2018; Safer ve ark., 2009).

Caligmalar, TYB olan kisilerin kontrol gruplarina gore daha yiiksek diizeyde
duygu yogunlugu bildirdiklerini, duygularin kabulii, farkindalig1 ve netligi agisindan daha
fazla sorun bildiklerini ve islevsel olmayan duygu diizenleme stratejilerini daha fazla
kullandiklarini géstermektedir (Gianini, White ve Masheb, 2013; Svaldi, Tuschen-Caffier
ve Ehring, 2012). Yapilan bir ¢alisma duygu diizenleme giicliiglinlin tiim boyutlarinin
tikinircasina yeme davranisi ile ilgili olmakla beraber, tikinircasina yemeyi en ¢ok
yordayan iki boyutun “uygun duygu dizenleme stratejilerini kullanmada glcluk” ve
“duygular1 ayirt etme ve anlama ilgili olan agiklik” boyutu oldugunu gostermistir
(Whiteside ve ark., 2007). Bagka ¢aligmalar ise tikinircasina yiyen kisilerin, yeme
bozuklugu olmayan kisilere gore dirtli boyutunda daha fazla giicliik yasadigini ortaya

koymustur (Bodell ve ark., 2019).

Duygu diizenleme gucligii ve yeme iizerinde kontrol kaybi iligkisini arastiran
gergek zamanli bir EAD ¢alismasi, yeme lizerinde kontrol kaybi deneyimlerinin ardindan

duygu diizenleme giicliigiinde bir artis oldugunu gostermistir (Stevenson, Wilborn,
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Kramer ve Dvorak, 2019). Bagka bir EAD ¢aligmasi ise, yeme {lizerinde kontrol kaybi1
yasanan gilinlerde duygu diizenleme becerisinin daha diisiik oldugunu gostermistir
(Parker, Michael, Murray, Juarascio ve Manasse, 2021). Ergenlerle yapilan boylamsal bir
caligma sahip olunan duygu diizenleme stratejilerinin ve duygusal farkindaligin
gelecekteki yeme iizerinde kontrol kaybini yordadigini ortaya koymustur (Goldschmidt,
Lavender, Hipwell, Stepp ve Keenan, 2017). Cocuklar ve ergenlerle yapilan bir bagka
calisma da duygu diizenleme giicliikleri ve yeme iizerinde kontrol kaybi, beden kitle

indeksi ve yag orani arasinda iliski bildirmistir (Kelly ve ark., 2016).

Tikinircasina yeme ile en ¢ok iliskili bulunan duygu diizenleme stratejilerden biri,
tepki odakli bir strateji olan ve yeme bozukluklarinda sik rastlanan bastirmadir (Aldao ve
ark., 2010). Bu stratejide, duygu deneyiminden ¢ok ifadesi bastirilir ve kisa vadede iyi
gelse de uzun vadede tam tersi bir sekilde kisinin duyguya daha fazla saplanmasina yol
acar. Kronik bastirma ayni zamanda kisinin duygulara aligmasimin oniinde engel
olusturarak daha fazla belirtiye yol acar (Wenzlaff ve Wegner, 2000). Deneysel bir
calisma, laboratuvar ortaminda olumsuz duygu yaratilan TYB hastalarindan duygularini
bastirmalar1 istenenlerin yeniden degerlendirmeleri istenenlere gore tat testinde daha
fazla kalori tiikettiklerini ortaya koymustur (Svaldi, Caffier, ve Tuschen-Caffier, 2010).
TYB ile iligkilendirilen bir diger uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejisi ise
ruminasyondur. TYB olan kisiler, sorunlarin1 anlamak ve ¢6zmek amacli rumine olurlar
ancak ruminasyon islevsel problem ¢ozmeye engel olur ve kararsizlifa sebep olur.
Ozellikle kisinin su anki durumunu, arzuladig: standart ile siirekli kiyaslamas1 olarak
tanimlanan saplantili (brooding) ruminasyon TYB ile daha fazla iliskili bulunmustur
(Aldao ve ark., 2010; Wang, Lydecker, Grilo, 2017). Kadin ve erkeklerin yeme

bozuklugu belirtileri ile kullandiklar1 biligsel duygu diizenleme stratejileri arasindaki
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iligkileri inceleyen bir ¢aligma; kadinlarda saplantili ruminasyon ve tikinircasina yeme
arasinda, erkeklerde ise diisiince bastirma ve kisitli yeme arasinda iligki oldugunu ortaya

koymustur (Smith, Mason, Anderson ve Lavender, 2019).

Ozetle, duygular ve tikinircasina yeme arasinda kuramlarin da 6nerdigi gibi; hem
tikinircasina yeme davranisini baglatan bir sebep, hem de duygunun ortadan kaldirilmasi
icin bir yol olmasi baglaminda var olan giiglii iliskiler nedeniyle, 6nerilen modelde

aciklayici bir degisken olarak duygu diizenleme giigliigii ele alinacaktir.
1.4. Oz-Elestiri

Oz-elestiri, kisinin kendi kendisiyle kurdugu, olumsuz benlik degerlendirmeleri,
degersizlik, basarisizlik ve asagilik hisleri ile karakterize bir iligkidir (Gilbert, Clarke,
Hempel, Miles ve Irons, 2004). Depresyon basta olmak iizere birgok psikopatolojinin
etiyolojisinde 6nemli rolii olan 0z elestiri, kisinin kisisel ve fiziksel 6zelliklerine yonelik
olumsuz ve elestirel bir diisiince yapisi iginde olmasi, eksiklikleri i¢in asir1 diizeyde
kendini suglamasi, kendine ger¢ekdisi standartlar belirleyerek bu standartlara ulagsmak
konusunda basarisiz olmast ve diger insanlar tarafindan reddedilecegi ya da

onaylanmayacagi konusunda siirekli kaygi tasimasi olarak tanimlanabilir (Gilbert ve ark.,

2004; Holle ve Ingram, 2008).

Oz elestirinin kendini diizeltme, baz1 6zelliklerini ve davranislarini iyilestirme
amaci tagiyan bir biligsel siire¢ oldugu diisiiniilmektedir. En sert halinde, kisinin hoga
gitmeyen 6zellikleri sebebiyle kendinden nefret etme, hatta kendini cezalandirma, zarar
verme istegi olarak ortaya ¢ikmaktadir (Gilbert ve ark., 2004). Eksik, hatali goriilen
kendiligi diizeltme ve iyilestirme amaci tasiyan bu strateji, paradoksal bir sekilde
kendiligin  kusurlu algilanmasmi, asagilik hislerini, uygun olmayan sosyal

karsilastirmalar1 ve dolayisiyla utan¢ duygusunu daha da arttirmaktadir (Gilbert ve ark.,
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2004, 2010). Yeme bozukluklarinda bu eksik ve kusurlu goriilen 6zellik beden imgesi ile
de benligin genel olarak kusurlu, hatali goriilmesiyle de ilgili olabilmektedir (Duarte,

Pinto-Gouveia ve Ferreira, 2014).

Oz elestiri, yeme bozukluklar: ile iliskisi ortaya konmus bir bilissel 6zelliktir.
Kadin yeme bozuklugu hastalarinda 6z elestirinin saglikli kontrollere gore daha yiiksek
diizeyde oldugu bulunmustur (Noordenbos, Aliakbari ve Campbell, 2014). Ayrica daha
yuksek diizeyde 0z elestirinin daha agir yeme bozuklugu ile ilgili oldugu ortaya
konmustur (Kelly ve Carter, 2013). Farkli yeme bozuklugu davraniglarinda 6z elestiri
diizeylerini karsilagtiran bir ¢aligma, bulimiya nervozada anoreksiya nervozaya gore daha
yuksek 6z elestiri diizeyleri oldugunu ortaya koymustur (Fennig ve ark., 2008). TYB olan
kadin hastalarla yapilan ¢alismalar, 6z elestirinin tikinircasina yeme belirti diizeyini
etkileyen 6nemli bir 6zellik oldugunu gostermistir (Duarte, Ferreira ve Pinto-Gouveia,
2016; Dunkley ve Grilo, 2007). Yapilan deneysel calismalar ise laboratuvar ortaminda
olumsuz duygu yaratildiginda, katilimcilarin 6z sefkat yerine 6z elestiri gdstermesinin
daha olumsuz duyguyla, yemenin o6diillendirici, keyif verici etkisinde artigla, daha fazla
aserme ve daha fazla kalori tilketmekle iliskili oldugunu ortaya koymustur (Amey, 2017;
Serpell, Amey ve Kamboj, 2020). Universite dgrencilerinde yiiriitillen boylamsal bir

calisma, 0z elestirinin gelecekteki tikinircasina yeme davranigini yordadigini gostermistir

(Zelkowitz ve Cole, 2020).

Tikinircasina yeme davranigini agiklayan bazi yaklasimlar, 6z elestiriyi ve
benlikle ilgili olumsuz degerlendirmeleri kuramlarina dahil etmislerdir (Cooper, Wells ve
Todd, 2009; Heatherton ve Baumeister, 1991; Wonderlich ve ark., 2015). Heatherton ve
Baumeister’in (1991) kagis kuramina gore, tikinircasina yeme davranist olumsuz kendilik

degerlendirmelerinden kagcmak iizere gercgeklestirilen bir davranistir. Buna gore, bu
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kisilerin ytliksek standartlar1 vardir, baskalarinin beklentilerine karsi ¢ok duyarhidirlar ve
kendilerine yonelmis dikkatleri ¢ok yiiksektir. Hatalar ve basarisizliklar i¢in kendilerini
suclarlar ve benlige iliskin olumsuz degerlendirmeler gelistirirler. Bu olumsuz
degerlendirmeler olumsuz duygulara yol agar ve kisiler tikinircasina yeme davranist ile
dikkatlerini benligin olumsuz farkindaligindan g¢evresel uyaranlara yoneltirler. BN nin
BBDT modeli de 0z-elestiriyi, kisinin olumsuz benlik degerlendirmelerine cevap olarak
“kusurlu kendiligini” diizenlemek iizere kullandig1 uyumsuz bir yol olarak ele almaktadir.
Benligi diizeltmek i¢in kullanilan bu yol, benligin daha da olumsuz algilanmasi ile
sonu¢lanmaktadir (Wonderlich ve ark., 2015). “Kusurlu benligi” diizeltmek i¢in 6z
elestiriye yonelen kisi, benligini daha da olumsuz algilamaya baslamakta, bunun yol
actig1 olumsuz duygulardan kurtulmak i¢in tikinircasina yeme davranisina yonelmekte
ancak tikinircasina yeme davranisi sonrasinda sugluluk, utang, tiksinme gibi duygular
yasayarak benligini daha da olumsuz algilamakta oldugu bir kisir dongiiniin igine
girmektedir (Goss ve Gilbert, 2002; Heatherton ve Baumeister, 1991; Wonderlich ve ark.,

2015).

Oz elestirinin temellerine bakildiginda, TYB’de &6z elestirinin erken dénem
olumsuz duygusal yasantilarla, elestiri ve reddedilme ile ve istismar deneyimleri ile
iligkili oldugu goriilmektedir (Dunkley, Masheb ve Grilo, 2010; Feinson ve Hornik-Lurie,
2016a; Gois, ve ark., 2018). Oz elestirinin TYB’deki roliinii inceleyen ¢aligmalardan biri,
cocukluk ¢ag1 duygusal istismari ile yetiskin tikinircasina yeme davranisi arasindaki
iliskide 6z-elestirinin araci rol oynadigini ortaya koymustur (Feinson ve Hornik-Lurie,
2016a). Baska bir calisma da erken donem olumlu duygusal deneyimlerin eksikligi ile
yeme sorunlar1 arasindaki iliskide 0z-elestiri ve utancin araci rolii oldugunu gostermistir

(Gois ve ark., 2018). Bu arastirma bulgular1 15181nda, 6z elestirinin ebeveynden algilanan
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kabul-ret ile tikinircasina yeme davraniglari arasindaki iligskide araci bir rol oynayacagi

diistiniilmektedir.

1.5. Olumsuz Kendilik Algisi

Olumsuz kendilik algisi, yeme bozukluklari ile iliskisi ortaya konmus bir
degiskendir (Cooper, 2005; Fairburn, Cooper ve Shafran, 2003). Yeme bozukluklarini
aciklayan kuramlarin birgogu, diisiik benlik saygisi, kendilikle ilgili olumsuz inanclar,
olumsuz benlik farkindaligi, benlik tutarsizligi gibi baglamlarda bu temel degiskeni
kuramlarma dahil etmislerdir (Cooper ve ark., 2004; Fairburn, ve ark., 2003; Heatherton
ve Baumeister, 1991; Wonderlich ve ark., 2015). BBDT’de olumsuz kendilik
degerlendirmeleri, ger¢ek benlik ve ideal benlik arasindaki tutarsizlikla
iliskilendirilmistir. Buna gore, kisi gercek benligini belirledigi standartlarla
karsilastirdiginda ve tutarsizlik algiladiginda olumsuz duygu ortaya c¢ikmaktadir

(Wonderlich ve ark., 2015).

Olumsuz kendilik algis1 ¢esitli ¢alismalarda, yeme bozuklugunun gelisimi,
uyumsuz yeme tutumlarinin siirmesi, tedaviden alinan olumsuz sonuglar gibi
degiskenlerle iliskilendirilmistir (Polivy ve Hermann, 2002; Vall ve Wade, 2015). AN,
BN ve TYB olan hastalarin saglikli kontrollere gore daha diisiik benlik saygisi, daha
olumsuz benlik algisi1 ve daha yiiksek diizeyde yetersizlik hislerine sahip olduklar1
arastirmalarla ortaya konmustur (Jacobi ve Fittig, 2010). TYB, asir1 kilo ve obeziteden
bagimsiz bir sekilde olumsuz kendilik algist ile iligkili bulunmustur. TYB’si olan ve
olmayan asir1 kilolu ve obez iiniversite dgrencileri ile yapilan bir calisma, TYB’si
olanlarin benlik saygisinin olmayanlardan belirgin sekilde diisiik oldugunu gostermistir
(Herbozo, Schaefer ve Thompson, 2015). TYB olan ve obez olup tikinircasina yeme

sergilemeyen kisilerle yapilan bir ¢aligma TYB grubunun benlik saygisinin daha diistik
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oldugunu gostermistir (Lo Coco, Salerno, Ingoglia ve Tasca, 2020). 10 yillik boylamsal
bir ¢aligma da erken ergenlikteki olumsuz kendilik algisinin diyet yapmanin etkisinden
daha fazla bir sekilde yetiskinlikteki tikinircasina yemeyi yordadigini ortaya koymustur
(Goldschmidt ve ark., 2012). Erkeklerle yapilan boylamsal bir ¢aligma da, diisiik benlik
saygisi, yiiksek diizeyde miikkemmeliyetgilik ve beden memnuniyetsizliginin tikinircasina
yeme davranisini yordadigini gostermistir (Minnich, Gordon, Holm-Denoma ve Tropp-
Gordon, 2014). Oznel ve nesnel tikinircasina yeme iizerine bir calisma, nesnel
tikinircasina yemenin diisiik benlik saygisiyla daha fazla ilgili oldugunu gostermistir

(Fitzsimmons-Craft ve ark., 2014).

Olumsuz kendilik algis1 ve 6z elestiri yiiksek diizeyde iliskili faktorler olmakla
beraber aslinda farkli sekilde kavramsallastirilmaktadirlar. Oz elestiri, kisinin kendinin
beklentilerini veya baskalarinin sahip oldugunu diistindiigii beklentileri karsilayamamasi,
hatalar karsisinda kendisini suglamasini igerirken; olumsuz kendilik algis1 kisinin
performansa bagl olmadan kendiyle ilgili sahip oldugu, kendiligin degerine dair daha
genel ve kapsamli bir olumsuz goriisii igermektedir (Starrs, Dunkley, Moroz, 2017).
Kronik 6z elestiriden kaynaklanan tekrarli olumsuz kendilik degerlendirmeleri gercek
benlik ile ideal benlik arasinda bir ugurum yaratarak kisinin daha olumsuz kendilik
algilar1 gelistirmesine sebep olmaktadir (Dunkley ve Grilo, 2007). Ayn1 sekilde daha
olumsuz kendilik algisina sahip olmak da kisinin kendini diizeltme istegi ile daha fazla

0z elestirel olmasina sebep olarak yikici bir dongii ortaya ¢ikarabilmektedir.

Kendiligi degerlendirirken  kisilerin  faydalandigi  bir kaynak sosyal
karsilastirmalardir. Sosyal karsilastirmalar yoluyla kisi, kendini bagkalar1 ile kiyaslayarak
kendi kisisel 6zelliklerinin degerine dair bilgi edinir (Festinger, 1954). Yeme bozuklugu

davranislari, yiiksek diizeyde ve olumsuz sosyal karsilagtirmalarla iligkilendirilmektedir
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(Corning, Krumm ve Smitham, 2006; Halliwell ve Harvey, 2006). Yeme bozuklugu s6z
konusu oldugunda en ¢ok beden imgesine yonelik sosyal karsilastirmalar 6ne ¢ikmakla
beraber, kendiligin 6zelliklerine dair kiyaslamalardan elde edilen olumsuz kendilik
algisinin da yeme bozukluklari i¢cin 6nemli bir yordayici oldugu arastirmalarla ortaya

konulmaktadir (Duarte ve ark., 2016; Dunkley ve Grilo, 2007).

Sosyal karsilastirma yapmanin temelinde, kendini degerlendirme ve gelistirme,
benlik degerini arttirma istegi ve bu sayede sosyal ¢evre tarafindan kabul edilerek iliski
kurma ihtiyaci yatmaktadir (Goss ve Allan, 2009; Goss ve Gilbert, 2002). Sosyal
karsilagtirmalar sonucunda kisi kendini digerlerine gore olumsuz degerlendirdiginde,
kendiligini yetersiz, kusurlu algiladiginda tikinircasina yeme ile en ¢ok iliskili bulunan
ve kendine odaklanmis bir duygu olan utang ortaya ¢ikmaktadir. Olumsuz kendilik algisi
ve 0z elestirinin utang¢ yoluyla tikinircasina yeme davranisini yordadigma dair gesitli
arastirma bulgular1 bulunmaktadir (Duarte ve ark., 2014; Duarte ve ark., 2016; Gois ve

ark., 2018).
1.6. Dartusellik- Olumsuz Sikisikhik

Durtusellik, “diisiinmeden ve davranisin sonuglarini goz 6niinde bulundurmadan
davranma” olarak tanimlanan bir kisilik 6zelligidir (Evenden, 1999). Riskli davranislar
ve karar vermelerle ilgilidir (Dir, Karyadi ve Cyders, 2013). Ayrica, bagimliliklar, yeme
bozukluklari, kendine zarar verici davraniglar gibi birgok psikolojik bozuklukla da iligkisi
ortaya konmustur (Bargeron ve Hormes, 2017; Dick ve ark., 2010; Lockwood, Daley,
Townsend ve Sayal, 2017). Diirtiisellik, tikinircasina yeme ile de iliskisi ortaya konmus
bir degiskendir (Steward ve ark., 2017). Calismalar, yetiskinlerde ve gocuklarda BKI
(Murphy, Stojek ve Mackillop, 2013; Thamotharan, Lange, Zale, Huffhines ve Fields,

2013), kiloyu korumada guclik (Weygandt ve ark., 2013), fast food tiiketimi (Jasinska ve
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ark., 2012) ve obezite (Giel, Teufel, Junne, Zipfel ve Schag, 2017) ile iliskili oldugunu

gostermektedir.

Uzun yillar alanyazinda diirtiiselligin biitiin arastirmacilar tarafindan kabul edilen
tutarli bir tanimi olmamistir. Yapilan tanimlamalar, sabirsizlik, tedbirsizlik, hazzi
erteleyememe, anlik haz arama, diirtiisel davranma, cesurluk, maceraperestlik, tutarsizlik
gibi 6zellikleri icermistir (Depue ve Collins, 1999; Mitchell, 2004). Whiteside ve Lynam
(2001), dirtiiselligi ¢ok boyutlu bir yap1 olarak ele almiglardir. Kisiligin Bes Faktor
Modelini temel alarak diirtiiselligi 4 boyutlu bir yap1 olarak tanimlamislardir. Bunlar;
siirekli heyecanli deneyimler arama egilimi olarak tanimlanan “heyecan arama”,
diistinmeden davranma olarak tanimlanan “planlama eksikligi”, bir goreve odaklanmis
kalmada giicliikler olarak tanimlanabilecek “azim eksikligi” ve sikint1 karsisinda diirtiisel
davranma olarak tanimlanabilecek ‘“sikisiklik” (urgency)’dir (Whiteside ve Lynam,
2001). Yeme bozukluklar1 ve tikinircasina yeme davranisi ile en ¢ok iliskili bulunan
boyut; olumsuz duygu karsisinda diisiinmeden ve hizlica davranisa yonelme olarak
tanimlanan sikisiklik boyutudur (Bardone-Cone, Butler, Balk ve Koller, 2016; Fischer,
Smith ve Cyders, 2008). Diirtiiselligin heyecan arama, planlama eksikligi gibi diger
boyutlar1 ile birlikte ele alindiginda tutarli bir sekilde tikinircasina yeme davranigini
yordayan tek boyut olumsuz sikisiklik boyutu olmaktadir (Anestis, Smith, Fink ve Joiner,
2009; Fischer ve ark., 2008).

Sikisiklik, olumsuz duygularla kars1 karsiya kalindiginda diirtiisel davranmaya
yonelik giiclii bir egilim olarak tanimlanabilir. Kisinin sikisikligi ne kadar fazlaysa
olumsuz duygular1 ortadan kaldirmak i¢in diirtiisel davranma egilimi o kadar yiiksek
olacaktir. Sikisiklik boyutunda diirtiisel davranisa gotiiren duygu olarak yalnizca olumsuz

duygularin ele almmis olmasimi eksik bulan Cyders ve arkadaslari (2007), olumlu
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duygular karsisinda diirtiisel davranma egilimi olarak tanimlanan “olumlu sikisiklik”
boyutunu 6nermislerdir. Alanyazinda olumlu sikisiklik kavrami tanimlandiktan sonra var
olan sikisiklik boyutu, olumsuz sikisiklik olarak adlandirilmaya baslanmustir.

Yapilan c¢aligmalar olumsuz sikisikligin tikinircasina yeme, c¢ikarma, alkol
kullanim sorunlari, sigara i¢gme, madde kullanimi, kumar problemi, riskli cinsel
davraniglar, asir1 aligveris gibi diirtisel davraniglar1 agiklayan tanilar arasi bir faktor
oldugunu ortaya koymaktadir (Anestis, Selby ve Joiner, 2007; Dir ve ark., 2013; Fischer,
Smith ve Cyders, 2008; Zapolski, Cyders ve Smith, 2009; Ralph-Nearman, Stewart ve
Jones, 2020). Olumsuz sikisiklik ozelligi yiiksek olan kisiler, olumsuz duygular
hissettiklerinde ihtiyatsiz, diisiinmeden ve ani c¢esitli birtakim davranislar gostermeye
yatkindirlar, tikinircasina yeme bu olas1 davranislardan biridir (Combs ve Smith, 2009).
Olumsuz sikisiklik hem klinik 6rneklemlerde (Fischer, Settles, Collins, Gunn ve Smith,
2012), hem de normal érneklemde (Pearson, Riley, Davis ve Smith, 2014) tikinircasina
yeme ile iliskisi ortaya konmus bir degiskendir. Ayrica yapilan bir boylamsal ¢alismada
ergenlerde ve {lniversite Ogrencilerinde sahip olunan olumsuz sikisiklik ozelligi,
gelecekteki tikinircasina yeme davranisini yordamistir (Fischer, Peterson ve McCarthy,
2013). Yapilan bir ikiz ¢aligmasi, tikinircasina yeme ve olumsuz sikisikligin benzer
genetik temellere sahip oldugunu da gostermistir (Racine ve ark., 2017). Tikinircasina
yeme ile yliksek diizeyde iliskili bulunan depresyon ve anksiyete gibi faktorler kontrol
edildiginde bile olumsuz sikisiklik tutarli olarak tikinircasina yemeyi yordamaktadir
(Anestis, Selby ve Joiner, 2007). Yeme tizerinde kontrol kayb1 ve diirtiisellik arasindaki
iligki incelendiginde de olumsuz sikisiklik 6zelligi ne kadar fazlaysa bireylerin yeme
tizerinde kontrol kayb1 yasama oranlarinin da o kadar fazla oldugu goriilmiistiir (Espel,
Muratore ve Lowe, 2017). Deneysel bir ¢alisma, katilimcilarda olumsuz duygu

yaratildiginda BN ve TYB olan katilimcilarin ceza sonrasinda, saglikli katilimcilarin ise
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0diil sonrasinda daha diirtiisel davrandigini ortaya koymustur (Danner ve ark., 2013).
Ulkemizde iiniversite &grencileri ile yapilan bir ¢alisma, yeme bagimlhiligi ile
diirtiiselligin yalnizca olumsuz sikisiklik boyutu arasinda anlamhi bir iliski oldugunu
gostermistir (Genel, 2018).

Diirtiisellik ve tikinircasina yeme arasindaki iliski noropsikolojik islevsellik
boyutunda da incelenmistir (Kelly, Bulik ve Mazzeo, 2013; Voon, 2015). En c¢ok
incelenmis olan yiiriitiicii islevler, planlama ve bastirmada giicliikler, artmig diirtiisellik,
bilissel katilik ve dikkat odagini degistirmek gibi alanlarda islevsellikte bozulmay1
icermektedir. Yiritiicii islevlerde bozulma, bireyin amaca yonelik, uzun dénemli olumlu
sonuclart olan davraniglar gelistirmelerine ve tikinircasina yeme gibi diirtiisel
davranislarim durdurmalarina engel olmaktadir (Kelly ve ark., 2013). Ornegin TYB tanist
olan 17 kadin ile yapilan bir calisma, TYB olan kadinlarin kontrol grubuna gore bilissel
esnekliginin daha az oldugunu ve karar verme becerilerinde bozulma oldugunu ortaya
koymustur (Svaldi, Brand ve Tuschen-Caffier, 2010). TYB’si olan 30 obez kadin ile
yapilan baska bir ¢caligma da, TYB’si olanlarin kontrol grubuna gore planlama, problem
cozme, bilissel esneklik ve dikkat odagmi degistirmek agisindan daha fazla giicliik
yasadiklarini géstermistir (Duchesne ve ark., 2010).

Olumsuz sikisiklik, tikinircasina yemeyi agiklayan bazi kuramlarda dogrudan ve
dolayl1 bir sekilde aciklayicit bir degisken olarak ele alinmistir. BBDT de olumsuz
stkistklik, zarardan kaginma ile birlikte kisilerarast  problemleri, benlik
degerlendirmelerini, 6z elestiri, 6z kontrol, 6z ihmal, olumsuz duygular ve duygu
diizenleme giicliigiinii etkileyen bir mizag 6zelligi olarak ele alinmistir (Wonderlich ve
ark., 2015). Heatherton ve Baumeister (1991) ise, kag¢is kuraminda tikinircasina yemenin
bireylerin kendilerine ve deneyimledikleri sikintiya yonelmis dikkatlerini yiyecege

yonlendirdikleri zaman ortaya ¢iktigin1 sdyler. Kendilik farkindaliginin azalmasi veya
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biligsel daralma ayni zamanda davranis inhibisyonunu ortadan kaldirmakta, kisi
davranisin uzun dénemli sonuglarindan ziyade kisa siireli yararlar1 veya verecegi keyfe
odaklanmaktadir. Kurama gore, olumsuz duygu durumu ve sikintiy1 tolere etmek ile ilgili
sikint1 yasayan kisilerin veya olumsuz duygulara diirtiisel davranisla cevap veren kisilerin
bu tlir duygular karsisinda tikinircasina yeme riski daha fazla olmaktadir (Kelly ve ark.,
2014). Sikint1 duyuldugunda ani, diirtiisel davraniglara yonelmek de bu sekilde sikintidan

kagimmmay1 saglamaktadir (Cyders ve Smith, 2008).

1.7. Kacinma

TYB’yi aciklamaya dair duygu diizenleme modelleri, tikinircasina yeme
davranisinin temel islevinin olumsuz duygu durumdan veya olumsuz bilislerden
kagmmmak, kurtulmak oldugunu soylerler (Cooper ve ark., 2009; Heatherton ve
Baumeister, 1991). Literatiirde ¢esitli caligmalarda bir basa ¢ikma sekli, problem ¢6zme
yontemi, duygu diizenleme yolu veya bir kisilik boyutu olarak ele aliman ve yeme
bozukluklar ile yiiksek diizeyde iliskili bulunan “kaginma” kavrami, bir kisi, davranis
veya nesneden kagma veya sakinma olarak tanimlanmaktadir (Ottenbreit ve Dobson,

2004).

Kaginma; davranigsal, bilissel, duygusal ya da Hayes, Wilson, Gifford, Follete ve
Strosahl (1996)’1in “diistinceler, duygular, anilar, duyumlar ve diirtiiler gibi pek ¢ok
psikolojik i¢sel yasantiyla bir arada kalmaya yonelik bir isteksizlik” olarak tanimladig1
yasantisal kaginma seklinde olabilir. Davranigsal kaginma, bir stresore dogrudan
yonelmek yerine alternatif ddiiller veya kagis yollar1 aramak seklinde olabilir (Moos ve
Schaefer, 1993). Bir calisma, laboratuvar ortaminda davranigsal sikinti toleransi gorevi

verildiginde tikinircasina yiyenlerin gorevi daha kisa siirdiirdiiklerini, tikinircasina
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yemeyenlerden daha dnce gorevi biraktiklarini ortaya koymustur (Eichen, Chen, Boutelle
ve McCloskey, 2017). Bu da tikinircasina yiyenlerin kagmaya veya kaginmaya yonelik
davranislara yonelmek agisindan daha hizli olduklarini ortaya koymaktadir. Ulkemizde
iniversite 6grencilerinin yeme tutumlarinda davranigsal ve biligsel kaginmanin etkilerini
inceleyen bir arastirma, duygusal yeme tutumu yiiksek olan kisilerin diigiik olanlara gore
bilissel ve davranigsal sosyal olmayan ka¢inmalarinin ve bilissel ve davranissal sosyal
kagimmalarinin daha fazla oldugunu; genel yeme tutumu agisindan bakildiginda ise yeme
tutum bozuklugu yiiksek olan kisilerin davranissal sosyal ve davranissal sosyal olmayan
kagimmalarinin yiiksek oldugunu bildirmistir. Ayrica yapilan model testinde, kagcinmanin
hem duygusal yeme tutumu ile hem de bulimik yeme tutumu ile duygusal zorlanmaya

toleranssizlik arasinda araci role sahip oldugu goriilmiistiir (Cakir, 2013).

Bilissel kaginma, sorunun varligini reddetme, kiiglimseme veya degismeyecegini
diisiinerek durumu kabul etme seklinde olabilecegi gibi (Moss ve Schaefer, 1993); ¢esitli
bilissel siireclerin engellenmesi veya tehdit edici birtakim uyaranlarin daha yavas veya
secici olarak islenmesi seklinde de olabilir (Foa ve Kozak, 1986). Diisiince bastirma,
dikkatin bagka yone ¢evrilmesi, biligsel daraltma ve disosiyasyon sik kullanilan biligsel

kacinma stratejileri arasinda sayilabilir (Sexton ve Dugas, 2008).

Daha 6nce de belirtilmis oldugu gibi Heatherton ve Baumeister’in (1991), Kagis
Teorisi, kisiyi tikinircasina yemeye gotiiren siirecin olumsuz benlik farkindaligindan
kaginmak i¢in biligsel daraltma (cognitive narrowing) yoluyla dikkatin, benlige iliskin
olumsuz degerlendirmelerden ve yarattigi olumsuz duygulardan o an c¢evredeki
uyaranlara, fiziksel hislere ve somut diisiincelere yonelmesi oldugunu sdylemektedir.
Yapilan ¢alismalar, kacis modelinin tikinircasina yeme davranisi igin agiklayici oldugunu

ortaya koymaktadir. Blackburn ve arkadaslar1 (2006) tarafindan yapilan bir ¢alisma; yol
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analizinde, miikemmeliyetciligin olumsuz kendilik farkindaligini, olumsuz kendilik
farkindaliginin olumsuz duygulanimi, olumsuz duygulanimin kagingan basa ¢ikmayi,
kacingan basa ¢ikmanin ise tikinircasina yeme davranigini yordadigini ortaya koymustur.
Kagis teorisini dogrulayan bir bagka ¢alisma da biligsel kaginmanin kaygi ve tikinircasina
yeme arasinda araci rolii oldugunu ortaya koymaktadir (Rosenbaum ve White, 2016). Can
sikintisinin tikinircasina yeme ile iligkisini inceleyen bir arastirma, kendine yonelik
nesnel farkindaligi yiiksek olan kisilerin; yani sahip oldugu benligi ve ideal benligi
arasindaki tutarsizlia fazla odaklanan bireylerin hem giin igerisinde canlar1 sikildiginda
hem de laboratuvarda sikici gorevler sonrasinda bu farkindaliktan kag¢inmak igin
tikinircasina yemeye yonelme oranlarinin daha yiiksek oldugunu bildirmistir (Moynihan
ve ark., 2015). ABD’de ulusal olarak temsil edici ergen 6rneklemi ile yapilan bir ¢alisma,
norotiklik ve diirtiisellik kisilik 6zelligine sahip olan bireylerin kaginma gibi islevsel
olmayan basa ¢ikma yollarint kullanma olasiliginin daha fazla oldugunu ve kagma-
kacinma bas etme stratejisinin daha fazla tikinircasina yeme davranisi ile ilgili oldugunu

ortaya koymustur (Lee-Winn, Townsend, Reinblatt ve Mendelson, 2016).

Tikinircasina yeme ile iligkili bulunan ve kisa siirede etkili gibi goriinse de uzun
donemde basarisiz olan bir baska bilissel kacinma mekanizmasi bir bilissel duygu
diizenleme ¢abasi olan “diislince bastirma”dir. Diisiinceyi bastirma ¢abalar1 paradoksal
bir sekilde o diisiincenin daha da fazla artmasina sebep olmaktadir (Aldao ve ark., 2010).
Deneysel calismalar yemek ve yiyecekle ilgili, beden goriiniimii ile ilgili veya daha genel
kendilikle ilgili olumsuz diisiincelerin bastirilmaya calisilmasinin o diisiincelerin daha
fazla ortaya ¢ikmasina, yeme bozukluklar ile ilgili daha fazla probleme ve daha fazla
kalori tiiketilmesine yol actigini ortaya koymustur (Barnes, Masheb, White ve Grilo,

2013; Erskine ve Georgiou, 2010; Lavender, Anderson ve Gratz, 2012).
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Tikinircasina yeme ile iligkili bir diger bilissel kacinma stratejisi ise
disosiyasyondur. Disosiyasatif yasantilarin tikinircasina yeme siireclerine eslik
edebildigini ve disosiyasyonun varligimin yeme bozuklugunun siddetini arttirdigi
bilinmektedir (McCallum, Lock, Kulla, Rorty ve Wetzel, 1992; La Mela ve ark., 2010).
Farkindalig1 daraltan ve kendine yonelik farkindali§i azaltan disosiyasyon, kisilerin
davraniglarmin kilo alimi, sugluluk, kendini sevmeme gibi uzun dénemli sonuglarini
diisiinmeden tikinircasina yemelerini saglamaktadir (La Mela ve ark., 2010). Bir¢ok
arastirmaci, Kagis Teorisinde tanimlanan farkindaliktaki degisimi disosiyasyon kavrami
ile aciklamigtir (McManus ve Waller, 1995; Engelberg ve ark., 2007). Yapilan bir EAD
caligmasi, disosiyasyon deneyiminin tikinircasina yeme davranigini tetikledigini ortaya

cikarmistir (Engelberg ve ark., 2007).

Yeme bozukluklari iizerinde bilissel kaginmanin etkilerini arastiran bir diger grup
caligma ise; yeme ve ilgili degiskenlerden veya igsel ve digsal durumlardan kaynaklanan
tehditlere yonelik dikkat yanliligina ve bunu izleyen biligsel kagcinmaya odaklanmislardir.
Ornegin Meyer, Waller ve Watson (2000) bulimiya nervoza belirtileri olanlarin
olmayanlara gore yiyeceklerle ilgili kelimeler iceren bir anagram c¢tzme surelerinin
anlamli olarak daha uzun oldugunu ortaya koymuslardir. Meyer ve arkadaslar1 (2005) ise
benzer bir ¢alismada, tikinircasina yeme ve ¢ikarma belirtileri olan kisilerin benlikle ilgili
tehdit edici sozciikler igeren bir anagrami tamamlama siirelerinin nétr sdzciikler veya

yiyecekle ilgili sozciikler iceren bir anagrama gore daha uzun oldugunu bulmuslardir.

Hayes ve arkadaglar1 (1996); yasantisal kaginma dedikleri siireci, sikint1 veren
duygu, diislince, anilar ve fiziksel duyumlar gibi i¢sel deneyimlerle ve bu deneyimleri
ortaya cikaran digsal baglam ile temas halinde kalmaya yonelik bir isteksizlik ve bu

deneyimleri kontrol etmek veya onlardan kagmak icin istekli bir ¢aba icerisinde olmak
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olarak tanimlamiglardir. Rahatsiz edici igsel deneyimlerden kaginma egilimi, olumsuz
duygusal durumu siirdiirerek ruhsal ve fiziksel saglikta sorunlara yol agmaktadir (Hayes
ve ark.,, 1996). Rahatsiz edici bu igsel deneyimlerden ka¢ma ¢abasi c¢ogunlukla
basarisizlikla sonuglandigi i¢in tikinircasina yeme gibi uyumsuz yontemlerin bu kaginma
islevini yerine getirmek amaciyla kullaniliyor olabilecegi diisiiniilmektedir (Lillis, Hayes
ve Levin, 2011). Kabul ve kararlilik terapisi yaklagimi, yasantisal kaginma kavramini
alkol madde bagimliligi, tikinircasina yeme, kendine zarar verme gibi ¢esitli problem
davraniglar1 agiklamak i¢in kullanmaktadir (Hayes, Wilson ve Strosohal, 1999). Buna
gore bu problem davraniglar, istenmeyen ani, diisiince, duygu ve hislerden kagmmma
saglayarak kisa siireli negatif pekistirme saglamaktadir. Ayrica bu problem davranislar,
paylastiklar1 yasantisal kaginma islevi nedeni ile siklikla bir arada ortaya ¢ikmaktadir
(Kingston, Clarke ve Remington, 2010). Chapman, Gratz ve Brown (2006) da kendine
zarar verme davranisini agikladiklart modellerinde bir uyaricinin bir duygusal tepkiyi
tetikledigini sonra duygu yogunlugu fazla olan, sikintiya toleransi diisiik olan, kendini
dizenlemekle ilgili giiclik yasayan ve duygu diizenleme becerilerinde sorunlar1 olan
kisilerin ka¢indigin1t ve kendine =zarar verme davranis1 gerceklestirdiklerini

soylemektedirler.

Yapilan caligsmalar, zayif duygu diizenleme becerilerine sahip olan kisilerin,
istenmeyen duygusal durumlardan kagmmmak igin tikinircasina yeme gibi davranislari
kullandigimm1 dogrulamaktadir (Lavender, Jardin ve Anderson, 2009). Kacinma ve
tikinircasina yeme arasindaki iliskileri inceleyen arastirmalar genellikle yasantisal
kacinma kavrami {lizerine odaklanmistir. Yasantisal ka¢inma, olumsuz duygu ile
tikinircasima yeme davranigi arasinda araci rol oynamaktadir (Litwin, Goldbacher,

Cardaciotto ve Gambrel, 2016). Bir g¢alisma, yasantisal kaginmanin cocukluk c¢agi
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istismar1 ve olumsuz duygu yogunlugu gibi yatkinlik 6zellikleri ile tikinircasina yemenin
de dahil oldugu problem davraniglar arasinda araci etki gosterdigini ortaya koymaktadir
(Kingston ve ark., 2010). Tikinircasina yeme ve kilo kontrolii i¢in kabul ve kararlilik
terapisinin uygulandig: bir ¢aligma, yasantisal kagcinmanin tikinircasina yeme ile tedavi
sonuclar1 arasinda araci etki gosterdigini ortaya koymustur (Lillis ve ark., 2011). Ayrica
caligsmalar yasantisal kaginmanin, yemenin olumsuz duygulardan kaginma saglayacagina
dair bir beklentiyi 6grenmek agisindan yatkinlik yarattigini ortaya koymaktadir.
Edinilmis hazirliklilik modeli ile uyumlu sekilde yasantisal kaginma yeme beklentileri
aracilig ile tikinircasina yeme davranigini yordamaktadir (Della Longa ve De Young,

2018).

1.8. Yemeden Beklentiler

Simdiye kadar ele alinan degiskenler olumsuz duyguyu diizenlemek i¢in ortaya
¢ikan uyumsuz davranislarin hepsini agiklayabilir. Ailesel yatkinlik faktorleri, benlikle
ilgili olumsuz degerlendirmeler, duygu diizenlemede sorunlar bir araya geldiginde kisiyi
baska bir davranisa degil de tikinircasina yemeye yonelten seyin kiginin yeme
davranisinin  sonuglarmma yonelik beklentileri oldugu diisiiniilmektedir. Yeme
bozukluklarin1 agiklayan kuramlarin bazilari yemeye iliskin beklentileri ve inanglar

yeme davranigini etkileyen bir faktor olarak modellerine dahil etmiglerdir (Cooper ve

ark., 2009; Wonderlich ve ark., 2015).

Yeme veya yiyecege yonelik pekistirme beklentisi yeme davranigi iizerinde
onemli etkisi bulundugu diisiiniilen bir bilissel mekanizmadir. Beklentiler, kisinin
davranigiin ortaya ¢ikaracagi sonug ile ilgili inanglaridir, kisinin 6grenme ge¢misinin bir
irlintidiir ve davranis se¢imlerini etkiler (Tolman, 1932, akt. Hohlstein, Smith & Atlas,

1998). Buna gore, kisiler 6diil veya pekistirme bekledikleri davranislara yonelirken, ceza
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ortaya c¢ikaran davranislardan kaginirlar. Bu bakis agisi simdiye kadar alkol/madde
bagimlilig1 (Anthenien, Lembo ve Neighbors, 2017), sigara kullanimi (Kaufmann,
Malloy ve Haaga, 2020), kumar oynama davranisi (Dowling, Merkouris ve Spence,
2021), kompulsif aligveris (Kaur ve Mearns, 2021) gibi bir¢ok sorunlu davranisi
aciklamak i¢in kullanilmistir. Hohlstein ve arkadaslar1 (1998), yeme bozukluklari igin
olusturduklar1 beklenti teorisinde, insanlarin farkli 6grenme deneyimlerine bagli olarak
yemek yemek, diyet yapmak ve zayiflik ile ilgili farkli beklentiler gelistirdiklerini
sOylemiglerdir. Calismalarinda yemeden beklentileri, “yeme olumsuz duygulanimi
yonetmeye yardimci olur”, yeme keyif verici bir sirectir ve éduldur”, “kontrol dis1
hissetmeye neden olur”, “bilissel yeterliligi arttirir” ve “can sikintisini ortadan kaldirir”
olmak {izere bes boyutta ele almiglardir (Hohlstein ve ark.,1998). BN olan kisilerde hem
yemek yemenin olumsuz duygu durumdan kurtulma saglayacagi seklinde bir negatif
pekistirme beklentisinin hem de zayifligin yasami iyilestirecegine dair beklentinin

bulundugunu séylemislerdir.

TYB ile ilgili bir agiklama yapmamis olsalar da bu modelden hareketle,
tikinircasina yiyen kisilerin yemenin kendilerine keyif verecegine veya sikintidan
kurtaracagina dair inanglar/beklentiler 6grenmis olduklart ve bu Ogrenmelerin
davraniglarini siirdiirmelerine sebep oldugu diisiiniilmektedir (Combs ve Smith, 2009).
Yeme ve yiyecek, fizyolojik olarak odiil mekanizmalarin1 devreye sokan dogal
pekistireglerdir. Tikinircasina yeme ataginda siklikla tiiketilen yag ve karbonhidrat,
insiilin diizeylerini yiikselterek doygunluk, sakinlesme ve duygu durumda iyilesme ortaya
cikarir (Agras ve Telch, 1998). Ancak bir yandan tikinircasina yeme davranigi olumsuz
duygulardan anlik olarak kurtulma saglasa da uzun stiregte daha olumsuz duygular ortaya

cikarabilmektedir (Deaver ve ark., 2003; Hilbert ve Tuschen-Caffier, 2007). Yeme
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beklentisi, aslinda bazen gercekten bir pekistirme olmamasia ragmen davranigin nasil
stirdliglinii agiklar. Davranisin sonuglar1 beklenildigi gibi olmasa da kisinin beklentileri
degismez. Beklenti teorisi, davranisin gercek pekistirici sonuglarindan ziyade bireyin
davranisla ilgili bilislerini vurgular. Yani tikinircasina yemenin nasil bir sonug ortaya
cikaracagindan cok kisinin davranigin nasil bir sonu¢ ortaya ¢ikaracagina dair inanci
onemlidir (De Young ve ark., 2014). Nitekim yapilan ¢aligsmalar, yemenin olumsuz
duygudurumu azaltacagina dair beklentinin tikinircasina yeme davranisint yordadigini
ortaya koymaktadir (Davis ve Smith, 2018; Smith, Simmons, Flory, Annus ve Hill, 2007).
Ayrica boylamsal ¢aligmalarda bu iligkinin karsilikli oldugu, yani tikinircasina yeme
davranisinin da yemenin olumsuz duyguyu azaltacagina yonelik beklentiyi yordadigi;
kiside tikinircasina yeme davranisi azaldikca gelecekteki yemeden beklentilerin de
azaldig1 bildirilmistir (Combs, Smith ve Simmons, 2011; Smith ve ark., 2007). Yapilan
bir ekolojik anlik degerlendirme c¢alismasinda, tikinircasina yeme atagi sonrasinda
olumsuz duyguda daha fazla azalma bildiren kisilerin ertesi giin yemeden beklentileri
daha yiiksek olmus ve yemeden beklentilerinin yiiksek oldugu giinler tikinircasina yeme
oranlari da daha fazla olmus (Schaefer, Smith, Dvorak, Crosby ve Wonderlich, 2021). De
Young ve arkadaslar1 (2014), yeme bozuklugu olan katilimcilarin 12 hafta boyunca
tikinircasina yeme sikliklarini takip ettikleri ¢aligmalarinda yemek yemenin olumsuz
duyguyu azaltacagina yonelik beklentinin daha sik tikinircasina yemeyle, yemenin keyif
verici bir siire¢ oldugu ve bir 6diil olduguna yonelik beklentinin ise daha az tikinircasina
yeme ile ilgili oldugunu bulmuslardir. Hayaki ve Free (2016) de liniversite grencilerinde
yaptiklar1 ¢alismada benzer sekilde, yemek yemenin olumsuz duyguyu azaltacagi
beklentisinin bozulmus yeme davraniglarini yordadigini; yemenin keyif verici ve
Odiillendirici oldugu beklentisi ile bozulmus yeme davranisi arasinda ise negatif yonde

bir iliski oldugunu belirtmislerdir.
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Yeme ile ilgili inanglar1 ve beklentileri BN’yi agiklamak i¢in modellerine dahil
eden kuramlardan biri Cooper ve arkadaslari (2009) tarafindan Onerilen biitiinlesik
iistbilissel kuramdir. Bu kurama gore, kendilikle ilgili olumsuz inanglar bozukluk i¢in bir
yatkinlik yaratmaktadir. Ancak Wells’in (2000) iistbiligsel kurami ile uyumlu bir sekilde,
bu olumsuz inanclar ancak bilisi ve davranigi tahmin ve kontrol eden arag¢sal inancglarla
veya Ustbiliglerle bir arada ortaya ¢iktiginda bozukluk olustugunu sdylemektedirler.
BN’de bu inanglarin yeme ve yeme ile ilgili bilissel siireclerle ilgili olumlu ve olumsuz
inanglar seklinde ortaya ¢iktigini sdylemislerdir. Yemenin kilo aldiracagi, tikinircasina
yemenin kontrol edilemez oldugu ve BN ile ilgili diisiincelerin ve duygularin tehlikeli
olduguna dair inanglar “olumsuz inanglar” olarak ele alinmaktadir. Tikinircasina yemenin
ise yarar bir davranis oldugu, dikkati yeme ve beden sekli ile ilgili bilgilere odaklamanin
gerekli oldugu ve kisinin yeme, yiyecekler ve beden sekli ile ilgili rumine olmasinin ve
kaygi duymasinin ise yarar bir sey olduguna dair inanglar ise “olumlu inanglar” olarak
ele alinmaktadir. Yeme ile ilgili beklentileri modellerine dahil eden bir bagka kuram ise
BBDT’dir (Wonderlich ve ark., 2015). BNyi agiklamay1 amaclayan bu kurama gore, BN
olan kisiler hem zayifligin yasamlarini iyilestirecek bir 6zellik olduguna hem de yemenin
olumsuz duygularin1 diizenlemelerine yardimei olacagina dair bir inanca sahiptirler.
Yemek yemenin olumsuz duygulari azaltacagi veya ortadan kaldiracagi inanci olumsuz
pekistirme yoluyla, zayif olmanin mutlu edecegi inanci ise olumlu pekistirme yoluyla
odil sunarak yeme ve c¢ikarma davraniglarmin devam etmesini saglar (Pearson,

Wonderlich ve Smith, 2015).

Edinilmis hazirliklilik modeline (Aquired Preparedness Model) (Combs, Smith,
Flory, Simmons ve Hill, 2010) gore, kisilerin sahip oldugu bazi kisilik 6zellikleri nasil

ogrenmeler gerceklestireceklerini belirler. insanlarm sahip olduklari birtakim yatkinliklar
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cevreyi birbirlerinden farkli sekillerde algilamalarina yol agar, bu sebeple ayni1 durumlar
farkl kisilerde farkli 6grenmelere yol agabilir. Yemek yemenin olumsuz duygu durumu
azaltacagina dair beklentinin 6grenilmesinde yatkinlik olusturan bir 6zellik olarak en ¢ok
diirtiiselligin bir alt boyutu olan olumsuz sikisiklik ele alinmis olmakla birlikte,
aragtirmalar yasantisal kacinma ve duygu diizenleme giicliigliniin de bu beklentiyi
o0grenmeye yatkinlik olusturdugunu ortaya koymaktadir (Della Longa ve De Young,
2018; Racine ve Martin, 2017; Schaumberg ve ark., 2016; Smith, Mason, Peterson ve
Pearson, 2018). Rahatsiz edici bir durum karsisinda davranista bulunma egilimi olarak
tanimlanan olumsuz sikisiklik, kisilerin ¢evredeki durumlara hemen tepki vermesine ve
olumsuz duygu yasadiklarinda davranisa yonelmelerine sebep olarak kisileri tikinircasina
yeme gibi bazi uyumsuz davraniglarin duygular1 diizenleme fonksiyonu olabilecegini
ogrenmeye yatkinlastirmaktadir (Combs ve Smith, 2009; Racine ve Martin, 2017). Sikint1
yasadiginda tikinircasina yeme davranisina yonelme, hem pekistirici 6zelligi ile hem de
sikint1 veren durumdan dikkatin uzaklagmasini saglamasi yoluyla kisiyi rahatlatir. Bu
rahatlama zamanla kisinin tikinircasina yemenin 6diillendirici oldugunu veya sikintidan
kurtardigin1 6grenmesini saglamaktadir (Combs ve Smith, 2009). Ayn1 sekilde, olumsuz
duygusal durumlar1 uygun sekillerde regiile etmek konusunda sikint1 yasayan kisilerin de
yeme davranisi gibi bir davranigin kendilerini olumsuz duygudan kurtaracagma dair bir
beklentiyi 6grenmeleri daha olasi olabilir (Smith ve ark., 2018). Yasantisal ka¢inma,
sikint1 verici durumlardan kaginmaya yonelik bir istegi igerdigi i¢in, yasantisal kaginmact
insanlarin da bazi davranislarin sikintilarini azaltacagina dair bir beklentiyi 6grenmeye

daha yatkin olacaklar1 sylenebilir (Schaumberg ve ark., 2016).

Ergen kiz orneklemi iizerinde yapilan bir ¢alisma, edinilmis hazirliklilik kurami

ile uyumlu sekilde olumsuz sikisiklik 6zelligi ile tikinircasina yeme davranisi arasinda
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yemeden beklentilerin araci rolii oldugunu bulmustur (Combs, Pearson ve Smith, 2010).
Yine ergen kizlar lizerinde yapilan 3 yillik boylamsal bir ¢aligma, sahip olunan olumsuz
sikisiklik 6zelliginin yeme davranisinin olumsuz duygular1 azaltacagia dair bir beklenti
gelistirme riskini arttirdigini, bu yeme beklentisinin de ileride tikinircasina yeme
davranis1 gelistirme riskini arttirdigini ortaya koymustur (Davis ve Smith, 2018). Baska
calismalar da hem olumsuz sikisiklik (Racine ve Martin, 2017), hem duygu diizenleme
(Smith ve ark., 2018), hem de deneyimsel kaginma (Della Longa ve De Young, 2018) ve
tikinircasina yeme arasindaki iliskide yemeden beklentilerin (olumsuz duygu durumu
azaltacagina dair) araci1 6zellik gdsterdigini ortaya koymaktadir. Yemeden beklentilerin
odil ve dirtiisellikle ilgili bagka degiskenler ve tikinircasina yeme arasinda araci etkisi
olup olmadigin1 arastiran bir calisma ise, 6diil duyarliligi ve tikinircasina yeme arasinda
yemenin keyifli ve odiillendirici olduguna dair beklentinin; eglence arayis1 ve
tikinircasina yeme arasinda ise yemenin keyifli ve o&diillendirici olmasina ve can
sikintisin1 azaltmasina dair beklentinin araci etkisinin oldugu bildirilmistir (Schell,

Brassard ve Racine, 2019).

1.9. ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMIi

Yeme bozukluklarmin 6nemli ve ortak belirtilerinden biri olan tikinircasma yeme
davranigi ilk kez DSM’nin en son basimi olan DSM-5’te kendine 6zgii bir bozukluk
olarak ele alinmistir (APA, 2013). Simdiye kadar tikinircasina yeme davranigini
aciklamaya yonelik kuramlarin davranisi telafi edici davraniglarla birlikte ele aldigi,
tikinircasia yeme bozuklugunda ortaya ¢iktigi haliyle veya toplumda esik alt1 goriildiigii
sekliyle tek basina ele alan aragtirmalarin olduk¢a az oldugu goriilmektedir. Bu sebeple,

tikinircasina yeme davranigini ortaya ¢ikaran siireglerin incelenmesinin oldukca énemli
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oldugu diisiiniilmektedir. Ayrica, 6zellikle son zamanlarda ICD’de de bu tanim kabul
edilmistir. Boylece, nesnel bir sekilde herkesin tiiketebileceginden ¢ok daha fazla yiyecek
tilketmese de yeme davranisi lizerinde kontrol kaybi algilama seklinde tanimlanan ve
cocuk ve ergenlerde, bariatrik cerrahi operasyonu gecirmis kigilerde veya TYB tanisini
karsilamayan normal 6rneklemde daha fazla goriillen “yeme {izerinde kontrol kaybi”
kavramina yapilan vurgunun artmasi, tikinircasina yeme davranigi incelenirken yeme

tizerinde kontrol kaybinin da ele alinmasini 6nemli hale getirmektedir.

Tikinircasina yeme davranigina yonelik kuramsal agiklamalar davranisi genellikle
olumsuz duygu ile tetiklenen ve bu olumsuz duygudan kaginmaya veya duyguyu
dizenlemeye yonelik bir ¢aba olarak ele almaktadir (Cooper ve ark., 2004, 2009;
Heatherton ve Baumeister, 1991; Lacey, 1986; Safer ve ark., 2009). Kisileri duygudan
kacinmak amaciyla tikinircasmma yeme davramigima yonlendiren faktdrlerden en
onemlisinin ise kisinin duyguyu daha islevsel yollarla diizenlemekte yasadigi giicliik
oldugu diisiiniilmektedir (Wonderlich ve ark., 2015). Tikinircasina yeme davranigini
aciklamaya yonelik kuramlar ve alanyazindaki arastirmalardan elde edilen sonuglar
dogrultusunda, mevcut ¢alismada tikinircasina yemeyi biitiinlesik bir sekilde ele aldigt
diisiiniilen etiyolojik bir model 6nerilmistir (Bknz. Sekil 1). Modelde, anne ve babadan
algilanan reddin bireylerde olumsuz benlik algisi, kendiligi diizenlemek i¢in 6z elestiriye
yonelmek, diirtiisel kisilik 6zellikleri ve duygu duzenlemede guglikler gibi 6zelliklere
yol actig1; bu sayilan 6zellikler nedeniyle bireylerin genel olarak bas etme mekanizmasi
olarak kaginmayi kullandig1 ve yeme davraniginin ortaya ¢ikaracagi sonuglara yonelik
sahip olduklar1 olumlu beklentiler nedeniyle tikinircasma yemeye yoneldikleri
onerilmektedir. Bu bilgiler dogrultusunda arastirmada, tikinircasina yeme ve yeme

tizerinde kontrol kayb1 degiskenleri ile ebeveyn kabul reddi, duygu diizenleme gii¢liigi,
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0z elestiri, olumsuz benlik algisi, olumsuz sikisiklik, kaginma ve yemeden beklentiler
degiskenleri arasindaki iligkilerinin incelenmesi; tikinircasina yeme ve yeme tizerinde
kontrol kaybinin demografik degiskenler ve yeme ve kilo ile ilgili degiskenler agisindan

incelenmesi ve 6nerilen modelin sinanmasi amaglanmaktadir.

Tikinircasina yeme davranisi veya TYB iizerine iilkemizde yapilmis ¢aligma
sayist oldukc¢a kisithdir (6rn. Akyiirek-Bolat, 2021; Babayigit, 2007; Beyazit, 2014;
Dogan-Aydin, 2012; Sen-Demirddgen, 2015). Diinyada da yapilan ¢alismalar, genellikle
belirli yastaki ve fazla kilodaki kadin bireyler {izerine odaklanmaktadir. Ancak arastirma
bulgularinin TYB’ nin erkeklerde goriilme oranlarinin da yiiksek oldugunu, daha genis bir
yas araligini etkiledigini ve her kilodan bireyde goriilebildigini ortaya koymasi sebebiyle
(Hudson ve ark., 2007; Kessler ve ark., 2013) tikinircasina yemenin mevcut aragtirmanin
orneklemi olan 18-65 yas arasi yetiskin bireyler lizerinde incelenmesinin alanyazina katk1

saglayacagi diisiniilmiistiir.

Hem klinikk hem de normal Orneklemde yaygmhg gbéz Onilinde
bulunduruldugunda, tikinircasina yeme davranisinin altinda yatan sebeplerin
arastirllmasinin  etkili tedavi modelleri gelistirmek i¢in de Onemli oldugu
diistiniilmektedir. Tikinircasina yeme davranisina yonelik ¢esitli psikolojik tedaviler
bulunmakla birlikte, etkililik ¢calismalar1 baz1 vakalarda tedavinin olumlu sonuglarinin
cok uzun siireli devam etmedigini ortaya koymaktadir (Brownley, Berkman, Sedway,
Lohr ve Bulik, 2007). Tikmircasmna yeme davranisi ile ilgili kapsamli bir anlayis
gelistirmenin var olan tedavilere ek miidahaleler gelistirilmesi, tedavi etkililiklerinin
arttirilmasi, risk gruplarmin belirlenmesi ve Onleme ve miidahale programlar

olusturulmasi gibi uygulamaya yonelik 6nemli sonuglar1 olacagi beklenmektedir.
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Tikinircasina yeme davraniginin fazla kilo, obezite ve ilgili saglik problemleri ile
iliskisi goz oniinde bulunduruldugunda, kilo verme tedavilerinde de tikinircasina yeme
davranisinin ve altinda yatan sebeplere yonelik miidahalelerin dikkate alinmasinin daha
iyi tedavi sonuglar ortaya ¢ikaracagi diisliniilmektedir. Tikinircasina yeme davranisi ve
altta yatan mekanizmalarla ilgili saglam bir kavramsallastirmanin, hem diinyada hem
iilkemizde hizli bir artis gostermekte olan ve 6liim nedenleri arasinda {ist siralarda yer
alan obezitenin gelisimindeki risk faktorlerinin ve gruplarinin belirlenmesi ve dnleme

programlar1 gelistirilmesi agisindan da onemli faydalar saglayabilir.

Ayrica iilkemizde tikinircasina yemeyi degerlendirmeye yonelik az sayida 6lgme
aracinin bulunmasi, var olan araglarin da tikinircasina yeme davranigini acik uclu birkag
soru ile degerlendiriyor olmasi, bu alanda yapilacak arastirmalar acisindan bir eksiklik
olarak gorulmektedir. Ek olarak, Ulkemizde son zamanlarda tikinircasina yeme ve yeme
bozuklugu alanyazininda 6nem kazanan kontrol kaybi kavramini degerlendirmeye
yonelik bir 6l¢me araci da bulunmamaktadir. Bu nedenlerle arastirmanin amaglarindan
birini de tikinircasina yeme davranigini degerlendirmeye yonelik Gormally, Black,
Daston ve Rardin (1982) tarafindan gelistirilmis Tikmircasma Yeme Olgegi ile Latner,
Mond, Kelly, Haynes ve Hay (2014) tarafindan gelistirilmis olan Yeme Uzerinde Kontrol
Kayb1 6lgeginin kultlrimuze uyarlama ve gegerlik giivenirlik ¢aligmalarinin yapilmasi

olusturmaktadir.

Ozetle, arastirmanin amaglar1 su sekilde siralanabilir:

1) Tikanircasina Yeme Olgegi ve Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Olgegi nin gegerlik

ve giivenirlik ¢caligmalarini1 yapmak.
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2) Tikinircasina yeme davranisi ve yeme iizerinde kontrol kaybi ile bazi demografik
degiskenler (Cinsiyet, yas, gelir diizeyi ve egitim diizeyi) arasindaki iligkileri
belirlemek.

3) Tikinircasina yeme davranist ve yeme iizerinde kontrol kaybi ile beden Kkitle

indeksi ve diyet ge¢misi arasindaki iliskileri belirlemek.

4) Yeme lizerinde kontrol kayb1 ve tikinircasina yeme davranisi ile ebeveyn kabul
reddi, duygu diizenleme giigliigii, 6z elestiri, olumsuz kendilik algisi, olumsuz
sikigiklik, kaginma ve yemeden beklentiler arasindaki iliskileri belirlemek.

5) Tikinircasina yeme davranisi Uzerinde ebeveyn kabul reddi, duygu dizenleme
giicliigli, 6z elestiri, olumsuz benlik algisi, olumsuz sikisiklik, kacinma ve
yemeden beklentilerin dogrudan ve dolayli etkilerine dair 6nerilen modeli (Bkz.

Sekik 1) test etmek.

Duygu
Diizenleme
Gugliagi

Olumsuz
Kendilik
Algist

Anne Kabul
Reddi

Yemeden
Beklentiler

Tikinircasina
Yeme

Olumsuz
Sikigiklik

Sekil 1. Tikimircasina Yeme Davranisint Anlamaya Yonelik Model Onerisi
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1.10. ARASTIRMA SORULARI

1. Cinsiyet, yas, gelir diizeyi ve egitim diizeyi tikinircasina yeme ve yeme iizerinde

kontrol kayb1 lizerinde anlamli farklilik yaratmakta midir?

2. Beden kitle indeksi ve diyet gegmisi, tikinircasina yeme davranisi ve yeme Uzerinde

kontrol kaybi1 iizerinde anlamli1 farklilik yaratmakta midir?

3. Tikinircasina yeme davranisi ve yeme iizerinde kontrol kayb1 ile ebeveyn kabul reddi,
duygu duzenleme giigliigii, 6z elestiri, olumsuz kendilik algisi, olumsuz sikigiklik,

kacinma ve yemeden beklentiler arasinda anlamli iliski var midir?

4. Ebeveyn kabul reddi, duygu diizenleme giicliigii, 6z elestiri, olumsuz kendilik algisi,
olumsuz sikigiklik, kaginma ve yemeden beklentilerin yeme iizerinde kontrol kayb1 ve

tikinircasina yeme davranisi tizerinde yordayici etkisi var midir?

5) Tikinircasina yeme davranigi iizerinde ebeveyn kabul reddi, duygu diizenleme giigliigii,
0z elestiri, olumsuz benlik algisi, olumsuz sikigiklik, kacinma ve yemeden beklentilerin

dogrudan ve dolayli etkilerine dair 6nerilen model anlamli ve sinanabilir bir model midir?
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1. BOLUM

YONTEM

Bu kisimda, Oncelikle arastirmanin 6rneklemi, kullanilan veri toplama araglari, islem ve
arastirmanin istatistiksel yontemine dair bilgiler verilecektir. Ilk olarak 6n ¢alisma
kapsaminda yiiriitiilen Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi (YUKKO) ve Tikinircasina
Yeme Olgegi’nin (TYO) Tiirkge’ye uyarlama calismasina dair yontem bilgisi yer

almaktadir. Ardindan ana ¢alismanin yontemi aktarilmstir.

2.1. ON CALISMA

On calisma kapsaminda Latner, Mond, Kelly, Haynes ve Hay (2014) tarafindan yeme
davranisi tizerindeki kontrol kayb1 deneyimini degerlendirmek amaciyla gelistirilmis olan
Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi’nin (Loss of Control Over Eating Scale) ve
Gormally, Black, Daston ve Rardin (1982) tarafindan gelistirilmis olan ve tikinircasina
yeme davranisini degerlendirmek amaciyla kullanilan Tikmircasma Yeme Olgegi’nin
(Binge Eating Scale) Tiirkce’ye uyarlama ve gegerlik gilivenirlik calismasi

gerceklestirilmigtir.

2.1.1. Orneklem

On caligmanin érneklemini, Tiirkiye’deki farkli sehirlerde yasayan ve kolay bulunabileni
ornekleme (convenience sampling) teknigi ile ulasilmis yetiskin bireyler olusturmaktadir.
Bu kapsamda, 233 kadin, 176 erkek ve 2 cinsiyetini belirtmeyen katilimc1 olmak iizere

411 kisiye ulagimigtir. Yapilan veri temizligi sonrasinda analizlere 397 katilimct
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iizerinden devam edilmistir. Katilimeilarin 228’1 kadin (%57.4), 168’1 (%42.3) erkektir,
1 katilimet ise cinsiyetini belirtmemistir (%0.5). 18-68 yas araligindaki katilimeilarin yas

ortalamasi 33.99 (SS=12.51) olarak hesaplanmistir (Bknz. Tablo 1).
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Tablo 1
Katilimcilara iliskin demografik ozellikler (N=397)

N %
Cinsiyet
Kadm 228 57.4
Erkek 168 42.3
Egitim
[kdgretim mezunu 18 4.6
Lise mezunu 55 13.9
Universite 6grencisi 134 339
Universite mezunu 127 32
Lisansustt 60 15.2
Medeni Durum
Bekar 193 49
Evli 179 454
Dul 6 15
Bosanmig/Ayri 16 4.1
Kiminle Yasadig1
Tek basina 52 13.2
Aileile 318 80.5
Arkadas ile 14 3.5
Akraba ile 2 0.5
Diger 9 2.3
Gelir Duzeyi
Alt 6 15
Alt-orta 20 51
Orta 214 54.2
Ust-orta 134 33.9
Ust 21 53
Beden Kitle indeksi (BKI)*
Diistik Kilolu  (18.50 ve alt1) 22 5.6
Normal Kilolu (18.50-24.99) 209 53.6
Fazla Kilolu (25-29.99) 110 28.2
1. Derece Obez (30-34.99) 46 11.8
2. Derece Obez (35-39.99) 3 0.8

* Diinya Saghk Orgiitii tarafindan yapilan simflandirmaya dayanmaktadir.



2.1.2. Veri Toplama Araclar
2.1.2.1.Demografik Bilgi Formu:

Katilimcilarin  sosyodemografik ozelliklerinin ve yeme ile ilgili 6zelliklerinin
belirlenmesi amaciyla arastirmaci tarafindan hazirlanan; cinsiyet, yas, egitim, medeni
durum, fizyolojik ve psikolojik rahatsizliklar, kilo, boy, yeme ile ilgili algilanan sorun,

tikinircasina yeme davranisi gibi bilgilerin sorgulandigi bir form kullanilmistir (Ek 1).

2.1.2.2.Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Olcegi (YUKKO):

Latner, Mond, Kelly, Haynes ve Hay (2014) tarafindan hem klinik hem de klinik olmayan
orneklemde yeme davranisi iizerinde kontrol kayb1 deneyimini degerlendirmek amaciyla
gelistirilmistir. Olgek, olusturulan 56 maddelik havuzdaki maddelere dair yeme
bozuklugu uzmanlar1 ve damganlarindan goriis almarak olusturulmustur. Olgegin 24
maddelik ve 7 maddelik olmak iizere iki versiyonu bulunmakta ve 5°1i likert tipi (1=hi¢bir
zaman, 5=her zaman) olgek iizerinde puanlanmaktadir. Olgekten alman puanlarin
yiikselmesi yeme iizerinde kontroliin azalmasina isaret etmektedir. Olgegin 24 maddelik
formunun i¢ tutarlilik katsayis1 .96, 7 maddelik formunun ise .93 olarak hesaplanmustir.

Test tekrar test glivenirligi ise .86 olarak belirtilmistir.

Orijinal ¢alismada yuritilen agimlayici faktor analizinde, 11 madde birden fazla
faktore yiiklenmistir ancak o maddelerin de yeme lizerinde kontrol kaybinin 6nemli
yonlerini yansittigi diisiiniilerek biitiin maddeler tutulmustur. Olgegin toplam puani
alinirken biitiin maddeler kullanilmaktadir (EK 2). 13 maddelik kismi ise 3 faktorlii olarak
degerlendirilmistir. 7 maddeden olusan ilk faktér yeme {izerinde kontrol kaybinin
davramigsal (behavioral) yonii, 4 maddede olusan ikinci faktor biligsel/disosiyatif

(cognitive/dissociative) yonu ve 2 maddeden olusan iigiincii faktor ise olumlu/6forik
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(positive/euphoric) yonii olarak isimlendirilmistir. Ol¢egin 7 maddelik kisa formu ise tek

faktorli bir model ortaya koymaktadir (Latner ve ark., 2014).

2.1.2.3.Tikimircasma Yeme Olgegi (TYO):

Gormally, Black, Daston ve Rardin (1982) tarafindan gelistirilmistir. TYB tanist
gelistirilmeden Once, obez ve asir1 kilolu bireylerin tikinircasina yeme davranigini
degerlendirmek amaciyla kullanilmakta olan ol¢ek; su anda klinik ve normal
orneklemlerde tikinircasina yeme davranisiyla ilgili davranigsal, biligsel ve duygusal
ozellikleri degerlendirmek amaciyla kullanilmaktadir. 16 maddelik bir 6zbildirim
Olgegidir (Ek 3). Her madde i¢in katilimcilarin {i¢ veya dort tepki arasindan kendilerine
uygun bir tanesini secmeleri istenmektedir. 0’dan 3’e kadar puanlanan bu ciimlelerde
puanlar arttik¢a dlciilen zellik artmaktadir. Olgekte 8 madde tikiircasina yeme ile ilgili
duygular ve bilisleri (6rn. sucluluk, kontrol kaybi hissetme) tanimlarken; 8 madde
davraniglar1 (6rn. hizli yemek, gizli yemek) tanimlamaktadir. Tek faktorden olusan
Olcekten alinan yiiksek puanlar, tikinircasina yeme siddetinin arttigina isaret etmektedir.
Ozgiin formun i¢ tutarhlik katsayisi .85; iki haftalik test tekrar test giivenirligi katsayisi
ise .87’dir (Gormally ve ark., 1982). Bircok dile uyarlanmis olan Olgegin farkl
tilkelerdeki psikometrik Ozellikleri de olduk¢a tatmin edici olmustur (Duarte, Pinto-
Gouveia ve Ferreira, 2015; Escriva-Martinez, Galiana, Rodriguez-Arias ve Banos, 2019;

Imperatori ve ark., 2016).
2.1.2.4.Yeme Tutum Testi (YTT):

Anoreksiya nervoza belirtilerini degerlendirmek amaciyla Garner ve Garfinkel (1979)
tarafindan gelistirilmis bir kendini bildirim 6l¢egidir. Ayn1 zamanda, normal dérneklemde
yeme tutum ve davraniglarindaki bozulmalar1 degerlendirmek amaciyla yaygin olarak

kullanilmaktadir. Kendini bildirime dayanan 6l¢egin 40 maddesi bulunmakta ve 6’11 likert
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tipi Olcek iizerinde puanlanmaktadir (1=daima, 6= hicbir zaman). 1., 5., 19., 23., 27. ve
39. maddeler igin bazen segenegi bir puan, nadiren secenegi iki puan ve hicbir zaman
secenegi li¢ puan, diger segenekler ise sifir puan agirhiginda degerlendirilmektedir. Diger
maddeler i¢in daima segenegi U¢ puan, ¢ok sik secenegi iki puan, sik secenegi bir puan
olarak; diger secenekler sifir puan olarak degerlendirilmektedir. Olcekten alman

puanlardaki artis yeme tutumlarinda bozulmaya isaret etmektedir (Ek 4).

Garner, Olmstead, Bohr ve Garfinkel (1982) 6lcegin “diyet”, “bulimiya ve
yiyecekle asirt ilgilenme” ve “yiyecegi kontrol etme” olmak {iizere ii¢ faktdrden
olustugunu bulmuslardir. Olgegin Tiirkce formunun psikometrik 6zellikleri Savasir ve
Erol (1989) tarafindan gergeklestirilmis ve yiiriitiilen faktor analizi sonucunda “diyet-
rejim”, “sismanlik kaygisi-sismanlikla agir1 ugras”, “sosyal baski ve zayiflikla agir1 ugras”
olmak tlizere 3 faktorlii bir yap1 bulunmustur. Ayrica test tekrar test giivenirligi .65,
Olcegin tlimii i¢in Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi ise .70 olarak belirlenmistir. (Savagir
ve Erol, 1989). Tiirk 6rneklem flizerinde yapilan baska bir ¢alismada ise “diyet”,

“bulimiya ve yiyecekle ugragsma”, “oral kontrol” ve “yiyecekle ilgili ambivalans” olmak

uzere dort faktor belirtilmistir (Elal, Altug, Slade ve Tekcan, 2000).

Batur (2004) ise kadin ve erkeklerde faktor yapisini incelemis ve hem kadinlarda
hem de erkeklerde 4 faktorlii bir yapr bulmustur. Bu faktorleri kadin 6rneklemi igin
“diyet”, “kontrol ve sosyal baski1”, “ince olma” ve “yeme ile ilgili ¢eliskiler” seklinde;
erkek drneklemi igin ise “diyet”, “kontrol ve sosyal baski1”, “yeme ile ilgili sikint1” ve
“yemeden hoslanma” seklinde isimlendirmistir. Ayrica alt dlgeklerin Cronbach alfa i¢
tutarlik katsayilarini erkekler igin ise .34 ile .80, kadinlar i¢in, .47 ile .90 arasinda;

arasinda bulmustur (Batur, 2004). Olgegin mevcut calismada hesaplanan Cronbach alfa

i¢ tutarhik katsayis1 .85 dir.
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2.1.2.5.Kisa Semptom Envanteri (KSE):

Cesitli psikolojik belirtileri taramak amaciyla gelistirilmis olan Semptom Belirleme
Listesi’nden (SCL-90) kisa form hazirlanarak olarak olusturulmustur. 53 maddelik 6l¢ek
besli Likert tipi derecelendirme {izerinde puanlanmaktadir. Derogatis (1992) tarafindan
gelistirilmis Olgekten alinan puanlarin yiiksekligi, bireyin psikolojik belirtilerinin

sikligina isaret etmektedir.

Olgegin kilturimize uyarlanmas: Sahin ve Durak (1994) tarafindan
gergeklestirilmis olup “kaygi1”, “depresyon”, “olumsuz benlik”, “somatizasyon” ve
“hostilite” olmak tlizere bes faktorden olusmaktadir. Alt dlgeklerin Cronbach alfa i¢
tutarlik katsayilar1 .87 ile .75 arasinda degismektedir (Ek 5). Mevcut ¢calismada 6lgegin

Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi .96 olarak hesaplanmustir.
2.1.2.6.Kisa Oz Kontrol Ol¢egi (KOKO):

Tangney, Baumesiter ve Boone (2004) tarafindan gelistirilen Kisa Oz Kontrol Olgegi
besli Likert tipi derecelendirme ile puanlanan 13 madde igermektedir. Olgegin orijinali
tek faktorlii bir yapidan olusmaktadir ve i¢ tutarlik katsayisi ve test tekrar test glivenirlik
katsayis1 siras1 ile, .85 ve .87 olarak hesaplanmistir. Olgekten alinan puanlarin

yukselmesi, 6z kontrol diisiikligiine isaret etmektedir.

Olgegin Tiirkge uyarlama ¢alismasi Nebioglu, Konuk, Akbaba ve Eroglu (2012)
tarafindan gergeklestirilmistir. Yaptiklari ¢alismada 0z-disiplin ve durtlsellik olarak
isimlendirilen iki faktorlii bir yap: bildirmislerdir. Olgegin tiim maddeleri igin i¢ tutarlik
katsayis1 .83; 0z-disiplin ve diirtiisellik alt boyutlar1 i¢in ise sirasiyla, .81 ve .87 olarak
hesaplanmistir. Test tekrar test giivenirlik katsayis1 ise 6lgegin tiimii ve diirtiisellik ve 6z-
disiplin alt boyutlar1 i¢in sirasiyla, .88, .83 ve .85 olarak bulunmustur (Ek 6). Mevcut

calismada 6lcegin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi .81 olarak hesaplanmistir.
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2.1.3. Tslem

Tiirkge’ye uyarlamasi yapilacak olan Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi (Latner ve
ark., 2014) ve Tikinircasia Yeme Olgegi’nin (Gormally ve ark., 1982) Tiirkce’ye cevirisi
her iki dile hakim (Ingilizce-Tiirkge) 3 klinik psikolog tarafindan yapilmistir. Sonra bu
ceviriler bir araya getirilerek her madde i¢in en uygun karsiliklar belirlenmistir. Cevrilen
maddelerin uygunlugu ile ilgili klinik psikoloji alaninda uzman 5 kisinin goriisleri

almarak maddelere son hali verilmis ve 6lgme araglarinin Tiirkge formlar1 elde edilmistir.

Veri toplama islemi goniillii katilimcilara kapali zarf icerisinde verilen kagit
kalem testi yontemi ve cevrimigi veri toplama ydntemi olmak iizere iki sekilde
gergeklestirilmistir. Cevrimigi veri toplama islemi igin www.surveey.com internet
sitesinden faydalanilmistir. Sira etkisinin dniine gegebilmek i¢in 6lgekler katilimcilara
farkli siralarda sunulmustur. Katilimeilarin 310°u veri toplama bataryasini kagit kalem
testi yontemi ile; 101°1 ise ¢evrimigi veri toplama yontemi ile yanitlamistir. Veri toplama
islemi Agustos 2019 — Aralik 2019 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Veriler SPSS

23 ve LISREL 8.51 programlar kullanilarak analiz edilmistir.

2.1.4. Iistatistiksel Analiz

YUKKO ve TYO’niin psikometrik 6zelliklerini incelemek amaciyla dncelikle agimlayici
faktor analizi (AFA) ve dogrulayict faktér analizi (DFA) yiiriitiilmiistiir. Olgiit
gecerliklerini belirlemek amaciyla Pearson Korelasyon analizinden faydalanilmistir.

Ilgili analizlere iliskin bilgiler bulgular boliimiinde yer almaktadir.

2.2. ASIL CALISMA

Bu kisimda, ana galismaya dair 6rneklem 0Ozellikleri, kullanilan veri toplama araglari,

islem ve istatistiksel analizlere dair bilgiler sunulmustur.
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2.2.1. Orneklem

Orneklem, Tiirkiye’de ikamet etmekte olan ve kolay bulunabileni 6rnekleme yontemi
(convenience sampling) ile ulasilmis yetigkin bireylerden olusmaktadir. Calisma
kapsaminda 1159 kisiden veri toplanmis olup veri temizligi islemleri yapildiktan sonra

arastirmaya 858 katilimcinin verisi ile devam edilmistir.

Katilimcilarin 523’1 (%61) kadin, 335’1 (%39) erkek bireylerden olugmaktadir.
Yas ortalamasi 33.58 (SS=12.54) olarak hesaplanan katilimcilarin yaslar1 18 ile 65
arasinda degismektedir. Egitim diizeyi incelendiginde, 114’ liniin (%13.3) ilkdgretim lise
mezunu, 239’unun (%27.9) tiniversite 6grencisi, 291 inin (%33.9) iiniversite mezunu ve
214’0niin  (%24.9) lisansiisti mezunu oldugu goriilmektedir. Medeni durum
incelendiginde, 443’liniin (51.6) bekar, 373’ilini (%43.5) evli oldugu goriilmektedir.
Katilimcilarin gogunlugu aile veya es ile yasadiklarini (%82.4) ve kendilerini orta gelir

diizeyinde gorduklerini (%51.2) bildirmislerdir.

Katilimcilarin 51’inin (%5.9) diisiik kilolu, 452’sinin (%52.7) normal kilolu,
263’iiniin (%30.7) fazla kilolu, 77’sinin (%9) 1.derece obez, 13’iiniin (%1.5) 2.derece
obez ve 2’sinin (%0.3) ise 3.derece obez oldugu goriilmektedir. Beden kitle indeksi
ortalamasina bakildiginda ortalamanin 24.54 (S5=4.26) oldugu ve bu degerin de normal
kilonun st sinirina denk geldigi goriilmektedir. Katilimcilarm 422°si (%49.2) daha 6nce
diyet deneyimi oldugunu, 435’1 (%50.8) ise daha Once diyet deneyimi olmadigini
belirtmistir. Katilimcilara iligkin demografik 6zelliklere Tablo 2’de, yeme davranisi ile

ilgili 6zelliklere ise Tablo 3’de yer verilmistir.
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Tablo 2

Katilimcilara iliskin demografik ozellikler

N=858 Yuzde %
Cinsiyet
Kadin 523 61
Erkek 335 39
Egitim
[k6gretim-Lise mezunu 114 13.3
Universite dgrencisi 239 27.9
Universite mezunu 291 33.9
Lisans(isti mezunu 214 24.9
Medeni Durum
Bekar 443 51.6
Evli 373 43.5
Esini kaybetmis 10 1.2
Bosanmig/Ayri 26 3.0
Diger 6 0.7
Kiminle Yasadigi
Tek basina 96 11.2
Aile veya es ile 705 82.4
Arkadas ile 34 4
Akraba ile 7 0.8
Diger 14 1.6
Gelir Duzeyi
Alt 17 2
Alt-orta 83 9.7
Orta 438 51.2
Ust-orta 274 32
Ust 44 5.1
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Tablo 3

Katilimcilara iliskin yeme davranisi ile ilgili ozellikler

N=858 Yizde %
Beden Kitle indeksi (BKI)*
Diisiik Kilolu  (18.50 alti) 51 59
Normal Kilolu (18.50-24.99) 452 52.7
Fazla Kilolu  (25-29.99) 263 30.7
1. Derece Obez (30-34.99) 77 9
2. Derece Obez (35-39.99) 13 1.5
3. Derece Obez (40 ve Uzeri) 2 0.2
Daha 6nce diyet deneyimi
Evet 422 49.2
Hayir 435 50.8
Yeme ile ilgili sorun oldugunu diisiinme
Hic 304 35.6
Biraz 296 34.7
Orta 153 17.9
Fazla 76 8.9
Cok fazla 24 2.8
Son 6 ayda, kisa bir zaman icinde
normalde yenmeyecek kadar ¢ok
miktarda ve ¢cok hizh yemek yeme
(tikinircasina yeme)
Evet 356 41.5
Hayir 497 57.9
Bu yemek ndbeti sirasinda kontrol
kayb1 algilama
Hic 79 215
Biraz 152 41.4
Orta 63 17.2
Fazla 62 16.9
Cok fazla 11 3

* Diinya Saglik Orgiitii tarafindan yapilan simiflandirmaya dayanmaktadir.
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2.2.2. Veri Toplama Araglarn
2.2.2.1.Sosyodemografik Bilgi Formu:

Bu forma iliskin bilgiler, 2.1.2.1. Sosyodemografik Bilgi Formu bashg: altinda

sunulmustur (Ek 1).

2.2.2.2.Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Ol¢egi (YUKKO):

Olgege iliskin bilgiler, 2.1.2.3. Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi (YUKKO) bashg
altinda sunulmustur. On ¢alisma kapsaminda &lcegin Tiirkge uyarlama calismasi
gerceklestirilmis olup bu ¢alismanin bulgularina 3.1.1 bashgi altinda yer verilmistir (Ek

2). Asil ¢alismada 6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .95 olarak hesaplanmustir.

2.2.2.3.Tikinircasima Yeme Olgegi (TYO):

Bu &lgege iliskin bilgiler, 2.1.2.4. Tikinircasina Yeme Olgegi (TYO) bashg: altinda
sunulmustur.  On calisma kapsamimda 6lgegin  Tiirkge uyarlama calismasi
gerceklestirilmis olup bu ¢alismanin bulgularina 3.1.2 bashgi altinda yer verilmistir (Ek

3). Asil ¢alismada 6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .91 olarak hesaplanmustir.

2.2.2.4.Duygu Diizenleme Giicliigii Ol¢egi (DDGO):

Bireylerin duygu diizenleme becerilerini degerlendirmek amaciyla Gratz ve Roemer
(2004) tarafindan gelistirilen bir 6z bildirim Olgegidir. “Duygusal tepkilerin
anlasilmamas1” (Ag¢iklik), “olumsuz duygular deneyimlerken durtilerin kontroliinde
giclik yasama” (Ddurtl), “duygusal tepkilere iligkin farkindaligin olmamasi”
(Farkindalik), “duygusal tepkilerin kabul edilmemesi” (Kabul etmeme) “etkili olarak
algilanan duygu diizenleme stratejilerine siirli erisim” (Stratejiler) ve “olumsuz duygular

deneyimlerken amag odakli davranislarda bulunmada giicliik yasama” (Amaclar) olmak
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Uzere 6 alt boyuttan olusmaktadir. 5°li Likert tipi (1= hemen hemen hi¢, 5=hemen hemen
her zaman) degerlendirilen dlgek 36 madde icermektedir (Ek 7). Olgekten alinan yiiksek
puanlar, duygu dizenlemede giicliik yasandigmi gostermektedir. Ozgiin ¢alismada
Olgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi 6lgegin tiimii i¢in .93 olarak belirtilmis, alt
Olcekler icin ise .80 ile .89 arasinda degisen degerler hesaplanmustir. Test tekrar test

giivenirligi ise .85 olarak belirtilmistir.

Ruganci ve Gengoz (2010) 6lgegi dilimize uyarladiklart ¢alismalarinda toplam
puani i¢in i¢ tutarlilik katsayisini .94 olarak bildirmislerdir. Tiirk¢e uyarlamasinda da
orijinal altili faktor yapis1 korunmus olup alt testlerin i¢ tutarlilik katsayilarmin .75 ila .90
arasinda degistigi belirtilmistir. Ayn1 ¢caligmada, test tekrar test giivenirligi ise .83 olarak
bulunmustur (Ruganci ve Geng6dz, 2010). Bu tez calismasinda Cronbach Alfa i¢ tutarlik
katsayis1 toplam puan i¢in .94 olarak hesaplanmais, alt 6l¢eklerin ise .71 ile .86 arasinda

e

degistigi bulunmustur.
2.2.2.5.Yetiskin Ebeveyn Kabul-Ret Olcegi-Kisa Form (EKRO):

Rohner (2005) tarafindan Katilimcilarin ¢ocuklukta deneyimlemis olduklar1 ebeveyn
kabul-reddine iliskin anilarin1 degerlendirmek amaciyla gelistirilen 60 maddelik Ebeveyn
Kabul Ret Olgegi’nin kisa formudur (Rohner, 2005). Olgek 24 maddeden olusmakta ve
anne ve baba i¢in ayr1 formlar lizerinde degerlendirilmektedir. Diismanlik/saldirganlik,
sicaklik/sefkat, kayitsizlik/ihmal ve ayrismamis ret olmak iizere dort alt Olgegi
bulunmakta ve (4= hemen hemen her zaman dogru, 1=higbir zaman dogru degil) dortlii
Likert tipi 6l¢ek iizerinde puanlanmaktadir (Ek 8). Olgekten elde edilebilen puanlar 24 ile
96 arasinda degigsmekte ve alian toplam puanin yliksekligi, bireyin anne veya babasiyla

iliskisinde algiladigi reddin yiiksek oldugu anlamina gelmektedir. Orijinal formda alt
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Olgeklerin i¢ tutarlilik katsayilar1 .81 in lizerinde olup, dogrulayici faktdr analizi sonuglari

dort faktorlii yapiyr dogrulamaktadir (Senese ve ark., 2016).

Olgegin Dedeler, Akiin ve Durak-Batigiin (2017) tarafindan gergeklestirilen
Turkge uyarlama ve gecerlik glvenirlik c¢alismasinda orijinal dort faktor yapisi
korunmustur. Anne formunun Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayilar1 .75 ile .92 arasinda;
test tekrar test katsayilari .40 ile .83 arasinda, madde toplam korelasyon araligi ise .45 ile
.83 arasinda degigsmektedir. Baba formunun i¢ tutarlik katsayilari ise .85 ile .96 arasinda;
test tekrar test glivenirlik katsayilar .86 ile .96 arasinda; madde toplam korelasyon araligi
ise .50 ile .92 arasinda degismektedir. Mevcut tez ¢alismasinda anne formunun toplam
puanin Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .94 olarak hesaplanmis alt 6lgeklerin ise .79 ile
.90 arasinda degistigi bulunmustur. Baba formunun toplam puaninin Cronbach Alfa i¢

tutarlik katsayis1 .95 olarak hesaplanmis alt 6lgeklerin ise .82 ile .95 arasinda degistigi

bulunmustur.
2.2.2.6.0z Elestiri Ol¢egi (OEO):

Oz elestiriyi degerlendirmek iizere Thompson ve Zuroff (2004) tarafindan gelistirilmis,
22 maddelik bir 6zbildirim 6lgegidir (Ek 9). Sirasiyla i¢ tutarlilik katsayilar1 .81 ve .87
olan “karsilastirmaya dayal 6z elestiri” (KDOE) ve “igsel 6z elestiri” (IOE) olmak iizere
iki alt Olgcegi bulunmaktadir. Karsilastirmaya dayali 6z elestiri, kisinin kendini
baskalariyla kiyasladiginda yaptigi; igsel 6z elestiri ise kisinin kendini bireysel
standartlar1 ile kiyasladiginda yaptigi olumsuz degerlendirmelere karsilik gelmektedir.

Olcekte yiikselen puanlar, 6z elestiri diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir.

Olgegin Tiirkge uyarlama galismasini yapan Ongen (2006), orijinalinde 7°li Likert
tipi olan degerlendirmeyi 5’li Likert (1=Hi¢ tanimlamiyor, 5=Cok iyi tanimliyor) tipine

cevirmistir. Yapilan faktor analizi, toplam varyansin %32’sini ac¢iklayan ve i¢ tutarlilik
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katsayilar1 .67 (KDOE) ve .77 (IOE) olan iki faktérlii bir yapr ortaya koymustur. Meveut
tez calismasinda 6lgegin toplam puant i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .79 olarak,
karsilastirmaya dayali 6z elestiri alt 6lgegi i¢in .63, igsel Ozelestiri alt 6lgegi i¢in ise .82

olarak hesaplanmstir.
2.2.2.7.Sosyal Karsilastirma Olgegi (SKO):

Kigilerin bagka insanlarla karsilastirildiginda kendilerini  nasil algiladiklarini
degerlendirmekte olan 6lgek 5 madde olarak Gilbert, Allen ve Trent (1991) gelistirmistir.
Sahin ve Sahin (1992) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanan 6l¢ekte bir ucunda olumlu, diger
ucunda olumsuz ifade bulanan (6rn.yetersiz-yeterli/istin) ¢ift kutuplu 18 madde, 6
noktali boyut iizerinden alman puana gore degerlendirilmektedir. Olgekten alman
puanlarin yiikselmesi olumlu benlik algisina isaret ederken diismesi olumsuz kendilik
algisina isaret etmektedir (Ek 10). Olgegin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi .79 olarak
hesaplanmistir. Olgiit gecerligini degerlendirmek i¢in Beck Depresyon Olgegi kullanilmis
ve -.19 (p<.001) diizeyinde anlamli iligki tespit edilmis olup Olgegin diisiik ve yiiksek
depresyon diizeylerine sahip gruplari ayirt etme konusunda basarili oldugu belirtilmistir
(Sahin ve Durak, 1994). Baska bir ¢alismada ise SKO niin Kisa Semptom Envanteri alt
Olgekleri ile .21 ile .40 arasinda degisen oranlarda anlamli iligki gosterdigi belirtilmistir
(Sahin, Batigiin ve Ugurtag, 2002). Batigiin ve Sahin (2009) tarafindan yapilan bir
caligmada ise, Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayilar1 psikosomatik 6rneklem icin .92, cinsel
islev bozuklugu 6rneklemi igin .91, depresyon 6rneklemi icin ise .88, olarak bulunmustur.

Mevcut tez ¢alismasi i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .94 olarak bulunmustur.
2.2.2.8.Bilissel-Davramissal Kacinma Olcegi (BDKO):

Bireylerin ka¢inma diizeylerini degerlendirmek amaciyla Ottenbreit ve Dobson (2004)

tarafindan gelistirilmistir. Oz bildirime dayanan 6l¢ek, 31 madde igermekte ve 5°1i Likert
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tipi olgek iizerinde degerlendirilmektedir (Ek 11). Olgek; “davranissal-sosyal”,
“davranigsal-sosyal olmayan”, “bilissel sosyal”, ve “biligsel sosyal olmayan” kaginma
olmak (izere dort alt boyutu bulunmaktadir. Dort alt boyutun diginda, toplam puan da elde
edilebilen oOlgekte artan puanlar kaginma diizeyinin yiikseldigine isaret etmektedir.
Orijinal formun Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi 6l¢egin tamamu icin .91 olarak
bulunmus olup alt 6lgeklerin i¢ tutarlilik katsayilarinin .75 ile .86 arasinda degistigi
bildirilmistir. Test tekrar test giivenirlik katsayilari ise alt boyutlarda .58 ile .94 arasinda

degisirken, tiim Olcek i¢in .92 olarak bulunmustur.

Olgegin Tiirkce uyarlamas1 Cakir (2013) tarafindan gergeklestirilmistir. Yapilan
analizler, 6l¢egin 6zgiin hali ile uyumlu sekilde i¢ tutarlik katsayilar1 .72 ile .86 arasinda
degisen dort faktdrlii bir yapiya sahip oldugunu gostermistir. Olgegin tamami igin
Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi ise .93 olarak bulunmustur. Test tekrar test
giivenirliginin ise alt boyutlar i¢in .60 ile .90 arasinda degistigi bulunmustur. Mevcut tez
calismasi i¢in Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi toplam i¢in .94 olarak hesaplanmus, alt

PR

Olceklerin ise .72 ile .90 arasinda degistigi goriilmiistiir.
2.2.2.9.Kabullenme ve Eylem Olcegi-11 (KEO):

Hayes ve arkadaslar1 (2004) tarafindan yasantisal kaginma ve psikolojik katiligi 6lgmek
amaciyla gelistirilmis bir kendini bildirim 6l¢egidir. Daha 6nce 9 ve 16 maddelik formlar:
olan ol¢egin i¢ tutarliig1 ve faktor yapisi ile ilgili istatistiksel sonuglar degiskenlik
gosterdigi ve ¢ok giiclii olmadigi i¢in Bond ve arkadaglar1 (2011) 6lgegin daha giivenilir
ve gecerli olan 7 maddelik ikinci formunu gelistirmislerdir. 7°li Likert tipi (1= higbir
zaman dogru degil; 7=her zaman dogru) puanlanan Olcekte yiikselen puanlar yasantisal
kaginma diizeyinin arttigin1 gostermektedir (Ek 12). Tek faktorli yapidaki 6lgegin

Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi .84, test tekrar test glivenilirligi 3 ay sonrasi i¢in .81,
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12 ay sonras!1 i¢in ise .79 olarak hesaplanmistir (Bond ve ark., 2011). Olgegin Tiirkce
uyarlamas1 Meunier ve arkadaglar1 (2014) tarafindan gergeklestirilmistir. Tiirk¢ce formu
da tek faktorlii bir yap1 ortaya koymus ve i¢ tutarlilik katsayisi .88; test tekrar test
giivenilirlik katsayisi ise .78 olarak bulunmustur (Meunier ve ark., 2014). Mevcut tez

calismasinda 6lgegin Cronbach Alfa ig tutarlik katsayisi .91 olarak bulunmustur.

2.2.2.10. UPPS Diirtiisel Davrams Ol¢egi (UPPS DDO)

Whiteside ve Lynam (2001) tarafindan gelistirilen 6lgek, toplam 45 madde icermekte ve
4’1 Likert tipi (I=bana hi¢c uymuyor; 4= bana c¢ok uyuyor) Ol¢ek {lizerinde
degerlendirilmektedir. Olgegin, “sikisiklik” (urgency), “tasarlama eksikligi” (lack of
premeditation), “sebatsizlik” (lack of preseverance) ve “heyecan arayisi” (sensation
seeking) olmak iizere dort alt dlgegi bulunmaktadir. I¢ tutarlilik katsayilar1 .82 ile .91
arasinda degismektedir. Sikisiklik alt boyutu, “stres ve negatif duygulanim karsisinda
sikintidan kurtulmak i¢in diirtiisel davranisa egilim” ile; tasarlama eksikligi alt boyutu,
“olas1 uzun vadeli sonuglart uygun sekilde hesap etmeden diisiincesizce davranma” ile;
sebatsizlik alt boyutu, “sikic1 ya da zor gérevlere odaklanmay: siirdiirme” ile; heyecan
arayist alt boyutu ise, “riskli ve heycan verici ve tehlikeli deneyimlerden hoslanma ve
bunlar1 arama” ile ilgilidir. Olgekten alman puanlarin yiikselmesi, diirtiisel davranigin

yiisek diizeyde oldugunu gostermektedir.

Olgegin Tiirkge uyarlama calismasini gerceklestiren Yargig, Ersoy ve Batmaz-
Oflaz (2011) 6lgegin tiimii i¢cin Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisini .84 olarak bildirmis;
alt olgekler icin ise i¢ tutarlilik katsayilarmin .80 ile .86 arasinda degistigini
belirtmislerdir. Olgegin tiimiiniin test tekrar test giivenilirligi ise .80 olarak bildirilmistir.
Mevcut tez ¢alismasi kapsaminda dlgegin yalnizca sikisiklik alt 6lgegi kullanilmistir ve

Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .88 olarak hesaplanmistir (Ek 13).
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2.2.2.11. Yemeden Beklentiler Ol¢egi (YBO):

Hohlstein, Smith ve Atlas (1998) tarafindan, yeme davraniginin sonuglarina iliskin
pekistirme beklentisini 6lgmek amaciyla gelistirilmistir. 34 madde i¢eren kendini bildirim
Olgegi yedili Likert tipi (I=tamamen katilmiyorum, 7=tamamen katiliyorum) Olgek
tizerinde yanitlanmaktadir (Ek 14). Yiikselen puanlar daha yiiksek bir beklentiye isaret
etmektedir. Olgek, (1) yeme olumsuz duygulanimi yonetmeye yardimei olur, (2) yeme,
keyif verici bir siiregtir ve odiildiir, (3) yeme kontrol dis1 hissetmeye neden olur, (4)
bilissel yeterliligi arttirir ve (5) can sikintisin1 ortadan kaldirir olmak {izere 5 alt boyuttan
olugmaktadir. Alt 6l¢eklerin i¢ tutarliligi .78’den (can sikintisini azaltma); .94’e (olumsuz

duygulanimi yonetme) degismektedir.

Olgegin Tiirkge uyarlamasi Sapmaz-Yurtsever ve Tekinsav-Sutcii (2018)
tarafindan gergeklestirilmistir. Olcegin orijinali ile uyumlu sekilde, Cronbach alfa ic
tutarlik katsayilart .77 ile .95 arasinda degisen bes faktorlii bir yapidan olustugu
bulunmustur. Test tekrar test giivenirlik degerlerinin ise .63 ile .83 arasinda degistigi
belirtilmistir. Dogrulayici faktor analizi sonuglart modelin degerlerinin kabul edilebilir
oldugunu gostermektedir (x?/df= 2.64, CFI= .90, GFI=.76, RMSEA=.08). Mevcut tez
caligmasi i¢in Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi toplam i¢in .92 olarak hesaplanmus, alt

Olceklerin ise .66 ile .92 arasinda degistigi goriilmiistiir.
2.2.3. Islem

Tez calismasina baslanmadan 6nce Ankara Universitesi Rektorliigii Etik Kurul
Baskanligi’ndan etik kurul onay1 almmustir (EK 15). Asil ¢alismada kullanilacak olan
olgekler Ekler’de gosterildigi gibi hazirlanarak veri toplama bataryasi olusturulmustur.
Katilimcilara aragtirma ile ilgili bilgilerin verildigi ve goniillii katilimlarini onayladiklari

Bilgilendirilmis Onam Formu sunulmustur (Ek 16).
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Veri toplama islemi bireysel olarak uygulanan ve katilimcilara kapali zarf ile verilen kagit
kalem testi yontemi ve ¢evrimi¢i veri toplama yoOntemi olmak {iizere iki sekilde
gergeklestirilmistir. Cevrimici veri toplama islemi icin www.qualtrics.com internet
sitesinden faydalanilmistir. Sira etkisinin Oniine gegebilmek i¢in 6lgekler katilimcilara
farkli siralarda sunulmustur. Katilimcilarin 952°si (%82) veri toplama bataryasini
cevrimigi yolla; 207°s1 (%18) ise yliz yiize kagit kalem testi yontemi ile yanitlamistir.

Veri toplama islemi Temmuz 2020-Kasim 2020 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir.
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1.  BOLUM

BULGULAR

Bu boliimde 6ncelikle 6n ¢alisma kapsaminda yiiriitiilen Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1
Olgegi (YUKKO) ve Tikinircasma Yeme Olgegi’nin (TYO) Tiirkge’ye uyarlama
calismasina dair bulgular aktarilmis olup ardindan ana c¢alismanin bulgularina yer

verilmistir.

3.1. ON CALISMA BULGULARI

Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi ve Tikinircasina Yeme Olgegi’nin agimlayici
faktor analizi 6n ¢alisma kapsaminda yiiriitiilmiistiir. Dogrulayici faktor analizi igin ise

asil calismanin verileri kullanilmistir. (Asil ¢alisma 6rneklemi i¢in Bkz.2.2.1.)

Analiz asamasina ge¢meden Once veriler temizlenmis ve istatiksel analizlere
uygunlugu test edilmistir. Bu amagcla 6ncelikle verilerin veri tabanina dogru girildiginden
emin olunmustur. Bos verileri incelemek amaciyla katilimcilarin ka¢ degiskende bos
verisi olduguna Nmiss yontemi ile bakilmis, veri setinin yaridan fazlasini ya da bir
degiskenin yaridan fazlasini bos birakan 9 kisinin verisi veri setinden ¢ikarilmistir. Kayip
veriler ortalama atama yontemi kullanilarak doldurulmustur. Yeme Tutum Testi’nin
23.maddesi “Adetlerim diizenlidir” ifadesini igerdigi ve erkek katilimcilar bu maddeyi

bos biraktigi icin bu madde analizden tamamen ¢ikarilmistir.

Veri setindeki tek degisken u¢ degiskenlerin belirlenmesi amaciyla bagimli
degiskenlerin z puanlarn (-3.29 > z > 3.29), coklu degiskende u¢ degiskenlerin

belirlenmesi icin ise Mahalanobis Distance (D?) (x*(5)=11.07, p < .001) degeri
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hesaplanmistir. Bu degerler incelendiginde, 4 katilimcinin verilerinin hem tek hem de ¢cok
degiskende ug deger oldugu gozlenerek bu veriler analizlere dahil edilmemistir. Boylece
14 kisinin verisi analiz dis1 birakilarak analizlere 397 kisinin verisi tlizerinden devam

edilmistir.

Normal dagilim sayiltisinin karsilanip karsilanmadigmin degerlendirilmesi i¢in
egim carpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) diizeyleri incelenmistir. Degiskenlerin
carpiklik ve basiklik degerleri -2 ile +2 arasinda olma kosulunu sagladigi i¢in analizlerde

parametrik testler kullanilmistir (George ve Mallery, 2010).

Belirtilen yontemlerle yapilan degerlendirmeler sonucunda verilerin mevcut
arastirma analizlerinde kullanilmasinin istatistiksel olarak uygun olduguna karar

verilmistir.

3.1.1. Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Ol¢egi’nin Psikometrik Ozelliklerine

Iliskin Bulgular
3.1.1.1. Gegerlik Bulgular:
3.1.1.1.1. Yap1 Gegerligi: Acimlayic1 Faktor Analizi

Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi’nin (YUKKO) yap1 gecerligini incelemek iizere
oncelikle agimlayict faktor analizi (AFA) yiritilmistir. Verilerin faktor analizi igin
uygunluguna Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) katsayisi ve Bartlett Sphericity testinin
anlamlilig1 ile bakilmistir. En az .60 olmas1 beklenen (Worthington ve Whittaker, 2006)
ve bu ¢aligmada .93 olarak hesaplanan KMO degeri, verilerin faktor analizine ¢ok uygun
oldugunu gostermektedir. Bartlett Sphericity testi sonucu da verilerin anlamli farklilik
gosterdigini (x> =4876.22 sd=276, p<.001) ve faktdr analizine uygun oldugunu ortaya

koymaktadir.
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Herhangi bir faktdr sayisi belirlemeden yapilan varimax doniistiirmeli temel
bilesenler (principal component) analizi sonucunda, 6zdegeri (eigenvalue) 1’den yiiksek
olan ve varyansin %358.64’{inii aciklayan dort faktor elde edilmistir. Olgegin faktor
yapisimna karar vermek i¢in ayrica paralel analiz yapilmis ve scree plot grafigi
incelenmistir. Paralel analizden elde edilen 6z degerlik sonuglar1 temel bilesenler
analizinden elde edilen 6z degerlik sonuglari ile karsilastirilmig ve temel bilesenler analizi
sonucunda elde edilen 6z degerlik sonuclar1 daha yiiksek ise o faktor kabul edilmistir
(O’Connor, 2000). Paralel analiz sonuglar, ii¢ faktorlii bir yapiya isaret etmistir. Scree
plot grafigi incelediginde de ii¢ faktorlii bir yapi goriilmiistiir. Bu sebeple, 6l¢egin orijinali
gibi li¢ faktorlii bir yapida degerlendirilmesinin daha uygun olabilecegi diistiniilmiistiir.
Olgegin orijinal ¢alismasinda, birden fazla faktdre .40’1n iizerinde yiiklenen maddeler bir
faktore dahil edilmemislerdir, 6lgegin toplam puanini hesaplarken kullanilmakta ancak
faktorler hesaplanirken kullanilmamaktadir. Bu ¢aligmada da birden fazla faktore .40’1n
iizerinde yiiklenen maddeler faktor analizinden ¢ikarilmis ancak dlgekten toplam puan

alirken kullanilmaya devam edilmistir.

Maddeler ¢ikarildiktan sonra varimax doniistiirmeli temel bilesenler analizi (g
faktore zorlanarak tekrarlanmis ve ili¢ faktoriin varyansin %58.76’sin1 acikladigi ve
maddelerin faktor yiklerinin .54 ile .80 arasinda degistigi bulunmustur. Varyansin
%32.39’unu agiklayan ilk faktor dlgegin orijinalinde oldugu gibi “yeme iizerinde kontrol
kaybinmin davranissal boyutu” (9 madde), %15.93’iinii aciklayan ikinci faktor “yeme
tizerinde kontrol kaybinin bilissel/duygusal boyutu” (5 madde) ve % 10.44’unu agiklayan
ucuncu faktor ise “yeme iizerinde kontrol kaybimin olumlu/Gforik boyutu” (2 madde)

olarak isimlendirilmistir. Maddelerin faktor yiikleri, faktorlerin 6zdegerleri, agikladiklar

varyans, ve Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayilar1 Tablo 4’de verilmistir.
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Tablo 4

Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Olgegi’nin (YUKKO) Faktor Yapist

Madde
Toplam
Maddeler r
Faktor Yukleri
1 2 3
6. Olumsuz sonuglarina ragmen kendimi yerken buldum. .80 75
2. Durmak istedigim noktay1 geg¢tigim halde yemeye devam .79 7
ettim.
3. Rahatsiz olacak sekilde tok hissedene kadar yedim. 75 75
4. A¢ olmadigim halde yemeye devam ettim. .73 .70
5. Zaten ipin ucunu kag¢irdim bari yemeye devam edeyim diye 71 .69
diisiindiim.
1. Yeme lizerinde kontrolii kaybettigimi hissettim. .70 .67
21. Yemek yemeyi bitirdigimde diisiindiigimden daha fazla .66 .64
yedigimi fark ettim.
9. Yemek yerken kendimi tika basa doldurdugumu hissettim. .65 .64
14. Yeme igin duydugum asir1 istege karsi gelemedigimi .56 .63
hissettim.
24. Yemek yerken, sanki bu davranisim gergek degilmis gibi 74 .60
geldi.
13. Yemek yerken kendimi “disardan” izliyormus ya da .62 46
kendime “digsaridan” bakiyormus gibi hissettim.
10. Yemek yerken tiksinti hissettim. .59 .39
20. Yemeden baska hicbir sey yapamayacagimi hissettim. .55 A4
23. Onemli olan tek sey, miimkiin oldugunca hizli yemek 54 48
yemekmig gibi goriindii.
12. Yemek yerken, birden fiziksel ve ruhsal olarak kendimi ¢ok 71 .54
daha iyi hissettim.
11. Yemek yerken bir rahatlama veya koyverme hissine .64 .54
kapildim.
Aciklanan varyans (%) 3239 1593 1044
Ozdeger 6.58 1.67 1.14
Cronbach Alfa 71 .70 a7

NOT: Faktorl: Yeme iizerinde kontrol kaybmin davranigsal boyutu, Faktdr2: Yeme iizerinde kontrol
kaybinin biligsel/duygusal boyutu, Faktor 3: Yeme iizerinde kontrol kaybinin olumlu/6forik boyutu.
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3.1.1.1.2. Yapi1 Gegerligi: Dogrulayici1 Faktor Analizi

Acimlayic1  faktor analizinde elde edilen ¢ faktdrli  yapmin  dogrulanip
dogrulanmadiginin belirlenmesi i¢in Lisrel 8.51 programi kullanilarak dogrulayici faktor
analizi (DFA) gergeklestirilmistir. Test edilen modele dair ki kare degeri (*(sd=87, N =
858) = 419.65, p<.000), ?/sd oran1 4.82 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .94,
AGFI = .92, CFI = .95, NFI = .94, RMSEA = .067 olarak hesaplanmistir. Modifikasyon
Onerileri gercevesinde ayni faktor altinda yer alan ve anlamca da iligkili olan 1 ve 2.
maddelerin ve 5 ve 6. maddelerin hata varyanslari iliskilendirilerek model yeniden analiz
edilmistir. Her hata iliskilendirmesinden sonra Ki kare fark testi (72 difference test) ile
modeller karsilastirilmistir (Tabachnick ve Fidell, 2001). Karsilastirma sonucu hata
iliskilendirmeleri sonrasinda modelin daha uyumlu hale geldigini ortaya koymaktadir [y2
A (1):38.17,p<.001]; [¥2 A (1): 48.31, p <.001]. Modellere iliskin uyum iyiligi degerleri
Tablo 5’te verilmistir.

Tablo 5
YUKKO Uyum lLyiligi Degerleri

22lsd CFl NFI GFI AGFI RMSEA

11k Model 4.82 .95 94 .94 .92 067
Model 2 4.44 .96 .95 .94 .92 063
(Bir hata

iligkilendirilmis)

Son Model 3.92 97 95 .95 .93 .058
(Iki hata

iligkilendirilmis)

Iki hata iliskilendirmesi yapilmis son modele dair hesaplanan ki kare degeri
(2(sd=85, N = 858) = 333.17, p<.000), #*/sd oram1 3.92 ve modele iliskin uyum

indeksleri, GFI = .95, AGFI = .93, CFI = .97, NFI = .95, RMSEA = .058 bu modelin
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veriye kabul edilebilir diizeyde uyum gésterdigini ortaya koymaktadir. Olgegin faktoriyel

modeli ve faktér madde iliskisine dair standardize katsayilar Sekil 2°de sunulmustur.
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3.1.1.1.3. Olgiit Bagmtih Gegerlik

YUKKO’niin &lgiit bagintilh gegerligini degerlendirmek iizere, Tikimircasina

Yeme Olgegi (TYO) ve Yeme Tutum Testi (YTT) ile korelasyonlar1 incelenmistir.

Korelasyon degerleri Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 6
YUKKO toplam puani ve alt boyutlar: ile iliskili degiskenler arasindaki korelasyon
katsayilar

2 3 4 5 6 7 8
1. Yeme Uzerinde Kontrol 927 717 .62 70" 277 397 42T
Kaybi1 Olgegi Toplam Puan
2. Yeme Uzerinde Kontrol - 47T B2 69T 22" 337" 367
Kaybinin Davranigsal Yonii
Alt Olgegi
3. Yeme Uzerinde Kontrol - .32" 457 357 37 30T
Kaybmin Biligsel/Duygusal
Yonii Alt Olgegi
4. Yeme Uzerinde Kontrol - .38™ .03 .30 .33"
Kaybinin Olumlu/Oforik
Yonii Alt Olgegi
5. Tikiircasma Yeme Olgegi - 37 327 44T
6. Yeme Tutum Testi - 197 127
7. Kisa Semptom Envanteri - 48"

8. Kisa Oz Kontrol Olgegi

* p< .05, ** p< .01, *** p<.001

Tablo 6’da goriildiigii iizere, YUKKO’ niin toplam ve alt boyut puanlar1 ile

Tikmircasina Yeme Olgegi (TYO), Yeme Tutum Testi (YTT), puanlar arasinda

beklendik yonde ve anlamli iligkiler bulunmaktadir. Yalnizca yeme iizerinde kontrol

kaybinin olumlu/6forik alt boyutu ile YTT arasinda anlamli bir iligki bulunmamaktadir.

YUKKO toplam puan: ile alt boyutlar1 arasindaki korelasyon katsayilar1 .92 ile .62

arasinda degismektedir (p<.001). YUKKO toplam puanmin TYO ve YTT ile korelasyon

katsayilar1 ise sirastyla .70 ve .27°dir (p<.001).
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3.1.1.1.4. Yakinsak Gecerlik (Convergent Validity)

YUKKO’niin yakmsak gecerligini degerlendirmek amaciyla Kisa Oz Kontrol
Olgegi (KOKO) ve Kisa Semptom Envanteri (KSE) ile korelasyonlar1 incelenmistir.
Korelasyon degerleri Tablo 6°da verilmistir. Analiz sonuglar1 YUKKO’niin toplam ve alt
boyut puanlar1 ile KOKO ve KSE puanlar1 arasinda anlamli ve beklenen yonde iliski
oldugunu gostermistir. YUKKO toplum puanmin KSE ve KOKO ile korelasyon

katsayilarinin ise sirastyla .39 ve .42 oldugu goriilmiistiir (p<.001).

Ozetle bu bulgular, yetiskinlikte yeme iizerinde kontrol kaybin1 degerlendirmede

YUKKO’niin gegerli bir 6lcek oldugunu gostermektedir.
3.1.1.2. Giivenirlik Bulgular:

Olgegin giivenirligini degerlendirmek iizere Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi, madde
toplam korelasyonu ve iki yarim giivenirligi hesaplanmistir. Olgegin toplam puani igin
Cronbach alfa katsayis1 .91, “Davranigsal” boyutu igin .71, “Duygusal/Biligsel” boyutu
icin .70, “Olumlu/Oforik” boyutu i¢in .77 olarak bulunmustur. Olgegin madde toplam
korelasyonlarinin .39 ile .77 arasinda degistigi ve beklenen yonde oldugu goriilmiistiir
(Bknz. Tablo 4). Olgegin tek ve ¢ift maddeler olmak iizere ikiye ayrilmasi yolu ile
hesaplanan Spearman-Brown iki yarim giivenirligi katsayisi ise .91 olarak hesaplanmustir.
Ozetle bulgular, dlgegin yetiskinlerde yeme {izerinde kontrol kaybini belirlemede

giivenilir oldugunu gostermektedir.
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3.1.2. Tikimircasma Yeme Olcegi’nin Psikometrik Ozelliklerine Tliskin

Bulgular
3.1.2.1.Gegerlik Bulgulari
3.1.2.1.1. Yap1 Gegerligi: Acimlayic1 Faktor Analizi

Tikinircasina Yeme Olgegi’nin (TYO) yapr gegerligini incelemek iizere dncelikle
acimlayict faktor analizi (AFA) yuritilmistir. Verilerin faktér analizine uygun olup
olmadigini degerlendirmek amaciyla incelenen Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degeri ve

Bartlett Sphericity testindeki ki-kare degeri verilerin faktor analizine uygun oldugunu
ortaya koymustur (KMO: .92, ;(2:1535,68, p>0.001). Temel bilesenler analizi ve

Varimax doniistiirmesi kullanilarak yapilan ilk faktor analizi sonuglar1 6zdegeri 1°den
yuksek olan ve varyansin %46.48’ini agiklayan ii¢ faktor 6nermistir. Faktor sayisina karar
vermek amaciyla ayrica paralel analiz yapilmistir. Paralel analizden elde edilen 6z
degerlik sonuglar1 temel bilesenler analizinden elde edilen 6zdegerlik sonuglar1 ile
karsilastirilmis ve temel bilesenler analizi sonucunda elde edilen 6z degerlik sonuglar
daha yiiksek ise o faktor kabul edilmistir (O’Connor, 2000). Paralel analiz sonuglar1 tek
faktorlii bir yapiya isaret etmistir. Olgegin orijinalinin ve diger dillerde kullanilan
versiyonlarinin da tek faktorlii olmasi ve faktorlerin anlamli bir sekilde ayrismamasi
sebebiyle Olcegin tek faktor olarak ele alinmasina karar verilmis ve temel bilesenler
analizi tek faktore zorlanarak yeniden gerceklestirilmistir. Tek faktorlii yap1 varyansin
%32.69’unu agiklamaktadir. Maddelerin faktor yiikleri, madde toplam korelasyonlari,
Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi, agiklanan varyans ve o6zdeger Tablo 7°de yer

almaktadir.
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Tablo 7
Tikimircasina Yeme Olcegi (TYO) Faktéor Analizi

Faktor ~ Madde
Yukleri Toplamr
10. Yemek yeme istegimi kontrol etme becerimin olmadigini hissediyorum. 74 .66
Yemeyi kendi irademle durduramamaktan korkuyorum.
3. Yemek yemeyi kontrol etme konusunda kendimi o kadar caresiz .70 .61
hissediyorum ki, kontrol etmeyi denemekle ilgili dahi umutsuz hale geldim.
11. Istedigimde yemeyi durdurmakta sorun yasadigimdan, bazen tikanmislik .66 57
hissini gidermek icin kendimi kusturmam gerekir.
16. Kag kalori almam gerektigini bilsem de benim i¢in normal olan yeme 64 56
miktarinin ne olduguna dair bir fikrim yoktur.
14. Uyanik oldugum zamanin ¢ogunda yemek ya da yememek ile ilgili .61 52
diislincelerle mesguliimdiir. Siirekli yememek i¢in miicadele ediyormus gibi
hissederim.
9. Yetigkinlik donemimde kendimi bir hafta kadar gergekten a¢ biraktigim .61 53
donemler olmustur. Bunu asin yedigim donemler takip eder. Ya ziyafet ya
sefalet ¢ektigim bir hayat yastyor gibiyim.
8. Genellikle rahatsiz hissedecek, hatta bazen midem bulanacak kadar ¢ok 58 49
fazla yemek yerim.
15. Giinlerimin ¢ogu yiyeceklerle ilgili diisiincelerle mesguldiir. Yemek 57 A7
yemek i¢in yasadigimi hissederim.
5. Fiziksel olarak a¢ olmamama ragmen, yalnizca sandvi¢ gibi agzimi 56 A7
dolduracak bir seyler yedigimde gececekmis gibi gelen bir aglik hissim olur.
Bazen bu hissi gidermek i¢in yiyecegi ¢igner sonra da kilo almamak igin geri
takardram.
4. Sikildigimda yemek yemek gibi degismez bir aligkanligim vardir. Higbir .55 A7
sey bu aligkanligimi kirmama yardim edemiyor.
6. Asir1 yedikten sonra neredeyse her zaman agir su¢luluk hissederim ya da 54 46
kendimden cok nefret ederim.
7. Diizenli olarak kat1 diyetlere baglar ve sonrasinda tikinircasina yiyerek bu 54 45
diyetleri bozarim. Hayatim, bazen ziyafet bazen ise kitlik yastyormusum
gibidir.
13. Ogiinlerimi planlamadan, devamli yemek yedigim belirli dénemler vardir. 46 .39
12. Asint yiyor olmaktan o kadar utanirim ki, yemek ic¢in kimsenin beni A4 37
gérmeyecegini bildigim zamanlan secerim. Gizli gizli yemek yerim.
1. Kilomu ¢ok fazla kafaya takarim, siklikla kendimden siddetli bir sekilde 44 37
utanirim ve tiksinirim. Bu durum sebebiyle insanlarla iletisim kurmaktan
kacinmaya caligirim.
2. Yemegi ¢ignemeden yutma gibi bir aliskanligim vardir. Béyle oldugunda, .39 31
genellikle ¢ok yemis oldugum i¢in rahatsiz edici derecede tika basa dolu
hissederim.
Aciklanan varyans (%) 32.69
Ozdeger 5.23
Cronbach Alfa .85

Not: Her madde i¢in en siddetli secenek yazilmustir.
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3.1.2.1.2. Yap1 Gegerligi: Dogrulayici1 Faktor Analizi

TYO’niin agimlayici faktdr analizi sonucunda elde edilen ve orijinal ¢alisma ile
de uyumlu olan tek faktorlii yapisini dogrulamak tizere Lisrel 8.51 programi kullanilarak
dogrulayici faktor analizi (DFA) yiiriitiilmiistiir. Test edilen ilk modele dair sonuclar, 16
maddenin anlamli bir sekilde tek faktore yiiklendigini (p <.001) ve modelin veriye iyi
diizeyde uyum gosterdigini ortaya koymustur. Bu modelde ki-kare degeri (7(sd=104, N
= 858) = 368.20, p<.000), #*/sd orani 3.54 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .95,
AGFI = .93, CFI = .95, NFI = .93, RMSEA = .054 olarak hesaplanmistir. Modifikasyon
onerileri dogrultusunda 4 ve 5. maddelerin ve 1 ve 6. maddelerin hata varyanslari
iliskilendirilerek model yeniden analiz edilmistir. Her bir hata iligkilendirmesinden sonra
Ki kare fark testi (2 difference test) ile modeller karsilastirilmistir (Tabachnick ve Fidell,
2001). Karsilastirma sonuglari hata iliskilendirmeleri sonrast modelin daha uyumlu hale
geldigini ortaya koymustur [y2 A (1): 39.86, p < .001]; [x2 A (1): 29, p < .001].

Karsilagtirilan modellere iligskin uyum iyiligi degerleri Tablo 8’de verilmistir.

Tablo 8
TYO Uyum lyiligi Degerleri

24lsd CFl NFI GFI AGFI RMSEA
Ik Model 3.54 .95 .93 .95 .93 .054
Model 2 3.18 .96 94 .95 .94 .051
(Bir hata
iligkilendirilmis)
Son Model 2.93 .96 94 .96 94 .048
(Iki hata
iligkilendirilmis)

Iki hata iligkilendirmesi yapilmis son modele dair ki-kare degeri (3?(sd=102, N =

858) = 299.34, p<.000), #?/sd oran1 2.93 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .96,
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AGFI = .94, CFIl = .96, NFI = .94, RMSEA = .054 bu modelin veriye kabul edilebilir
diizeyde uyum sagladigini ortaya koymaktadir. Olgegin faktdriyel modeli ve faktdr

madde iligkisine dair standardize katsayilar Sekil 3’de sunulmustur.
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3.1.2.1.3. Olg¢iit Bagintih Gegerlik

TYO’niin dlgiit bagintili gecerligini degerlendirmek amaciyla Yeme Uzerinde Kontrol
Kayb1 Olgegi (YUKKO) ve Yeme Tutum Testi (YTT) ile korelasyonlari incelenmistir.
Korelasyon sonuglar;, TYO’niin incelenen dlgeklerle beklenen yonde ve anlamli iliski
icinde oldugunu gdstermistir. Korelasyon degerleri Tablo 9’da yer almaktadir. Tablo 9°da
goriildiigii tizere TYO niin YUKKO ve YTT ile korelasyon katsayilar1 sirastyla .70 ve
37°dir (p<.01).

Tablo 9
TYO toplam puan ve iliskili degiskenler arasindaki korelasyon degerleri

1 2 3 4 5
1. Tikinircasina Yeme Olgegi - 70 377 327 447
2. Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 - 27" 397 427
Olgegi
3. Yeme Tutum Testi - 197 127
4. Kisa Semptom Envanteri - AT

5. Kisa Oz Kontrol Olgegi -

* p<.05, ** p< .01, *** p<.001

3.1.2.1.4. Yakinsak Gecerlik (Convergent Validity)

TYO’niin yakinsak gecerligini degerlendirmek iizere Kisa Oz Kontrol Olgegi (KOKO)
ve Kisa Semptom Envanteri (KSE) ile korelasyonlar1 incelenmistir. Tablo 9°da goriildigi
tizere TYO ile KSE arasinda (r = .32, p <. 01) ve TYO ile KOKO arasinda (r = .44, p <.
01) olumlu yénde anlaml iliskiler oldugu sonucu elde edilmistir. Ozetle bu bulgular,
yetiskinlikte tikinircasina yemeyi degerlendirmede TYO’niin gegerli oldugunu

gostermektedir.
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3.1.2.2.Giivenirlik Bulgulari

Giivenirligin degerlendirilmesi amaciyla, Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi,
madde toplam korelasyonlar1 ve iki yarim giivenirligi hesaplanmistir. Yapilan analizlerde
TYO’niin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayis1 dlgegin orijinali ile uyumlu sekilde .85 olarak
hesaplanmistir. Madde-toplam korelasyonlarinin beklenen yonde ve .31 ile .66 arasinda
oldugu goriilmistiir (Bkz. Tablo 7). Maddelerin tek ve ¢ift olarak ayrilmasi yolu ile
hesaplanan Spearman-Brown iki yarim giivenirligi korelasyon katsayisi ise .76 olarak
bulunmustur.  Ozetle bulgular, 6lgegin yetiskinlerde tikinircasina  yemeyi

degerlendirmede giivenilir oldugunu géstermektedir.

3.2. ASIL CALISMA BULGULARI

Analiz asamasindan ©Once veri seti temizlenerek istatistiksel analizlere uygun olup
olmadi1 test edilmistir. Oncelikle yanlis veri girisi yapilip yapilmadig1 kontrol edilmis
ve verilerin veri tabanina dogru girildiginden emin olunmustur. Diglama kriterlerine gore
18-65 yas aralig1 disinda olan iki katilmci ve yemek yedikten sonra kendi istegiyle
kustugunu belirten 36 kisi veri setinden ¢ikarilmigtir. Anketleri gelisiglizel doldurdugu

diistiniilen 8 kisinin de verileri ¢ikarilmustir.

Ikinci asamada, bos veri analizi yapilmistir, Oncelikle katilimcilarm kag
degiskende bos verisi olduguna Nmiss yontemi ile bakilmis veri setinin yaridan fazlasini
ya da bir degiskenin yaridan fazlasin1 bos birakan 227 kisinin verisi veri setinden
cikarilmistir. Ayrica degisken bazinda kag¢ kayip veri oldugunu hesaplamak igin her
degiskenin frekansi alinmig ve en az kayip verinin (%0.2) yasantisal kagimmma
degiskeninde; en fazla kayip verinin ise (%6.3) duygu diizenleme gii¢liigli degiskeninde

oldugu saptanmistir. Hicbir degiskende orneklemin %15’inden fazlasinin kayip verisi
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olmadig1 gozlenmis, bu durumun analiz sonug¢larini énemli diizeyde etkilemeyecegi
diistiniilerek hicbir degisken analizlerden ¢ikartilmamistir (Roth, 1994). Kayip veriler

ortalama atama yontemi kullanilarak doldurulmustur.

Veri setindeki tek degisken u¢ degiskenlerin belirlenmesi amaciyla bagimli
degiskenlerin z puanlar1 hesaplanmistir. Z puani géz 6niinde bulunduruldugunda (-3.29 >
z > 3.29), 18 katilimcinin bu degerleri astig1 goriilmiis ve analize dahil edilmemistir.
Coklu degiskende ug¢ degerlerin belirlenmesi i¢in Mahalanobis Distance (D?) degeri
hesaplanmustir ve ¥?(11)=31,26, p < .001 smirm1 asan 10 kisi analiz dis1 brrakilmistir.
Boylece toplam 301 kisinin verisi analiz dig1 birakilarak ilerleyen analizler 858 kisi

lizerinden ylriitilmiistiir.

Normal dagilim sayiltisinin karsilanip karsilanmadigina bakilmak i¢in egim
carpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) diizeyleri incelenmistir. Degiskenlerin
carpiklik ve basiklik degerleri -2 ile +2 arasinda olma kosulunu sagladigi i¢in analizlerde

parametrik testler kullanilmistir (George ve Mallery, 2010).

Belirtilen yontemlerle verilerin istatistiksel analizlere uygun olup olmadig:
degerlendirildikten sonra verilerin mevcut arastirmada kullanilmasinin istatistiksel olarak

sorun yaratmayacagina karar verilmistir.
3.2.1. Arastirma Degiskenlerine iliskin Betimsel Istatistikler

Arastirmada kullanilan tikinircasina yeme, yeme tizerinde kontrol kaybi, duygu
diizenleme giigliigli, olumsuz sikisiklik, anne kabul reddi, baba kabul reddi, olumsuz
benlik algisi, yasantisal kacinma, yemeden beklentiler, 6z elestiri ve biligssel davranigsal
kacinma degiskenlerine ve alt boyutlarina iliskin ortalama, standart sapma, Cronbach

alfa, minimum maksimum degerleri hesaplanmis ve sonuglar Tablo 10°da gosterilmistir.
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Tablo 10

Degiskenlerin Ortalama, Standart Sapma ve Giivenirlik Katsayilart

Arastirma Degiskenleri Min. Max. Ort. SS Cronbach
Alfa

Tikinircasina Yeme 16 53 26.22 8.08 91
Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi 24 102 45.99 17.23 .95
Duygu Diizenleme Giigligii 4 157 83.02 21.71 .94
Farkindalik ) 23 12.39 3.57 71
Aciklik 5 25 10.70 3.76 .80
Kabul etmeme 6 30 12.07 5.02 .85
Stratejiler 7 34 15.20 5.76 .85
Dartu 6 30 12.84 4.92 .85
Amagclar 5 25 14.34 4.46 .84
Olumsuz Sikigiklik 12 44 22.58 6.51 .88
Anne Kabul Reddi 24 80 36.56 12.73 94
Sicaklik/sefkat 9 36 14.96 5.89 90
Diismanlik/saldirganlik 6 23 8.88 3.49 .79
Kayitsizlik/[hmal 5 20 7.52 2.97 .80
Ayrismamis ret 4 16 5.20 2.22 .82
Baba Kabul Reddi 24 90 40.11 14.67 .95
Sicaklik/sefkat 9 36 17.08 7.29 .94
Diismanlik/saldirganlik 6 23 8.91 3.74 .83
Kayitsizlik/Ihmal 5 20 8.81 3.64 .82
Ayrigmamis ret 4 16 5.30 2.36 .84
Olumsuz Benlik Algist 18 108 78.56 19.50 .94
Yasantisal Kaginma 7 49 19.41 9.27 91
Yemeden Beklentiler 40 215 11526  33.45 .92
Olumsuz duygulanimi yénetme 18 121 53,12 21.20 .92
Odul/zevk verme 6 42 28.34 7.41 75
Bilissel yeterliligi arttirma 2 14 8.45 3.30 7
Sikintiy1 hafifletme 4 28 15.17 5.59 .66
Kontrol dis1 hissetme 4 28 10.26 5.10 .70
Oz Elestiri 27 98 60.77 11.50 .79
Karsilagtirmaya dayal 16 51 31.48 5.77 .63
Igsel 11 50 29.28 7.88 .82
Biligsel Davranigsal Kaginma 31 128 59.72 20.23 94
Bilissel sosyal olmayan 10 47 17.92 7.56 .90
Davranigsal sosyal 8 40 14.95 6.31 .88
Biligsel sosyal 6 28 11.67 4.40 .78
Davranissal sosyal olmayan 5 25 1142 3.96 12
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3.2.2. Demografik ve Yeme ile Tlgili Degiskenlere iliskin Analiz Sonuclar

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi bagimli degiskenlerinden alinan
puanlarin cinsiyet, egitim, gelir diizeyi, beden kitle indeksi ve diyet ge¢misine gore
farklilagip farklilasmadiginin incelenmesi amaciyla t-testleri ve bagimsiz gruplar igin tek

yonlii varyans analizleri (ANOVA) yiiriitilmustiir.
3.2.2.1.Cinsiyet, Egitim ve Gelir Diizeyi Acisindan Bulgular

IIk olarak tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi puanlarmin cinsiyet
acisindan farklilasip farklilagsmadigini degerlendirmek amaciyla bagimsiz gruplar igin t
testi analizi yapilmigtir. Analiz sonuglart1 Tablo 11°de sunulmustur. Sonuglar,
tikinircasina yeme degiskeni puanlarinin cinsiyet agisindan anlamli olarak farklilik
gosterdigini ortaya koymustur (t=4.45, p<.001). Bu sonuca gore, kadinlarin (Ort. =27.16,
SS=8.37) erkeklere (Ort.=24.75, SS=7.33) gore daha yiiksek tikinircasina yeme
diizeylerine sahip oldugu goriilmektedir. Yeme iizerinde kontrol kaybi degiskeni
puanlarmin ise cinsiyet agisindan anlamh bir farklilik géstermedigi goriilmiistiir (t =1.70,
p>.05).

Tablo 11

Cinsiyet agisindan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

Grup N Ort. SS Sd t

Kadin 523 27.16 8.37
Tikimircasina Yeme 856 4.45™
Erkek 335 24.75 7.33

Kadm 523 46.78 17.65
Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 856 1.70
Erkek 335 44.76 16.50

***p< 001; **p<.01; *p<.05
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Tikinircasina yeme ve yeme {izerinde kontrol kaybi1 puanlarinin egitim diizeyleri
acisindan farklilagip farklilagsmadigini degerlendirmek amaciyla tek yonlii varyans analizi
(Oneway-ANOVA) yapilmustir. Orneklem egitim diizeyi acisindan ilkogretim-lise (n=
73), tniversite 0grencisi (n=134), Universite mezunu (n=127) ve lisansisti mezunu
(n=60) olmak tizere dorde ayrilmistir. Analiz sonuglar1 tikinircasina yeme (F (3,858) = 2.68,
p>.05) ve yeme lizerinde kontrol kaybimnin (F (3858)= 0.18, p>.05) egitim diizeyine gore

farklilagmadigini gostermistir.

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi1 puanlarinin gelir diizeyleri
acisindan farklilasip farklilasmadigini degerlendirmek amaciyla tek yonlii varyans analizi
yapilmistir. Orneklem gelir diizeyi acisindan alt (n=26), orta (n=214) ve ist (n=155)
olmak {izere ii¢ gruba ayrilmigtir. Sonuglar tikinircasia yeme (F 358) = 0.9, p>.05) ve
yeme {lizerinde kontrol kaybmm (F (38 = 0.8, p>.05) gelir dlzeyine gore

farklilagmadigini gostermistir.
3.2.2.2.Beden Kitle Indeksi ve Diyet Ge¢misi A¢isindan Bulgular

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi puanlarinin beden kitle indeksi
acisindan farklilasip farklilagmadigini degerlendirmek amaciyla tek yonlii varyans analizi
yapilmistir. Orneklem beden kitle indeksi agisindan diisiik kilolu (n=22), normal kilolu
(n=209), fazla kilolu (n=110) ve obez (n=49) olmak iizere dort gruba ayrilmistir.

Sonuglara iligskin bulgular Tablo 12°de gosterilmistir.

Analiz sonuglari, tikinircasina yemenin beden kitle indeksine gore anlamli farklilik
gosterdigini ortaya koymustur (F(3ss8)= 21.38, p<.001). Farkliligin hangi gruplar arasinda
oldugunu degerlendirmek amaciyla yiritilen Tukey ¢oklu karsilastirma testi sonucu,
obez bireylerin tikinircasina yeme puanlarmin (Ort=31.70, SS=8.07) fazla kilolu

(Ort=26.95, SS=8.10), normal kilolu (Ort=24.90, SS=7.58) ve diisiik kilolu bireylerden
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(Ort=24.20, SS=7.51); fazla kilolu bireylerin tikinircasina yeme puanlarinin (Ort=26.95,
S$S=8.10) ise normal kilolu (Ort=24.90, SS=7.58) bireylerden daha yiiksek oldugunu

gostermistir.

Analiz sonuglar1 yeme iizerinde kontrol kaybi1 puanlarinin da beden kitle indeksine gore
anlamli farklilik gosterdigini ortaya koymustur (F (3,8s8) = 16.54, p<.001). Tukey ¢oklu
karsilastirma testi sonucu, obez bireylerin yeme iizerinde kontrol kaybi puanlarmin
(Ort=55.56, SS=17.23) fazla kilolu (Ort=47.64, SS=17.50), normal kilolu (Ort=43.93,
SS=16.42) ve diisiik kilolu bireylerden (Ort=38.45, SS=14.06); fazla kilolu bireylerin
puanlariin (Ort=47.64, SS=17.50) ise normal kilolu (Ort=43.93, SS=16.42) ve disiik
kilolu bireylerden (Ort=38.45, SS=14.06) anlamli olarak daha yiiksek oldugunu
gostermistir.

Tablo 12
Beden kitle indeksi degiskeni agisindan ANOVA sonuglari

Disiik kilolu ~ Normal kilolu  Fazla kilolu Obez#

(N=51) (N=452) (N=263) (N=92)

Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS F
Tikinircasina 2424 751 2490 758 26.95 810 31.70 8.07 21.38***
yeme
Yeme Uzerinde 38.45 1406 4393 16.42 47.64 1750 5556 17.23 16.54***
kontrol kayb1

***p<.001; **p<.01; *p<.05
# “l. derece obez”, “2.derece obez” ve “3.derece obez” diizeyleri birlestirilerek tek bir diizey olusturulmustur.

Tikinircasina yeme icin; Yeme iizerinde kontrol kaybi icin;
obez > diisiik kilolu, fazla kilolu>diisiik kilolu,

obez > normal kilolu, obez>diisiik kilolu,

obez>fazla kilolu, fazla kilolu>normal kilolu,

fazla kilolu >normal kilolu obez>normal kilolu,

obez >fazla kilolu
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Daha 6nce diyet yapmis olan ve diyet yapmamis olan bireylerin tikinircasina yeme
ve yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenlerinden aldiklari puanlarin birbirlerinden
farklilagip farklilasmadigini degerlendirmek amaciyla bagimsiz gruplar igin t-testi analizi
yapilmistir. Sonuglara iligkin bulgular Tablo 13’°te gosterilmistir. Sonuglar, tikinircasina
yeme degiskeni puanlariin diyet ge¢misi acisindan anlamli olarak farklilik gosterdigini
ortaya koymustur (t =9.89, p<.001). Bu sonuca gore, diyet yapmis olanlarin (Ort=28.83,
SS=28.83) diyet yapmamis olanlara (Ort=23.67, S5=7.20) gore daha yiiksek tikinircasina

yeme diizeylerine sahip oldugu goriilmektedir.

Yeme iizerinde kontrol kayb1 degiskeninden alinan puanlarin diyet gegmisine gore
farklilasip farklilasmadigini incelemek amaciyla yiiriitiilen bagimsiz gruplar igin t- testi
sonuglar1 daha once diyet yapanlarin ve yapmayanlarin yeme {izerinde kontrol kaybi
puanlarinin anlamli olarak birbirinden farkli oldugunu ortaya koymustur (1=6.75,
p<.001). Bu sonuca gore diyet yapmis olanlarin (Ort=49.99, SS=17.58) diyet yapmamis
olanlara (Ort=42.16, SS=16.00) gore yeme iizerinde kontrol kaybi puanlarmnin daha
yiiksek oldugu gorilmiistiir.

Tablo 13

Diyet ge¢misi agisindan bagimsiz gruplar t testi sonuglari

Grup N Ort SS Sd t

Diyet yapmis 422 28.83 8.08

1 *k*k
Tikinircasima Yeme Diyet 435 93 67 290 855 9.89

yapmamls
Diyet yapmis 422 49.90 17.58
Yeme Uzerinde Kontrol Diyet
435 42.16 16.00 855  6.75%**
Kaybi
yapmamls

***n< 001; **p<.01; *p<.05
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3.2.3. Degiskenler Arasi Korelasyonlar

Bagimli degigkenlerin bagimsiz degiskenlerle olan korelasyon katsayilar ise

Tablo 15 ve Tablo 16’da sunulmustur.

Korelasyon analizi sonuglari, tikinircasina yeme (r = -.12, p < .01) ve yeme
tizerinde kontrol kayb1 (r = -.09, p <. 01) degiskenlerinin yas ile negatif yonde anlamli

iligkisi oldugunu ortaya koymaktadir.

Arastrmanin  bagimli  degiskenlerinden tikinircasina yeme ve arastirma
degiskenleri arasindaki iligkiler incelendiginde, Tablo 15’te de goriildiigii iizere,
tikinircasina yeme ile yeme tizerinde kontrol kaybi degiskenleri arasinda pozitif yonli
anlaml iliski oldugu goriilmektedir (r = .70, p <. 01). Tikinircasina yeme ile duygu
diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan farkindalik (r = .20, p <. 01), agiklik (r = .27, p <.
01), kabul (r =.32, p <. 01), stratejiler (r =.33, p <. 01), dirtt (r = .34, p <. 01) ve amaglar
(r = .23, p <. 01) arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler bulunmaktadir. Tikinircasina
yeme ve olumsuz sikisiklik degiskeni arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler
bulunmaktadir (r = .41, p <. 01). Tikinircasina yemenin ebeveyn kabul ret boyutlari ile
iliskisi incelendiginde, anne formunun sicaklik (r =.18, p <. 01), diismanlik (r = .20, p <.
01), ihmal (r = .17, p <. 01) ve ayrismamis ret (r = .20, p <. 01) boyutlar1 ile ve ayn1
sekilde baba formunun sicaklik (r = .14, p <. 01), diismanlik (r = .17, p <. 01), ihmal (r =
.15, p<.01) ve ayrismamus ret (r =.14, p <. 01) boyutlar1 ile pozitif yonlii anlamli iliskileri
oldugu goriilmektedir. Tikinircasina yeme ile olumsuz kendilik algist degiskeni arasinda
negatif yonde anlaml bir iligki oldugu goriilmektedir (r = -.24, p <. 01). Olumsuz kendilik
algis1 degiskeninden alinan yiiksek puanlar olumsuz kendilik algisinin azaldigimi
gostermektedir. Tikinircasina yeme ve kaginma Olgiimleri arasindaki iliskiler

incelendiginde yasantisal (r = .33, p <. 01), bilissel sosyal olmayan (r = .30, p <. 01),
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davranigsal sosyal (r = .23, p <. 01), bilissel sosyal (r =.21, p <. 01) ve davranigsal sosyal
olmayan (r = .20, p <. 01) kaginma degiskenleri arasinda pozitif yonde anlaml iligkiler
oldugu goriilmektedir. Tikinircasina yeme ve 6z elestiri boyutlarindan karsilastirmaya
dayali (r = .30, p <. 01) ve igsel 0z elestiri (r = .22, p <. 01) ile pozitif yonde anlamli
iligkiler bulunmaktadir. Son olarak tikinircasina yeme ile yemeden beklentiler
degiskeninin alt boyutlarindan; olumsuz duygulanimi yonetme (r = .53, p <. 01),
odul/zevk verme (r = .32, p <. 01), biligsel yeterliligi arttirma (r = .21, p <. 01), sikintty1
hafifletme (r = .40, p <. 01) ve kontrol dis1 hissetme (r =.52, p <. 01) arasinda yine pozitif

yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmektedir.

Arastirmanin diger bagimli degiskeni olan yeme {lizerinde kontrol kaybi ile
arastirma degiskenleri arasindaki iligkiler incelendiginde; duygu diizenleme giicliigii alt
boyutlarindan farkindalik (r =.18, p <. 01), agiklik (r =.32, p <. 01), kabul (r = .40, p <.
01), stratejiler (r = .37, p <. 01), durti (r = .40, p <. 01) ve amaglar (r = .20, p <. 01)
arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu gortlmektedir. Ebeveyn kabul ret boyutlar
ile iligkisi incelendiginde, anne formunun sicaklik (r = .25, p <. 01), diismanlik (r = .28,
p <. 01), ihmal (r = .29, p <. 01) ve ayrismamus ret (r = .27, p <. 01) boyutlar1 ile ve ayn1
sekilde baba formunun sicaklik (r = .16, p <. 01), diismanlik (r = .25, p <. 01), ihmal (r =
21, p <. 01) ve ayrismamus ret (r = .25, p <. 01) boyutlar1 ile pozitif yonde anlaml
iliskileri oldugu goriilmektedir. Yeme tlizerinde kontrol kaybinin olumsuz sikigiklik ile
pozitif yonde anlamh (r = .45, p <. 01), olumsuz kendilik algis1 ile ise negatif yonde
anlaml (r = -.17, p <. 01) iligkileri oldugu goriilmektedir. Yeme iizerinde kontrol kaybi1
ve kagimma Olgiimleri arasindaki iliskiler incelendiginde yasantisal (r = .38, p <. 01),
biligsel sosyal olmayan (r = .38, p <. 01), davranigsal sosyal (r = .32, p <. 01), bilissel
sosyal (r = .34, p <. 01) ve davranigsal sosyal olmayan (r = .31, p <. 01) kagimnma
degiskenleri arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmektedir. Yeme
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iizerinde kontrol kayb1 ve 0z elestiri boyutlarindan karsilastirmaya dayali (r = .32, p <.
01) ve igsel 6z elestiri (r = .24, p <. 01) ile pozitif yonde anlamli iliskiler bulunmaktadir.
Son olarak yeme fiizerinde kontrol kaybi ile yemeden beklentiler degiskeninin alt
boyutlarindan; olumsuz duygulanimi yonetme (r = .59, p <. 01), 6dil/zevk verme (r =
28, p <. 01), bilissel yeterliligi arttirma (r = .28, p <. 01), sikintiy1 hafifletme (r = .39, p
<. 01) ve kontrol dis1 hissetme (r = .62, p <. 01) arasinda yine pozitif yonde anlaml

iligkiler oldugu goriilmektedir.

Aragtirmanin bagimsiz degiskenlerinin kendi aralarindaki iliskiler Tablo 15 ve
Tablo 16’dan incelendiginde ise; duygu diizenleme gii¢liigii boyutlarmnin anne ve baba
kabul ret boyutlari ile .10 ile .29 arasinda degisen pozitif yonde anlamli iligkileri oldugu;
en yliksek iligkinin ise babanin ayrismamis reddi ile kabul alt boyutu arasinda oldugu
gorilmiistiir (r = .29, p <. 01). Olumsuz sikisiklik ile duygu diizenleme giigliigii alt
boyutlar1 arasinda .21 ile .61 arasinda degigen pozitif yonde anlaml iliskiler oldugu, en
yiiksek iliskinin ise olumsuz sikisiklik ve diirtli boyutu arasinda oldugu goriilmiistiir (r =
.61, p <. 01). Olumsuz kendilik algis1 ile duygu diizenleme giicliigii boyutlar1 arasinda -
.24 ile -.35 arasinda degisen negatif yonde anlamli iligkiler bulunmakta olup, en yiiksek
iliskinin a¢iklik boyutu ile oldugu goriilmiistiir (r = -.35, p <. 01). Olumsuz kendilik algis1
Olceginden alinan ylikselen puanlar, olumsuz kendilik algisinin azaldigina isaret
etmektedir. Duygu diizenleme giicliigli boyutlar1 ile yasantisal kacinma ve biligsel
davranissal kaginmanin alt boyutlar1 arasinda .20 ile .66 arasinda degisen pozitif yonde
anlamli iligkiler bulunmaktadir. En yiiksek iligki, yasantisal kaginma ile duygu diizenleme
giicliigiiniin alt boyutu stratejiler arasindadir (r = .66, p <. 01). Duygu diizenleme gii¢liigii
boyutlar1 ile 6z elestiri boyutlar1 arasinda .30 ile .48 arasinda degisen pozitif yonde
anlamli iligkiler bulunmaktadir. Yalnizca farkindalik boyutu ile igsel 6z elestiri degiskeni
arasinda anlaml iligki bulunmamaktadir. En yiiksek iligskinin ise, karsilastirmali 6z
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elestiri ile agiklik arasinda oldugu goriilmektedir (r = .48, p <. 01). Duygu dizenleme
giicliigli boyutlar1 ile yemeden beklentiler alt boyutlar1 arasindaki iligkiler incelendiginde,
odiil/zevk verme boyutunun higbir boyutla anlamli iliskili olmadigi, bilissel yeterliligi
arttirma boyutunun ise farkindalik boyutu ile iliskili olmadig1 onun diginda biitiin boyutlar
arasinda .07 ile .42 arasinda degisen pozitif yonde anlaml iligkiler oldugu ve en yiiksek
iliskinin diirtli ve kontrol dis1 hissetme boyutlar1 arasinda oldugu goriilmektedir (r = .42,

p <. 01).

Ebeveyn kabul ret algis1 degiskeni ile diger arastirma degiskenleri arasindaki
iligkiler incelendiginde, olumsuz sikisiklik ve ebeveyn kabul ret alt boyutlar1 arasinda .18
ile .26 arasinda degisen pozitif yonde anlamli iligkiler oldugu, en yiiksek iliskinin ise ayn1
korelasyon katsayisina sahip anne diismanlik ve baba diismanlik ile oldugu goriilmiistiir
(r=.26, p <. 01). Olumsuz benlik algisi ile -.14 ve -.19 arasinda degisen negatif yonde
iliskiler oldugu, en yiiksek iligkinin ise baba sicaklik ile oldugu goriilmiistir (r = -.19, p
<. 01). Yasantisal kaginma ve bilissel davranigsal kaginma alt boyutlar ile iligskisine
bakildiginda, .16 ile .30 arasinda degisen pozitif yonde anlamli iligkiler oldugu, en ytiksek
iliskinin anne ihmal ile duygusal sosyal kaginma arasinda oldugu goriilmiistiir (r = .30, p
<. 01). Oz elestiri boyutlar1 ile .07 ile .29 arasinda degisen pozitif yonde anlamli iliskiler
oldugu ve en yiiksek iligkinin karsilastirmali 6z elestiri ile ayn1 korelasyon katsayisina
sahip anne ve baba sicaklik boyutlari arasinda oldugu goriilmistiir (r = .29, p <. 01). Son
olarak yemeden beklentiler alt boyutlar1 ile iliskisine bakildiginda, 6diil ve bilissel
yeterliligi arttirmanin ebeveyn kabul ret ile anlamli olarak iliskili olmadigi, onun
disindaki boyutlarla ebeveyn kabul reddi arasinda .08 ile .25 arasinda degisen pozitif
yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmektedir. En yiiksek iligkinin ise, kontrol dis1

hissetme beklentisi ve baba ayrismamis ret arasinda oldugu gortilmistiir (r =.25, p <. 01).
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Yemeden beklentiler degiskeni ile diger degiskenler arasindaki iligkiler
incelendiginde, biitiin boyutlar ile olumsuz sikigiklik arasinda .12 ile .40 arasinda degisen
pozitif yonde anlaml1 iligkiler oldugu goriilmiistiir. En ytiksek iligki, kontrol dis1 hissetme
boyutu iledir (r = .40, p <. 01). Olumsuz kendilik algis1 ile 6diil/zevk verme digindaki
biitiin boyutlar arasinda -.08 ile -.20 arasinda degisen negatif yonde anlamli iliskiler
oldugu ve en yiiksek iliskinin sikintiy1 hafifletme ile oldugu goriilmistiir (r = -.20, p <.
01). Oz elestiri boyutlar ile iliskisine bakildiginda, .12 ve .32 arasinda degisen pozitif
yonde anlamli iligkiler oldugu, en yiiksek iliskinin karsilastirmali 6z elestiri ve kontrol
dis1 hissetme arasinda oldugu goriilmiistir (r = .32, p <. 01). Son olarak yemeden
beklentiler alt boyutlarinin yasantisal kaginma ve biligsel davranigsal kaginma boyutlari
ile iliskisi incelendiginde 6diil/zevk verme boyutu ile olan tiim iligkilerin ve biligsel
yeterliligi arttirma ile biligsel sosyal olmayan kaginma arasindaki iligkilerin anlamli
olmadig1, onun disinda kalan boyutlar arasinda .07 ile .36 arasinda degisen pozitif yonde
anlaml iliskiler oldugu, en yiiksek iligkinin yasantisal kaginma ve olumsuz duygulanimi

yonetme beklentisi arasinda oldugu gortilmistiir (r = .36, p <. 01).

Olumsuz sikisiklik degiskeninin diger degiskenlerle iligkisine bakildiginda,
olumsuz kendilik algisi ile negatif yonde anlamli (r = -.26, p <. 01), i¢sel (r = .34, p <.
01) ve karsilagtirmali 6z elestiri (r = .40, p <. 01) ile pozitif yonde anlamli, yasantisal
kacinma ve biligsel davranissal kaginma alt boyutlari ile ise .31 ile .51 arasinda degisen
pozitif yonde anlamli iliskileri oldugu en yiiksek iliskinin ise yasantisal kaginma ile

oldugu goriilmiistiir (r = .51, p <. 01).

Olumsuz kendilik algisi ile yasantisal kaginma ve biligsel davranigsal kaginmanin
alt boyutlari arasinda, -.24 ile -.35 arasinda degisen negatif yonde anlamli iliskiler oldugu,

en yiiksek iliskinin ise olumsuz kendilik algisi ile yasantisal kaginma ve biligsel sosyal
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kaginma arasinda oldugu goriilmiistir (r = -.35, p <. 01). Olumsuz kendilik algis1 ile
karsilastirmali 6z elestiri (r = -.33, p <. 01) ve igsel 6z elestiri (r =-.22, p <. 01) arasinda

negatif yonde anlamli iligkiler bulunmaktadir.

Son olarak yasantisal kaginma ve bilissel davranigsal kaginma alt boyutlar1 ile 6z
elestiri boyutlar1 arasindaki iliskiler incelendiginde, .17 ile .53 arasinda degisen pozitif
yonde anlamli iliskiler oldugu ve en yiiksek iligskinin yasantisal kaginma ve karsilagtirmali

0z elestiri arasinda oldugu goriilmiistiir (r = .53, p <. 01).
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Tablo 14

Arastirma Degiskenleri Arasindaki Korelasyonlar

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
1TY -
2.YUKK 70™ -
3.DDG-F 20" 18” -
4. DDG-Ag 27 320 B -
5DDG-K 32" 40" 19”527 -
6. DDG-S 33 37" 28™ 58° 68" -
7.DDG-D 34™ 40" 26”587 63" 727 -
8.DDG-A 23”23 13" 40" 47" 65T 577 -
9.0 AL™ 45T 217 427 46T 54T 61T 46T -
10. EKRA-S 18™ 25" 19 28 22" 24”207 15T 18" -
11. EKRA-D 20 28" 43" 28™ 26" 26”257 13" 267 637 -
12.EKRA-T i7" 29" 16T 27" 24 247 24 12" 21% et 1 -
13.EKRA-A 20" 27" a3™ 26" 23%  24% 20% 1™ 19% e0™ 77T 69" -
14.EKRB-S 14™ 16™ 16T 25% 21% 25T 227 24™ 21% 43" 28t 31" 23" -
15. EKRB-D 177 25" 10™ 260 27 27T 29 AT 26™ 327 47T 40T 427 56T -
16.EKRB-i A5™ 21% 14T 27 24T 277 26 23 25% 35T 41™ 46T 36" 697 657 -
17.EKRB-A 14™ 25" 100%™ 26" 29% 277 277 16” 22" 33 46" 43" 48" 57T 8% 66" -
18. OKA -247 A7 -24% 357 -24™ 307 -297 317 -26"  -18” 18 -16T 147 -197 -4 -187  -16™ -
19. YKAC 33” 38" 25™ 53" B4™  e6” 557 53 51™ 28" 25 227 247 287 267 28" 267 -357
20. YB-D 53”597 11 307 31% 31T 34T 227 39% 14T a8t A7t A7t 14T 18T 14T 19” -18”
21.YB-O 32" 28" -03 02 -03 05 02 147 a2 -01 .00 -.05 -.04 .06 02 .06 -.00 -.08"
22.YB-B 21" 28" -02 10” 07 09" 10% 16T 16” 02 03 03 -.02 02 .04 05 02 -.05
23.YB-S 407 397 10™ 23 a8™  22% 20" 22" 26" 09¢ .09 .05 08" 09" 10" 09 .09”  -207
24.YB-K 52° el™ 21 317 38 36T 42 A8™ 40™ 22% 227 24" 24 aA7TT 227 18" 25" -16”
25.0E-K 307 327 30% 48T 45T B2Y 47T 437 40T 297 257 207 22% 297 247 257 26" 33"
26.0E-1 22 24" .06 30" 41t 41v 36T 407 34T 08" 12" 08" 7 14" 18”18t 12t 227
27.BDK-B 30" 38" .32™ 49" 45T 47T 43™ 37T 41t 29" 26™ 29%  25% 24”217 24%  26" -33"
28.BDK-DS 23" 32% 26 42% 41 44T 40" 33" 31 27t 27t 30% 27t 200 217 25" 26" 35"
29.BDK-BS 21" 34% 30" 40" 41t 37T 36" 28" 31t 22" 22¢ 27t 22¢ 16T 19T 23" 227 -29”
30.BDK-D 20" 31 20" 35% 34T 41T 32" 35T 32 19% 19 24" 18T 227 19T 27" 24”247

Not: Anlamli olmayan degerler koyu olarak yazilmistir.
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Tablo 15

Arastirma Degiskenleri Arasindaki Korelasyonlar Devami

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
1. YKAC -
2.YB-D .36™ -
3.YB-O A2 427 -
4.YB-B 16" 41 427 -
5. YB-S 23" 62" 52" 28" -
6. YB-K 317 56" .09™ 117 32" -
7. OE-K 53" 317 127 10" 23" 32" -
8. OE-i A4 26" 14" 217 23" 20" 40" -
9. BDK-B 46" 23" -.02 .05 18" 29" 40" 18" -
10. BDK-DS 43 20" -.00 07" 147 32" 49™ 22" 62" -
11. BDK-BS 367 23" .02 10™ 19™ 317 357 A7 68" 66" -
12. BDK-D 40" A7 .03 10" 13" 20" 367 23" 63" 62" 56" -

TY: Tikmircasma Yeme, YUKK: Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi, DDG-F: Duygu Diizenleme Giigliigii -Farkindalik, DDG-A¢: Duygu Diizenleme Giigliigii -
Aciklik, DDG-K: Duygu Diizenleme Giigliigii -Kabul, DDG-S: Duygu Diizenleme Giigliigii -Stratejiler, DDG-D: Duygu Diizenleme Giigliigii -Dirtli, DDG-
A: Duygu Diizenleme Gii¢liigii -Amaglar, OS: Olumsuz Sikisiklik, EKRA-S: Anne Kabul Ret-Sicaklik, EKRA-D: Anne Kabul Ret-Diismanlik, EKRA-I:
Anne Kabul Ret-Thmal, EKRA-A: Anne Kabul Ret-Ayrismanus ret, EKRB-S: Baba Kabul Ret-Sicaklik, EKRB-D: Baba Kabul Ret-Diismanlik, EKRB-I:
Baba Kabul Ret-Thmal, EKRB-A: Baba Kabul Ret-Ayrismamus ret, OKA: Olumsuz Kendilik Algisi, YKAC: Yasantisal Kaginma, YB-D: Yemeden
Beklentiler - Olumsuz duygulanimi yénetme, YB-O: Yemeden Beklentiler- Odiil, YB-B: Yemeden Beklentiler - Bilissel yeterliligi arttirma, YB-S: Yemeden
Beklentiler- Sikintry1 hafifletme, YB-K: Yemeden Beklentiler- Kontrol dis1 hissetme, OE-K: Oz Elestiri Olgegi-Karsilastirmali, OE-I: Oz Elestiri Olgegi-i¢sel,
BDK-B: Biligsel sosyal olmayan kaginma, BDK-DS: Davranissal sosyal kacinma, BDK-BS: Bilissel sosyal kaginma, BDK-D: Davranigsal sosyal olmayan
kaginma.

NOT: Anlamh olmayan degerler koyu olarak yazilmistir.
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3.2.4. Regresyon Analizi Sonuclar:

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybini yordayan degiskenlerin
belirlenmesi amaciyla iki ayri asamali hiyerarsik regresyon analizi yapilmistir.
Tikinircasma yeme ile arastirma degiskenleri arasindaki iliskilerin anlamliliginin
incelenmesinin ardindan, regresyon denklemine ilk asamada demografik degiskenler
(cinsiyet ve yas), ikinci asamada anne ve baba icin ebeveyn kabul reddi alt boyutlar
(sicaklik, diismanlik, ihmal, ayrigmamus ret), li¢iincii asamada duygu diizenleme giicligii
alt boyutlar1 (kabul etmeme, farkindalik, amaglar, agiklik, stratejiler, diirtii), dérdinci
asamada olumsuz sikisiklik, besinci agsamada 6z elestiri alt boyutlar: (karsilagtirmali ve
icsel), altinc1 asamada olumsuz benlik algisi, yedinci asamada bilissel davranissal
kacinma alt boyutlar (bilissel sosyal kaginma, davranissal sosyal kaginma, davranigsal
sosyal olmayan kaginma, biligsel sosyal olmayan kaginma) ve yasantisal kaginma ve son
olarak sekizinci boyutta yemeden beklentiler alt boyutlart (olumsuz duygular1 yonetme
beklentisi, 6diil/zevk verme beklentisi, biligsel yeterliligi arttirma beklentisi, sikintiy1
hafifletme beklentisi, kontrol dis1 hissetme beklentisi) girmesi uygun goriilmiistiir.
Regresyon analiz agamalar1 Sekil 4’te goriilebilir. Analiz sonuglar1 ise Tablo 17’de

sunulmustur.

Tablo 17°de goriildiigi lizere, tikinircasina yeme davranisini toplam 13 degisken
yordamaktadir. Denkleme ilk sirada girilen demografik degiskenlerden yas (t=-4.18,
p<.001) ve cinsiyet (t=-3.31, p<.001) degiskenleri toplam varyansin %2’sini agiklamigtir
ve her ikisinin de denkleme bagimsiz katkis1 anlamlidir. Tkinci adimda anne diismanlik
ve baba diismanlik degiskenleri kendinden dnceki cinsiyet ve yas degiskenleri ile birlikte
toplam varyansin %7’sini agiklamistir. Anne diismanlik (t=5.71, p<.001) ve baba

diismanlik (1=2.77, p<.001) degiskenlerinin denkleme bagimsiz katkisi1 da anlamlidir.



Yordanan Degisken
Tikmircasina Yeme Davranisi
(Tikinircasina Yeme Olgegi toplam puant)
Yordayici Degiskenler
1.Blok
Demografik Degiskenler
(cinsiyet, yas)
2. Blok
Ebeveyn Kabul Reddi
(Anne sicaklik, anne diismanlik, anne ihmal, anne ayrismamig ret, baba sicaklik, baba
diismanlik, baba ihmal, baba ayrismamis ret)
3.Blok
Duygu Diizenleme Giigliigii
(kabul etmeme, farkindalik, amaclar, a¢iklik, stratejiler, diirtii)
4. Blok
Olumsuz Sikisiklik
(UPPS Diirtiisellik Olcegi-olumsuz sikisiklik alt 6l¢egi)
5. Blok
Oz Elestiri
(karsilastirmaya dayall oz elestiri, i¢sel oz elestiri)
6. Blok
Olumsuz Kendilik Algis1
(Sosyal Karsilastirma Olgegi Toplam Puani)
7. Blok
Kaginma
(bilissel sosyal kagcinma, davranissal sosyal kaginma, davramsgsal sosyal olmayan kaginma,
bilissel sosyal olmayan ka¢inma, yasantisal kaginma)
8. Blok
Yemeden Beklentiler
(olumsuz duygulart yonetme beklentisi, odiil/zevk verme beklentisi, bilissel yeterliligi arttirma
beklentisi, sikintiyr hafifletme beklentisi, kontrol dist hissetme beklentisi)

Sekil 4. Tikimircasina yeme davranisini yordayan degiskenlere iliskin hiyerarsik
regresyon agamalari

Uciincii adimda duygu diizenleme giigliigii alt boyutlarindan diirtii (t=8.57,
p<.001), farkindalik (t=3.71, p<.001) ve kabul etmeme (t=3.27, p<.001), degiskenlerinin

denkleme girmesiyle agiklanan toplam varyans %17’ye ¢ikmistir. Dordiincii adimda,
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olumsuz sikisiklik (t=7.33, p<.001), besinci adimda karsilastirmali 6z elestiri (t=2.14,
p<.001) ve altinci adimda olumsuz kendilik algisinin (t=-2.38, p<.001) denkleme
girmesiyle toplam aciklanan varyans %22 olmustur. Yedinci adimda analize girilen
kacinma degiskeni, tikinircasina yeme davranisin1 yordayan degiskenler arasinda yer
almamistir. Son adimda, yemeden beklentiler degiskeni alt boyutlarindan olumsuz
duygulanimi yo6netme (t=13.23, p<.001), kontrol dis1 hissetme (t=7.80, p<.001) ve
odul/zevk verme (t=6.31, p<.001) degiskenlerinin de denkleme dahil olmasiyla toplam
agiklanan varyans %43’e cikmustir (Uyarlanmis R?=.43, F(13,853)= 49.68, p<.001).
Ozetle, metinde ifade edilen ve Tablo 17°den takip edilebilen degiskenler hep birlikte
tikinircasina yeme davranmigint %43 oraninda yordamaktadir. Beta () degerleri
incelendiginde, tikinircasmna yeme davramismnin en gii¢lii yordayicisinin  olumsuz
duygulanimi yonetme oldugu, onu diirtii ve olumsuz sikisiklik degiskenlerinin izledigi

gbzlenmistir.
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Tablo 16

Tikinircasina Yeme Davranisini Yordayan Degiskenler

Degisken B R? Uya“z“mls t F AF
R

1. Adim: Demografik
degiskenler
Cinsiyet -14 .02 .02 -4.18™  17.46™"  17.46™"
Yas -11 .03 .03 -3.317" 1430 10.95™
2. Adim: Ebeveyn
kabul reddi
Anne diismanlik 19 .07 .06 571"  20.75""  32.58™
Baba diismanlik 10 .08 .07 2777 17.60™ 7.66™

3. Adim: Duygu
diizenleme giicliigii

Ddrti .29 A5 14 8.57""  29.97™ 73.46™
Farkindalik 12 .16 .16 3.71™  27.65™"  13.79"
Kabul etmeme 13 17 17 3.277"  25.49™  10.66™
4. Adim: Olumsuz

sikisiklik

Olumsuz sikigiklik .29 22 22 7.33"7 30.42™ 53.77"
5. Adim: Oz elestiri

Karsilagtirmali 6z elestiri .08 .23 .22 2.14" 27.677 4.59"

6. Adim: Sosyal
karsilastirma olcegi

Olumsuz kendilik algist ~ -.08 .23 22 -2.38"  25.60" 5.65"
8. Adim: Yemeden

beklentiler

Olumsuz duygulanimi 41 .36 .36 13.23""  44.00™"  175.08™
yOnetme

Kontrol dig1 hissetme 27 41 40 7.80™" 48277  60.89"
Oduil/zevk verme 19 44 43 6.31""  49.68™  39.86™

* p<.05, ** p< .01, *** p<.001

Yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenini yordayan degiskenleri belirlemek
amaciyla yine degiskenler arasi iligkilere bakilmis ve yine ilk asamada denkleme

demografik degiskenler (cinsiyet ve yas), ikinci asamada anne ve baba i¢in ebeveyn kabul
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reddi alt boyutlari (sicaklik, diismanlik, ihmal, ayrismamis ret), liglincii asamada duygu
diizenleme giigliigti alt boyutlar1 (kabul etmeme, farkindalik, amagclar, agiklik, stratejiler,
dirtd), dordiincti asamada olumsuz sikisiklik, besinci asamada 6z elestiri alt boyutlari
(karsilagtirmali ve igsel), altinct agamada olumsuz benlik algisi, yedinci asamada biligsel
davranissal kaginma alt boyutlar1 (biligsel sosyal kacinma, davranissal sosyal kaginma,
davranigsal sosyal olmayan kaginma, bilissel sosyal olmayan kaginma) ve yasantisal
kagmmma ve son olarak sekizinci boyutta yemeden beklentiler alt boyutlar1 (olumsuz
duygular1 yonetme beklentisi, 6diil/zevk verme beklentisi, biligsel yeterliligi arttirma
beklentisi, sikintiy1 hafifletme beklentisi, kontrol dis1 hissetme beklentisi) girmesi uygun
goriilmiistlir. Regresyon analiz asamalar1 Sekil 5°te, analiz sonucglar1 ise Tablo 18’de

sunulmustur.

Tablo 18’de goriildiigii gibi, yeme iizerinde kontrol kayb1 degiskenini toplam 12
degisken yordamaktadir. Denkleme ilk sirada girilen demografik degiskenlerden yas (t=
4.18, p<.001) degiskeni toplam varyansin %]1’ini agiklamustir. Ikinci asamada anne ihmal
(t=9.22, p<.001) ve baba diismanlik (t=3.99, p<.001) degiskenleri eklenince agiklanan
toplam varyans %11 olmustur. Uciincii asamada, duygu diizenleme giicliigii alt
boyutlarindan kabul etmeme (t=10.03, p<.001), dirti (t=4.98, p<.001) ve farkindalik
(t=1.98, p<.05) degiskenleri girdigi zaman toplam agiklanan varyans %23 olmustur.
Dordiincii sirada denkleme girilen olumsuz sikigiklik degiskeni (t=7.84, p<.001) ile
birlikte agiklanan varyans %28 olmustur. Besinci sirada denkleme girilen 6z elestiri ve
altinci sirada denkleme girilen olumsuz kendilik algisi yeme tizerinde kontrol kaybini
yordayan degiskenler arasinda girmemistir. Yedinci sirada bilissel sosyal olmayan

kacima degiskeninin denkleme girmesiyle aciklanan varyans %30 olmustur.
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Yordanan Degisken
Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1
(Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Olcegi toplam puani)
Yordayici Degiskenler
1.Blok
Demografik Degiskenler
(cinsiyet, yag)
2. Blok
Ebeveyn Kabul Reddi
(Anne sicaklik, anne diismanlik, anne ihmal, anne ayrismamis ret, baba sicaklik, baba
diismanlik, baba ihmal, baba ayrismamis ret)
3.Blok
Duygu Diizenleme Giigliigi
(kabul etmeme, farkindalik, amaglar, a¢iklik, stratejiler, durtd)
4. Blok
Olumsuz Sikisiklik
(UPPS Diirtiisellik Ol¢egi-olumsuz sikisiklik alt 6l¢egi puant)
5. Blok
Oz Elestiri
(karsilastirmaya dayali 6z elestiri, i¢sel 0z elestiri)
6. Blok
Olumsuz Kendilik Algisi
(Sosyal Karsilastirma Olgegi Toplam Puani)
7. Blok
Kac¢mma
(bilissel sosyal kaginma, davramgsal sosyal kaginma, davranigsal sosyal olmayan kaginma,
biligsel sosyal olmayan ka¢inma, yasantisal kaginma)
8. Blok
Yemeden Beklentiler
(olumsuz duygular: yonetme beklentisi, 6diil/zevk verme beklentisi, biligsel yeterliligi arttirma
beklentisi, stkintyy1 hafifletme beklentisi, kontrol disi hissetme beklentisi)

Sekil 5. Yeme lizerinde kontrol kaybin1 yordayan degiskenlere iligskin hiyerarsik
regresyon asamalari

Son sirada, yemeden beklentilerin alt boyutlar1 olan olumsuz duygulanimi
yonetme (t=16.25, p<.001), kontrol dis1 hissetme (t=10.58, p<.001), ddul/zevk verme
(t=5.82, p<.001) ve bilissel yeterliligi (t=2.87, p<.001) arttirma degiskenlerinin denkleme
girmesiyle agiklanan toplam varyans %55’¢e yiikselmistir. Sayilan biitiin bu degiskenler
yeme lizerinde kontrol kaybini %55 oraninda yordamaktadir (Uyarlanmis R?=.55, F
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(12,853)=86.82, p<.001). incelenen Beta () degerleri yeme iizerinde kontrol kaybimin en

gl¢li yordayicisiin olumsuz duygulanimi yonetme beklentisi oldugunu, onu kontrol dis1

hissetme beklentisi, duygu diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan kabul etmeme ve anne

ihmal degiskenlerinin izledigini gostermektedir.

Tablo 17
Yeme Uzerinde Kontrol Kaybim Yordayan Degiskenler

Degisken B R? Uyaréaznmls t F AF
1. Adim: Demografik
degiskenler
Yas -09 .01 .01 -2.677 7.08™ 7.08™
2. Adim: Ebeveyn
kabul reddi
Anne ihmal 30 .02 .02 9.22""  46.38""  84.99"
Baba diismanlik 14 A1 A1 3.92"™" 36.56™"  15.35"
3. Adim: Duygu
diizenleme giicliigii
Kabul etmeme .32 21 .20 10.03™" 55.78""  100.57""
Durtu .20 .23 .23 4.98™  50.83™"  24.78"
Farkindalik .06 .23 .23 1.98" 43.16™ 3.92"
4. Adim: Olumsuz
sikisikhik
Olumsuz sikigiklik 29 .29 .28 7.847"  48.40™  61.41™
7. Adim: Kacinma
Bilissel sosyal olmayan 16 .30 .30 4.43™  4573"  19.60™
ka¢inma
8. Adim: Yemeden
beklentiler
Olumsuz duygulanimi 45 47 46 16.25"" 82.66™"  264.16™"
yOnetme
Kontrol dis1 hissetme .32 .53 52 10.58™"  95.37""  111.94™
Odiil/zevk verme 16 .55 54 582"  93.177  33.91™
Biligsel yeterliligi .08 .55 .55 2.87""  86.82"" 8.22™
arttirma

* p< .05, ** p< .01, *** p<.001
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3.2.5. Model Testlerine iliskin Bulgular

Bu bolimde, ilgili literatiir dogrultusunda tikinircasina yeme davranisini
aciklamaya yonelik olarak oOnerilen kuramsal modelin sinanmasina dair analiz
sonuglarina yer verilmistir. Onerilen model, Lisrel 8.51 programinda Yapisal Esitlik
Modeli (YEM) kullanilarak test edilmistir. Bu kisimda oncelikle onerilen kuramsal
modele iliskin 6l¢lim modeli sonuglarina, ardindan ise yapisal model sonuglarina yer
verilmistir. Arastirma drnekleminin biiytikliigli gz 6niinde bulundurularak veri uyumunu
degerlendirmek i¢in y* uyum indeksi yerine #%/sd oram dikkate alimmistir. Modellerin
uyumunu degerlendirmek amaciyla bu arastirmada kullanilan uyum iyiligi indeksleri ve
literatiire gore (Byrne, 2010, 2011; Hu ve Bentler, 1999; Marsh, Hau ve Wen., 2004;

Kline, 2005) iyi ve kabul edilebilir uyumu belirleyen degerler Tablo 19°da gosterilmistir.

Tablo 18

Arastirma kapsaminda kullanilan uyum iyiligi degerleri

Uyum indeksleri Iyi Uyum Degerleri Kabul Edilebilir Uyum Degerleri
2lsd 0<?/sd<3 3<sd<5

CFI 95<CFI<1 .90<CFI<.95

NFI .95<NFI<1 .90<NFI<.95

GFlI 95<GFI<1 .90<GFI<.95

AGFI 90<AGFI<1 .85<AGFI<.90
RMSEA O0<RMSEA<.05 .05<RMSEA<.08

CFI: Comperative Fit Index, NFI: Normed Fit Index, GFI: Goodness of Fit Index, AGFI: Adjusted

Goodness of Fit Index, RMSEA: Root Mean Square Error of Approximation.
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3.2.5.1.0l¢tim Modeli

Oncelikle gozlenen degiskenlerin temsil giiciiniin ve gizil degiskenler arasindaki
iliskilerin incelenmesi amaciyla &lgiim modeli test edilmistir. Olg¢iim modelinde
kullanilan gizil degiskenler; tikinircasina yeme, duygu diizenleme giigliigii, olumsuz
sikisiklik, anne kabul reddi, baba kabul reddi, olumsuz kendilik algisi, yemeden
beklentiler, 6z elestiri ve kagmnma degiskenleridir. “Tikinircasina yeme” gizil
degiskeninin gbzlenen degiskenleri olarak tikinircasina yeme ve yeme tizerinde kontrol
kayb1 degiskenleri alimmustir. “Duygu diizenleme giicliigii” gizil degiskeninin gézlenen
degiskenleri agiklik, farkindalik, stratejiler, kabul etmeme, dirti ve amaclar alt
boyutlaridir.  “Olumsuz sikisikltk” gizil degiskeninin gézlenen degiskenlerini 6lgek
maddelerinden seckisiz bir sekilde olusturulmus ii¢ adet parsel olusturmaktadir. “Anne
kabul reddi” gizil degiskeninin  gozlenen degiskenleri, anne Ol¢eginin
diismanlik/saldirganlik, sicaklik/sefkat, kayitsizlik/ihmal ve ayrismamis ret alt
boyutlaridir. “Baba kabul reddi” gizil degiskeninin gozlenen degiskenlerini ise baba
Olgeginin diismanlik/saldirganlik, sicaklik/sefkat, kayitsizlik/ihmal ve ayrigsmamis ret alt
boyutlar1 olusturmaktadir. “Olumsuz kendilik algis1” gizil degiskeninin gozlenen
degiskenlerini Olgek maddelerinden segkisiz olarak olusturmus (¢ adet parsel
olusturmaktadir. “Yemeden beklentiler” gizil degiskeninin gozlenen degiskenleri;
olumsuz duygulanimi yonetme, 6diil/zevk verme, biligsel yeterliligi arttirma, sikintiy1
hafifletme ve kontrol dis1 hissetme alt boyutlaridir. “Oz elestiri” gizil degiskenin
gozlenen degiskenleri, karsilastirmaya dayali 6z elestiri ve igsel 6z elestiridir. “Kaginma”
gizil degiskeninin gdzlenen degiskenlerini ise biligsel davranigsal kaginma ve yasantisal

kacinma degiskenleri olusturmaktadir.
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Analiz sonucunda, test edilen modele dair ki-kare degeri (4?(sd=398, N = 858) =
2101.01, p<.000), #?/sd oran1 5.28 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .86, AGFI =
.83, CFI = .91, NFI = .88, RMSEA = .071 olarak hesaplanmis olup bu degerler kabul

edilebilir bir uyuma isaret etmemektedir.

Gizil degiskenler arasindaki korelasyon katsayilari incelendiginde, “duygu
diizenleme giicligii” ile “kaginma” degiskeni arasinda (r = .95) ve yine “duygu
diizenleme giicligi” degiskeni ile “6z elestiri” degiskeni arasinda (r = .85) oldukca
yliksek bir iliski oldugu goriilmiistiir. Ayrica kacinma gizil degiskeni analizde
tutuldugunda programin hata uyarisi verdigi gézlenmistir. Bu sorunun giderilmesi amaci
ile yasantisal kacinma ve biligsel davranigsal kaginma gdzlenen degiskenlerinden
olusturulan kacinma gizil degiskeni silinmis onun yerine “yasantisal kagimma” ve
“biligsel davranigsal kacinma” olmak tizere iki ayr1 gizil degisken olusturulmustur.
Biligsel davranissal kaginma gizil degiskeninin gézlenen degiskenlerini; bilissel sosyal,
biligsel sosyal olmayan, davranigsal sosyal ve davranigsal sosyal olmayan kaginma
olusturmustur. Yasantisal kacinma gizil degiskeninin gozlenen degiskenleri i¢in ise 6lgek
maddelerinden seckisiz iki adet parsel olusturulmustur. Oz elestiri gizil degiskeninin ise
duygu diizenleme giicliigli degiskeni ile olan benzerligi ve literatiirdeki ¢aligmalarin
duygu diizenleme gii¢liigiiniin tikinircasina yemenin daha gii¢lii bir yordayacisi olduguna
isaret etmesi nedeniyle 6z elestiri degiskeninin analizlerden ¢ikarilmasina karar

verilmistir.

Korelasyon katsayilar1 incelendiginde ayrica tikinircasina yeme ve yemeden
beklentiler gizil degiskenleri arasinda (r = .77) ve duygu diizenleme giicliigii ile olumsuz
sikisiklik gizil degiskenleri arasindaki (r = .70) iligkilerin de bir miktar yiiksek oldugu

gozlenmistir. Bu sebeple, yemeden beklentiler gizil degiskeninin gdzlenen
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degiskenlerinden kontrol dis1 hissetme degiskeni, tikinircasina yeme gizil degiskeninin
yeme iizerinde kontrol kayb1 gézlenen degiskeni ile benzer bir yap1y1 6l¢tiigii icin kontrol
dis1 hissetme gozlenen degiskeni; aymi sekilde duygu diizenleme gicliigii gizil
degiskeninin diirtii gézlenen degiskeni de olumsuz sikigiklik gizil degiskeni ile benzer bir
yapty1 Ol¢tiigii diistintildiigii icin diirtii gozlenen degiskeni analizlerden ¢ikarilmistir. Bu
gizil ve gdzlenen degiskenler cikarildiktan sonra Olgiim Modeli 2 test edilmistir ve
modele dair ki-kare degeri (4?(sd=398, N=858) = 1674.02, p<.000), z*/sd oran 4.20 ve
modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .89, AGFI = .86, CFI = .93, NFI = .91, RMSEA =

.061 olarak hesaplanmis ve bu degerler kabul edilebilir bir uyuma isaret etmistir.

Modelin iyilestirilmesine yonelik modifikasyon 6nerileri incelendiginde, duygu
diizenleme giigliigii gizil degiskeninin gézlenen degiskenlerinden aciklik ve farkindalik
arasinda; baba kabul ret gizil degiskeninin kayitsizlik/ihmal ve sicaklik/sefkat gézlenen
degiskenleri arasinda ve yemeden beklentiler gizil degiskeninin olumsuz duygulanimi
yonetme ve 0dll/zevk verme degiskenlerinin hatalarmin yiiksek diizeyde iliskili oldugu
gozlenmistir. Bu iki degiskenin ayn1 gizil degiskeni olusturmasi ve anlam olarak da birbiri
ile iliskili olmasi g6z oniinde bulunduruldugunda bahsedilen bu degiskenlerin hatalarinin
iliskilendirmesine karar verilmistir. Hata iliskilendirilmeleri yapildiktan sonra Olgiim
Modeli 3 test edilmistir. Olgiim Modeli 2 ve Olgiim Modeli 3, Ki-kare farklilik testi ile
karsilastirilmis (Tabachnick ve Fidell, 2001) ve iki model arasinda anlamli fark oldugu
sonucu elde edilmistir [y2 A (3): 432.79, p < .001]. Hata iliskilendirmeleri yapilan Ol¢iim
Modeli 3¢ iliskin ki-kare degeri (?(sd=395, N=858) = 1241.23, p<.000), y°/sd oran13.14
ve modele iligkin uyum indeksleri, GFI = .91, AGFI = .89, CFI = .95, NFI =.93, RMSEA
= .050 olarak hesaplanmis ve bu modelin veri ile daha iyi uyum gosterdigi goriilmiistiir.

Olgiim modeli kapsaminda smanan {i¢ modele iliskin uyum iyiligi degerleri
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karsilastirmali olarak Tablo 20’de verilmistir. Olgiim Modeli 3 igin standardize edilmis
ve edilmemis faktor yiikleri, standart hatalar, t-degerleri ve agiklanan varyanslar Tablo
21’de gosterilmistir. Standardize edilmis faktor yiikleri, standart hatalar ve gizil
degiskenler arasindaki iliskileri igeren Olciim modeli gorsel olarak Sekil 6’da

sunulmustur.

Tablo 19

Olciim modellerine iligkin uyum iyiligi degerleri

22lsd CFlI NFI GFlI AGFI RMSEA
Olgiim Modeli 1 5.28 91 .88 .86 .83 071
Olctim Modeli 2 4.20 .93 91 .89 .86 .061
Olgiim Modeli 3 3.14 .95 .93 91 .89 .050

Tablo 21°de gorildiigii gibi, faktor yiikleri tikinircasina yeme i¢in .75 ile .89,
duygu diizenleme giicliigii i¢in .33 ile .88, olumsuz sikisiklik i¢in .82 ile .86, anne kabul
reddi igin .75 ile .84, baba kabul reddi i¢in .66 ile .86, olumsuz kendilik algisi1 igin .89 ile
.94, yasantisal kacinma i¢in .93, biligsel davranissal ka¢inma i¢in .74 ile .84, yemeden
beklentiler igin .49 ile .92 arasinda degismektedir. Ol¢iim modeli 3’te yer alan gizil

degiskenler arasindaki yapisal korelasyonlar Tablo 22°de sunulmustur.
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Tablo 20

Olglim modeli 3’e iliskin faktér yiikleri, standart hatalar, t degerleri ve agiklanan
varyanslar

B SH t p R?
Tikinircasma Yeme
Tikinircasina yeme 6.01 0.26 23.47 75 .56
Yeme lizerinde kontrol kaybi 15.29 0.53 28.94 .89 .79
Duygu Diizenleme Giicliigii
Farkindalik 1.20 0.13 28.94 .33 11
Agiklik 2.56 0.12 21.82 .68 A7
Kabul 3.83 0.15 25.35 .76 .58
Stratejiler 5.07 0.16 31.38 .88 7
Amaglar 3.15 0.14 22.86 71 .50
Olumsuz Sikisikhik
Olumsugz sikigiklik parsel 1 1.92 0.07 27.99 .82 67
Olumsuz sikisiklik parsel 2 2.06 0.07 30.27 .86 74
Olumsuz sikisiklik parsel 3 211 0.07 29.19 .84 71
Anne Kabul Reddi
A-sicaklik/sefkat 4.40 0.18 24.54 15 .56
A-diismanlik/saldirganlik 2.94 0.10 29.14 .84 71
A-kayitsizlik/ihmal 2.39 0.09 27.28 .80 .65
A-ayrigmamis ret 1.80 0.06 27.62 .81 .66
Baba Kabul Reddi
B-sicaklik/sefkat 4.84 0.23 20.60 .66 44
B-diismanlik/saldirganlik 3.10 0.11 28.13 .83 .69
B-kayitsizlik/ihmal 2.72 0.11 24.18 15 .56
B-ayrismamis ret 2.03 0.07 29.47 .86 74
Olumsuz Kendilik Algisi
OKA parsel 1 5.59 0.15 36.11 .94 .88
OKA parsel 2 5.87 0.18 33.12 .89 .80
OKA parsel 3 6.22 0.18 34.48 91 .84
Yasantisal Kacinma
YK parsel 1 3.89 0.11 34.28 .93 .86
YK parsel 2 5.01 0.15 34.28 .93 .86
Bilissel Davramigsal Kacinma
Bilissel sosyal olmayan kaginma 6.34 0.22 28.88 .84 .70
Davranissal sosyal kaginma 4.92 0.19 25.92 .78 .61
Bilissel sosyal kaginma 3.39 0.13 25.47 g7 .59
Davranissal sosyal olmayan kaginma 2.93 0.12 24.17 74 .55
Yemeden Beklentiler
Olumsuz duygulanimi yonetme 19.55 0.67 29.09 .92 .85
Odul/zevk verme 5.39 0.27 20.13 73 53
Biligsel yeterliligi arttirma 1.62 0.11 14.78 49 24
Sikintry1 hafifletme 3.86 0.18 21.54 .69 48

Not: B= standardize olmayan faktor yikleri; f=standardize faktor yiikleri
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Tablo 21

Ol¢iim modeli 3 'te yer alan gizil degiskenler arasindaki korelasyon katsayilar

Gizil Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7

1.Tikinircasma Yeme 1

2.Duygu Dlizenleme  .48™ 1

Gigligi

3.0lumsuz Sikisikhik .55 .67 1

4.Anne Kabul Reddi 357 37 30 1

5.Baba Kabul Reddi 297 38" 327 64™ 1

6.0lumsuz Kendilik ~ -.26™" -43™" -32"" -24™" -23™ 1
Algisi
7. Yasantisal Kagmnma  .44™" 787" 577" 33" 337" 437 1

8.Biligsel Davramigsal .46™" 667 48" 417 157" -45™" 567"
Kac¢inma

9.Yemeden 657" 31 37" 157 367" -197 .33 2177

Beklentiler

* p< .05, ** p< .01, *** p<.001

Tablo 22’de yer alan gizil degiskenler arasindaki yapisal korelasyonlar
incelendiginde, tikinircasina yemenin duygu diizenleme giicliigii (r = .48, p < .001),
olumsuz sikisiklik (r = .55, p <.001), anne kabul reddi (r = .35, p <.001), baba kabul
reddi (r = .29, p < .001), yasantisal kacinma (r = .44, p < .001), biligsel davranigsal
kacinma (r = .46, p < .001) ve yemeden beklentiler (r = .65, p < .001) degiskenleri ile
pozitif yonde; olumsuz kendilik algis1 degiskeni (r = -.26, p < .001) ile ise negatif yonde
anlamli iliskiler icerisinde oldugu goriilmiistiir. Duygu diizenleme giicliigii degiskeninin,
olumsuz sikigiklik (r = .67, p <.001), anne kabul reddi (r = .37, p <.001) ve baba kabul
reddi (r = .38, p < .001), yasantisal kaginma (r = .78, p < .001), bilissel davranigsal
kacinma (r = .66, p < .001) ve yemeden beklentiler (r = .31, p < .001) degiskenleri ile

pozitif yonde; olumsuz kendilik algis1 (r = -.43, p < .001) degiskeni ile ise negatif yonde
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anlamli iliskileri oldugu goriilmiistir. Olumsuz sikigiklik degiskeninin anne kabul reddi
(r=.30, p <.001) ve baba kabul reddi (r = .32, p <.001), yasantisal kaginma (r = .57, p
<.001), bilissel davranigsal kacinma (r = .48, p <.001) ve yemeden beklentiler (r = .35,
p <.001) degiskenleri ile pozitif yonde; olumsuz kendilik algist degiskeni (r = -.37, p <
.001) ile ise negatif yonde anlamli iligkileri oldugu goézlenmistir. Anne kabul reddi
degiskeninin, baba kabul reddi (r = .64, p <.001), yasantisal ka¢inma (r = .33, p <.001),
biligsel davranigsal kaginma (r = .41, p <.001) ve yemeden beklentiler (r = .15, p <.001)
degiskenleri ile pozitif yonde, olumsuz benlik algis1 (r = -.24, p <.001) degiskeni ile ise
negatif yonde anlamli iliskiler i¢inde oldugu goriilmiistiir. Baba kabul reddi degiskeninin,
yasantisal kaginma (r = .33, p < .001), bilissel davranigsal kaginma (r = .15, p <.001) ve
yemeden beklentiler (r = .36, p < .001) degiskenleri ile pozitif yonde anlamli; olumsuz
benlik algis1 (r = -.23, p < .001) degiskeni ile ise negatif yonde anlamli iligkiler i¢inde
oldugu gozlenmistir. Olumsuz kendilik algis1 degiskeninin, yasantisal kaginma (r = -.43,
p <.001), bilissel davranissal kaginma (r = -.45, p < .001) ve yemeden beklentiler (r = -
.19, p < .001) degiskenleri ile negatif yonde anlamli iligkileri oldugu bulunmustur.
Yasantisal kaginma degiskeninin, biligsel davranissal kaginma (r = .56, p < .001) ve
yemeden beklentiler (r=.33, p <.001) degiskenleri ile pozitif yonde anlamli olarak iligkili
oldugu ve biligsel davranigsal kacinma (r = .21, p < .001) degiskeninin de yemeden

beklentiler degiskeni ile pozitif yonde anlamli iligkiler iginde oldugu gozlenmistir.
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Olgiim modelinde yapilan degisiklikler sonucunda modelin kabul edilebilir
degerler vermesinin ardindan hipotez edilen model yeni Ol¢im modeline gore

giincellenmistir (Bknz. Sekil 7)

Duygu
Diizenleme
Giiglugii

Anne Kabul
Reddi

Yasantisal
Kaginma

Olumsuz
Kendilik
Algisi

Yemeden »( Tikiurcasina

A

Biligsel
Davranigsal
Kagmma

Baba Kabul
Reddi

Olumsuz
Sikigiklik

Sekil 7. Hipotez edilen revize edilmis model

3.2.5.2.Yapisal Model

Olgiim modelinin giincellenmesinin ardindan hipotez edilen yeni model yapisal
esitlik modeli ile test edilmistir. Ancak tez ¢alismasinin kesfedici bir ¢alisma olmasi, bazi
degiskenlerin tikinircasina yeme ile iliskilerinin dogrudan mi dolayli mi1 olacaginin
bilinmemesi sebebiyle Kenny, Kashy ve Cook (2006)’un Onerisiyle oncelikle tam
doymus model sinanmigtir. Sonrasinda modelde anlamsiz olan yollar, t degeri en diisiik
olandan baslamak {izere teker teker hi¢ anlamsiz yol kalmayana kadar analizden
cikarilmistir. Tam doymus modele dair ki-kare degeri (7%(sd=399, N=858) = 1639.94,
p<.000), ?/sd oran1 4.11 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI = .89, AGFI = .86, CFI

= .93, NFI = .91, RMSEA = 0.060 olarak hesaplanmustir.
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Modeldeki anlamsiz yollar incelendiginde, baba kabul ret degiskeninden
yasantisal kacinma, bilissel davranigsal kaginma, yemeden beklentiler ve tikinircasina
yeme gizil degiskenlerine giden yollarin; anne kabul ret gizil degiskeninden yasantisal
kacinma ve yemeden beklentilere giden yollarin, duygu diizenleme giigliigii ve olumsuz
kendilik algis1 gizil degiskenlerinden yeme beklentisi ve tikinircasina yeme gizil
degiskenlerine giden yollarin; olumsuz sikisiklik degiskeninden yasantisal kaginma ve
biligsel davranigsal kaginma degiskenlerine giden yollarin ve biligsel davranigsal kaginma
gizil degiskeninden yemeden beklentiler gizil degiskenine giden yollarin anlamsiz oldugu
goriilmistiir. Anlamsiz oldugu goriilen bu yollar t degeri en kiiglik olandan baglayarak

teker teker hi¢ anlamsiz yol kalmayana kadar analizden ¢ikarilmastir.

Modeldeki anlamsiz yollarin ¢ikarilmasi ile olusturulan Yapisal Model 2’ye dair
sonuclarda Ki-kare degeri (7?(sd=413, N=858) = 1661.97, p<.000), #?/sd oran1 4.02 ve
modele iligkin uyum indeksleri, GFI = .89, AGFI = .87, CFI = .93, NFI = .93, RMSEA =

.059 olarak hesaplanmastir.

Modelin iyilestirilebilmesi i¢in modifikasyon onerileri incelendiginde olumsuz
sikisiklik gizil degiskeninden duygu diizenleme gizil degiskenine bir yol eklenmesinin
Ki-karede belirgin bir diisiis gerceklestirecegi gozlenmistir. Kuramsal olarak da uyumlu
bir modifikasyon oldugu diisiiniilerek modele olumsuz sikisiklik degiskeninden duygu
diizenleme gii¢liigli degiskenine giden bir yol eklenmesine karar verilmistir. Yapilan bu
modifikasyondan sonra test edilen Yapisal Model 3’e dair ki-kare degeri (3?(sd=412,
N=858) = 1343.44, p<.000), #*/sd oranm1 3.26 ve modele iliskin uyum indeksleri, GFI =
91, AGFI = .89, CFI = .94, NFI = .92, RMSEA = .051 olarak hesaplanmis ve modelin
veriye uyumunun kabul edilebilir diizeyde oldugu goriilmiistiir. Model 2 ve Model 3 ki-

kare farklilik testi ile karsilastirildiginda iki model arasinda anlamli fark oldugu sonucuna
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ulagilmistir [¥2 A (1): 318.53, p < .001]. Modele eklenen iliski modelin anlamli olarak
daha iyi hale gelmesini saglamistir, en son model olan Yapisal Model 3 veri ile anlamli
olarak daha uyumlu bulunmustur. Yapisal Model 3 Sekil 8’de sunulmustur. Smanan bu

ii¢ modele iliskin uyum 1yiligi degerleri karsilastirmali olarak Tablo 23’te yer almaktadir.

Tablo 22
Yapisal modele iliskin uyum iyiligi degerleri

2lsd CFlI NFI GFI AGFlI RMSEA
Yapisal Model 1 4.11 93 91 .89 .86 0.060
Yapisal Model 2 4.02 .93 .93 .89 .87 0.059
Yapisal Model 3 3.26 94 .92 91 .89 0.051

Analiz sonuglarina gore tikinircasina yeme tizerinde, yeme beklentisinin (5=.51,
t=12.47, p<.001), olumsuz sikisikligin ($=.23, t=6.06, p<.001), bilissel davranissal
kagmmanin ($=.18, t=4.95, p<.001) ve anne kabul ret algisinin (5=.12, t=10.14, p<.001)
dogrudan etkilerinin anlamli oldugu goriilmektedir. Duygu diizenleme gii¢liigii tizerinde,
olumsuz sikisikligin (5=.61, t=8.45, p<.001), anne kabul ret algisinin (f=.12, t=2.73,
p<.01) ve baba kabul ret algisinin (=.12, t=2.63, p<.01) dogrudan etkilerinin anlamli
oldugu goriilmektedir. Olumsuz sikisiklik tizerinde, anne kabul ret algisinin ($=.18,
t=3.38, p<.001) ve baba kabul ret algisinin (5=.21, t=3.96, p<.001) dogrudan etkilerinin
anlamli oldugu goriilmektedir. Olumsuz kendilik algisi lizerinde de anne kabul ret
algisinin (=-.17, t=-3.29, p<.01) ve baba kabul ret algisinin (f=-.13, t=-2.56, p<.05)
dogrudan etkilerinin anlamli oldugu goriilmektedir. Yasantisal kaginma iizerinde, duygu
diizenleme giigliigii (6=.75, t=9.09, p<.001) ve olumsuz benlik algisinin (f=-.15, t=-5.73,

p<.001); bilissel davranigsal kaginma tizerinde ise duygu diizenleme giicliigii (5=.54,
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t=8.13, p<.001), olumsuz benlik algis1 (f=-.21, t=-6.53, p<.001) ve anne kabul ret
algisinin ($=.17, t=4.71, p<.001) dogrudan etkilerinin anlamli oldugu goriilmektedir.
Yeme beklentisi tizerinde ise, olumsuz sikisiklik ($=.28, t=6.52, p<.001) ve yasantisal

kaginmanin ($=.17, t=4.16, p<.001) dogrudan etkilerinin anlamli oldugu goriilmektedir.
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Tablo 23
Yapisal Model 3 I¢cin Dogrudan ve Dolayl Etkiler

B SH t
Bagimsiz Degiskenlerin Diger Degiskenler Uzerindeki
Dogrudan Etkileri
Anne Kabul Ret — Duygu Diizenleme Giigliigii 12 04 273"
Anne Kabul Ret — Olumsuz Sikisiklik 18 05 3.38™
Anne Kabul Ret — Olumsuz Kendilik Algist 17 05 -3.29™
Anne Kabul Ret — Biligsel Davranigsal Kaginma 17 04 4717
Anne Kabul Ret — Tikinircasina Yeme 12 03 367"
Baba Kabul Ret — Duygu Diizenleme Giigligii 12 04 263"
Baba Kabul Ret — Olumsuz Sikisiklik 21 05 396"
Baba Kabul Ret — Olumsuz Kendilik Algst 13 05  -256
Diger Degiskenlerin Birbiri Uzerindeki Dogrudan Etkisi
Duygu Diizenleme Giigliigii— Yasantisal Kaginma .75 08 9.09™
Duygu Diizenleme Giigliigii— Bilissel Davranissal Kagima .54 07 813"
Olumsuz Sikisiklik— Duygu Diizenleme Giigliigii 61 07 845"
Olumsuz Sikigiklik— Yemeden Beklentiler 28 04 652
Olumsuz Sikisiklik— Tikinircasima Yeme 23 04 6.06™
Olumsuz Kendilik Algisi— Yasantisal Kaginma 15 .03 -5737
Olumsuz Kendilik Algisi— Biligsel Davranigsal Kaginma 21 .03 -6.53"
Yasantisal Kaginma — Yemeden Beklentiler 17 04  4.16™
Bilissel Davranmgsal Kaginma — Tikinircasina Yeme 18 04 495
Yemeden Beklentiler — Tikinircasina Yeme 51 04 1247
Bagimsiz Degiskenlerin Diger Degiskenler Uzerindeki
Dolayh Etkileri
Anne Kabul Ret — Tikinircasina Yeme 14 .03 5007
Anne Kabul Ret — Duygu Diizenleme Giigliigii 11 03 316"
Anne Kabul Ret — Yasantisal Kaginma .20 .04 5007
Anne Kabul Ret — Biligsel Davranigsal Kaginma .16 03 512"
Anne Kabul Ret — Yemeden Beklentiler .08 02  4.09™
Baba Kabul Ret — Tikinircasina Yeme 12 03  460™
Baba Kabul Ret — Duygu Diizenleme Giigliigii 13 04 3617
Baba Kabul Ret — Yasantisal Kaginma 20 04 513"
Baba Kabul Ret — Bilissel Davranigsal Kaginma .16 03 510"
Baba Kabul Ret — Yemeden Beklentiler .09 02 4.49™
Diger Degiskenlerin Birbiri Uzerindeki Dolayh EtKisi
Duygu Diizenleme Giigliigii — Tikinircasina Yeme 16 03 518"
Duygu Diizenleme Giigliigii — Yemeden Beklentiler 13 .03 3.80™
Olumsuz Sikigiklik — Tikinircasina Yeme 24 .03 8.94™
Olumsuz Sikigiklik — Yasantisal Kaginma 46 .03 14.85™
Olumsuz Sikigiklik — Yemeden Beklentiler .08 02 405"
Olumsuz Sikigiklik — Biligsel Davranigsal Kaginma 33 .03 11.50™
Olumsuz Kendilik Algist — Tikinircasina Yeme -.05 01 -487™
Olumsuz Kendilik Algis1t — Yemeden Beklentiler -.03 01 -3.38"
Yasantisal Kaginma — Tikinircasina Yeme .09 02 3.94™

NOT:B=standardize olmayan beta degeri, * p< .05, ** p< .01, *** p<.001
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Dolayl etkiler incelendiginde ise; anne kabul reddinin, tikinircasina yeme (B=.14,
t=5.00, p<.001), duygu diizenleme giigligii (B=.11, t=3.16, p<.01), yasantisal kaginma
(B=.20, t=5.00, p<.001), yemeden beklentiler (B=.08, t=4.09, p<.001) ve bilissel
davranigsal kagmma (B=.15, t=5.12, p<.001) iizerindeki dolayli etkilerinin anlamli
oldugu goriilmiistiir. Baba kabul reddinin ise ayni sekilde tikinircasina yeme (B=.12,
t=4.60, p<.001), duygu diizenleme gii¢ligii (B=.13, t=3.61, p<.001), yasantisal kaginma
(B=.20, t=5.13, p<.001), yemeden beklentiler (B=.09, t=4.49, p<.001) ve biligsel
davranigsal kagmma (B=.15, t=5.10, p<.001) iizerindeki dolayli etkilerinin anlamli
oldugu goriilmiistiir. Degiskenlerin kendi aralarindaki dolayl etkiler incelendiginde ise;
duygu diizenleme giigliigiiniin tikinircasina yeme (B=.16, t=5.18, p<.001) ve yemeden
beklentiler (B=.13, t=3.80, p<.001) iizerindeki dolayli etkilerinin anlamli oldugu;
olumsuz sikisikligin tikinircasina yeme (B=.24, t=8.94, p<.001), yasantisal kaginma
(B=.46, t=14.85, p<.001), bilissel davranigsal ka¢inma (B=.33, t=11.50, p<.001) ve
yemeden beklentiler (B=.08, t=4.05, p<.001) iizerindeki dolayl etkilerinin anlamli
oldugu goriilmiistiir. Olumsuz benlik algisinin tikinircasina yeme (B=-.05, t=-4.87,
p<.001) ve yemeden beklentiler (B=-.03, t=-3.38, p<.001) tizerindeki dolayl1 etkisinin;
yasantisal kaginmanin ise tikinircasina yeme (B=.09, t=3.94, p<.001) iizerindeki dolayli
etkisinin anlamli oldugu goriilmiistiir. Modeldeki dogrudan ve dolayli etkilere dair

degerler Tablo 24’te sunulmustur.

Ozetle bu ¢alismada elde edilen bulgular hem annenin hem babanm kabul
reddinin tikinircasina yeme iizerindeki etkisinin duygu diizenleme giigliigii, olumsuz
kendilik algis1, olumsuz sikisiklik, yasantisal kaginma, biligsel davranigsal kaginma ve

yemeden beklentiler araciligiyla gergeklestigini gostermektedir. Hem anne hem baba
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kabul reddi oncelikle duygu diizenleme gii¢liigii, olumsuz kendilik algis1 ve olumsuz
sikisiklig1 etkilemekte sonra duygu diizenleme giicliigii ve olumsuz kendilik algisi
Uzerinden yasantisal kaginma ve bilissel davranigsal kacinmay1 etkilemektedir. Duygu
diizenleme gii¢liigii ve olumsuz kendilik algisi, yasantisal kaginma iizerinden yemeden
beklentileri etkilemekte olup yemeden beklentiler de tikinircasina yemeyi etkilemektedir.
Ayrica duygu diizenleme gli¢liigii ve olumsuz kendilik algisy, biligsel davranigsal kaginma
aracilig1 ile de tikinircasia yemeyi etkilemektedir. Hem anne hem baba kabul reddi ayn1
zamanda olumsuz sikisiklik iizerinden tikinircasina yemeyi etkiledigi gibi olumsuz
sikigiklik araciligiyla yeme beklentisi tizerinden de tikinircasina yemeyi etkilemektedir.
Ayrica olumsuz sikisiklik, duygu diizenleme gii¢liigii lizerinden yasantisal kaginma ve
biligsal davranigsal kacinmayr da etkilemektedir. Anne kabul reddi ayica biligsel
davranigsal kaginma {izerinden tikinircasina yemeyi yordamaktadir. Bunlara ek olarak

anne kabul reddi, tikinircasina yemeyi hala dogrudan da etkilemeye devam etmektedir.
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IV. BOLUM

TARTISMA

Bu kisimda ilk olarak 6n ¢alisma kapsaminda Tiirk¢e uyarlama ve gegerlik giivenirlik
caligmalar1 yapilan Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi (YUKKO) ve Tikmircasina
Yeme Olgegi’nin (TYO) psikometrik 6zelliklerine dair bulgular tartisilmis olup ardindan

asil calismaya dair bulgularin tartisilmasina yer verilmistir.
4.1. ON CALISMA BULGULARINA ILISKIN TARTISMA

4.1.1. Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi Ol¢egi’nin Psikometrik Ozelliklerine

Iliskin Tartisma

Latner ve arkadaslar1 (2014) tarafindan yeme {izerinde kontrol kaybmi degerlendirmek
amaciyla gelistirilen ve 6n calisma kapsaminda Tiirkge’ye uyarlamasi yapilan Yeme
Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi’nin yap1 gegerligi AFA ve DFA ile belirlenmistir. On
calisma ornekleminde AFA caligmasi yiiriitiilmiis olup, DFA c¢aligmasi1 asil ¢alismanin
ornekleminde yiiriitiilmiistiir. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) katsayisi ve Bartlett
Sphericity testi sonuglari verilerin faktorlesebilmeye uygun oldugunu gostermistir. Temel
bilesenler analizi kullanilarak yiriitilen faktdr analizi sonuglar1 ve paralel analiz
sonuglar1 6lgegin orijinalinde oldugu gibi {i¢ faktorli bir yapiya isaret etmistir. Orijinal
calismada faktor analizi yiiriitiiliirken birden fazla faktore .40 {izerinde faktor yiiki ile
yliklenen 11 madde analizden c¢ikarilmistir ve faktor analizi 13 madde {izerinde
yiriitiilmiistiir. Ancak bu maddelerin 6lgek gelistirme ¢aligmasinda uzmanlar tarafindan
belirlenen boyutlar1 en iyi yansitan maddeler arasinda olmasi ve kavramsal onemleri

sebebiyle 6l¢egin toplam puanini alirken biitiin maddeler kullanilmistir (Latner ve ark.,
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2014). Olgegin baska dillere uyarlamalarinda da orijinal lgekte oldugu gibi alt Slgekler
tek faktore .40 1 iizerinde yiiklenen 13 madde ile hesaplanmis, 6lgegin toplam puani ise
24 madde tizerinden hesaplanmistir (Da Luz ve ark., 2016; He, Latner, Wu ve Fan, 2018).
Bu caligmada da 8 madde birden fazla faktore .40 iizerinde faktor yiikdi ile yiiklendigi i¢in
analizden ¢ikarilmus, geriye kalan 16 madde ii¢ faktore yiiklenmistir. Olgek toplam puani
alirken ise biitiin maddeler kullanilmistir. Bu ti¢ faktor, “yeme iizerinde kontrol kaybinin
davranigsal boyutu” (9 madde), “yeme iizerinde kontrol kaybimin biligsel/duygusal
boyutu” (5 madde) ve “yeme tizerinde kontrol kaybiin olumlu/6forik boyutu” (2 madde)
olarak isimlendirilmistir. Olgegin orijinalinde bilissel boyut olarak isimlendirilen faktore

)

bu calismada “‘Yemek yerken tiksinti hissettim” maddesi de yiiklendigi i¢in bu faktor,

yeme iizerinde kontrol kaybinin biligsel/duygusal boyutu olarak isimlendirilmistir.

AFA’da elde edilen tii¢ faktorli yapmin dogrulanip dogrulanmadiginin
belirlenmesi i¢in asil g¢aligma Orneklemi iizerinde DFA yiriitilmistir. Modeli
tyilestirebilmek icin onerilen modifikasyonlar izlenerek ayni faktor altinda yer alan ve
iliskili oldugu diisiiniilen maddelerin hata varyanslar iligkilendirilmistir. Her bir hata
varyansi iligkilendirmesinden sonra modeldeki modifikasyon indeks degerleri farklilik
gosterebilecegi i¢in her seferinde tek bir hata iliskilendirmesi yapilmasi uygun
goriilmekte ve bu iligkilendirmelere modele en fazla katkiy1 yapacak olan modifikasyon
indeks degerinden baglanmasi 0nerilmektedir (Byrne, 2010). Bu sebeple modelin 6nerisi
dogrultusunda oncelikle “Yeme iizerinde kontrolii kaybettigimi hissettim” ve “Durmak
istedigim noktayr gectigim halde yemeye devam ettim” ifadelerini iceren 1 ve 2.
maddelerin hata varyanslar1 iligkilendirilmistir. Ardindan ise “Zaten ipin ucunu kagirdim
bari yemeye devam edeyim diye diisiindiim” ve “Olumsuz sonuglarina ragmen kendimi
yerken buldum” ifadelerini iceren 5 ve 6. maddelerin hata varyanslari iligkilendirilmistir.

Her hata iliskilendirmesinden sonra modeller ki kare farklilik testi ile karsilastirilmis ve
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veriye en iyi uyum saglayan modelin iki hata iliskilendirmesi yapilmis olan son model
oldugu ve bu modelin veriye kabul edilebilir dizeyde uyum gosterdigi goriilmistiir

(Byrne, 2010, 2011; Hu ve Bentler, 1999; Kline, 2005).

Olgegin 6l¢iit bagmtili gecerligini degerlendirmek i¢in YUKKO niin alt boyutlar
ve toplam puani ile TYO ve YTT arasindaki iliskiler incelendiginde hem alt 6lgek
puanlart hem de toplam puan ile bu degiskenler arasinda beklenen yonde anlamli iligkiler
oldugu goriilmiistiir. Yalnizca yeme iizerinde kontrol kaybinin olumlu/6forik boyutu ile
yeme tutum testi puani arasinda anlaml bir iliski olmadig1 goriilmiistiir. Yemek yerken
kendini 1yi hissetme, rahatlama, koyverme hissine kapilma gibi maddeleri igeren yeme
iizerinde kontrol kaybinin olumlu/6forik boyutunun orijinalinde anoreksiya nevroza
belirtilerini degerlendirmek amaciyla gelistirilmis ve normal 6rneklemde yeme tutum ve
davraniglarindaki bozulmalar1 degerlendiren yeme tutum o6lgegi puani ile iligkili
olmamas1 oldukea anlasilabilir bir bulgudur. Bunun disindaki iligkiler, yeme {izerinde
kontrol kaybi algis1 arttikga tikinircasina yemenin ve yeme tutum bozukluklarinin
arttigin1 ortaya koymaktadir. Bu bulgular da alanyazinla uyumluluk gostermektedir.
Tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybi arasindaki iligkilere isaret eden
caligmalar (Sonneville ve ark., 2013; Tanofsky-Kraff ve ark., 2011) ve yeme (zerinde
kontrol kaybimin genel yeme bozuklugu belirtisi ile iligkisini ortaya koyan ¢alismalarin

bulgulari (He, Latner, Wu ve Fan, 2018) mevcut ¢alisma bulgularini desteklemektedir.

Olgegin yakinsak gegerligini degerlendirmek amactyla dlgek toplam puani ve alt
oleek puanlar1 ile KSE ve KOKO arasindaki korelasyon katsayilar1 incelenmistir.
Sonuglar, bu degiskenler ile YUKKO toplam puani ve alt dlgek puanlar1 arasinda
beklenen yonde ve anlamli iligkiler oldugunu ortaya koymustur. Sonuglar, yeme tizerinde

kontrol kayb1 algis1 arttikca genel psikolojik belirtilerin arttigini; 6z kontroliin ise

140



azaldigini ortaya koymaktadir. Bu bulgular da alanyazinla tutarlilik gostermektedir.
Olgegin orijinal gelistirme calismasinda ve baska dillere uyarlama ¢alismalarinda da
mevcut ¢alisma ile tutarli sekilde 6lgek puanlari ile genel psikolojik belirtiler ve 6z

kontrol arasinda iligkiler bildirilmistir (Latner ve ark., 2014; He ve ark., 2018).

Olgegin giivenirligini degerlendirmek i¢in Cronbach alfa katsayilar1 madde
toplam korelasyonlar1 ve iki yarim giivenirligi degerleri incelenmistir. Cronbach alfa
katsayilariin 6l¢egin toplam puani i¢in tatmin edici oldugu, alt 6l¢ek puanlari icin ise
kabul edilebilir sinirda oldugu goriilmektedir (Nunnally ve Bernstein, 1994). Madde
toplam korelasyonlarinin beklenen yonde ve anlamli oldugu goriilmiistiir. Spearman

Brown iki yarim giivenirligi katsayis1 da iyi bir giivenirlige isaret etmistir.

Sonug olarak, analizlerden elde edilen bulgular YUKKO’niin Tiirkce formunun
gecerli ve giivenilir bir ara¢ oldugunu gostermektedir. Yeme iizerinde kontrol kaybi1
kavrami, asir1 miktarda yemek tiiketme ile birlikte tikinircasina yemenin iki temel
belirleyicisinden biridir ve biitiin yeme bozukluklarinda karsimiza ¢ikar. Ozellikle son
zamanlarda tiiketilen yiyecegin miktarindan bagimsiz bir sekilde yeme davranisi tizerinde
algilanan kontrol kaybmin TYB acisindan klinik olarak daha belirleyici oldugu, daha
olumsuz duygusal ve psikolojik belirti ile iliskili oldugu arastirmalarca ortaya
konmaktadir (Brownstone ve ark., 2013; Vanucci ve ark., 2013). ICD-11"de tikinircasina
yeme taniminda tiiketilen yiyecegin nesnel olarak daha fazla olmasindan ziyade yeme
lizerinde algilanan kontrol kaybina vurgu yapilmistir. Bu sebeple yeme iizerine kontrol
kaybini giivenilir bir sekilde degerlendirmek 6nem arz etmektedir. Yeme bozukluklarini
degerlendirmede “altin standart” olarak kabul edilen Yeme Bozuklugunu Degerlendirme
Olgegi (Eating Disorders Examination Questionnaire) yeme iizerinde kontrol kaybini

yalnizca siklik boyutunda iki adet soru ile degerlendirmektedir (Fairburn ve Cooper,
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1993; Yiicel ve ark., 2011). Bu nedenle gecerli ve giivenilir bir 6l¢lim araci oldugu bu
calisma ile kamtlanan YUKKO’niin Tiirkce’ye kazandirilmis olmasmin tikinircasina
yemenin daha ¢ok boyutlu olarak degerlendirilmesi agisindan alana katkisinin biiyiik

oldugu diisiiniilmektedir.

4.1.2. Tikimrcasma Yeme Olcegi’nin Psikometrik Ozelliklerine Tliskin

Tartisma

On calismada tikmircasina yeme davranisini degerlendirmek amaciyla Gormally ve
arkadaslar1 (1982) tarafindan gelistirilmis olan Tikinircasma Yeme Olcegi’nin Tiirkce
uyarlama ve gegerlik giivenirlik calismas: yiiriitiilmiistiir. Olgegin yap1 gecerligini
degerlendirmek amaciyla 6n caligma verisi ile AFA ve asil ¢alisma verisi ile DFA
yuritilmistiir. Olgegin faktdr yapisim belirlemek iizere yapilan agimlayici faktor
analizinden elde edilen Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) katsayis1 ve Bartlett Sphericity testi
verilerin faktor analizine uygun oldugunu gostermistir. Temel bilesenler analizi
kullanilarak yapilan faktor analizi ve paralel analiz sonuglari, 6l¢egin orijinalinde ve diger
dillerde kullanilan versiyonlarinda oldugu gibi tek faktorlii bir yapt olusturdugunu
gostermistir. AFA’da ortaya ¢ikan tek faktorli yapiyr dogrulamak {iizere yiiriitiillen
dogrulayic1 faktor analizi sonuglari, modelin veriye kabul edilebilir diizeyde uyum

sagladigin1 gostermistir.

Olgiit bagmtili gegerligi degerlendirmek igin yiiriitiilen korelasyon analizleri,
TYO ile YUKKO ve YTT arasinda beklenen ydnde anlamli iliskiler oldugunu gostererek
Olgegin Olciit bagintili gegerligine dair kanit olusturmustur. Buna gore, bireylerin
tikinircasina yeme davranislar arttikga, yeme iizerinde algiladiklar1 kontrol kaybi ve

yeme tutumlarindaki bozulma artmaktadir. Bu bulgu alanyazinla uyumluluk
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gostermektedir. Yapilan ¢aligmalar, tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi1
arasinda giiglii iliskiler oldugunu gostermektedir (Sonneville ve ark., 2013; Tanofsky-
Kraff ve ark., 2011). Ayrica tikinircasina yeme ve genel yeme bozuklugu belirtileri
(Gianini, White ve Masheb, 2013) ve yeme tutumunda bozulma (Alvarenga ve ark., 2014)

ile iligki bildiren calismalar da arastirmanin bu bulgusunu desteklemektedir.

Olgegin yakinsak gegerligini degerlendirmek igin ise KSE ve KOKO arasindaki
korelasyon katsayilar1 incelendiginde elde edilen beklenen yonde ve anlamli iliskiler,
Olcegin yakinsak gecerligine iliskin kanit olusturmustur. Bireylerin tikinircasina yeme
davraniglar1 arttikga genel psikolojik belirtileri artmakta, algiladiklar1 6z kontrol ise
azalmaktadir. Bu bulgu da alanyazinla uyumlu bir bulgudur. Caligmalar tikinircasina
yeme davranisi ile genel psikolojik belirtiler arasinda iligki oldugunu (Fandino ve ark.,
2010); tikinircasina yeme bozukluguna yiiksek diizeyde baska psikopatolojilerin eslik
ettigini (Grilo ve ark., 2013; Hudson ve ark., 2007) ve tikinircasina yemenin genel olarak

0z kontrolde azalma ile iliskili oldugunu (Verstuyf ve ark., 2013) ortaya koymaktadir.

Olgegin giivenirligini degerlendirmek igin Cronbach alfa i¢ tutarlik katsayisi,
madde toplam korelasyonlar1 ve iki yarim giivenirligi degerleri incelenmistir. Sonuglar
Cronbach alfa katsayisinin tatmin edici oldugunu gostermistir. Madde toplam
korelasyonlarinin beklenen yonde ve anlamli oldugu goriilmiistiir. Spearman Brown iki

yarim giivenirligi katsayis1 da iyi bir glivenirlige isaret etmistir.

Bu analizler sonucunda TY O niin Tiirkiye érneklemi i¢in gegerli ve giivenilir bir arag
oldugu bilgisine ulagilmistir. Tiirkiye’de tikinircasina yeme ile ilgili caligmalarin oldukga
sinirht sayida olmasi, davranisi degerlendiren 6l¢lim araglarmin kisithiligi, var olan
araglarin davranisi tanmi kriterini acik uclu bir sekilde sorgulayan az sayida soru ile

degerlendiriyor olmasi (Fairburn ve Cooper, 1993; Yiicel ve ark., 2011) sebebiyle bu
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alanda kullanilabilecek nesnel ve siirekli bir 6l¢giim aracinin alandaki 6nemli bir boslugu

dolduracagi diisiiniilmektedir.

4.2. ASIL CALISMA BULGULARINA ILISKIN TARTISMA

Bu caligsmada 18-65 yas aras1 kadin ve erkek bireylerde yeme {lizerinde kontrol kayb1 ve
tikinircasina yeme davranisi Uzerinde ebeveynden algilanan kabul ret, duygu diizenleme
giicliigli, 6z elestiri, olumsuz sikisiklik, olumsuz benlik algisi, kaginma ve yemeden
beklentilerin etkileri incelenmistir. Bu bdliimde oncelikle demografik ve kilo ile ilgili
degiskenler temelinde yapilan analizlere dair bulgular tartigilmistir. Ardindan ise
degiskenler arasi iliskiler, tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybini yordayan
degiskenler ve son olarak Onerilen modelin test edilmesine yonelik bulgular literatir

1s181inda tartisilmastir.
4.2.1. Demografik Degiskenlere Iliskin Tartijma

Bu bdliimde, tikinircasina yeme davranist ve yeme iizerinde kontrol kaybi puanlari
lizerinde cinsiyet, yas, egitim ve gelir diizeyi degiskenlerinin etkisi ile ilgili bulgular
tartigtlmistir. Oncelikle tikinircasina yeme davranisi ve yeme iizerinde kontrol kaybinin
cinsiyete gore farklilik gosterip gostermedigi incelenmistir. Sonuclar, kadinlarin
tikinircasina yeme puanlarinin erkeklere gore anlamli olarak daha yiiksek oldugunu
gostermistir. Son zamanlarda yeme bozukluklarinin erkeklerde goriilme oranlar1 artiyor
olsa da (Hudson ve ark., 2007) hald kadinlarda erkeklerden daha fazla goriildigi
bilinmektedir. Ancak arastirma bulgulart TYB’de bu kadin erkek oranmnin diger yeme
bozukluklarina gore birbirine daha yakin oldugunu géstermektedir (Hudson ve ark., 2007,
Kessler ve ark., 2013). Hatta Hudson ve arkadaslar1 (2007) esik alt1 TYB’nin erkeklerde

kadilardan daha fazla goriildiigiinii belirtmislerdir. Erkeklerde en fazla rastlanilan yeme
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bozuklugunun TYB oldugu bildirilmektedir (Udo ve Grilo, 2018). Ulkemizde de hem
ergenlerle (Vardar ve Erzengin, 2011) hem de tiniversite 6grencileri (Deveci, 2020) ile
yapilan c¢aligsmalar, erkeklerin yeme bozukluklar1 arasindan yalnizca TYB ve esik alti
TYB tanist aldigin1 gostermistir.

TYB, erkeklerde en fazla gorilen yeme bozuklugu olsa da yine de mevcut
calismanin bulgulari ile tutarl bir sekilde kadinlarda daha fazla gortilmektedir (Hudson
ve ark., 2007). Ulkemizde yiiriitiilen bir ¢aligmada tikinircasina yeme bozuklugu tanisi
alan kadinlarin sayisinin erkeklerin iki kat1 oldugu bildirilmistir (Akytrek Bolat, 2021).
Bagka bir ¢alismada ise kadin ve erkeklerin tikinircasina yeme puanlari agisindan
birbirinden farklilik géstermedigi bulunmustur (Tosyali, 2018). Kadmlarin erkeklerden
daha fazla TYB tanis1 almasinin nedenlerinden birinin tedaviye daha fazla bagvurmalari
oldugu diistinilmektedir. Hem kilo verme tedavilerine hem de yeme davranisindan
rahatsizlik duyarak TYB i¢in tedaviye basvurma oranlar1 kadinlarda daha yiiksektir
(Kessler ve ark., 2013). Yeme bozukluklarinin daha kadinsi olarak goériilmesi hem
erkekleri tedaviye basvurmaktan alikoymakta hem de basvurduklarinda yeme bozuklugu
tanis1 alamamalarina neden olmaktadir. Ayrica erkekler hem kilolarin1 hem de asir1 yeme
davranislarin1 kadinlara gore daha az sorunlu olarak algilamaktadirlar. Erkeklerde yeme
bozukluklarini inceleyen bir aragtirmada, erkeklerin kadinlarla benzer diizeyde yeme
bozuklugu belirtilerine (tikininma, kusma, laksatif kullanimi) sahip olmalarina ragmen,
yeme tutumlarimi degerlendiren oOl¢iim araglarinda daha az bozulma bildirdikleri
gOriilmiistiir (Raevuori, Keski-Rahkonen ve Hoek, 2014). On bir klinik aragtirmanin
bulgulari, erkeklerin de kadinlar kadar diyet kisitlamasi ve nesnel tikinircasina yeme
bildirmelerine ragmen yeme davranisi, beden goriinimii ve kilo ile ilgili daha az endise
bildirdiklerini gostermistir (Shingleton, Thompson, Pratt ve Franko, 2015). Ek olarak

yeme bozukluklarinda ele alman beden memnuniyetsizligi erkeklerin deneyimledigi

145



tiirden kasli olma istegi yerine zayif ve ince olmayi icerdigi i¢in de erkekler beden
memnuniyetsizligini daha az bildiriyor olabilir. Ayrica kasli olmak i¢in aldiklar1 vitamin
takviyeleri, protein tozlari yani sira tiikettikleri biiyiik porsiyonlarda yemekler asir1 yeme
davranislarin1 daha da normal gérmelerine sebep oluyor olabilir (Riciardelli, 2017). Her
ne kadar TYB tanis1 i¢cin beden memnuniyetsizligi bir kriter olmasa da bu calismada
tikinircasina yeme davranigini degerlendirmek i¢in kullanilan tikinircasina yeme 6lcegi
beden ve kilo memnuniyetsizligine de odaklanmaktadir. Bu durum, kadinlarin 6lgekten
daha yiiksek puanlar almalarmi agiklayan sebeplerden biri olabilir. Genel olarak
erkeklerin daha az yeme bozuklugu tanisi almalarina yonelik agiklamalardan biri, yeme
bozukluklarmi degerlendirmeye yonelik Olgeklerin daha ¢ok kadinlardaki belirtilere
odaklaniyor olmasi ve gegerlik giivenirlik ¢caligmalarinin genellikle kadin 6rneklemler
lizerinde yiriitiiliyor olmasmi igermektedir (Raevuori ve ark., 2014; Stanford ve
Lemberg, 2012).

TYB’nin kadinlarda daha ¢ok goriiliiyor olmasinin bir baska sebebi de toplumun
yeme davranigina yonelik kabuliiniin cinsiyete gore farklilik gostermesi olabilir. Erkekler
de duygulariyla bas etmek veya duygularindan kaginmak i¢in yeme davranigini kadinlar
kadar kullansa da; hatta genel olarak asir1 yeme oranlar1 kadinlardan yiiksek olsa da
(Striegel-Moore ve ark., 2009), toplumda erkeklerin asirt yeme davranislart
kadinlarinkine gére daha normal olarak algilanmaktadir (Riciardelli, 2017). Bu da
erkeklerin bu davraniglari ile ilgili daha az rahatsizlik, sugluluk, utang duymalarina ve bu
nedenle de daha az tan1 almalarina neden oluyor olabilir. Arastirma bulgulari, erkeklerin
asirt yeme davraniglarina sahip olsalar da kadinlara gore a¢ degilken yeme davranisini,
tikinircasina yeme sonrast sucluluk ve utan¢ duygularini ve yeme davranisi ile ilgili
sikintiyt daha az bildirdiklerini dogrulamaktadir (Lee-Winn, Reinblatt, Mojtabai ve

Mendelson, 2016). Ayrica tikinircasina yeme lizerine yapilan ¢alismalar genellikle obez
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kadinlarla yiirtitilmektedir ve hem erkek hem kadin 6rneklemi dahil eden galigsma sayisi
daha azdir (Hudson ve ark., 2007). Bu da erkeklerle ilgili verilerin daha kisitli olmasina
neden olmaktadir. Bu sebeple bu calismaya erkeklerin de dahil edilmis olmasinin
alanyazina katki saglayacagi diisiiniilmektedir.

Mevcut arastirma bulgulari, tikinircasina yeme davraniginin aksine yeme tizerinde
kontrol kaybi ac¢isindan kadin ve erkekler arasinda anlamli bir fark olmadigim
gostermistir. Yeme tizerinde kontrol kaybi, yeni degerlendirilmeye baslanan bir belirti
olmas1 sebebiyle kadin ve erkeklerdeki yaygmligr ile ilgili ¢ok fazla bulguya
rastlanmamistir. Bir 6lgek gelistirme ¢alismasinda, acik uglu bir soru ile (son 4 haftada
ka¢ kere yeme diirtiilerinizi kontrol edemediginizi hissetiniz?) siklig1 sorgulandiginda
kadinlarin daha fazla yeme tizerinde kontrol kaybi1 deneyimi bildirdikleri ancak 6lcek
puani agisindan bakildiginda mevcut ¢alisma bulgusu ile tutarl sekilde kadin ve erkekler
arasinda bir fark olmadig1 goriilmistiir (Blomquist ve ark., 2014). Bu bulgu, erkeklerin
gercekten yeme lizerinde kontrol kaybini1 daha az m1 deneyimledigi yoksa bu deneyimi
bildirmekle ilgili daha mi1 tutucu olduklari konusunda soru isaretlerini glindeme
getirmektedir. Tikinircasina yeme ndobetinin tanimlanmasina yonelik niteliksel bir
caligmada erkekler tanimlarinda yeme iizerinde kontrol kayb1 deneyimini kadinlara gore
daha az bildirmislerdir (Reslan ve Saules, 2011). Erkeklerin kadinlara gore daha fazla
yemelerine ragmen TYB tanisimi daha az almalarinda tikinircasina yeme epizodunu
tanimlayan oOgelerden biri olan yeme iizerinde kontrol kaybin1 daha az
deneyimlemelerinin de rolii oldugu diisiiniilmektedir (Carey, Saules ve Carr, 2017).
Tikinircasina yeme deneyimini tanimlamaya yonelik bir bagka niteliksel calismada
erkekler, asir1 yeme davranisini erkeksi bir 6zellik olarak gordiiklerini belirtmislerdir
(Carey ve ark., 2017). Daha 6nceki arastirma bulgular1 da yiyecek se¢imlerinde cinsiyetin

etkili oldugunu ve biiylik porsiyonlarin erkeksi goriildiigiinii dogrulamaktadir (Cavazza,
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Guidetti ve Butera, 2015). Bu sebeple erkekler yeme davraniglarini kontrol etmeye
yonelik toplumdan baski algilamamakta veya asir1 yediklerinde toplumsal cinsiyet
normlarini ihlal ettiklerini hissetmemekte ve yeme davranisini durdurmaya yonelik bir
endise tasimamaktadirlar (Carey ve ark., 2017). Bir baska agiklama da yeme {izerinde
kontrol kaybi deneyiminin erkeksi toplumsal cinsiyet rolleri ile uyumlu goriilmemesi
sebebiyle erkeklerin bdyle bir deneyim yasasalar bile bunu kontrol kaybi olarak
tanimlamamalaridir. Yukarida bahsi gecen niteliksel c¢alismada erkekler, tikinircasina
yeme esnasinda kontrol kaybi bildirmemelerine ragmen “yeme farkindaliginin azalmasi1”
ve “disosiyatif belirtiler” gibi yeme iizerinde kontrol kaybr ile iliskili temalardan s6z
etmislerdir (Carey ve ark., 2017). Erkeklerde tikinircasina yeme deneyimini niteliksel
olarak inceleyen bir bagka ¢alismada ise “yemeye devam etme”, “yemeyi durduramama”,
“diistinmeden yeme” ve “yiyeceklerin lezzetli olmasi” gibi yeme Uzerinde kontrol
kaybinin temel 6zelliklerini olusturan dort tema ortaya ¢ikmustir (Wolfe, Kelly-Weeder,
Willis ve Leveillee, 2021). Bu arastirmalardan elde edilen bulgular, aslinda erkeklerin de
kadinlar kadar yeme {izerinde kontrol kayb1 yagamasina ragmen bu deneyimi belirtmekle
ilgili yasadiklar1 sikint1 sebebiyle oranlarin daha diisiik olabilecegini diisiindiirmektedir.
Mevcut ¢alismada yeme iizerinde kontrol kaybini1 degerlendiren &lgiim aract YUKKO,
bireylere dogrudan yeme {iizerinde kontrol kaybi deneyimi yasayip yasamadiklarini
sormak yerine yemeye devam etme, yemeyi durduramama, tok olundugu halde
diisinmeden yemeye devam etme, yeme davranisinin keyifli, zevk veren bir aktivite
olmas1 gibi boyutlara odaklandigi i¢in erkeklerin Olgekte rahatga kendilerini
yansitabildikleri ve bu sebeple de kadinlarla benzer puanlar almis olabilecekleri
distiniilmektedir.

Mevcut arastirmada ele alinan sosyodemografik degiskenlerden bir tanesini de yas

olusturmaktadir. Yas ile tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybi arasindaki
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iliski incelendiginde her iki degiskenle yas arasinda negatif yonde anlamli bir iliski
oldugu goriilmiistiir. Buna gore, yas artttkga hem tikinircasina yeme hem de yeme
iizerinde kontrol kaybi algisi azalmaktadir. Arastirmanin bulgular ile tutarli sekilde
alanyazinda da TYB igin riskin yas ilerledik¢e azaldigi bildirilmektedir (Hudson ve ark.,
2007). Udo ve Grilo (2018) ise TYB yayginlhigimin 18-59 yaslari1 arasinda biiyiik oranda
sabit kaldigin1 ancak 60 yas sonrasi diistiigiinii belirtmektedir. Bir bagka ¢alismada ise
BN’nin en yaygin olarak 16-24 yaslar1 arasinda; TYB’nin ise 44-65 yas araliginda
gorildiigii bildirilmistir (Solmi, Hotopf, Hatch, Treasure ve Micali, 2016).

TYB’nin baglangic yasinin AN ve BN’ye gore biraz daha ileri oldugu
bilinmektedir. Kessler ve arkadaslari (2013) ortalama baslangi¢ yasint AN i¢in 18.9, BN
icin 19.7, TYB i¢in ise 25.4 olarak belirtmislerdir. AN’de asir1 zayiflik, BN’deki telafi
davraniglar1 gibi belirtiler disaridan, 6zellikle ebeveynler tarafindan fark edilen
davranislarken TYB’deki asir1 yeme davraniglari ¢evre tarafindan bir yeme bozuklugu
belirtisi olarak degerlendirilmeyebilir. Tikinircasina yiyen kisiler bu davranislarindan
utandiklart i¢in genellikle de gizli bir sekilde gergeklestirdiklerinden ¢evrenin bu problem
davranisa dair bilgi sahibi olmasi1 daha zor oluyor olabilir. Bu da tikinircasina yeme
sorunu olan kisilerin ancak kendilerini ger¢ekten rahatsiz hissettiklerinde ya da aldiklari
kilolardan rahatsiz olduklarinda tedavi aramaya yoneltiyor olabilir bu sebeple tanilanma
yas1 diger yeme bozukluklarina gore daha yiiksek olabilir. Yeme bozukluklar1 geng
kizlarin bir sorunu olarak goriildiigli icin aragtirmalar genellikle 18-25 yas araligindaki
kizlarda yiiriitilmektedir (Eisenberg, Nicklett, Roeder ve Kirz, 2011). Bu sebeple de
toplumun genelindeki yayginliga dair bilgi daha azdir. Bu yas donemindeki genglerin
ergenlige bagli hem fizyolojik hem psikolojik degisimler geciriyor olmasi, gelecekle ilgili
kaygilarinin yiiksek olmasi, medyadan ve akranlardan gelen beden ile ilgili baskilara daha

acik olmalari, bedenlerine daha fazla odaklanmalar1 ve benlik algisinin gelismekte olmasi
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nedeniyle yeme bozukluklari agisindan daha fazla risk altinda olduklar1 diisiiniilmektedir
(Sassarolli ve Ruggiero, 2005). TYB’nin en belirgin tetikleyicileri arasinda olumsuz
duygulanim, duyguyu diizenlemekte giicliikkler, olumsuz benlik algis1 gibi 6zellikler
oldugu disiiniildiigiinde yasla birlikte durtusel duygusal tepkilerin durdurulabilmesi,
amaca yonelik davramislarda artis, duygularin daha net anlasilmasi, uygun duygu
diizenleme stratejilerine erisimin artmasi ve benlik saygisinin artmasi da daha ileri yastaki
bireylerde duyguyu diizenlemek amach tikinircasina yemeye yonelmeyi azaltiyor olabilir
(Dietz, 1996; Orgeta, 2009).

Tikinircasina yeme ve yeme tizerinde kontrol kaybi iizerinde egitim ve gelir
diizeyinin etkisi olup olmadig1 incelendiginde, hem tikinircasina yemenin hem de yeme
iizerinde kontrol kaybinin egitim ve gelir diizeyine gore farklilasmadig1 goriilmiistiir. Bu
bulgu alan yazinla uyumlu bir bulgudur (Mitchison ve Hay, 2014). Yapilan ¢alismalar
AN’nin yliksek gelir grubunda daha fazla ortaya ¢iktigin1 ancak BN ve TYB’ nin tiim gelir
gruplarinda benzer siklikta ortaya ¢iktigini gostermektedir (Udo ve Grilo, 2017). Egitim
diizeyi incelendiginde de benzer sekilde TYB’nin egitim diizeyine gore farklilagsmadigi
bildirilmektedir (Grucza, Pryzbeck, ve Cloninger, 2007; Mitchison ve Hay, 2014; Udo ve
Grilo, 2017). Bu bulgular, yeme bozuklugu tanisi alan kisilerin yiiksek gelir seviyesi ve
egitim seviyesine sahip, biiyiik sehirlerde yasayan beyaz kadmlar oldugu stereotipine
kars1 gelmektedir (Bruch, 1979). Ozellikle TYB s6z konusu oldugunda gelir ve egitim
diizeyi acisindan fark bulan arastirmalarda bu bulgu daha diisiikk gelir ve egitim
seviyesindeki bireylerde TYB’nin ve tikinircasina yemenin daha fazla oldugu yoniindedir
(Kessler ve ark., 2013; Marcus, Bromberger, Wei, Brown ve Kravitz, 2007). Irkla ilgili
yapilan ¢alismalar da genellikle irklar arasi bir farklilik bulmazken (Franko ve Rodgers,
2017) fark bulan ¢alismalar TYB’nin azinlik gruplarda daha fazla goriildiigiinii ortaya

koymaktadir (Marques ve ark., 2011). Ayrica farkli gelir seviyelerine sahip iilkelerde
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yapilan bir calismada da TYB oranlari, diisiik orta gelirli tilkelerde ytksek gelirli tilkelere
gore daha yliksek bulunmustur (Kessler ve ark., 2013). Diisiik gelir ve egitim diizeyine
sahip olan dezavantajli gruplarda, ayn1 zamanda uygun duygu diizenleme stratejilerine
erisim ve benlik saygisi ile de ilgili giigliikler bulunabilmektedir, ayn1 zamanda bu
bireyler daha fazla stres deneyimleyebilmektedir; bu da duyguyu diizenlemek icin daha
cok tikiircasina yemeye yoneliyor olabileceklerini diisiindiirmektedir (Singh ve
Shankar, 2013). Egitim ve gelir diizeyi agisindan fark olmamasi alan yazinla uyumlu bir
bulgu olmakla beraber bu ¢alismada egitim ve gelir diizeyi gruplarinin esit dagilmamasi
da gruplar arasinda anlamli fark bulunamamasinda etkili olmus olabilir. Bulgular

degerlendirilirken bu noktanin g6z dniinde bulundurulmasi 6nemli olabilir.

4.2.2. Kilo ve Yeme ile Tlgili Degiskenlere Iliskin Tartisma

Bu béliimde, beden kitle indeksi (BKI) ve diyet ge¢misi ile tikinircasina yeme davranisi

ve yeme lizerinde kontrol kaybi arasindaki iliskilere dair bulgular tartisilacaktir.

Mevcut arastirmanin bulgulari, alanyazinla tutarli sekilde hem tikinircasina yemenin hem
de yeme iizerinde kontrol kaybmin BKI’ne gére farklilik gosterdigini, daha yiiksek
BKi’nin daha fazla tikinircasma yeme ve yeme iizerinde daha fazla kontrol kayb ile
iliskili oldugunu gdstermistir. Benzer sekilde Cossrow ve arkadaslar1 (2016) da BKI
arttik¢a tikinircasina yemenin arttigini bildirmiglerdir. Kessler ve arkadaslar1 (2013) TYB
olan kisilerin %41.7’sinin obezite tanisini karsiladigini gostermis; Hudson ve arkadaslar
(2007) ise TYB olan kisilerin BKI’nin 40’1 iizerinde olma yaygmligmm yeme
bozukluguna sahip olmayan bireylerden daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir.
Kontrolsiiz bir sekilde asir1 yeme ve devaminda telafi edici davranig sergilememe

sonucunda BKi’nin yiikselmesi ¢ok sasirtict bir bulgu degildir. Tikinircasina yiyen
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kisiler, normal kiloda da olabilmekle birlikte boyle bir yeme davranisi genellikle fazla
kilo ile sonuglanmaktadir (Yanovksi, 1995; Kessler ve ark., 2013). Bir yandan da obezite
ve tikiircasima yeme arasindaki iligkinin iki yonli bir iligki oldugu diistiniilmektedir.
Asirt yemek obeziteye yol acabildigi gibi, bireyler cocukluktan itibaren sahip olduklar1
yiiksek BKI sebebiyle kisitlayici yeme davranislarma basvurarak, bedenlerini ve
kendilerini daha olumsuz algilayarak, buna bagli daha fazla olumsuz duygu
deneyimleyerek tikinircasina yeme davranisi gelistirme riskini de arttirmaktadirlar (Mc
Millan, Ridolfi ve Wilfley, 2017). TYB’ye eslik eden obezite, kisilerin depresyon
diizeylerini arttirmakta, islevselliklerini bozmakta (Striegel, Bedrosian ve Wang, 2012)

ve gesitli fiziksel hastaliklara yonelik riski arttirmaktadir (Bulik ve ark., 2002).

Ayni sekilde yeme iizerinde kontrol kayb da yiiksek BKI ve obezite ile iliskisi
ortaya konmus bir 6zelliktir (Sonneville ve ark., 2013). Yapilan ¢alismalar yeme tizerinde
kontrol kaybinin tiiketilen yiyecek miktarindan bagimsiz bir sekilde obeziteyi ve asir1 kilo
alimin1 yordadigini1 géstermektedir (Goldschmidt ve ark., 2008; Shomaker ve ark., 2010).
Yeme lizerinde kontrol kaybmin en ¢ok c¢alisildigi grup olan ergenler ve ¢ocuklarla
yapilan ¢aligmalar, yeme {lizerinde kontrol kayb1 bildirenlerin bildirmeyenlere gore daha
kilolu oldugu ve viicut yag kiitlesinin daha fazla oldugunu ortaya koymaktadir (Tanofsky
ve ark., 2004). 6-12 yas arasi1 ¢ocuklarda yapilan bir ¢alisma, ayda en az bir kez yeme
tizerinde kontrol kaybi bildiren ¢ocuklarin yasitlarindan yilda 2.4 kg daha fazla aldigini
gostermistir (Tanofsky-Kraff ve ark., 2009a). Cocuk ve ergenlerle yapilan laboratuvar
calismalari, yeme iizerinde kontrol kaybi deneyimleyenlerin tiikettikleri yiyecekler
miktar olarak fazla olmasa da daha yagli ve sekerli yiyecekler olduklarini ortaya
koymaktadir ve kilo alimmin da bu sebeple gerceklestigi diistiniilmektedir (Tanofsky-

Kraff ve ark., 2009b).
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Mevcut aragtirmada ayrica tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybimin
bireylerin daha Once diyet yapmis olup olmamalarina gore degiskenlik gosterdigi
bulunmustur. Buna gore, daha 6nce diyet gecmisi bulunan bireylerin hem tikinircasina
yeme hem de yeme {izerinde kontrol kaybi puanlar1 daha oOnce diyet gegmisi
bulunmayanlardan daha yliksek degerlendirilmistir. Bu bulgu alanyazinla tutarli ve
beklenen yonde bir bulgudur. Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybinin
yiiksek BKI ve obezite ile iliskisi géz 6niinde bulunduruldugunda bu kisilerin kilolarini
diizenlemek amach diyet girisimlerinde bulunmasi ¢ok anlasilir goériilmektedir. Yapilan
calismalar, tikinircasina yiyen kisilerin hayatlarinin yarisindan fazlasimi diyet yaparak
gecirdiklerini, kilolarinda sik dalgalanma oldugunu, diyet kliniklerine basvurma
oranlarinin ve tehlikeli diyetlere yonelme oranlarmin yiiksek oldugunu gostermektedir

(Spizter ve ark., 1993; Mussell ve ark., 1996).

Daha 6nce de belirtildigi gibi kisitlayici bir diyet, yeme bozukluklarini agiklayan
birgok kuramda tikinircasina yeme davramisinin énemli bir baslaticis1 olarak ele
alinmaktadir (Polivy ve Herman, 1985; Stice ve Agras, 1998; Fairburn, Cooper ve
Shafran, 2003). Yapilan ¢aligmalar kisitlama davraniginin tikinircasina yemeyi ortaya
cikarabildigini dogrulamaktadir (Goldschmidt, Wall, Loth, Le Grange ve Neumark-
Sztainer, 2012; Stice ve Agras, 1998; Polivy ve Herman, 1985; Stice, 2002). Diyet ve
tikinircasina yeme arasindaki bu iligki BN i¢in daha belirgin ve arastirmalarla daha fazla
dogrulanmigsken TYB i¢in ayni durumun s6z konusu olmadigi goriilmektedir. Her ne
kadar TYB olan bireyler de sik diyet denemeleri bildirseler de siirekli ve belirgin bir
sekilde diyet kisitlamasi gdstermemektedirler (APA, 2013). Bu durum TYB ve BN
arasindaki onemli farklar arasinda yer almaktadir. Yapilan calismalar TYB olan
bireylerin tikinircasina yemedikleri zamanlarda BN olan bireylere gore daha fazla kalori

tiikettiklerini ortaya koymaktadir (Walsh ve Boudreau, 2003). Ayrica tikinircasina yiyen
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bireyler, tikinmalarinin en az %50’sinde baglatan faktoriin agliktan ziyade yasadiklari

duygular oldugunu belirtmislerdir (Greeno, Wing, ve Shiffman, 2000).

Diyet ve tikinircasina yeme davranislarindan hangisinin daha 6nce basladigini ele
alan arastirma sonuglar1 incelendiginde, TYB tanis1 alan bireyler arasinda oOnce
tikinircasina yeme davranigi sonra diyet bildiren katilimeilarin oraninin tam tersini
bildirenlerden belirgin sekilde yiiksek oldugu goriilmektedir (Spitzer ve ark., 1993;
Manwaring, 2006; Mussell ve ark., 1995). Benzer sekilde 6-13 yas aras1 cocuklarda yeme
tizerinde kontrol kaybi, fazla kilo ve diyet ile ilgili bir ¢aligma, ¢ocuklarin yarisindan
fazlasinda (%65) once yeme iizerinde kontrol kayb1 basladigini ardindan diyet yapmaya
basladiklarimi1 ortaya koymustur (Tanofsky-Kraff, Faden, Yanovski, Wilfley ve
Yanovski, 2005). Bu bulgular, TYB olan bireylerin bircogunun diyet yaptiklari i¢in
tikinircasina yemekten ziyade tikinircasina yemeye bagli ortaya ¢ikan fazla kilo nedeniyle

diyete yonlendiklerini diistindiirmektedir.

Ayrica yapilan ¢aligmalar, diyetten 6nce tikinircasina yeme bildiren kisilerin 6nce
diyet ardindan tikinircasina yeme bildiren kisilere gore tikinircasina yeme epizodlarinin
daha erken yasta basladigini, TYB tanisin1 daha erken aldiklarini, daha erken kilo
problemi yasadiklarini, kilo ile ilgili daha fazla dalga konusu olduklarini, daha fazla
psikiyatrik problem ge¢misleri oldugunu, kisilik bozuklugu gelistirme risklerinin daha
fazla oldugunu ve Oncesinde bir yakinlarini kaybetmis olma oranlarinin daha yiiksek
oldugunu ortaya koymustur (Spurrell, Wilfley, Tanofsky ve Brownell, 1997; Grilo ve
Masheb, 2000; Manwaring ve ark., 2006). Bu da TYB s6z konusu oldugunda diyet harici
baska tetikleyicilerin daha 6nemli ve belirgin olabilecegini, diyet ve tikinircasina yeme
arasindaki iligkide baska degiskenlerin rol oynayabilecegini diisliindiirmektedir. Erken

ergenlikten yetiskinlige 10 yil devam eden boylamsal bir ¢alisma, 5 yillik takipte diyet
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yapanlarin tikinircasina yeme gelistirme riskinin diyet yapmayanlardan 2-3 kat daha
yiiksek oldugunu, ancak depresyon ve diisiik benlik saygisinin tek bagina diyet yapmaktan

daha yordayici oldugunu ortaya koymustur (Goldschmidt ve ark., 2012).
4.2.3. Degiskenler Arasi iliskilere Dair Tartisma

Bu boéliimde tikinircasina yeme davranisi ve yeme lizerinde kontrol kaybi bagimli

degiskenleri ile aragtirma degiskenleri arasindaki iligskilere dair bulgular tartisilacaktir.

Tikinircasina yeme davranisi ve yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenleri ile
duygu diizenleme giigliigiiniin farkindalik, agiklik, kabul, stratejiler, dirti ve amaclar
olmak (zere biitiin alt boyutlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu sonucuna
ulagilmistir. Tikinircasina yeme davranist ve yeme iizerinde kontrol kaybi ile duygular ve
duygu diizenleme arasindaki iligki hem cesitli kuramlarca hem de arastirma bulgulari ile
ortaya konmustur (Cooper ve ark., 2004; Fairburn ve ark., 2003; Wonderlich ve ark.,
2015). Alanyazindaki ¢alismalar da mevcut arastirma bulgular1 ile tutarli bir sekilde,
duygu diizenleme giicliigiiniin biitiin alt boyutlarinin tikinircasina yeme ile iligkili
oldugunu gostermektedir (Whiteside ve ark., 2007; Brockmeyer ve ark., 2014; Svaldi ve
ark., 2012). Benzer sekilde yeme iizerinde kontrol kayb1 ve duygu diizenleme gii¢liigii de
alan yazinda pozitif yonde iliskili bulunmustur (Conceigdo, Moreira, Lourdes, Ramalho
ve Vaz, 2022). Ayrica yeme lizerinde kontrol kaybi ve duygu diizenleme giicliigii
arasindaki iliskileri inceleyen EAD (ekolojik anlik degerlendirme) ¢alismalar1 yeme
iizerinde kontrol kaybi deneyimi ardindan duygu diizenleme giigliigiinde bir artis
oldugunu ve yeme iizerinde kontrol kaybi yasanan giinlerde duygu diizenleme
becerilerinin daha diisiik oldugunu ortaya koyarak mevcut arastirma bulgularini

desteklemektedir (Stevenson ve ark. 2019; Parker ve ark., 2021).
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Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenleri ile diirtiiselligin
bir alt boyutu olan olumsuz sikigiklik degiskeni arasinda beklendigi sekilde pozitif yonde
anlamli iliskiler oldugu sonucuna ulagilmistir. Olumsuz duygular karsisinda diisiinmeden
ve hizlica davraniga yonelme olarak tanimlanan olumsuz sikisiklik, mevcut arastirma
bulgularina paralel sekilde alanyazinda hem normal hem de klinik 6rneklemlerde
tikinircasina yeme (Anestis ve ark., 2007; Fischer ve ark., 2012; Fischer ve ark., 2013;
Magel ve Ranson, 2021) ve yeme iizerinde kontrol kaybi (Espel ve ark., 2007; Concei¢do
ve arl., 2022) ile iliskili oldugu bildirilmis bir degiskendir. Ulkemizde yapilan bir
calismada diirtiiselligin yalnizca olumsuz sikisiklik alt boyutunun yeme bagimlilig: ile
iliskili olduguna dair bildirilen bulgu da mevcut ¢aligma bulgularimi destekler niteliktedir

(Genel, 2018).

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenleri ile hem anneden
hem babadan algilanan tiim ebeveyn kabul reddi alt boyutlar1 arasinda pozitif yonde
anlamli iligkiler elde edilmistir. Alanyazinda ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme
arasindaki iligkileri inceleyen ¢ok fazla ¢alismaya rastlanmamis olmakla beraber var olan
bir ¢alisma mevcut arastirmanin bulgusu ile tutarlilik gostermektedir (Dominy ve ark.,
2000). Tikmircasma yeme belirtisinin; giivensiz baglanma, diisiik ilgi, asir1 koruma,
diistik aile bagliligi, diisiik aile islevselligi, yiiksek duygu disavurum, aileden algilanan
yiiksek elestirellik, cocukluk ¢agi istismar ve thmal yasantilar1 gibi ailesel degiskenlerle
iliskili oldugu yoniindeki bulgular da arastirma sonuglarini destekler niteliktedir (Lee ve
ark., 2019; Schmidt, Tetzlaff ve Hilbert, 2015; Teztlaff, Schmidt, Brauhardt ve Hilbert,
2016; Meno ve ark., 2008; Becker ve Grilo, 2011). Ebeveynden algilanan reddin, 6n
ergenlikteki cocuklarin yeme tutumlarinda bozulmayla iliskili oldugu bulgusu da mevcut
arastirma bulgusu ile tutarlilik gostermektedir (Schuetzmann, Richter-Appelt, Schulte-

Markwort ve Schimmelmann, 2008). Yeme Uizerinde kontrol kayb1 olan kizlardan ailenin
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esneklik ve degisime uyum yetenegini daha diisiik degerlendirenlerin laboratuvar
deneyinde daha fazla karbonhidrat tiikettigi (Jaramillo ve ark., 2018) ve aileden algilanan
islevsellik ne kadar diisiikse yeme iizerinde kontrol kontrol kaybinin da o kadar fazla
oldugu (Matherne ve ark., 2019) yoniindeki bulgular da mevcut arastirma bulgular ile

paralellik gdstermektedir.

Calismada, tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybi1 degiskenleri ile
olumsuz kendilik algis1 degiskeni arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur.
Olumsuz kendilik algis1 degiskeninden alinan yliksek puanlar olumsuz kendilik algisinin
azaldigin1 géstermektedir, bir diger deyisle daha olumlu benlik algisina isaret etmektedir.
Alanyazinda bir¢ok calisma, arastirmanin bu bulgusuyla tutarli sekilde, tikinircasina
yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi belirtileri arttik¢a olumsuz kendilik algis1 ve diigiik
benlik saygisinin da arttigini ortaya koymaktadir (Jacobi ve Fittig, 2010; Goldschmidt ve

ark., 2012; Herbozo ve ark., 2015; Goossens, Braet, Bosmans ve Decaluwé, 2011).

Mevcut ¢alismada beklenildigi sekilde tikinircasina yeme ve yeme Uzerinde
kontrol kaybi ile yasantisal kaginma ve biligsel davranigsal kaginmanin biitiin alt boyutlari
arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler elde edilmistir. Tikinircasina yeme ve kaginma
arasindaki iligkileri inceleyen ¢alismalar genellikle yasantisal kaginma degiskeni iizerine
odaklanmustir. Bu bulgular, arastirma bulgularini destekler sekilde yasantisal kaginma
arttik¢a tikinircasina yemenin de arttigini ortaya koymaktadir (Kingston ve ark., 2010;
Litwin ve ark., 2016). Baska bir ¢alisma da biligsel kaginmanin tikinircasina yeme ile
pozitif yonde anlamli iliskisi oldugunu ve kaygi ile tikinircasina yeme arasinda biligsel

kagimanin araci rolii oldugunu ortaya koymaktadir (Rosenbaum ve White, 2016).

Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi degiskenleri ile yemeden

beklentiler degiskeninin “yeme olumsuz duygulanimi yonetmeye yardimei olur”, “yeme,
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keyif verici bir suregtir ve 6duldiir”, “yeme kontrol dis1 hissetmeye neden olur”, “bilissel
yeterliligi arttirir” ve “can sikintisini ortadan kaldirir” olmak Uzere biitiin alt boyutlart
arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu gézlenmistir. Alan yazindaki ¢alismalarda
genellikle yemenin olumsuz duygulanimi yonetmeye yardimci olacagi beklentisi alt
boyutu lizerine odaklanilmis ve ¢alismanin bulgulan ile tutarli sekilde bu beklentinin
daha yiiksek diizeyde tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybi ile ilgili oldugu
bildirilmistir (Davis ve Smith, 2018; Smith, Simmons, Flory, Annus ve Hill, 2007; Burr,
Dvorak, Peterson ve De Leon, 2022). Yemenin keyif verici bir siire¢ ve 6diil olduguna
dair bir beklentinin ise daha az tikinircasina yeme ile ilgili oldugu (De Young ve ark.,
2014) ve bozulmus yeme davranislari ile negatif yonde iliskili oldugu (Hayaki ve Free,
2016) belirtilmistir. Schell ve arkadaslar1 (2019) ise yemenin olumsuz duygulanimi
yonetmeye yardimci olacagi, yemenin, keyif verici ve édiillendirici bir siire¢ olacagi ve
can sikintisini ortadan kaldiracagina dair beklentileri dahil ettikleri calismalarinda mevcut
caligmanin bulgulari ile tutarl sekilde bu beklentilerin timinin tikinircasina yeme ile

pozitif yonde iliskili oldugunu bildirmislerdir.

Son olarak tikinircasina yeme ve yeme tizerinde kontrol kaybi degiskenleri ile 6z
elestirinin her iki alt boyutu arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler gézlenmistir. Bu
bulgu alanyazinla uyumlu sekilde 6z elestiri diizeyleri arttikg¢a tikinircasina yemenin
(Duarte ve ark., 2014; Feinson ve Hornik-Lurie, 2016b) ve yeme uzerinde kontrol

kaybmnin (Conceicéo ve ark., 2022) arttigin1 ortaya koymaktadir.

Ozetle, tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kayb1 degiskenlerinin biitiin

arastirma degiskenleri ile beklenen yonde ve anlamli olarak iligkili oldugu goriilmiistiir.
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4.2.4. Tikimircasina Yeme ve Yeme Uzerinde Kontrol Kaybim1 Yordayan

Degiskenlere Iliskin Tartisma

Bu boliimde tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontrol kaybini yordayan degiskenler

bir arada tartisilacaktir.

Tikinircasina yeme davranisini yordayan degiskenler incelendiginde demografik
degiskenlerin (cinsiyet ve yas) etkisi kontrol edildikten sonra, anneden ve babadan
algilanan diigmanlik, duygu diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan diirtii, farkindalik ve
kabul etmeme, olumsuz sikigiklik, karsilastirmali 6z elestiri, olumsuz kendilik algisi,
yemenin olumsuz duygulanimi yonetecegi, kontrol dis1 hissettirecegi ve odiil/zevk
verecegi yoniindeki beklentiler degiskenlerinin yordayici etkilerinin oldugu sonucu elde
edilmistir. Yeme tizerinde kontrol kaybini yordayan degiskenler incelendiginde ise, yine
cinsiyet ve yas degiskeninin etkisi kontrol edildikten sonra anneden algilanan ihmal,
babadan algilanan diigmanlik, duygu diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan kabul etmeme,
diirtii ve farkindaligin, olumsuz sikisikligin, bilissel sosyal olmayan kaginmanin, yemenin
olumsuz duygulanimi yonetecegi, kontrol dis1 hissettirecegi ve odiil/zevk verecegi ve
biligsel yeterliligi arttiracagi yoniindeki beklentilerin yordayici etkileri oldugu

gorilmiistiir.

Ebeveyn kabul reddi alt boyutlarindan anneden ve babadan algilanan diigmanligin
ayr1 ayr1 tikinircasina yemeyi pozitif yonde yordadigi; yeme iizerinde kontrol kaybini ise
anneden algilanan ihmal ve babadan algilanan diigmanlik boyutlarmin pozitif yonde
yordadig1 gorilmistiir. Ebeveyn ¢ocuk arasindaki iligki, aile ortami ve erken donem
olumsuz deneyimlerin yeme bozukluklar1 tizerindeki 6nemli etkisi bircok kuramda ve
arastirmada ortaya konmustur (Lacey, 1986; Cooper ve ark., 2004, Wonderlich ve ark.,

2015, le Grange, Lock, Loeb ve Nicholls, 2010). Alanyazinda ebeveynden algilanan
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reddin duygusal yeme (Vandewalle ve ark., 2014) ve daha fazla yeme bozuklugu belirtisi
ile iliskili oldugu (Gruber ve ark., 2020), laboratuvar ¢alismalarinda ve EAD
caligmalarinda giinliik ebeveyn kabul ret algisinin daha fazla kalori alimi ile (Vandewalle
ve ark., 2017; Vandewalle ve ark., 2018), yiksek kalorili yiyecekler tiiketme ile ve daha
yiiksek BKI ile iliskili oldugu bulgular1 (Senese ve ark., 2020) mevcut ¢alismanin
bulgularint destekler niteliktedir. Ayrica, mevcut ¢alismanin bulgular1 alan yazinda
tikinircasina yeme bozuklugu olanlarin yiiksek diizeyde istismar ve ihmal yasantilar
bildiriyor olmas1 (Becker ve Grilo, 2011), aileden daha fazla elestirellik algiladiklarini
bildiriyor olmalar1 (Meno ve ark., 2008), annelerini daha elestirel ve daha az sicak olarak
algiliyor olmalar1 (Teztlaff ve ark. 2016) yonindeki bulgularla da uyumludur. Campo ve
Rohner’in (1992) ve Dominy ve arkadaslarmin (2000) belirttigi gibi bireylerin
ebeveynlerinden algiladiklar1 reddin yarattig1 acityr dindirmek amaciyla tikinircasina
yemeye yoneldikleri diisliniilmektedir. Kimi bu aciy1 dindirmek i¢in madde veya kendini

yaralama gibi yontemler tercih ederken kimi de yemek yeme davranigini1 segmektedir.

Hem tikinircasina yemeyi hem de yeme {izerinde kontrol kaybimi duygu
diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan diirtii, farkindalik ve kabul etmemenin pozitif yonde
yordadigi goriilmiistiir. Tikinircasina yemeyi en giclu durtd alt boyutu yordarken, yeme
tizerinde kontrol kaybimni en glcli kabul etmeme alt boyutu yordamistir. Alanyazin da
caligmanin bulgulari ile tutarli sekilde duygu duzenlemedeki gugcliklerin yeme zerinde
kontrol kaybin1 (Markey ve Vander Wall, 2007; Goldschmidt ve ark., 2017; Solak Uyar,
2019) ve tikinircasina yemeyi (Kenny, Singleton ve Carter, 2017) BK1, yas, depresyon
ve anksiyetenin etkilerini asarak yordadigmi ortaya koymaktadir. Whiteside ve
arkadaslar1 (2007) da duygu diizenleme giigliigiiniin diyet kisitlamasi ve beden goriiniimii
ve kiloya asir1 onem vermekten daha fazla oranda tikinircasina yemeyi yordadigini

belirtmekle birlikte mevcut ¢alismadan farkli sekilde tikinircasina yemeyi en ¢ok
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yordayan alt boyutlarin stratejiler ve agiklik oldugunu belirtmiglerdir. Kenny ve
arkadaslar1 (2017) ise ¢alismanin bulgulari ile tutarli sekilde TYB olan bireylerin en ¢ok
farkindalik, kabul etmeme, diirti ve stratejiler alt boyutlarinda giicliik yasadigini
bildirmislerdir. Ek olarak bir¢ok ¢alisma, yeme bozukluklarinin (Racine ve Wildes, 2013;
Lavender ve ark., 2014) ve 6zel olarak tikinircasina yeme belirtisinin (Bodell ve ark.,
2019) duygu diizenleme gii¢liigii alt boyutlarindan en ¢ok olumsuz duygular
deneyimlerken diirtiilerin kontroliinde gii¢liik yasama olarak tanimlanan “durti” alt
boyutu ile ilgili oldugunu ortaya koymaktadir. Olumsuz duygu deneyimlerken
davranissal tepkiyi kontrol edememe olarak tanimlanabilecek durtl alt boyutunun
tikinircasina yemeyi en c¢ok yordayan alt boyutlardan olmasi sasirtict degildir.
Tikmircasma yemeyi agiklayan duygu kuramlarinin belirttigi gibi, belli ki bu kisiler
olumsuz duygular deneyimlediklerinde davraniglarini kontrol edemeyerek yeme
davranisina yonelmektedir. Yeme davranist da dopamin diizeylerinde bir artisa neden
olarak (Gibson, 2006) gecici de olsa olumsuz duygular1 azaltmakta, hissizlestirmekte ya
da kisinin olumsuz duyguya odaklanmis dikkatini dagitmakta ve boylece alkol bagimlilig
gibi diger islevsel olmayan davranislarda oldugu sekilde negatif pekistirme gorevi
sergileyerek sirmektedir (Lacey, 1986; Heatherton ve Baumeister, 1991, Safer ve ark.,
2009). Tikinircasina yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybimi yordayan diger duygu
diizenleme giicliigl alt boyutlar1 olan farkindalik ve kabul etmeme, duygusal agidan islev
gostermemiz icin gerekli en temel, basit ancak en Onemli becerileri olusturmaktadir.
Hissedilen duygunun ne oldugunun farkina varilmadan ve 0 duygu anlamlandirilmadan
diizenlemek i¢in uygun ve islevsel bir stratejinin sec¢ilmesi ¢ok miimkiin olmayacaktir ve
kisi kisa donemli sonuglart olan ancak uzun vadede islevsiz tikinircasina yeme gibi

yontemlere yonelecektir (Sim ve Zeman, 2004; Safer ve ark., 2009).
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Yine hem tikinircasina yeme hem de yeme iizerinde kontrol kaybini esit diizeyde
yordayan Onemli degiskenlerden biri olumsuz sikisiklik olmustur. Alanyazinda
caligmanin bulgulari ile tutarli sekilde, hem tikinircasina yemeyi (Anestis ve ark., 2009;
Fischer ve ark., 2008) hem de yeme iizerinde kontrol kaybmi (Espel ve ark., 2012)
diirtiiselligin en ¢ok olumsuz sikigiklik alt boyutunun yordadigi belirtilmektedir. Olumsuz
sikisiklik, hem klinik hem de klinik olmayan &rneklemlerde BKI, depresyon ve
anksiyetenin etkileri kontrol edildikten sonra bile tikinircasina yeme ile iliskili oldugu
ortaya konan bir 6zelliktir (Magel ve Ranson, 2021; Anestis ve ark., 2007; Anestis ve
ark., 2009; Kelly ve ark., 2014). Boylamsal ¢alismalar da sahip olunan olumsuz sikisiklik
Ozelliginin gelecekteki tikinircasina yeme davranisini yordadigimi ortaya koyarak
degiskenin tikinircasina yeme bozuklugu gelistirmedeki dnemine vurgu yapmaktadir
(Fischer ve ark., 2013; Davis ve Smith, 2018). Alanyazinda ayn1 zamanda olumsuz
sikisiklik ve yeme lizerinde kontrol kaybi iligkisini ortaya koyarak mevcut ¢alismanin
bulgularini destekleyen ¢aligmalar da mevcuttur (Espel ve ark., 2012; Concei¢éo ve ark.,

2022).

Olumsuz kendilik algis1 ve karsilastirmali 6z elestiri, yeme Uzerinde kontrol
kaybimi yordamazken tikinircasina yemeyi yordayan degiskenler arasinda yer almistir.
TYB’nin asir1 kilo ve obeziteden bagimsiz bir sekilde olumsuz benlik algisi ile iligkili
oldugu bulgusu mevcut ¢alismanin bulgularint destekler niteliktedir (Herbozo ve ark.,
2015). Boylamsal ¢alismalar olumsuz kendilik algisinin hem kadin (Goldschmidt ve ark.,
2012) hem erkeklerde (Minnich ve ark., 2014) tikinircasina yeme davranigini yordadigini
gostermektedir. Olumsuz kendilik algisinin yeme iizerinde kontrol kaybini yordamamast,
alanyazinda nesnel tikinircasina yemenin 6znel tikinircasina yemeye gore diisiik benlik
saygisiyla daha fazla ilgili oldugu bulgusuyla ortiismektedir (Fitzsimmons-Craft ve ark.,

2014). Alanyazinda nesnel tikinircasina yemenin yeme bozuklugu belirtisi ve genel
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psikopatoloji ile daha fazla iliskili oldugunu belirten ¢alismalar olmakla birlikte (Latner,
Hildebrandt, Rosewall, Chisholm ve Hayashi, 2007; Fitzsimmons-Craft ve ark., 2014),
Oznel tikinircasina yemenin daha fazla islev kaybi, sikint1 ve eslik eden patoloji ile ilgili
oldugunu belirten ¢aligmalar da bulunmaktadir (Brownstone ve ark., 2013; Bruzas ve

ark., 2022).

Oz elestirinin tikinircasma yeme belirti diizeyini etkileyen dnemli bir 6zellik
olmas1 (Duarte ve ark., 2016; Dunkley ve Grilo, 2007), laboratuvar ortaminda olumsuz
duygu yaratildiginda 6z sefkat yerine 6z elestiri sergileyenlerin daha fazla kalori
tilketmesi (Amey, 2007; Serpell ve ark., 2020), boylamsal ¢alismalardan elde edilen 6z
elestirinin gelecekteki tikinircasina yeme davranisini yorduyor olmast bulgulari
(Zelkowitz ve Cole, 2020) mevcut ¢aligmanin bulgular ile tutarh sekilde 6z elestirinin
tikinircasina yemedeki Onemine isaret etmektedir. Benzer sekilde alanyazinda 6z
elestirinin yeme {izerinde kontrol kaybini yordayan degiskenler arasinda oldugu
bildirilmekle birlikte (Conceicdo ve ark., 2022) mevcut ¢alismada yeme Uzerinde kontrol
kaybini yordayan degiskenler arasinda yer almamasinin regresyon analizinde ¢ok fazla
degisken olmasi ile iliskili olabilecegi diisiiniilmiistiir. Tikinircasina yemenin en ¢ok
sucluluk, yetersizlik, utang, 6zbiling gibi duygularla ilgili olduguna dair bulgular da
(Arnow ve ark., 1992; Gois ve ark., 2018) olumsuz kendilik algis1 ve 6z elestirinin
yordayici etkisini destekler niteliktedir. Nitekim Kagis kurami ve BN nin BBDT modeli
gibi kuramlarda tikinircasina yeme davranist olumsuz kendilik degerlendirmelerinden
kagmak tlizere gergeklestirilen bir davranis olarak ele alinmaktadir (Heatherton ve

Baumeister, 1991; Wonderlich ve ark., 2015).

Kag¢imma boyutlarindan higbir tanesi tikinircasina yemeyi yordamazken bilissel

sosyal olmayan kaginma yeme {izerinde kontrol kaybini pozitif yonde yordayan
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degiskenlerden biri olmustur. Bu bulgu, alanyazinda 6znel tikinircasina yemenin nesnel
tikinircasina yemeye gore sosyal kaginma ile daha fazla iliskili oldugu bulgusu ile
tutarlidir (Brownstone ve ark., 2013). TYB’ye dair duygu diizenleme modelleri
tikinircasina yemenin kaginma islevi nedeniyle negatif pekistirme yoluyla ortaya ¢iktigini
ve devam ettigini sOylemektedir (Lacey, 1986; Heatherton ve Baumeister,1991).
Alanyazindaki arastirma bulgular1 da kaginma ve tikinircasina yeme arasindaki iliskiyi
dogrulamaktadir (Rosenbaum ve White, 2016; Moynihan ve ark., 2015; Lee-Winn ve
ark., 2016). Mevcut arastirmanin sonuglari bilissel sosyal olmayan kaginma ile yeme
iizerinde kontrol kaybi arasindaki iliskiye vurgu yapmaktadir. Biligsel kaginma; diislince
bastirma, dikkatin bagka yone cevrilmesi, bilissel daraltma ve disosiyasyon gibi
stratejilerle gergeklestirilebilmektedir (Sexton ve Dugas, 2008). Yeme Uzerinde kontrol
kaybi deneyimledigini sdyleyen kadinlarla yapilan nitel bir ¢alismada kadmlar yeme
tizerinde kontrol kaybmi tanimlarken, dikkat dagitmak icin yediklerini, yapmalari
gereken seylerden ve ger¢ek yasam sorunlarindan bir kagis sagladigini, bedenleri sanki
kendi kontrollerinde degilmis gibi hissettiklerini, ellerini yiyeceklere uzanirken
gordiiklerini ama durduramadiklarini, bilingli bir tercih gibi hissetmediklerini, hissiz ve
kopuk hissettiklerini, bilingli farkindalik olmaksizin ve diisiinmeden yediklerini
sOyleyerek biligsel yasantisal kaginma ve disosiyasyon yasantilarina ve iglevine isaret
etmislerdir (Kelly-Weeder, Willis, Mata Lopez, Sacco ve Wolfe, 2019). Tikinircasina
yeme bozuklugunun kaginma ile daha ilgili olan boyutunun zaten yenilen yiyecegin
miktarindan ziyade yeme iizerinde kontrol kayb1 oldugu diistiniilmektedir. Orijinal 0lgek
gelistirme caligmasinda yeme iizerinde kontrol kaybinin alt boyutlarindan birini
biligsel/disosiyatif yon olusturmaktadir ve “kendime disardan bakiyormus, izliyormus
gibi hissettim”, “bu davranisim gergek degilmis gibi geldi” gibi maddeler igermektedir

(Latner ve ark., 2014).

164



Son olarak yemenin olumsuz duygulanimi yonetmeye yarayacagi, kontrol dist
hissettirecegi ve ddiillendirici, keyif verici bir siire¢ olacagina dair beklentiler hem
tikinircasina yeme hem de yeme iizerinde kontrol kaybini pozitif yonde yordarken biligsel
yeterliligi arttiracagi yoniindeki beklenti yalnizca yeme tizerinde kontrol kaybini diisiik
dizeyde yordamistir. Olumsuz duygulanimi yonetme beklentisi biitiin degiskenler
icerisinde hem tikinircasina yeme hem de yeme iizerinde kontrol kaybini en gucli
yordayan degisken olmustur. Diirtiisel 6zellikleri olan, diisiik benlik algisina sahip olan,
kendilerine yonelik elestirel bir tutum igerisinde olan ve duyguyu diizenlemekle ilgili
sikint1 yasayan bireyleri tikinircasina yeme davranigina yonlendiren sey bu davranigin
ortaya c¢ikaracagli sonuglara yonelik beklentileri olmaktadir. Alanyazinda yemenin
olumsuz duygu durumu azaltacagina dair beklentinin tikinircasina yeme davranigini
yordadigi bulgusu ¢alismanin bulgular ile tutarhilik gostermektedir (Davis ve Smith,
2018; Smith, Simmons, Flory, Annus ve Hill, 2007). Boylamsal ¢alismalar ek olarak
tikinircasina yeme davranisinin da yemenin olumsuz duygu durumu azaltacagina dair
beklentiyi yordadigini yani kisiler tikinircasina yedik¢e davranisa yonelik beklentilerinin
de artacagini ortaya koymaktadir (Combs, Smith ve Simmons, 2011; Smith ve ark.,
2007). Calisgmanin bulgularindan farkli sekilde yemenin 6diillendirici ve keyifli oldugu
beklentisinin daha fazla sosyal yeme ile ilgili olsa da daha az az tikinircasina yeme ve
bozulmus yeme tutumu ile ilgili olduguna dair bulgular da mevcut olmakla birlikte (De
Young ve ark., 2014; Hayaki ve Free, 2016), yemeye yonelik bu pozitif beklentinin de
daha uzun sireli tikinircasina yeme ile ilgili oldugunu ortaya koyan bulgu da mevcuttur
(Bohon, Stice ve Burton, 2009). Tikinircasina yiyen kisilerde yemenin ¢ogunlukla keyif
verici bir aktivite olmaktan ziyade kontrol dis1 hissettiren bir davranis olmasi, ya da yeme
esnasinda keyif verse bile sonrasinda kendinden tiksinme, utanma gibi duygularin ortaya

cikmasiyla ddiillendiriciliginin azalmasi gibi nedenlerle alanyazinda olumlu beklentiler
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daha az tikinircasina yeme ile ilgili bulunmus olabilir. Hohlstein ve arkadaglarinin (1998)
belirttigi gibi yeme beklentileri kisinin 6grenme ge¢cmisinin bir iirlintidiir ve her zaman
dogru olmasi beklenmez. Kisi ge¢misteki yeme yasantilarindan dolay1 yemenin keyifli ve
odiillendirici olacagi ya da duygu durumu diizenleyecegine dair bir beklenti gelistirmis
olabilir ama aslinda simdi beklentileri ger¢eklesmiyor olsa da hala ayni1 beklentilerle
davraniga yoneliyor olabilir. Yemeye yonelik olumlu beklentiler ve tikinircasina yeme
iliskisinin daha iyi anlasilmasi i¢in bu konuda daha fazla arastirma yapilmasi alanyazin

acisindan faydali olacaktir.
4.2.5. Yapisal Esitlik Modeline Iliskin Tartisma

Bu tez calismasinda, tikinircasina yeme davranisii agiklamaya yonelik onerilen
etiyolojik modelin dogrulugunun smanmasi1 amaglanmistir. Alanyazin dogrultusunda
olusturulan modelde anne ve babadan algilanan reddin bireylerde olumsuz benlik algisi,
kendiligi diizenlemek i¢in 6z elestiriye yoOnelmek, olumsuz sikisiklik ve duygu
dizenlemede gugclikler gibi ozellikleri etkiledigi; bu sayilan 6zelliklerin bireylerin
kacinmalarini etkiledigi ve yeme davranisinin ortaya ¢ikaracagi sonuglara yonelik sahip
olunan beklentilerin de tikinircasina yeme davranigini etkiledigi 6nerilmektedir. Model
test edilirken 6l¢lim modelinde duygu diizenleme giicliigii ile 6z elestiri ve kaginma
degiskenleri arasinda gucll bir iliski tespit edilmistir. Bu sorunun giderilmesi amaciyla
0z elestiri degiskeni modelden ¢ikarilmis; kacinma gizil degiskeni ise tek bir yapi
seklinde ele alinmak yerine yasantisal kacinma ve bilissel davranissal kacinma olmak

iizere iki gizil degisken olarak modele dahil edilmistir.

Sonuglar, modelin veriye yeterli dizeyde uyum gosterdigini, anne ve baba kabul
reddinin tikinircasina yeme davranigini olumsuz sikigiklik, duygu diizenleme giicligii,

olumsuz kendilik algisi, yasantisal kaginma, biligssel davranigsal kacinma ve yemeden
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beklentiler araciligiyla yordadigini ve dolayl etkilerin anlamli oldugunu gostermistir.
Hem anneden hem babadan algilanan reddin duygu diizenleme giicliigii ve olumsuz
kendilik algis1 iizerinden yasantisal kaginmayi, yasantisal kaginma iizerinden yemeden
beklentileri ve yemeden beklentiler iizerinde de tikinircasina yemeyi yordadigi
goriilmiistlir. Ayrica hem anneden hem babadan algilanan reddin duygu diizenleme
glicliigii ve olumsuz kendilik algis1 lizerinden biligsel davranigsal kaginmay1 ve bilissel
davranigsal kaginma {izerinden tikinircasina yemeyi yordadigi gozlenmistir. EK olarak
anne reddi hem bilissel davranigsal kaginma tizerinden hem de dogrudan tikinircasina
yemeyi yordamaktadir. Yine ebeveynlerden algilanan ret, tikinircasina yemeyi hem
dogrudan olumsuz sikigiklik Uzerinden hem de olumsuz sikisikliktan yemeden
beklentilere, yemeden beklentilerden tikinircasina yemeye giden yol araciligi ile
yordamaktadir. Ayrica ebeveynlerden algilanan ret, olumsuz sikigikliktan duygu
diizenleme gii¢liigiine, duygu diizenleme giicliigiinden yasantisal kacinmaya, yasantisal
kacinmadan yemeden beklentilere ve yemeden beklentilerden tikinircasina yemeye giden
yol ile ve olumsuz sikisikliktan duygu diizenleme giigliigiine, duygu diizenleme
giicliigiinden bilissel davramigsal kagmmaya ve bilissel davranigsal kagimmadan

tikinircasina yemeye giden yol araciligi ile de yordamaktadir.

[Ik olarak modelde yer aldig1 iizere, ebeveynlerden algilanan reddin duygu
diizenleme giicliigli ve olumsuz kendilik algis1 aracilifi ile yasantisal kaginmayi ve
bilissel davranigsal kaginmay1, yasantisal kagima araciligi ile yemeden beklentileri ve
yemeden beklentiler araciligi ile de tikinircasina yemeyi yordadigi goriilmektedir.
Ebeveyn Kabul-Ret Kuramina gore, ebeveynlerinden ret algilayan bireyler, ruh halinde
stirekli degiskenlik, strese kars1 azalmis tolerans, duygular arasi hizli gecis yapma gibi
duygusal olarak tutarsiz ozellikler sergileyebilmekte, duygularini agik ve dogal bir

sekilde bagkalariyla paylasamama, duygusal tepkiler konusunda savunucu ve kati1 olma,
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hem olumlu hem olumsuz duyguya karsi duyarsizlasma yasayarak duygusal olarak
tepkisizlik sergileyebilmekte ve yetigskin yasamda 6zellikle 6fke, kizginlik gibi duygulari
ifade etmede, bas etmede ve denetlemede giigliikler yasayabilmektedirler (Rohner, 2021).
Beyin calismalari, ¢ocuk yetistirme stillerinin, ¢ocugun maruz kaldig1 g¢evrenin ve
olumsuz yasantilarin prefrontal korteks gelisimini etkileyerek ve yiiriitiicii islevlerde
sorun yaratarak kendilik diizenleme becerisinde eksiklige neden oldugunu ortaya
koymaktadir (Cicchetti ve Rogosch, 2002; McEwen, 2008). Alanyazinda mevcut
calismanin bulgular1 ile tutarli sekilde ebeveynden algilanan reddin bireyin duygu
diizenleme giicliigiinii yordadig1 ortaya konulmaktadir (Dilvin- Abaci, 2018; ince, 2020).
Ayrica ebeveynin diismanlik, sert disiplin, destekleyici olmama, olumlu duygu ifadesinin
eksik olmasi gibi 6zelliklerinin duygu diizenlemede guclukler, duygusal uyarilmislik ve
kacingan davraniglar ile iligkili oldugu yoniindeki bulgular da arastirma bulgularini
desteklemektedir (Berlin ve Cassidy, 2003; Calkins, Smith, Gill ve Johnson, 1998;
Eisenberg, Cumberland ve Spinrad, 1998; Saritas, Grusec ve Gengoz, 2013; Walayat ve
Butt, 2017). Ergenlerde yapilan bir ¢alisma, anneden algilanan reddin uyumsuz duygu
diizenleme stratejilerini yordadigini ve duygusal yeme ile iliskisinde duygu diizenleme
stratejilerinin araci etki gosterdigini ortaya koymaktadir (Vandewalle ve ark., 2014).
Benzer sekilde Tiirk Orneklemle yapilan bir calisma da babalardan algilanan reddin
ergenlerin duygu diizenleme giigliigiini ve yeme davranislarini yordadigini ortaya
koymustur (Bayraktar, 2015). Yine calismanin bulgular1 ile uyumlu sekilde kadin
tiniversite ogrencilerinin ¢ocukluk c¢agi duygusal istismar yasantilari ile tikinircasina
yeme belirtileri arasinda duygu diizenleme gii¢liiklerinin araci etkisi oldugu bildirilmistir

(Burns, Fischer, Jackson ve Harding, 2012).

Ayrica ebeveynlerinden ret algilayan bireylerin, kendilerini ebeveynlerinin

goziinden gorerek kendini begenmeme, kendi degerini disiik gérme, kendini
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digerlerinden agag1 gérme, giinliik yasamin beklentilerini karsilayamayacagini diistinme,
kendini yetersiz gorme gibi Ozellikler gelistirecegi belirtilmektedir (Rohner ve ark.,
2012). Nitekim yapilan ¢aligmalar hem erkeklerde hem kadinlarda ebeveynden algilanan
reddin bireyin kendisini kabulii ile iligkili oldugunu ortaya koymaktadir. Kendini kabul
diisiik olan bireylerin, benlik saygilari, kendilerine yonelik affedicilikleri ve duygusal
farkindaliklar1 da daha diistik olmaktadir (Kuyumcu ve Rohner, 2018; Gruber ve ark.,
2020). Yapilan galismalar hem anneden hem babadan algilanan reddin olumsuz kendilik
algis1 ile iliskili oldugunu (Cheng ve Furnham, 2004) ve ebeveyn reddinin olumsuz
kendilik algisin1 boylamsal olarak da yordadigini gostermektedir (Berenson, Crawford,
Cohen ve Brook, 2005). Ayrica anneden algilanan reddin daha fazla olumsuz kendilik
algis1 ve olumsuz 6z yeterlilikle ilgili oldugu; babadan algilanan reddin ise kiz ¢ocuklarda
daha fazla duygusal istikrarsizlik ve olumsuz 6z yeterlilikle ilgili oldugu da alanyazinda
bildirilmektedir (Ramirez-Uclés, Gonzalez-Calderon, del Barrio-Gandara ve Carrasco,

2018)

Modelde duygu diizenleme giigliigiinden yasantisal kaginma ve bilissel
davranigsal kacinmaya dogru tanimlanan yollarin anlamli oldugu bulunmustur.
Alanyazinda duygu diizenleme ve kacinma iligkisini inceleyen c¢alismalar genellikle
yasantisal kaginma degiskenini ele almis olup sonuglar mevcut ¢alismanin bulgulari ile
tutarl sekilde duygu diizenlemede yasanan giicliiklerin yasantisal kaginmay1 yordadigini
gostermektedir (Di Giuseppe ve Taylor, 2021, Shi, Zhang, Zhang, Fu ve Wang, 2016).
Yine mevcut ¢alismanin bulgulari ile tutarli sekilde bir ¢alisma ¢ocukluk ¢agi duygusal
istismart ile yasantisal kaginma arasinda duygular1 kabul etmemenin araci rolii oldugunu
ortaya koymustur (Gratz, Bornovalova, Delany-Brumsey, Nick ve Lejuez, 2007). Bilissel
davranigsal kaginmaya odaklanan bir ¢alismada bildirilen, duygulara iliskin olumsuz

inanclarin ve duygusal zorlanmaya toleranssizligin bilissel davranigsal kag¢inmayi
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yordadigi1 bulgusu da mevcut arastirma bulgularmi destekler niteliktedir (Cakir, 2013).
Linehan’in borderline kisilik bozuklugunu agiklamak igin gelistirdigi Biyososyal Teoride
de belirtildigi gibi bireylerin duyguyu fark etmekte, anlamlandirmakta, kabul etmekte,
duygunun yogunlugunu azaltmak i¢in uygun stratejilerin kullanilmasinda yasadigi
guclikler, bireyleri duygudan kagmaya, duyguyu hizh yollarla azaltmaya, diizenlemeye
yonlendirmektedir. Bu, bazen diisiincenin bastirilmasi, duygunun ifadesinin bastirilmasi
gibi sekillerde olabildigi gibi bazen de kendini yaralama, madde kullanimi veya
tikinircasina yeme gibi davraniglarla ortaya ¢ikmaktadir (Chapman, Dixon-Gordon ve
Walters, 2011). Buna ek olarak yasantisal kaginmanin, ortaya ¢ikardigi duygusal
sikintilar da dongiisel bir sekilde duygu diizenlemedeki giigliikleri arttirmaktadir

(Kashdan ve ark., 2006).

Ayrica modelde olumsuz kendilik algisindan yasantisal kacinma ve bilissel
davranissal kaginmaya dogru tanimlanmis yollarm da anlamli oldugu gozlenmistir. Oz
elestirel bir milkemmeliyetciligin ve diisiik benlik saygisinin yasantisal kaginmayi
yordadigi yoniindeki bulgular arastirma sonuglari ile tutarlilik gostermektedir (Moroz ve
Dunkley, 2015). Kagis kuramimi test eden arastirmalardan elde edilen bulgularin da
calisgmanin bu bulgusu ile uyumlu oldugu goriilmektedir (Blackburn ve ark., 2006). Buna
gore bireylerin sahip oldugu miikemmeliyetcilik ve 6z elestiri kendine yonelik olumsuz
bir farkindalig1 getirmekte, kendilige yonelik bu olumsuz degerlendirmeler de olumsuz
duyguya ve kagingan bas etmeye yol agmaktadir (Heatherton ve Baumeister, 1991;
Blackburn ve ark., 2006). Bireyleri kaginmaya en ¢ok yonlendiren duygular arasinda
sucluluk, vyetersizlik, utang, 0zbiling gibi duygularin yer aldigi g6z Oninde
bulunduruldugunda (Arnow ve ark., 1992; Gois ve ark., 2018) bu duygular1 yaratmasi
olas1 olumsuz kendilik algisinin kaginmay1 yordamasi anlasilir goriilmektedir. Ayrica

olumsuz kendilik algisina sahip olan bireyin zorluklar ve sikintilarla bas etmek
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konusunda da kendini olumsuz algilamas1 ve kendine glivenmemesi de kolay bir bas etme

yolu olan kaginmaya yonelmesine sebep oluyor olabilir.

Modelde yasantisal kaginma ve olumsuz sikisiklik degiskenlerinden yemeden
beklentilere dogru tanimlanan yollarin anlamli oldugu ve yemeden beklentilerin bu
degiskenler ile tikinircasina yeme arasinda aract etkisi oldugu bulunmustur. Edinilmis
hazirliklilk modeline gore, bireylerin sahip olduklari bazi1 0Ozellikler cevreyi
birbirlerinden farkli sekillerde algilamalarina ve farkli 6grenmeler gergeklestirmelerine
neden olur (Combs ve ark., 2010). Mevcut aragtirmanin bulgulariyla tutarli sekilde
alanyazinda, sahip olunan yasantisal kaginma ve olumsuz sikisiklik o6zelliklerinin
yemenin olumsuz duygu durumu azaltacagina yonelik bir beklentinin 6grenilmesinde
yatkinlik yarattig1 belirtilmektedir (Della Longa ve De Young, 2018; Racine ve Martin;
2017; Davis ve Smith, 2018). Sahip olduklar1 olumsuz sikisiklik ve yasantisal kaginma
Ozellikleri nedeni ile olumsuz duygu deneyimlediklerinde duygudan kaginmak veya onu
diizenlemek i¢in tikinircasina yeme gibi diirtiisel bir davranisa yonelen bireyler, davranis
sonras1 yasadiklart rahatlama sonucunda yeme davraniginin olumsuz duygulanimi
yonetmeye yaradigi veya odiillendirici olduguna dair bir beklenti gelistirmektedirler
(Combs ve Smith, 2009; Schaumberg ve ark., 2016). Boylamsal ¢alismalar da sahip
olunan olumsuz sikisiklik o6zelliginin yemeden beklentileri yordadigini, yemeden
beklentilerin de tikinircasina yemeyi yordadigini ortaya koymustur (Pearson ve ark.,
2012; Davis ve Smith, 2018). Alanyazindaki ¢alismalar, yemeden beklentilerin hem
olumsuz sikisiklik (Combs, Pearson ve Smith, 2010) ile hem de yasantisal kaginma (Della
Longa ve De Young, 2018) ile tikinircasina yeme arasinda araci etki gosterdigi bulgusunu

da desteklemektedir.
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Son olarak modelde yemeden beklentiler degiskeninden tikinircasina yemeye
giden yolun anlamli oldugu gortilmektedir. Alanyazindaki ¢aligmalar, mevcut ¢alismanin
bulgular1 ile tutarli sekilde yemenin olumsuz duygudurumu azaltacagma yonelik
beklentinin tikinircasina yeme davranisini yordadigini gostermektedir (Davis ve Smith,
2018; Smith, Simmons, Flory, Annus ve Hill, 2007). Ayrica ekolojik anlik degerlendirme
caligmalar1 (Schaefer ve ark., 2021) ve boylamsal ¢alismalar (Combs, Smith ve Simmons,
2011; Smith ve ark., 2007) da bu bulguyu desteklemektedir. Yasadiklari olumsuz
duygularla bas etmekte giicliik yasayan bireyler, bu duygulardan kaginmak istediklerinde
yeme davranisinin duygularini diizenlemeye yarayacagi veya odiillendirici olacagi
yoninde bir beklentiye sahiplerse kaginmak igin ortaya koyduklari davranig yeme

davranis1 olmaktadir.

Bolimiin basinda belirtildigi {izere modelde ebeveynlerden algilanan ret
tikinircasina yemeyi birkag farkli yol {izerinden yordamaktadir. Bu yollardan bir digeri
olumsuz sikisiklik degiskeni itizerinden ilerlemektedir. Hem anneden hem babadan
algilanan ret tikinircasina yemeyi olumsuz sikisiklik degiskeni ilizerinden, olumsuz
sikigikliktan yemeden beklentilere giden yolla ve olumsuz sikigiklik, duygu diizenleme
giicliigii, yasantisal kaginma ve yemeden beklentiler yolu iizerinden yordamaktadir. Ilk
olarak modelde ebeveyn reddinden olumsuz sikisikliga dogru tanimlanan yolun anlamli
oldugu goriilmektedir. Diirtlisellik genellikle dogustan getirilen bir kisilik 6zelligi olarak
ele alinmakla birlikte, calismalar olumsuz ¢ocukluk ¢agi yasantilarinin limbik sistem ve
prefrontal korteks gibi beyin bolgelerinde yapisal ve islevsel degisikliklere neden olarak
(De Bellis ve Zisk, 2014), stres tepki sistemini (Sinha, 2009) ve tepki ketlemesi, ¢alisma
bellegi gibi norobilissel islevselligi bozarak (Gould ve ark., 2012; Majer ve ark., 2010)
ve genetik Ozellikleri etkileyerek (Nishikawa ve ark., 2012) bireyleri diirtiisel kisilik

ozellikleri gelistirmeye yatkin kildigin1 gostermektedir. Alanyazinda ebeveynden
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algilanan reddin genel olarak diirtiisellikle iligkili oldugu bulgusu (Shu, Deng, Yuan ve
Guan, 2011) arastrmanin bulgusu ile tutarlilik géstermektedir. Durtisellik Uzerinde
cocukluk ¢ag1 ebeveyn iliskileri, olumsuz ¢ocukluk yasantilari, istismar ve ihmal gibi
degiskenlerin etkisi oldugunu belirten ¢aligmalar da mevcut aragtirmanin bulgularini
desteklemektedir (Beers ve De Bellis, 2002; Braquehais, Oquendo, Baca-Garcia ve Sher,
2010; Cicchetti ve Curtis, 2005; Erel ve Golge, 2015; Shin, McDonald ve Conley, 2018).
Olumsuz cocukluk ¢agi yasantilarinin en ¢ok diirtiiselligin olumsuz sikisiklik alt
boyutuyla ilgili oldugu ve birden fazla olumsuz ¢ocukluk ¢agi yasantisina maruz kalan
kisilerin ve 6zellikle duygusal istismari1 igeren yasantilara maruz kalan kisilerin olumsuz
sikigiklik 6zelliklerinin daha fazla oldugu bulgusu (Shin, McDonald ve Conley, 2018)

calismanin bulgular ile tutarlilik gostermektedir.

Model sonucu ayrica, ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme arasinda olumsuz
stkisikligin araci etkisinin anlamli oldugunu gostermektedir. Cocuklarda ebeveynden
algilanan elestirellik ve duygusal asir1 i¢ ige ge¢me ile duygusal yeme arasinda olumsuz
sikisikligin araci etkisini ortaya koyan bulgu (Munsch ve ark., 2017) mevcut aragtirma
bulgusu ile tutarlidir. Olumsuz ¢ocukluk ¢agi yasantilari ve ¢ocuk yetistirme stratejileri
ile kendine zarar verme davranisi (Ran ve ark., 2021), madde kullanimi (Oshri ve ark.,
2018; Schaefer ve ark., 2021), alkol kullanim problemleri (Wardell, Strang ve
Hendershot, 2016), sosyo duygusal uyum ve genel psikopatolojiler (Baker ve Hoerger,
2012) arasindaki iligkide diirtiiselligin gosterdigi araci etkiler de mevut arastirma bulgusu
ile paralellik gostermektedir. Olumsuz c¢ocukluk c¢agi yasantilart bireyin olumsuz
sikisiklik 6zelligi gostermesine yatkinlik yaratmakta ve bu 6zellige sahip olan bireyler de
duygudan kaginmak amacgl ani, diirtiisel davraniglara yonelmektedir. Ani, diirtiisel
davranisin ne olacagini belirleyen sey ise kisinin 6grenme yasantilart nedeniyle sahip

oldugu beklentiler olmaktadir (Hohlstein ve ark., 1998). Nitekim bir ¢aligma, olumsuz
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stkisikligin yeme bozuklugu ve alkol kullanim bozukluguna yatkinligi arttirdigini ve
yeme bozuklugu olan kisilerin yemeye yonelik beklentilerinin; alkol kullanim bozuklugu
olan kisilerin ise alkole yonelik beklentilerinin yiiksek oldugunu ortaya koymustur

(Fischer ve ark., 2018).

Modelde olumsuz sikisiklik degiskeninden duygu diizenleme giigliigiine dogru
tanimlanan yolun anlamli oldugu goriilmektedir. Olumsuz sikisiklik degiskeni, ilk
sinanan modelde duygu diizenleme giigliigii ve olumsuz kendilik algis1 degiskenleri ile
ayni diizeyde yer alan bir araci degisken olarak ele almmasma ragmen modelin
tyilestirilmesi i¢in olumsuz sikisiklik degiskeninden duygu diizenleme giicliigiine
cizilmesi onerilen bir yol eklenmesiyle modelde degisiklikler olmustur. Wonderlich ve
arkadaslar1 (2015) tarafindan BN’yi agiklamak icin Onerilen modelde de olumsuz
sikisiklik, zarardan kagimma ile birlikte duygu diizenlemede giicliikleri etkileyen bir
mizag 6zelligi olarak ele alimmistir. Rodrigues ve arkadaslari (2022) da yeme bozuklugu
ornekleminde yaptiklar bir ¢alismada yeme bozuklugu belirtileri (kilo ve beden sekli ile
ilgili endiseler ve telafi davranislar) ile duygu diizenleme gii¢liigii boyutlar1 arasinda 6z
elestiri, olumsuz sikigiklik ve yasantisal kaginmanin aract rol oynadigini ortaya
koymuslardir. Bagka bir ¢alismada da duygu diizenlemenin olumsuz sikisiklik ve
problemli alkol kullanimi arasindaki iliskide araci etki gosterdigi ortaya konulmaktadir
(Smith, 2019). Diirtiiselligin uyumsuz davranisa yol agtig1, uyumsuz davraniglarin bir bas
etme yontemi haline geldigi ve bu uyumsuz bas etmenin de kisinin duygular1 ile temas
halinde olmasma, fark etmesine, tanimlamasina ve tolere etmesine imkan tanimamasi
nedeniyle uzun siiregte duygu diizenlemede daha fazla giiclige yol agtig1
diistintilmektedir (Rodrigues ve ark., 2022). Bir diger deyisle, olumsuz sikisiklik 6zelligi
yuksek olan birey olumsuz duygu karsisinda dogrudan diirtiisel davranigsa yoneldiginde,

duyguyu diizenlemek icin ¢aba gostermedigi, duygu diizenleme stratejilerini kullanmaya
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calismadigr bunun da daha fazla duygu diizenleme giicliigii yasamasina yol agtigi
diistiniilmektedir. Duygu diizenleme giicliigii lizerinden yasantisal kaginmaya, yasantisal
kacinma iizerinden yemeden beklentilere ve yemeden beklentilerden tikinircasina
yemeye giden yollar ve olumsuz sikisikliktan yemeden beklentilere giden yol daha 6nce

yukarida tartisilmustir.

Modelde olumsuz sikigiklik ve tikinircasina yeme arasinda anlamli oldugu
gbzlenen ¢ok sayida dolayli yol olmasma ragmen olumsuz sikisiklik degiskeninin
dogrudan tikinircasina yemeyi yordadigi goriilmektedir. Bu bulgu, olumsuz sikigiklik
degiskeninin tikinircasina yeme tizerindeki giiglii etkisine isaret etmektedir. Olumsuz
sikigiklik, alanyazinda tikinircasina yemenin de dahil oldugu birgok Yyiksek riskli,
diirtiisel davranisi agiklayan tanilararasi bir faktor olarak ele alinmaktadir (Anestis, Selby
ve Joiner, 2007; Dir ve ark., 2013; Fischer, Smith ve Cyders, 2008; Zapolski, Cyders ve
Smith, 2009). Daha 6nce de belirtildigi gibi enlemsine kesitsel (Pearson ve ark., 2014),
boylamsal (Fischer ve ark., 2013), genetik (Racine ve ark., 2017) ve ekolojik anlik
degerlendirme calismalar1 (Fischer, Wonderlich, Breithaupt, Byrne ve Engel, 2018)
olumsuz sikisikligin tikinircasina yeme iizerindeki etkisini ortaya koyarak mevcut
calisma bulgularmi desteklemektedir. Ek olarak dirtlsellik kisiyi olumsuz duygu
karsisinda diirtiisel bir davranis olarak tikinircasina yemeye yonlendirmesinin yani sira
ipucu etkisi (cue reactivity) ile iliskisi dogrultusunda digsal yemeye daha fazla yol agarak
da tikinircasina yemenin gelismesinde rol oynuyor olabilir (Tetley, Brunstrom ve
Griffiths, 2010). Digsal yeme davranisinda kisi yeme davranisimi aghik gibi igsel
ipuclarindan ziyade yiyecegin kokusu, goriintiisii gibi digsal ipuglarindan etkilenerek
gergeklestirmektedir. Digsal yeme, dirtiisellikle yiiksek diizeyde iliskili bulunan bir
Ozelliktir (Kakoschke, Kemps ve Tiggemann, 2015). Yani diirtiisel 6zellige sahip olan

bireyler a¢ olmasalar da yiyeceklerin kokusu ve goriintiisii karsisinda yeme davranisina
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yonelebilmektedirler. Bu durum, olumsuz sikigikligin yemeden beklentileri 6grenme

konusunda yarattig1 yatkinlig1 da agiklamaktadir.

Ayrica modelde anne kabul reddinin dogrudan biligsel davramigsal kac¢inma
degiskenini yordadigi goriilmektedir. Babadan algilanan ret, bilissel davranigsal
kagmmmay1 duygu diizenlemede giicliikler ve olumsuz kendilik algis1 araci etkisi ile
yordarken anneden algilanan ret, araciliga ek olarak dogrudan da yordamaktadir. Bu da
anneden algilanan reddin bireyin bilissel davranissal kaginmasini yordamada daha giiclii
bir degisken oldugunu gostermektedir. Ebeveynden algilanan reddin aktif ve problem
odakli basa ¢ikma yontemlerindense kaginma gibi duygu odakli ve pasif basa ¢ikma
yontemleri ile daha fazla ilgili oldugu arastirmalarca ortaya konmustur (Meesters ve
Muris, 2004; Richter, Richter ve Eisemann, 1991). Alanyazinda her iki ebeveyni
karsilastiran ¢alismalarda ise mevcut ¢alismanin bulgulariyla tutarli sekilde anneden
algilanan reddin ve negatifligin kacinma gibi duygu odakli stratejilerle daha fazla ilgili
oldugu (Kurtovi¢ ve Zivkovié, 2018; Kliewer, Fearnow ve Miller, 1996), problem odakli
bas etme stratejilerini negatif yonde yordadigi (Isik, 2010), babadan algilanan kabuliin
problem odakli bas etme stratejileri ile daha fazla ilgili oldugu (Matheson ve ark., 2005)
bildirilmektedir. Bu ¢alismalara gore anneden algilanan ret daha olumsuz bir psikolojik
uyumu yordamaktadir; babadan algilanan reddin boyle bir yordayici 6zelligi olmamakla
beraber babadan algilanan kabuliin psikolojik uyum agisindan Kkoruyucu bir etkisi
bulunmaktadir. Ebeveynle olan iligkiler bireyin basa ¢ikma seklini rol model olma
yoluyla, bazi basa ¢ikma yontemlerinin tesvik edilmesi veya engellenmesi yoluyla ve
bireyin problemlerle ve stresorlerle bas etmedeki yeterlilik algisini etkileyerek
belirleyebilir (Dusek ve Danko, 1994). Olumsuz ¢ocukluk ¢agi yasantilari kontrol
edilemez bir stres kaynagidir. Kisiler ebeveynlerinin neden sert, soguk, sevgisiz,

reddedici davrandigini  anlayamazlar bu sebeple de ne yaparak durumu
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degistirebileceklerini bilemezler. Kiginin repertuarinda baska basa ¢ikma yontemleri olsa
da kontrol sahibi olunmayan bir durumda bu basa c¢ikmalarin ise yarayacagi
disiiniilmediginden hatta daha kotii hale getirecegi diisliniildiiglinden pasif basa ¢ikma
yontemleri kullanilir ve bir siire sonra bu basa ¢ikma mekanizmasi hayattaki diger
sorunlara da genellenir. Aslinda ise yaramasa da kisi temel basa ¢ikma mekanizmasi
olarak kagmmayr kullanmaya baslar ve paradoksal bir sekilde siirekli kagimmma
mekanizmasinin  kullanilmas1 kisinin baska basa ¢ikma yontemleri denemesini,

o0grenmesini engelleyerek kisiyi kacinmalara daha yatkin kilar.

Ek olarak modelde bilissel davranigsal kaginmanm da tikinircasina yemeyi
dogrudan yordayan degiskenler arasinda yer aldigi ve anneden algilanan ret ile
tikinircasina yeme arasinda araci rol oynadigi goriilmiistiir. Alanyazinda kaginmanin
tikinircasina yemeyi yordamasma yonelik destekleyici bulgular yer almaktadir
(Rosenbaum ve White, 2016; Moynihan ve ark., 2015). Cocukluk ¢agi travmalar ile
tikinircasina yemeyi de i¢eren problem davranislar arasinda yasantisal kaginmanin araci
roliinii ortaya koyan ¢alismalar da (Kingston ve ark., 2010; Roche, Kroska, Miller,
Kroska ve O’Hara, 2019) mevcut ¢alismanin bulgulari ile paralellik gostermektedir. Daha
once de belirtildigi gibi aslinda ilk olusturulan modelde yasantisal kaginma ve bilissel
davranissal kaginma gozlenen degiskenleri kaginma gizil degiskenini olusturacak sekilde
planlanmis olmasina ragmen yapisal model analizinin o sekilde ¢alismamasi nedeniyle
bu degiskenlerin ayr gizil degiskenler olarak alinmasi gerekmistir. Sonuglar, kaginmanin
bu iki boyutunun tikinircasina yemeyi farkli yollarla yordadigimi ortaya koymustur.
Yasantisal kaginma tikinircasina yemeyi yemeden beklentiler aracilii ile yordarken,
biligsel davranigsal kaginma dogrudan yordamistir. Regresyon analizinde de kaginma
degiskenlerinden yalnizca bilissel sosyal olmayan kaginmanin yeme iizerinde kontrol

kaybin1 yordadigi goriilmiistiir. Bu bulgular bir arada degerlendirildiginde bilissel
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kacinmanin genel olarak tikinircasina yeme belirtisinin daha giiclii bir yordayicisi
olabilecegi diisiiniilmiistiir. Yasantisal kaginma, duygu, diisiince, anilar ve fiziksel
duyumlar gibi igsel deneyimlerle ve bu deneyimleri ortaya ¢ikaran digsal baglam ile temas
halinde kalmaya yonelik bir isteksizlik olarak tanimlanmasia ragmen (Hayes ve ark.,
1996) 6l¢ek incelendiginde daha ¢ok duygudan kagimmaya yonelik maddelerin oldugu
goriilmektedir. Bilissel davranigsal kaginma ol¢eginde ise diisiince bastirma, dikkati
dagitma gibi bilissel kaginma ifadeleri ve davranigsal, sosyal kaginma ifadeleri daha net
bir sekilde yer almaktadir. Alanyazinda konu ile ilgili ¢ok fazla ¢alisma olmamakla
beraber bir ¢aligmada diisiince bastirmanin travma sonrasi stres belirtilerini yasantisal

kaginmadan daha fazla yordadigi bildirilmistir (Tull, Gratz, Salters ve Roemer, 2004).

Son olarak anne reddinden dogrudan tikinircasina yemeye giden yolun anlamli
oldugu goriilmektedir. Arada anlamli olan o kadar araci yol varken anneden algilanan
reddin tikinircasina yemeyi halad dogrudan da yorduyor olmasi, tikinircasina yemenin
onemli bir yordayicisi oldugunu gostermektedir. Babadan algilanan ret i¢in ayn1 durumun
s0z konusu olmamasi bu calismada anneden algilanan reddin tikinircasina yemeyi
babadan algilanan kabul redden daha gii¢lii bir sekilde yordadigi seklinde yorumlanabilir.
Regresyon analizi bulgularinda da anneden algilanan ret alt boyutlarinin babadan
algilanan ret alt boyutlarina gore hem tikinircasina yemenin hem de yeme {izerinde

kontrol kaybinin daha gii¢lii bir yordayicisi oldugu goriilmektedir.

Alanyazinda ebeveyn kabul reddi ve tikinircasina yeme arasindaki iliskileri
inceleyen tek ¢alismanin sonuglari, mevcut ¢alisma bulgusundan farkli sekilde TYB olan
obez kadmlarin babalarini daha reddedici ve ihmélkar olarak algiladigini ortaya
koymaktadir (Dominy ve ark. 2000). Tiirk 6rneklemde yapilan bir ¢alismada da babadan

algilanan reddin yeme tutumundaki bozulma ile daha yiiksek diizeyde iliskili bulundugu
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bildirilmistir (Cirit, 2022). Daha fazla sayida ¢alisma ise mevcut ¢aligmanin bulgular ile
tutarli sekilde anneden algilanan reddin yeme tutumundaki bozulmay1 (Hoppe ve Rooney,
2004), yeme bozukluklarmi (Gruber ve ark., 2020) ve duygusal yemeyi (Vandewalle ve
ark., 2014) baba reddinden daha fazla yordadigini ortaya koymaktadir. Yeme
bozukluklarinda ebeveyn iliskileri hakkinda simdiye kadar yapilan ¢alismalar, beslenme
davranisinin anne-cocuk arasindaki iliskinin ayrilmaz bir parcasi oldugu goriisiine
(Winnicott, 1957; Bruch, 1979) dayanarak daha cok anne-¢ocuk arasindaki iligskiye
odaklanmakta olup, baba-¢ocuk arasindaki iliskiye odaklanan ¢alismalar yeme bozuklugu

gelistirmede baba ile olan iliskilerin de 6nemine isaret etmektedir (Cella ve ark., 2021).

Mevcut calismada anneden algilanan ret tikinircasina yemeyi dogrudan da
yordarken babadan algilanan reddin yalnizca araci degiskenler vasitasi ile yorduyor
olmasi, anneden algilanan reddin yeme davranislari ile dogrudan daha giiglii bir iliskisi
oldugu; baba reddinin ise bireylerin kendilerine yonelik algilarini, duygu diizenleme
becerilerini, olumsuz sikisiklik 6zelliklerini etkileyerek yeme davranislarinda bozulmaya
yol agtig1 seklinde yorumlanabilir. Tam tersi yonde de bulgular olmakla birlikte (Khan,
2011; Ramirez-Uclés ve ark., 2018; Vandewalle ve ark., 2014) alanyazindaki bazi
caligmalar babadan algilanan reddin kendini kabul (Gruber ve ark., 2020) ve psikolojik

uyum (Khaleque ve Rohner, 2012) ile daha fazla iliskili oldugunu ortaya koymaktadir.

Ayrica anne ve baba reddinin farkli cinsiyetler tiizerinde farkli -etkiler
yaratabilecegi g0z Onunde bulundurularak alanyazindaki bulgular incelenirken
arastirmanin hangi 6rneklemde yapildigina dikkat edilmesi 6nem arz etmektedir. Ornegin
tikinircasina yemenin babadan algilanan ret ile daha fazla ilgili oldugunu bildiren
calismalardan birinin tamamen kadin bireyler tizerinde yiiriitiilmiis oldugu (Dominy ve

ark. 2000), digerinde ise (Cirit, 2022) o6rneklemin %83.3’linii kadm bireylerin
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olusturdugu goriilmektedir. Alanyazinda anneden ve babadan algilanan reddin kadinlarda
ve erkeklerde ayri ayri incelendigi fazla sayida ¢alisma olmadig: igin cinsiyetle ilgili
yeterli bilgi bulunmamaktadir. Ancak kisith sayida calismadan elde edilen bilgiler,
kadimlarin psikolojik uyumlarmin en giiglii yordayicisinin babadan algilanan ayrigsmamis
ret oldugunu (Eryavuz, 2006), kiz ¢ocuklarin genel olarak ebeveynlerinden algiladiklar
redden erkek cocuklarina gore daha fazla etkilendigini, babadan algilanan reddin daha
cok kiz ¢ocuklarin duygusal istikrarsizlik ve olumsuz 6z yeterliliklerini etkiledigini
(Ramirez-Uclés ve ark., 2018) ve erkek ¢ocuklarin psikolojik uyumlarinin anneden
algiladiklar1 redden daha fazla etkilendigini (Ali, Khaleque ve Rohner, 2015) ortaya
koymaktadir. Ilerideki calismalarda anne ve babadan algilanan kabul ve reddin
tikinircasima yeme tizerindeki etkisinin kadin ve erkeklerde ayr1 ayr1 degerlendirilmesi

alanyazin agisindan faydali olacaktir.
4.3. SONUC

Bu caligmada, ebeveynlerden algilanan ret ile tikinircasina yeme davranisi
arasinda cesitli degiskenlerin araci etkisini éneren bir model incelenmistir. Oncelikle
tikinircasina yeme ve yeme lzerinde kontrol kaybi demografik ve kilo ile ilgili
degiskenler agisindan incelenmistir. Sonuglar hem tikinircasina yeme davraniginin hem
de yeme lzerinde kontrol kaybinin yas arttikca azaldigmi ve tikinircasina yeme
davranisinin kadinlarda daha fazla goriildiigiinii ortaya koymustur. Egitim seviyesi ve
gelir duzeyi Uzerinde yapilan karsilastirmalar gruplar arasinda hem tikinircasina yeme
hem de yeme {lizerinde kontrol kaybi agisindan anlamli bir farklilik olmadigini
gostermistir. BKI ve diyet ge¢misi agisindan yapilan incelemeler, BKI daha yiiksek olan
ve daha 6nce diyet gegmisi bulunan bireylerin hem yeme iizerinde kontrol kaybi1 hem de

tikinircasina yeme diizeylerinin daha fazla oldugunu gostermistir.
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Ikinci olarak tikmircasmna yeme ve yeme iizerinde kontrol kaybini yordayan
degiskenler incelenmistir. Sonuglar, cinsiyet ve yas degiskenlerinin etkisi kontrol
edildikten sonra tikinircasina yemeyi anneden ve babadan algilanan diismanlik, duygu
diizenleme giicligli alt boyutlarindan diirtii, farkindalik ve kabul etmeme, olumsuz
sikisiklik, karsilagtirmali 6z elestiri, olumsuz kendilik algis1 ve yemeden beklentiler alt
boyutlarindan olumsuz duygulanimi yonetme, kontrol dis1 hissetme ve 6diil/zevk verme
degiskenlerinin yordadigini gostermistir. Yeme {lizerinde kontrol kaybini yordayan
degiskenler incelendiginde ise, yine cinsiyet ve yas degiskenlerinin etkisi kontrol
edildikten sonra anneden algilanan ihmal, babadan algilanan diismanlik, duygu
diizenleme giicliigli alt boyutlarindan kabul etmeme, diirtii ve farkindalik, olumsuz
sikisiklik, biligsel sosyal olmayan kagcinma ve yemeden beklentilerin alt boyutlarindan
olumsuz duygulanimi ydnetme, kontrol dis1 hissetme, o6diil/zevk verme ve bilissel

yeterliligi arttirma degiskenleri yordayan degiskenler arasinda yer almistir.

Son olarak ebeveynden algilanan ret ile tikinircasina yeme arasinda olumsuz
sikisiklik, duygu diizenleme gii¢liigii, olumsuz kendilik algis1, yasantisal kacinma, bilissel
davranigsal kaginma ve yemeden beklentilerin araci rol oynadigi goriilmiistiir. Sonug
olarak, dnemli psikolojik ve fizyolojik sonuglar1 olan tikinircasina yeme davraniginin
ortaya ¢ikmasinda bireylerin ebeveynleriyle olan iligkilerine dair algilarinin etkili oldugu
goriilmektedir. Ebeveynlerden algilanan ret kisinin kendiligine dair algisini, olumsuz
sikigiklik 6zelligini ve duygu diizenleme becerilerini olumsuz olarak etkilemektedir.
Bireylerin olumsuz kendilik algilart ve duygu diizenlemede yasadiklari giicliikler,
bilissel, davranigsal ve yasantisal kagimmalarini etkilemekte, olumsuz sikisiklik ve
yasantisal kagcinma ise kisinin yeme davranigina yonelik beklentilerini etkileyerek

tikinircasina yeme davranisgini ortaya ¢ikarmaktadir.
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4.4, CALISMANIN KLiNiK DOGURGULARI

Mevcut ¢aligmanin klinik alana faydali olacag: diisiiniilen birtakim dogurgulari
bulunmaktadir. Arastirma sonuglari, tikinircasina yeme davramisinin 18-65 yas arasi
kadin ve erkekleri iceren normal oOrneklemde olduk¢a yaygin oldugunu ortaya
koymaktadir. Katilimecilarin %41°1 son 6 ayda kisa bir zamanda normalde yenmeyecek
kadar ¢ok miktarda ve ¢ok hizli yemek yedigini bildirmis olup %78.5’1 bu yeme davranis1
sirasinda kontrol kaybi algiladiklarini bildirmislerdir. Normal 6rneklemde esik alt1 olarak
bu kadar yaygin rastlaniyor olmasi tikinircasina yeme davranisinin ve yeme iizerinde
kontrol kaybimnin fark edilmesini ve 6nlenmesini 6nemli hale getirmektedir. Arastirmanin
sonuglart hem tikinircasina yeme hem de yeme iizerinde kontrol kaybinin kadinlarda ve
gen¢ yas grubunda daha fazla goriildiigiinii ve her egitim ve gelir grubunda
goriilebilecegini ortaya koymaktadir. Risk etmenleri degerlendirilirken bu 6zelliklere
dikkat edilmesi 6nem arz etmektedir. Bu agidan 6rnekleme genis bir yas araliginda her
iki cinsiyetten bireylerin dahil edilmesinin toplumun genelinde davranisin goriiniimiine
dair bilgi saglamasi ag¢isindan alana onemli katki sagladigi diistiniilmektedir. Ayrica
calismada tikinircasina yeme davranisi yani sira yeme tizerinde kontrol kayb1 algisinin da
ele alinmasi davranigsa dair daha kapsamli bir degerlendirme saglayarak alana katkida

bulunmaktadir.

Mevcut calismada tikinircasina yeme davraniginin ortaya c¢ikmasinda etkili
oldugu diisiiniilen psikolojik mekanizmalar incelenmistir. Sonuglar, tikinircasina yeme
davranisinin tedavi ve Onlenmesinde Onerilen bu mekanizmalar1 ele alan mudahale
yontemlerin 6nemli oldugunu gostermektedir. Caligmanin sonuglari, tikinircasina yiyen
kisilerin duygu diizenlemede giicliikk yasadiklarini, daha 6z elestirel olduklarini,

kendilerine yonelik olumsuz bir algiya sahip olduklarini, olumsuz sikisiklik kisilik
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Ozelliklerinin  yiiksek oldugunu, yasantisal ve bilissel davranigsal kaginma
davraniglarinda bulunduklarin1 ve yeme davramisina yonelik beklentilerinin yiiksek
oldugunu g0stermektedir. Bu baglamda, tedavide ele alinmasi Onerilecek
mekanizmalardan ilkini duygu diizenleme gii¢liigii olusturmaktadir. Nitekim yapilan
calismalar, terapide duygu diizenleme gii¢liigiinde meydana gelen degisimin tikinircasina
yeme davranisinin azalmasinda etkili oldugunu ortaya koymaktadir (Bodell ve ark.,
2019). Diyalektik davranig terapisi (DDT) (Wallace, Masson, Safer ve von Ranson,
2014), biitiinlestirici bilissel duygusal terapi (BBDT) ve gelistirilmis bilissel davranissal
terapi (G-BDT) (Peterson ve ark., 2017), kabul ve kararlilik terapisi (KKT) (Juarascio ve
ark., 2017) bu baglamda etkililigi kanitlanmis terapi yaklasimlar1 arasinda yer almaktadir.
Duygu diizenlemeyi ele alan miidahalelerin 6zellikle duygularin fark edilmesi, kabul
edilmesi, olumsuz duygu deneyimlerken diirtiisel davranisi kontrol etme, sikintiya
tolerans becerilerini gliclendirmek ve duyguyu diizenlemek icin daha uyumlu stratejilerin

gelistirilmesi gibi noktalara odaklanmas1 6nemli goriinmektedir.

Olumsuz sikigiklik, tedavide ele alinabilecek dnemli degiskenlerden bir digeridir.
Darthleri kontrol etme becerilerinin guglendirilmesi, uyumlu bas etme stratejilerinin
ogretilmesi, tetikleyiciler ve davranis arasindaki baglantinin zayiflatilmasi bu amagla
uygulanabilecek miidahaleler arasinda sayilabilir. Sanal gergeklikle ipucu maruz birakma
terapisi (VR-CET), duygu temelli ve yiyecekle ilgili durttlerin kontrol edilmesini
amaclayan bilgisayar destekli ImpulsE ve IMPULS gibi programlarin tikinircasina yeme

davrams tedavisinde etkililikleri gosterilmektedir (Ince ve ark., 2021).

Ayrica bireylerin kendilerine yonelik olumsuz degerlendirmeleri, 6z elestirel
tutumlar1 tedavide ele alinabilecek diger 6zelliklerdir. Bilingli farkindalik, 6z sefkat ve

kabul temelli midahalelerin kendilige dair daha dogru degerlendirmeler yapilmasi, daha
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gercekei beklentiler gelistirilmesi, kiginin kendine yonelik kabuliiniin ve sefkatinin
arttirilmas1 noktasinda ise yarayacagi diisiiniilmektedir. Bu amagla gelistirilmis yeme
bozukluklarina yonelik sefkat odakli terapi, 6z sefkat egitimi gibi yontemlerin etkililigine
dair bulgular mevcuttur (Kelly ve Carter, 2015; Steindl, Buchanan, Goss ve Allan, 2017).
Kabul ve kararlilik terapisi, bilingli farkindalik temelli bilissel terapi gibi yontemlerle
bireylerin igsel deneyimlerine dair farkindaligi ve kabull gelistirilerek, kagmmanin
paradoksal sonuglar1 gosterilerek yasantisal ve biligsel kaginmanin azaltilmas: tedavide
ise yarayacagi diisiiniilen miidahaleler arasindadir. Ayrica yeme farkindaligi, sezgisel
yeme egitimi gibi yontemlerle bilingli farkindalikla yemek yeme becerisi edinmek ve bu
sayede yeme iizerinde kontrol kaybinin azaltilmasi da tedavilerin beklendik sonuglar
arasinda yer almaktadir ve tikinircasina yeme tedavisinde etkililiklerine dair arastirma

bulgular1 artmaktadir (Warren, Smith ve Ashwell, 2017).

Biitiin bunlarin yani sira kisilerin yemek yeme davraniginin ortaya g¢ikaracagi
sonuglara dair beklentilerinin de tedavide sorgulanmasi ve ele alimmasi gereken bir
ozellik oldugu diisiiniilmektedir. BN ve tikinircasina yeme i¢in gelistirilmis biitiinlesik
tistbiligsel ve biligsel terapinin (Cooper, Todd ve Wells, 2009) ve biitlinlestirici biligsel
duygusal terapinin (BBDT) (Wonderlich ve ark., 2015) yeme davranisinin sonuglarina
dair inanglar1 degistirmeyi amacglayan miidahaleleri bulunmaktadir. Ayrica alkol
kullanimina ydnelik miidahalelerde kullanilan beklenti sorgulanmasi (expectancy
challenge) gibi yontemlerle kisilerin davranisin ger¢ek sonuglarma dair farkindaligi

arttirilabilir.

Son olarak calismanin sonuglari, ebeveynlerden algilanan reddin bireylerin
yetiskin yasamdaki psikolojik uyumlarini belirleyen yukarida sayilan; duygu diizenleme

becerileri, kendilik algisi, diirtiisel kisilik 6zellikleri, kaginma gibi mekanizmalari
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etkiledigini ve bu yolla tikinircasina yeme gibi uyumsuz ve zarar verici davraniglarin
ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir rolii oldugunu ortaya koymaktadir. Buradan hareketle,
terapide bireylerin ebeveynlerinden algiladiklar1 sicaklik, diigmanlik, ihmal ya da
ayrismamis redde dair anilarin ele alimmasi Onemli goriinmektedir. Terapide
deneyimlenecek kabullenici bir terapotik iligskinin bireyin gegmis olumsuz deneyimleri
Uzerinde duzeltici bir etki yaratarak kendini kabuliine katki saglayacagi diisiiniilmektedir.
Ayrica ¢ocugun psikolojik gelisiminde ve yetigkin yasamdaki uyumunda ebeveynlerin
rolii g6z 6niinde bulunduruldugunda bu tiir olumsuz sonuglar1 6nleyebilmek i¢in bakim
verenlere yonelik psikoegitimlerin diizenlenmesinin faydali olabilecegi diigiiniilmektedir.
Babalarin da bireyin sayilan ozellikleri iizerinde en az anneler kadar etkili olmasi
nedeniyle ebeveynlere uygulanacak psikoegitim programlarinda babalarin da roli

vurgulanarak ¢ocuga sicaklik, kabul ve ilgiyi iletmenin uygun yollar1 6gretilmelidir.

Ek olarak tikinircasina yemeyi agiklamak amaciyla 6nerilen bu modelin kendine
zarar verici nitelikteki bagka davranislar i¢in de agiklayici olmasi ve tikinircasina yeme
davraniginin alkol madde kullanimi, kendini yaralama, riskli cinsel davranislar, asiri
aligverig gibi davranislarla bir arada goriilme olasiliginin yiiksek olmasi uygulamada
tikinircasina yiyen kisilerle calisirken bu davranislara da dikkat edilmesi agisindan 6nem

gostermektedir.

Tikinircasina yeme davraniginin tedavisine yonelik etkililik ¢aligmalar1 tedavinin
etkisinin uzun siireli devam etmedigini (Brownley ve ark., 2007) ve tedaviye alinan
kisilerin yarisinin belirtilerinin devam ettigini (Grilo, 2017) gostermektedir. Buradan
hareketle yukarida sayilan psikolojik mekanizmalara yonelik miidahalelerin bir arada ele

alinmasinin daha uzun siireli ve kalic1 sonuglar ortaya ¢ikarabilecegi diisiiniilmektedir.
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Bu agidan mevcut ¢aligmada tikinircasina yemenin yordayicilarinin kapsaml sekilde ele

alinmasinin alanyazina 6nemli katkilar sagladig: diistintilmektedir.

Tez calismasinda ayrica Tikinircasina Yeme Olgegi (Binge Eating Scale) ve Yeme
Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi’nin (Loss of Control Over Eating Scale) Turkge uyarlama
ve gecerlik givenirlik calismalar1 yapilmistir. Tikinircasina Yeme Olgegi daha once
Tiirkge uyarlamast yapilmis (Tosyali, 2018) bir oOlcek olmasina karsin Tiirkce
uyarlamasindaki bazi climlelerin orijinal ifadeyi yeterince yansitmadigi ve anlasilir
olmadi1 diisiiniildiigiinden yeniden uyarlama yapilmistir. Yeme Uzerinde Kontrol Kaybi
Olgegi’nin ise ilk kez bu ¢alisma ile Tiirkge’ye uyarlamasi yapilmistir. Bdylece yeme
bozukluklar1 alaninda 6zellikle tikinircasina yeme bozuklugu ile ilgili olarak son
zamanlarda siklikla ele alinan yeme iizerinde kontrol kaybi1 degiskeni ileride iilkemizde
yapilacak baska ¢alismalarda da incelenebilecektir. Bu yoniiyle mevcut tez ¢alismasiin
yeme bozukluklarinin degerlendirilmesi agisindan alanyazina 6nemli katkilar sagladigi

diistiniilmektedir.
4.5. SINIRLILIKLAR VE ONERILER

Tez calismasi, birtakim smirhiliklar icermektedir. ilk olarak calismanin
enlemesine kesitsel olmasi nedensel bir ¢ikarimda bulunulmasina imkan vermemektedir.
Verilerin 0z bildirim 6lgekleriyle ve geriye doniik bir sekilde toplanmis olmasi sosyal
istenir cevaplar verme, tepki yanliligi, yanlis hatirlamalar gibi sinirhiliklar
olusturmaktadir. Ozellikle yeme davranisi ile ilgili bilginin 6z bildirime dayanmasi
katilimcilarin davranisa yonelik farkindaliklarinin az olmasi ya da inkér gibi durumlar
sebebiyle sinirlilik yaratabilecegini akla getirmektedir. Ayrica ebeveyn kabul ret
Olceginin anne ve baba formlarin ayni zaman dilimi igerisinde yanitlanmis olmasi da

ister istemez bir karsilastirma durumu yaratarak goreceli degerlendirmeye ya da anne
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babay1 tek bir birim olarak alip benzer degerlendirmeler yapmaya neden olabilmesi

sebebiyle bir sinirlilik yaratmaktadir.

Bir diglama kriteri olarak katilimcilarin telafi davranislar1 degerlendirilirken asir1
egzersiz, diliretik ve laksatif kullanimi, kendini a¢ birakma gibi davraniglar
degerlendirilmeden yalnizca kusma davraniginin ele alinmasi c¢alismanin 6nemli bir
kisitliliginit olusturmaktadir. Her ne kadar arastirmada, bir tan1 grubu tizerinde ¢aligmak
amaclanmis olmayip genel olarak toplumda tikinircasina yeme davranisi ele alinmak
istenmis olsa da telafi davraniglarimin eksik degerlendirilmesi bir smirlhilik olarak
gorilmektedir. Ileride tam1 gruplariyla klinik goriismeler yapilarak yiiriitiilecek
calismalarla davranisin klinik 6rneklemlerde incelenmesi faydali olacaktir. Ayrica
konuyla ilgili yapilacak boylamsal, niteliksel, deneysel, ekolojik anlik degerlendirme

caligsmalar1 alana fayda saglayacaktir.

Son olarak arastirma Ornekleminin biiyiikliigi diisiik korelasyon degerlerinin
anlamli olmasia ve yapisal esitlik modelinin zor ¢alismasina neden olmustur. Genis
orneklem sayis1 ve degisken sayisindan kaynakli modelin caligmasinda yasanan giigliikler
nedeniyle 0z elestiri degiskeninin analizlerden ¢ikarilmak zorunda kalmasi ve yasantisal
ve biligsel davranigsal kaginmanin ayri1 gizil degiskenler olarak ele alinmasi da bir
smirlilik olarak degerlendirilebilir. Bulgularin degerlendirilmesinde bu noktalara dikkat
edilmesi 6nem arz etmektedir. Ayrica alanyazinda, ¢alismada yer alan bazi degiskenler
arasindaki iligkilerin iki yonlii oldugu gosterildiginden ilerideki ¢caligmalarda farkl iligki

yonlerinin degerlendirilmesinin de faydali olacagi diisiiniilmektedir.
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OZET

Bu calismanin temel amacini, ebeveyn kabul reddi ile tikinircasina yeme davranisi
arasindaki iliskide duygu diizenleme giicliigii, olumsuz kendilik algis1, olumsuz sikisiklik,
0z elestiri, kacinma ve yemeden beklentiler degiskenlerinin araci roliinlin sinanmasi
olusturmaktadir. Ek olarak, tikinircasina yeme ve yeme lizerinde kontol kaybi ile bazi
demografik degiskenler ile beden kitle indeksi ve diyet ge¢cmisi arasindaki iligkilerin
incelenmesi amaglanmistir. Ayrica, calisma kapsaminda Tikimircasina Yeme Olgegi ve
Yeme Uzerinde Kontrol Kayb1 Olgegi’nin kiiltiiriimiize uyarlanmas1 gerceklestirilmistir.
Arastirmaya 18-65 yas araliginda (Ort.= 33.58, SS= 12.54), 523’1 (%61) kadin, 335’
(%39) erkek 858 yetiskin katilmustir. Veri toplama amaciyla, Yeme Uzerinde Kontrol
Kayb1 Olgegi, Tikinircasma Yeme Olgegi, Yetiskin Ebeveyn Kabul Red Olgegi-Kisa
Form, Duygu Diizenleme Giicligii Olgegi, Sosyal Karsilastirma Olgegi, Bilissel
Davranigsal Kaginma Olgegi, Kabullenme ve Eylem Olgegi-1I, UPPS Diirtiisel Davranis
Olgegi ve Yemeden Beklentiler Olgegi kullanilmistir. Yiiriitiilen analizler sonucunda, yas
arttik¢a tikinircasina yeme davranisi Ve yeme iizerinde kontrol kaybi algisinin azaldigi ve
kadinlarin tikinircasina yeme davranisi puanlarinin erkeklerden daha yiiksek oldugu
bulgular elde edilmistir. Ayrica beden kitle indeksi daha yliksek olan ve daha 6nce diyet
gecmisi bulunan bireylerin hem yeme iizerinde kontrol kayb1 hem de tikinircasina yeme
dizeylerinin daha yiksek oldugu goriilmiistiir. Hiyerarsik regresyon analizi sonuglari
incelendiginde, yemenin olumsuz duygulanimi yonetmeye yarayacagi ve kontrol dist
hissettirecegi beklentilerinin, olumsuz sikisikligin, duygu diizenleme gii¢liigii alt
boyutlarindan dirtiiniin ve anneden algilanan diismanligin tikinircasina yeme
davranisinin en gii¢lii yordayicilari arasinda oldugu goriilmiistiir. Yapisal Esitlik
Modelinden elde edilen bulgular, ebeveynden algilanan ret ile tikinircasina yeme arasinda

duygu diizenleme giigliigli, olumsuz kendilik algisi, olumsuz sikisiklik, yasantisal
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kacinma, biligsel davranigsal kaginma ve yemeden beklentilerin araci rolii oldugunu
ortaya koymustur. Caligmadan elde edilen sonuglarin, klinik psikoloji alanyazinina
onemli katkilar saglamasi ve yeme bozukluklarina yonelik 6nleme ve miidahele

programlar1 gelistirilmesi agisindan yol gosterici olmasi beklenmektedir.

Anahtar kelimeler: Tikinircasina yeme, yeme iizerinde kontrol kaybi, ebeveyn kabul

reddi, duygu diizenleme giicliigli, yemeden beklentiler
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ABSTRACT

The main purpose of this study is to examine the mediating role of difficulties in emotion
regulation, negative self-perception, negative urgency, self-criticism, avoidance and
eating expectancies in the relationship between parental rejection and binge eating
behavior. In addition, examining the relationships between binge eating and loss of
control eating and demographic variables, as well as body mass index and dietary history
was aimed. Besides, the Binge Eating Scale and the Loss of Control Over Eating Scale
were adapted to our culture within the scope of the study. 858 adults, 523 (61%) female
and 335 (39%) male, between the ages of 18-65 (Mean= 33.58, SD=12.54) participated
in the study. For data collection purposes, Loss of Control Over Eating Scale, Binge
Eating Scale, Adult Parental Acceptance-Rejection Questionnaire-Short Form,
Difficulties in Emotion Regulation Scale, Social Comparison Scale, Cognitive-
Behavioral Avoidance Scale, Acceptance and Action Scale-I1, UPPS Impulsive Behavior
Scale and Eating Expectancy Inventory were used. As a result of the analyses carried out,
it was found that as the age increased, binge eating behavior and the perception of loss of
control over eating decreased, and that the binge eating behavior scores of women were
higher than men. In addition, individuals with a higher body mass index and a previous
diet history were found to have higher levels of both loss of control over eating and binge
eating. The hierarchical regression analysis revealed that expectations that eating would
help manage negative affect and cause feeling out of control, negative urgency, impulse
sub-dimension of emotional dysregulation, and perceived hostility from the mother were
among the strongest predictors of binge eating behavior. Findings from the Structural
Equation Model revealed that difficulties in emotion regulation, negative self-perception,
negative urgency, experiential avoidance, cognitive behavioral avoidance, and eating

expectancies had a mediating role in the relationship between perceived parental rejection
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and binge eating. The results of the study are expected to make important contributions
to clinical psychology literature and guide the development of prevention and

intervention programs for eating disorders.

Keywords: Binge eating, loss of control eating, difficulties in emotion regulation,

negative urgency, eating expectancies
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EKLER

EK 1. DEMOGRAFIK BiLGi FORMU

1. Cinsiyetiniz: ( ) Kadn ( ) Erkek ()Diger: ..ccoiiiiiiiin,

2.Yasmz: ..o,

3. Egitim Durumunuz : '
() Qkur-yazar () llkokul mezunu () Ortaokul mezunu () Lise mezunu
() Universite 6grencisi () Universite mezunu () Lisans iistii mezunu (Y.Lisans, Doktora)

4. Medeni Durumunuz: ( ) Bekar ( )Evl ( ) Esini kaybetmis () Bosanmis veya ayr1

5. Size gore ekonomik diizeyiniz hangi gruba girer? (igaretleyiniz) )
( )AIt ( ) Alt-Orta () Orta () Ust-Orta () Ust

6. Kimlerle yasiyorsunuz?

() Tek basma () Aile veyaes ile () Arkadas ile () Akraba ile ( )Diger:......ovvninnn

7.Su an yasadigimiz sehir: ...

8. Son 6 ay icerisinde herhangi bir ruhsal bozukluk tanis1 aldiniz mi1?

( ) Haywr () Evetse, belirtiniz: ...................
9. Belirli bir diyet uygulanmasini gerektiren bir hastah@imiz var m?
( ) Hayrr () Evetse, belirtiniz: ...................
10. Herhangi bir fiziksel hastaligimiz var mi?
( ) Hayrr () Evetse, belirtiniz: ...................
11. Diizenli bir ila¢ kullanmakta misiniz?
() Hayrr () Evetse, belirtiniz: ...................
12. Lutfen boyunuzu ve kilonuzu belirtiniz.
Kilonuz: ............. kg  Boyunuz:.............. cm
13. Kilonuzdan memnun musunuz? ( ) Evet ( ) Haymr

- (Yanitimiz hayir ise) Olmak istediginiz ideal kilo: ........................

14. Simdiki kilonuzu nasil degerlendiriyorsunuz?
() Cok zayif () Zayif () Normal () Biraz Kilolu () Cok Kilolu

15. Hig diyet (rejim) yaptiniz m1? (Cevabiniz hayir ise 20.soruya atlayiniz)
( ) Haywr () Evet

16. Diyet yapmaya kac¢ yasinda basladiniz? ...................

17. Simdiye kadar tahminen kac¢ kere diyet denemeniz oldu? ....................

18. Genel olarak diyetlerde hedeflenen kiloya yaklasma diizeyiniz nedir?
( JHic ( )Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla

19. Su an diyet yapiyor musunuz? ( )Evet ( ) Hayir

20. Yeme ile ilgili bir sorununuz oldugunu diisiiniiyor musunuz?
( )Hic ( )Biraz ( )Orta ( )Fazla ( )Cokfazla

21. Eger yeme ile ilgili sorununuz oldugunu diisiiniiyorsaniz bunun nasil bir sorun oldugunu asagidaki
seceneklerden isaretleyerek belirtiniz.

- Asir1 yeme




( )Hic ()Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla
- Yeme ve kusma

( )Hic ()Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla
- Cok az ve kisith yeme

( )Hic ()Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla
- Asin zayifhik

( )Hic ()Biraz ( )Orta ( )Fazla ( )Cokfazla
- Asiri kilo

( )Hic ( )Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla
- Diger (belirtiniz) .......cccevveiineennenns

22. Son 6 ayda, kisa bir zaman icinde (0rnegin 2 saat ya da daha kisa zamanda) normalde yenmeyecek
kadar ¢ok miktarda ve ¢ok hizh yemek yediginiz oldu mu? (Oruc tuttugunuz zamanlari goz 6niinde

bulundurmayiniz.)

() Evet () Hayrr
- (Yamitimiz evetse) Bu yemek yeme nobeti sirasinda kontroliiniizii kaybettiginizi hissettiniz mi?

( YHic ( )Biraz ( )Orta ( )Fazla ( ) Cokfazla

23. Diizenli spor/egzersiz yapar misiniz?

( ) Evet ( ) Hayrr

-(Yamitiniz evetse) Haftada kac giin egzersiz yapiyorsunuz? ..................... giin
-(Yanitiniz evetse) Giinde kac dakika egzersiz yapiyorsunuz? ..................... dakika

24. Yemek yedikten sonra kendi isteginizle kustugunuz veya kendinizi kusturdugunuz olur mu?
() Evet () Hayrr

Eger yamitiniz evet ise ne siklikta kendinizi kusturuyorsunuz?

Hig Ayda 1 ya da | Ayda birkag | Haftada 1 Haftada Giinde 1 Gunde birkag
daha az kere birkac kere kere
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EK 2. YEME UZERINDE KONTROL KAYBI OLCEGI

Son 4 haftada (28 giin), yemek yediginiz bir sirada asagidaki deneyimleri ne siklikta

yasadiniz? Asagidaki 6l¢egi kullanarak cevaplayiniz.

1. Higbir 2. Nadiren
zaman

3.Bazen

4. Sik s1k

5. Her zaman

1. Yeme iizerinde kontrolii kaybettigimi hissettim.

2. Durmak istedigim noktay1 gectigim halde yemeye devam ettim.

3. Rahatsiz olacak sekilde tok hissedene kadar yedim.

4. A¢ olmadigim halde yemeye devam ettim.

diistindiim.

5. Zaten ipin ucunu kagirdim bari yemeye devam edeyim diye

[ERY QSEN ) SR YN

NINIDN NN
Wl W W ww
o e S R S

o1 o1l o1 O1] O1

6. Olumsuz sonuglarina ragmen kendimi yerken buldum.

7. Yememi kontrol etme konusunda kendimi garesiz hissettim.

8. Yemek yerken utan¢ duygulari hissettim.

9. Yemek yerken kendimi tika basa doldurdugumu hissettim.

10. Yemek yerken tiksinti hissettim.

11. Yemek yerken bir rahatlama veya koyverme hissine kapildim.

iyi hissettim.

12. Yemek yerken, birden fiziksel ve ruhsal olarak kendimi gok daha

[HEN TN JSEN) [N [ SEN QY N

NINIDNININIDNIDN
W W W W W w w
N NI R E

o1l o1 o1 O O1] O1| O1

13. Yemek yerken kendimi “disaridan” izliyormus ya da kendime
“disaridan” bakiyormus gibi hissettim.

14. Yeme i¢in duydugum asir1 istege karsi gelemedigimi hissettim.

hissettim.

15. Yemek yerken kendimi yokus asag1 freni bosalmis bir kamyon gibi

[E=Y

N
I

16. Ne yedigimin veya ne kadar yedigimin takibini kaybettim.

17. Yemek yerken, ne yedigime dikkat etmedigimi hissettim.

18. Yemek yerken, kendi kiigiik diinyamda oldugumu hissettim.

19. Yemeden baska hicbir seye odaklanamadim.

20. Yemeden bagka hi¢bir sey yapamayacagimi hissettim.

fark ettim.

21. Yemek yemeyi bitirdigimde diisiindiigiimden daha fazla yedigimi

(R SR (IR (VSN N

NININININIDN
W W WwWwlw|w
IR EEIEE

ool ool o1 O1

22. Normalden daha hizli yedigimi hissettim.

[ERN

I

gibi gorinda.

23. Onemli olan tek sey, miimkiin oldugunca hizli yemek yemekmis

24. Yemek yerken, sanki bu davranisim gercek degilmis gibi geldi.
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EK 3. TIKINIRCASINA YEME OLCEGI

Sayin Katilimci,

Asagida duygu, diisiince ve davranislarla ilgili gruplar halinde numaralandirilmis ifadeler
yer almaktadir. Sizden bu ifadeleri dikkatlice okumaniz ve nasil hissettiginizi en iyi
tanimlayan TEK BIR ifadeyi, her soru i¢in ayr1 ayr1 isaretlemeniz istenmektedir.

ASAGIDA YER ALAN HER SORU iCiN YALNIZCA BiR SECENEGIi iISARETLEYINiZ.

1.

a) Bagkalari ile birlikteyken kilomu veya viicut dlgiilerimi kafaya takmam.

b) Bagkalarina nasil gériindiigiimii umursarim, ama bu genellikle kendimle ilgili hayal kiriklig1 yagamama neden
olmaz.

¢) Goriintisiimii ve kilomu kafaya takarim ve bu kendimle ilgili hayal kiriklig1 yaratir.

d) Kilomu ¢ok fazla kafaya takarim, siklikla kendimden siddetli bir sekilde utanirim ve tiksinirim. Bu durum
sebebiyle insanlarla iletisim kurmaktan ka¢inmaya ¢aligirim.

a) Acele etmeden, yavas yemek ile ilgili bir zorluk yasamam.

b) Yemekleri bir lokmada silip siipiiriiyor goriinsem de sonunda ¢ok yemekten tikanmis hissetmem.

) Bazi zamanlar ¢ok hizli yer ve sonrasinda rahatsiz edici derecede sis hissederim.

d) Yemegi ¢ignemeden yutma gibi bir alisgkanligim vardir. Boyle oldugunda, genellikle ¢ok yemis oldugum i¢in
rahatsiz edici derecede tika basa dolu hissederim.

a) Istedigim zaman yemek yeme diirtiimii kontrol edebilirim.

b) Yemeyi kontrol etme konusunda ortalama bir insandan daha fazla basarisizlik yasadigimi hissederim.

¢) Yeme diirtimii kontrol etmek s6z konusu oldugunda, kendimi tamamiyla garesiz hissederim.

d) Yemek yemeyi kontrol etme konusunda kendimi o kadar caresiz hissediyorum ki, kontrol etmeyi denemekle
ilgili dahi umutsuz hale geldim.

a) Sikildigim zamanlarda yemek yeme aligkanligim yoktur.

b) Bazen sikildigimda yemek yerim, ama genellikle kendimi baska seylerle mesgul etmeyi ve yemegi aklimdan
uzaklagtirmayi basarabilirim.

¢) Sikildigimda yemek yemek gibi bir aligkanligim vardir, ama ara sira baska aktivitelerle aklimi yemekten
uzaklastirabilirim.

d) Sikildigimda yemek yemek gibi degismez bir alisgkanligim vardir. Higbir sey bu alisgkanligimi kirmama yardim
edemiyor.

a) Genellikle, fiziksel olarak aclik hissettigim i¢in bir seyler yerim.

b) Ara sira, ger¢ekten a¢g olmamama ragmen diirtiisel olarak bir seyler yerim.

c) Fiziksel olarak yemeye ihtiyacim olmadig1 halde, aglik hissini gidermek i¢in normalde keyif almayacagim
yiyecekleri yemek gibi bir aligkanligim var.

d) Fiziksel olarak a¢ olmamama ragmen, yalnizca sandvi¢ gibi agzimi dolduracak bir seyler yedigimde
gececekmis gibi gelen bir aclik hissim olur. Bazen bu hissi gidermek i¢in yiyecegi ¢igner sonra da kilo almamak
icin geri takurdrim.

a) Asirt yedikten sonra sugluluk hissetmem ya da kendimden nefret etmem.

b) Asir1 yedikten sonra ara sira sugluluk hissederim ya da kendimden nefret ederim.

c) Asirt yedikten sonra neredeyse her zaman agir sugluluk hissederim ya da kendimden ¢ok nefret ederim.
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a) Diyet yaparken arada sirada fazla kagirsam da yeme Uzerindeki kontrolimu tamamen kaybetmem.

b) Diyetteyken “yasakli yiyecek” yedigim bazi zamanlarda, diyeti elime yiiziime bulastirdigimi hisseder ve daha
da fazla yerim.

¢) Diyetteyken fazla yedigim zamanlarda “batti1 balik yan gider” deyip daha da fazla yerim.

d) Diizenli olarak kat1 diyetlere baglar ve sonrasinda tikinircasina yiyerek bu diyetleri bozarim. Hayatim, bazen
ziyafet bazen ise kitlik yastyormusum gibidir.

8.
a) Nadiren, rahatsiz hissedecek kadar ¢ok yerim.
b) Genelde ayda bir kez, “tika basa doymus” gibi hissedecek miktarda yerim.
C) Ay iginde, diizenli olarak; yemek vaktinde ya da atistirmalik olarak ¢ok fazla yedigim zamanlar vardir.
d) Genellikle rahatsiz hissedecek, hatta bazen midem bulanacak kadar ¢ok fazla yemek yerim.
9.
a) Yemeklerden aldigim kalori diizenlidir ne ¢ok yiiksek ne de ¢ok diisiik olur.
b) Bazen, ¢ok fazla yedikten sonra, aldigim asir1 kaloriyi dengelemek i¢in kalori alimimi neredeyse higbir sey
yemeyecek kadar diigiiriiriim.
c) Gece boyunca ¢ok yeme aligkanligim var. Gortinen o ki, glindiizleri aglik hissetmeme ancak aksamlari ¢ok
yeme seklinde bir rutinim var.
d) Yetigkinlik désnemimde kendimi bir hafta kadar gergekten a¢ biraktigim dénemler olmustur. Bunu asir1 yedigim
donemler takip eder. Ya ziyafet ya kitlik cektigim bir hayat yastyor gibiyim.
10.
a) Genellikle, istedigim zaman yemeyi birakabilirim. “Yeter” demeyi bilirim.
b) Arada sirada, yemek yemeye yonelik kontrol edemedigim giiglii bir istek duyarim.
c) Siklikla yemek yemeye yonelik kontrol edemedigim giiclii bir istek duyarim, ama bu istegimi kontrol
edebildigim zamanlar da olur.
d) Yemek yeme istegimi kontrol etme becerimin olmadigimi hissediyorum. Yemeyi kendi irademle
durduramamaktan korkuyorum.
11.
a) Tok hissettigimde yemeyi birakmakla ilgili sorun yasamam.
b) Tok hissettigimde genellikle yemeyi birakabilirim ancak ara sira rahatsiz edici derecede sis hissedecek kadar
fazla yedigim olur.
c) Bir kere basladiktan sonra yemek yemeyi birakmakta sorun yasarim ve genellikle 6giinlerden sonra rahatsiz
edici derecede tikanmis hissederim.
d) Istedigimde yemeyi durdurmakta sorun yasadigimdan, bazen tikanmishk hissini gidermek i¢in kendimi
kusturmam gerekir.
12.
a) Bagkalari ile birlikteyken (aile, sosyal ¢evre) de yalniz bagima oldugumda yedigim kadar yerim.
b) Bazen baskalariyla bir aradayken yemek yemekten ¢ekindigim i¢in istedigim kadar yemem.
c) Genellikle baskalariyla bir aradayken yemek yiyisimden utandigim i¢in ¢ok az miktarda yerim.
d) Asir1 yiyor olmaktan o kadar utanirim ki, yemek i¢in kimsenin beni gormeyecegini bildigim zamanlar segerim.
Gizli gizli yemek yerim.
13.
a) Giinde 3 6gilin yemek yerim ve 6giin aralarinda nadiren atigtiririm
b) Giinde 3 6giin yemek yerim ve genelde 6giin aralarinda atistiririm.
¢) Cok fazla atigtirdigimda diizenli 6giinlerimi atlama aligkanligim vardir.
d) Ogiinlerimi planlamadan, devamli yemek yedigim belirli donemler vardur.
14.

a) Yeme diirtiilerimi kontrol etmeye ¢alismakla ilgili ¢ok diisiinmem.

b) Bazi zamanlarda diisiincelerimin yeme diirtiilerimi kontrol etmeye ¢alismakla mesgul oldugunu hissederim.
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¢) Sik sik zamanimi, ne kadar ¢ok yedigimi diisiinmekle ya da daha fazla yememeye ¢alismakla harcarim.

d) Uyanik oldugum zamanin ¢ogunda yemek ya da yememek ile ilgili diisiincelerle mesguliimdiir. Siirekli
yememek icin miicadele ediyormus gibi hissederim.

155,

a) Yemekler tizerine ¢ok diisiinmem.

b) Yemeklere kars1 ¢ok giiclii bir arzu duyarim ama bu kisa siirede geger.

¢) Yemekten bagka hicbir sey diisiinemedigim giinlerim olur.

d) Giinlerimin ¢ogu yiyeceklerle ilgili diisiincelerle mesguldiir. Yemek yemek i¢in yasadigimi hissederim.

16.

a) Genellikle a¢ olup olmadigimu bilirim ve beni doyurmaya yetecek miktarda yerim.

b) Ara sira a¢ olup olmadigimdan emin olamam. Bdyle zamanlarda doymak i¢in ne kadar yemem gerektigini
anlamakta guclik cekerim.

¢) Kag kalori almam gerektigini bilsem de benim i¢in normal olan yeme miktarinin ne olduguna dair bir fikrim
yoktur.
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EK 4. YEME TUTUM TESTI

Bu anket sizin yeme aligkanliklariniz ile ilgilidir. Liitfen her bir soruyu dikkatlice okuyunuz ve size uygun gelen
bosluga (X) isareti koyunuz. Ornegin, “cikolata yemek hosuma gider” ciimlesini okudunuz. Cikolata yemek hic
hosunuza gitmiyorsa “hicbir zaman” ifadesinin altina (X) isareti koyunuz, her zaman hosunuza gidiyorsa “Daima”

yazili ifadenin altina (X) isareti koyunuz.

Daima

Cok

Sik

Sik

Bazen

Nadiren

Hicbir

Zaman

. Bagkalari ile birlikte yemek yemekten hoglanirim.

N

. Bagkalar i¢in yemek pisiririm, fakat pisirdigim yemegi yemem.

. Yemekten Once sikintili olurum.

. Sigmanlamaktan 6diim kopar.

. Aciktigimda yemek yemeye calisirim.

. Aklim fikrim yemektedir.

. Yemek yemeyi durduramadigim zamanlar olur.

. Yiyecegimi kiiciik kii¢iik parcalara bolerim.

O| 0| N &N »n| B~ W

. Yedigim yiyecegin kalorisini bilirim.

. Ekmek, patates, piring gibi yiiksek kalorili yiyeceklerden kagmirim.

11.

Yemeklerden sonra sigkinlik hissederim.

12.

Ailem fazla yememi bekler.

13.

Yemek yedikten sonra kusarim.

14.

Yemek yedikten sonra asir1 sugluluk duyarim.

15.

Tek diisiincem daha zayif olmaktir.

16.

Aldigim kalorileri yakmak i¢in yorulana kadar egzersiz yaparim.

17.

Giunde birkag kere tartilirim.

18.

Viicudumu saran dar elbiselerden hoslanirim.

19.

Et yemekten hoslanirim.

20.

Sabahlar1 erken uyanirim.

21.

Glinlerce ayn1 yemegi yerim.

22.

Egzersiz yaptigimda harcadigim kalorileri hesaplarim.

23. Adetlerim duizenlidir.

24. Bagkalari ¢ok zayif oldugumu diistiniir.
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25.
mesgul eder.

Sismanlayacagim (viicudumun yag toplayacagi) diisiincesi zihnimi

26.

Yemeklerimi yemek baskalarminkinden daha uzun sirer.

217.

Lokantada yemek yemeyi severim.

28.

Miishil kullanirim.

29.

Sekerli yiyeceklerden kaginirim.

30.

Diyet (perhiz) yemekleri yerim.

31.

Yasamimu yiyecegin kontrol ettigini diisiiniiriim.

32.

Yiyecek konusunda kendimi denetleyebilirim.

33.

Yemek konusunda baskalarinin bana baski yaptigini hissederim.

34.

Yiyecek ile ilgili diisiinceler ¢cok zamanimi alir.

35.

Kabizliktan yakinirim.

36.

Tath yedikten sonra rahatsiz olurum.

37 Diyet (perhiz) yaparim.

38.

Midemin bos olmasindan hoslanirim.

39.

Sekerli, yagh yiyecekleri denemekten hoglanirim.

40.

Yemeklerden sonra icimden kusmak gelir.
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EK 5. KISA SEMPTOM ENVANTERI

Asagida insanlarin bazen yasadiklar1 belirtiler ve yakinmalarin bir listesi verilmistir. Listedeki her maddeyi lttfen
dikkatle okuyun. Daha sonra o belirtinin sizi bugiin dahil, son bir haftadir ne kadar rahatsiz ettigini yandaki
kutulardan uygun olanin i¢ini X isaretleyerek gosterin. Her belirti icin sadece bir yeri isaretlemeye ve higbir
maddeyi atlamamaya 6zen gosterin. Fikir degistirirseniz ilk yanitiniz1 silin veya tstiinii karalayin.

Hic
Biraz
Orta

derecede

Oldukga
fazla

Cok fazla

. I¢inizdeki sinirlilik ve titreme hali

. Bayginlik, bas donmesi

. Bir bagka kisinin sizin diisiincelerinizi kontrol edebilecegi inanct

. Baginiza gelen sikintilardan dolay1 baskalariin suglu oldugu diisiincesi

. Olaylar1 hatirlamada gii¢liik

. Cok kolayca kizip 6fkelenme

. Gogiis (kalp) bolgesinde agrilar

. Meydanlik (agik) alanlardan korkma duygusu

O oo N o o &~ Wl N -

. Yasaminiza son verme diigiinceleri

=
o

. Insanlarm ¢oguna giivenilmeyecegi diisiincesi

[ERN
o

. Istahta bozukluklar

[ERY
N

. Higbir nedeni olmayan ani korkular

=
w

. Kontrol edemediginiz duygu patlamalar1

H
o

. Baska insanlarla beraberken bile yalnizlik hissetme

=
ol

. Isleri bitirme konusunda kendini engellenmis hissetme

=
»

. Yalnizlik hissetme

=
-~

. Huzinld, kederli hissetme

=
(o]

. Higbir seye ilgi duymama

[EY
©

. Aglamakli hissetme

N
o

. Kolayca incinebilme, kirilma

N
=

. Insanlarm sizi sevmedigine kotii davrandigma inanmak

N
N

. Kendini digerlerinden daha asag1 gérme

N
w

. Mide bozuklugu, bulanti

N
~

. Digerlerinin sizi gozledigi ya da hakkinizda konustugu inanc1

N
(62}

. Uykuya dalmada gucluk
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26.

Yaptiginiz seyleri tekrar tekrar dogru mu diye kontrol etme

217.

Karar vermede guglukler

28.

Otobiis, tren, metro gibi umumi vasitalarla seyahat etmekten korkma

29.

Nefes darligi, nefessiz kalma

30.

Sicak, soguk basmalari

31.

Sizi korkuttugu i¢in bazi esya, yer, etkinliklerden uzak kalmaya calisma

32.

Kafanizin birden bombos kalmasi

33.

Bedeninizin bazi bolgelerinde uyusmalar, karincalanmalar

34.

Gtlinahlarmiz i¢in cezalandirilmaniz gerektigi diisiincesi

35.

Gelecekle ilgili umutsuzluk duygulari icinde olmak

36.

Konsantrasyonda (dikkati bir sey {izerinde toplamada) giigliik/zorlanma

37.

Bedenin bazi1 bolgelerinde zayiflik, gii¢siizliik hissi

38.

Kendini gergin ve tedirgin hissetme

39.

Oliim ve 6lmek iizerine diisiinceler

40.

Birini d6vme, ona zarar verme, yaralama istegi

41.

Bir seyleri kirma/dokme istegi

42.

Digerlerinin yanindayken kendini ¢ok fazla gdzlemek, yanlis bir seyler

yapmamaya ¢aligmak

43.

Kalabaliklarda rahatsizlik duymak

44,

Bir baska insana hi¢ yakinlik duymamak

45,

Dehset ve panik nobetleri

46.

Sik sik tartigmaya girme

47.

Yalniz birakildiginda/kalindiginda sinirlilik hissetme

48.

Basarilariiz i¢in digerlerinden yeterince takdir gérmediginiz diigiincesi

49.

Yerinde duramayacak kadar gergin ve tedirgin hissetme.

50.

Kendini degersiz gérme, degersizlik hissi

51.

Izin verdiginiz takdirde insanlarin sizi somiirecegi diisiincesi

52.

Sugluluk duygular

53.

Aklinizda bir bozukluk oldugu diisiinceleri
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EK 6. KISA OZ KONTROL OLCEGI

Liitfen asagidaki ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirip sizin icin
en uygun secenegi isaretleyiniz.

Tamamen
Aykirt

aykiri

Kararsizim

uygun

Tamamen
uygun

—

. Insanlarin beni kétiiliige yonlendirmesine karst koymada basariliyimdir.

. Kétii aliskanliklarimi terk etmekte zorlanirim.

. Tembel biriyim.

. Uygun olmayan seyler soylerim.

. Eglenceli olmalar1 durumunda benim i¢in kotii olan baz1 seyleri yaparim.

. Benim i¢in kotii olan seyleri reddederim.

. Daha fazla 6z-disipline sahip olmayi isterdim.

. Insanlar giiclii bir 6z-disipline sahip oldugumu ifade ederler.

O 0| N[ O O K~ W| N

. Zevkli ve eglenceli seyler, yapacagim isten beni alikoyar.

10. Konsantrasyon sorunum var.

11. Uzun vadeli amaglarima ulagmak i¢in verimli bigimde ¢alisabilirim.

12. Bazen yanlis oldugunu bilsem de bazi seyleri yapmaktan kendimi alamam.

13. Siklikla, biitiin segenekler tizerinde diisiinmeden hareket ederim.

N N S I I e Y = Y

N N N N N NN N N N NN Oldukga

W W W Wl W W W W W W W w w

B R e e 0 0 R B R B~ B~ (R ) B S B - OldUkQa

ol o o o1 o1 o1 o1 o1 o1 o1 o1 o1 o1
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EK 7. DUYGU DUZENLEME GUCLUGU OLCEGI

Asagidaki climlelerin size ne siklikla uydugunu altlarinda belirtilen 5 dereceli dlgek iizerinden degerlendiriniz. Her bir
climlenin altindaki 5 noktali 6lgekten, size uygunluk yiizdesini de dikkate alarak, yalnizca bir tek rakami yuvarlak i¢ine
alarak isaretleyiniz.

Hemen hemen hi¢ Bazen Yaklasik yar yartya Cogu zaman Hemen hemen her zaman

(0/A01 1NN\

Eo |8 |22 2 |ES
I <= m > = O I c

1. | Ne hissettigim konusunda netimdir. 1 2 3 4 5
2. Ne hissettigimi dikkate alirim. 1 2 3 4 5
3. Duygularim bana dayanilmaz ve kontrolsiiz gelir. 1 2 3 4 5
4. Ne hissettigim konusunda hig¢bir fikrim yoktur. 1 2 3 4 S
S. Duygularima bir anlam vermekte zorlanirim. 1 2 3 4 5
6. | Ne hissettigime dikkat ederim. 1 2 3 4 5
7. | Ne hissettigimi tam olarak bilirim. 1 2 3 4 5
8. Ne hissettigimi Onemserim. 1 2 3 4 5
9. | Ne hissettigim konusunda karmasa yasarim. 1 2 3 4 5
10. | Kendimi kotu hissetmeyi kabullenebilirim.
11. | Kendimi kotii hissettigimde boyle hissettigim icin kendime kizarim. 1 2 3 4 5
12. | Kendimi kotii hissettigim i¢in utanirim. 1 2 3 4 5
13. | Kendimi kotii hissettigimde islerimi bitirmekte zorlanirim. 1 2 3 4 5
14. | Kendimi koti hissettigimde kontrolden ¢ikarim. 1 2 3 4 5
15. | Kendimi kotii hissettigimde uzun siire boyle kalacagima inanirim. 1 2 3 4 5
16. | Kendimi kotii hissetmemin yogun depresif duyguyla sonuglanacagina inanirim. 1 2 3 4 5
17. | Kendimi kétii hissettigimde duygularimin yerinde ve énemli olduguna 1 2 3 4 5

inanirim.
18. | Kendimi kotii hissederken baska seylere odaklanmakta zorlanirim. 1 2 3 4 5
19. | Kendimi kotii hissederken kontrolden ¢iktigim duygusu yasarim. 1 2 & 4 5
20. | Kendimi kotii hissediyor olsam da ¢alismay: siirdiirebilirim. 1 2 3 4 S
21. | Kendimi kotii hissettigimde bu duygumdan dolay1 kendimden utanirim. 1 2 3 4 5
22. | Kendimi kotii hissettigimde eninde sonunda kendimi daha iyi hissetmenin bir 1 2 3 4 5

yolunu bulacagimi bilirim.
23. | Kendimi kotii hissettigimde zayif biri oldugum duygusuna kapilirim. 1 2 3 4 5
24. | Kendimi kotii hissettigimde de davraniglarim kontroliim altindadir. 1 2 3 4 5
25. | Kendimi kotii hissettigim i¢in su¢luluk duyarim. 1 2 3 4 5
26. | Kendimi kotii hissettigimde konsantre olmakta zorlanirim. 1 2 3 4 S
27. | Kendimi kotii hissettigimde davraniglarimi kontrol etmekte zorlanirim. 1 2 3 4 5
28. | Kendimi kotii hissettigimde daha iyi hissetmem i¢in yapabilecegim hicbir sey 1 2 3 4 5

olmadigina inanirim.
29. | Kendimi kotii hissettigimde boyle hissettigim i¢in kendimden rahatsiz olurum. 1 2 3 4 S
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30.

Kendimi kétii hissettigimde kendimle ilgili olarak ¢ok fazla endiselenmeye
baglarim.

31.

Kendimi kotii hissettigimde kendimi bu duyguya birakmaktan baska cikar yol
olmadigina inanirim.

32.

Kendimi kotii hissettigimde davraniglarim iizerindeki kontroliimii kaybederim.

33.

Kendimi kotii hissettigimde baska bir sey diislinmekte zorlanirim.

34.

Kendimi kotii hissettigimde duygumun gercekte ne oldugunu anlamak i¢in
zaman ayiririm.

35.

Kendimi kotii hissettigimde kendimi daha iyi hissetmem uzun zaman alir.

36.

Kendimi kotii hissettigimde duygularim dayanilmaz olur.
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EK 8. YETiSKIN EBEVEYN KABUL-RED OLCEGI - KISA FORM

Anne Formu

Bu sayfada anne-¢ocuk iliskisini i¢eren ifadeler bulunmaktadir. Her ifadeyi dikkatlice
okuyun ve annenizin siz gocukken, size olan davraniglarini ne derece tanimladigini diisiiniin. Her
ifadeyi okuduktan sonra, o ifadenin annenizin size karsi davranislari konusunda ne kadar uygun
oldugunu disiinerek, “ Hemen hemen her zaman dogru®, “Bazen dogru®, “Nadiren dogru® veya
“Hi¢bir zaman dogru degil“ siklarindan birini isaretleyiniz.

ANNEM

Orn.

Iyi davrandigimda bana sarilir ve beni dperdi.

DOGRU
Hemen Her
Bazen
Zaman Dodru
Dogru &

X [ ]

DOGRU DEGIL
Nadiren Higbir
Dosru Zaman
g Dogru Degil

L]

L]

DOGRU DOGRU DEGIL

ANNEM Hemen Hicbir

Her Bazen Nadiren Zaman

Zaman Dogru Dogru Dogru

Dogru Degil
1. Benim hakkimda giizel seyler soylerdi. [] [] [] []
2. Bana hic ilgi gostermezdi. [] [] [] []

Benim i¢in dnemli olan seyleri anlatabilmemi
& kolaylastirirdi. D D D D
4,  Hak etmedigim zaman bile bana vururdu. [] [] [] []
5. Beni biiyiik bir bas belas olarak goriirdii. [] [] [] []
6. Kizdig1 zaman beni ¢ok kotii cezalandirird. [] [] [] []
7. | Sorularimi cevaplayamayacak kadar mesguldii. |:| |:| |:| |:|
8.  Benden hoslanmuyor gibiydi. [] [] [] []
9. Yaptigim seylerle gergekten ilgilenirdi. [] [] [] []
10. | Bana bir siirii kirict sey sdylerdi. [] [] [] []
11. Ondan yardim istedigimde beni duymazliktan gelirdi. [] [] [] []
Bana istenilen ve ihtiya¢ duyulan biri oldugumu

12 hissettirirci. L] L] L] L]
13.  Bana cok ilgi gosterirdi. [] [] [] []
14. | Beni kirmak igin elinden geleni yapardi. |:| |:| |:| |:|
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DOGRU DOGRU DEGIL
ANNEM Hemen Hicbir
Her Bazen Nadiren Zaman
Zaman Dogru Dogru Dogru
Dogru Degil
15, Hatirlamasi gerekir diye diistindiigiim 6nemli seyleri |:| |:| |:| |:|
unuturdu.
Eger kotii davranirsam, beni artik sevmedigini
18- hissettirirdi. N N N N
17.  Bana yaptigim seylerin 6nemli oldugunu hissettirirdi. [] [] [] []
18. ;{d;z;ldlf bir sey yaptigimda beni korkutur veya tehdit I:I I:I I:I I:I
Benim ne diisiindiigiime 6nem verir ve diisiindiiklerim
1o hakkinda konugsmamdan hoslanirdi. D D D D
Ne yaparsam yapayim, diger ¢ocuklarin benden daha
20. iyi oldugunu diisiliniirdii. D D D D
21. Bana istenmedigimi belli ederdi. [] [] [] []
22.  Beni sevdigini belli ederdi. [] [] [] []
23.  Onurahatsiz etmedigim siirece benimle ilgilenmezdi. [] [] [] []
24.  Bana kars1 yumusak ve iyi kalpliydi. |:| |:| |:| |:|
Baba Formu

Bu sayfada baba-gocuk iliskisini i¢eren ifadeler bulunmaktadir. Her ifadeyi dikkatlice
okuyun ve babanizin siz ¢ocukken, size olan davranislarini ne derece tanimladigini diisiiniin.

Her ifadeyi okuduktan sonra, o ifadenin babanizin size kars1 davraniglar1 konusunda ne
kadar uygun oldugunu diisiinerek, “Hemen hemen her zaman dogru®, “Bazen dogru®, “Nadiren
dogru‘ veya “Hicbir zaman dogru degil“ siklarindan birini isaretleyiniz.

DOGRU DOGRU DEGIL
BABAM Hemen Her Bazen Nadiren Hicbir
Zaman Dodru Dogru Zaman
Dogru g g Dogru Degil
Orn. lyi davrandigimda bana sarilir ve beni Sperdi. X [] [] []
DOGRU DOGRU DEGIL
BABAM Hemen Hicbir
Her Bazen Nadiren Zaman
Zaman Dogru Dogru Dogru
Dogru Degil

1. | Benim hakkimda giizel seyler sdylerdi.

L[]
[]

2. | Bana hic ilgi gostermezdi.

[]
[]

L[]
[]

L[]
[]
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DOGRU DOGRU DEGIL
BABAM Hemen Hicbir
Her Bazen Nadiren Zaman
Zaman Dogru Dogru Dogru
Dogru Degil
Benim i¢in 6nemli olan seyleri anlatabilmemi
s kolaylastirirdi. D D D D
4.  Hak etmedigim zaman bile bana vururdu.
5.  Beni biiyiik bir bas belas1 olarak goriirdii. [] [] [] []
6. | Kizdig1 zaman beni ¢ok kétii cezalandirirdi. |:| |:| |:| |:|
7. Sorularm cevaplayamayacak kadar mesguldii. [] [] [] []
8. | Benden hoslanmiyor gibiydi. [] [] [] []
9. | Yaptigim seylerle gercekten ilgilenirdi. |:| |:| |:| |:|
10. = Bana bir siirii kiric sey soylerdi. [] [] [] []
11.  Ondan yardim istedigimde beni duymazliktan gelirdi. [] [] [] []
Bana istenilen ve ihtiya¢ duyulan biri oldugumu
12 hissettirirdi. L L L L
13.  Bana cok ilgi gosterirdi. [] [] [] []
14. | Beni kirmak icin elinden geleni yapardi. [] [] [] []
15, Hatirlamasi gerekir diye diistindiigiim 6nemli seyleri |:| |:| |:| |:|
unuturdu.
Eger kotii davranirsam, beni artik sevmedigini
18- hissettirirdi. u u u u
17.  Bana yaptigim seylerin 6nemli oldugunu hissettirirdi. [] [] [] []
18. ;ja;:*ldl? bir sey yaptigimda beni korkutur veya tehdit I:I |:| I:I I:I
Benim ne diisiindiigiime 6nem verir ve diisiindiiklerim
e hakkinda konugsmamdan hoslanirdi. D D D D
Ne yaparsam yapayim, diger cocuklarin benden daha
20. iyi oldugunu diigiiniirdii. D D D D
21. Bana istenmedigimi belli ederdi. [] [] [] []
22.  Beni sevdigini belli ederdi. [] [] [] []
23.  Onurahatsiz etmedigim siirece benimle ilgilenmezdi. [] [] [] []
24.  Bana kars1 yumusak ve iyi kalpliydi. |:| |:| |:| |:|
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EK 9. OZ ELESTIiRI OLCEGI

Asagidaki ifadeleri okuduktan sonra kendinizi degerlendirin ve sizin i¢in en uygun secenegi

isaretleyin.
1: Hig 2: Biraz 3: Oldukga iyi | 4: Iyi 5: Cok iyi
tanimlamiyor tanimhiyor tanimhiyor tanimhiyor tanimhiyor

Sizi ne kadar tanimliyor?

< -
~ 2
On E !3_ - —E‘)
T |m |a32 |O
1-Bir isi bagaramadigimda ¢ok sinirli olurum. 1| 2| 3| 4| 5
2-Bende kisiligime zarar veren bir asagilik duygusu var. 2| 3| 4| 5
3-Bir isi her zamanki standartlarim Sl¢iisiinde yapamazsam biiyiik bir hayal kirikligina ugrarim. 3| 4| 5
4-Ne olup bitecegini bilmedigim sosyal ortamlarda genellikle rahatimdir. 1| 2| 3| 4] 5
5-Basarisiz oldugum zaman kendime ¢ok kizarim. 1l 2| 3| 4| 5
6-Diger insanlarin benim hakkimda ne diisiindiigii konusunda pek zaman harcamam. 1| 2| 3| 4] 5
7-Bir iste basarisiz oldugumda ¢ok bozulurum. 11 2, 3| 4| 5
8-Insanlara kisisel zayifliklariniz konusunda acik oldugunuzda onlar size hala saygi duymaya 1l 2| 3| 4| 5
devam ederler.
9-Basarisizlik benim i¢in ¢ok ac1 bir deneyimdir. 1| 2| 3 5
10-Insanlarin benim gergekte nasil biri oldugumu anlay1p sasiracaklari diisiincesi beni sik stk 1l 2| 3 5
endiselendirir.
11- Bir isteki basarisizlik olasilig1 beni genellikle kaygilandirmaz. 1| 2| 3| 4| 5
12-Benim i¢in 6nemli olan insanlarin beni oldugum gibi kabul edeceklerine inanirim. 1| 2| 3| 4| 5
13-Basarisiz oldugum zaman degerim konusunda siipheye diismeye baglarim. 1l 2| 3| 4| 5
14-Insanlara gii¢siiz oldugunuz yénlerinizi sergilerseniz sizden yararlanmaya calisirlar. 1| 2| 3| 4] 5
15-Bir isi istedigim kadar iyi yapamazsam, kendimi basarisiz hissederim. 1| 2| 3| 4] 5
16-Insanlar baba benimle ilgili bir seyler sordugu zaman genellikle rahatimdir. 1| 2| 3| 4] 5
17-Eger bir konuda basarisiz olursam bu beni olumsuz olarak etkilemez. 1| 2| 3| 4] 5
18-Insanlarin beni ¢ok iyi tanidiklar1 zaman bana saygi1 duymayacaklarindan korkarim. 1] 2| 3| 4| 5
19-Kendimi sik sik hedeflerime ve amaclarima ne kadar ulastigim konusunda sorgularim. 1| 2| 3| 4| 5
20-Nadiren kendimden utanirim. 1l 2| 3| 4| 5
21-Acik ve diiriist olmak diger insanlarin bana kars1 duydugu saygiy1 korumanin en iyi yoludur. | 1| 2| 3| 4| 5
22-Istediginizi elde edebilmek i¢in bazen tamamen diiriist davranmamaniz gerekebilir. 1| 2| 3| 4| 5
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EK 10. SOSYAL KARSILASTIRMA OLCEGI

Sizin de bildiginiz gibi, hepimiz arada sirada kendimizi diger insanlarla karsilastirir ve
kisiligimize iligskin baz1 degerlendirmeler yapariz. Bu degerlendirmeler sonucunda kendimizle
ilgili baz1 fikirler ediniriz. Sizin de kendinizle iligkili baz1 Kkisisel goriisleriniz mutlaka vardir.
Simdi liitfen, asagidaki maddeleri tek tek okurken, her bir maddedeki iki sifattan hangisinin sizi
daha iyi yansitigimi diisiiniin. Her bir madde icin sizi en iyi yansitan sayiyi isaretleyin.
Sayilar kiiciildiikce “sol” _taraftaki sifatin sizi en iyi yansittigi; bilyiidiikce “sag”
taraftaki sifatin sizi en iyi yansittig1 anlamina gelmektedir.

Yetersiz Yeterli/ustun
Beceriksiz Becerikli
Basarisiz Basaril
Sevilmeyen biri Sevilen biri
Ice doniik Disa doniik
Yalniz Yalniz degil
Daista birakilmis Kabul edilmis
Sabirsiz Sabirlt
Hosgoriisiiz Hosgoriilii
So6yleneni yapan Insiyatif sahibi
Korkak Cesur

Kendine guvensiz

Kendine giivenli

Cekingen Atilgan
Dagimik Dizenli

Pasif Aktif

Kararsiz Kararli
Antipatik Sempatik
Boyun egici Hakkini arayici
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EK 11. BILISSEL DAVRANISSAL KACINMA OLCEGI

Yonerge: Hayatlarindaki problemleri ve durumlari ¢6zmek igin farkli insanlar farkli stratejilerden
yararlanirlar. Asagida bu sorunlarla bas etmek icin kisilerin kullanabilecegi birkag strateji
bulunmaktadir. Asagidaki birka¢c madde ig ve okulla ilgili durumlarla bas etme ile alakalidir. Su
anda bir iste calismiyor ya da bir okula devam etmiyorsaniz, bu maddeleri giinliik gérev ve
aktivitelerinizi diisiinerek cevaplayin. Liitfen her bir maddeyi dikkatle okuyun ve izleyen anahtari
kullanarak her bir ifadenin sizin i¢in, genelde, ne kadar dogru oldugunu belirleyin.

1=Benim i¢in hi¢ dogru degil 2=Benim i¢in biraz dogru 3=Benim i¢in orta derecede dogru
4=Benim i¢in olduk¢a dogru 5=Benim i¢in son derece dogru

Sz 15 s
2 |g |g2° |§E
e (O |goms  [Both
S g -z S = |s 3
o F E B B
as O o
1. Sosyal etkinliklere katilmaktan kaginirim. 112 |3]|4]|05
2. Gelecegimle ilgili kuskularim oldugunda, gercekten ne istedigimi oturup diisiinmeyi 112|3|4]|5
beceremem.
3. Iste/okulda bir seyleri bagarmayi isterim, ama sinirlarimi kabullenmem lazim. 1123 |4]5
4. Kendim i¢in belirledigim basar1 hedeflerinde ilerlemek i¢in yapilmasi gerekenleri
yapmada bagarisizim. 1 2131415
5. Hayal kiriklig1 yasamamak i¢in isi/okulu ¢ok ciddiye almam. 112 |3]|4]|5
6. Yeni faaliyetler denemektense bildigim seyleri yapmaya devam ederim. 1123|415
7. Egitimimi/kariyerimi ilerletmek i¢in Oniime ¢ikan firsatlar1 geri g¢eviririm. 1123 |4]5
8. Sosyal davetler i¢in aranma olasiligima kars1 telefona bakmam. 1123 |4]5
9. Beni ¢ok fazla zorlayan aktiviteleri birakirim. 112 |3]|4]|5
10. Kisisel iliskilerimdeki sorunlar1 diisiinmemeye ¢alisirim. 112 (31]4]5
11. Gergekten zorlayici isleri tamamlayamayacagimi diistiniiyorum. 1123 |4]5
12. Kisisel iliskilerim hakkinda karar almam gerektigini bilsem de isleri oluruna birakirim. 1123 |4]5
13.Basarisizlikla sonuglanabilecek yeni faaliyetleri denemekten kacinirim. 112 |3]|4]|5
14. Tanimadigim pek ¢ok insanin olacagini bildigim etkinliklere katilmam. 1123 ]|41]5
15. Sosyal hayatimdaki problemleri diisiinmek yerine, kendime yalnizlig: tercih ettigimi 1123|465
soylerim.
16. Arkadaslik iliskilerimde ortaya c¢ikan gerilimleri tartismakta/dile getirmekte basarisizim. | 1 | 2 | 3 | 4 | 5
17. Sosyal ortamlardan siklikla ayrilmak istedigimi gorityorum. 112 |3]|4]|5
18. Isteki/okuldaki performansimi gelistirmenin yollarini diisiinmek adina bir ¢abam yok. 1123|415
19. Gelecegim ve hayatimda ne yapacagim hakkinda diisinmemeye calistyorum. 112 |3]|4]|05
20. Iliskilerimdeki gerginligin kendiliginden gec¢ip gitmesini umarak oluruna birakiyorum. 112 |3|41|5
21. Sosyal faaliyetlere katilmamak i¢in bahaneler uydururum. 112 |3]|4]|5
22. lligkilerimdeki sorunlar diizeltmek i¢in yapabilecegim hicbir sey yok. 1123 |4]5
23. Karsi cinsle sosyallesebilecegim firsatlar1 geri geviririm. 1123 |4]5
24. Sosyal toplantilarda veya etkinliklerde kendi kendime kalma egilimindeyim. 112 (3]|41]05
25. Gelecegimle ilgili kararlar vermekten ka¢mirim. 112 |3]|41|5
26. lligkilerimde karigiklik yasadigimda olaylari ¢oziimlemeye ¢aligmam. 1123 |4]5
27. Is/okul konusunda bazi1 6nemli kararlar vermem gerektigini bilmeme ragmen buna 1123|465
yonelik bir sey yapmiyorum.
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28. Disar1 ¢ikip bir seyler yapmaktansa, evde dylece oturup televizyon izlerim. 1] 2
29. Isimdeki/okuldaki performansimi diisiinmeye basladigimda dikkatimi baska yone 12
ceviririm.
30. Ailemdeki sorunlar1 nasil ¢ézebilecegimi diisiinme zahmetine girmiyorum-bu ise 112
yaramaz.
31. Kendimi, gercekten 6nemli olan islerden/gorevlerden kagarken buluyorum. 112
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EK 12. KABULLENME VE EYLEM OLCEGI-II

Asagida birtakim ifadeler géreceksiniz. Liitfen her bir ifadenin sizin i¢in ne kadar dogru oldugunu

ayni satirda bulunan sayilar1 yuvarlak icine alarak degerlendiriniz. Se¢iminizi asagidaki dl¢egi

kullanarak yapiniz.

1.Higbir 2. Cok 3.Nadiren 4. Bazen 5. Sikhikla 6. Neredeyse | 7.Her Zaman
Zaman Dogru | Nadiren Dogru Dogru Dogru Her Zaman | Dogru
Degil Dogru Dogru
1. Aci verici deneyimlerim ve anilarim anlamli bir hayat yasamami 1 ’ 3 5 6
zorlastiriyor.
2. Duygularimdan korkarim. 1 2 3 5 6
3. Kaygilarimi ve duygularimi kontrol edememekten endise duyarim. 1 2 3 5 6
4. Aci verici anilarim doyurucu bir hayat yasamami engelliyor. 1 2 3 5 6
5. Duygular hayatimda sorunlara yol acar. 1 2 3 5 6
6. Cogu insan hayatini benden daha iyi idare ediyor gibi goriiniiyor. 1 2 3 5 6
7. Endiselerim basarili olmami engelliyor. 1 2 3 5 6
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EK 13. UPPS DURTUSEL DAVRANIS OLCEGI - SIKISIKLIK ALT OLCEGI

YoOnerge: Asagida kisilerin durumlar karsisinda gosterebilecegi bazi davraniglari tanimlayan
ifadeler yer almaktadir. Liitfen her bir ifadeyi dikkatlice okuyup yandaki cevap boliimiinden size
en uygun gelen kutucugun iizerine (X) isareti koyarak degerlendirin. Dogru ya da yanlis yanit
yoktur. Herhangi bir ifadenin {izerinde fazla zaman harcamadan, genel olarak nasil hissettiginizi

gosteren yanit1 isaretleyin.

S
>
g |2
4 S
o5 | & =) S
o XN o5 o 5 O
S R
1. Diirtiilerimi kontrol etmede sorun yasarim. 1 2 3 4
2. Siddetli isteklerime direng gostermede sorun yasarim. (6rnegin, yemek, sigara igmek 1 2 4
vb.)
3. Kendimi ¢ogu kez, sonradan pisman olup da kurtulmak istedigim islerin i¢ine sokarim. 1 2 3
4. Kendimi kotl hissettigimde, ¢ogu kez o anda iyi hissettiren fakat sonradan yaptigima 1 2 3 4
pisman oldugum seyler yaparim.
5. Kendimi kotii hissettigim bazi zamanlarda, kendimi koti hissettirse bile yapmakta 1 2 3 4
oldugum seyi durduramam.
6. Uzgiin oldugum zamanlarda ¢ogu kez diisinmeden hareket ederim. 1
7. Reddedildigimi hissettigim zamanlarda, ¢ogu kez sonradan pisman oldugum seyler 1 2
soylerim.
8. Duygularima gore hareket etmemin Oniine gegemiyorum. 1 2 3 4
9. Sorunlarla karsilagtigimda onlar1 ¢ogu kez iginden ¢ikilmaz bir hale getiririm ¢iinkii 1 2 3 4
iizgiin oldugum zamanlarda diisiinmeden hareket ederim.
10. Bir tartigmanin en atesli aninda, cogu kez sonradan pigsman oldugum sozler sdylerim. 1 2 3 4
11. Duygularimi her zaman kontrol altinda tutmay1 basarabilirim. 1 2 3
12. Bazen aklima eseni yapar ve sonra pisman olurum. 1 2 3
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EK 14. YEMEDEN BEKLENTILER OLCEGI

Asagidaki maddeleri okuyunuz ve sizin diislincenize en yakin yanita karsilik gelen rakamui isaretleyiniz.
Liitfen sorular1 “yemek yeme” kelimesinin sizin i¢in ne ifade ettigini diigiinerek cevaplayiniz.

1 2 3 4 5 6 7
Tamamen Cogunlukla Biraz Ne Katiliyor Biraz Cogunlukla | Tamamen
Katilmiyorum | Katilmiyorum | Katilmiyorum Ne Katihyorum | Katihyorum | Katiliyorum
Katilmiyorum

1 Yemek yeme bana sevildigimi hissettirir. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

2 Uzgiin ya da depresif hissettigimde yemek yemek, problemlerimi zihnimden |1 |2 [3 |4 |5 |6 |7
uzaklagtirmama yardim edebilir.

3 Yemek yemek bana kontrolden ¢ikmigim gibi (yemeyi 1 (2 |3 |4 |5 |6 |7
durduramiyormusum gibi) hissettirir.

4 Yemek yemek bazi duygusal ihtiyaglar giderir 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

5 Kaygili ya da gergin hissettigimde yemek yemek rahatlamama yardimeder. |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7

6 Yemek yemeyi keyifli bir etkinlik olarak gérmem. 112 |3 |4 |5 |6 |7

7 Yemek yemek yetersizlik duygularimla basa ¢ikmama yardimci olur. 1 |2 |3 (4 |5 |6 |7

8 Yemek yemek can sikintimi gidermeme yardimci olmaz. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

9 Yapacak bir seyim olmadiginda, yemek yemek can sikintimin hafiflemesine |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7
yardimci olur.

10 | Yemek yedigim zaman genellikle hayatimin kontroliiniin bende olmadigini 112 (3 |4 |5 |6 |7
hissederim

11 | Kaygil hissettigim zaman, yemek yemek beni sakinlestirmez. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

12 | Yemek yemek duygusal bir rahatlama saglar. 1 |2 |3 |4 |5 |6 |7

13 | Gergin ya da stresli hissettigimde, yemek yemek kaygi diizeyimi 112 (3 |4 |5 |6 |7
diisiiriiyormus gibi gelir.

14 | Yemek yemek iyi bir kutlama seklidir. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

15 | lyi bir seyler yaptigimda,yemek yemek kendimi ddiillendirmemin bir 112 |3 (4 |5 |6 |7
yoludur.

16 | Yemek yemek benim i¢in ise yarayan bir &diil degildir 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

17 | Yemek yemek bana giivenlik ya da rahatlik hissini vermez. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

18 | Giin igerisinde yapmay1 planladigim bir sey yoksa yemek yemek vaktimi 112 (3 |4 |5 |6 |7
doldurmama yarayacak bir sey olmaz.

19 | Yemek yemek daha iyi diislinmemi ve daha iyi ¢alismam saglar 1 |2 |3 (4 |5 |6 |7

20 | Yemek yemek keyifli ve eglencelidir. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

21 | Yemek yeme davranisim genellikle kontrolde olmadigim duygusuyla 112 (3 |4 |5 |6 |7
sonuclanir.

22 | Cok ¢alistigimda veya bir seyleri bagardigimda, yemek yemek benim i¢iniyi |1 (2 |3 |4 |5 |6 |7
bir 6dil olmaz.

23 | Insanin cami sikildiginda yapilacak seylerden birisi yemek yemektir. 1 |2 |3 |4 |5 |6 |7

24 | Yemek yemek dfkemi gdstermenin bir yoludur. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

25 | Yemek yemek rahatsizlik veren sosyal durumlardan kaginmama yardimeder. |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7

26 | Anne-babama, esime veya arkadaglarima kizgin oldugumda yemek yemek 112 (3 |4 |5 |6 |7
onlardan hincimi ¢ikarmama yardim eder

27 | Zor gorevlerle karsilastigimda, yemek yemek bu gorevleri yerine 1 12 |3 |4 |5 |6 |7
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getirmekten kaginmama yardim edebilir.

28 | Yemek yemek depresyon, yalnizlik veya korku gibi olumsuz duygular 112 |3 (4 |5 |6 |7
unutmama ya da zihnimden uzaklagtirmama yardim eder.

29 | Stresli, kaygili ya da gergin hissettigimde, yemek yemek beni sakinlestirir. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

30 | Yemek yemek, hissetmek istemedigim duygular1 bastirmama yardimci 112 |3 (4 |5 |6 |7
olabilir.

31 | Yemek yemek daha iyi calismami saglar. 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

32 | Yemek yemek olumsuz duygularla bag etmeme yardim eder. 112 |3 |4 |5 |6 |7

33 | Yemek yemek bana kontrolden ¢ikmigim gibi hissettirmez 1 12 |3 |4 |5 |6 |7

34 | Yemek yemek iiziintii veya duygusal ac1 ile bagetmemde bana yardimciolur. |1 |2 |3 |4 |5 |6 |7
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EK 15. ETIK KURUL ONAYI

ANKARA UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ALT ETiK KURULU
KARAR ORNEGI
Karar Tarihi : 09/12/12019
Toplant Sayisi 14
Karar Sayisi 1415

415- Universitemiz Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji Anabilim Dall doktora égrencisi Giilgim Bilim
Baykan'in "Tikinircasina Yeme Davranigini Anlamaya Yénelik Bitlnlesik Bir Model Onerisi®
baglikli aragtirma projesi ile ilgili 06/11/2019 tarihli “insan Uzerinde Yapilan Klinik Disi Arastirmalar
Baswuru Formu" Etik Kurulumuzca incelendi.

Universitemiz Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji Anabilim Dal doktora égrencisi Giilgim
Bilim Baykan'in "Tikinircasina Yeme Davranigini Anlamaya Yanelik Butun esik Bir Model Onerisi”
baglikii aragtirma projesinin, aragtirma pretokeliine uyulmasi ve etik onay tarihinden itibaren gegerli
olmasi kesuluyla uygulanmasinin etik agidan uygun olduguna oy birligi ile karar verildi.

ASLININ AYNIDIR
09/12/2019
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EK 16. BILGILENDIRILMIS ONAM FORMU

Saym Katilimet,

Bu c¢alisma, Ankara Universitesi Klinik Psikoloji Doktora Programi kapsaminda Prof. Dr.
Aysegiil Durak Batigiin danigmanliginda, Giilgim Bilim Baykan tarafindan yiiriitiilmektedir.
Caligmanin amacini, tikinircasina yeme davranigini etkileyen psikolojik faktorlerin incelenmesi
olusturmaktadir.

Yetigkin bireyler iizerinde yiiriitiilen bu arastirmaya katilim tamamen goniilliilik esasmna
dayanmakta olup, eger katilmayir kabul ederseniz sizden arastirmada incelenen faktorleri
degerlendiren bir anket setini doldurmaniz istenecektir. Anketlerin yanitlanmasi yaklagik 30
dakika stirmektedir.

Aragtirmaya katilim herhangi bir risk icermemektedir. Katilmayir reddetme ya da formu
doldurmaya baslayip daha sonra vazgegme hakkiniz vardir. Arastirmaya katilmayr kabul
etmemeniz veya arasgtirmadan ayrilmayi istemeniz durumunda sizinle ilgili veriler
kullanilmayacaktir. Ancak katilimi slirdiirmeniz ve tim sorulari, samimi bir sekilde
cevaplandirmaniz saglikli veri toplanmasi ve dogru sonuglar elde edilebilmesi agisindan énem
arz etmektedir. Yarim birakilan ya da rastgele doldurulan anketler gecersiz sayilacaktir.

Anketleri doldururken oncelikle her anketin basinda yer alan yonergeyi dikkatlice okumaniz
dogru sekilde doldurmaniz agisindan 6nem arz etmektedir. Kagit israfi yapmamak adina anketler
arkali 6nlii basilmistir, her sayfanin arkasinda da sorular bulunmaktadir. Doldurmus oldugunuz
anketleri size verilen zarfa koyup agzini kapatabilirsiniz.

Arastirma i¢in verdiginiz bilgiler bireysel diizeyde degerlendirilmeyecegi i¢in formda kimliginize
iliskin bir bilgi istenmemektedir. Verdiginiz bilgiler tamamuiyla gizli tutulacak, sadece arastirmaci
tarafindan degerlendirilecektir. Elde edilen bilgiler bilimsel yayinlarda kullanilacak ve {igiincii
kisilerle paylasilmayacaktir. Arastirma i¢in Ankara Universitesi Etik Kurulu’ndan gerekli izinler
alinmustir.

Arastirmayla ilgili daha fazla bilgi almak isterseniz, arastirmaciya asagidaki iletisim adresinden
ulasabilirsiniz. Caligmaya katiliminiz ve ayirdigimiz vakit i¢in simdiden tesekkiir ederiz.

Gulgim Bilim Baykan

Katihmcinin Beyani

Yukaridaki bilgileri okudum ve bu ¢alismaya tamamen goniillii olarak katiliyorum. Verdigim

bilgilerin bilimsel amagli yayinlarda kullanilmasini kabul ediyorum.
Tarih Y S

imza veya paraf:
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