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Ozet

Cocukluk cagi travmalar1 (CCT), ¢ocuklara genellikle tanidik kisiler tarafindan uygulanan ve uzun vadeli
etkilere sahip olan, tanimlanmasi ve tedavi edilmesi zor olan travma tiirlerindendir. Diinya Saglik Orgiitii’ne
gore, CCT, cocugun saglik, fiziksel ve psikososyal gelisimini olumsuz etkileyen, yetiskinler tarafindan
kasith ya da kasitsiz gerceklestirilen davraniglardir. CCT nin etkisi kiiltiirel, sosyal ve ekonomik sinirlar
asarak yaygin bir sorundur. CCT nin gocuklarin fiziksel ve zihinsel gelisimi tizerindeki etkileri, gocukluk
ve yetiskinlik donemlerinde ¢esitli psikososyal problemlere yol agabilir. Bu nedenle, CCT nin 6nlenmesi
ve meydana geldiginde multidisipliner bir yaklagimla ele alinmasi, uzun siireli takibi biiyilk 6nem
tasimaktadir. Bu derleme, yapilan ¢alismalar 1s181inda CCT nin tiim yoOnleriyle incelenmesini ve ruh sagligi
alaninda ve diger disiplinlerde ¢alisan profesyonellere rehberlik etmeyi amaglamaktadir. Ayrica,
yetigkinlerde psikolojik esneklik ve alkol kullanimi arasindaki iliskide CCT’nin araci roliine de
odaklanilmaktadir. Bu baglamda, CCT’nin yetiskinlerdeki psikolojik esneklik {izerindeki etkileri ve alkol
kullanimi ile olan iligkisi detayli bir sekilde ele alinarak, bu iki faktor arasindaki potansiyel baglantilar ve
etkilesimler irdelenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk Cag1 Travmalar, Psikolojik Esneklik, Alkol Kullanimi

The Mediating Role of Childhood Traumas in the Relationship Between
Psychological Resilience and Alcohol Use in Adults

Abstract

Childhood trauma (CST) is a type of trauma that is often inflicted on children by people they know, has
long-term effects, and is difficult to identify and treat. According to the World Health Organization, CST is
any intentional or unintentional behavior by adults that negatively affects the health, physical and
psychosocial development of children. The impact of VAC transcends cultural, social and economic
boundaries and is a widespread problem. The effects of VAC on children's physical and mental development
can lead to various psychosocial problems in childhood and adulthood. For this reason, it is of great
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importance to prevent child maltreatment, to address it with a multidisciplinary approach when it occurs,
and to follow it up for a long period of time. This review aims to examine all aspects of CSA in the light of
the studies conducted and to provide guidance to professionals working in the field of mental health and
other disciplines. It also focuses on the mediating role of MTT in the relationship between psychological
resilience and alcohol use in adults. In this context, the effects of MTT on psychological resilience and its
relationship with alcohol use in adults are discussed in detail, and the potential links and interactions
between these two factors are examined.

Keywords: Childhood Traumas, Psychological Resilience, Alcohol Use

Giris

Travma, bireylerin yasadigi dogal felaketler, siddetli saldirilar, savas gibi olaylar, ¢ocukluk
doneminde karsilasilan ithmal ve kotii muameleler, cinsel istismar, iskence, is ve trafik kazalari,
hayat1 tehdit eden hastaliklar gibi kisisel algiya gore tehlikeli durumlar sonucunda bas etme
becerilerinin olumsuz etkilendigi durumlar1 kapsar. Ayrica, 18 yas altindaki bireylerin tecriibe
ettigi cinsel, fiziksel ve duygusal istismar ve ihmal deneyimleri de ¢cocukluk dénemi travmalari
arasinda yer alir (Oztiirk, 2017). Bu deneyimler, yetiskinlikte karsilasilan travmalardan daha derin
etkilere yol agabilmektedir (Oztiirk, 2004). Erken yaslarda yasanan bu tiir travmalar, bireyin sosyal
iligkilerini ve ruh sagligin1 uzun vadede etkileyebilir, ¢linkii bu donemde bilissel yapilar ve
savunma mekanizmalar1 heniiz tam olarak gelismemistir. Bu nedenle, ¢cocukluk ¢agi travmalarinin
etkileri ve ciddiyeti lizerinde durulmasi 6nemlidir (Pearlin, 2000).

Travma yasamak, ¢ocukluk travmasi olsun ya da olmasin, post-travmatik stres bozuklugu, major
depresif bozukluk ve alkol kullanim bozuklugu gibi ruhsal hastaliklara yakalanma riskini yiikseltir
(Weiss vd., 2000; Bennett ve Kemper, 2004). Cocukluk ¢ag1 travmalart sonucunda alkol kullanim
bozuklugu gelistirmek cok sik goriilen bir psikolojik sonuctur, fakat bazi kisiler etkili bas etme
yontemleri 6grenirler ve ig hayati ve sosyal iligkiler gibi yasamin ¢esitli yonlerinde basarili olmay1
strdurdrler (Green vd., 2010; McLaughlin vd., 2010). Bu olumlu durum ‘psikolojik esneklik’
terimi ile tanimlanabilir (Collishaw vd., 2007).

Travma sonrasi etkin bir sekilde toparlanma ve zorluklara karsi uyum gosterme siirecine psikolojik
esneklik denir. Bu kavram, bireysel 6zellikler ve ¢evresel etmenlerin de iginde bulundugu ¢ok
yonlii ve karmagik bir yapidir (Luthar vd., 2000; Hunter, 2001). Psikolojik esneklik gdsteren

kisiler, duygularini iyi yonetme, olumsuz duygulara dayanma, ¢evreye uyum saglama ve destek
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bulma gibi yollarla muhtemelen alkol/madde kullanim bozukluguna yakalanma olasiliklarini
azaltmaktadirlar. Fakat bugiine kadar yapilan arastirmalar ¢ocukluk cagi travmasi, psikolojik
esneklik ve alkol kullanim bozuklugu arasindaki iliskiyi yeterince agiklayamamaktadir. Travma
gbérmiis bir toplulukta yapilan arastirmada psikolojik esneklik gosteren kisilerin yagam boyu alkol
kullanim bozukluguna yakalanma olasiliklarinin daha diisiik oldugu ortaya ¢ikmistir (Wingo vd.,
2014).

Mevcut literatiir incelendiginde, ¢ocukluk ¢agi travmalar1 arasinda yer alan fiziksel ve duygusal
istismar ile ihmalin, psikolojik esnekligi olusturan unsurlar olan biligsel ayrigsma, kabul, anda
kalma, degerler ve degerler dogrultusunda davraniglar sergileme ile ters orantili oldugu
belirlenmistir (Almarzoogi vd., 2017; Hamilton, 2018; Sheikh, 2018). Ulkemizde, alkol tiiketen
bireylerin ¢ocukluk donemlerinde maruz kaldiklar1 travmatik deneyimler ve bu deneyimlerin
yarattig1 zihinsel yapilar lizerine yapilan arastirmalar oldukga sinirlidir. Diinya ¢apinda yiiriitiilen
aragtirmalara gore, alkol tliketiminin giderek artis gosterdigi kaydedilmistir (Covington, 2002).
Sonug olarak, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin yetiskinlerde psikolojik esneklik ve alkol kullanimi
iizerindeki etkisi karmasiktir ve bu konuda daha fazla arastirmaya ihtiya¢ vardir. Bu calisma,
cocukluk cag1 travmalarinin yetiskinlerde psikolojik esneklik ve alkol kullanimi arasindaki iliskide
araci roliinii incelemeyi amaglamaktadir. Bu konunun Onemi, ¢ocukluk cagi travmalarinin
yetiskinlikteki davraniglar1 ve saglik durumunu nasil etkileyebilecegini daha iyi anlamamizi
saglar. Bu bilgi, travma sonrasi stres bozuklugu olan bireylerin tedavisine yardimci olabilir ve
alkol kullanim bozukluklarina kars1 daha etkili 6nleme stratejileri gelistirebilir. Bu ¢alisma, bu
konudaki mevcut literatiirii genisletmeyi ve ¢ocukluk ¢agi travmalarinin yetiskinlerde psikolojik

esneklik ve alkol kullanimi tizerindeki etkisini daha iyi anlamamizi saglamay1 hedeflemektedir.

Cocukluk Cag1 Travmalari ve Tarihgesi

“Travma” terimi, koken olarak Eski Yunancada “yara” veya “zarar” anlamina gelmektedir. Yeni
Latincede ise bir darbenin neden oldugu bedensel veya zihinsel yaralanmayi ifade eder. Modern
kullanimda, travma kelimesi genellikle hem fiziksel hem de psikolojik etkileri ¢agristirir. Ancak
19. ylizyila dek travma daha ¢ok bedensel yonleriyle ele alinmis ve psikolojik boyutlar1 géz ardi
edilmistir (Kokurcan ve Ozsan, 2012).

Psikolojik travmanin etkileri iizerine ilk bilimsel incelemeler, 19. yiizyilin son ceyreginde,
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ozellikle felg, amnezi, duyu kayb1 ve konviilziyon gibi travmatik deneyimlere sahip histeri
hastalar1 lizerinde c¢alisan taninmis Fransiz noérolog Jean Martin Charcot tarafindan
gergeklestirilmistir (Brandell ve Ringel, 2012). Charcot, Paris’teki tinlii Salpetriere Hastanesi’nde,
hipnoz yoluyla hastalarin travmatik olaylar1 hatirlamalarin1 saglayarak ve bu yontemle histeri
semptomlarin1 hafifleten gosteriler yapmistir. Charcot’'nun 6grencisi Pierre Janet ise histeri
hastalarinin hipnoz sirasinda travmatik anilar1 yeniden yagamalarinin, bu semptomlarin azalmasina
yol agtigini kesfetmistir. Bu bulgular, daha sonraki caligmalara temel tegkil etmis ve travma sonrasi
stres bozuklugunun anlasilmasinda 6nemli bir rol oynamistir (Van der Kolk vd., 1996).

Sigmund Freud ve Josef Breuer, Pierre Janet’in ¢alismalarindan bagimsiz olarak histeri vakalarinin
kokeninde psikolojik travmalarin yattigini kesfetmislerdir. Bu bulgular, histeri semptomlarinin
agir duygusal reaksiyonlardan kaynaklandigini géstermektedir (Herman, 1992). Freud daha sonra,
1896 yilinda, histeri semptomlar1 gosteren hastalarinin ¢ogunun ¢ocukluk doénemlerinde cinsel
tacize ugradiklarini tespit etmis ve bu durumun histerinin belirli bir nedeni oldugunu 6ne stirmiistiir
(Brandell ve Ringel, 2012).

Charcot, Janet, Freud ve Breuer, yetiskinlerde goriilen histerik semptomlarin erken yasta yasanan
fiziksel, cinsel ve duygusal travmalarin psikolojik sonuclariyla iliskili oldugunu ortaya koyan dncii
calismalar yapmislardir. Bu c¢alismalarin sonuglari, histeri gibi rahatsizliklarin kokeninin
fizyolojik olmaktan ziyade psikolojik ve duygusal faktorlere dayandigini géstermesi bakimindan

onemlidir (Brandell ve Ringel, 2012).

Cocukluk Cag istismar Tiirleri

Cocukluk doneminde yasanan travmalar, genellikle ¢ocugun bedensel ve ruhsal biitlinliigiini
tehdit eden olaylar olarak tanimlanir. Bu olaylar, ¢ocugun kisisel algilarina gore degiskenlik
gosterirken her ¢ocugun verdigi tepki farkli olabilir. Bu nedenle, ¢ocukluk donemi travmalarini
tanimlamak zor bir istir. Ancak, ¢ocukluk ¢ag1 travmalar literatiirde genel olarak ¢ocuklarin 18
yasindan 6nce maruz kaldiklari istismar ve ihmal vakalar1 olarak ele alinmaktadir. Istismar;
fiziksel, duygusal ve cinsel olabilirken, ihmal; duygusal ve fiziksel olarak ikiye ayrilmaktadir
(Bernstein vd., 2003; Celik ve Hocaoglu, 2018).
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Fiziksel Istismar

Cocuga yonelik herhangi bir zarar verici eylem, kasit gdzetmeksizin fiziksel istismar kapsaminda
degerlendirilmektedir (Kog¢ vd., 2014). Cocugun fiziksel zarar gérmesi ve bu durumun kaza disi
sebeplerle olusmasi fiziksel istismar olarak tanimlanir (Celik ve Hocaoglu, 2018). Yetiskinlerin
cocuga kars1 sergiledigi siddet iceren davramislar, gesitli i¢sel ve digsal motivasyonlarla
gerceklesebilir; ornegin disiplin saglama amaci, cezalandirma, ebeveynin psikolojik sorunlari,
alkol bagimlilig, kiiltiirel normlar veya ¢cocugun tahrik edici tutumlart gibi. Bu motivasyonlar,
eylemin bilingli ya da bilingsiz yapilmasina bakilmaksizin, istismarin tanimini degistirmez. Ancak,
kazayla gergeklesen olaylar, mesela cocugun yanlislikla diisiiriilmesi, istismar olarak kabul
edilmez. Fiziksel istismarin varligi tarih boyunca siiregelmis olsa da bu konunun tanimlanmasi,
bilimsel calismalarla desteklenmesi ve toplumsal farkindaligin artirilmast son yiizyilda

gerceklesmistir (Pelendecioglu ve Bulut, 2009).

Duygusal Istismar

Duygusal istismarin tanimi ve algilanmasi konusunda yasanan zorluklar, bu alanin karmasikligini
gozler oniline sermektedir. Fiziksel istismarin aksine, duygusal istismarin belirtileri somut
olmayabilir ve giinliik yasamda sik¢a rastlanan bir durum olmasina ragmen, ¢ogu zaman farkinda
olmadan maruz kalinabilir. Thompson ve Kaplan’in (1996) calismalari, duygusal istismarin
taniminin tartismali oldugunu ve arastirmacilar arasinda farklilik gosterdigini vurgulamaktadir.

Thompson ve Kaplan (1996) aragtirmalarinda, duygusal istismarin klinik tanimlarini1 dort ana
gruba ayirmislar ve bu gruplardan ilki olan "olumsuz ebeveyn tutumlar1" ise Garbarino ve digerleri
(1986) tarafindan belirlenen bes ana madde ile agiklanmistir. Bu maddeler, ebeveynlerin
cocuklarma kars1 sergiledikleri duygusal davranigslart ve bu davramiglarin eksikliklerini
kapsamaktadir. Cocuklarda duygusal istismara neden olabilecek bu bes temel madde reddetme,
yalniz birakma, terdrize etme, gormezden gelme ve asagilama olarak siralanmistir. Duygusal
istismarin klinik tanimlarindan “Siiregiden iligkilenme oriintiileri” olarak adlandirilan ikinci grup,
ebeveynin negatif sozlii veya sozsiiz iletisiminin siirekli bir hal alarak ¢cocugun bu duruma kalici
olarak maruz kalmasini ifade eder. Cogu ¢cocugun bir sekilde duygusal istismara maruz kaldigini

g6z Oniinde bulunduruldugunda, bu negatif etkilesim bi¢iminin siirekliligi, yogunlugu ve sikligi
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hayati 6nem tasir. “Cocugun incinebilirligi” olarak tanimlanan iigiincii grup, ¢ocugun duygusal
istismara agik hale getirebilecek cesitli faktorleri icerir. Bunlar arasinda diisik zeka seviyesi,
koruyucu bir yetigkinin yoklugu, cocugun gelisimsel diizeyi ve ebeveynin hatalarinin ¢ocuk
tarafindan kotii niyetli olarak algilanmasi yer alir. Dordiincii ve son grup olan “cocuga duygusal
ve psikolojik hasar”, ¢ocugun yaraticihik ve gelisim kapasitesine zarar vererek zihinsel
yeteneklerin (zeka, hafiza, tanima, algilama, dikkat, dil ve ahlaki gelisim) zarar gérmesini veya

onemli dl¢iide azalmasini kapsar.

Cinsel Istismar

Charcot, Janet, Freud ve Breuer calismalarinda histeri rahatsizliklarinin temelinde travmatik
cocukluk deneyimlerinin yattigin1 savunmuslardir. Freud’un ilk travma kuramindan
vazgecmesiyle bu tiir calismalar bir siireligine sona ermis, ancak 1970’lerde feminist ¢alismalar,
cinsel istismar vakalarmin yaygin oldugunu ve cesitli nedenlerle goz ardi edildigini ortaya
koymustur (Dimsdale, 1980). Ayrica, Sigmund Freud’un 1913 yilinda yayimlanan Totem ve Tabu
eserinde antropolojik incelemeler yaparak ensest yasaginin kdkenlerini arastirdigi bilinmektedir.

Freud’un 1913 yilinda ortaya koydugu goriislere gore, insanlik tarihinin baslangicindan itibaren,
hatta uygarlik 6ncesi donemlerde bile, ayn1 aile bireyleri arasindaki cinsel iliskilerin engellenmesi
amaciyla ciddi tedbirler alindig1 ve bu tiir iligkilerin yasaklanmasinin, insan topluluklarinin uymak
zorunda oldugu ilk kurallardan biri olabilecegi diisiiniilmektedir. Freud’a gore, bu yasagin varligi,
en eski insan topluluklarinda bile ensest iliskilerine kars1 bir korku ya da endigsenin bulundugunu
gostermektedir. Bu, o donemlerde bile, ensest iligkilerin yasaklanmasinin ne kadar karmasik
yontemlerle saglandigini ve bu tiir iligkilerin toplum ig¢inde nasil bir tehdit olarak algilandigini

ortaya koymaktadir.
Cocukluk Cagi Thmal Tiirleri
Cocukluk doneminde yasanan travmalar, sadece istismar olaylari ile sinirli degildir; ihmal vakalari

da bu kategoride degerlendirilmektedir. Thmal, bir yetiskinin ¢ocuga zarar verme eyleminin aksine,

cocugun temel ihtiyaglarinin goz ardi edilmesi veya karsilanmamasi seklinde ortaya ¢ikmaktadir.
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Bu, ¢ocugun fiziksel bakiminin, duygusal desteginin, egitim olanaklarinin veya saglik

hizmetlerinin yetersiz kalmasi anlamina gelmektedir (Celik ve Hocaoglu, 2018).

Fiziksel ihmal

Cocugun saglik, beslenme, giyim ve temizlik gibi temel yasamsal gereksinimlerinin yeterince
karsilanmamasi fiziksel ihmal olarak tanimlanabilir. Bu durum, hamilelik doneminden itibaren
baslayarak ciddi saglik sorunlarma yol agabilir (Kaplan vd., 1999). Ayrica, ¢ocugun zararh
ortamlardan ve maddelerden korunmasi i¢in gerekli tedbirlerin alinmamasi da fiziksel ihmal
kapsaminda degerlendirilir (Zoroglu vd., 2001). Fiziksel ihmal, ¢ocugun bedensel ve zihinsel
gelisimini olumsuz etkileyebilir ve bu da sosyal iliskilerine zarar verebilir. Ozellikle sosyal
cekingenlik, i¢e kapanma ve damgalanma gibi sorunlar, ¢ocugun hem su anki hem de gelecekteki
sosyal iliskilerini olumsuz etkileyebilir. Bu tiir etkiler, ¢ocugun akranlariyla ve diger insanlarla

olan iliskilerini uzun vadede bozabilir (Bifulco vd., 2002).

Duygusal Thmal

Duygusal ihmal, diger ihmal ve istismar tiirlerine gore daha az fark edilir ve ispat1 zor olabilir.
Arastirmalar, fiziksel istismar ve ihmalin yani sira duygusal ihmalin de yaygin oldugunu
gostermektedir (Wright vd., 2009). Cocuklarin duygusal ve psikolojik ihtiyaclarmin karsilanip
karsilanmadigin1 belirlemenin zorlugu, bu ihmalin etkilerinin ve ¢ocuk iizerindeki olast
zararlarinin géz ardi edilmesine yol acabilir (Celik ve Hocaoglu, 2018). Duygusal ihmalin siddetli
durumlarinda, ¢ocuklarm kisisel iliskilerinde ciddi ve kalic1 hasarlar meydana gelebilir. Ornegin,
cocuklar yabancilara karsi asir1 giiven gelistirebilir veya yakin iligkilerini siirdiiremeyecek kadar

sosyal becerilerini kaybedebilirler (Sadock, 2004).

Psikolojik Esneklik

Kabul ve Kararlilik Terapisi (ACT), bireylerin ac1 verici duygular1 ve diisiinceleri denetlemeye
calismak yerine, bunlart oldugu gibi kabul etmelerini tesvik eder. ACT, bu tiir deneyimlerle

miicadele etmenin, kisinin psikolojik esnekligini azalttigin1 ve zihinsel saglik sorunlarina yol
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acabilecegini savunur. Terapinin Onerdigi kabullenme, olumsuz duygulara ve diislincelere karsi
pasif bir teslimiyet degil, aktif bir basa ¢ikma stratejisidir. Kisisel degerlere dayali hareket etmek
ve bu zorlayici duygulari ve diistinceleri kabul etmek, degisim icin 6nemlidir (Harris, 2013; Hayes
vd., 2012; Ogel, 2015; Kul ve Tiirk, 2020; Yavuz, 2015). ACT nin ana hedefi, bireylerin psikolojik
esneklik kazanmalarima yardimci olmaktir, bdylece bireyler aciyr hayatin bir pargasi olarak
gorebilir, deneyimlerine objektif bir bakis agisiyla yaklasabilir ve degerlerine uygun bir yasam
surddrebilirler (Bilgen, 2021; Hayes vd., 2012; Strosahl, 2004).

Psikolojik esneklik, bireylerin an1 yasamalarini, i¢sel deneyimlerine agik olmalarin1 ve bunlari
kabul etmelerini hedefleyen Kabul ve Kararlilik Terapisinin (ACT) merkezinde yer alir (Karakus
ve Akbay, 2020). ACT, duygusal saghgin cekirdeginde psikolojik esnekligin bulundugunu
savunur ve bu esnekligi gelistiren alt1 ana siirecten (hexaflex modeli) bahseder. Bu siirecler
baglamsal benlik, ayrisma, kabul, an ile temas, degerler ve degerler odakli davranislar seklinde
siralanmaktadir. ACT, her bir siirecin karsiti olan ve bireyin acisim artirarak psikolojik sorunlara
yol acan alt1 psikopatoloji siirecini de tanimlamaktadir. Bu psikopatolojik siirecler ise sirasiyla
bilissel kaynasma, yasantisal kag¢inma, an ile temasin kaybi, kavramsallastirilmis benlige
baglanma, degerlerden uzaklagsma ve ka¢ma-kaginma-diirtiisellik olarak siralanir. ACT’de,
“psikolojik katilik” bir psikopatoloji modeli olarak, “psikolojik esneklik™ ise bir psikolojik iyi olus
modeli olarak ele alinir (Bilgen, 2021; Harris 2013; Hayes vd., 2013; Yavuz, 2015; Zettle, 2007).

Psikolojik Esneklik Modeli

Psikolojik esneklik, alt1 birbirine bagl: siirecin islevsel bir biitlin olarak tanimlandig1 bir modelle
ifade edilir. Bu siireglerin her biri, kisinin genel islevselligine katkida bulunur (Yavuz, 2015;
Zettle, 2007). Modeldeki bu siireglerin tamaminin varligi, psikolojik esnekligi olusturur; ancak bir
ya da daha fazlasinin eksikligi, psikolojik katiligin bir gostergesi olarak kabul edilir (Hayes vd.,
2012; Yektas, 2020).

Kabul

Bireyin i¢ diinyasina direng gostermeden, degisiklik ya da kontrol etme ¢abasi i¢ine girmeden

kendisiyle temas kurmasi kabul olarak ele alinmaktadir (Stoddard ve Afari, 2014). Kabul, teslim
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olmak, katlanmak, hosgorii gostermek ya da pes etmek anlamina gelmez (Bilgen, 2021; Stoddard
ve Afari, 2014). Bunun yerine, bireyin kendi deneyimlerini bilingli olarak kabullenmesi, onlar1
yargilamadan benimsemesi anlamina gelir (Harris, 2009; Hayes ve Lillis, 2021). Kabul, psikolojik
esnekligi engelleyen ‘yasantisal kaginma’ durumunun tam tersidir (Stoddard ve Afari, 2014;
Zettle, 2007). Kisinin zorlayic1 deneyimlerden uzaklasma, bunlardan kaginma ya da kontrol etme
girisimleri se¢imlerini kisitlar, daha ¢ok sorun yasamasina yol agar ve psikolojik esnekligi azaltir
(Stoddard ve Afari, 2014; Walser ve Westrup, 2007). Kisa vadede baz1 avantajlar saglayabilen
yasantisal kaginma, uzun donemde islevsizdir ve bireyin kendi degerleri dogrultusunda

ilerlemesine engel olur (Zettle, 2007).

Biligsel Ayrisma

Bireyin kendi diisiincelerine bir adim geriden bakabilmesi, bu diisiincelerin gerceklik yerine
sadece dilin bir yansimasi oldugunu anlamasi “bilissel ayrisma” kavramiyla ifade edilir (Hayes
vd., 2004). Kisi, diisiincelerine esir olmak yerine onlar1 bir gézlemci gibi takip edebilir ve onlarin
gecici dogasina izin verebilir (Harris, 2009); ayn1 zamanda, duygular1 ve diisiinceleri somut
gerceklikler olarak degil, kisisel i¢ deneyimler olarak degerlendirebilir (Kul ve Tiirk, 2020).
Biligsel ayrigma siirecinde, diislinceleri degistirmeye ya da yok etmeye ¢alismak yerine, bireyin bu
diisiincelerle olan iligkisini doniistiirmek hedeflenir ve kisinin olaylara diislinceler {izerinden degil,
diisiinceleri dogrudan gozlemleyerek yaklagmasi tesvik edilir (Bilgen, 2021; Stoddard ve Afari,
2014).

An ile Temas

An ile temas, bireyin su anki deneyimlere bilingli bir sekilde odaklanmasi ve hem dis diinyasina
hem de igsel yasantisina dikkatini vermesi anlamina gelir (Harris, 2009). Bu durum, yasanan anin
yargilanmadan algilanmasi ve anin sadece gozlemlenmemesi ayni zamanda deneyimlenmesi
olarak ifade edilebilir (Hayes ve Lillis, 2021; Yavuz, 2015; Vatan, 2016). Anin farkinda olmak,
kisinin otomatik tepkilerinin 6tesine gecerek, mevcut secimleri gérmesine ve degerlerine uygun
davraniglar sergilemesine olanak tanir (Bilgen, 2021). Bireyin anin farkinda olmasi, biligsel

slireclerden uzaklagmasina ve kabul etme yeteneginin gelismesine yardime1 olur (Hayes ve Lillis,
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2021). An ile temasinin karsiti, kisinin ge¢cmisteki veya gelecekteki diisiincelere takilip kalmasi ve
bu durumun kaygi ve ruminasyona yol agarak simdiki an ile temasini kaybetmesidir (Yavuz, 2015;

Zettle, 2007).

Baglamsal Benlik

Insan varlig1, duyusal, diisiinsel ve baglamsal olmak iizere {i¢ temel benlikten olusur (Harris,
2009). Duyusal benlik, bireyin ¢evresindeki diinyay1 duyu organlart aracilifiyla deneyimlemesini
saglar. Diistinsel benlik diisiinme, karar verme ve hatirlama gibi zihinsel islevlerle kendini gosterir.
Baglamsal benlik ise kisinin kendi davraniglarini, diisiincelerini ve hislerini bir gozlemci gibi
izlemesini ve bu deneyimlere bir mesafe koyarak bakmasini ifade eder (Yavuz, 2015). Bu, bireyin
kendini ve dis diinyayi birbirinden ayirarak icsel siire¢lerini bir dis gézlemci gibi degerlendirmesi
anlamina gelir (Terzi ve Tekinalp, 2013). Baglamsal benlik, zamanla degisen diistincelerimiz,
duygularimiz ve algilarimizdan bagimsiz olarak sabit kalir ve bizi tanimlayan seyin bu gegici
deneyimler olmadigini, bunlarin sadece yasadigimiz deneyimlerin birer yansimasi oldugunu 6ne
stirer (Stoddard ve Afari, 2014). Bu perspektif, insani, hissetti§i duygularin ve disiindigi
diistincelerin bir toplam1 olarak degil, bu deneyimlerin meydana geldigi bir alan olarak goriir
(Bilgen, 2021).

Degerler

Bir bireyin degerleri, onun kisisel se¢imleri ve yasamda dnemli buldugu yonlerdir. Bu degerler,
davranislarin nasil yerine getirilecegini ve bireyin kendini nasil tanimladigin igerir (Stoddard ve
Afari, 2014). Degerler, bir eylemin istenen 6zelliklerini temsil eder ve hedeflerden ayrilir; hedefler
bir sonug iken, degerler siirekli bir siirectir (Harris, 2009; Hayes ve Lillis, 2021). Ornegin, bir kisi
adil olmay1 deger olarak benimsediginde, bu deger elde edildiginde bitmez, yasam boyu devam
eder (Bilgen, 2021). Degerler, bir kisinin yoniinii bulmasina yardimei olan bir pusula veya deniz
feneri gibi distniilebilir (Harris, 2009; Zettle, 2007). Degerler kavraminin karsit1 olarak kabul
edilen degerlerden uzaklagsma ise bireyin sosyal elestiriden, onay arayisindan, sucluluk veya endise
gibi dis etkenlerden etkilenerek degerlerine uygun olmayan segimler yapmasi durumudur. Bu,

bireyin psikolojik esnekligini azaltir ve anlamli bir yagsam siirdiirmesini engeller (Yavuz, 2015).
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Deger Odakli Davranis

Kabul ve Kararlilik Terapisi, kisisel degerlerle uyumlu bir yasam siirdiirme ilkesine dayanir
(Stoddard ve Afari, 2014). Bu terapi yaklasiminda, bireylerin belirlenen degerler dogrultusunda
hareket etmeleri, bu degerleri yansitan aktivitelerde bulunmalar tesvik edilir. Bu siirecte, “deger
odakli davranis” kavrami On plana ¢ikar ve bireyin degerlerine uygun davranislar sergilemesi
beklenir (Bilgen, 2021; Zettle, 2007). Degerlerle uyumlu yasamak, sadece bireyin degerlerini
tanimastyla sinirlt kalmaz; ayni zamanda bu degerlere uygun hedefler belirleyerek, bu hedeflere
ulasmak icin somut adimlar atilmasini da kapsar (Hayes vd., 2012). Degerler, genis bir hedef
cesitliligi barindirabilir (Zettle, 2007) ve hayatin anlamin1 bulmak i¢in bu degerlere uygun
davranislar sergilemek esastir (Harris, 2009).

Deger odakli davranisin karsit kavrami, ‘kagma/kacinma/diirtiisellik’ olarak agiklanmaktadir.
Psikolojik katilig1 yiiksek olan bireyler, hoslanmadiklar1 deneyimlerden kagarak, bu durumlardan
sakinarak veya islevsel olmayan bas etme yontemlerine basvurarak bu durumdan kurtulmaya
calisirlar. Ancak bu tiir davraniglar, kisiyi degerlerine uygun bir yasam siirdiirme yolundan

saptirabilir (Yavuz, 2015).

Alkol Kullanimi

Alkol, kokeni ¢ok eski tarihlere dayanan bir maddedir ve eski zamanlarda simyacilar tarafindan
yasam iksiri olarak gériiliip ¢esitli hastaliklarin tedavisinde kullanilmistir (Ozcan ve Sever, 2017).
Etanol olarak da bilinen alkol, diinya ¢apinda taninan en eski toksinlerden biri olarak kabul edilir.
Ik kez, susuzluk hissini gidermek amaciyla mayalanmis (fermante) meyveler tiiketilerek
kullanilmistir. Alkoliin agir1 ve kétiiye kullanimi, tarihte M.O. 7000 yillarina kadar uzanan bir

gecmise sahiptir (Li, 2008).

Alkol Kullanimi Tanmm ve Ozellikleri

Insanlik tarihinin en eski bagimlilik yapici unsurlarindan biri olarak bilinen alkol genellikle icki

olarak tiiketilen etil alkol ad1 verilen iki karbon atomlu bir bilesiktir. Viicutta hizla dagilan alkol,
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yag molekiilleri araciligiyla hareket eder. Alkol, diger baz1 uyusturucularin aksine, yag orani
yiiksek oldugu i¢in beynin genelini etkisi altina alir (Acar, 2006).

Alkolli igecekler, icerdikleri alkol oranlar1 ve kullanilan malzemelere gore cesitlilik
gostermektedir. Bu iceceklerde bulunan etanol, sedatif etkiler yaratir ve kisiye bir nevi keyif verir.
Igeceklerdeki etil alkol miktari, fermantasyon siirecine bagl olarak degisir ve icecegin giiclii ya
da hafif olmasini belirler. Bu nedenle, bir kisinin ne kadar alkol aldigin1 anlamak i¢in tiikettigi
icecegin etil alkol yiizdesini bilmek énemlidir (Eryilmaz vd., 2020).

Alkol tiiketiminin sikli§i ve miktari, igme aligkanliklarinin risk diizeyini belirler. Erkeklerde
giinliik iki, kadinlarda ise bir alkollii igecegin altinda kalan tiiketim, diisiik riskli olarak kabul edilir.
Hizli ve asirt miktarda alkol alimi yiiksek riskli igme kategorisine girer. Erkeklerde besten fazla,
kadinlarda ise dortten fazla igki tiiketimi asir1 icme olarak siiflandirilir. Sik sik bu miktarlarda
alkol tiiketen erkekler ve kadinlar i¢in bu durum agir igme olarak tanimlanir (L1, 2008).
Gectigimiz 50 yil i¢inde, alkol kullanimryla ilgili diigiinceler biiyiik bir doniisim geg¢irmistir.
Eskiden “normal igme” ile “alkolizm” arasinda kesin bir ¢izgi ¢izilirken, giiniimiizde bu durum
daha c¢ok bir “spektrum” olarak ele alinmaktadir. Bu perspektif, alkol kotliye kullanimi ve
bagimlilig1 tan1 kriterlerini yerine getirmeyen fakat yine de saglik i¢in risk olusturan igme
davraniglar sergileyen kisileri “riskli alkol kullanimi” kategorisine dahil etmektedir (Tok ve
Ozyurt, 2015).

Alkol kullanimi, sosyal icicilikten kotliye kullanima ve bagimliliga kadar uzanan genis bir
cercevede degerlendirilmektedir. Oztiirk ve Ulusahin’in calismalar1 (2015), bu alkol kullanim
bigimlerini ¢esitli boyutlar altinda incelemistir.

Sosyal Igicilik: Alkol, sosyal etkilesimler sirasinda dlgiilii ve nadiren tiiketildiginde, genellikle
saglik sorunlarina yol agmaz ve bu tiikketim tarz1 yaygindir.

Zararli Alkol Kullanimi: Alkoliin zararli kullanimi, kisinin giinlik sorumluluklarini yerine
getirememesine, ise diizensiz gitmesine veya hi¢ gidememesine sebep olabilir. Alkollii arag
kullanimi gibi riskli davraniglar bu durumda yayginlasir ve kisisel iligkiler zarar gorebilir.
Zamanla, birey alkolii islev gdrebilmek icin zorunlu hale getirebilir, bu da negatif sonuclar
dogurabilir.

Alkol Bagimliligi: Alkol kullanim ile ilgili tolerans gelisimi, bireyin artan miktarlarda alkol
tiikketme ihtiyaci hissetmesine yol acar. Bu durum, alkoliin etkilerine karst viicudun giderek daha

az duyarhi hale gelmesiyle karakterize edilir. Toleransin artmasi, alkolizmin en belirgin
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gostergelerinden biri olarak kabul edilir. Alkol tiiketimi arttikca, bireyin giinliilk yasami1 ve sosyal
iliskileri olumsuz etkilenmeye baslar. Is performansinda diisiisler, finansal zorluklar ve aile ici
catismalar gibi sorunlar, alkol kullaniminin artmasina bagl olarak ortaya ¢ikar. Bu durum, bireyin
alkol tiiketimini daha da artirmasina ve bu zararli dongiiniin devam etmesine neden olabilir.

Alkol bagimlilig1 bulunan birey, alkol kullanimini birakma konusunda herhangi bir zorluk
yasamayacagini iddia ederek alkolle ilgili problemlerini kabul etmeyi reddetmektedir. Alkol
tilketimi kesildiginde, terleme, titreme, agri, ishal ve haliisinasyonlar gibi yoksunluk semptomlari
sabah saatlerinde daha belirgin hale gelebilir. Ortaya ¢ikan bu semptomlar alkol yoksunlugu
sendromunun bagladigina isaret etmektedir. DSM V tani kriterlerine gore, alkol kullanim
bozukluklari; kotliye kullanim, zararli kullanim ve bagimlilik olmak iizere ii¢ kategori altinda
incelenir ve bu durumlar, bireyin sagligi ve sosyal islevselligi tizerinde ciddi olumsuz etkilere yol

acabilir (Schuckit, 2009).

Alkol Kullanimimnin EtKkileri

Asirt alkol tiiketimi, diinya ¢apinda saglik sorunlarina katkida bulunan ciddi bir faktordiir. Alkol,
enfeksiyonlar, kanser ve diyabet gibi 30’dan fazla saglik kosulunu dogrudan etkileyebilir ve bu
durumlar kotiilestirebilir. Noropsikiyatrik bozukluklar, kalp-damar hastaliklar1 ve karaciger ile
pankreas rahatsizliklar1 da alkoliin zarar verdigi saglik alanlar1 arasindadir. Alkol, kazalar ve siddet
olaylar1 gibi istenmeyen yaralanmalarin da baglica sebeplerinden biridir. Bu risklerin farkinda
olmak, insanlarin alkol tiikketimini sinirlamalarina ve daha saglikli igme aliskanliklar
gelistirmelerine yardimci olabilir. Alkoliin bireysel saglik iizerindeki etkilerinin yani sira, toplum
iizerinde de olumsuz etkileri bulunmakta ve icen kisinin yam sira ¢evresindekilere de zarar
verebilmektedir (Rehm, 2011).

Alkol, diinya genelinde saglik sorunlar1 ve 6liim vakalarinin baslica sebeplerinden biri olarak kabul
edilmekte ve her yil yaklasik 3 milyon insanin liimiine (%5.3) yol agmaktadir. Erkeklerde %7.6
ve kadinlarda %4 oraninda, toplam 6liim vakalarinin %5.9°u alkol tiiketimiyle iliskilendirilebilir.
Alkol kaynakli 6liimler arasinda en yaygin sebepler; kardiyovaskiiler rahatsizliklar ve diyabet
(%33.4), kazalar (%17.1), mide-bagirsak hastaliklart (%16.2) ve kanser (%12.5) olarak
siralanabilir. Ayrica, alkol bagimlilig1 ¢esitli psikiyatrik rahatsizliklarla da iliskili olabilir; bunlar

arasinda madde bagimliligi, major depresyon, bipolar bozukluk, 6zgiil fobiler, antisosyal ve sinirda
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kisilik bozukluklart ve hem fiziksel hem de psikolojik diger saglik problemleri bulunmaktadir
(Kranzler ve Soyka, 2018).

Fiziksel Etkileri

Alkol tiikketiminin yogunlugu arttik¢a insan sagligi izerindeki zararli etkiler de artar. Uzun sureli
ve asirt alkol kullanimi, viicuttaki tiim dokular1 ve organlar1 olumsuz yonde etkiler (Ponappa ve
Rubin, 2000). Alkol, ilk etapta glutamat reseptorlerini engelleyerek diislince siireclerini yavaslatir
ve hafiza problemlerine yol acar. Zaman icinde alkol tiiketimi arttikga,beslenme yetersizligi de
dahil olmak Gzere sindirim ve vitamin emiliminde bozulmalar meydana gelir. Kronik alkol kotiye
kullanimi1, B vitamini eksikligi, karaciger sirozu, beyin ve pankreas hasari, kalp rahatsizliklari,
erektil disfonksiyon, yiiksek tansiyon, inme ve yiizdeki kilcal damarlarin patlamasi sonucu olusan

sislik ve kizarikliklar gibi ciddi saglik sorunlarina neden olabilir (Arikan, 2012).

Psikolojik Etkileri

Alkol kullanimu ile iligkili bozukluklar, diinyanin dort bir yaninda goriilen yaygin psikiyatrik
sorunlardandir ve 6zellikle erkek popiilasyonu bu durumdan etkilenir. Alkol bagimlisi kisiler, icki
icme aligkanliklarii diizenleyememekte ve bu durum, sagliklarina, ailelerine ve toplumun
geneline zarar verebilecek diizeyde asirt ve giderek artan alkol tiiketimine yol a¢maktadir
(Carvalho vd., 2019).

Alkol kullaniminin néropsikiyatrik hastaliklar iizerindeki etkisi, bagimlilik riskini biiyiik 6l¢iide
artirir. Alkoliin, ¢esitli ruh sagligi sorunlariyla baglantili oldugu bilinmektedir ve bazi durumlarda
bu sorunlarm tetikleyicisi olabilir. Ozellikle alkoliin epilepsi ile olan iliskisi dikkat ¢ekicidir;
alkoliin, tetiklenmemis nobetlere yol acabilecegi ve bu durumun biyolojik temellerinin
aragtirmacilar tarafindan incelendigi bilinmektedir. Yapilan ¢aligmalar, epilepsi hastalar1 arasinda
asir1 alkol tiiketenlerin biiyiik bir kisminin alkol bagimliligina isaret eden belirtiler gosterdigini

ortaya koymustur (Rehm, 2011).
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Sonug

Cocukluk cagi travmalarinin yetiskinlerde psikolojik esneklik ve alkol kullanimi arasindaki
iliskide araci rolline dair yapilan akademik calismalar, bu travmalarin uzun vadeli psikolojik
sonuglar iizerinde derin etkiler biraktigini ortaya koymaktadir. Arastirmalar, cocukluk doneminde
maruz kalinan travmatik deneyimlerin, yetiskinlikte psikolojik esnekligi azalttigini ve bu durumun
alkol kullanimi egilimini artirabilecegini gostermektedir. Psikolojik esneklik, bireylerin stres ve
zorluklar karsisinda gosterdigi uyum ve toparlanma kapasitesini ifade ederken, travmalar bu
kapasiteyi sinirlayabilmekte ve bireyleri basa ¢ikma mekanizmasi olarak alkol kullanimina
yonlendirebilmektedir.

Sonug olarak, ¢cocukluk ¢agi travmalari, yetiskinlerde psikolojik esnekligi olumsuz etkileyebilir ve
bu durum alkol kullanimint tetikleyen bir faktor olarak islev gorebilir. Bu bulgular, travma sonrasi
mudahalelerin ve destek hizmetlerinin énemini vurgulamakta, ayni zamanda alkol kullanimi ile
miicadelede psikolojik esnekligi artirmaya yonelik stratejilerin gelistirilmesinin gerekliligine igaret
etmektedir. Boylece, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin yetigkinlerin yasam kalitesi tizerindeki uzun
vadeli etkilerini azaltmak ve psikolojik sagligi desteklemek miimkiin olabilir. Bu alanda yapilacak
daha fazla arastirma, etkili miidahale ve Onleme programlarimin gelistirilmesine katki

saglayacaktir.
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