0-6 YAS COCUGU OLAN EBEVEYNLERDE EBEVEYN STRESI
VE UYKU KALITESI ARASINDAKI ILISKIDE BIREYSEL
BUTUNLUK DUYGUSU VE AILE BUTUNLUK DUYGUSUNUN
ARACI ROLUNUN INCELENMESI

GUNSU KURUKUTUK

ISIK UNIVERSITESI
OCAK, 2024



0-6 YAS COCUGU OLAN EBEVEYNLERDE EBEVEYN STRESI VE
UYKU KALITESI ARASINDAKI ILISKIDE BIREYSEL
BUTUNLUK DUYGUSU VE AILE BUTUNLUK DUYGUSUNUN
ARACI ROLUNUN INCELENMESI

GUNSU KURUKUTUK
Isik Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
Programa,
2024

Bu tez, Istk Universitesi, Lisansiistii Egitim Enstitiisii’ne Yiiksek Lisans (MA)
derecesi i¢in sunulmustur.

ISIK UNIVERSITESI
OCAK, 2024



ISIK UNIVERSITESI
LISANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
KLINIK PSIKOLOJI YUKSEK LISANS PROGRAMI

0-6 YAS COCUGU OLAN EBEVEYNLERDE EBEVEYN STRESI VE UYKU KALIT_ESI
ARASINDAKI ILISKIDE BIREYSEL BUTUNLUK DUYGUSU VE AILE BUTUNLUK
DUYGUSUNUN ARACI ROLUNUN INCELENMESI

GUNSU KURUKUTUK

ONAYLAYANLAR:

Dr. Ogr. Uyesi Buket UNVER Isik Universitesi

(Tez Danigmani)

Dr. Ogr. Uyesi Pelin OZGUR Ahi Evran Universitesi
POLAT
(Tez Danigmani)

Dog. Dr. Berna Ak¢mar YAYLA Isik Universitesi

Dr. Ogr. Uyesi Tubanur Bayram Arel Universitesi
KUZGUN

ONAY TARIHI: i1 3.0A. 222U

* "5689 Sayil Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu Hiikiimlerine Gére Gevrimigi Yayin Dosyasinda Bulunan Kisisel Veriler Ve Islak imzalar Silinmistir.”



THE MEDIATING ROLE OF SENSE OF COHERENCE AND

FAMILY SENSE OF COHERENCE IN THE RELATIONSHIP

BETWEEN PARENTAL STRESS AND SLEEP QUALITY ON
PARENTS WITH CHILD AGED 0-6

ABSTRACT

The salutogenic approach to health suggests that the general sense of coherence (SOC)
and family sense of coherence (FSOC) can determine individuals’ stress levels and
hence their health status. Considering the parental stress emerging from having a baby
or toddler, how people cope with stress could be linked to their SOC and FSOC levels
and affect their health status. Since sleep quality is also one of the most important
factors for improving physical and mental health during early parenthood, the study
aimed to determine whether SOC and/or FSOC mediate the relationship between
parental stress and sleep quality. The study was conducted with 695 participants
(72.4% female, M=33.9). Data were collected by using the convenient sampling
method. Demographic Information Form, Parental Stress Scale, Family Sense of
Coherence Scale, Sense of Coherence Scale, and Pittsburgh Sleep Quality Index were
used and analyzed using an SPSS process macro. Parental stress was a strong predictor
of sleep quality (3=.30, p<.000). FSOC (B=-.21, SE=.02, 95% CI [.02, .05]) and SOC
(B= .02, SE= .01, 95% CI [.00, .04]) had a partial mediation effect. However, in the
dual mediating effect model, the mediational effect of SOC was insignificant (B=-.05,
p= .22). Our findings revealed that parental stress was one of the most important
factors affecting sleep quality, and the level of FSOC had a more significant effect
than those of SOC. Consequently, focusing on improving FSOC may lead to better

outcomes in sleep quality interventions in parents with a child aged 0-6.

Keywords: Parental Stress, Family Sense of Coherence, Salutogenic Model, Sense of

Coherence, Sleep.
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0-6 YAS COCUGU OLAN EBEVEYNLERDE EBEVEYN STRESI
VE UYKU KALITESI ARASINDAKI ILISKIDE BIREYSEL
BUTUNLUK DUYGUSU VE AILE BUTUNLUK DUYGUSUNUN
ARACI ROLUNUN INCELENMESI

OZET

Sagliga salutojenik yaklasim modeli, biresyel tutarlilik duygusu ve aile tutarlilik
duygusunun Dbireylerin stres diizeylerini ve dolayisiyla saglik durumlarim
belirleyebilecegini 6ne siirmektedir. Kiiciik bir cocuga sahip olmaktan kaynaklanan
ebeveyn stresi diisiiniildiigiinde, insanlarin stresle nasil basa ciktiklar1 bireysel biitiinliik
duygusu ve aile biitiinlik duygusu diizeyleriyle baglantili olabilmekte ve saglik
durumlarini etkileyebilmektedir. Uyku kalitesi de erken ebeveynlik doneminde fiziksel
ve ruhsal sagligin iyilestirilmesi i¢in en 6nemli faktrlerden biri oldugundan, bu ¢aligma
bireysel biitiinliikk duygusu ve/veya aile biitiinliik duygusunun ebeveyn stresi ve uyku
kalitesi arasindaki iliskiye aracilik edip etmedigini belirlemeyi amaglamaktadir. Calisma
674 katilimet (%72,4 kadin, M=33,9) ile gerceklestirilmistir. Veriler uygun 6rnekleme
yontemi kullanilarak toplanmistir. Olgiim araglar1 olarak Demografik Bilgi Formu,
Ebeveyn Stres Olgegi, Aile Tutarlilik Olgegi, Tutarlilik Duygusu Olgegi ve Pittsburgh
Uyku Kalitesi Indeksi kullanilmis ve SPSS process macro programi araciligiyla analizler
gerceklestirilmistir. Ebeveyn stresi uyku kalitesinin giiclii bir yordayicist olarak
bulunmustur (8= .30, p<.000). Aile biitiinlik duygusu (8=-.21, SE= .02, %95 CI [.02,
.05]) ve bireysel biitiinliik duygusu (3= .02, SE=.01, %95 CI [.00, .04]) bu iliskide kismi
aracilik etkisine sahiptir. Ancak, ikili aracilik etkisi modelinde, bireysel biitlinliik
duygusunun aracilik etkisi anlamli bulunmamistir (3=-.05, p= .22). Bulgularimiz,
ebeveyn stresinin uyku kalitesini etkileyen en 6nemli faktorlerden biri oldugunu ve aile
biitiinliik duygusu diizeyinin bireysel biitiinliikk duygusuna gore daha anlamli bir etkiye
sahip oldugunu ortaya koymustur. Sonug olarak, aile biitiinliilk duygusunu iyilestirmeye
odaklanmanin, 0-6 yas arasi cocugu olan ebeveynlerde uyku kalitesi miidahalelerinde

daha iyi sonuglar verebilecegi diisliniilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Ebeveyn Stresi, Aile Biitiinlik Duygusu, Salutojenik Model,
Bireysel Biitiinliikk Duygusu, Uyku.
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Oncelikle bu zorlu siirecte en basindan beri bana her tiirlii destek olan, miimkiin olan
en iyiye ulasmam igin tiim 6zverisiyle bana yol gdsteren ve bunlar1 sefkatle yapan
sevgili tez damsmanim Dr. Ogr. Uyesi Buket UNVER e ve uzakta olmasina ragmen
her konuda destegini ve giivenini hissettiren, her sikistigimda yardim elini hig
cekinmeden uzatan ¢ok sevgili es tez damismamim Dr. Ogr. Uyesi Pelin Ozgiir
POLAT’a tiim ictenligimle tesekkiirlerimi sunuyorum. Iyi ki yollarimiz kesisti.

Tez savunmamda bulunmay1 kabul ederek tezime degerli katkilar sunan tez jiirim Dog.
Dr. Berna Akginar YAYLA ve Dr. Ogr. Uyesi Tubanur Bayram KUZGUN hocalarima
da ¢ok tesekkiir ederim.

Yiiksek lisans ve lisans egitimim boyunca dersime giren, hayatima dokunan ve bugiin
bu tezi yazmamda emegi olan tiim hocalarima sonsuz tesekkiirlerimi sunuyorum.
Yiiksek lisansin bana kattig1 en giizel insanlardan biri olan iki y1l ayn1 evi paylastigim
sevgili dostum Hiilya FIDANTEK... Her kaygimi paylastigin, kosulsuz yanimda olup
bana destek oldugun, ben kendimden vazgectifim zamanlarda bile benden
vazgecmedigin icin tesekkiir ederim. Hep orada ve yardim etmeye hazir oldugunu
bilmek ¢ok degerliydi. Lisans egitiminden bu yana ayni1 yollarda beraber yiiriidiiglim
can dostum Eylem Simay ARSLAN, beni motive etmek i¢in her zaman vaktin oldugu
i¢cin, bana inanmaktan hi¢ vazge¢gmedigin ve en sonunda beni de kendime inanmak
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hayallerimin pesinden gitmem i¢in beni her zaman cesaretlendiren, her adimimda
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biiyliglinii ediyorum. Bu siirecte beni hi¢ yalniz birakmadigin ve elinden gelen her
destegi gosterdigin igin cok tesekkiir ederim. Iyi ki... Bu siirecte yasadigim
zorluklarda ellerinden gelen destegi gosterip yanimda olmaya c¢alistiklar: i¢in canim

kuzenim Cagdas TERZI ve dayim Baris TERZI’ye ¢ok tesekkiir ederim.
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Son olarak da canim dedem Ali TERZI’ye bana kattig1 her sey icin ¢ok tesekkiir
ederim. Eger burada olabilseydin bu tezi birlikte kutlayacak, bu basariya beraber

sevinecektik. Simdi hepsi senin i¢in...

Giinsu KURUKUTUK
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BOLUM 1

1. GIRIS

Insanlik var olusundan bu yana diger tiim canlilar gibi neslini devam ettirmek
arzusundadir. Cocuk sahibi olmak ve yeni nesiller yetistirmek ilk ¢aglarda insan i¢in
cok bilingli bir slire¢ olmasa da zaman i¢inde bir tercih halini almaya baslamstir.
Modernlesen diinyada bireyler ¢ocuk sahibi olma konusunda bilingli tercihler
yapmaya baslamistir. Bununla birlikte ebeveynlik, lizerinde daha ¢ok diisiiniilen bir
kavram halini almistir. Cocuk yetistirme sekilleri, cocuk sahibi olmaya dair endiseler
ve sorumluluklar da bireylerin diinyasina giris yapmistir. Ayrica modern diinyada
kadin ve erkegin is hayatina ortak katilimlar1 ev igindeki rolleri ve sorumluluklari
degistirmis ancak ¢ocugun bakimindan biiyiik oranda annenin sorumlu olmasinin ¢ok
da degismedigi diisliniilmiistiir. Tiim bu degisimler beraberinde ¢ocuk sahibi olmaya
dair detayh diisiinmeyi de getirmis ve bireylerin bu konuya dair kaygilar1 dikkate deger
hale gelmistir. Glinlimiiz sartlarinda bireyler ebeveynligi daha ¢ok bilingli olarak ve
planli sekilde tercih etmektedirler. TUIK e (2023) gére 2001 yilinda Tiirkiye’de bin
niifus basma 20,3 dogum diiserken bu oran 2021 yilinda bin niifus basma 12,2’ye
diismiistiir. Bu veri bir¢ok sekilde ele alinabilecek olsa da bireylerin giderek ¢cocuk
sahibi olma konusunda daha temkinli davrandiklarmi sdylemek miimkiindiir.
Dolayisiyla her iki ebeveynin de stresi ele alinmasi gereken bir durum halini almistir.
Bu baglamda ebeveyn stresini her iki ebeveyn acisindan ele alan bilimsel ¢alismalarin
varlig1 hem toplumsal hem de aile bazinda 6nemli goriinmiistir.

Yine uyku kalitesi de bireylerin hayatlarin1 son derece etkileyen bir saglk
problemi olarak diisiiniilmektedir. Kisilerin hem sosyal yasantilarin1 hem de fiziksel,
psikolojik saglik durumlarini etkiledigi s6ylenmektedir (Metlaine ve ark., 2005). Uyku
kalitesindeki sikintilar bireylerin giindelik hayatinda is ve trafik kazalar1 gibi ciddi



sonuglart olan durumlara yol acabilmekte ve dolayisiyla halk sagligi agisindan da
onemli bir durum haline gelebilmektedir (Pandi-Perimal ve ark., 2014). Ipsos (2018)
verilerine gore diinya {lilkelerinde saglik davraniglar ile ilgili yapilan bir arastirma
kapsaminda Tiirkiye’de yasayan kisilerin %51 inin yeterli uyumadigini diistindiigii
belirtilmistir. Bununla birlikte Veri Kaynagi (2022) sitesindeki arastirmalarin
derlendigi rapora gore giinlilkk ideal uyku siiresi yetigkinler icin 7-8 saat iken
Tiirkiye’de kisiler ortalama 6 saat 50 dakika uyumaktadirlar. Diinyada ve iilkemizde
uyku kalitesine dair yapilan c¢aligmalar ozellikle son yillarda 6nem kazanmustir.
Avrupa’da ve Amerika’da uyku ile iliskili problemler dolayisiyla kisi bagina harcanan
gelirin zamanla artmasi bu bolgelerdeki yetkilileri de harekete gecirmistir (Prather,
2023). Dolayisiyla hem halk sagligt hem de maddi acilardan uyku kalitesinin
calistimast son yillarda 6nem kazannmustir. Ozellikle modernlesen diinyada hizla
degisen c¢evresel kosullara biyolojik olarak uyum saglamanin bu kadar hizli
gerceklesmemesinin uyku kalitesi tizerinde biiyiik bir etkisi oldugu diisiintilmiistiir.
Uyku kalitesinin etkilerinin topluma kadar yayilmasi yordayicilariin ve iligkili oldugu
kavramlarin belirlenmesi konusunda baski olusturmustur. Uyku kalitesini etkileyen
birgok sosyodemografik, cevresel ve kisisel etmen oldugu alanyazinda dile getirilmis
ve cinsiyet, ¢cevre, kaygi ve stres, beslenme degiskenleri tutarli olarak uyku kalitesi ile
iligkili bulunmustur (Akpinar, 2019; Prather, 2023).

Bu tez ¢aligmasinda uyku kalitesinin stres ile olan iligkisi ebeveyn stresi
acisindan ele alinmig ve bu iligkide Antonovsky i¢in sagligin bilesenlerinden sayilan
bireysel bitiinliik duygusu ve aile biitiinlik duygusunun rolii ele alinarak
degerlendirilmistir. Uyku kalitesi ile iliskili kavramlara bakildiginda tutarli olarak
stres karsimiza c¢ikmaktadir (Morin, Rodrigue ve Ivers, 2003). Stres kavramini
fizyolojik olarak ele aldigimizda ise uykuya dalmayi zorlastirdigi, hormonal
salinimlarda degisiklige sebep oldugu, saglikta bozulmalara yol actig1, uzun vadede
ise kanserle ve bagisiklik sistemi hastaliklariyla iligkili oldugu karsimiza ¢ikmaktadir
(Tubbs ve ark., 2019). Bu da stresi ve tiirlerini ¢alismay1 dnemli hale getirmektedir.
S6z konusu saglik sorunlari ve bozulmalar1 temel olarak etkileyen anlik durumsal
stresler degil uzun vadeli ya da kronik stres tiirleri olarak belirtilmektedir (Kemeny,
2003). Fakat burada stresin yikici etkilerinin ortaya ¢ikmasinda asil etkili olan kisilerin
yasadiklart stresli olaylar degil, stresli olarak algiladiklart olaylardir. Yani bireylerin
stresOre yonelik algilart stresten etkilenip etkilenmeyeceklerinin ya da ne kadar

etkileneceklerinin belirleyicisi konumundadir (Lazarus ve Folkman, 1984). Bu da



bireylerin algilarinin stres ve saglik arasindaki iliskiye aracilik ettigini
diisiindiirmektedir. Bireylerin stresore yonelik algilarina saglik cer¢evesinde daha
detayli bakildiginda ise Antonovsky’nin salutojenik modelinde yer alan bireysel
biitiinlik duygusu ve aile biitiinlik duygusu kavramlari dikkati ¢ekmektedir.
Salutojenik model temelinde stresi ele almakta ve sagligin stresi yonetmeyle
belirlendigini 6ne siirmektedir. Bu kurama gore bireyler yasamlar1 boyunca bireysel
biitiinliik duygusu ile aile biitlinliik duygusu gelistirmekte ve bu kavramlar diinyanin,
ailenin 6ngoriilebilir, makul ve tutarli olduguna dair dinamik ama kalic1 diinya goriisii
olarak tanimlanabilmektedir. Aile biitiinlik duygusu ve bireysel biitlinliikk duygusu
yukseldikge bireyler stresi daha iyi yonetmekte, mevcut kaynaklarini kullanabilmekte
ve olaylar1 daha az stresli algilamaktadirlar. Dolayisiyla bu kisilerin saglik durumlari
da daha iyi olmakta ve saglikla ilgili daha az sorun rapor etmektedirler. Stres ile uyku
kalitesinin arasindaki bu iligkiden yola c¢ikarak salutojenik model kapsaminda
bakildiginda olaylara dair algiy1 belirleyen temel faktoriin aile biitlinliik duygusu ve
bireysel biitiinlik duygusu olabilecegi diisiiniilmektedir. Dolayisiyla da bu
kavramlarin stresin bir tiirli olan ebeveyn stresi ile sagligin bir boyutu olan uyku
kalitesi arasinda araci etkisi olabilecegi diistiniilmektedir.

Tiim bu kavramlardan yola ¢ikilarak salutojenik model temelinde ebeveyn stresi
ile uyku kalitesinin iliskisinde aile biitlinliik duygusu ve bireysel biitiinliik duygusunun
araci etkisi olacagi diisliniilerek arastirma modeli olusturulmustur. Boylece s6z konusu

iligkiler saglik modeli kapsaminda ve uyku kalitesi agisindan ele alinacaktir.



BOLUM 2

2. LITERATUR

2.1 Stres

“Stress is the spice of life; the absence of stress is death.”

Selye (1946) stresi ilk olarak calismaya basladiginda; viicudun talebe karsi
olagan dis1 tepkisi olarak tanimlamaktadir. Bilinen ilk stres tanimlarindan olan bu ifade
aslinda stresin daha ¢ok fizyolojik agiklamasi olarak kabul edilebilmektedir (Selye,
1956). Selye’ye (1946) gore, stres tepkisinin olugmasi i¢in bir olay gereklidir ve bu
olay da stresor olarak tanimlanmaktadir. Stresore yonelik viicudun verdigi fizyolojik
tepkinin adi strestir. Yine Selye ’nin (1956) calismalarinda belirttigi sekilde stresorler
icsel veya digsal olabilmektedir. Igsel stresorler; beklentiler, inanglar, 6zgiiven gibi
uyaranlardan olugurken dissal stresorler daha ¢ok yasam olaylari ile ilgilidir. Bu yasam
olaylar1 sevilen birinin kaybi, evlilik, bosanma, issizlik gibi durumlar olabilir.
Dolayisiyla Selye i¢in stresor olay her zaman negatif degildir, pozitif yasam olaylar1
da stres kaynagi olabilmektedir.

Selye’nin ilk hatlarini ¢izdigi stresi transaksiyonel model ile Lazarus ve Folkman
(1984) daha kapsamli hale getirmektedirler. Bu modele gore insan, c¢evresiyle
karsilikli olarak etkilesim halinde olan bir varliktir. Cevresinden etkilenirken ayni
zamanda cevresini de etkilemektedir. Dolayisiyla kisinin ig¢sel siiregleri ve c¢evresi
arasinda bir denge s6z konusudur. Bu dengenin korunmasi kisinin yasamini olagan
sekilde siirdlirmesini saglamaktadir. Ancak bu denge bozulursa stres ortaya
cikmaktadir. Lazarus bu sebeple stresor olaya degil kisinin bundan nasil etkilendigine
onem vermektedir ve aymi olayr yasayan kisilerin farkli diizeylerde stres

gosterebilecegini sdylemektedir (1991). Bu baglamda kisileri strese yatkin hale getiren



veya stresten koruyan birtakim kisisel farklar olabilecegini diisiinmektedir. Kisilerin
sahip oldugu veya olmadig1 birtakim 6zelliklerin strese yonelik duruglarini etkilemesi
bakis agisindan yola ¢ikan Antonovsky (1987) salutojenik modelinde bu fark: bireysel
tutarlilik ve aile tutarlilik duygusuna baglamaktadir. Yine Antonovsky’nin salutojenik
modelinde lizerinde durdugu gibi stres ile saglik arasinda iki yonlii ve dongiisel bir
iligkinin varlig1 alanyazinda uzun zamandir dile getirilmektedir (Kemeny, 2003;
Habib, Gold ve Chrousos, 2001; Pearlin, Menaghan, Lieberman ve Mullan, 1981).
Ancak bu noktada anlik veya durumsal streslerden ¢ok uzun vadeli ve siiregen stresin
saglik lizerinde daha fazla olumsuz etkisi oldugu belirtilmektedir, ¢linkii uzun siireli
strese maruz kalmak bagisiklik sisteminin uzun siireli baskilanmasi1 anlamina gelmekte
ve bu da saglik sorunlarina yatkinlig: arttirabilmektedir (Kemeny, 2003).

Bu baglamda uzun siireli stres maruziyeti denildiginde ebeveynlik kavrami akla
gelenler arasindadir. Ebeveynlik yetiskinler icin istenerek ve bilingli bir sekilde
sec¢ilmis olsa dahi beraberinde bir¢ok degisiklik ve kaygi getirdigi i¢in oldukga stresli
olabilmektedir (Gordesli ve Siinbiil, 2021). Uzun soluklu bir yolculuk olan
ebeveynligin bireyleri nasil etkiledigi ve buradan dogan stresin nasil ele alindigi

ebeveyn, ¢cocuk ve toplum saglig1 agisindan 6nemli goriinmektedir.
2.1.1 Ebeveyn Stresi

Ebeveyn stresi en temel anlamda c¢ocuk yetistirmenin gereksinimlerinden
kaynaklanan psikolojik stres olarak tanimlanabilmektedir (Johansson, Benderix ve
Svensson, 2020). Aileyi bir sistem olarak goren kuramcilar i¢in ebeveyn stresi
sistemdeki degisiklige verilen dogal bir tepkidir ve yeni bir bireyin sisteme katilmasi
ailedeki rollerin, iletisim sekillerinin, alisilagelen diizenin degismesine yol agtig1 icin
stresOr olay olarak tanimlanabilmektedir (McCubbin ve Patterson, 1982; Price, Bush
ve Price, 2016).

Ebeveyn stresi; ebeveynlik rollerinin zorluklarina ve gerekliliklerine karsi
caydirict psikolojik tepkilere verilen addir. Ayrica ebeveynlerin duygusal refahi,
ebeveyn cocuk iliskisi ve ¢ocugun duygusal ve sosyal gelisimi {izerinde dogrudan bir
etkiye sahiptir (Deater-Deckard, Ivy ve Petrill, 2006).

S6z konusu stresin 6nemli bir kaynagi, kisileri ebeveynligin zorluklarini ve
faydalarin1 gergekei sekillerde degerlendirmeye iten mevcut sosyal bilisleri ve/veya

ebeveyn olmaya dair kendi zihinsel modelleridir (Price, Bush ve Price, 2016). Bunun



disinda giinliik stresli olaylar da ebeveyn stresine yol agabilmektedir. Dogumdan
sonraki yogun zamanlar, bebegin uyku diizensizliginden kaynaklanan ebeveyn
uykusuzlugu, kres yasindaki ¢ocugun kreste bir arkadasini 1sirmasi, ergenlik ¢agina
gelen geng kizin aksam bulugmalari igin geg saat izni istemesi, otizmli bir gocugun zor
bir davranis1 veya ergenlik ¢agindaki oglun esrar bulundurmaktan yakalanmasi gibi
durumlarda ortaya c¢ikan ebeveyn stresi giinlilk yasam deneyimlerinden kaynakli
ebeveyn stresi olarak adlandirilabilmektedir (Price, Bush ve Price, 2016).

Ebeveyn stresi ile ilgili alanyazinda yapilan ¢alismalara bakildiginda Haddad ve
arkadaslar1 (2019) tarafindan yapilan bir metaanaliz ¢aligmasi dikkati cekmektedir. Bu
calismanin bulgularina gore ebeveyn stresi uyku kalitesinin en temel yordayicilarindan
biri olarak goriilmektedir. Yenidoganin hastaneye yatirilmast durumunda ebeveyn
tepkilerini inceleyen bir calismaya gore ise bdyle bir durum ebeveyn stresini
arttirmakta ebeveyn stresinin artmasi ise kaygi, uyku kalitesinde bozulmalar,
depresyon ve yorgunluk ile iligkilidir (Busse, Stromgren, Thorngate ve Thomas,
2013). Benzer sekilde diisiik kilolu dogum yapan annelerle yapilan bir ¢aligmada
annelerin uyku kaliteleri stres, yorgunluk ve fiziksel/ruhsal sagliklarinda bozulmalar
ile iligkili bulunmustur (Lee ve Hsu, 2012). Parfitt ve Ayers (2014) ilk ebeveynlikleri
olacak anne babalarla dogumdan 5 ay sonra dogum Oncesi ve sonrasit ruhsal
sagliklarina dair veri topladiklar1 bir ¢alisma gerceklestirmislerdir. Bu ¢alismanin
bulgularina gére dogum sonrast ruhsal problemler (depresyon, kaygi, postpartum

travma sonrasi stres bozuklugu) dogumdan sonraki uyku problemleriyle iligkilidir.
2.1.2 Aile Stres Kurami ve Ebeveyn Stresi

Rueben Hill tarafindan 1949 yilinda ortaya atilan aile stres kuramina gore aileler
yasayan organizmalar olarak goriiliir ve biiyliylip hayatta kalabilmeleri icin belli
siirlar1 korumalari ve ¢esitli aragsal ve disavurumsal iglevlerini slirdiirmeleri gerekir.
Her sistem gibi aileler de kararli durumlarini siirdiirmek i¢in ¢aba gdsterirler. Stres ise
ailenin kararli durumu icin bir tehdittir. Ailelerin bu tehdide verdikleri tepkileri
anlamak i¢in aile stres kurami1 ABC-X modelinden bahseder.

ABC-X modeline gore stres yaratan bir olay vardir (A) ve bu olayin ailede bir
kriz yaratip yaratmayacaginmi (X), ailenin kullanilabilir kaynaklar1 (B) ile ailenin

stresore yonelik algis1 (C) belirler. Yani bir olaymn kriz yaratip yaratmayacagini



belirleyen sey olayin kendisinden ¢ok ailenin mevcut kaynaklar1 ve ailenin bu olaya
yiikledigi anlamdir (McCubbin ve McCubbin, 2013).

S6z konusu model baglaminda A, yani stresor olay, aile sisteminde ¢esitli dlctide
degisiklik yaratma ihtimali olan durum olarak tanimlanmaktadir. Bunlar; sinirlar,
yapilar, hedefler, sliregler, roller veya degerler gibi sistemin bazi alanlarin1 degistiren
olaylar olabilir. Ornegin dogum gibi sisteme yeni birinin girmesini igeren majér bir
degisiklik aile yapisinda ve rollerinde bir degisiklige yol agtig1 i¢in stresor olay olarak
degerlendirilebilir. Bu tiir bir degisiklige sebep olan stresor olaylar hem pozitif hem
de negatif olabilir. B olarak ifade edilen kaynaklar ise stresoriin sistemde rahatsizlik
yaratip yaratmayacagini belirleyen birer moderatordiir. Eger aile iiyeleri yeterli ve
uygun kaynaklara sahipse stresli olaylar1 problematik bicimde algilama ihtimalleri
daha az olmaktadir. Modelde C ile ifade edilen alg1 ise stresor olayin ailenin stres
seviyesi tizerindeki etkisinin belirleyicisidir. Soyle ki, ailenin olaya yiikledigi anlam
stres seviyesindeki degisimi belirlemektedir. Ailenin olaya yiikledigi anlam ise inang
ve deger sistemi, kiiltiir ve aile yasam dongiisliniin hangi asamasinda olduklar1 gibi
bazi faktorlerden etkilenmektedir. Tiim bunlarin sonucunda ortaya X ile ifade edilen
kriz ¢ikarsa, bu, ailenin stabil durumunda bir degisiklik yasanmasi anlamina gelir
(Walsh, 2016). Diger bir ifadeyle artik ailedeki hemostaz bozulmustur. Aile kriz
durumuna geldiginde, oncelikle ailenin islevselliginde bazi aksamalar meydana gelir.
Aile baglar artik siirdiiriilemez, roller ve gorevler yerine getirilemez. Bu durum aile
sistemini gegici bir siire i¢in etkisizlestirir. Bu noktada adaptasyon ailenin devaminda
diizgiin islev gosterip gosteremeyecegini belirleyebilir. Kriz durumuna adapte olmay1
basarabilen aileler kaynaklarim1 buna gore sekillendirip bas etme yontemleri
gelistirebilecekleri icin islevselliklerine devam etmeleri daha olasidir. S6z konusu

model Sekil 2.1°de sunulmustur.
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Sekil 2.1 ABC-X aile kriz modeli

Aile stres kurami baglaminda ebeveyn stresi degerlendirildiginde, sisteme yeni
birinin katilmasi stresor olay olarak aciklanabilir ve ebeveynlerin bu durumu nasil
gordiiklerine bagli olarak bu bir degisim baskisi da olabilir, olumlu bir olay da olabilir
(Lavee, 2013). Sonug olarak hem aile stresi hem de ebeveyn stresi; aile yapisindaki ve
iliski rollerindeki degisikliklerle birlikte ya aile sisteminin stabilitesini ya da aile
tiyelerinin bu degisikliklere yonelik degerlendirmelerini etkileyen beklentilerinin
karsilanmasin1 icerir. Bu degisiklikler bir dizi dramatik krizi, aile {iyelerinin
davranislarindaki degisiklikleri ve ailenin otoriter yapisindaki degisiklikleri
tetikleyebilir (Price, Bush ve Price, 2016).

Ailenin yapisindaki degisikliklerin kriz yaratip yaratmayacag ailenin algisiyla
ve bas etme kaynaklariyla ilgilidir. Ailenin  kaynaklarinin = kullanilip
kullanilamayacagini belirleyen temel etken ise Antonovsky i¢in aile biitiinliik duyusu
ve bireysel biitiinlik duygusudur. Bireylerin bireysel biitiinlik ve aile biitiinliik
duygular1 arttikca strese yonelik algilar1 azalmakta ve sagliklar1 artmaktadir
(Antonovsky, 1988).

Hill’in aile stres kuraminda bahsettigi X faktorii zaman i¢inde daha normatif,
kiimtilatif ve uzun vadeli degisiklikleri ele alarak aile i¢inde 6zellikle ebeveyn stresine
odaklanmaya baglamaktadir (Lavee, 2013). Hem aile hem de ebeveyn stresi ya aile

sistemlerinin istikrarin1 ya da aile iiyelerinin yapiya, rollere ve beklentilere dair



degisikliklerle ilgili degerlendirmelerini etkilemektedir (Price, Bush ve Price, 2021).
Aile stres kuraminda B olarak ifade edilen ailenin algisi ise ebeveyn stresi i¢in
bakildiginda ebeveynlerin kaynaklari, bas etmeleri ve uyum saglamalar1 seklinde ele
alimmaktadir (Price, Bush ve Price, 2022). Bu noktada ebeveynsel kaynaklar ve
ebeveynlerin ayr1 ayr kisisel kaynaklar seklinde ikiye ayrilabilmekte ve ebeveynsel
kaynaklar davranis bigimleri, ebeveynlik becerileri ve esneyebilme; kisisel kaynaklar
ise ekonomik durum, bilgili olma ve fiziksel saglik olarak degerlendirilmektedir (Hill,
1949; Price, Bush ve Price, 2022).

[fade edilen bilgiler 15181nda aile stres kuraminin ebeveyn stresine dair yaklagimi
ebeveynlerin ve bireylerin kullanilabilir kaynaklar1 ve degerlendirmeleri kapsaminda
stresOriin ebeveynler tizerindeki etkisini belirledigi yoniindedir. Ailenin ve bireylerin
kullanilabilir kaynaklar1 giindeme geldiginde Antonovsky’nin salutojenik kavraminda
ele aldigr aile biitiinliik duygusu ve bireysel biitiinliikk duygusu akla gelmektedir. Aile
stres kurami baglaminda ebeveyn stresini anlayabilmek icin salutojenik modeli ve
temelinde yatan aile biitiinlilk duygusu ile bireysel biitiinliik duygusunu anlamak

Oonemli goriinmektedir.

2.2 Aile Biitiinliik Duygusu, Bireysel Biitiinliik Duygusu ve Salutojenik Model

2.2.1 Salutojenik Model

Antonovsky, sagligin kokeni nedir sorusunu sorarak salutojenik modelin
temellerini atmistir. Kelime anlami olarak da koken, temel anlamina gelen genesis ve
saglik anlamina gelen saluto kelimelerinin birlesiminden olugsmaktadir (Antonovsky,
1979). Bu modelde saglik, saglikli ve sagliksiz seklinde keskin iki ug gibi goriilmekten
ziyade bir say1 dogrusu olarak goriilmektedir. Modelin temelinde yatan bireysel
biitiinliik duygusu ise kisinin bu sayr dogrusundaki yerinin temel belirleyicisidir.
Antonovsky’ye (1979) gore kisinin ¢evresine ve strese yonelik algilart ve tepkileri iyi
bir saglik gelistirmesinde etkilidir. Model, hastaligin nedenlerini degil sagligin
kaynagini bulmaya odaklanir ve kisinin hayata karst tutumunun bir sonucu olan
biitiinliik duygusu modelin temelidir. Genel direng kaynaklar1 (maddi, kiiltiirel, sosyal
destek, zeka, vb.) kisinin biitiinliik duygusu gelistirmesinde rol oynar ve biitiinliik

duygusu yiiksek kisiler giinliik hayattaki stresorlerle daha kolay bas ederler ve kisiyi



saglikli tutan da budur. Aym hastaliga yakalanan kisilerin hastalig1 farkli siddette
gecirmelerinin sebebi biitlinliikk duygusundaki farktan kaynaklanmaktadir.

Antonovsky’ye gore sagligin kokeni biitiinliik duygusudur. Biitiinlik duygusu
giinlik hayatin stresinde kaynaklarin yonetilebilmesini, tutarli bir hayat goriisiine
sahip olabilmeyi, stresli yasam olaylarini yonetebilmeyi ve sahip olunan genel direng
kaynaklarmin kullanilip gelistirilebilmesini saglamaktadir. Bu sekilde kisi say1
dogrusu iizerinde saglikli tarafa yakin bir yasam siirdiirebilir. Bir bagka deyisle kisinin
stresiyle ne kadar iyi bas edebildigi ne kadar saglikli olacagini belirlemede 6nemli bir
etkendir.

Model kapsaminda bireysel biitiinliik duygusu bireylerin saglik durumunu
belirlemektedir ve modelin temelinde yatmaktadir. Aile biitlinliikk duygusunu anlamak
icin de ilk once bireysel biitiinliik duygusuna bakmak gerekmektedir. Bu sebeple
bireysel biitlinliikk duygusu ve saglik ile olan iligkisine yakindan bakmak onemli

goriinmektedir.
2.2.2 Bireysel Biitiinliik Duygusu

Aile biitiinlik duygusu kavrami, Aaron Antonovsky’nin 1979 yilinda ortaya
attig1  salutojenik modelin temelinde yatan bireysel biitiinlik duygusuna
dayanmaktadir. Bu modele gore yasam deneyimleri kisinin bireysel biitiinlik
duygusunun sekillenmesine yardimci olur. Giiclii bir bireysel biitiinliilk duygusu,
kisilerin herhangi bir stresdrle bas edebilmek i¢in kaynaklarini1 harekete gecirmesine,
gerginlik ile basarili bir sekilde bas edebilmesine yardimci olmaktadir (Antonovsky,
1988). Bu mekanizma araciligiyla kisinin saglik sayr dogrusunda sagliklilik ile
sagliksizlik arasindaki hareketinin belirlenmesine olanak saglamaktadir (Mittelmark,
Sagy, Eriksson, Bauer, Pelikan, Lindstrém, Espnes, 2017). Antonovsky’nin kendi
ifadesiyle bireysel biitiinlilk duygusu; kiginin hem i¢ hem de dis g¢evrelerinin
ongoriilebilir olduguna ve islerin makul bir sekilde, beklendigi gibi ilerleme
olasiliginin yiiksek olduguna dair genel geger, kalict ama ayni1 zamanda da dinamik bir
giiven duygusuna sahip olma derecesini ifade eden kiiresel bir yonelimdir (1979).

Bireysel biitiinlik duygusunun ii¢ temel bileseni bulunmaktadir; anlasilirlik,
yonetilebilirlik ve anlamlilik (Antonovsky, 1987). Kisinin diinyanin anlasilir,
yonetilebilir ve anlamli olduguna dair inanglarinin biitiinii bireysel biitiinliik

duygusunu olusturmaktadir. Bireysel biitlinliik duygusu bir bas etme stratejisi degil,
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stresle bas etme kaynagi olarak goriilmektedir (Palm ve Eriksson, 2018). Bireysel
biitiinliik duygusunun saglik ile olan iliskisine bakildiginda gii¢lii bir bireysel biitiinliik
duygusu iyi bir fiziksel ve ruhsal saglikla iligkili bulunmaktadir (Mittelmark ve ark.,
2022). Eriksson ve Lindstrom’e (2007) gore bireysel biitlinlik duygusunun giicii
artttkca bireylerin rapor ettigi psikolojik bozukluklar azalmaktadir. Galetta ve
arkadaslar1 (2019) bireysel biitlinliikk duygusunun psikolojik saglik durumunu
etkileyerek fiziksel sagligi etkileyen psikolojik bir silire¢ oldugu sonucuna

varmaktadirlar.
2.2.3 Aile Biitiinliik Duygusu

Aile biitiinlik duygusu ise, ailenin stres ve krize direnme kaynagi olarak
goriilebilir ve ailenin yasam kalitesi iizerinde biiyiik bir etkisi oldugu sdylenmektedir
(Antonovsky ve Sourani, 1988). Aile biitiinliik duygusu; ailenin, ¢evrenin anlasilabilir
(makul, 6ngoriilebilir), yonetilebilir ve anlamli olduguna dair kiiresel inancidir (Ngai
ve Chan, 2020). Aile biitlinliik duygusunun giiclinii ailenin temel diren¢ kaynagi
belirlemektedir, bu kaynaklar; giiclii bir bagisiklik sistemi veya genetik acidan giiglii
ozelliklere sahip olmak gibi fiziksel; para, giyim, yemek gibi suni; zeka, egitim gibi
biligsel; duygusal, aileden ve/veya arkadaslardan destek alma gibi sosyal ve kiiltiir ve
ortak inang sistemleri gibi makro sosyal agilari icerebilmektedir (Antonovsky, 1987).

Aile biitlinliik duygusu ile ilgili alanyazinda yapilan ¢aligmalara bakildiginda
biiyiik 0l¢iide saglik tizerine odaklanildigim1 gérmek miimkiindiir. Hasta bir aile
tiyesine sahip 78 Amerikali ile yapilan bir calismada aile biitiinliik duygusunun yagsam
kalitesinin gii¢lii bir yordayicisi ve stresin, ailenin yagam kalitesi tizerindeki etkisini
diisiirmede araci rolii oldugu bulunmustur (Anderson, 1998). Bu ¢alismadan hareketle
stresin aile iizerinde yaratti1 etkinin belirleyicisi olarak aile biitiinliikk duygusu ele
almabilmektedir. Ayrica hamile bireylerle yapilan bir baska c¢alismada da
hamilelikteki depresif semptomlar ve ruhsal saglik iizerinde sosyal destek kadar aile
biitiinliik duygusunun yiiksek olmasinin da direkt etkisi bulundugu ifade edilmektedir
(Ngai ve Ngu, 2012). Giiclii bir aile biitiinliik duygusu bireyler i¢in sosyal destek kadar
koruyucu bir faktor olarak ele alinabilmektedir. Yine ayni ¢caligmada stres ile yasam
kalitesi ve stres ile depresif semptomlar arasindaki iligkide araci etkisi oldugu da dile

getirilmektedir. Speirs ve arkadaslar1 (2016) tarafindan yapilan bir ¢caligmada ise aile
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biitlinliikk duygusu ytikseldikge kisilerin saglikli davraniglarda bulunma egilimlerinin

de arttig1 ¢calismanin bulgular1 arasinda yer almaktadir.

2.3 Uyku

Uyku; dogal olarak gerceklesen, kismi hareketsizlik, algida kopukluk ve bilingte
baskilanma ile karakterize; geri c¢evrilebilen ve tekrarlayan bir silireg olarak
tanimlanmaktadir (Tubbs, Dollish, Fernandez ve Grandner, 2019). Uyku halini koma
ve anesteziden ayiran en temel Ozellik uykunun goniillii bir sekilde baslatilip
bitirilebilmesidir (Du, Tucker ve Yang, 2022). Uykuya bir saglik davranist olarak
bakildiginda uykuyu; uyku ihtiyaci, uyku yetenegi ve uyku firsati olarak {i¢ siirecte
incelemek miimkiindiir. Uyku ihtiyaci, uykuya duyulan biyolojik gereksinim veya
viicudun sonraki giine hazirlanmasi icin gerekli olan minimum dinlenme miktar
olarak tanimlanabilir. Bu siire saglikl1 yetigkinler i¢in giinde yaklasik 7-8 saat olarak
belirtilmektedir. Uyku yetenegi ise kisinin erisebildigi uyku miktarimi ifade
etmektedir. Uyku ihtiyaci her zaman i¢in 7-8 saat iken uyku yetenegi giinden giine
degisiklik gosterebilmektedir. Uyku yetenegi stres, sevilen birinin kayb1 gibi yasamsal
olaylardan etkilenebilmekte ve bu gibi durumlara bagl olarak artip azalabilmektedir.
Uyku firsat1 da kiginin uykuya ayirdigi siireye tekabiil etmektedir. Bu, yatakta gegirilen
toplam siire ile hesaplanir ve uykuda gecen siireden farklidir. Uyumadan 6nce yatakta
kitap okumak, film izlemek gibi aktiviteler bu siirece dahildir. Diger iki siirecin aksine
bilingli olarak kontrol edilebilen tek siiregtir. Bu li¢ siire¢ her ne kadar ayri ayri
tanimlansa da pratikte beraber ¢aligmaktadir. Uyku ihtiyaci uyku firsatinin yaratilmasi
i¢in tetikleyicidir ve uyku firsat1 da uykuyu baslatan uyku yeteneginin ortaya ¢ikmasini
saglamaktadir.

Uyku esnasinda beyinde birtakim norofizyolojik degisiklikler de meydana
gelmekte ve soz konusu bu degisikliklere gore uyku iki temel evreye ayrilmaktadir:
REM ve NREM. NREM evresi de kendi igerisinde N1, N2 ve N3 olmak iizere ii¢
evreye ayrilmaktadir. Uyku genellikle N1 evresiyle baslamakta ve ardindan N2 ve N3
evresine gegilip daha sonra ise REM evresi ile devam etmektedir. Fakat bu gecisler
bahsedildigi siralamayla ger¢eklesmek zorunda degildir, N1 evresiyle uykuya
baslandiktan sonra N2 ve N3 evreleri arasinda gecisler yapilabilmektedir ve hatta hic

REM evresine gegis olmadan N2 ve N3 evreleriyle uyku siirdiiriilebilmektedir (Colten
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ve Altevogt, 2006; Tubbs, Dollish, Fernandez ve Grandner, 2019; Du, Tucker ve Yang,
2022; St-Onge, Mikic ve Pietrolungo, 2016).

Uyku, bedenin islevlerini saglikli ve olagan sekilde siirdiirebilmesi igin kritik
oneme sahiptir (Colten ve Altevogt, 2006). Uyku esnasinda viicutta saglig etkileyen
bircok degisim meydana gelmektedir. Stres hormonu salgilanmasi, istahin
diizenlenmesi, bagisiklik sisteminin giiclenmesi bu degisimlerden birkagidir (Faraut
ve ark., 2012). Kisinin uykuda geg¢irdigi siireye ve gegirdigi siirenin kalitesine gére bu
islevlerde farklar ortaya ¢ikabilmektedir. Bu da arastirmacilart uyku kalitesi kavramini
diisiinmeye sevk etmektedir. Uyku kalitesi; uyku verimliligi, kisinin yatakta uykuda
gecirdigi siire, yattiktan sonra uykuya dalana kadar gecen siire veya kisinin bir gecede
uyudugu toplam siire olarak tanimlanabilmektedir (St-Onge, Mikic ve Pietrolungo,
2016). Uyku kalitesi ile ilgili yapilan g¢aligmalarin biiylik ¢ogunlugunda, uyku
kalitesinin gece boyunca uykuda gegen toplam siire olarak tanimlandigini gérmek
miimkiindiir (Vernia, Ruscio, Ciccone, Viscido, Frieri, Stefanelli ve Latella, 2021;
Fenton, Burrows, Skinner ve Duncan, 2020).

Uyku kalitesi ve stres ile ilgili alanyazinda yapilan ¢aligmalara bakildiginda bu
iligkinin iki yonlii oldugunu sdylemek miimkiindiir (Akpinar, 2020; Meerlo, Sgoifo, &
Suchecki, 2008; Akerstedt ve ark., 2002; Prather, 2023; Newman ve ark., 2022;
Gordon ve ark., 2019; Morin, Rodrigue ve Ivers, 2003). Bununla birlikte uyku kalitesi
ile 1ilgili alanyazina bakildiginda uykunun saglik agisindan kilit rolii oldugu
sOylenebilmektedir (Prather ve ark., 2020). Yetigkinler i¢in onerilen siireden daha az
uyumak bulagici hastaliklara kars1 savunmasizlikla ve asilamaya ragmen bile yetersiz
antikor tretimiyle iligkili bulunmaktadir (Prather ve Leung, 2016). Ayrica Gordon ve
arkadaslarina (2017) gore uykusuzluk bireylerin sosyal iliskilerini, stres
diizenlemelerini ve ig tretkenliklerini etkileyebilecek biligsel ve duygusal
islevselliklerinde bozulmalara yol agabilmektedir. Hatta kronik uykusuzluk bireylerin
empati ve 6zgecil davraniglarini azaltabildigi gibi strese yonelik hassasiyetlerini de
arttirabilmektedir (Ben Simon, 2022).

Uyku kalitesi ve strese yonelik genis bir alanyazin olmasina karsin ebeveyn
stresi ile uyku kalitesi arasindaki iligki i¢in bu kadar genis bir alanyazindan s6z etmek
miimkiin goriinmemektedir. Ebeveyn stresi uyku kalitesi i¢in olduk¢a Onemli
kavramlardan biri olmas1 dolayisiyla bu iliskinin daha detayli incelenmesinin faydali

olabilecegi diistiniilmektedir.
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2.3.1 Uyku Kalitesi ve Ebeveyn Stresi

Yetiskin stresi ile uyku problemleri arasindaki iki yonlii iliski alanyazinda sikca
dile getirilmektedir (Meerlo, Sgoifo, & Suchecki, 2008; Akerstedt ve ark., 2002).
Gilnliik hayattaki stresorler kisinin uyku siiresini ve kalitesini diislirebilmekte,
bozulmus bir uyku da sabahki kortizol ve kolesterol seviyelerini yiikseltmekte,
noroendokrin stres sisteminin, otonomik sempato-adrenal sistemin ve hipotalamik
pituitary-adrenal aksisin asir1 uyarilmasina yol acarak fizyolojik stres tepkisi
yaratmaktadir (McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019). Ayrica
uykusuzluk da prefrontal korteksin islevselligini kisitlayarak olumsuz duygulanimda,
diirtiisellikte ve diisiik seviyelerdeki stresorlere karsi bile duyarli hale gelmede artisa
yol agabilmektedir (Minkel ve ark., 2012). Dogal bir sonu¢ olarak uyku ve stres
arasindaki iliskide bir dongiisellik s6z konusudur ve birbirlerini karsilikli olarak
etkiledikleri sonucuna varilabilmektedir.

S6z konusu mekanizma dahilinde ebeveyn i¢in giinliik stresorler; kaotik ev
ortami, geng bir bireye ebeveynlik yapmak ve talepkar bir ¢cocuk olabilmektedir. Bu
tarz stresorlere maruz kalan ebeveynlerde uykuda bozulmalara rastlandiginda;
ebeveynlerin strese, zorluklara ve taleplere yonelik algilarinda da bozulmalar
goriilebilmektedir (McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019).

Bu iligki salutojenik model yaklagimindan degerlendirildiginde; mevcut stresore
yonelik ebeveynin algist yine ebeveynin saglik durumunu belirlemektedir. Bu iligki
acisindan saglik durumu olarak ele alinan uyku kalitesidir. Ebeveynin uyku kalitesi
bozulduke¢a stresére yonelik algis1 da bozulmaktadir, stresore yonelik algimin temel
belirleyicileri, salutojenik model ic¢in bireysel biitiinliik duygusu ve aile biitiinliik
duygusudur.

Bu bilgileri destekler nitelikte olan bir metaanaliz ¢aligmasinda, diisikk uyku
kalitesi ile iligkili faktorler incelenmistir ve incelenen tiim faktorler arasinda tutarhi
olarak uyku kalitesiyle en ¢ok iliskili bulunan faktor ebeveyn stresi olmustur (Haddad,

Dennis, Shah ve Stremler, 2019).
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2.4 Ebeveyn Stresi, Aile Biitiinliilk Duygusu, Bireysel Biitiinliik Duygusu ve
Uyku Kalitesi

Alanyazin incelendiginde bu dort kavramin beraber ele alindigi herhangi bir
calismaya rastlanmamistir. Bireysel biitlinliik duygusunun saglik ve stres, stres ve
psikolojik belirtiler, stres ve uyku kalitesi iliskilerinde araci rolii oldugunu bulan
caligmalar siirli da olsa bulunmaktadir (Eriksson ve Lindstrom, 2007; Mittelmark ve
ark., 2022). Benzer sekilde aile biitlinliik duygusu i¢in de stres ve yasam kalitesi, stres
ve depresif semptomlar arasindaki iligkide aract rolii oldugunu sdyleyen bazi
caligsmalar bulunmaktadir (Ngai ve Ngu, 2012; Speirs ve ark., 2016; Anderson 1998).
Bunlara ek olarak hem aile biitlinlik duygusunun hem de bireysel biitiinlik
duygusunun uyku kalitesi ile pozitif yonde iliskili oldugu yer yer dile getirilmektedir
(Mittelmark ve ark., 2022). Bu baglamda ebeveyn stresinin bu kavramlarla beraber ele
alindig1 bir ¢alismaya rastlanmamistir. S6z konusu kavramlari bir arada ele almak,
salutojenik saglik modeli kapsaminda bir aracilik modeli olusturarak incelemek ve her
iki ebeveyni de bu siirece dahil etmek bu sebeple alanyazin agisindan Onemli
goriinmektedir. Caligmanin 6zgiinliigii de alanyazina yapilacak bu katkidan

gelmektedir.

2.5 Calismanin Amaci

Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iliskide bireysel biitiinliik duygusu ile

aile biitlinliikk duygusunun araci rolii olup olmadigin1 gérmektir.

2.6 Calismanin Onemi

Yapilan g¢alismalar degerlendirildiginde, uyku kalitesini etkileyen faktorleri
inceleyen bir metaanaliz aragtirmasinin sonuglari gostermistir ki; uyku kalitesi,
ebeveyn stresi ile tutarli bir sekilde iligkili ¢ikmaktadir (Haddad, Dennis, Shah ve
Stremler, 2019). Ebeveyn stresi en temel anlamda ¢ocuk yetistirmenin
gereksinimlerinden kaynaklanan psikolojik stres olarak tanimlanabilmektedir
(Johansson, Benderix ve Svensson, 2020). Metaanaliz calismasinin bulgularin
destekler nitelikte olan ve yenidoganin hastaneye yatirilmas: durumundaki ebeveyn

stresini arastiran bir calismada, hastaneye yatigin ebeveyn stresini arttirdigi ve ebeveyn
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stresindeki artisin da kotii uyku kalitesiyle iliskili oldugu bulunmustur (Haddad,
Dennis, Shah ve Stremler, 2019). Buna ek olarak kiigiik bir ¢ocuga ebeveynlik
yapmanin ebeveyn stresini arttirdigi ve kiiciik cocugu olan kisilerin uyku kalitesinde
daha fazla bozulma rapor ettigi bir baska calismanin bulgularindandir (McQuillan,
Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019).

Aile biitiinlik duygusu ve bireysel biitiinlik duygusu ile ilgili yapilan
caligmalarin biiytik dl¢lide saglik lizerine yogunlastigi goriilmektedir. Uyku esnasinda
viicutta sagligi etkileyen birgok degisim yasanmaktadir. Stres hormonu salgilanmast,
istahin diizenlenmesi, bagisiklik sisteminin giliglenmesi bu degisimlerden birkagi
olarak siralanabilmektedir (Faraut ve ark., 2012). Kisinin uykuda gecirdigi siireye ve
gecirdigi siirenin kalitesine goére bu islevlerde farklar ortaya cikabilmektedir.
Amerika’da yapilan ve hasta bir aile iliyesine sahip olan kisilerin dahil edildigi
caligsmada aile biitiinliik duygusunun yagam kalitesinin gii¢lii bir yordayicisi oldugu ve
stresin ailenin yasam kalitesine olan etkisinde, aile biitiinliik duygusunun araci rol
oynadig1 ortaya konmustur (Anderson, 1998). Soyle ki aile biitiinliik duygusu yiiksek
olan ailelerde stresin yasam kalitesine olan etkisinin daha az oldugu belirtilmektedir.
Bir baska calismada da aile biitiinliik duygusu ve sosyal destegin, yasam kalitesinin
mental saglik bileseni ve hamilelik donemindeki depresif semptomlar iizerinde direkt
etkisi oldugu ortaya konmustur (Ngai ve Ngu, 2012). Bir bagka ifadeyle aile biitiinliik
duygusunun yiiksek olmast hem mental saglik acisindan hem de hamilelik
donemindeki depresif belirtiler acisindan koruyucu bir faktdr olarak
diisiintilebilmektedir. Ayrica, aile biitiinlilk duygusunun; stresin, yasam kalitesi ve
depresif semptomlar iizerindeki etkisinde araci rol iistlendigi de ¢calismanin bulgular
arasinda yer almaktadir (Ngai ve Ngu, 2012). Benzer sekilde, aile biitiinliik duygusu
ile saglikli davraniglarda bulunma arasinda da pozitif yonde bir iligki oldugu
bulunmustur (Speirs, Hayes, Musaad, VanBrackle, Sigman-Grant, 2016). Bir baska
anlatimla, aile biitiinlik duygusu yiiksek olan kisilerin saglikli yasam sekilleri
gelistirmelerinin daha olas1 oldugu gozlemlenmistir.

Alanyazinda bu konuyla alakali ¢alismalarin kisitli oldugu goriilmektedir. Bir
saglik modeli olan ve temelinde bireysel biitiinliikk duygusu ile aile biitiinliik duygusu
yatan salutojenik model baglaminda stresor ve kisilerin stresle bas etme kaynaklari
saglik durumlarin1 belirlemektedir (Antonovsky, 1979). Saglhigin bir boyutu olan
uykunun da stresorle olan iligkisi yukarida da bahsedildigi sekildedir. Dolayisiyla

ozellikle geng yasta bir cocuga sahip olmanin ebeveyn stresine olan etkisi géz Oniine
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alindiginda (McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019) kisilerin bu stresi
nasil ele aldiklari, nasil yonettikleri ve bununla nasil bag ettikleri dikkate deger bir
konu gibi goriinmektedir. Ozellikle uyku kalitesindeki bozulmalarin psikolojik
bozukluklarin hemen hemen birgoguyla olan iliskisi de diisiiniildiigiinde (Xie ve ark.,
2021; Zhao, Song, Brytek-Matera, Zhang ve He, 2021; Fenton, Burrows, Skinner ve
Duncan, 2020) uyku kalitesinin yordayicilarin1 ve uyku kalitesi i¢in risk faktorlerini
belirlemek 6nemli goriinmektedir. Tiim bu sebeplerle uyku kalitesini etkileyen
kavramlara dair detayli ¢aligmalarin varligi énemli bir yer tutuyor gibi durmaktadir.
Ozellikle hem ebeveyn stresi hem de bir saglik modeli ¢ercevesinde uyku kalitesini
ele almak bilimsel ve klinik alandaki ¢aligmalar agisindan degerli olabilmektedir. Tiirk
ve uluslararast alanyazin incelendiginde mevcut kavramlar1 bir arada ele alan ve
aracilik modeliyle inceleyen baska bir caligmaya rastlanmamistir. Dolayisiyla
alanyazina bu yonde yapilacak bir katkinin faydali olacagi diistiniilmektedir.
Calismanin 6zglnliigii, tiim bu kavramlarin beraber degerlendirilerek saglik modeli

kapsaminda ele alinacak olmasidir.

2.7 Calismanin Hipotezleri

2.7.1 Degiskenler

Sonug degiskeni: uyku kalitesi
Yordayici degiskenler: ebeveyn stresi, aile biitlinliikk duygusu ve bireysel

biitiinlik duygusu.
2.7.2 Hipotezler

1. Bireylerin ebeveyn stresleri ile uyku kaliteleri arasinda negatif yonde anlaml
bir iliski beklenmektedir.

2. Bireylerin ebeveyn stresleri ile aile biitiinliikk duygusu arasinda negatif yonde
anlaml1 bir iligki beklenmektedir.

3. Bireylerin ebeveyn stresleri ile bireysel biitiinliik duygusu arasinda negatif
yonde anlamli bir iliski beklenmektedir.

4. Bireylerin ebeveyn streslerinin uyku kalitelerini anlamli bir sekilde

yordamasi beklenmektedir.
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5. Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iliskide bireysel biitiinliik duygusu

ile aile biitlinliik duygusunun araci etki géstermesi beklenmektedir.
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BOLUM 3

3. YONTEM

Bu boliimde sirasiyla; calismanin 6rneklemine iligkin tanimlayici 6zellikler, s6z
konusu hipotezlerin test edilmesi i¢in kullanilan veri toplama araglari, islem yolu ve

verilerin analizi ile ilgili bilgiler yer almaktadir.

3.1 Orneklem

Caligmanin 6rneklemini 18 yas ve tizeri, 0-6 yas aras1 ¢ocuga sahip 674 katilimci
olusturmaktadir. Orneklem sayisini belirlemek amaciyla, 0.95 giiven aralig1, 0.05 hata
pay1 ve 0.15 etki biiyiikligii ile G*Power 3.1 adli yazilim kullanilmis ve 6rneklem
sayist 472 olarak hesaplanmistir (Faul ve ark., 2009). Calismaya ait veriler; Kasim
2022-Ocak 2023 tarihleri arasinda, ¢evrimici bir sekilde ve uygun drnekleme yontemi
kullanilarak toplanmustir. Icleme kriterleri; 18 yas ve iizerinde olmak, 0-6 yas arasi
cocuga sahip olmak, internete ve dijital bir cihaza erisimi olmaktir. Diglama kriterleri
ise; 18 yasindan kiigiilk olmak, cocuk sahibi olmamak ve uyku durumunu
etkileyebilecek ilag kullaniyor olmaktir. Calisma kapsaminda 800 veri toplanmis ve
toplanan bu veriler hatali ve/veya eksikliklerinin degerlendirilmesi, u¢ deger
analizlerinin yapilmasi, diglama kriterlerini sagliyor olmasi sebebiyle temizlendikten
sonra kalan 674 veri ile analizler yapilmistir.

Demografik verilere bakildiginda katilimeilarin 487°si (%72,3) kadin ve 187’si
erkektir (%27,7). Yaslar1 20 ile 60 arasinda degisen katilimcilarin yas ortalamasi ise
33,9°dur (SS=5.27). Katilimcilarin  %57,3’linii  {iniversite lisans mezunlari
olusturmaktadir. Bununla birlikte 650 (%96,4) kisinin evli oldugu, 480 (%71,2) kisinin

calistig1, 539 (%80) kisinin sosyoekonomik durumunun orta oldugu goriilmektedir.
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Katilimcilarin ¢ocuk sahibi olmalariyla ilgili veriler incelendiginde ise; sahip
olunan cocuk sayisinin 1 ile 6 arasinda degistigi ve 459 (%68,1) kisinin 1 ¢ocugu
oldugu, 493 (%73,1) kisinin 0-6 yas arasindaki ¢ocugunun ilk ¢ocugu oldugu
goriilmiistiir. Sirastyla ¢ocugu 0 yasinda olan 46 (%6,8), 1 yasinda olan 78 (%11,6), 2
yasinda olan 95 (%14,1), 3 yasinda olan 113 (%16,8), 4 yasinda olan 127 (%18.8), 5

yasinda olan 113 (%16,8) ve 6 yasinda olan 102 (%15,1) katilime1 bulunmaktadir.
3.2 Veri Toplama Araclan

Calismada ilk olarak demografik bilgi formu kullanilmistir. Daha sonra;
Ebeveyn Stres Olgegi (ESO), Aile Biitiinliik Duygusu Olgegi (ABDO-K), Revize
Edilmis Duygusal Tutarlilik Olcegi (R-DTO) ve Pittsburgh Uyku Kalite Indeksi

(PUKI) sirasiyla katilimeilara sunulmustur.
3.2.1 Demografik Bilgi Formu

Katilimcilarin - sosyodemografik bilgilerini 6lgmek amaciyla arastirmaci
tarafindan hazirlanmistir. Cinsiyet, yas, SES, ¢cocugu olup olmadigi, egitim diizeyi,
iliski durumu gibi alanlardan sorularin bulundugu form 6rneklem hakkinda tanimlayici

bilgi elde etmek amaciyla kullanilmistir.
3.2.2 Ebeveyn Stres Olcegi

Olgegin orijinal formu Berry ve Jones (1995) tarafindan gelistirilen 6lcek
ebeveynlerin cocuk sahibi olmakla ilgili ve ¢ocuklu yasamin getirdigi streslerini
dlgmeyi amaglamaktadir. Olgek 16 madde ve dort alt boyuttan olusmaktadir; ebeveyn
odili (6 madde), ebeveyn stresorii (6 madde), kontrol eksikligi (3 madde) ve
ebeveynlik tatmini (3 madde). Olgek 5°1i Likert tipi (1-Higbir zaman, 5-Her zaman) ve
6z degerlendirmeye dayalidir. Olgekten almabilecek puanlar 16-80 arasinda
degismektedir ve alinan yiiksek puanlar ebeveyn stresinin fazlaligina, diigiik puanlar
da stresin azligina isaret eder. Olgegin orijinal formu igin Cronbach’s Alpha degeri
tiim Glgek i¢in .81 olarak hesaplanmustir.

Tiirkgeye ise Gordesli ve Siinbiil (2021) tarafindan uyarlanmgtir. Olgegin dort
faktorlii ve 5°1i Likert yapisi orijinalindeki gibi korunmustur. Tiirkge formu igin
Olcegin genel Cronbach’s Alpha degeri .81 bulunmustur. Diger alt boyutlarin
Cronbach’s Alpha degerleri ise sirasiyla .76, .72, .70 ve .71 bulunmustur.
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Bu calismada s6z konusu dl¢ek bireylerin ebeveyn stresini 6dlgmek amaciyla

kullanilmis ve Cronbach’s Alpha degeri .85 olarak hesaplanmigtir.
3.2.3 Aile Biitiinliik Duygusu Olcegi (ABDO-K)

Antonovsky ve Sourani (1988) tarafindan gelistirilen 6l¢ek ailenin tutarlilik
algisim1 dlgmeyi amaglamaktadir. Olgek 6z degerlendirme seklinde yanitlanan 26
madde ve li¢ boyuttan olugsmaktadir ve 7°1i Likert tipindedir. Daha sonra Sagy (1998)
tarafindan 12 maddelik kisa formu olusturulmustur. Olgekten alinan puanlar arttikca
bireyin ailesine yonelik biitlinliik duygusunun yiiksek oldugu anlamina gelmektedir.
Almabilecek puanlar 12-84 arasinda degismektedir. Orijinal formu i¢in Cronbach’s
Alpha degeri .88 olarak hesaplanmustir.

Tiirkgeye Cegen (2007) tarafindan uyarlanmistir. Olgegin faktdr yapisi ve madde
say1si1 orijinalindeki gibi korunmustur. Tiirk¢e uyarlamasinin Cronbach’s Alpha degeri
.80 olarak bulunmustur.

Bu calismada, ol¢ek bireylerin aile biitiinliik duygusu seviyelerini 6lgmek

amaciyla kullanilmig ve Cronbach’s Alpha degeri .83 olarak hesaplanmustir.
3.2.4 Revize Edilmis Duygusal Tutarlihk Olcegi (R-DTO)

IIk olarak Antonovsky (1993) tarafindan gelistirilen ve bireylerin sikintil
durumlarda yagama ve diinyaya karsi tutumlarin1 6l¢gmeyi amaglayan 6lgek, baslarda
kullanish olmakla beraber zamanla giderek psikometrik 6zelliklerinin kullanilabilirligi
acisindan elestirilere maruz kalmistir (Saravia ve ark., 2015; Feldt ve ark., 2017). So6z
konusu elestiriler kapsaminda Bachem ve Maercker (2016), yasamsal olaylari
baglantili olarak gorme ve esneklik, stres ya da sikintiya uyum saglama yetenegi
acisindan degerlendirme saglayan bu yeni dl¢egi gelistirmislerdir.

Bachem ve Maercker (2016) tarafindan gelistirilen 6lgek bireylerin yasam
olaylarini algilama ve anlamlandirma sekillerini 6l¢meyi amaclamaktadir. 13 Madde
ve 3 alt boyuttan (yonetilebilirlik, derinlemesine diistinme, denge) olusan 6lgek 5°1i
Likert (1-Hi¢ dogru degil, 5-Cok dogru) seklinde puanlanmaktadir. Y 6netilebilirlik alt
boyutunda 5 (1, 6, 7, 8, 9), derinlemesine diisiinme alt boyutunda 4 (10, 11, 12, 13) ve
denge alt boyutunda da 4 (2, 3, 4, 5) madde bulunmakla beraber ters puanlanan 2 (1,
6) madde icermektedir. Orijinal 6l¢ek icin Cronbach’s Alpha degeri .81 olarak

hesaplanmastir.
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Tirkgeye Tekin ve Kirlioglu (2019) tarafindan adapte edilmistir. Madde sayisi
ve 3 faktorlii yapist orijinalindeki gibi korunmustur. Olgekten alinabilecek puanlar 13-
65 arasinda degisiklik gostermektedir. Yiiksek puanlar giiclii bir tutarlilik duygusuna,
diisiik puanlar ise zayif bir tutarlilik duygusuna isaret etmektedir. Olgegin Tiirkge
formu i¢in Cronbach’s Alpha degeri .82 olarak hesaplanmustir.

Mevcut ¢alismada katilimcilarin bireysel biitiinliik duygusu seviyelerini 6lgmek

amaciyla kullanilmisg ve Cronbach’s Alpha degeri .71 olarak hesaplanmstir.
3.2.5 Pittsburg Uyku Kalite indeksi (PUKI)

Olgegin orijinal formu Buysse ve arkadaslari (1989) tarafindan gelistirilen dlgek
klinik ¢alismalar sirasinda kisilerin son bir aylik uyku durumlariin kalitesini 6lgmeyi
amagclamaktadir. Olgek toplamda 24 maddeden olusmakla beraber bunlarin 19 tanesi
0z degerlendirme seklinde olup 5 tanesi kisinin ev veya oda arkadasi tarafindan
yanitlanir fakat bu 5 soru degerlendirmeye katilmaz. Oz degerlendirme seklinde
yanitlanan sorular; uyku siiresinin, uykunun gecikmesini ve uykuya dair problemlerin
siklik ve siddetini dlgmeye yoneliktir. Olgekteki 19. soru kisinin ev veya oda arkadasi
olup olmadigini sordugundan bu da degerlendirmeye dahil edilmez, degerlendirilen 18
soru 7 bilesen puani seklinde gruplandirilmaktadir. Her bilesendeki her bir soru 0-3
arasinda puan alir ve 7 bilesenden alinan puanlarin toplanmasiyla 6lgek toplam puani
elde edilir. Olgekten almabilecek puanlar 0-21 arasinda degismektedir ve alinan
yiiksek puanlar kotii uyku kalitesine diisiik puanlar ise iyi uyku kalitesine isaret eder.
Eger 6l¢ek toplam puani 5’in iizerindeyse uyku kalitesinin bozuk oldugu seklinde
yorumlanir. Olgegin orijinal formu i¢in Cronbach’s Alpha degeri tiim dlgek igin .83
olarak hesaplanmustir.

Tiirkceye ise Agargiin ve arkadaslar1 (1996) tarafindan uyarlanmstir. Olgegin 7
bilesenli ve 24 maddelik formu orijinalindeki gibi korunmustur. Tiirk¢e formu igin
Olcegin genel Cronbach’s Alpha degeri .80 bulunmustur.

Bu ¢alismada s6z konusu 6l¢ek bireylerin uyku kalitelerini 6lgmek amaciyla

kullan1lmis ve Cronbach’s Alpha degeri .79 olarak hesaplanmigtir.

3.3 islem Yolu

Katilimcilara, arastirmada kullanilan veri toplama araglari ¢evrimici anket

uygulamasi aracilifiyla verilmistir. Calismaya katilmayr kabul eden kisilere
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calismanin amaci ve yapmalar1 gerekenler hakkinda yazili bilgilendirme yapilmustir.
Calismaya katilmanin tamamen goniilliiliik esasina dayandigi, istedikleri an ¢calismay1
yarida birakabilecekleri bilgilendirilmis onam formunda belirtilmistir. Calismaya
katilan kisilerin isimleri alinmamis ve kimlik bilgilerini ortaya ¢ikarabilecek herhangi
bir bilgi talep edilmemistir. Katilimcilara sirasiyla; bilgilendirilmis onam formu,
demografik bilgi formu, Ebeveyn Stres Olgegi, Aile Biitiinliik Duygusu Olgegi, Revize
Edilmis Duygusal Tutarlilik Olgegi ve Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi sunulmustur.

3.4 Veri Analizi

Calismadan elde edilen veriler SPSS Statistics 23 programina girilerek bu
program araciligiyla analiz edilmistir. Her bir degisken i¢in toplam puanlar1 alindiktan
sonra degiskenlerin birbirleriyle olan iliskisini gérmek amaciyla korelasyon analizi
yapilmistir. Daha sonra ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iliskide biresyel
biitiinliik duygusu ve aile biitlinliikk duygusunun araci etkisini test etmek amaciyla araci
etki analizi yapilmistir. Bunun i¢in SPSS process macro kullanilmistir. Burada araci
etkiyi test etmek i¢in basit regresyon ve daha sonra bootstrapping yontemi kullanilir.
Bootstrapping yontemi drneklem sayisini arttirarak yapay drnekleme ile araci etkinin
anlamli olup olmadigini giiven araligi ile aciklamaktadir (Preacher ve Hayes, 2008).
Bu islemde bootstrapping katsayis1 ve %95 giliven araligi hesaplanir ve giliven
araliginin alt sinir1 ile st sinir1 arasinda sifir kalmamasi aract etkinin anlamli oldugu
anlamina gelmektedir (Hayes, 2013).

Bootstrapping yontemi de Baron ve Kenny’nin (1986) varsayimlarini
karsilamay1 esas alir. Baron ve Kenny’ye gore aracilik analizi yapabilmek ig¢in
degiskenlerin dort varsayimi karsilamasi gerekmektedir. Bagimsiz degisken ile
bagimli degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski olmasi1 gerekir,
bagimsiz degisken ile araci degisken arasinda anlamli bir iliski olmasi1 gerekir, bagimli
degiskenin, bagimsiz degiskenin agikladig1 araci degisken araciligiyla agiklanmasi
gerekir, araci degisken analize girdikten sonra bagimsiz degisken ile bagimli degisken
arasindaki iliskinin anlamsiz hale gelmesi veya bagimsiz degiskenin bagimli degisken
tizerindeki etki giicliniin azalmasi gerekmektedir. Bu varsayimlar1 karsilamayan
degiskenler ile arac1 degisken analizi yapilamaz. Dolayisiyla analize baslamadan 6nce
degiskenler bu varsayimlar acisindan test edilmek amaciyla tek tek basit regresyon

analizine sokulmustur.
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3.5 Arastirma Deseni

S6z konusu arastirma, iligkisel tarama modeli kullanilarak yapilan kesitsel bir
calismadir. Yani degiskenler arasindaki iliskilerin incelendigi ve katilimcilardan tek
seferde ve bir kereye mahsus olmak iizere veri toplandigi bir arastirmadir. Burada
amac degiskenlerin birbirleriyle olan iligkilerini ve bu iligkilerin birlikte nasil

degistigini anlamaya caligmaktir.
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BOLUM 4

4. BULGULAR

Bu béliimde ¢alismanin hipotezlerinin test edilmesi i¢in kullanilan analizler yer
almaktadir. Sirasiyla; Olgeklerin  psikometrik  6zellikleri, sosyodemografik
degiskenlerin analizleri, gruplar arasi farklar i¢in yapilan t-testi ve ANOVA analizleri
ve en sonda da calismanin temel hipotezini test etmek amaciyla yapilan araci etki

analizlerine dair bulgular ele alinacaktir.

4.1 Olceklerin Psikometrik Ozellikleri

4.1.1 Giivenirlik Analizleri

Calismada kullanilan 6l¢eklerin giivenirlik degerleri Cronbach’s Alpha katsayisi
kullanilarak hesaplanmistir. S6z konusu 6lgeklerin Cronbach’s Alpha degerleri .71 ile
.85 arasinda degigsmektedir. S6z konusu degerin .40’tan kiiclik olmast Ol¢lim
araclarmin giivenilir olmadig1 seklinde yorumlanmaktadir ve kullanilabilir kabul
edilmemektedir (Akgiil, 2005). Bu baglamda 6l¢tim araglarinin katsayilarina bakarak
giivenilir olduklari ve sonuglarin kullanilabilir oldugu sdylenebilmektedir. Kullanilan

Ol¢lim araglarina dair Cronbach’s Alpha degerleri Tablo 4.1° de sunulmaktadir.
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Tablo 4.1 Olgiim araglarmin giivenirlik incelemesi

Orijinal Mevcut
Olcekler Madde Sayis1 Cronbach’s  Cronbach’s

Alpha Alpha
ESO 16 .81 .85
ESO-Ebeveyn Kazanim 5 .80
ESO-Ebeveyn Stresorleri 6 77
ESO-Kontrol Eksikligi 3 72
ESO-Ebeveynlik tatmini 2 .70
ABDO-K 12 80 83
ABDO-K-Anlasilabilirlik 4 .66
ABDO-K-Y&netilebilirlik 5 .68
ABDO-K-Anlamlilik 3 .56
R-DTO 13 82 71
R-DTO-Y énetilebilirlik 5 23
R-DTO-Derinlemesine Diisiinme 4 .82
R-DTO-Denge 4 .61
PUKI 9 .80 .79

Not: ESO: Ebeveyn Stres Olgegi, ABDO-K: Aile Biitiinliik Duygusu Olcegi, R-DTO: Revize Edilmis

Duygusal Tutarlihk Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi

4.1.2 Olgeklerin Tanimlayici Istatistik Analizleri

Katilimeilarin  kullanilan 6lgeklere verdigi yanitlarin ortalamalari, standart

sapmalari, alt ve st degerleri asagidaki tabloda detayl1 olarak gosterilmektedir.

Tablo 4.2 Olgiim araglarinim tanimlayici dzelliklerinin incelemesi

Olcekler N Ortalama SS Min-Max
ESO 674 30.99 8.88 16-61
ESO-Ebeveyn Kazanimi 674  7.11 2.79 5-25
ESO-Ebeveyn Stresorleri 674  16.22 5.04 6-30
ESO-Kontrol Eksikligi 674 4.68 2.47 3-15
ESO-Ebeveynlik tatmini 674  2.98 1.32 2-10
ABDO 674  63.50 11.34 22-84
ABDO-Anlasilabilirlik 674 22.09 448 6-28
ABDO-Y 6netilebilirlik 674 26.60 5.09 8-35
ABDO-Anlamlilik 674 14.80 3.78 3-21
TDOR 674  47.59 6.54 21-61
TDOR-Y 6netilebilirlik 674 16.46 2.48 9-22
Tl?(?R-Dermlemesme 674 16.28 3.04 4-20
Diistinme

TDOR-Denge 674 14.85 3.34 4-20
PUKI 674 632 3.07 0-16

Not: ESO: Ebeveyn Stres Olgegi, ABDO-K: Aile Biitiinliik Duygusu Olgegi, R-DTO: Revize Edilmis

Duygusal Tutarlilik Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi
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4.2 Sosyodemografik Degiskenler ile Uyku Kalitesinin incelenmesi

Bu boliimde katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerinin uyku kalitesi ile olan

iligkisini gérmek amaciyla yapilan t-testi ve ANOVA testi analizlerine yer verilecektir.
4.2.1 Cinsiyet

Ebeveynlerin uyku kalitelerinin cinsiyete gore farklilasip farklilasmadigini
gérmek amaciyla t-test analizi yapilmistir. Analiz sonuglar1 gostermistir ki kadinlarin
(Ort.=6.58, S8S=3.11) uyku Kkaliteleri erkeklerin (Ort.=5.65, S5=2.88) uyku
kalitelerinden istatiksel olarak anlamli sekilde daha kétiidiir [£ (674) =3.68, p<.05].

4.2.2 Ekonomik Durum

Katilimcilarin  uyku  kalitelerinin ~ gelir  diizeylerine gore farklilasip
farklilasmadigim1  gérmek amaciyla tek yonlii varyans analizi (ANOVA)
uygulanmistir. Yapilan ANOVA analizi katilimeilarin uyku kalitesi skorlarinin gelir
diizeyine gore degistigini gostermistir [F (2, 671) =7.20, p<.05]. Gruplar aras1 farkin
hangi gruplarda oldugunu anlamak i¢in yapilan Post-Hoc Tukey analizi gostermistir
ki; gelir seviyesi diislik olan bireylerin (Ort.= 7.77, SS= 3.29) uyku kaliteleri, gelir
seviyesi orta (Ort.= 6.29, §5=3.05) ve yiiksek (Orz.=5.71, $5=2.89) olan bireylerden

anlamli olarak daha kotudir.
4.2.3 Egitim Diizeyi

Bireylerin egitim diizeylerine gore uyku kalitelerinde bir fark olup olmadigina
bakmak i¢in tek yonlit ANOVA kullanilmigtir. Egitim diizeyine bakmak i¢in yapilan
tek yonli ANOVA analizinin sonucu gostermistir ki bireylerin uyku kalitelerinde

egitim diizeylerine gore anlamli bir fark bulunmamaktadir [F' (2, 643) =1.3, p=.28].
4.2.4 Calisma Durumu

Bireylerin uyku kalitelerinin ¢aligma durumlar agisindan farklilik gosterip
gostermedigini géormek amaciyla t-test analizi yapilmigtir. T-test analizinin sonuglart;
bireylerin uyku kalitesinin, ¢calisma durumlari agisindan anlamli bir fark olmadigini

ortaya koymustur [z (672) =-1.68, p=.09].
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4.2.5 Cocuk Sayisi

Sahip olunan ¢ocuk sayisinin uyku kalitesinde bir farklilik yaratip yaratmadigin
gormek icin tek yonli ANOVA analizi yapilmigtir. Katilimcilarin ¢ocuk sayilarinin
uyku kalitesine gore anlamli bir sekilde farklilastigi gortiilmistiir [F (4, 669) =3.67, p
<.05]. S6z konusu farkin hangi gruplar arasinda olduguna bakmak i¢in Post-hoc Tukey
analizi yapilmis ve bir cocuga sahip olan kisilerin (Ort. = 6.53, SS = 3.09) iki ¢ocuga
sahip olan kisilere (Ort. = 5.63, SS = 2.87) gore daha kétii bir uyku kalitesine sahip
olduklar1 goriilmistiir. Diger gruplar arasinda uyku kalitesi agisindan anlamli bir fark

cikmamustir.
4.2.6 Cocugun Yasi

Bireylerin ¢ocuklarinin ka¢ yasinda olduklarina gore uyku kalitelerinde bir fark
olup olmadigina bakmak amaciyla tek yonlit ANOVA analizi uygulanmistir. Analizin
sonuclarina gore ¢ocugun yasina gore bireylerin uyku kalitesinde anlamli bir fark
oldugu goriilmiustiir [F (6, 667) = 7.71, p<.05]. Post-Hoc Tukey analizi sonuglarina
gore sifir yas (Ort. = 7.48, SS = 2.80) ve bir yas (Ort. = 7.94, SS = 3.77) ¢ocuga sahip
olan bireylerin; dort (Ort. = 5.61, SS = 2.70), bes (Ort. = 5.79, SS = 2.70) ve alt1 (Ort.
= 5.69, SS = 2.90) yas ¢ocuga sahip bireylere gore daha kotii bir uyku kalitesinin
oldugu bulunmustur. Bununla birlikte bir yas ¢ocuga sahip bireylerin ayrica {li¢ yas
cocuga sahip olan bireylerden de (Ort. = 6.40, SS = 2.75) daha kotii uyku kaliteleri

oldugu goriilmiistiir.

4.3 Korelasyon Analizleri

Bu bolimde degiskenler arasindaki iliski analizine dair bulgulara yer

verilmektedir.
4.3.1 Degiskenlerin Korelasyon Analizleri

Caligmanin yordayic1 degiskenleri ile sonug¢ degiskeni arasindaki iliskiye
bakmak icin Pearson korelasyon analizi yapilmistir. Analizin sonucunda tiim
degiskenlerin birbiriyle anlamli sekilde iliskili olduklar1 goriilmiistiir. Korelasyon

analizine dair detayl bilgiler Tablo 4.3’te sunulmaktadir.
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Tablo 4.3 Degiskenlerin iliskilerinin incelenmesi

1 2 3 4
ESO 1
ABDO-K -.55%% 1
R-DTO -24%* 32 1
PUKI 31F* -32%* - 16%** 1

Not 1: ESO: Ebeveyn Stres Olcegi, ABDO-K: Aile Biitiinliik Duygusu Olgegi, R-DTO: Revize Edilmis
Duygusal Tutarhilik Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi
Not 2: *p<.05, **p<.01, *** p<.001

4.3.2. Ebeveyn Stresi ve Uyku Kalitesi Arasindaki Iliskinin Korelasyon Analizleri

Bireylerin ebeveyn stresleri ile uyku kaliteleri arasindaki iliskiye bakmak
amaciyla Pearson korelasyon analizi yapilmistir. Ebeveyn stresinin alt boyutlar1 olan;
ebeveynlik odiilleri (r=.20, p<.05), ebeveynsel stresorler (r=.30, p<.05), denetim
eksikligi (r=.18, p<.05) ve ebeveynlik doyumu (r=.15, p<.05) ile uyku kalitesi arasinda
pozitif yonde istatistiksel olarak anlamli iliski oldugu goriilmiistiir. Uyku kalitesi
Olcegindeki yiliksek puanlarin diisiik uyku kalitesi anlamina gelmesi sebebiyle
degiskenler arasindaki pozitif iligki, ebeveyn stresi arttik¢a uyku kalitesinin diistigi
anlamina gelmektedir. Korelasyon analizine dair detayli bilgiler Tablo 4.4’de

sunulmustur.

Tablo 4.4 Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iligkinin incelenmesi

1 2 3 4 5
PUKI 1
ESO-Ebeveynlik ddiilleri 20%* 1
ESO-Ebeveynsel stresorler  .30%* 26%* 1
ESO-Denetim eksikligi 18%* 49%* S5%* 1
ESO-Ebeveynlik Doyumu ~ .15%* 63%** 22k 35%* 1

Not 1: ESO: Ebeveyn Stres Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi
Not 2: *p<.05, **p<.01, *** p<.001
4.3.3 Aile Biitiinliik Duygusu ve Uyku Kalitesi Arasindaki Iliskinin Korelasyon

Analizleri

Bireylerin aile biitiinliik duygular1 ile uyku kaliteleri arasinda bir iliski olup
olmadigina bakmak amaciyla Pearson korelasyon analizi yapilmistir. Analiz
sonucunda aile biitiinlik duygusunun tiim alt boyutlar1 (anlasilabilirlik,
yonetilebilirlik, anlamlilik) ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde istatistiksel olarak

anlaml iligkiler oldugu bulunmustur (r=-.29, p<.05; r=-.20, p<.05; r=-.35, p<.05).
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Yine uyku kalitesi 6lgeginin ters puanlanmasi sebebiyle sonuglar; bireylerin aile
biitiinlik duygularina dair degiskenlerdeki artiglarin uyku kalitesindeki artiglarla
iligkili oldugu seklinde yorumlanmaktadir. S6z konusu iligkiye dair detaylar Tablo

4.5’te sunulmustur.

Tablo 4.5 Aile biitiinliik duygusu ile uyku kalitesi arasindaki iliskinin incelenmesi

1 2 3 4
PUKI 1
ABDO-K-Anlasilabilirlik - 29%* 1
ABDO-K-Yonetilebilirlik -20%* 65%* 1
ABDO-K-Anlamlilik - 35%* ST7x* S50%* 1

Not 1: ABDO-K: Aile Biitiinliik Duygusu Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi
Not 2: *p<.05, **p<.01, *** p<.001
4.3.4 Bireysel Biitiinliik Duygusu ve Uyku Kalitesi Arasindaki iliskinin

Korelasyon Analizleri

Bireylerin, bireysel biitiinliik duygulari ile uyku kaliteleri arasinda bir iligki olup
olmadigina goérmek icin Pearson korelasyon analizi yapilmigtir. Yapilan analiz
sonucunda bireysel biitiinlik duygusunun {ii¢ alt boyutundan sadece ikisinin
(yonetilebilirlik ve derinlemesine diisiinme) uyku kalitesi ile negatif yonde istatistiksel
olarak anlaml bir iliskisi oldugu goriilmiistiir (r=-.19, p<.05; r=-.16, p<.05). Bireysel
biitiinliik duygusunun {igiincii alt boyutu olan denge ile uyku kalitesi arasinda anlamli
bir iliski olmadig1 gdriilmistiir (r=-.03, p=.50). Yapilan analizlerin sonuglar1 Tablo

4.6’da yer almaktadir.

Tablo 4.6 Bireysel biitiinliikk duygusu ile uyku kalitesi arasindaki iligkinin incelenmesi

1 2 3 4
1. PUKI 1
2. R-DTO-Yonetilebilirlik -.19%x* 1
3. R-DTO-Derinlemesine diisinme ~ -.16** A8 1
4. R-DTO-Denge -.03 8% 30%* 1

Not 1: R-DTO: Revize Edilmis Duygusal Tutarlilik Olgegi, PUKI: Pittsburg Uyku Kalite Indeksi
Not 2: *p<.05, *¥*p<.01, *** p<.001

4.4 Regresyon Analizleri

Bu béliimde calismanin temel hipotezi olan araci etki analizini test etmek

amaciyla yapilan analizler ve sonuglarina yer verilmektedir. Araci etkiyi test etmek
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icin process macro v4.1 kullanmilmistir. Process macro, bootstrapping yontemi

kullanarak 6rneklem sayisini arttirmakta ve yapay ornekleme ile araci etkinin anlaml

olup olmadigini giiven aralig1 ile agiklamaktadir (Preacher ve Hayes, 2008). Bu islem

sirasinda bootstrapping katsayis1 ve %95 giiven araligi hesaplandiktan sonra giliven

araliginin alt sinir1 ile {ist sinir1 arasinda sifir kalmamasi araci etkinin anlamli oldugu

anlamina gelmektedir (Hayes, 2013).

Aract etki analizi yapabilmek i¢in degiskenlerin Baron ve Kenny’nin (1986)

varsayimlarin1 karsilamasi gerekir. Baron ve Kenny’ye gdre su dort varsayimi

karsilayan degiskenlerle aracilik analizi yapilabilir:

1.

Bagimli degisken ile bagimsiz degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski olmas1 gerekir.

Aract degisken(ler) ile bagimsiz degisken arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligki olmasi gerekir.

Araci degisken(ler) ile bagimli degisken arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski olmas1 gerekir.

Bu ii¢ kosul saglandiktan sonra yapilan analizde, araci degisken(ler) modele
girdikten sonra bagimli degisken ile bagimsiz degisken arasindaki iliskinin
anlamsiz hale gelmesi (tam araci etki) veya bagimli degiskenin bagimsiz

degisken tlizerindeki etki gliciiniin azalmasi (kismi araci etki) gerekir.

Dolasiyla degigkenler bu varsayimlar1 karsilayip karsilamadiklarini gérmek i¢in

basit regresyon analizine sokulmustur. Basit regresyon analizinin sonuglari Tablo

4.7’de sunulmaktadir.

Tablo 4.7 Degiskenlerin Baron ve Kenny varsayimlar1 agisindan incelenmesi

B SE B B ! p

Adim 1 A1 .01 31 8.34 .000
X—=Y

Adim 2 -.70 .04 -.55 -16.86 .000
X— M1

Adim 3 -17 .03 -.24 -6.29 .000
X— M2

Adim 4 -.09 .01 -32 -8.80 .000
M1—>Y

Adim 5 -.07 .02 -.16 -4.11 .000
M,—Y

Not: Bagimsiz degisken ebeveyn stresi X ile, araci degisken aile biitiinliik duygusu M; ile, araci
degisken bireysel biitiinliik duygusu My ile ve bagimli degisken uyku kalitesi Y ile ifade edilmistir.

31



Degiskenlerin Baron ve Kenny’nin varsayimlarini karsilamasi iizerine araci etki
analizi yapilmistir. Araci etki analizinin sonuglarina gore; ebeveyn cinsiyeti kontrol
edildiginde ebeveyn stresi aile biitiinliik duygusunu (a1) istatistiksel olarak anlamli bir
sekilde yordamaktadir (f=-.55, p<.05), aile biitiinlik duygusu uyku kalitesini (b1)
anlaml bir sekilde yordamaktadir (f=-.20, p<.05). Bununla birlikte ebeveyn stresi
bireysel biitiinliik duygusunu da (az) anlaml bir sekilde yordamakta (5=-.23, p<.05)
fakat bireysel biitlinliik duygusu uyku kalitesini (b2) yordamamaktadir (5=-.04, p<.05).
Aract degiskenler modele beraber sokuldugunda aile biitiinlik duygusunun %95
bootstrap giiven araliginda anlamli kismi araci etki gosterdigi (f=.11, SE=.02, %95 CI
[.07, .16]) fakat biresyel biitiinliik duygusunun araci etki gostermedigi (5=.01, SE=.01,
%095 CI [-.01, .03]) goriilmiistiir. Ancak, aract degiskenler ayr1 ayr1 aracilik analizine
sokuldugunda hem aile biitiinliik duygusunun (5=.12, SE=.02, %95 CI [.08, .17]) hem
de bireysel biitlinliikk duygusunun (5=.02, SE=.01, %95 CI [.00, .04]) %95 bootstrap
giiven araliginda anlamli kismi araci etkilerinin oldugu goriilmiistiir. S6z konusu araci

etkiler Sekil 4.1 de sunulmustur.

Aile
Biitiinliik
Duygusu

Ebeveyn —>
Stresi c’=.18%* —_—_—

Bireysel
Biitiinliik
Duygusu

Sekil 4.1 Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iliskide bireysel biitiinliikk duygusu

ve aile biitiinliik duygusunun ikili aract modeliyle incelenmesi
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BOLUM 5

5. SONUC VE ONERILER

Mevcut ¢aligma kapsaminda ebeveyn uyku kalitesinin; ebeveyn stresi, bireysel
biitiinlik duygusu ve aile biitlinliikk duygusu ile iliskisi incelenmistir. Bu dogrultuda
uyku kalitesinin belirli sosyodemografik 6zelliklere gore farklilasip farklilasmadigi ele
almmustir. Daha sonra da ebeveyn stresinin ve aile biitlinliikk duygusu ile bireysel
biitiinliik duygusunun uyku kalitesi ile yordayici iliskisi incelenmistir. En sonda ise
s0z konusu iliskide aile biitiinliik duygusu ve bireysel biitiinliik duygusunun aracilik
etkisi degerlendirilmistir.

Bu boliimde ise mevcut calismadan elde edilen bulgular alanyazin 1s1ginda
tartistlmigtir. Sirasiyla sosyodemografik bulgular, yordayici iliskiler ve aracilik
etkilerine dair bulgular ele alinis olup en sonda ise s6z konusu ¢alismanin kisitliliklar

ile gii¢lii yonlerine yer verilmistir.

5.1 Uyku Kalitesinin Sosyodemografik Ozelliklere Gore Farkhlasmasina Dair

Bulgularin incelenmesi

5.1.1 Ebeveyn Cinsiyeti

Mevcut calismada annelerin babalardan daha diisiik uyku kalitesine sahip oldugu
bulunmustur. Bu bulgu tek basina da alanyazin ile tutarli olmakla beraber (Chu, Oh ve
Lee, 2022; Backer, Jarret, Luebbe, Garner, Burns ve Kofler, 2018) ebeveyn stresi ile
birlikte ele alindiginda annelerin daha yiiksek ebeveyn stresi yasadigi ve daha diisiik
kalitede uyuduklari seklinde degerlendirilebilmektedir (McQuillan, Bates, Staples ve
Deater-Deckard, 2019). Annelerin uyku kalitelerinin daha diistik kalitede olmasinin
kiiltiirel boyutu da atlanmamalidir. Bir¢ok kiiltiirde oldugu gibi Tiirk kiiltiiriinde de
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bebegin bakimindan sorumlu olanin daha ¢ok anne olarak goriilmesi, annenin
tizerindeki bakim veren stresini arttirabilmekte ve bu durum uyku kalitesini olumsuz
yonde etkileyebilmektedir (Selin, 2014; Gere ve Helwig, 2012).

Cinsiyet farkini agiklayabilecek bir diger yaklasim da yine ilk zamanlarda
bebegin diizensiz uyku durumunun yarattig1 diizensiz beslenme saatleri olabilmektedir
(Meltzer ve Mindell, 2007; Mindell, Sadeh, Kwon ve Goh, 2015; Astbury, Bennett,
Pinnington ve Bei, 2022). Bebegin beslenme icin gece uyanmalarinin yogun oldugu
ilk zamanlarda beslenmeden sorumlu tek kiginin anne olmasi sebebiyle de daha bozuk
bir uyku kalitesinin ortaya ¢ikabilecegi diisiiniilmektedir (Price, Bush ve Price, 2016).
Annenin emzirme i¢in gece belirli araliklarla uyanmasi REM uykusuna geg¢isi
engelleyebilmekte ve bu da uyku kalitesini son derece olumsuz etkileyebilmektedir

(Tubbs, Dollish, Fernandez ve Grandner, 2019).
5.1.2 Algilanan Ekonomik Durum

Ekonomik durumunu diisiik olarak algilayan kisilerin; orta ve yiiksek olarak
algilayanlara gore daha diisiik bir uyku kalitesine sahip olmalar1 da yine alanyazin ile
tutarli bir bulgu olarak degerlendirilmektedir (Prather, 2023; Ailshire ve Burgard,
2012). Sosyoekonomik statii ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde iligski oldugunu
belirten pek ¢ok calismaya rastlanmaktadir (Etindele Sosso ve ark., 2021; Prather,
2023; Mezick ve ark., 2008). Grandner ve arkadaslar1 (2010) diistik gelir seviyesi ve
diisiik egitim seviyesine sahip bireylerin yliksek sosyoekonomik statiide olanlara gore
daha fazla uykuyla ilgili yakinma rapor ettigini 6ne stirmektedir. Uyku kalitesinin
stresle olan iliskisinden bakildiginda diisiik sosyoekonomik statiide olmak biiyiik bir
stresOrdiir (Prather, 2023; Hobfoll, 2001). Bununla birlikte bu kisilerin yasam kosullar
¢ok daha zorlu olabilmektedir. Zorlu yasam kosullarina ve stresore diizenli olarak
maruz kalmak da uyku kalitesini olumsuz etkilemektedir (Kemeny, 2003).

Bir diger yonden de ekonomik durumunu diisiik olarak algilayan bireylerin
bakim konusunda ve diger islerde destek alabilmesi (bakici tutmak, yardimer almak,
vb.) cok daha zor goriinmektedir. Dolayisiyla iizerlerindeki is yiikii ve bakim yiikiiniin
artmast da ebeveynlerin is yiklerini ve dolayisiyla uyku kalitelerini

etkileyebilmektedir (Ailshire ve Burgard, 2012).
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5.1.3 Egitim Diizeyi

Mevcut calismada katilimcilarin uyku kalitesinin egitim diizeyine gore
farklilasmadig1 bulgusu i¢in de alanyazinda fikir birligine ulagilmis gdriinmemektedir.
Bu bulguyu destekleyen bazi ¢aligmalara (Grandner ve ark., 2010; Moore ve ark.,
2001) ve egitim seviyesi ile uyku kalitesi arasinda iliski olmadigini ifade eden birtakim
metaanaliz ¢alismalarina (Haddad ve ark., 2019) rastlanmistir. Buna karsin Soltani ve
arkadaslarinin (2012) yaptig1 bir calismada egitim diizeyi ile uyku kalitesi arasinda bir
iliski bulunmustur. Mevcut ¢aligmada egitim diizeyine gore uyku kalitesinde bir fark
bulunamamis olmasi ebeveyn stresinin mevcut ¢alismada egitim diizeyine gore de
farklilagsmamasi bulgusuyla paralellik gostermektedir. Bireylerin egitim diizeyleri ile
ebeveyn stresleri arasinda da bu caligma bazinda bir iligki goriilmemistir. Ebeveyn
stresi uyku kalitesi ile giiclii bir sekilde iliskili oldugundan bu ¢aligma kapsaminda
ebeveyn stresi ile iligkili olmayan degigkenlerin uyku kalitesi ile iliskili ¢ikmadigi
diisiiniilmektedir. Dolayisiyla s6z konusu ¢alisma i¢in egitim diizeyi uyku kalitesi ile

iliskili bulunmamustir.
5.1.4 Calisma Durumu

Alanyazinda bu konuda yapilan ¢aligmalara bakildiginda issizligin diisiik uyku
kalitesi ile tutarli olarak iliskili bulundugu sdéylenebilmektedir (Antillon, Lauderdale
ve Mullahy, 2014; Soltani, Haytabakhsh, Najman, Williams, O’Callaghan, Bor,
Dingle ve Clavario, 2012; Blanchflower ve Bryson, 2021). Soltani ve arkadaslarinin
(2013) yaptig1 ¢alismaya gore diisiik uyku kalitesi issizlik, diislik egitim seviyesi ve
ruhsal saglik ile iligkili bulunmustur. Bununla birlikte Avrupa tilkeleri ve Amerika’da
igsizligin etkilerine bakan bir calismanin sonuglarina gore toplumdaki issizlik
oranindaki artis toplumda diisiik uyku siiresinin goriilme sikligini arttirmaktadir
(Blanchflower ve Bryson, 2021). Bu sonuglar1 destekler nitelikte olan bir baska
calismanin bulgularina gore de issizlik oranindaki %]1’lik bir diislislin fazladan 0.83
dakikalik bir uykuyla iliskili oldugudur (Antillon ve ark., 2014). Bunun disinda dogum
izni kullanan ve kullanmayan annelerin uyku kaliteleri ve ebeveyn stresi arasindaki
farka odaklanan bir ¢aligmada ise anne ve yeni doganin kotii uyku kalitesi sadece anne
dogum izninde oldugunda ebeveyn stresi ile iligkili bulunmustur (Sinai ve Tikotzky,

2012).
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Bu bulgulara ek olarak alanyazinda vardiyali calisma sisteminin uyku kalitesine
olan etkisine dair bulgulara da yer verilmektedir (Young, Bottera ve Kambanis, 2022).
Gece vardiyasinda calisan kisilerin uyku kalitelerinin daha kotii oldugu ifade
edilmektedir (Young ve ark., 2022). Ayrica yiiksek gelir diizeyine sahip olma ile iyi
uyku kalitesi arasinda bulunan iliskiden yola ¢ikilarak (Schaffer ve ark., 2013) yiiksek
kazang getiren islerde ¢alisan kisilerin daha iyi uyku kalitesine sahip olduklar1 seklinde
yorumlanabilmektedir.

Mevcut ¢aligmada bireylerin ¢alisma durumlarina gore uyku kalitelerinde bir
fark bulunamamis olmas1 ebeveyn stresi devreye girdiginde ¢alisma durumunun geri

planda kalmasi seklinde yorumlanabilir.
5.1.5 Cocuk Sayisi

Mevcut calismada bir ¢cocugu olan ebeveynlerin birden fazla ¢ocugu olanlara
kiyasla uyku kalitelerinin daha bozuk olmasi alanyazin ile tutarli goriinmektedir.
Alanyazina bakildiginda sahip olunan ¢ocuk sayisina gore annelerin uyku kalitesinde
degisim oldugu goriilmektedir (Richter, Kramer, Tang, Montgomery-Downs ve
Lemola, 2019; Kenny, Burdayron, Lannes, Dubois-Comtois, Beliveau ve Pennestri,
2020). Richter ve arkadaslarina (2019) gore annelerin uyku puanlar1 ilk ¢ocugun
dogumundan sonra 1.53 puan diiserken ikinci ¢ocugun dogumundan sonra 0.96 puan,
liclincli ¢cocugun dogumundan sonra ise 1.15 puan diismektedir. Dorheim ve
arkadaslarinin (2009) yaptig1 bir calismaya gore ise ilk kez anne olan bireyler sadece
uyku kalitesi agisindan degil dogum sonrasi depresyon agisindan degerlendirildiginde
de ikinci ve tigiincii kez anne olan bireylerden daha fazla etkilenmektedirler. Benzer
sekilde bir bagka caligmada da tek cocugu olan annelerin birden fazla ¢ocugu olan
annelere gore daha bozulmus bir uyku kalitesine sahip oldugu bulunmustur (Kenny ve
ark., 2020).

Burada ebeveynlerin ilk ebeveynlik deneyimlerinin daha fazla stres dogurdugu
clinkii bireylerin ilk ebeveynlik deneyimlerinde ¢ocugun bakimi konusunda daha
tetikte olduklar1 diistiniilmektedir. Dolayisiyla da bireylerin uyku kaliteleri ilk
ebeveynlik deneyiminde daha fazla etkilenebilmektedir. Ayrica bireylerin ilk
ebeveynlikten edinilen deneyimler 1s181inda sonraki ebeveynliklerinde siireci daha
ongoriilebilir ve yonetilebilir bulma ihtimalleri de uyku kalitelerini etkileyebilecek bir

faktor olarak diistiniilmektedir.
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5.1.6 Cocugun Yasi

Sifir ve bir yas ¢ocuga sahip bireylerin; dort, bes ve alt1 yas cocuk ebeveynlerine
gore daha kotli bir uyku kalitesine sahip olmalar1 yine alanyazin ile tutarli bir bulgu
olarak degerlendirilmektedir (McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019).
Ebeveynlerin dogumun ilk yillarinda uyku kalitelerinin daha kotii olmasi bebegin ilk
yillardaki gece uyanmalarindan kaynaklanabilmektedir (Kenny ve ark., 2020). Ayrica
yapilan bir calismaya gore emzirme annelerin uyku kalitesindeki bozulmalar1 az da
olsa arttirmaktadir (Richter ve ark., 2019). Yine aymi calismada annelerin uyku
kalitelerinin dogumdan sonraki ilk alt1 yi1l i¢inde hala hamilelik oncesindeki haline
donmedigi de bulunmustur. Tiim bu bulgular birlikte ele alindiginda dogumun ilk
yillarinda uyku kalitesindeki bozulmalarin daha fazla oldugu sdylenebilmekle beraber,
cocugun okul cagina kadar bu bozulmalarin belli bir oranda devam ettigi ¢ikarimi

yapilabilmektedir.

5.2 Korelasyon Analizlerine Dair Bulgularin Degerlendirilmesi

Ebeveyn stresi, aile biitiinlik duygusu, bireysel biitiinlik duygusu ve uyku
kalitesi degiskenlerinin birbirleriyle anlamli sekilde iliskili ¢ikmasi alanyazin ile tutarh
ve su ana kadarki bulgular destekler niteliktedir (Martinez, Ortega, Osuna ve Casado,
2020; Ngai ve Ngu, 2012; Lv, Qian, Deng ve Yu, 2023; Hansen ve ark., 2018; Morin
ve ark., 2003; Parfitt ve Ayers, 2014).

5.2.1 Ebeveyn Stresi ve Uyku Kalitesi

Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde anlamli bir iliski oldugu
alanyazinda sikca dile getirilmekte ve mevcut ¢alismada da soz konusu bulgu
desteklenmektedir (Meerlo, Sgoifo, & Suchecki, 2008; Akerstedt ve ark., 2002; Haddad,
Dennis, Shah ve Stremler, 2019). Stres ile uyku arasindaki dongiisel iliski sebebiyle
ebeveyn stresi arttikca uyku kalitesinin bozuldugu alan yazindaki diger bulgularda
goriildiigi gibi (Tubbs, Dollish, Fernandez ve Grandner, 2019; Prather, 2023;
McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019) mevcut calismada da
dogrulanmugtir.

Ebeveyn stresinin uyku kalitesi ile olan iliskisinde fizyolojik ve hormonal

birtakim siireclerin karsilikli etkilesimi kabul goren bir yaklagimdir (Minket ve ark.,
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2012). Bu yaklasima gore hem stres uyku kalitesini etkilemekte hem de bozuk uyku
kalitesi ndroendokrin stres sisteminin ¢aligmasina olumsuz etki etmektedir; prefrontal
korteks islemlerinin etkilenmesi, stres hormonlarinin fazla salgilanmasi gibi durumlara
yol acabilmektedir (McQuillan, Bates, Staples ve Deater-Deckard, 2019). Dolayisiyla

dongiisel bir nedensellik iliskisi her iki kavram i¢in gegerli gibi goriinmektedir.
5.2.2 Aile Biitiinliik Duygusu ve Uyku Kalitesi

Mevcut ¢aligmada aile biitiinliik duygusu ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde
anlaml bir iligki bulunmustur. Alanyazina bakildiginda ise yapilan ¢aligmalar mevcut
calismanin bulgularim1 destekler niteliktedir. Aile biitiinlik duygusunun saglik
davranislar1 ve stres ile negatif yonde anlamli iligkisinin oldugu; psikolojik iyi olus,
mental saglik ile de pozitif yonde iliskisinin oldugu belirtilmektedir (Mittelmark,
Sagy, Eriksson, Bauer, Pelikan, Lindstrom, Espnes, 2017; Anderson, 1998; Ngai ve
Ngu, 2012; Speirs, Hayes, Musaad, VanBrackle, Sigman-Grant, 2016). Anderson’in
(1998) yaptig1 bir calismada stresin aile yasam kalitesine olan etkisinde aile biitiinliik
duygusunun araci rolii oldugu ifade edilmektedir. Ayrica aile biitiinliikk duygusunun
yiiksek olmasinin hamilelik donemindeki depresif semptomlar i¢in de koruyucu bir
faktor oldugunu belirtilmektedir (Ngai ve Ngu, 2012). Speirs ve arkadaglarinin (2016)
yaptig1 bir ¢alismaya gore ise aile biitlinlilk duygusu yiiksek olan kisiler beslenme,
spor, uyku diizeni, fiziksel aktivite gibi alanlarda daha saglikli yasam sekilleri
gelistirmektedirler.

Aile biitiinlik duygusu kisinin yasami boyunca gelisen aileye dair tutarli ama
dinamik inang¢larini temsil etmektedir (Antonovsky, 1988). Biiyiik 6l¢iide ¢ocuklukta
sekillense de yasam boyunca da degisip gelisebilmektedir. Aile biitiinliik duygusu
salutojenik modele gore kisinin davramis bicimleri ve yasayis sekillerini
etkilemektedir. Mevcut tez calismasinda da aile biitiinliikk duygusu yiiksek olan
kisilerin uyku kalitelerinde daha az bozulma rapor etmesi bu mekanizmay1 dogrular
gorlinmektedir. Ailesel krizleri ele alma big¢imlerindeki bu farklar da bireylerin

sagliklarina olan etkilerdeki farklarin agiklamasi olarak goriilebilmektedir.
5.2.3 Bireysel Biitiinliik Duygusu ve Uyku Kalitesi

Mevcut calismada bireysel biitiinliikk duygusu ile uyku kalitesi arasinda anlamli

bir iligki bulunmustur. Bireylerin bireysel biitiinliik duygular arttik¢a uyku kaliteleri
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de artmaktadir. Bu bulgu alanyazindaki diger bireysel biitiinlik duygusu
arastirmalariin bulgulariyla tutarli goriinmektedir. Yapilan bir derleme ¢alismasinin
bulgularina gore yiiksek bireysel biitiinliik duygusu genel olarak daha az semptom
rapor etme, daha iyi bir giinliik aktivitede bulunabilme, daha az aci, daha yiiksek bir
uyku kalitesi ve daha 1yi bir agiz hijyeni a¢ilarindan daha yiiksek bir fiziksel saglikla
ve daha az algilanan stres, daha diisiik depresyon ve daha az travma sonrasi stres
tepkileri acisindan daha yiiksek bir psikolojik iyilik ile iligkili bulunmustur (Lv, Qian,
Deng ve Yu, 2023). Yash Cinli 6rnekleminde yapilan bir baska ¢alismada ise uyku
kalitesi ile depresyon arasindaki iliskide diisiik bireysel biitliinliikk duygusunun
diizenleyici rolii oldugu ancak algilanan stresi diizenleyerek uyku kalitesinin
depresyona etkisini dolayl olarak etkiledigi bulunmustur (Liu, Li, Zhang, Guo ve Liu,
2018).

Bireysel biitiinliik duygusu salutojenik model kapsaminda sagligin temel
belirleyicisi konumunda yer almaktadir (Antonovsky, 1988). Bireylerin bireysel
biitiinliik duygularindaki yiikseklikler daha saglikli aktivitelerde bulunmakla ve daha
saglikli olmakla tutarli olarak iligkili bulunmaktadir (Lv, Qian, Deng ve Yu, 2023;
Martinez ve ark., 2020; Hansen ve ark., 2018). Uyku kalitesi bireylerin hem
sagligindan etkilenen hem de sagliklarmi etkileyen bir gosterge olarak ele
alimabilmektedir. Bireysel biitiinliik duygusu yiiksek olan bireylerin stres ile daha iyi
bas ettikleri de bilinmektedir (Antonovsky, 1988). Buradan hareketle bireysel
biitiinlikk duygusu yiikseldikge kisilerin stresle bas edebilme yeteneklerinin arttig1 ve

bu artisin da uyku kalitelerinin daha ytiksek olmasini sagladigi diisiiniilmektedir.

5.3 Araci Degisken Analizi Sonuclarinin Degerlendirilmesi

Mevcut ¢aligmada aile biitiinliik duygusunun kismi araci etkisi oldugu bireysel
biitiinliik duygusunun ise ikili aracilik modelinde araci etki gostermedigi bulunmustur.
Oncelikle aile biitiinliik duygusu kavraminin ebeveyn stresi agisindan daha dnemli bir
gosterge oldugu anlagilmaktadir. Ozellikle ebeveynligin aile agisindan bir degisime
yol agmasi ve rollerin yeniden diizenlenmesini gerektiren bir doneme gecilmesi gibi
sebeplerden aile agisindan zorlayici olabilmektedir (REF?). Ailenin bas etmesi
gereken bu degisim ve beraberinde gelen stres, bireysel bir stresten ziyade aile
sistemini etkileyen ebeveynlik stresi olarak ele alinmaktadir (REF). Bu noktada aile

bireylerinin yasam kalitesine ve sagligina olan etkisini aile biitlinlik duygusunun
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bireysel biitiinliikk duygusuna gore daha iyi agiklamasi aile stres kuramu ile de ortiisen
bir bulgu olarak degerlendirilmektedir.

Bireylerin aile biitlinlik duygusu ve bireysel biitiinlik duygularinin
zayiflamasinin genel anlamda sagliklarini da olumsuz yonde etkiledigi bilinmektedir
(Antonovsky, 1987). Bununla birlikte bozulan uyku kalitesi de bagisiklik sistemini
zayiflatmakta ve bilissel siireclere zarar vermektedir (Tubbs, Dollish, Fernandez ve
Grandner, 2019). Stres bireylerin hem yasam kalitelerini diisiirmekte hem de
psikolojik bir¢ok hastalifa yatkin hale getirmektedir (Kemeny, 2003). S6z konusu
mekanizma 1s18inda mevcut tez calismasinin bulgulart ele alindiginda bireysel
biitlinliikk duygusu ve aile biitiinliik duygusu biiyiik 6l¢lide ¢ocukluk yillarinda olussa
da (Antonovsky, 1988) ileriki yillarda meydana gelen yasam deneyimleri ile de
degisebilmektedir (REF?). Buradan hareketle giiclii bir ebeveyn stresi aile biitiinliik
duygusunu zayiflatabilmekte ve zayiflamis bir aile biitlinliikk duygusu da uyku
kalitesindeki bozulmalara yol agabilmektedir. Ancak buradaki iligkinin iki yonlii
olabileceginin akilda tutulmasmnin faydali olabilecegi diisiiniilmektedir. Yani
halihazirda diistik bir aile biitiinliikk duygusu da ebeveyn stresini arttirabilmektedir. Her
iki sekilde de ebeveyn stresinin aile biitiinlilk duygusu araciligiyla uyku kalitesini

etkiledigini soylemek miimkiin gériinmektedir.

5.3.1 Ebeveyn Stresi ile Uyku Kalitesi Arasindaki iliskide Aile Biitiinliik

Duygusunun Araci Roliine Dair Bulgularin Degerlendirilmesi

Mevcut calismada aile biitiinlik duygusunun bu iligkide kismi aract etki
gosterdigi bulunmustur. Bu bulgu alanyazindaki ¢alismalar ve salutojenik model ile
tutarli bir bulgu olarak degerlendirilmektedir. Salutojenik modele gore aile biitiinliik
duygusu strese karsi bir direng kaynagi olarak goérev yapabilmekte ve ebeveynlik
siirecinde sagligi ve aile isleyigini olumlu etkileyebilmektedir (Antonovsky ve
Sourani, 1988; Ngai ve Ngu, 2013). Caligmanin ¢ikis noktast da olan ve salutojenik
modele gore stresin saglik iizerindeki etkilerinin belirleyicilerinden biri olan aile
biitiinlik duygusunun stres alaninda bagka calismalarda aracilik etkisi gosterdigi
goriilmektedir (Ngai ve Ngu, 2012, 2013; Anderson, 1998; Speirs ve ark., 2016).
Antonovsky ve Sourani’ye (1988) gore giiclii bir aile biitiinliigli duygusu, ebeveyn
stres faktorlerinin ortaya ¢ikardig: fiziksel ve duygusal taleplerin bagarili bir sekilde

¢ozlime kavusturulmasi i¢in motivasyonel, algisal ve davranigsal bir temel saglamakta
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ve bu sekilde bireylerin yasam kalitesini arttirarak depresyon risklerini de
azaltmaktadir. Ngai ve Ngu (2012) tarafindan yapilan bir ¢aligmaya gore aile biitiinliik
duygusu ebeveynlige gecis siirecinde olan bireylerde stres ile psikolojik saglik
arasindaki iligkide araci etki gostermektedir. Buna gore aile biitiinlilk duygusu
ebeveynlige gecis sirasinda strese karsi aile i¢in bir dayaniklilik kaynagi olabilmekte
ve bu sayede de ebeveyn stresi ile aile isleyisi arasindaki iliskiye aracilik
edebilmektedir (Ngai ve Ngu, 2013).

Mevcut caligmada ebeveynlik  stresinin  aile  biitlinliik  duygusunu
zayiflatabilecegi ve bunun da uyku kalitesinin diismesine yol acabilecegi
anlasilmaktadir. Alanyazinda ebeveyn stresi ile birlikte ¢alisilan, bazi ¢alismalarda
arac1 degisken olarak da alinan aile biitiinliik duygusu (Anderson, 1998; Ngai ve Ngu,
2012, 2013; Ngai ve Chan, 2021) yasam kalitesi ile de ¢alisilmig ve bu alanda da
beklendigi gibi strese karsi direng kaynagi olabilecegini gostermistir. Ngai ve Chan
(2021) yaptiklari nitel ¢calismada aile biitiinliik duygusunun ebeveynlige gecis siirecine
olan etkilerine bakmis ve yiiksek aile biitiinliik duygusuna sahip olmanin ebeveynlik
stirecine hem esler arasindaki iliski hem de bireysel iyi olus anlaminda olumlu katki
sagladigimi belirtmistir. Anderson (1998) ile Ngai ve Ngu (2013) ise aile biitiinliik
duygusunun; stresi diisirmede, yonetmede ve ebeveynlige gecis siirecinde daha
yiiksek bir yasam kalitesine sahip olmada son derece dnemli bir rol oynadigini 6ne
surmiistiir.

Ozetle, aile stres modelinde de (Hill, 1949) ifade edildigi sekilde ailenin degisim
karsisinda verecegi tepkinin belirleyicisi ailenin kullanilabilir kaynaklaridir. Eger
aileler kullanilabilir kaynaklarin1 harekete gegirebilirlerse durumun ailede kriz
yaratmasi Onlenebilmektedir. S6z konusu kriz aile bireylerinin  giinliik
aligkanliklarinda herhangi bir degisiklik olarak da yorumlanabilmektedir. Dolayisiyla
ebeveyn stresinin aile bireylerinin uyku kalitesindeki bozulmalar, ailenin kullanilabilir

kaynaklar1 yani aile biitlinliik duygusu araciligiyla gergeklestigi soylenebilir.

5.3.2 Ebeveyn Stresi ile Uyku Kalitesi Arasindaki Iliskide Bireysel Biitiinliik

Duygusunun Araci Roliine Dair Bulgularin Degerlendirilmesi

Mevcut tez ¢alismasinda bireysel biitiinliik duygusunun s6z konusu iligkide
herhangi bir araci etkisi bulunmamistir. Yapilan caligsmalara bakildiginda Rohner ve

arkadaslarinin (2021) stres ile saglik arasindaki iliskide bireysel biitiinliik duygusunun
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araci roliine baktiklar1 bir ¢alismanin bulgular dikkat ¢ekmektedir. S6z konusu
calismaya gore bireysel biitlinliik duygusu akut stres i¢in araci etki gosterirken kronik
streste yalnizca bir alt boyutunun araci etki gosterdigi bulunmustur. Aile stres kurami
acisindan ebeveyn stresi siiregen ve kronik stres olarak degerlendirildiginden tez
calismasinin bulgular ile paralellik gosterdigi diisiintilmektedir.

Bununla birlikte alanyazinda stres ve saglik arasindaki iliskide bireysel biitiinliik
duygusunun araci etkisi oldugunu sdyleyen calismalar da bulunmaktadir. Bireysel
biitiinlik duygusunun stres ve sagligin bazi bilesenleri ile c¢alisildigini sdylemek
miimkiindiir (Lv ve ark., 2023; Hansen ve ark., 2018; Oelofsen ve Richardson, 2014;
Martinez ve ark., 2020). Antonovsky (1988) i¢in bireysel biitiinliik duygusu bireyin
saglik say1 dogrusundaki hareketini belirleyen ve stres ile bag etme kaynaklarini
harekete gegiren bir hayat goriisiidiir. Alanyazinda bu kavramla ilgili yapilan
calismalar cogunlukla kanserli bireylere ya da hasta aile iiyesine sahip bireylere
odaklanmaktadir (Lv ve ark., 2023). Liu ve arkadaslarinin (2018) bulgularina gore
bireysel biitlinliik duygusu algilanan stresi diizenleyerek uyku kalitesinin depresyona
olan etkisini dolayl olarak etkilemektedir. Yine benzer sekilde bireysel biitiinliik
duygusunun psikolojik iyi olus ile kaygi arasinda araci rolii oldugu alanyazindaki
bulgular arasindadir (Martinez ve ark., 2020).

Mevcut calismada ebeveyn stresi gibi aile ile ilgili bir kavram calisildigindan
dolay1 aile biitlinliikk duygusunun daha 6n planda oldugu diisiiniilmektedir. Buradan
yola c¢ikarak biitiinliik duygularinin (bireysel biitiinliik ve aile biitiinliik) stresi
diizenlemede araci islevlerinin oldugu fakat aile sistemi ele alindiginda bireysel
biitiinlik duygusundan ziyade aile biitiinlik duygusunun O6nem kazandigi
sOylenebilmektedir. Dolayisiyla aile stres kuraminda da ifade edildigi lizere ailedeki
bir krize ve/veya strese miidahalede bireysel kaynaklardan ziyade ailenin kullanilabilir
kaynaklar1 6nem tasimaktadir. Mevcut calisma icin ailenin kullanilabilir kaynaklari
aile biitiinlik duygusudur ve bireyin uyku kalitesinde ebeveyn stresi agisindan ¢ok

daha 6nemli bir etken olarak goriinmektedir.

5.4 Bulgularin Genel Degerlendirilmesi

Bu calismadan elde edilen bulgulara gore;

1. Kadimlarin uyku kalitesi erkeklere gére daha diisiiktiir.
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10.

11.

Ekonomik durumunu diisiik olarak algilayan kisilerin uyku kalitesi;
ekonomik durumunu orta ve yliksek olarak algilayan kisilere gore daha
diistiktiir.

Tek bir ¢ocuga sahip olan bireylerin uyku kalitesi iki cocuga sahip
bireylerden daha diigtiktiir.

Sifir ve bir yasinda ¢ocuga sahip olan bireylerin uyku kalitesi; dort, bes ve
alt1 yasinda ¢ocuga sahip bireylerden daha diisiiktiir.

Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde anlamli bir iligki
vardir. Yani ebeveyn stresi arttik¢a uyku kalitesi azalmaktadir.

Aile biitiinliikk duygusu ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde anlamli bir
iliski vardir. PUKI nin ters puanlanmasi sebebiyle aile biitiinliik duygusu
arttikca uyku kalitesi de artmaktadir.

Bireysel biitiinliik duygusu ile uyku kalitesi arasinda negatif yonde anlaml
bir iliski vardir. Yani bireysel biitiinlik duygusu arttikca uyku kalitesi de
artmaktadir.

Ebeveyn stresi uyku kalitesini negatif yonde anlamli bir sekilde

yordamaktadir.

. Ebeveyn stresi aile biitiinliik duygusunu negatif yonde anlamli bir sekilde

yordamaktadir.

Ebeveyn stresi bireysel biitiinliik duygusunu negatif yonde anlamli bir
sekilde yordamaktadir.

Ebeveyn stresi ile uyku kalitesi arasindaki iligkide aile biitlinliik duygusunun
kismi aract etkisi varken bireysel biitiinliik duygusunun araci etkisi

goriilmemektedir.

5.5 Calismanmin Stmirhliklari ve Oneriler

Mevcut ¢alismanin alanyazina sagladigi katkilarin yaninda birtakim smirliliklar

da bulunmaktadir. Bunlardan ilki verilerin Likert tipi 6l¢gekler ve arastirmaci tarafindan
hazirlanan sosyodemografik bilgi formu ile toplanmis olmasidir. Dolayisiyla
katilimcilarin ebeveyn stresleri, aile biitlinliikk duygulari, bireysel biitiinliik duygulari
ve uyku kaliteleri yalnizca bu 6l¢eklerde sorulan alanlarla sinirli kalmistir. Bununla
birlikte yine ol¢eklerin 6z bildirime dayali olmasi da bir sinirlilik yaratmaktadir.

Katilimeilarin 6z degerlendirmeleri nesnel yanitlara dayanmadigindan dolay1 kendini
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1yi gosterme, kiiltiirel etkiler, cinsiyet rolleri gibi etkenlerin verilen yanitlarda yanhliga
yol agmis olmas1 olasidir.

Bir diger kisithlik da c¢alismanin verilerinin ¢evrimi¢i sekilde toplanmis
olmasidir. Katilimeilarin sorulart hangi kosullarda yanitladiklari, tek seferde mi yoksa
ara vererek mi yanitladiklar1 gibi farklar bu sebeple kontrol edilememistir.
Katilimcilarin  farkli  ¢evresel kosullarda yanit vermis olmalari bir sinirlilik
yaratabilmektedir.

Calismanin bir diger kisitliligt da kadin erkek oraninin esit olmamasidir.
Calismaya katilan kadin orant %72,3 iken erkek oranit %27,7°dir. Kadinlarin bu
calismada daha fazla temsil edilmis olmasinin da bulgularin degerlendirmesi
konusunda kisitliliga yol agmis olabilecegi diisiiniilmektedir.

Bir diger kisitlilik ise ¢cocugun cinsiyetinin mevcut ¢aligmada degerlendirmeye
almmamis olmasidir. Cocugun cinseyitinin ebeveyn stresi ve uyku kalitesi agisindan
bir fark yaratip yaratmadigr mevcut calismada ele alinamamustir. Dolayisiyla sonraki
calismalar bu bilgiyi de toplayarak degerlendirme yaparlarsa daha kapsamli sonuclara
ulasabilecekleri diisiiniilmektedir.

Ote yandan bireysel biitiinliik duygusu 6lgeginin bir alt boyutunun mevcut
calisma i¢in kullanilamaz bir giivenirlik degerine sahip olmasi ve genel olarak bireysel
biitiinliik duygusu 6l¢eginin giivenirlik degerinin sinirda olmasi s6z konusu grupta bu
Olcegin cok da iyi ¢alismadigini gostermistir. Dolayisiyla bu da ¢alismanin kisitliliklar:
arasinda yer almaktadir. Bununla beraber bireysel biitiinliikk duygusu ve aile biitlinliik
duygusunu 6l¢gmek icin kullanilan 6l¢iim araglarinin alternatifi bulunmamasi hem bu
calisma hem de alanyazin acisindan bir kisithilik olarak degerlendirilebilmektedir. Bu
konularda yapilacak ileriki ¢alismalar i¢in alternatif 6l¢iim araclarinin gelistirilmesi
ve/veya uyarlanmasinin alanyazin agisindan 6nemli bir katki olacagi diistintilmektedir.

Son olarak da uyku kalitesini 6z degerlendirme yontemleriyle 6lgmek bu
degisken i¢in en giivenilir yontem olmamaktadir. Uyku kalitesi Ol¢limil i¢in
polisomnografi kullanmak daha nesnel ve dogru sonuglar verebileceginden dolay1
sonraki ¢aligmalar bu tarz yontemler kullanarak daha kesin sonuglara
ulasabileceklerdir.

Ebeveynlerle ¢alisan klinik uzmanlarimin aile biitiinliik  duygusuna
odaklanmalar1 bireylerin yasadiklari sikintilar agisindan 6nem tagiyor goriinmektedir.
Ozellikle ilk ebeveynlik deneyimi olan bireylerde uyku Kkalitesinin daha fazla

etkilendigi ve stresin ¢ok daha fazla oldugu gbéz Oniine alindiginda aile biitiinliik
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duygusunu giiclendirecek miidahaleler daha da 6nem kazanmaktadir. Aile stres
kuraminda da bahsedildigi sekilde aileye yeni katilan bir birey ailenin mevcut
dengesini bozmakta ve bu olay olumlu bir degisim olsa da ailenin kriz durumuna
geemesine sebep olmaktadir. Mevcut calismanin bulgulari da kurami destekler
nitelikte aile yeniden denge konumuna gecgene kadarki stresin yonetilmesinin daha gii¢
oldugunu gostermektedir. Aile hem yeni bir bireyin varligina adapte olmaya
calismakta hem de yeni rollerini yerine getirmeye calismaktadir. Ailenin bu siireci en
rahat sekilde gecirmesi aile biitlinliikk duygusunun giicline bagli goriinmektedir. Burada
gecis siirecini yonetmenin onemi artan stresin hem anne hem ¢ocuk hem aile hem de
toplum agisindan etkileri olmasidir. Bunun yani sira anne bebek arasinda kurulacak
iliskinin saglikli ilerlemesi i¢in de 6nem teskil etmektedir. Tiim bu sebeplerden dolay1
uyku sorunlariyla ve/veya ailelerle ve ebeveynlerle calisan uzmanlarin aile biitiinliik
duygusunun bu denklemdeki roliinii dikkate almalar1 daha kalici sonuglar elde
etmelerini saglayabilir.

Bireysel biitlinliikk duygusunun araci etkisi olmamasina karsin uyku kalitesi ile
olan iliskisi de goz onilinde bulunduruldugunda uyku bozukluklar ile ¢alisan uzmanlar
acisindan aile biitiinliik duygusu kadar bireysel biitlinliik duygusu da onemli
goriinmektedir. Bireysel biitlinlik duygusunu giiclendirmeye yonelik yapilacak
calismalarin bireylerin uyku kalitesine yapacagi katki goz ardi edilmemelidir.
Salutojenik model kapsaminda da one siiriildiigii tizere giiclii bir bireysel biitiinliik
duygusu giiclii bir aile biitiinliik duygusunu tesvik edebilmektedir. Dolayisiyla bu
alanda yapilacak caligmalarin aile biitiinliik duygusuna saglayabilecegi etki
diisiiniildiiginde de bireysel biitiinlik duygusunun dikkate deger oldugu ancak
ebeveynlik stresi s6z konusu oldugunda tiim aileyi ¢aligmaya dahil etmenin, aileyi bir
sistem olarak ele alip, s6z konusu sistemin kaynaklarin1 giiclendirmeye yonelik

miidahalelerin daha 1yi sonuglar getirecegi akilda tutulmalidir.
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EKLER

EK A BIiLGILENDIiRiLMiS ONAM FORMU

Saymn Katilimer:

Bu arastirmayi Istk Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programu ikinci simif
ogrencilerinden Giinsu Kurukiitiik, Dr. Ogr. Uyesi Buket Unver danismanliginda
yiriitmektedir. Arastirmanin amaci uyku kalitesi ile iligkili degiskenleri anlamaya
caligsmaktir.

Calismaya katilim tamamen géniilliilik esasina dayanmaktadir. Olgeklerde genel
anlamda rahatsizlik yaratacak sorular bulunmamaktadir. Fakat yine de arastirma
esnasinda kendinizi rahatsiz veya huzursuz hissederseniz ¢alismay1 yarida kesmekte
Ozgurstiniz.

Olgeklere verdiginiz cevaplar tamamen anonim olarak kaydedilecek olup kimliginizi
aciga cikarabilecek herhangi bir bilgi talep edilmeyecektir. Verilen yanitlar yalnizca
arastirmacilar tarafindan, bilimsel amaclarla analiz edilecektir. Bireysel bir
degerlendirme yapilmayacaktir, tiim sonuglar birlikte degerlendirilecektir.

Calismaya katilmay1 kabul etmeniz halinde yaklasik olarak 15 dakika siirecek olan
Olceklere cevap vermeniz istenecektir. Birden fazla 6l¢ek kullanildigindan dolay1 her
bir 6l¢egin basindaki yonergeyi okuyarak istenen dogrultuda isaretleme yapmaniz
beklenmektedir. Sonuglarin gecerli sayilmasi i¢in tiim sorulara dogru ve igtenlikle
cevap vermeniz beklenmektedir.

Yarim birakilan anketler degerlendirmeye katilmayacaktir.

Calismayla ilgili sorulariniz veya daha fazla bilgi almak i¢in Giinsu Kurukiitiik
( ) ile iletisime gecebilirsiniz.

Calismamiza katildiginiz i¢in tesekkiir ederiz.
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EK B DEMOGRAFIK BiLGi FORMU

. Yas:

. Cinsiyet:

Kadin ()

Erkek ()

Diger ()

. Egitim durumu:

[lkokul ()

Ortaokul ()

Lise ()

Universite ()

Yiiksek lisans/Doktora ()
. Calistyor musunuz?
Evet ()

Hayir ()

. Gelir Diizeyi:

Diistik ()

Orta ()

Yiiksek ()

. Aylik hanenize giren ortalama gelir miktar1 nedir?
. 1liski Durumu:

Evli ()

Bekar ()

Bosanmus ()

Dul ()

Ayri Yasiyor ()
Romantik liskisi Var ()

. Cinsel YoOneliminiz:

Heteroseksiiel ()
Homosekstiel ()
Biseksiiel ()

. Cocugunuz var mi1?
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Evet ()
Hayir ()
10. Evet ise kag yaslarinda?
11. Evet ise ka¢ tane?
12. 0-6 yas arasinda olan ¢ocugunuz kaginci cocugunuz?
13. Cocuklariniz disinda evde bakmakla yiikiimlii oldugunuz baska biri var m1?
GENEL BILGILER

14. Herhangi kronik bir rahatsizliginiz var mi1?

Evet (Belirtiniz:..........c..c.......... )
Hayir

15. Herhangi bir ila¢ kullantyor musunuz?
Evet (Belirtiniz:..........c..c.......... )
Hayir

16. Herhangi bir psikiyatrik taniniz var mi?
Evet (Belirtiniz: .........c.ccccuve. )
Hayir

17. Herhangi bir norolojik taniniz var mi?
Evet (Belirtiniz: .....................o.el. )
Hayir
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EK C EBEVEYN STRES OLCEGI

1(Bana 2 3 4 5(Benim
hig igin
uygun tamamen
degil) uygun)

Bir ebeveyn olarak bu rolden
mutluyum

Cocuguma bakmak bazen
gerektiginden ¢ok daha fazla
zaman ve enerjimi aliyor.

Cocuguma oldukga yakin
hissediyorum.

Cocugumla vakit
gecirmekten hoslaniyorum.

Cocugum benim i¢in 6nemli
bir mutluluk kaynagidir.

Cocugumun olmasi bana
gelecek hakkinda daha net ve
daha iyimser bir bakis agis1
sagliyor.

Hayatimdaki en biiyiik stres
kaynagim ¢ocugumdur.

Cocuk sahibi olmak
hayatimda ¢ok az zaman ve
hareket alani birakir.

Cocuk sahibi olmak maddi
acidan biiytiik bir yiiktiir.

Cocugumla hayattaki diger
sorumluluklarim arasinda
denge kurmak zordur.

Cocugumun davranislari
benim i¢in ¢ogu zaman
utandirici ve stres verici
oluyor.

Geriye donebilseydim ¢ocuk
sahibi olmamaya karar
verebilirdim.

Ebeveyn olma sorumlulugum
bana bogulmusg hissettiriyor.

Cocuk sahibi olmak hayatim
hakkinda daha az segenek ve
daha az kontrol anlamina
geliyor.

Ebeveynligimden
memnunum.

Cocugumu eglenceli
buluyorum.
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EK D AILE BUTUNLUK DUYGUSU OLCEGI

1- Ailenizde olup bitenleri etkileyebileceginiz hissine ne derece sahipsiniz?
1 2 3 4 5 6 7
Cok sik Nadiren veya Hi¢bir zaman
2- Biitiin aile tiyelerinin is birligi gerektiren bir seyler yapmak zorunda

oldugunuzda, o isin yapilabilecegine iliskin duygulariniz;
1 2 3 4 5 6 7

Kesinlikle Kesinlikle
yapilirdi yapilmazdi
3- Simdiye kadar aile yagaminin;

1 2 3 4 5 6 7

Cok belirgin hedefleri, Belirgin hedefleri ve
amaglart olmustur amaglart olmamistir.
4- Aile kurallarinin sizin i¢in ne derece acik ve net olduguna iliskin
hissettikleriniz?

1 2 3 4 5 6 7

Aile kurallar1 benim

icin hig acik ve net degil Aile kurallar1 benim i¢in
¢ok acik ve net
5- Aileniz zor bir sorunla yiiz yiize geldiginde bir ¢6ziim yolu bulma konusunda

genellikle hissettikleriniz;

1 2 3 4 5 6 7
Alle igerisinde ¢Ozliim
bulmak her zaman utang verici,
zor ve karmagsiktir
Aile igerisinde ¢o6ziim bulmak
hemen her zaman tamamen aciktir.

6- Aile yasaminiz size;

1 2 3 4 5 6 7
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Tamamen Tamamen ilgingliklerle
monoton dolu goriiniiyor.

7- Gelecek bes yil igerisinde (normal kosullarda) ailenizde neler olabilecegine
iligkin beklentileriniz?

1 2 3 4 5 6 7

Ailemin geleceginin Ailemin gelecegi
ne olacagi konusunda tamamen agik ve
fikrim yok belirlidir.
8- Aileniz tarafindan size adil olmayan bir sekilde davranildigi ile ilgili duygulara

sahip misiniz?
1 2 3 4 5 6 7
Cok nadiren veya hig Cok sik
9- Aileniz hakkinda diislindiigiiniizde kendinize sik sik;
1 2 3 4 5 6 7
Kendi kendinize Onlarla yasamanin ne kadar harika

oldugunu hissedersiniz
neden varlar diye

sorarsiniz
10-  Aile igerisindeki roliiniiz ¢ercevesinde yaptiginiz isleri yerine getirmek
1 2 3 4 5 6 7
Cok derin bir haz ve Sikint1 ve
doyum kaynagi act kaynagi
11-  Ailenizde kesin olarak neler olacagini bilememe hissine ne derece sahipsiniz?
1 2 3 4 5 6 7
Sik sik Cok nadiren

12-  Ailenizde ¢ok glivendiginiz birinin sizi hi¢ hayal kirikligina ugrattigi oldu mu?
1 2 3 4 5 6 7

Hic olmadi Her zaman oldu
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EK E REVIZE EDILMIiS TUTARLILIK DUYGUSU OLCEGI

Revize Edilmis Tutarlilik Duygusu Olcegi (R-TDO)

Asagida yasam ile ilgili bazi ifadeler yer almaktadir. Liitfen her bir ifadeyi
dikkatlice okuyarak size en uygun ifadeyi 1 rakamu “hi¢ dogru degil”e 5 rakamu
“cok dogru” ya karsihik gelecek sekilde isaretleyiniz.

1. Her seye ragmen kotii deneyimlerden ders gikarabilirim. 1128|415
2. Katiiliigiin de diinyada yeri vardur. 1]2]13]4]5
3. Gercekten korkung veya sarsict bir sey ile aniden [1]2 |3 (45
karsilasabilecegimi biliyorum.
4. Cogu olumsuz duygunun (6rnegin ofke) ayrica olumlu [ 1 [2 (3 (4[5
taraflar1 da olduguna ikna oldum.
5. Diisiincelerim ve eylemlerimde, olaylarin iyi ve kotii olmak | 1 |2 |3 [4 [5
tizere sikhikla iki yonii oldugunu dikkate alirim.
6. Gii¢ durumlar beni asir1 zorlar. 112]3|4]5
7. Insan hayattaki acilarla bag etmenin bir yolunu her zaman 1(2|3|4|5
bulabilir.

8. Hayattaki deneyimlerim sayesinde yeni durumlar iyi bir 112|3|4]5
sekilde idare edebilirim.
9. Degistirilemeyecek seyleri kabul edebilirim. 11213415

10. Durumlara genel olarak iyi bir agidan bakabilmek benim |1 (2|3 [4 |5
icin 6nemlidir.
11. Genelde bir durumu gesitli agilardan ele alabilirim. 1]2]|3]4]|5
12. Her zaman olaylan kendi baglamu iginde anlamaya |1 |2 (3 (4|5
calisirim,
13.Sorunlu durumlara maruz kaldigimda farkli bakisaglarma |1 (2|3 [4 |5
g0z oniinde bulundurmaya gayret ederim.
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EK F PITTSBURG UYKU KALITESI INDEKSI

Asagidaki sorulara verecediniz cevaplar igin son bir ay gbiz 6niinde bulundurun,
Liitfen tim sorular: cevaplandirin.

Gegen ay asagidaki durvmlacda helirtilen vyku problembenni ne sikikla yasadiniz?

Haftada Hig 1'denaz 1-2ka ton {ok
a 30 dakika liinde vykuya daldieaduie [ ] 9 Q
b fiete yaust veya sahah erkenden uyandiniz (| Q Q Q
13 Tusatets gittiniz 3 | g Q
d Rabrat Gar sekilde ireftes al veranediniz [ a g Q
e Asin desecade igtiddniz | | | . | Q
£ Nt myalir gardinidz a a -] a
9 - - - d
sugn daydunie a [ | a D,
Piger nedenler 9 a ] a
(Yesiiedriniiz veya giiriiinili bir sekilde bodadsiz [ | A | a Q
Gegen ay uyku kalitenizi bindnii ile nasil dederlendirirsiniz,
O Cokiyi O Oldukcaiyi O Cidikga kimi O Cokkéd
Gegen ay uyumamiza yardhimgt olmasi igin ne sikhkta (regeteli veya recetesiz) uyku ilaci aldiniz?
= Qa Q a
Gegen ay araba surerken, yemek yerken veya sosyal bir aktivite esnasinda ne kadar siklikla uyanik kalmak igin zorlandiniz?
Qa a Qa a
Gegen ay bu durum islerinizi yeteri kadar istekle yapmanizda ne derecede problem olusturdu?
2 Hii problern sligtuanadi [ Badereceye kadar problem alustuedi
:i Valai2cd ok az bir problem oligturd 2 Cok bk b prodter, otstunty
I O
Bir vatak partneriniz veya oda arkadagimz var mi?
3 Biryatak partneri veya oda arkaday yok 0 Partoen ayr ocads fakat aym yatakta degil
d Diger odatda bir padtreriveya oda arkadag: var O Parmeraymi varakia

Edjer bilr oda arkadas veya yatak partneriniz varsa son bir ayda ona a\_sagldakt durumlari ne sikhikta yasadidinia sorun.
-> I'denaz 1-2k 3Ytengok

Giiriilti#d horlama

Uykuda nefes alip verme arasinda wzur aratidar

Uyurken bacaklarda segirme voya skrama

Uyku esnasinda uyurasuzluk veya saskinkk

00.0.0-0=
oo0-00.0
oo0.00.0d
00000

Diger huzarsuzlukfanniz
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* 5689 Sayih Kigisel Verilerin Korunmasi Kanunu Hiikiimlerine Gore Cevrimigi Yayin Dosyasinda Bulunan Kigisel Veriler Ve Islak imzalar Silinmistir.”





