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BOLUM 1

DiSSOSIYASYONUN KOKENLERI: TRAVMA,
BAGLANMA VE NOROBiYOLOJIK
YAKLASIMLAR

AHMET FATIiH TUNCAY!
Giris
Dissosiyasyon diinya psikoloji literatiiriine yon veren
Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan 1968 yilinda Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) tan1 kategorisinde ele
alinmis olmasina karsin kavramin kokenleri ¢ok daha eskiden beri
insanlik tarihinde varlik gostermektedir (American Psychiatric
Association [APA], 1968). Misir mitolojisinden 15. yy. filozofu
Paracelsus’a kadar farkli zaman dilimlerinde ve kaynaklarda
dissosiyasyon konusu ele alinmistir (Coons, 1984). Orta Cag
Avrupasi’nda goriilen seytan ¢ikarma (kiiltiirel degisikliklere gore
cin ¢ikarma ayinleri olarak da anilabilmektedir) ayin anlatilarinda
tanimlanan biling kesintileri, farkli ses tonu, diksiyon ve climle
yapilarii kapsayan kimlik degisimleri glinlimiiz dissosiyatif kimlik
bozuklugu vakalarinin tarihi kayitlarda bilinmezlige verilen spiritiiel
atiflar1 olarak degerlendirilmektedir (van der Hart et al., 1996).
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Bilim alaninda yasanan gelismeler ve bilinmezlige 151k
tutarak gercegi aydinliga ¢ikaran bilim insanlari spiritiiel dogmalari
tersine c¢evirmistir. 19. ylizyilin ikinci yarisinda Jean-Martin
Charcot’nun Paris’teki Salpétriere Hastanesi’nde histeri {izerine
ylriittiigii hipnoz temelli ¢alismalar, dissosiyatif belirtilerin
norolojik bir zemin iizerinden ele alinmasini saglamis ve Janet’in
kendi c¢alismalarmma dogrudan kaynaklik ederek dissosiyasyon
kavraminin temellerini olusturmustur (Micale, 1995). Dissosiyasyon
kavraminin literatiirde ortak terminolojik kavramsallastirmasinda
onciilik eden isim ise psikotravma caligsmalar1 ile psikoloji ve
psikiyatri camiasinin en saygin bilim insanlarindan birisi olan Pierre
Janet’tir (Oztiirk, 2020a; van der Kolk, 2023).

Histeri vakalar1 iizerine yiiriittiigii calismalar esnasinda
travmatik yasam olaylarina maruziyetin kisilerin zihinlerinde
olusturdugu degisimleri fark eden Janet dissosiyasyonun kavram
atast olarak oncii ¢aligmalar ortaya koymustur (Erim et al., 2022).
Jean-Martin Charcot’nun yiirlitmiis oldugu arastirmalardan ve
calismalarindan etkilenen Janet ve Freud histeri ve travma iligkisi
iizerine arastirmalar yliriiterek donemin saygmn bilim insanlari
arasinda yer almislardir. Freud Salpetriere Hastanesi’nde ¢alismaya
baslamis burada edindigi deneyimler ve bilgi birikimi dogrultusunda
histeri iizerinde deneyim kazanarak hastalarin travmatik yasam
olaylarina maruz kalma ge¢mislerinin biling diizeyinde yaratmis
oldugu etkiyi fark etmis ve bunu “ikili biling” olarak tanimlamis
Janet ise aym1 donemde kendi gozlem ve galismalarindan yola
cikarak bu kavrami “dissosiyasyon” olarak tanimlamistir
(Ellenberger, 1970).

Freud bu vakalarin tedavi siirecinde travmatik anilarin
kelimelere dokiilerek tedavi edilebilecegini ileri slirmiis ve bu
yontemi i¢in "katarsis" tanimini kullanmis olmasina karsin Janet ise
ayni yontem icin “psikolojik analiz” kavramsallastirmasini
gerceklestirmistir (Horowitz, 1986). Bu donem histeri vakalari
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olarak degerlendirilen ¢ocukluk cagi travmatik yasam olaylarina
maruz kalmis hastalarin biiyiik bir kismi gilinlimiiz literatiiriinde
dissosiyatif bozukluk olarak degerlendirilmektedir (Oztiirk, 2020a).
Janet, Charcot’un ¢alismalarindan etkilenerek 6zgiin aragtirmalar ve
caligmalar yliriitmilis sonrasinda bu c¢aligsmalarini sistematik hale
getirmistir (Janet, 1901).

Charcot, Janet’in 6zgiin aragtirmalarinin bir takdiri olarak
Janet’i donemin en Onemli saglik kuruluslarindan birisi olan
Salpetriere Hastanesi’nde Psikoloji Laboratuvari’nin yoneticiligine
getirmistir (Micale, 1989). Salpetriere Hastanesi agir psikotik
semptom tedavisinde Oncii olan 500 yatak kapasitesiyle doneminin
en onemli saglik kuruluslarindan birisi olarak degerlendirilmesine
karsin yeterli saglik personeli bulunmamasi ve tibbi destek
mekanizmasinda yasanan sorunlar nedeni ile yilda 300 kadar
hastanin vefat ettigi bir kurumdur (Oztiirk, 2020a). Salpetriére
Hastanesi Pierre Janet’in yonetime getirilmesi sonrasinda ise travma
alanindaki ¢aligmalarin merkezi haline gelerek sistematik calisma
prensipleri sayesinde insani yaklasim ve modern ilgi/bakim
yaklagimiyla ¢agdas bir saglik kurumu olarak diinya capinda ¢ok
daha saygin bir yer edinmistir (Janet, 1907).

Janet’in  histeri  vakalarmin  detayli  bir  sekilde
degerlendirerek olusturdugu “Histeriklerin Zihinsel Durumu” adl
doktora tez ¢aligmasi 6zverili ¢aligmasina bir 6vgii olarak Charcot
tarafindan kaleme alinan bir 6ns6z ile onure edilmis olup sonraki
literatiirel klinik ve teorik caligmalara da temel dayanak teskil
etmistir (Van der Hart & Horst, 1989). Janet’in Salpétriere
Hastanesi’ndeki klinik gozlemleri sirasinda hastalarda sik
karsilagilan lokal amnezi ve bellek dalgalanmalarini histerinin temel
belirtileri arasinda degerlendirdigi ve histeriyi bilincin boliinmesi ya
da ayrigmasi olarak tanimladig: belirtilmektedir. Bu yaklagim, histeri
olgularinin anlagilmasi, tanilanmasi ve tedavi edilmesine yonelik
klinik ¢alismalarda 6nemli bir doniim noktasi olusturmustur (Janet,
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1907). Janet’in Oncii calismalarinda dissosiyasyon kavraminin
operasyonel tanimlamasi su sekilde gerceklestirilmistir: “Kisilik
birlesiminde belirgin diizensizlikler olan histerik nevrozlarda ¢esitli
etkenlere bagli olarak duygular, inanglar, istekler ve anilarin 6zel bir
siddet kazanarak zayiflamis olan bilingten ayrismasini ifade eden
olay." Janet dissosiyasyonu assosiyasyonun zitlig1 olarak gérmiis
duygu ve inang sistemi tizerinde gergeklesen kopmalari
dissosiyasyon kavraminin karsilig1 olarak nitelemistir (Janet, 1907).

Janet sonrasi birgok aragtirmaci tarafindan yeniden
tanimlanan dissosiyasyon; Ross & Halpern (2009) tarafindan
entegratif  siireglerin  bolinmesi ile karakterize savunma
mekanizmasi, Cardefia & Carlson (2011) tarafindan bireyin hem
kendisi ile hem de dis diinya ile olan iletisiminde yasanan kopma
sonucunda biligsel islevler ve bellekte normalde var olan baglantinin
sekteye ugramasi ile olusan noropsikobiyolojik sistemsel ayrisma,
Spiegel et al. (2011) tarafindan bireyin hafiza, diisiince ve
duygularinda yasanan birden fazla oriintli sonucunda goriilen kimlik
boliinmeleri, Najavits et al. (2012) tarafindan travmatik anilardan
kacis icin realiteden uzaklastirict inkar Oriintiisii, Vermetten &
Spiegel (2014) tarafindan bireyin hafiza, diisiince ve duygularinda
yasanan birden fazla oriintii sonucunda goriilen kimlik boliinmeleri
Krause-Utz et al. (2017) tarafindan ise gilindelik islerin temelde
diizeyde etkilenmesinden karmasik semptomatik siireclere dogru
genis bir skalada ele alinmasi gereken psikolojik olgu seklinde
tanimlanmustir.

APA (2022) ise dissosiyasyonu “biling, bellek, kimlik
entegrasyonunda yasanan kopma ile ortaya ¢ikan beden farkindaligi
ve motor davranis kontroliinlin kaybina dayali karmagsik bir
psikolojik ve norofizyolojik siire¢” olarak tanimlamaktadir. Tam
siiflandirmast agisindan bakildiginda, dissosiyatif tablolarin DSM
icerisinde 1968 yilinda yalnizca genel bir baslik altinda yer
almasinin ardindan, 1980 yilinda yayimlanan DSM-III ile birlikte
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dissosiyatif =~ bozukluklar ayr1 bir tan1 kategorisi olarak
degerlendirilmistir, bu degisim, alanin klinik ve aragtirma zemininde
bagimsiz bir kimlik kazanmasinda doniim noktasi niteligi
tasimaktadir (APA, 1980). Giincel DSM-5-TR ve ICD-11
smiflandirmalarinda ise dissosiyatif amnezi, dissosiyatif kimlik
bozuklugu ile depersonalizasyon-derealizasyon  bozuklugu
birbirinden ayr1 tani Olgiitlerine sahip alt kategoriler olarak yer
almakta, bu {¢li ayrim klinik dissosiyasyonun giincel
degerlendirmesinde temel cerceveyi olusturmaktadir (APA, 2022;
World Health Organization [WHO], 2019). Ulkemizde travma
alaninda yiiriitmiis oldugu c¢alismalar ile modern literatiire ¢ok
onemli katkilar sunmus olan Oztiirk (2021a) ise dissosiyasyonu;
travmatik anilardan uzaklastirici olagan yasam deneyimleri olarak
fonksiyon goren dissosiyasyon, tekrarlayict ve zorlayici travmatik
yasantilar ve yanlis ¢cocuk yetistirme stilleri esnasinda hatta hemen
oncesinde ya da sonrasinda bireyin kendi kimligine olan sahiplik ve
aidiyet duygusunu yitirerek hem kendine hem cevresine hem de
zamana yabancilagsmasi, travmatik kendiligine odaklanarak yine
hem kendisiyle hem de ¢evresiyle zaman gézetmeden ancak mutlak
gergeklik ile tam bagini1 koparmadan kendi i¢ ve ¢oklu gerceklikleri
kadar ¢oklu kendilikleriyle de temas kurma yasantis1 olarak
tanimlamaktadir.

Dissosiyasyon, karmagik bir psikopatolojik tablo olarak
klinik ¢aligmanin temel bir konusu olmanin yani sira ayni zamanda
giindelik hayatta da sikca karsilasilan ve en temel adaptif
yeteneklerimizden birisi olarak da islev gormektedir. Ayrica yogun
stresli yasam olaylar1 karsisinda temel bir savunma mekanizmasi
rolii listlenmektedir (Vermetten & Spiegel, 2014). Buna karsin
siiregen travmatik olaylara maruziyet ve kronik cocukluk cagi
travmatik yasam olaylar1 dissosiyasyonun maladaptif bir siirece
doniiserek  psikopatolojik  tablonun ortaya c¢ikmasina yol
acabilmektedir. Ozellikle ¢ocukluk doneminde meydana gelen

--5--



kronik travma maruziyeti heniliz yeterli psikolojik dayaniklilikta
olmayan ruhsal aygitin hayatta kalma tepkisi olarak ortaya ¢ikmakta
olup travmatik yasam olaylarinin sikligir karsisinda hafizanin
parcalanmasima yol acabilmektedir (Oztiirk, 2021a). Yasanan bu
boliinme entegratif kapasite iizerinde zedeleyici goriinse de hayatta
kalma ag¢isindan temel gerekliliktir (Krause-Utz, 2022).

Bir baska ifade ile dissosiyasyon travmatik yasam olaylar1
karsisinda hafizanin anilardan uzak kalma cabasinin bir iirliniidir
(Oztiirk, 2022a). Travmatik yasam olaylar1 karsisinda adaptif bir
basa c¢ikma mekanizmasi olan dissosiyasyon kronik travmatik
yasantilarda patolojik bir siirecin atesleyicisi olabilmektedir (Oztiirk
& Sar, 2016). Psikoloji ve psikiyatri alaninda énemli bir arastirma
konusu olan dissosiyasyon, farkli kuramsal ve fenomenolojik
diizlemlerde ele alinabilen c¢ok boyutlu bir olgudur. Bu c¢ok
boyutluluk,  dissosiyasyonun yalnizca klinik  bozukluklar
baglaminda degil, bireyin gilindelik yasamindan Kkisilerarasi ve
toplumsal iliskilerine, bedensel yasantilardan dijital ortamlara kadar
farkli baglamlarda ortaya ¢ikabilecegini gostermektedir. Dolayisiyla
dissosiyasyonun etiyolojik siireclerini daha kapsamli bicimde
degerlendirebilmek icin farkli goriiniimlerinin birlikte ele alinmasi
gerekmektedir. Bu ¢ercevede Oztiirk (2022b), dissosiyasyonu aktiiel
hayatin  dissosiyasyonu,  toplumsal  dissosiyasyon,  siber
dissosiyasyon, somatoform dissosiyasyon ve klinik dissosiyasyon
olmak {izere bes farkli kategori altinda ele almaktadir.

Dissosiyasyon Tiirleri

Aktiiel Hayatin Dissosiyasyonu

Klinik psikolojinin en temel ¢aligma konularindan birisi olan
ve lizerine ¢ok fazla arastirma bulunan dissosiyasyonun en sik
karsilagilan tiirli olan aktiiel hayatin dissosiyasyonu yogun stresli
yasam olaylar1 ve minimal travmatik yasantilar karsisinda temel bir
dayanak olusturan tiimiiyle psikolojik bir olgudur (Oztiirk, 2020b).
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Giindelik yasam olaylar1 karsisinda dikkatin farkli bir yone
kaydirilmasina dayanan hayal kurma ve dalginlik ile karakterize
islevsel bir mekanizma goérevi {slenen aktiiel hayatin
dissosiyasyonu, bireyin ideal sekilde islevselligini korumasina
aracilik etmektedir (Butler, 2006). Giindelik hayatin monotonlagmis
gorevleri sirasinda bireyin iradi olmayan biling kesintilerine yol acan
aktiiel hayatin dissosiyasyonu minimal kognitif bozulmalara yol
acabilmektedir (Herbert, 2013).

Biyolojik kokene dayanmayan aktiiel hayatin dissosiyasyonu
organik veya fizyolojik bir hastaligin sonucu degildir. Aksine bireyin
kognitif siire¢lerinin belirli bir silire kesintiye ugramasiyla olusan
stiregen olmayan degisimleri ifade eden bu kavram dissosiyasyon
tiirleri arasinda en sik karsilagilan olgudur (Oztiirk, 2022b). Bireyin
ic ve dis uyaranlara karsi gormezden gelme davranist ile
gozlemlenen aktiiel hayatin dissosiyasyonu zorunlu rol ve gorevlere
kars1 azami dikkat ve 6zenin beklendik sekilde karsilanamamasi ile
sonuc¢lanabilmektedir (Butler, 2006). Temelde dikkatin geg¢ici
daginiklig: ile karakterize olan bu durum farkindalik siireclerinde
azalmaya yol agabilmektedir. Aktiiel hayatin dissosiyasyonu i¢in
yapilan tiim bu tamimlamalar1 en net agiklayan Ornek ise arag
kullaniminda goriilen hayallere dalarak yolun kagirilmasi veya baska
yola sapilmasi seklinde gergeklesen durumlardir (Oztiirk, 2022b).

Toplumsal Dissosiyasyon

Bireysel travma maruziyeti dissosiyasyon basta olmak iizere
bircok psikopatolojik tablonun etiyolojisinde gosterilmekte ise de
kolektif travmatik yasantilar da (terorize faaliyetlere maruziyet,
politik baskilar, zorunlu go¢, savas, soykirim vb.) bireylerin
dissosiyojenik bir yapiya evrilmesine neden olabilmektedir (Oztiirk,
2022a). Sert ve otoriter rejimlerin politik baskilart esliginde
yasantilanan psikotoplumsal olaylar kitlelerin ve bireylerin siddet
olaylarma maruz kalmasina neden olarak toplumsal dissosiyatif
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reaksiyonlara yol agabilmektedir. Katlanilmasi zor politik baskilar
sonucunda kitlelerde bag gosterip bireylere sirayet eden siddet inkari
odagindaki  toplumsal dissosiyasyon minimal dissosiyatif
reaksiyonlardan major klinik tablolara kadar bireylerin, kitlelerin ve
hatta milletlerin dissosiye olmasiyla disfonksiyonel nesillere temel
olusturabilmektedir (Oztiirk, 2023).

Dissosiyasyonun bes alt tiirlinden olan toplumsal
dissosiyasyon, dissoanaliz psikotarih ve sosyal psikoloji alanlarinin
inceleme konularinin basinda yer almaktadir. Aktliel hayatin
dissosiyasyonu ve hatta klinik dissosiyasyon ile zaman zaman
fonksiyon gecisleri bulunan toplumsal dissosiyasyon otoriter
rejimler ve baski kiiltiirii ile temellendirilmektedir (Oztiirk, 2022c).
Ozellikle spiritiiel inamslarm yiiksek yasantilandig1 kiiltiirlerde
toplumsal dissosiyasyon daha sik goriilmektedir (Seligman &
Kirmayer, 2008). Bu nedenle 06zellikle klinik dissosiyasyonun
lyilestirme faaliyetlerinde dissosiyasyonun biitiinciil
degerlendirilmesinin tedavinin seyri agisindan olduk¢a Onemli
oldugu bildirilmistir (Nijenhuis et al., 2010). Toplumsal
dissosiyasyonda goriilen trans deneyimleri dissosiyatif bozukluklar
arasinda en agir psikopatolojik tablo olarak degerlendirilen
dissosiyatif kimlik bozuklugunda goriilen alter kisilikler ile
semptomatik acidan benzesmektedir (Oztiirk, 2022a).

Siber Dissosiyasyon

Dijital iletisim araclarinin  yayginlagsmasi kiiresellesen
diinyanin kaginilmaz bir sonucu olarak 6n plana ¢ikmaktayken siber
alanin yogun ve yaygin kullanimina yol agmis olup bireylerin ve
topluluklarin siber alanda gecirdigi zamanin da artmasina sebebiyet
vermistir. Siber uzamda gegirilen siirenin artmasi bireylerin
gerceklik algilarinda doniisiim ve degisimlere yol agarak maddi
gerceklik ile siber gercekligin birbirine karigmasina ve hatta sanal
gercegin mutlak gerceklik yerine ge¢mesine neden olmaktadir
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(Berry, 2014). Teknolojik ilerlemenin kolay ve konforlu olarak
sundugu sosyal medya araglar ise kisileri ve gruplar1 dissosiye
etmektedir. Siber alanin 6n planda oldugu giiniimiizde gerceklik ve
algt mutlakligin1 yitirmekte, gercekligin sisli bir yapiya evrilmesine
yol acabilmektedir (Oztiirk, 2024a).

Ozellikle sanal gerceklik, hologram ve yapay zeka gibi
teknolojiler mutlak gercegin kirilgan bir yapiya evrilmesine siber
gerceklik ile mutlak gerceklik arasindaki ¢izginin muglaklasmasina
yol agarak siber dissosiyasyonun daha genel bir sorun olarak ortaya
¢tkmasina yol agabilmektedir (Oztiirk & Calici, 2018). Siber
dissosiyatif yasantilar dijital iletisim araglarinin yogun kullanildigi
giinimiiz dlinyasinda ruhsal aygitin kendisini korumak igin
gelistirdigi  temel  bir savunma  mekanizmast  olarak
degerlendirilmektedir (Oztiirk, 2025).

Ancak yogun uyaran altinda kalan ve ¢evrimici travmatik
yasantilara maruz kalan bireylerde disfonksiyonellesen savunma
mekanizmasi siber dissosiyasyona evrilebilmektedir (Oztiirk,
2020b). Dissosiyasyon tiirleri i¢in etiyolojik nedenler incelendiginde
nasil ki klinik dissosiyasyon i¢in kronik ¢ocukluk cagi travmatik
yasam olaylarina maruziyet, toplumsal dissosiyasyon i¢in savas,
teror, zorunlu gog¢ gibi olaylara maruziyet temel faktorler arasinda
say1lmakta ise siber alanda da orseleyici yagam olaylarina maruziyet
ve siber alanin kotiiye kullanimi siber dissosiyasyona neden
olmaktadir (Oztiirk, 2020b).

Siber alanin yogun kullanimi travmatik yasam olaylarinin
artik siber uzamda gergeklesmesine, siber travmalar da siber
dissosiyatif tepkilere evrilmektedir (Oztiirk et al., 2025). Elbette
gilinlimiiz dijitallesen diinyasinda siber alanin kullanilmamas1 kabul
edilemez bir zorunluluk halini almistir ancak bu hususta literatiirde
en temel vurgu fonksiyonelligin kaybolmadan siber uzamin
kullanilmasidir (Oztiirk, 2020b). Siber alanda sosyal medya
araclarinin kullanimma ve burada gecirilen siireye bagl olarak



bireylerin siber alter kimlikler olusturmasi ve gergek kimlik ile siber
kimlik arasinda farkli yapilarin 6n plana ¢ikmasi dikkat cekicidir.
Siber alter kimlikler elbette insanin adaptasyon yeteneginin siber
alandaki bir yansimasi olmakla birlikte siber alanda gegirilen siirenin
yogunluguna bagli olarak siber kimlik ile ger¢ek kimlik arasindaki
degerlendirme ayrimimin bozulmasi bireyin optimal gerceklik
algisinda boliinmeye yol agarak dissosiyojen bir yapiya evrilmesine
yol agabilmektedir (Oztiirk & Calic1, 2018).

Somatoform Dissosiyasyon

Kisinin bedeninde ortaya ¢ikan fizyolojik belirtiler i¢in
kullanilan bir kavram olan somatoform dissosiyasyon dissosiyatif
bozukluk vakalarindaki hareket ve duyum semptomlarinin karsiligi
olarak tanimlanmaktadir (Maaranen et al., 2004; Nijenhuis, 2001).
Hareket ve duyum alaninda disfonksiyonel bir yapiya yol acan
somatoform dissosiyasyon herhangi bir hastaliin semptomu, ilag
yan etkisi, uyusturucu veya uyarict maddeye bagli olmaksizin
gozlemlenen bedensel semptomatik yapilar ile iligkili dissosiyatif
reaksiyonlardir (Longo et al., 2021).

Giinliik yasam icerisindeki temel beceriler tizerinde sekel
olusturan somatoform dissosiyasyon islevsellik {izerinde ciddi
bozulmalara yol agmaktadir. Somatoform dissosiyasyon kronik ve
kompleks ¢ocukluk ¢agi travmatik yasam olaylarina maruziyet ile
arasinda iliski oldugu bildirilen bir psikolojik fenomendir (Combas
et al., 2022). Somatoform dissosiyasyon semptomlar1 dissosiyatif
bozukluk vakalarinda siklikla goriilebilmekte olup ilgili vakalarin
cogunda somatizasyon bozukluguna yonelik tan1 kriterleri
saglanmasina karsin, DSM-5'te somatoform bozukluklar dissosiyatif
bozukluklar basligi altinda smiflandirilmamistir. Bununla birlikte
somatoform bozukluklar ile dissosiyatif bozukluklar arasinda giiglii
bir iligkinin bulundugu, herhangi bir tibbi hastalik veya madde
kullanimiyla agiklanamayan bolgesel agrilarin dissosiye edilmis
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travmatik anilarin yeniden canlanmasiyla baglantili olabilecegi ileri
stiriilmektedir (Nijenhuis et al., 1996).

Klinik Dissosiyasyon

Klinik dissosiyasyon kronik ve c¢oklu travmatik yasam
olaylar1 karsisinda ruhsal aygitin hayatta kalma ¢abasinin bir biitiini
olarak gosterilen psikopatolojik tepkilerin kavramsal karsiligidir
(Oztiirk, 2022a). Bir baska ifade ile klinik dissosiyasyonun tanimi
literatiirde “Travmatik yasantilar esnasinda ya da hemen sonrasinda
boliinmiis ve ¢oklu bir biling sisteminin asir1 ve yogun entegrasyon
cabas1” seklinde gerceklestirilmistir (Oztiirk, 2020a). Travmatik
yasam olaylarina maruz kalmadan 6nce entegratif yapida olan ruhsal
aygit travmatik yasantilar sonrasinda yeniden yapilanma ve
entegrasyon i¢in miicadele ve ¢aba igerisindedir. Travmatik yasam
olaylarina maruz kaldiktan sonra katlanilmasi zor ruhsal yiik ile bas
edebilmek ic¢in bagvurulan savunma mekanizmasinin bir tezahiiri
olarak dissosiyatif reaksiyonlar gériilebilmektedir (Oztiirk, 2024b).

Ancak travmatik yasam olaylarmin kronik ve kompleks
yapida olmas1 bireyin psikolojik dayaniklilik smirlarinin tizerinde
bir ruhsal ylike doniistiigiinde dissosiyatif  bozukluklar
gelisebilmektedir (Oztiirk, 2022¢). Cocukluk déneminde maruz
kalinan kronik ve kompleks travmatik yasantilarin dissosiyatif
stireclerin gelisimiyle iliskili oldugu, ozellikle erken donemdeki
kompleks travma deneyimlerinin dissosiyasyon araciligiyla sonraki
psikopatolojik belirtilerin ortaya ¢ikmasina katkida bulunabilecegi
belirtilmektedir (Fung et al., 2023). Yanlis ¢ocuk yetistirme stilleri,
kronik cocukluk ¢ag1 travmatik yasam olaylarina maruz kalmak veya
kompleks travmatik yasantilar sonucunda goriilen reviktimizasyon
dongiisii bireyin ruhsal entegrasyonu {izerinde sarsici bir gii¢
olusturarak ruhsal dengenin entegrasyonunu bozarak kognitif ve
hafizada boliinmeler ile kimligin dissosiye olmasina yol
acabilmektedir (Oztiirk, 2022b). Nitekim klinik dissosiyasyon
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baslig1 altinda degerlendirilen tablolar, gilincel tani sistemlerinde
birbirinden farkli seyir ve belirti oriintiilerine sahip alt kategoriler
olarak ele alinmaktadir. Dissosiyatif amnezi bu tablolar icerisinde
kisinin travmatik veya stresli yasam olaylarma iligkin anilarimi
hatirlayamamasi ile karakterize iken, dissosiyatif kimlik bozuklugu
kimligin birbirinden ayrismis ¢oklu benlik durumlar1 etrafinda
orgiitlenmesiyle, depersonalizasyon-derealizasyon bozuklugu ise
bireyin kendi bedeninden veya cevresel gergeklikten kopmus
hissetmesiyle tanimlanmaktadir (APA, 2022).

Dissosiyatif Bozukluklar1 Etiyolojisi Uzerine Calismalar

Dissosiyatif bozukluklarin etiyolojisine yonelik
aragtirmalarda, Ozellikle travmatik yasantilar ile dissosiyatif
bozukluklar arasinda anlamli bir iliski bulunduguna dair giiglii
kanitlar bildirilmektedir (Bistas & Grewal, 2024; Basso et al., 2024).
Bilhassa kronik ¢cocukluk ¢agi travmatik yasam olaylarina maruziyet
ile yanlis ¢ocuk yetistirme stilleri (siddet odakli ve empatik olmayan
tutum ve davranis merkezindeki stiller) dissosiyatif tepkilerin ve
dissosiyatif bozukluklarin kokenine dair en iyi agiklama olarak
degerlendirilmektedir (Oztiirk, 2021b).

Elbette ¢ok karmasik bir yapist olan dissosiyatif
bozukluklarin tek bir agiklamaya indirgenmesi pek miimkiin
degildir. Kronik ¢ocukluk ¢ag1 travmatik yagam olaylarina maruziyet
ve kompleks travmalarin yani sira cocuk yetistirme stillerinin bireyin
iizerindeki psikososyal etkileri, baglanma stilleri ile genetik ve
biyolojik faktorler de dissosiyatif bozukluk vakalarimin agiklamasina
yonelik ¢alismalar icerisinde yer almaktadir (Bernstein & Putnam,
1986; Freyd, 1994; Oztiirk, 2020c). Dissosiyatif bozukluklarin
kokenlerine iliskin ¢alismalar arasinda travmanin etkin rolii baskin
kabul gormekle birlikte bazi dissosiyatif bozukluk vakalarinda
travmatik yasam olaylarma maruziyet olmamasina karsin
dissosiyasyon goriilmesi ve travmatik yasam olaylarina maruz
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kalmasina ragmen bireylerin dissosiyatif bozukluk tani kriterlerini
kargilamiyor olmasi dissosiyasyonun sadece travma tekelinde
degerlendirilmemesi, farkl etiyolojik agiklamalarin da ele alinmasi
gerekliligini ortaya koymaktadir (Putnam, 1996).

Dissosiyatif bozukluklarin kokenlerine ¢ok faktorlii bir yap1
sunan Kluft (1984) bireyin dissosiyatif yasantilar i¢in yatkinliginin
olup olmamasi, kisilik, travmatik yasam olaylarina maruz kalma ve
bireyin travmatik yasam olaylar1 karsisinda sosyal ¢evrenin siirece
olan desteginin O6nemini bildirmistir. Dissosiyatif bozukluklarin
kokenlerine iligkin travmatik yasam olaylarina maruz kalma
disindaki etiyolojik faktorleri inceleyen c¢aligmalarda ise gelisim
doneminin baslarinda olusan baglanma stilleri (Diseth, 2006; Dutra
et al., 2009), dogustan kazanilan norobiyolojik temel (Brand et al.,
2012) ve ailelerin ¢ocuk yetistirme stilleri ile heniiz yeterli psikolojik
dayanikliliga erismemis ¢ocugun sosyal ¢evre tarafindan travmatize
edilmesi ve desteklenmemesinin rol oynayabilecegi bildirilmistir
(Oztiirk, 2020c¢).

Dissosiyatif bozukluklarin etiyolojik agiklamalari {izerinde
calisilan énemli bir konu da baglanma stilleridir. Ozellikle erken
cocukluk doneminde bakim veren ile ¢ocuk arasindaki iliskinin
niteligi, c¢ocugun stres karsisinda gelistirdigi  diizenleme
kapasitesinin olusumunda belirleyici olabilmekte bu da dissosiyatif
tepkilerin dissosiyatif bozukluklara doniismesinde onemli bir rol
istlenebilmektedir (Kostova & Matanova, 2024). Yakin tarihli
yiiriitiilen bir ¢alisma ¢ocukluk ¢caginda yasanan travmatik olaylarin
dezorganize baglanmaya bu tablonun da dissosiyasyona aracilik
ettigine isaret etmistir (Paetzold & Rholes, 2021). Ilgili calismalar
dissosiyatif bozukluklarin birden ¢ok etiyolojik faktor ile iliskili
olabilecegini ve tek bir perspektiften ele alinmasinin kisith bir goriis
acist sunacagini  gostermektedir. Dissosiyatif  bozukluklarin
goriilmesinde, gelisimsel ve baglanma travmalarinin yani sira
travmatik yasantilarin yol actigt norobiyolojik degisikliklerin,
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dogustan  gelen  biyolojik  yatkinhiklarin  ve  epigenetik
mekanizmalarin da etkili oldugu ileri siiriilmektedir (Sar et al.,
2017).

Norogoriintilleme calismalarindan elde edilen bulgular,
dissosiyatif bozuklugu olan bireylerde hipokampus ve amigdala
hacimlerinin saglikli bireylere kiyasla daha diisiik olabilecegine
isaret etmektedir (Ehling et al., 2007; Vermetten et al., 2006).
Genetik faktorler ile dissosiyasyon arasindaki iliskiyi ele alan
derleme caligmasinda Matosin et al. (2018) stresli uyaranlara yanit
olarak aktive olan ve stres yanitinin diizenlenmesinde rol oynayan
FKBPS5 geninin dissosiyatif bozukluklara yonelik bir risk faktori
olabilecegini ileri siirmiistiir. Biyolojik yatkinliklarin dissosiyasyon
izerindeki rolii tam olarak acikliga kavusmamis olmakla birlikte
gelisimsel donemlerde stresorlere maruz kalmanin  ¢esitli
norobiyolojik degisikliklerle iliskili olduguna yonelik bulgular
mevcuttur (Sar, 2020).

Norogoriintilleme arastirmalart dissosiyatif bozukluklarda
belirli beyin bolgeleri ve islevsel aglarda farkliliklar
bulunabilecegine iligkin kanitlar sunmakta ise de mevcut bulgularin
onemli bir boliimii kiiglik 6rneklemlerden veya olgu sunumlarindan
elde edilmis olup mevcut verilerin dissosiyatif bozukluklarin ortak
ve 0Ozgill norobiyolojik mekanizmalarini kesin bigimde ortaya
koymak i¢in heniiz yeterli olmadig1 degerlendirilmektedir (Modesti
et al., 2022). Yakin tarihli bir sistematik derlemede de dissosiyatif
bozukluklarin noérobiyolojik temellerine iliskin 123 ¢alisma
incelenmis ve artmis prefrontal korteks aktivasyonu, azalmig
hipokampal hacim ve limbik sistemdeki degisikliklerinin
dissosiyatif belirtilerle iligkili olabilecegi bildirilmistir. Bununla
birlikte, biyokimyasal ve genetik bulgularin heniiz tutarli olmadig:
ve bu bulgularin dogrulanmasina yonelik daha fazla arastirmaya
ihtiya¢ duyuldugu vurgulanmistir (Caselli et al., 2025).
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Dissosiyatif siireglerle iligkili oldugu 6ne siiriilen bir diger
faktor ise bireyin i¢sel yasantilara yogun bigimde yonelmesini ve
canli, ayrintili fantezilere dalmasini ifade eden hayal giiciine dayali
yasantilara yatkinliktir (Soffer-Dudek & Somer, 2022). Hipnotize
edilebilirlik ile dissosiyatif yasantilar arasindaki iliski, dissosiyatif
bozukluklarin etiyolojisine yonelik aciklamalarda tizerinde durulan
konulardan biridir. Saglikli bireylerle yiiriitiilen bir c¢alismada,
hipnotize edilebilirligi yiiksek olan kisilerin daha fazla dissosiyatif
yasant1 bildirdikleri ve daha diisiik agr1 esiklerine sahip olduklar1
bulunmustur (Agargiin et al., 1998). Bununla birlikte, yiiksek
hipnotize edilebilirligin  6zellikle patolojik dissosiyasyonun
gelisiminde bir yatkinlik olusturabilecegi ve travmatik yasantilarla
etkilesim igerisinde dissosiyatif belirtilerin ortaya ¢ikmasina katkida
bulunabilecegi ileri siiriilmektedir (Dell, 2017).

Yiiksek hipnotize edilebilirlige sahip bireylerin katlaniimasi
giic kosullarla tekrar tekrar karsilasmalari sonucunda zihinsel
uzaklagmay1 bir basa ¢ikma bi¢imi olarak kullanmalar1 ve bu siirecin
zaman igerisinde otomatikleserek dissosiyatif bir Oriintiiye
doniigmesi miimkiindiir (Dell, 2019). Ancak, hipnotize edilebilirlik
ile dissosiyasyon arasindaki iligkinin korelasyonel caligmalarda
diisik diizeyde bulunmasi, hipnotize edilebilirligin dissosiyatif
bozukluklarin tek basina agiklayicis1 olarak degerlendirilmesini
giiclestirmektedir (Ross & Halpern, 2009).

Dissosiyatif bozukluklarin etiyolojisine iligkin bir diger
faktor ise bireyin aile ve sosyal gevresi ile sekillenen kugaklararasi
travma aktarimidir. Dissosiyasyon alaninda 6nemli ¢alismalara imza
atan Prof. Dr. Erding Oztiirk’iin damigsmanlhiginda yiiriitiilen 6zgiin
caligmalar dissosiyatif bozukluklar ve dissosiyatif tepkilerin
olusumunda kusaklararasi travma aktariminin Onemli bir rol
oynadigim1 ortaya koymaktadir (Cohen, 2019; Derin, 2018).
Travmanin kusaklararas1 gecisine iliskin calismalar gelisim
doneminin erken evrelerinde travmatik yasam olaylarina maruz
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kalan bireylerin ilerleyen yillarda ebeveyn olduklarinda kendi
cocuklarini istismar etme egilimi icerisinde olabildiklerini yahut
cocuklarinin travmatik yasam olaylarina maruz kalmasi halinde
gerekli ilgi/bakim ve sosyal destek konusunda yetersiz
kalabildiklerini gostermektedir (Oztiirk, 2020a; Turgut, 2021).

Kusaklararas1 travma aktariminin dissosiyasyon agisindan
degerlendirilmesinde aktarim yalnizca biyolojik kalitim {izerinden
gerceklesmemektedir. Travmatik yasam olaylarina maruz kalan
birey travma aktarimini sonraki kusaklara bakim verme davranislari,
baglanma stilleri ve aile 1i¢i iletisim sekli iizerinden
gerceklestirmektedir. Bu nedenle kusaklararasi aktarim, genetik ve
epigenetik siireglerin yani sira 6grenilmis davranig Oriintiilerini ve
iliskisel mekanizmalar1 da kapsayan ¢ok katmanli bir siire¢ olarak
ele alinmalidir. Yakin tarihli bir arastirmada, ebeveynin nétralize
veya proses edilmemis ruhsal travmasinin ¢cocugun gereksinimlerine
duyarli yanit verme kapasitesini olumsuz etkileyebilecegi ve
dezorganize baglanma Orilintlilerinin  ortaya ¢ikma riskini
artirabilecegi vurgulanmistir (Kostova & Matanova, 2024).

Aile dinamiklerinin de dissosiyatif psikopatolojinin gelisimi
ve siirekliliginde rol oynadigi belirtilmektedir. Dissosiyatif kimlik
bozuklugu goriilen bazi1 vakalarda, disfonksiyonel ebeveyn tutumlari
ve aile ortami, cocuklarda dissosiyatif siireclerin gelismesine katkida
bulunabilmekte ve yeterli bas edebilme becerisine sahip olmayan
ruhsal aygitin entegrasyon iizerinde dissosiyatif ajan roli
{istlenebilmektedir (Oztiirk & Sar, 2006). Ozellikle yanlis ¢ocuk
yetistirme stilleri (simartilma, kat1 disiplin ayrimcili§a maruz
birakma, kiyaslama, arkadas anne/baba tutumlari, yasinin
gerektirdiginden fazla fiziksel ve duygusal beklenti vb.)
disfonksiyonel yapmin gelisimi ve dissosiyatif bozukluklarin
temellenmesinde &nemli bir rol iistlenmektedir (Oztiirk, 2021b).

Travmanin etiyolojik roliinii inceleyen arastirmalardan elde

edilen bulgular bir biitiin olarak degerlendirildiginde, dissosiyatif
--16--



bozukluklar ile travmatik yasam olaylarina maruz kalma arasinda
giicli bir iliski oldugu goriilmektedir. Tirkiye'de dissosiyatif
bozukluklar iizerine yiiriitillen bir ¢alisma, dissosiyatif bozukluk
tanist almis tim katilimcilarin travmatik yasam olaylarina maruz
kaldigina dair bulgular bildirmis; elde edilen sonuglar, travmatik
yasam olaylarina maruz kalmanin dissosiyatif bozukluklarin
gelisimiyle en giiclii sekilde iligkili faktorler arasinda yer aldigini
ortaya koymustur (Oztiirk, 2003). Bununla birlikte, her travmatik
deneyimin mutlaka bir dissosiyatif bozukluga yol agacagi sonucuna
varilamasa da dissosiyatif tepkilerin travmatik yasam olaylari
karsisinda temel hayatta kalma mekanizmalarinin karsiligi oldugu
sonucuna ulagilabilmektedir (Chu et al., 2011; Lewis et al., 1997;
Ross et al., 1989).

Travmatik yasam olaylarina maruziyetin siklig1 ve siiresi ile
bireyin psikososyal gelisimi arasindaki iliskiye bagli olarak
dissosiyatif tepkilerin tekrar1 artmakta ve zamanla, baslangigta
koruyucu nitelikteki tepkilerden, dissosiyatif psikopatolojiye
katkida bulunan kalic1 driintiilere doniisebilmektedir (Oztiirk, 2020a;
Sar, 2009; Sarlak & Oztiirk, 2018). Travmatik yasantilar sirasinda
organizmanin tehdit degerlendirme ve savunma sistemleri yogun
bicimde aktive olmakta; bu siirecte dikkat, duygulanim, bedensel
farkindalik ve Dbellek gibi islevlerde degisiklikler ortaya
cikabilmektedir. Bu degisikliklerin kisa siireli tehdit kosullarinda
koruyucu bir islev iistlenebilmesine karsin, tekrarlayan veya uzun
stireli travmatik yasantilar sonrasinda kalici bir driintliiye dontigmesi
olas1 oldugu degerlendirilmektedir (Basso et al., 2024).

Cok sayida arastirma, dissosiyatif tepkilerin ve dissosiyatif
bozukluklarin gelisimini anlamada travmatik yasantilarin merkezi
roliinii vurgulamistir (Ogawa et al., 1997; Oztiirk, 2020a; Quinones,
2022). Travmaya maruz kalmanin yani sira; eslik eden psikiyatrik
durumlar, mevcut travmatik yasantilarin sikligi ve siddeti ile
psikolojik dayaniklilik kapasitesi de dissosiyatif patolojiye
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yatkinlig1 artirabilecek faktorler olarak tanimlanmistir (Oztiirk,
2020a). Daha genis bir perspektiften bakildiginda psikotravmatoloji
ve klinik arastirmalardan elde edilen bulgular, 6zellikle tekrarlayan
veya uzun siireli travmatik yasantilara maruz kalan bireylerde erken
gelisim donemlerinde ortaya c¢ikan kronik ve kiimiilatif ¢cocukluk
cag1 travmalari ile dissosiyatif bozukluklar arasinda giiclii bir iligki
olduguna isaret etmektedir (Dorahy et al., 2016; Sar et al., 2007;
Yaylaci et al., 2017).

Psikososyal gelisimin erken donemlerinde baglayan ve
tekrarlayici nitelik tagiyan travmatik yasantilar, ruhsal aygitin stres
diizenleme sistemleri heniiz gelisimini tamamlamamisken ortaya
ciktiklar i¢in daha genis kapsamli sonuglar dogurabilmektedir. Bu
nedenle kronik ve kiimiilatif travmanin, tekil travmatik olaylardan
farkli olarak, bireyin duygusal diizenleme, benlik algis1 ve
kisilerarasi iligkilerinde daha kalic1 degisikliklerle iliskili olabilecegi
distiniilmektedir (Bistas & Grewal, 2024; Kostova & Matanova,
2024). Travma sonrasinda ortaya cikan dissosiyatif belirtilerin
zaman igerisinde kalic1 bir psikopatolojik Oriintiilye doniismesinde
semptomlarin diizeyinden ziyade bireyin travma sonrasindaki
psikososyal 6zellikleri 6Gnem tasimaktadir. Giivenli iligkilerin varligi,
duygularin ~ diizenlenebilmesi  ve  travmatik  yasantinin
anlamlandirilabilmesi, dissosiyatif tepkilerin stireklilik kazanmasini
sinirlayabilecek koruyucu unsurlar arasinda degerlendirilebilir.
Buna karsilik travmatik yasantilarin devam etmesi, sosyal destegin
yetersiz olmas1 ve olumsuz duygulanimin siirmesi, dissosiyatif
belirtilerin  tekrarlama  olasiligimi  artirabilir.  Bu nedenle
dissosiyasyonun etiyolojisi yalnizca travmatik olaymn meydana
geldigi ana indirgenmemeli; olay dncesi gelisimsel 6zellikler, olay
sirasindaki kosullar ve olay sonrasindaki sosyal cevre birlikte
degerlendirilmelidir (Bistas & Grewal, 2024; Kostova & Matanova,
2024).
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Mevcut bulgular dissosiyatif bozukluklarin tek bir nedene
indirgenmesini agiklama konusunda yeterli kanit sunamamaktadir.
Travma, baglanma, gelisimsel siirecler, bireysel yatkinliklar,
norobiyolojik mekanizmalar ve sosyal c¢evrenin karsilikli
etkilesimini temel alan biitiinciil bir etiyolojik yaklasimin daha
aciklayici olabilecegini diisiindiirmektedir. Bu yaklagim, yalnizca
dissosiyatif bozukluklarin nasil ortaya ¢iktiginin degil, ayn1 zamanda
neden bazi bireylerde gecici dissosiyatif tepkilerin Gtesine gegerek
stiregen bir psikopatolojik Oriintiiye doniistiigiiniin anlasilmasina da
katk1 saglayabilir.
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BOLUM 2

DEZORGANIZE BAGLANMA VE DiSOSIYATIF
SAVUNMA MEKANIZMALARININ KUSAKLAR
ARASI AKTARIMI: TEORIDEN ANNE-BEBEK
ILISKISINE

YUNUS iCER!

Giris
Bir annenin bebegiyle olan iliskisi, bebekle birlikte
baslamaz. Bu iligki, kismen de olsa, annenin kendi bakim ge¢misiyle
baglar. Bu ge¢mis, annenin ifade edebilecegi deneyimleri igerdigi
gibi ifade edemedigi deneyimleri de icerebilir. Baglanma teorisi,
ortaya ¢iktig1 glinden bu yana tam da bu konuyla ilgilenmistir. Bu
teori erken donemdeki iligkilerin niteliginin, bir kisinin duygularini
nasil diizenleyecegini ve yakinlik arayisin1 nasil sekillendirecegini

belirlemekle kalmayip, ayni kisinin ileride bir ebeveyn olarak kendi
cocuguyla nasil bir iligki kuracagini da belirleyebilecegini ifade eder.

Bu ¢alisma, dezorganize baglanma, dissosiyasyon ve iliskisel
travmanin nesiller arasi aktarimi arasindaki iliskiyi incelemektedir.
Calisma, birbirini tamamlayan dort soru etrafinda yapilandirilmistir.
Birincisi, dezorganize baglanma tam olarak ne ifade ediyor? ikincisi,
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ebeveynin kendi ¢Oziilmemis gecmisi hangi mekanizmalar
araciligiyla cocugun baglanma diizenini sekillendirir? Ugiincii
olarak, bir annenin kendi baglanma gecmisi yetiskinlikte nasil
dissosiyatif savunma mekanizmalarina yol acar ve annelige gecis bu
mekanizmalart neden yeniden harekete geciriyor gibi goriiniir?
Dordiincii  olarak, bu savunma mekanizmalari anne-bebek
etkilesiminin anlik dokusunda somut olarak nasil ortaya ¢ikar? Son
olarak bu c¢alismanin klinik ¢ikarimlar1 degerlendirilmekte ve altta
yatan kanitlarin hangi noktalarda giiclii, hangi noktalarda zayif
oldugu incelenmektedir.

Bu boliim, konuyu kesinlesmis ya da tamamen dogrusal bir
hikaye olarak ele almamaktadir. Literatiir, bircok noktada birbiri ile
celismektedir. Bir c¢aligmada saglam goriinen iligkiler, bir¢ok
calismada daha zayif bulunmakta ya da bu iliskilerin arastirmanin
baglamma bagli oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Dolayist ile bu
caligmada bu ikilemler 6nemli bir unsur olarak ele alinmaktadir.

Baglanma Teorisinin Temelleri

Baglanma teorisi, bebek ile bakim veren arasindaki duygusal
bagi, biyolojik islevi yerine getiren bir unsur olarak
yorumlamaktadir. Bowlby’e gore, tehdit veya sikintiyla karsi karsiya
kalan bebek, giivenli bir dayanak noktasi arayisiyla bakim verene
yonelmektedir (Bowlby, 1969, 1973, 1980, 1982). Ainsworth ise bu
onermeyi laboratuvara tagimistir. Gelistirdigi “Yabancit Durum
Yontemi” (Strange Situation Procedure) ile giivenli, kaygili-direncli
ve kacinmaci baglanma Oriintiilerini dogrudan gozlemlemeyi ve
simiflandirmayr miimkiin kilmistir (Ainsworth et al., 1978). Daha
sonra ki aragtirmalarda bebeklerin 6nemli bir kisminin orijinal {i¢
kategoriden higbirine uymadig1r ortaya cikinca, “dezorganize”
kategorisi eklenmistir (Main & Solomon, 1990). Ardindan Main’in
gelistirdigi Yetiskin Baglanma Gorlismesi (Adult Attachment
Interview), bu alan1t daha da genisletmis, erken donem baglanma
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kaliplarinin yetigkinlik donemine nasil iz biraktigini izlemeyi
miimkiin kilmistir. Giiniimiize dogru bu teori giderek daha fazla
norobilim ve kiiltiirlerarasi psikoloji ile ¢alisilmistir (Khadka, 2022).

Diger baglanma stillerinden farkli olarak dezorganize
baglanmada bebek, bakim verene yakinlik aramak igin tutarli bir
strateji gelistiremez. Main ve Hesse’nin agiklamasina gore, bebek
icin bakim vereni hem bir giivenlik kaynagr hem de bir korku
kaynagidir. Bu durumun bebegin donakalma, ¢eliskili hareketler ya
da bakim verene karsi agikca sergiledigi korku yoluyla yasadigi,
ancak diger bir taraftan da giivenli bir liman olarak yakinlagsma
ihtiyact duydugu ¢oziilemeyen bir paradoks oldugu vurgulanmistir
(Main & Hesse, 1990).

Ik kez anne olmus 125 kadin1 kapsayan bir calisma, korkmus
ve korkutucu anne davraniglarini goézlemleyerek bu modeli dogrudan
test etmistir. Anneler dogum Oncesinde “Yetigkin Baglanma
Gorlismes”ni doldurmus, ardindan bebekleri 8, 12—15 ve 24. aylarda
etkilesim gozlemi, Yabancti Durum testi ve oyun temelli
degerlendirme yontemleri kullanilarak izlenmistir. Arastirmacilar,
ilk kez bebegin gelismekte olan sembolik yeteneklerini de dikkate
alan yeni gelistirilmis bir sistemle korkutucu davraniglar
kodlamistir. Bu davranislar, orta gocukluk doneminde ortaya ¢ikacak
davranis sorunlarin1 ongdrmiistiir (Jacobvitz et al., 2025).

Anne davranigi sabit degil, degistirilebilirdir. Ergen annelerle
yapilan ve katilimcilarin rastgele ya “Bebek Tagima Grubuna
(annenin bebegini viicut tagiyicisinda tasidigi grup) ya da “kontrol
grubu”na (bebege kitap okuma) atandigi bir miidahale ¢alismasi, bu
goriisii kanitlar niteliktedir. Bebegi tasiyan gruptaki anneler, Still-
Face Prosediirii (Sabit Yiiz Prosediirii) sirasinda daha olumlu bir
etkilesim sergilemis, daha az dismanlik ve geri ¢ekilme
gostermislerdir.  Annelerin  davraniglarindaki  bu  degisim,
cocuklarinin 3,6 yasinda gosterdikleri dezorganize baglanma
varyansinin neredeyse tamammésag:lklamlstlr (Rankin & Linde-



Krieger, 2026). Baska bir deyisle, diisiikk maliyetli bir yakinlik
miidahalesi, {i¢ y1l sonra bile devam eden sonuglara neden olmustur.

Ancak anne davraniglari kendiliginden ortaya ¢ikmaz. Bu
davranislar tek bir sebebin neticesinden ¢ok aile sisteminin bir
parcasidir. Depresyon riski yliksek 234 anne ile anne-bebek ikilisi
iizerinde yapilan bir calismada, babanin ¢ocuk yetistirmeye
katilimindan memnun olmayan anneler, dogumdan bir yil sonra daha
diisitk ebeveynlik kalitesi sergilemis ve bu durum da bebegin
dezorganize baglanmas ile iligkilendirilmistir (Kim & Goodman,
2024). Dolayisi ile dezorganize baglanmanin kaynaginin yalnizca
anne-bebek ikilisinde aranmamasi1 gerektigi diisiiniilebilir.

Dezorganize baglanma yalnizca davranigsal agidan degil
beyin yapist ile de incelenmistir. On yillik bir uzunlamasina
caligmada, 18 aylikken “Garip Durum” (Strange Situation) testiyle
Olgiilen dezorganize davraniglar, 10 yasinda manyetik rezonans
goriintileme  (MRI)  yoluyla dlglilen  beyin  yapisiyla
karsilagtirilmistir. Daha yliksek diizeyde dezorganize baglanma
gosteren ¢ocuklarda, orbitofrontal ve insular korteksler dahil olmak
iizere frontal bolgelerde daha kalin bir korteks bulundu. Bu kortikal
kalinhik ise bir yi1l sonra akranlar1 tarafindan reddedilme ile
iliskilendirilmistir (Leblanc et al., 2022). Arastirmacilar bu durumu,
erken hassas donemlerde bakim veren destegini yeterince alamayan
cocuklarda, duygu diizenleme devrelerinin gelisiminde meydana
gelen degisiklikleri yansittig1 seklinde yorumlamaigtir.

Dogum sonrasi depresyonun dezorganize baglanmayi tek
basma etkilemedigi diisliniilmektedir. Dogum sonrasi depresyon
tanist konmus 204 anne ile anne-bebek ikilisi tizerinde yapilan bir
caligmada, cocuk, anne ve aile diizeyindeki ¢ok ¢esitli degiskenler
bir arada modellenmis ve basit bir neden-sonug iliskisi degil,
birbiriyle etkilesim halindeki bir dizi yol bulunmustur (Reijman et
al., 2026). Dogum sonras1 donem, baglanmadan bagimsiz bir arka



plan baglami1 olarak degil, baglanma sistemini dogrudan
sekillendiren bir risk faktorii olarak ele alinmalidir.

Dezorganize baglanmanin dissosiyasyonla olan iliskisi klinik
acidan birgok arastirmaci tarafindan incelenmistir. Bir sistematik
derleme c¢alismasi Ozellikle dezorganize baglanmanin, tim
caligmalarda dissosiyasyonla iliskili bulundugunu vurgulamistir
(Puckett et al., 2024).

Baglanma ve dissosiyasyon yolu alkol kullanim bozuklugu
olan bireylerde de incelenmistir. Bu arastirmada, kaygili baglanma
ile dissosiyatif deneyimler arasinda anlaml bir iliski bulunmustur
(Akalin, 2023).

Sonu¢ olarak dezorganize baglanmanin, tek bir iligki ile
aciklanamayacak kadar ¢cok katmanli bir olgu oldugu sdylenebilir.
Bu olgu, bakim veren kisinin davranisinda baslar, beyinde izler
birakir, cevredeki aile sistemi tarafindan sekillenir ve dissosiyatif
stireclere kadar uzanir. Caligmanin devaminda, bu olgunun nesiller
arasinda nasil aktarildigi, annenin kendi savunma yapisina nasil
yerlestigi ve anne-bebek etkilesiminin somut dokusunda nasil ortaya
ciktig1 incelenmektedir.

Nesiller Aras1 Aktarim Mekanizmalari

Elli yil once, Selma Fraiberg ve meslektaslar1 tek bir
metaforla (bebek odasindaki hayaletler) psikanalitik literatiirde
kalic1 bir iz biraktilar. Onlara gore ebeveynler, farkinda olmadan
kendi bebekleriyle, kendilerinin yasamis oldugu ancak artik bilingli
olarak hatirlamadiklar1 caresizlik ve korku sahnelerini yeniden
canlandirmaktadirlar. Bu durum istismarin bir nesilden digerine
aktarilmasmin yollarindan biridir (Fraiberg et al., 1975). Orijinal
makalenin ellinci yildoniimiinde Slade, bu calismadan c¢ikarilan
derslerin hala gecerli olup olmadig1 sorusunu yeniden ele almistir ve
gecerli oldugu sonucuna varmigtir. Ayrica giiniimiiz diinyasinda
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travmaya maruz kalma oraninin biiyiikliigii géz 6niine alindiginda,
bu ¢iktilarin daha da 6nemli hale geldigini belirtmistir (Slade, 2023).

Lieberman ve meslektaslart ise bir ¢ocugun neredeyse
kusursuz bir sekilde anlasildigini, kabul edildigini ve sevildigini
hissettigi, ardinda bir giivenlik ve 6zsaygi ¢ekirdegi birakan bakim
deneyimlerini tanimlayan bir karsit kavram olarak “bebek
odasindaki melekler”i 6nerdiler. Onlara gore, bu miidahale, daha
sonra ayni kiginin ebeveyn oldugu zaman, kétii muamele dongiistinii
kesintiye ugratmak icin kullanilabilir. Travma yasamis bir ebeveynin
hayatindaki bu degistirici, iyiliksever gii¢leri tespit etmek, onlarin
kavramsallastirmasina gore terapotik acidan “hayaletleri” tespit
etmek kadar 6nemlidir (Lieberman et al., 2005).

Kaur ve Békés’in, savas ve soykirim gibi genis ¢apl
olaylardan dar tanimli cocukluk travmalarina kadar genis bir
yelpazede travma maruziyetlerini ele alan 26 ¢aligmay1 inceledigi
caligmada, ebeveyn travmasinin ¢ocuga aktarilmasinda baglanmanin
merkezi bir rol oynadigini sonucuna varilmistir. Travma oncelikle
ebeveynin kendi baglanmasini bozmakta, bu da ¢ocugun baglanma
giivenini zedeleyen davraniglara yol agmakta ve bu durum ise
nihayetinde olumsuz psikolojik ve davramigsal sorunlarla
sonu¢lanmaktadir. Ancak belirtilmelidir ki incelenen bazi
caligmalarda ebeveyn travmasinin, ¢ocugun ruh sagligi iizerinde
oOlgiilebilir bir etki yaratmadan baglanma ve davranislan etkiledigi
bulunmustur (Kaur & Békés, 2025).

Main ve Hesse tarafindan gelistirilen Yetiskin Baglanma
Gorlismesi, bu aktarimin somut bir sekilde tespit edilmesini
mimkiin hale getirmistir. Kayip ya da istismar1 ele alan bir
ebeveynin konusmasinda tuhaf kesintiler, mantik akisinda ani
degisiklikler veya beklenmedik sessizlikler gozlendiginde, bu durum
“coziilmemis” olarak kodlanmakta ve bu da bebekte dezorganize
baglanmanmn en giiglii Ongoriiciilerinden biri olarak kabul

edilmektedir.
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Kodlama sisteminin kendisi de son zamanlarda mercek altina
alimmigtir. Bakkum ve meslektaglari, 13 ¢alismadan derlenen 1.009
anne-¢ocuk ikilisinden olusan benzeri goriilmemis bir veri seti
kullanarak sistemi test etmis ve bazi gostergelerin, sistemin ilk
olarak gelistirildigi kii¢iik 6rnekleme asir1 uyarlanmis olabilecegini
tespit etmistir. Literatiirde yarim asirdir kullanilan bir 6l¢iim aracinin
kendisi bile daha yakindan gézden gecirilmeye ihtiyag duyabilir
(Bakkum et al., 2023).

Aktarim igin Onerilen araglardan biri yansitict iglevselliktir.
Yansitic1 islevsellik, bir ebeveynin hem kendisinin hem de
cocugunun zihinsel durumlar1 hakkinda diisiinme yetenegini ifade
eder. Slade ve Sleed, bu yetenegin Ebeveyn Gelisim Goriismesi’nde
nasil dl¢iildiigiinii ve hangi sonuglarla iligkili oldugunu 6zetleyen bir
derleme yayinlamistir (Slade & Sleed, 2024). Yansitict iglevselligi
diistik olan ve ¢cocugunun i¢ diinyasin1 “okuyamayan” bir ebeveyn,
teorinin terimleriyle ifade edilirse, hayaletlerin karsi koyulmadan
iceri girmesine daha fazla imkan taniyabilir.

Baglanma—zihinsellestirme—ruh saghig1 ti¢geni, her klinik
popiilasyonda ayni sekilde islemeyebilir. Cinsiyet ¢esitliligi gdsteren
cocuk ve ergenlere yoOnelik sistematik bir derleme, s6z konusu
popiilasyonun ruh sagligin1 nasil koruyabilecegini ve hangi
miidahalelerin bu tiggenden yararlandigini incelemistir (Caldarera et
al., 2022). Bu da, kusaklararasi1 aktarim modelinin tek bir sablona
uymadigini ve gelisimsel ve sosyal baglamlara gore farkli sekiller
alabilecegini hatirlatmaktadir.

Ozetle, yarim asir dnce ortaya atilan bir metafor hala bu
alanin merkezinde yer aliyor. Ancak artik ek bir metafor daha var.
Bu literatiirden ortaya ¢ikan sonug, aktarimin ne tamamen
kacinilmaz ne de tamamen Ongoriilebilir oldugudur. Sonuglar,
aktarimin, bir ebeveynin kendi ge¢misinin ne kadarini diisiinebildigi,
kelimelere dokebildigi ve bedeninde tutabildigiyle sekillendigi

yoniindedir.
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Anneyle Olusan Baglanma Geg¢misi ve Dissosiyatif Savunma
Mekanizmalar:

Cocukluk doneminde yasanan dezorganize baglanma,
yetiskinlikte ortadan kalkmadan farkli bir bi¢imde devam etme
egiliminde olur. 569 Cinli yetiskini kapsayan bir calismada,
dezorganize baglanmanin c¢ocukluk travmasi ile yetiskinlikte
goriilen dissosiyatif belirtiler arasindaki iliskiye aracilik ettigi
saptanmistir. Benzer bir ABD 6rnekleminde ise koruyucu bir faktor
olarak islev goren yansitict islevsellik, bu calismada ayni islevi
gormemistir.  Aragtirmacilar bunu kolektivist kiiltiirel degerlere
baglamistir (Li et al., 2023). Bu calismalarin dikkat ¢ekici yan1
kiilttirel farkliliklarin ortaya ¢ikmasidir.

Cin disinda da benzer bir Oriintii ortaya c¢ikmaktadir.
Sirbistan’da yiiriitiilen bir calismada, dezorganize baglanmanin
zihinsellestirmeyi azalttig1, azalan zihinsellestirmenin
dissosiyasyonu artirdifi ve artan dissosiyasyonun ise depresif
belirtilere yol actig1 goriilmiistiir. Her bir baglantinin bir sonrakini
besledigi bir seri aracilik modeli test edilmistir (Bogdanovi¢ et al.,
2023).

Bu ag bazen c¢ok daha ciddi klinik tablolara kadar
uzanmaktadir. Ornegin, psikoz yasayan 240 kisiyi kapsayan bir
calismada, dezorganize baglanma ve dissosiyasyonun birlikte,
cocukluk ¢ag1 travmasi ile duygusal korelme ve sosyal geri ¢ekilme
gibi olumsuz belirtiler arasindaki iliskiye tamamen aracilik ettigi
saptanmistir (Degnan et al., 2022). Daha yakin zamanda yapilan bir
ag analizi, durumu daha da karmasik hale getirerek cocukluk
travmasi, giivensiz baglanma, dissosiyasyon ve olumsuz semalarin
birbirleriyle nasil iliskili oldugunu ortaya koymus ve ozellikle
paranoya, olumsuz semalar ve dezorganize baglanma arasinda
oldukea giiclii baglantilar tespit etmistir (Levi et al., 2025). Yapilan
caligmalarda dezorganize baglanma, dissosiyasyon ve siddetli

psikopatoloji arasindaki iliskiler tekrar tekrar ortaya koyulmaktadir.
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Ancak bu Oriintli her zaman agik bir istismar Oykiisiiyle
baslamaz. Sar tarafindan yakin zamanda gelistirilen bir ¢erceve,
geemislerinde agik bir istismar Oykiisii bulunmamasina ragmen
karmasik TSSB, simirda kisilik bozuklugu belirtileri veya
dissosiyatif bozukluklar sergileyen bireylere dikkat ¢ekmektedir.
Sar, bunu “iliskisel sifreleme” kavramiyla aciklamaktadr. Iliskisel
sifreleme, kisileraras1 iliski sinyallerinin kodlanarak dengede
olmayan bagimlilig1 siirdiirmesi anlamina gelir. Bu, agik bir hafiza
izi olmayabilir. Fakat kalic1 bozukluklara yol agan bir yaradir (Sar,
2025). Dolayistyla, baz1 annelerin kendi baglanma ge¢misleri, aile
gecmisinde belirgin bir “olay”a benzeyen higbir sey goriinmese bile,
dissosiyatif savunma mekanizmalarinin temelini olusturabilir.

Hamilelik, bir kisiyi hem bedensel hem de psikolojik olarak
kendi erken donem deneyimleriyle yeniden yakinlastirir. Bu da
ozellikle hamileligin gizli yaralar1 harekete gecirebilmesinin
nedenlerinden biridir. Kesitsel bir ¢alisma, ¢ocukluk travmasinin
dogum oncesi baglanmay1 dogrudan etkiledigini ortaya koymustur
(Caglayan et al., 2023). Bu calismanin bulgularina gore, dogum
oncesi baglanma, sadece gecici bir duygu degil, gelecekteki anne
duyarliliginin erken bir gostergesi olarak islev gérmektedir.

Risk altindaki gen¢ anneler {izerinde yapilan bir ¢aligmada
ise bu iligkiye neyin aracilik ettifine dair daha somut bulgular
sunulmustur.  Ilgili calismada, hamilelik sirasinda  dlgiilen
dissosiyasyonun, bir annenin ¢ocukluk doneminde maruz kaldigi
istismar Oykiisii ile bebegiyle ii¢ aylikken kurdugu bagin kalitesi
arasindaki iliskiye dogrudan aracilik ettigi goriilmiistiir (Pirro et al.,
2025). Burada dissosiyasyon, travmay1 baglanma iliskisine tasiyan
oOlciilebilir bir koprii islevi gormektedir.

Travmanin izleri psikolojik diizeyle sinirli degildir. Julia
Seng, cocukluk doneminde istismara maruz kalma oykiisii olan
hamile kadinlarin travma sonrasi stresin bedensel belirtilerini (HPA

ekseni, katekolaminler ve oksitosin sistemlerindeki diizensizlik)
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ayrintili olarak incelemektedir. Bu durumun diisiik dogum agirligs,
daha kisa gebelik siiresi ve emzirmenin daha erken kesilmesi ile
baglantilar1 oldugunu o6ne siirmekte ve “¢Oziilmemis anne
travmasinin” ele alinmasinin perinatal bakimda bir 6ncelik olmasi
gerektigini savunmaktadir (Seng, 2023).

Gebelik donemi tlizerinde etkisi oldugu bilinen bu etmenlerin
dogumdan sonra daha efektif bir hale geldigi bilinmektedir.
Cocukluk doneminde cinsel istismara maruz kalmis on kadin
iizerinde yapilan fenomenolojik bir aragtirma, bu kadinlar igin
anneligin ge¢misteki travmay1 yeniden canlandirdigini ve anne-
cocuk bagmnin gelisimini dogrudan sekillendirdigini ortaya
koymustur. Arastirmacilar, bu kadinlarin anlatilarinda kirilganlik ve
dayanikliligin birbiriyle yakindan i¢ ice oldugunu tespit etmistir.
Arastirmacilar, klinik destegin travmatik siirecler ve annelik gibi
kimlikle ilgili boyutlara uyumlu olmasi gerektigini, aksi takdirde
nesiller arast aktarim riskinin devam edecegini savunmustur
(Guillaume et al., 2025).

Bu bulgunun niifus diizeyinde bir karsilig1 da bulunmaktadir.
253 Brezilyali dogum sonras1 kadim1 kapsayan bir calismada,
degerlendirilen her tiirlii cocukluk travmasinin (duygusal istismar,
duygusal ihmal, fiziksel istismar, fiziksel ihmal ve cinsel istismar)
dogum sonrasi depresyonla bagimsiz olarak iligkili oldugu
saptanmistir (Camargo Junior et al., 2024). Arastirmacilar,
hemsirelik uygulamalarinin bir parcasi olarak hamilelik sirasinda
cocukluk travmasimin rutin olarak taranmasi gerektigi sonucuna
varmiglardir.

Cinli dogum sonras1 anneler arasinda da benzer bir oOriintii
goriilmektedir. Cocuklukta maruz kaliman kotli muamelenin, yine
dezorganize baglanma aracilifiyla, “parcalayici” (dogas1 geregi
dissosiyatife benzer) anne tepkilerine yol actig1 saptanmustir (Li et
al., 2026). Farkli kiiltiirel baglamlarda tekrarlanmasi, bu

--40--



mekanizmanin bir dereceye kadar genellige sahip oldugunu
diisiindiirmektedir.

Bakim davraniginin incelenmesi, anne ge¢misinin, anne-
cocuk iligkisine nasil yansidigina dair dogrudan kanit bulmak i¢in
onemlidir. Geng yetigkinlerle yapilan bir arastirmada, ¢cocukluktaki
olumsuz  deneyimlerin, annelerinin  dezorganize  bakim
davraniglarina iligkin algilar1 aracilifiyla dolayli olarak dissosiyatif
belirtileri arttirmis olabilecegi goriilmiistiir. Degerlendirilen
dezorganize bakimin {i¢ boyutundan (¢aresizlik, anne-¢ocuk korkusu
ve cocugun bakim roliinii iistlendigi rollerin yer degismesi) yalnizca
“anne-¢ocuk korkusu”, cocukluk déonemindeki olumsuz deneyimler
ile dissosiyatif belirtiler arasindaki iligkiyi anlamli bir sekilde
aciklamistir (Bafna et al., 2026). Bu bulgu, “korkmus/korkutucu
ebeveyn” modeliyle dogrudan ortiismektedir. Daha da 6nemlisi bu
bulgu, bu modeli, ¢ocugun yetiskinlik donemindeki kendi
dissosiyatif savunma mekanizmalaria dogru bir adim daha ileriye
tastyor olabilir.

29 galismanin sistematik bir derlemesi, buna karsilik gelen
gozlemsel kanitlari sunmaktadir. Incelenen ¢alismalarin %90’1nda,
annenin kendi c¢ocukluk donemindeki olumsuz deneyimleri,
cocuguyla sonraki etkilesimlerini olumsuz etkilemis, sevgi
gosterilerini, duygusal erisilebilirligi, duyarliligi, iletisimi ve bag
kurmay1 azaltmigtir (Ongilio et al., 2023).

Su ana kadar anlatilan travma, dezorganizasyon,
dissosiyasyon, bakim siirecinde aksakliklar ve c¢ocukta yeniden
ortaya ¢ikan dezorganizasyon ve hatta bu siirecin diger nesillere
aktarilmasi ile olusan kisir dongii neredeyse kaginilmaz bir siireg
gibi diistindiirmektedir. Ancak literatiirin genelinde durum bu kadar
net degildir. 25 ¢alismay1 ve 2.592 katilimciyi igeren iki biiyiik meta-
analiz, bu siireci titizlikle incelemis ve daha ilimli bir sonuca
varmistir. Calismada, ebeveynlerin kendi bildirimlerine dayali

cocukluk donemi istismar Oykiisiiniin, c¢ocuklarin gilivensiz
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baglanmalar1 lizerinde zayif ancak anlamli bir etkiye sahip oldugu
goriilmiistiir. Ancak ozellikle cocuklarin dezorganize baglanmasi
iizerinde istatistiksel olarak anlamli bir etkisi bulunmamistir
(Sirparanta et al., 2025).

Bu goriintirdeki celiski muhtemelen 6l¢lim yontemleri ve
Olclim araglarindan kaynaklaniyor olabilir. Asil soru sadece bir
iliskinin var olup olmadigi degil, bu iligskinin hangi diizeyde ve hangi
aragla ve hangi yollar ile goriiniir hale geldigidir. Zira annenin
geemisi ile cocugunun baglanma durumu arasindaki koprii, genel bir
etiket olarak travma geg¢misinden ziyade belirli mekanizmalar
iizerinden kuruluyor gibi goriinmektedir.

Sonug olarak, ¢ocukluk doéneminde yasanan dezorganize
baglanma, yetiskinlikte dissosiyatif bir savunma mekanizmasina
doniisme egilimindedir. Bu gelisme bazen acgik bir travma dykiisii
olmaksizin gerceklesir. Hamilelik ve annelik bu yapiy1 yeniden agiga
cikarir. Annenin korkular1 ile dissosiyatif tepkileri, bakim
davraniglart yoluyla ¢ocuga ulasir. Ancak bu denklemdeki her
baglant1 esit agirlikta degildir. Zira son bulgular, genel bir travma
Oykiisiiniin tek basina yeterli bir Ongodriicii olmadigmma ve
dissosiyasyon gibi belirli siire¢ degiskenlerinin asil agiklayici rol
oynadigina dikkat ¢ekmektedir. Yakin zamanda yapilan bir
derlemede de belirtildigi gibi, bebeklikten yetiskinlige kadar uzanan
dezorganizasyonun gelisimsel seyri i¢in hala cevaplanmamig sorular
bulunmaktadir (Bureau, 2026).

Anne-Bebek Etkilesiminde Dissosiyasyon Belirtileri

Lyons-Ruth’un vurguladigi gibi bebeklik doéneminde
dezorganize baglanmanin en gii¢lii Onciilleri arasinda, duygusal
olarak ulagilabilir olmama, rol tersine donmesi ve bebegin
sinyallerine yanit vermeme gibi gézden kagan davraniglar yer alir
(Lyons-Ruth, 2015). Bu durum, dramatik bir kopus degil, daha ¢ok
“yaninda olmak ama ulasilabilir olmamak” durumuna yakin bir
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seydir. Dolayist ile bir annenin dissosiyatif an1 ¢ogunlukla bir kriz
an1 gibi gozlemlenmeyebilir.

Madigan, Moran ve Pederson’in ergen anneler iizerine
yaptiklar1 ¢alisma, bu gozlemin klinik karsiligi niteligindedir.
Coziime kavusmamis ruhsal durumlara sahip anneler, bebekleriyle
etkilesimlerinde bozulmus iletisim, dezorganize baglanma iliskileri
ve bozulmus etkilesimler gostermislerdir (Madigan et al., 2006).
Anne fiziksel olarak oradadir, bebeginin karsisinda oturmaktadir,
ancak zihnen baska bir yerdedir.

Lyons-Ruth ve meslektaglart tarafindan gelistirilen
AMBIANCE 06lgegi (Degerlendirme ve Siniflandirma igin Atipik
Anne Davranisi Olgegi), “Yabanci Durum Prosediirii” sirasinda anne
davranisindaki tuhaf, ¢eliskili veya bozulmus anlar1 kodlamaktadir.
Israil’de yiiriitiilen bir caligma, bu &l¢iimii aydinlatict bir ydnde
genisleterek, bozulmus iletisimin yalnizca dezorganize bebeklerin
annelerinde degil, ayni zamanda kaygili-direngli bebeklerin
annelerinde de yiiksek oldugunu ortaya koymustur (Ariav-Paraira et
al., 2022). Dolayisiyla, bozulmus anne iletisimi tek bir baglanma
kategorisine 6zgi bir belirte¢ olmaktan ¢ok, glivensiz baglanmanin
farkl1 Oriintiileri arasinda ortak bir yordayici olabilir.

Bir annenin dikkatinin dagildig: anlar, yalnizca ne yaptigiyla
degil, bebegini zihninde ne kadar tutabildigiyle de ilgilidir.
Grienenberger, Kelly ve Slade’in arastirmasi bu bagi dogrudan
ortaya koymaktadir. Annelikte yansitict islevsellik (hem kendisinin
hem de bebeginin zihinsel durumlar1 hakkinda diisiinme yetenegi)
AMBIANCE ile 6lgiilen anne-bebek duygusal iletisiminin kalitesini
ongormiistiir (Grienenberger et al., 2005). Bu bulguya gore zihinsel
diizeydeki bir eksiklik, gozlemlenebilir bir davranig kalibina
doniismektedir.

Su ana kadar incelenen arastirmalarin ¢ogu davranigsal
diizeyde ele alinmaktadir. Ancak birlikte regiilasyondaki bozulmanin



fizyolojik bir iz de biraktig1 goriilmektedir. Still-Face paradigmasi
kapsaminda yiiriitilen Abney, daSilva ve Bertenthal'in ¢alismasi,
anne ile bebek arasindaki solunum siniis aritmisindeki (RSA)
senkronizasyonun, stres sonrasi bebegin duygu diizenlemesini
dogrudan etkiledigini ortaya koymustur. Pozitif senkronizasyon
duygu diizenlemeyi iyilestirirken, bozulmus senkronizasyon veya
senkronizasyonun yoklugu bu olumlulugu ortadan kaldirmistir
(Abney et al., 2021). Bu bulgulara gore, birlikte regiilasyon, annenin
sadece bebegi sakinlestirmesini gerektirmekten ziyade, iki bedenin
fizyolojik olarak birbirine baglanmasini1 gerektirir. Bir anne belirli
bir anda dissosiyatif bir sekilde kopmussa, bu bag muhtemelen
bozulur. Zira dissosiyasyon, tanimi geregi bedensel ve duygusal
deneyimden kopmaktir.

Cilt temasi lizerine yapilan sistematik bir derleme, bu noktay1
baska bir agidan pekistirerek fiziksel yakinligin anne-bebek stres
diizenlemesinde 6nemli bir rol oynadigimi gostermektedir (Ionio et
al., 2021). Bu durum da tersine, fiziksel ve duygusal mesafenin bu
regiilasyonu nasil zayiflatabilecegini diisiindiirmektedir.

Aslinda bu etkilesimsel bozulmalar, anlik bir rahatsizliktan
daha fazla olumsuzluklara yol agabilir. Lyons-Ruth'un ytiksek riskli
orneklerle yaptig1 uzunlamasina ¢alisma, erken donem anne-gocuk
iliskisinin kalitesinin, aile ekonomik durumu, sonraki travmatik
deneyimler ve bazi genetik faktorler kontrol edildikten sonra bile,
yetiskinlikteki dissosiyatif, borderline ve davranigsal semptomlari
arttirdigin1 bulmustur (Lyons-Ruth, 2008). Erken doénem bakici-
bebek etkilesimindeki farkliliklar, bebegin kendi baglanma
davranisindan daha giiclii bir sekilde bu sonuglar1 yordamada etkili
olmustur. Yani belirleyici degisken bebegin ne yaptigi degil, anne ve
bebek arasinda ne oldugudur.

Amos, Furber ve Segal tarafindan gelistirilen model
dissosiyatif savunmalar i¢in 6nemli bir agiklama sunmaktadir. Bu

modele gore; bir annenin kotli muamele iceren davraniglari, kendi
--44--



erken baglanma iliskilerinde kok salmis kisiliginin dissosiyatif bir
parcgasinin yeniden ortaya ¢ikmasini dnlemeye yonelik bilingdist bir
cabadan kaynaklaniyor olabilir (Amos et al., 2011). Bu ac¢idan
bakildiginda, bir annenin o anki kopuklugu rastgele bir dikkatsizlik
degil, kendi gegmisinin yeniden canlanmasina kars1 olusturdugu bir
savunma mekanizmasidir. Lyons-Ruth, Dutra, Schuder ve Bianchi
de buna benzer bir noktaya deginmektedir. Onlar bu tiir bir iliskisel
uyumun, c¢ocugun kendi dissosiyatif egilimlerinin de temelini
olusturdugunu iddia etmistir (Lyons-Ruth et al., 2006).

Bu dongilide miidahale edilebilecek bir nokta vardir. Perez ve
Sundheim’in polivagal teori cercevesi i¢inde sunduklar1 bir vaka,
asir1 uyarilmis ve korkulu bir bebekle yiiriitiilen iki y1llik anne-bebek
psikoterapisini anlatmaktadir. Onlarin temel argiimani, annenin
kendisini akilda tutmanin yani terapistin onu yargilamadan
anlamasinin annenin de buna karsilik olarak bebegini akilda
tutmasini miimkiin kildigidir (Perez & Sundheim, 2018). Bu agidan
bakildiginda, bir annenin dissosiyatif kopusu sabit bir sonu¢ degil,
dogru destekle onarilabilmektedir.

Kisaca, Bir annenin dissosiyatif anlari, c¢ok dikkat
edilmediginde anlasilamayan, dramatik olmaktan ziyade daha ¢ok
gbze carpmayan bir sekilde ortaya ¢ikmaktadir. Dissosiyatif haller
duygusal mesafe, iletisim kopuklugu ve fizyolojik senkronizasyonun
yitirilmesi yoluyla kendini gostermektedir. Bu anlar rastgele
olmaktan ¢ok annenin kendi baglanma ge¢misinde kok salmis bir
savunma siirecinin yeniden canlandirilmasini temsil edebilir ve bu
anlarin birikmesi, bebegin gelisiminde, yetiskinlige kadar uzanan
kalic1 bir iz birakir. Ancak ayni1 zamanda terapotik onarima da agiktir.

Tartisma ve Sonug¢

Bu béliimde incelenen dort literatiir alani, her biri farkli bir
acidan yaklagsa da, tek bir temel iizerinde birlesmektedir.
Dezorganize baglanma iizerine yapilan teorik calismalar, bebegi,
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bakim vereni hem arayan hem de ondan korkan arasinda sikisip
kalmig olarak betimlemektedir. Kusaklararasi aktarim {izerine
yapilan arastirmalar, bu ¢oziilmemis paradoksun, sdylem yoluyla,
beden yoluyla ve ebeveynin ¢ocugun zihnini anlama kapasitesi ya da
yetersizligi araciligiyla bir nesilden digerine nasil aktarildigini
aciklamaktadir. Anne baglanma ge¢misi iizerine yapilan ¢alismalar,
bu aktarimi 6zellikle annelik baglaminda ele alarak, hamilelik ve
erken  ebeveynligin, tam olarak ¢Ozlilmemis savunma
mekanizmalarini nasil yeniden acabilecegini gostermektedir. Anne-
bebek etkilesimi ilizerine yapilan gozlemsel arastirmalar ise bu
yeniden agilmanin pratikte nasil goriindiigiinii ortaya koymaktadir.
Pratikte bu savunmalar bir kriz degil, aksak iletisim, erigilemeyen
duygusal tepki ve iki beden arasindaki fizyolojik uyumun kaybi
olarak goriinmektedir.

Bu bulgular birlikte degerlendirildiginde, sekil bir de
sunuldugu gibi dogrusal bir modelden ziyade dongiisel bir model
desteklenmektedir. Bir annenin kendi dezorganize baglanma
gecmisi, dissosiyatif bir savunma mekanizmasina doniisebilir.
Annelige gecis, bu savunma mekanizmasimi yeniden harekete
gecirme  egilimindedir. Savunma  mekanizmasi, etkilesim
stireclerinde kendini gosterir ve bu gostergeler de, sirayla, bebekte
dezorganizasyonun temelini atiyor gibi gorlinmektedir. Hamilelik
sirasinda Olgiilen dissosiyasyon, korkmus ya da korkutucu anne
davranisi, yansitict islevsellikteki eksiklikler ve bozulmus fizyolojik
senkronizasyonunun her biri, zincirdeki tanimlanabilir ve
dolayistyla miidahalesi miimkiin hatta potansiyel olarak
degistirilebilir halkalar olarak islev gérmektedir.
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Sekil 1. Dongiisel Model

Annenin dezorganize
baglanma gecmisi

bakim vereni hem arama
hem ondan korkma paradoksu

Hamilelik ve anneligin
savunmay yeniden
tetiklemesi

Bebekte baglanma

disorganizasyonu .. .

Dongusel
model

bir sonraki kugak icin
zemin hazirlar

uykudaki dissosiyatif
savunma yeniden ortaya cikar

=
-]

Etkilesimsel belirtiler
(korkmus/korkutucu davranis,
disik reflektif islevsellik,
bozulmus fizyolojik senkroni)

Bu noktada yapilan arastirmalar, bu sdylemlerin sinirliligini
vurguluyor. Yapilan meta-analiz c¢aligmasi, ebeveynin kendi
beyanina dayali istismar gec¢misinin, c¢ocugun gilivensiz
baglanmasini yalnizca zayif bir sekilde yordadigini1 ve dezorganize
baglanmayi ise tutarli bir sekilde yordamadigini ortaya koymustur
(Sirparanta et al., 2025). Bu durum, baglanma stillerinin nadiren
“travma” gibi genis bir kategori tarafindan yordandigini daha ¢ok
belirli bir anda annenin dissosiyatif tepkisi, bebeginin zihnini
yansitma kapasitesi, stresli bir etkilesim sirasinda fizyolojisinin
bebeginkine ne derece bagl kaldigi gibi spesifik alanlarin etkili
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oldugu goriilmiistiir. Genel bir travma 6ykiisii, sonucu belirlemeden
zemin hazirlayabilir. Ancak asil agiklayici islevi daha spesifik siireg
degiskenleri tistleniyor gibi gériinmektedir.

Bundan ii¢ klinik sonu¢ ¢ikmaktadir. Birincisi, dissosiyatif
savunma mekanizmalari sergileyen annelerle yapilan ¢alismalarda,
yalnizca gozlemlenebilir davranislarin ele alinmasi degil, annenin
kendi ge¢cmisiyle olan iliskisinin de ele alinmasi faydalidir. Ciinkii
yansitici islevsellik, etkilesim kalitesini dogrudan yordamaktadir
(Grienenberger et al., 2005). Ikincisi, dissosiyatif bir anneye
yargilamadan yaklasmak ve onun geri ¢ekilmesinin yerine getirdigi
savunma islevini anlamak, istege bagl bir nezaket degil, degisim
icin bir 6n kosul gibi goriinmektedir (Perez & Sundheim, 2018).
Ucgiinciisii, fiziksel yakinliktaki basit ve diisik maliyetli
degisikliklerin bile anne davranisint ve dolayisiyla bebegin
sonuglarint degistirebilecegini gostermektedir (Rankin & Linde-
Krieger, 2026). Bu da bu dongiiniin sabit olmadigina dair somut bir
kanittir.

Tiim bu ¢aligmalarla birlikte hala cevaplanmamis bir¢ok soru
bulunmaktadir. Hangi annelerin, hangi kosullar altinda dezorganize
baglanma  geg¢misinden  aktif bir  dissosiyatif = savunma
mekanizmasina gectigi ve hangilerinin gegmedigi heniiz net degildir.
Ayrica, fizyolojik bulgularin (kalp atis hizi, cilt iletkenligi, solunum
siniis aritmisi) mekanik olarak birbirleriyle nasil iliskili oldugu da
net degildir. Zira bugiine kadar yapilan c¢aligmalar, birden fazla
fizyolojik sistemi bir arada incelemekten ziyade, genellikle tek bir
sistemi tek tek inceleme egiliminde olmustur. Ayn1 6rneklem i¢inde
anlatimsal, davranigsal ve fizyolojik 6l¢iimleri birlestirerek anneleri
ve bebekleri ileriye doniik olarak izleyen gelecekteki calismalar,
burada belirlenen mekanizmalardan hangilerinin kimin igin en
aciklayici rol oynadigini netlestirmek adina 6nemli olacaktir.

Genel bir sonug¢ olarak, bu calisma, travmanin anneden

bebege nasil aktarildigina dair tek bir deterministik agiklama degil,
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bu aktarimin gerceklestigi ve gerceklesmedigi daha spesifik
mekanizmalarin bir haritasin1 sunmustur. Baglanma teorisinin bu
haritaya yaptigi ayirt edici katki, travmanin alabilecegi goriintir
bicimlerin o6tesinde, iliskinin kendisinin dissosiyatif siireclerin
gelisiminde belirleyici bir rol oynadigi ve bu roliin prensipte tespit
edilebilecegi, olgiilebilecegi ve ele alinabilecegi onermesidir.
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BOLUM 3

POSTPARTUM DEPRESYONU SINiR SISTEMi
PERSPEKTIFINDEN YENIDEN ANLAMAK

MERVE UMAY CANDAS DEMIR!

Giris
Dogum sonrast donem, kadin yasaminda biyolojik,
psikolojik ve sosyal diizeylerde yogun degisimlerin yagsandig kritik
bir gecis siirecidir (Slomian et al., 2019). Ancak bu siire¢ yalnizca
yeni bir bebegin diinyaya gelisi olarak degil, ayn1 zamanda kadinin
da yeniden dogusu olarak degerlendirilebilir. Insan yasamindaki
biliylik dontistimlerin bireyin kimligini yeniden sekillendirdigi
diisiincesi, modern psikolojiden ¢ok daha once felsefi gelenekte de
tartisilmistir.  Aristoteles’in insan yasamini siirekli bir “olus”
(becoming) siireci olarak ele alan yaklasimi (Aristoteles, MO 4.
yy/2023), varligin duragan degil siirekli bir potansiyel gerceklesme
hali oldugunu vurgular. Benzer sekilde Kierkegaard, bireyin
yasamindaki kritik esikleri bir varolussal sigrama olarak
tanimlayarak (Kierkegaard, 1843/1985), insanin belirli donemlerde
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yalnizca yeni deneyimler edinmedigini, ayni zamanda yeni bir
benlik insa ettigini ileri stirmiistiir. Bu acidan bakildiginda anne
olmak, yalnizca toplumsal bir rol degisimi degil, kadinin kendilik
algisinin, beden deneyiminin, iliskilerinin ve diinyayla kurdugu
anlam sisteminin yeniden yapilandigi 6zgilin bir yasam gecisidir
(Mercer, 2004). Nitekim cagdas feminist felsefede annelik, bireyin
zaman, beden ve benlik deneyimini doniistiiren temel yasamsal
olaylardan biri olarak ele alinmaktadir. Oncii isimlerden Simone de
Beauvoir'a gore kadinlik biyolojik olarak verilmis sabit bir 6z degil,
toplumsal iliskiler ve Kkiiltiirel normlar i¢ginde sekillenen bir olus
siirecidir. Bu yaklagimini “ikinci Cins” adli eserinde kadmligin
dogum ile gelen biyolojik bir cinsiyet olmadigini, yasam igerisinde
kiiltiirel] normlar ile kadin olundugunu belirtmistir (de Beauvoir,
1949/2025). Beauvoir, gebelik ve annelik deneyiminin kadinin
bedeniyle ve kimligiyle kurdugu iliskiyi yeniden tanimladigini ileri
stirmektedir (de Beauvoir, 1949/2025).

Psikoloji literatiiriinde ~ son  yillarda  yayginlasan
“matrescence” kavrami da benzer bir ¢erceve sunmaktadir. Tipki
ergenligin ¢ocukluktan yetiskinlige gecisi ifade etmesi gibi,
matrescence de kadinin annelige geg¢is siirecinde yagadig biyolojik,
psikolojik ve sosyal yeniden yapilanmay1 tanimlamaktadir (Raphael,
1973; Sacks & Birndorf, 2019). Bu siirecte hormonal sistemler
yeniden diizenlenmekte, beyin aglarinda yapisal ve islevsel
degisimler meydana gelmekte, kisilerarasi iliskiler dontismekte ve
bireyin benlik algis1 yeni bir 6rgiitlenme kazanmaktadir (Hoekzema
et al., 2017). Dolayisityla dogum sonras1 donem, yalnizca bir bakim
verme siirecinin baglangic1 degil; ayni zamanda kadinin yasam
oykiistinde yeni bir 6znel konumun ortaya ¢iktig1 derin bir doniisiim
evresidir.
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Gebelik boyunca meydana gelen hormonal degisimler,
dogum sonrasinda hizli bir yeniden yapilanma siirecine girmekte;
buna es zamanli olarak annelik roliiniin kazanilmasi, bakim verme
sorumlulugunun tistlenilmesi, uyku diizenindeki degisimler ve aile
sistemindeki dontisiimler kadinin psikolojik uyum kapasitesini
onemli Ol¢lide zorlayabilmektedir. Bu nedenle dogum sonrasi
donem, yalnizca obstetrik agidan degil, ruh sagligi agisindan da
yliksek riskli bir donem olarak kabul edilmektedir.

Perinatal donemde goriilen ruhsal bozukluklar arasinda
postpartum depresyon (PPD), en yaygin ve en fazla arastirilan klinik
tablolardan biridir. Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El
Kitabi'nda (DSM-5-TR) ayr1 bir tam1 kategorisi olarak yer
almamakla birlikte, gebelik sirasinda veya dogum sonrasindaki 4
hafta i¢inde baslayan major depresif epizot, peripartum depresyon
olarak smiflandirilir. Bu terim hem prenatal hem de postpartum
depresyonu kapsamaktadir (American Psychiatric Association
[APA], 2022).

PPD, kalic1 iiziintii, ilgi kaybi, diisiik benlik saygisi, uyku
bozukluklari, istahsizlik, kaygi, bebege karsi diismanca bir tavirla
birlikte sinirlilik, kendini sug¢lama ve asagilanma duygular1 gibi
depresyon belirtileriyle karakterize edilir. Dogum sonrasi
depresyonu olan kisilerde ayrica uyku ve yeme aligkanliklarinda
degisiklikler, bebekleriyle bag kurmada zorluk ve umutsuzluk veya
degersizlik duygular1 da goriilebilir (Liu et al., 2022). Benzer bir
sekilde ortaya ¢ikan, dogum sonrasi hiiziin ise (postpartum blues),
dogumdan sonraki ilk gilinlerden haftalara kadar hafif, gecici
depresif belirtiler ve disforiyi igerir. Genellikle birka¢ hafta iginde
diizelir, 6nemli iglevsel bozulmaya neden olmaz. Dogum sonrasi
hiizinden farkli olarak, PPD daha siddetlidir ve tedavi edilmedigi
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takdirde aylarca siirebilir (Carlson et al., 2025). PPD, hormonal
degisiklikler, genetik yatkinlilk ve c¢evresel faktorlerin bir
kombinasyonundan kaynaklanir (Carlson et al., 2025).

Postpartum depresyonun etkili bir sekilde taninmasi ve
yonetimi, ebeveyn ve bebegin sagligimi korumak, aile ici iligki
dinamiklerini saglikli sekilde ilerletmek ve bebegin gelecekteki ruh
saglig1 agisindan ¢ok onemlidir. Bu sebeple bu yazida kadinin ruh
sagligini destekleyecek, boylelikle saglikli bir aile ortami ile bebegin
ruh saghgina da katki saglayacak bir yaklasim ortaya koymak
amagclanmustir.

Postpartum Depresyonun Yayginhk ve Epidemiyolojik Onemi

Postpartum depresyon, diinya genelinde milyonlarca kadini
etkileyen Onemli bir duygudurum bozuklugudur. Son yillarda
gergeklestirilen kapsamli  meta-analizler, kiiresel postpartum
depresyon prevalansinin yaklagik %19-20 diizeyinde oldugunu
gostermektedir. 46 iilkeden 792.055 kadin1 kapsayan 412 ¢alismay1
iceren meta-analizde, postpartum depresyonun kiiresel yayginligi
%19,18 olarak hesaplanmistir. Bu oran, yaklasik her bes anneden
birinin dogum sonrasinda klinik diizeyde depresif belirtiler
yasadigin1 gostermektedir (Fish-Williamson & Hahn-Holbrook,
2023). Bir yandan da hastalarin semptomlar1 agiklama konusundaki
isteksizligi  nedeniyle  vakalarin  %50'ye  kadar1  teshis
edilememektedir (Carlson et al., 2025). Prevalans farkliliklari,
sosyoekonomik kosullar, saglik hizmetlerine erisim, sosyal destek
sistemleri, kiiltiirel faktorler, kullanilan degerlendirme araglar1 ve
orneklem dzelliklerinden kaynaklanabilmektedir. Ozellikle diisiik ve
orta gelirli iilkelerde daha yiiksek oranlarin bildirilmesi, postpartum
depresyonun biyolojik oldugu kadar sosyal belirleyicilere de sahip
karmasik bir fenomen oldugunu géstermektedir.
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Dogum sonrasit depresyonun ortalama baglangi¢ zamani
dogumdan 14 hafta sonrasidir (Liu et al., 2022). Geleneksel olarak
postpartum depresyonun dogumdan sonraki ilk yil igerisinde
gorildiigli varsayilmis olsa da giincel arastirmalar bu sinir klinik
acidan daha uzun bir zaman dilimine yayilmaktadir (O’Hara &
McCabe, 2013). Bir sistematik derleme ¢alismasinda, dogumdan
sonraki ikinci yilda da depresyon prevalansmin yaklasik %15
diizeyinde seyrettigini ve ilk yildaki oranlara olduk¢a yakin
oldugunu gostermektedir. Bu bulgular, postpartum depresyonun
yalnizca erken postpartum doneme O6zgili gecici bir sorun olarak
degerlendirilmemesi gerektigine isaret etmektedir.

Anne Uzerindeki Etkileri

Postpartum  depresyonun  klinik  6nemi  yalnizca
yaygimligindan degil, anne iizerindeki sosyal, psikolojik, fizyolojik
etkilerinden de kaynaklanmaktadir. Klinik tabloda c¢okkiin
duygudurum, ilgi ve haz kaybi, enerji azalmasi, yogun sucluluk
duygulari, degersizlik diislinceleri, dikkat ve konsantrasyon
giicliikkleri, istah degisiklikleri ve uyku bozukluklar1 siklikla
goriilmektedir. Bununla birlikte postpartum doneme 6zgili olarak
yetersizlik diisiinceleri, bebege zarar verme korkulari, annelik roliine
uyum saglayamama diislinceleri ve ebeveynlik o6z-yeterliginde
azalma da tabloya eslik edebilmektedir (American Psychiatric
Association, 2022; O’Hara & McCabe, 2013). Bu agidan PPD,
annenin yalnizca duygusal iyilik halini degil, kisilerarasi iligkilerini,
ebeveynlik deneyimini ve giinliik islevselligini de onemli olgiide
etkileyen klinik bir tablo olarak degerlendirilmektedir (O’Hara &
McCabe, 2013). Ayrica postpartum depresyon; anksiyete
bozukluklari, ¢ift iligkilerinde doyum azalmasi, ebeveynlik stresinde
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artis, sosyal islevsellikte bozulma ve anne-bebek etkilesiminde
giicliiklerle iliskilendirilmektedir (O’Hara & McCabe, 2013).

Son yillarda maternal mortalite iizerine yapilan c¢aligsmalar,
ruh sagligi sorunlarmin anne Olimleri acgisindan g6z ardi
edilemeyecek bir risk faktdrii oldugunu gostermektedir. Ozellikle
intihar, bir¢ok yiiksek gelirli ililkede gebelik ve dogum sonrasi
donemde oOnde gelen maternal Olim nedenleri arasinda yer
almaktadir (Draper et al., 2020; Gelabert et al., 2024). Yakin tarihli
sistematik derleme ve meta-analizler, intiharin perinatal donemde
meydana gelen anne Oliimlerinin %5 ila %20'sinden sorumlu
oldugunu ve yiiksek gelirli iilkelerde maternal Oliimiin baslica
nedenlerinden biri olarak kabul edildigini bildirmektedir (Gelabert
et al., 2024). Bu nedenle PPD sadece yasam kalitesini azaltan bir ruh
saglig1 sorunu olarak degil, baz1 durumlarda yasami tehdit edebilen
ciddi bir klinik durum olarak degerlendirilmelidir.

Bebek Uzerindeki Etkileri

Postpartum depresyonun 6nemi, etkilerinin anne ile sinirlt
olmamasindan  kaynaklanmaktadir.  Gelisimsel psikopatoloji
yaklagimi, erken donem bakim veren ile iliski deneyimlerinin
cocugun beyin gelisimi, duygu diizenleme becerileri, baglanma
oriintlileri ve sosyal, duygusal gelisim {izerinde belirleyici rol
oynadigin1 vurgular. Bu baglamda anne ruh saghigi, bebegin
gelisimsel cevresinin en 6nemli bilesenlerinden biri olarak kabul
edilmektedir (Meltzer-Brody et al., 2018).

PPD tanili annelerin bebekleriyle etkilesimlerinde daha
diistik duyarhilik, daha smirli duygusal karsiliklilik, daha az goz
temast ve daha diisik diizeyde davranigsal senkronizasyon
gozlenmektedir. Bu durum 6zellikle yasamin ilk yilinda gelismekte
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olan baglanma iliskileri agisindan 6nem tagimaktadir (Murray et al.,
2010).

Yakin zamanda yayimlanan meta-analitik ¢alismalar,
postpartum depresyonun ¢ocuk gelisimi tizerindeki etkilerini daha
net bicimde ortaya koymustur. Racine ve arkadaslarinin (2024)
meta-analizinde, dogum sonrasi depresif belirtilerin ¢ocuklarin
erken gelisimsel doniim noktalarina ulasmasinda gecikmelerle
iligkili oldugu gosterilmistir. Benzer sekilde Fan ve arkadaslarinin
(2024) gerceklestirdigi sistematik derleme ve meta-analizde,
perinatal depresyonun yasamin ilk iki y1l1 igerisindeki bilissel, dil ve
motor gelisim alanlarinda anlamli olumsuz etkilerle iligkili oldugu
bulunmugtur. Analiz sonuglari, maternal depresyonun g¢ocuklarda
biligsel gelisim iizerinde kiiciik fakat anlamli diizeyde olumsuz
etkiler yarattigini; dil gelisimi ve motor gelisim alanlarinda da
benzer Oriintiilerin goriildiigiinii gostermektedir (Fan et al., 2024).

Bununla  birlikte, gilicli =~ sosyal  destek  aglari,
babanin/partnerin bakim siireclerine aktif katilimi ve erken donemde
sunulan psikososyal miidahaleler, postpartum depresyonun anne ve
bebek iizerindeki olumsuz etkilerini anlamli diizeyde azaltabilen
onemli koruyucu faktorler olarak degerlendirilmektedir (Norazman
& Lee, 2024; Qi et al., 2025; Nakamura et al., 2020). Tiim bu
bulgular, erken donemde ortaya c¢ikan ebeveyn ruh sagligi
sorunlarinin, ¢ocuk gelisiminde kiimiilatif risk olusturabilecegini
disiindiirmektedir (Racine et al., 2024; Rogers et al., 2020).

Halk Saghgi Uzerindeki Etkileri

Son yillarda yayimlanan derlemeler postpartum depresyonun
yalnmizca klinik degil, ayn1 zamanda saglik politikalar1 agisindan ele



almmast gereken kiiresel bir halk sagligt sorunu oldugunu
vurgulamaktadir (Zhang et al., 2024).

Postpartum depresyonun saglik sistemleri lizerindeki yiikii
yalnizca psikiyatrik tedavi maliyetleriyle sinirli degildir. Depresif
belirtiler yasayan annelerde saglik hizmeti kullaniminin artmasinin
yaninda is giicii kaybi, ebeveynlik iglevlerinde bozulma, aile ici
iligkilerde yasanan gii¢liikler ve c¢ocuklarin gelisimsel destek
hizmetlerine duydugu gereksinim, postpartum depresyonun
toplumsal ve ekonomik maliyetini 6nemli Olgiide artirmaktadir.
Ayrica tedavi edilmeyen postpartum depresyon; anne ve ¢ocukta
uzun dénemli olumsuz saglik sonuglariyla iligkili oldugundan, saglik
sistemleri lizerinde yagam boyu siirebilen ek bir yiik olusturmaktadir
(Stein et al., 2014; Howard & Khalifeh, 2020). Yasam boyu gelisim
yaklagimi1 agisindan degerlendirildiginde ise erken ¢ocukluk
donemindeki gelisimsel gii¢liiklerin yalmizca cocukluk yillariyla
smirli kalmadigi; akademik basari, ruh sagligi, fiziksel saglik,
islevsellik ve saglik hizmeti kullanimi tizerinde erigkinlik donemine
uzanan etkiler olusturabildigi gdsterilmistir (Halfon et al., 2014;
Stein et al., 2014).

Postpartum depresyonun erken tanilanmasi ve etkili bicimde
tedavi edilmesi, ¢ocuk gelisimini destekleyen, kusaklar arasi risk
aktarimin1 azaltan ve uzun vadede toplumun saglik yikiini
hafifletme potansiyeli tastyan 6nemli bir halk saglig1 yatirimi olarak
degerlendirilmektedir (Meltzer-Brody et al., 2018). Bu nedenle
bircok iilkede dogum sonrast donemde rutin depresyon taramalari
uygulanmakta ~ ve  perinatal  ruh saghigt  hizmetleri
giiclendirilmektedir. Ozellikle American College of Obstetricians
and Gynecologists (ACOGQG), gebelik oncesi, gebelik ve postpartum
bakim alan tiim bireylerin standartlastirllmis ve gegerliligi
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kanitlanmis araglarla depresyon ve anksiyete acgisindan taranmasini;
pozitif tarama sonucunda ise zamaninda degerlendirme, uygun
tedavi, izlem ve takip hizmetlerine yonlendirilmesini dnermektedir
(ACOG, 2023).

Son yillarda PPD aragtirmalarinda dikkat c¢eken
gelismelerden biri de erken taniya yonelik biyolojik dlgiitlerin ve
dijital tarama yontemlerinin gelistirilmesine yonelik ¢aligmalarin hiz
kazanmasidir. inflamatuvar ve néroendokrin gostergeler, yapay zeka
destekli risk tahmin modelleri ve dijital saglik teknolojileri PPD
acisindan yiiksek risk tasiyan bireylerin daha erken doénemde
belirlenmesine  yonelik umut verici  yaklasimlar  olarak
arastirilmaktadir (Clarke et al., 2024).

Ozellikle akilli telefonlardan pasif olarak elde edilen uyku
diizeni, fiziksel aktivite, hareketlilik, iletisim Oriintiileri ve cihaz
kullanim davramiglar1 gibi dijital belirteglerin makine 6grenmesi
algoritmalariyla analiz edilmesi, depresif belirtilerin erken
saptanmasina katki saglayabilecek yenilik¢i yOntemler arasinda
gosterilmektedir. Bununla birlikte giincel sistematik derlemeler, bu
teknolojilerin klinik uygulamaya gecebilmesi icin daha biiyiik
orneklemlerle dogrulanmasi, gecerliliklerinin test edilmesi ve etik
ile veri giivenligi konularmin ayrintili bi¢imde ele alinmasi
gerektigini vurgulamaktadir (Leaning et al., 2024; Zierer et al.,
2024).

Matrescence Kavrami

Annelige gegcis stirecini agiklamak amaciyla antropolog Dana
Raphael (1973) tarafindan ortaya atilan "matrescence" kavrami, bir
kadinin anne olma siirecinde yasadigi biyolojik, psikolojik ve sosyal
dontistimii tanimlamaktadir. Raphael, annelige gecisin bir anda olan
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bir olay degil, zaman igerisinde gerceklesen gelisimsel bir siire¢
oldugunu vurgulamistir. Daha sonraki yillarda psikiyatrist Alexandra
Sacks ve Catherine Birndorf (2019), matrescence kavramini yeniden
giindeme tagiyarak bu siireci ergenlige benzetmislerdir. Nasil ki
ergenlik doneminde bireyin bedeni, beyni, sosyal rolleri ve kimligi
yeniden sekilleniyorsa, annelige gegis siirecinde de benzer diizeyde
kapsaml1 bir yeniden yapilanma meydana gelmektedir.

Giincel arastirmalar, anneligin kadinin kendilik algisinin,
onceliklerinin, kisileraras1 iligkilerinin ve psikolojik isleyisinin
yeniden organize oldugu bir gelisimsel gecis oldugunu
gostermektedir (Callaghan et al., 2024). Bu nedenle dogum sonrasi
donemde yasanan duygusal dalgalanmalar, kimlik sorgulamalar1 ve
uyum giicliikleri psikopatolojinin goOstergeleri olarak degil,
matrescence  stirecinin ~ dogal  bilesenleri  olarak  da
degerlendirilmektedir.

Postpartum Donemde Psikobiyolojik Doniisiim

Postpartum doénem uzun yillar boyunca agirlikli olarak
hormonal degisimlerin yasandig1 gegici bir biyolojik siire¢ olarak
degerlendirilmistir. Ancak gelisim psikolojisi ve perinatal ruh saglig
alanlarinda gergeklestirilen c¢alismalar, annelige gecisin kadinin
beyni, endokrin sistemi, baglanma Oriintiileri, stres yanit1 ve benlik
algisinda kapsamli bir yeniden organizasyon siirecini igerdigini
gostermektedir (Callaghan et al., 2024).

Maternal Beyinde Yapisal ve Fonksiyonel Degisimler

Son yirmi yilda gelisen ndrogoriintiileme yontemleri, gebelik
ve dogum sonrasinda kadin beyninde dikkat cekici yapisal ve
fonksiyonel degisimlerin meydana geldigini ortaya koymustur.
Hoekzema ve arkadaglarinin (2017) Oncii ¢alismasi, gebelik
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sonrasinda 6zellikle sosyal bilis ve kisileraras1 duyarlilikla iliskili
beyin bolgelerinde uzun siireli yapisal degisimler meydana geldigini
gostermistir. Bu degisimlerin dogumdan iki yil sonrasinda dahi
devam ettigi bildirilmistir (Paternina-Die et al., 2024; Pritschet et al.,
2024).

Maternal beyindeki en dikkat g¢ekici degisimlerden biri
amigdala aktivitesinde goriilmektedir. Amigdala, duygusal
uyaranlarin  degerlendirilmesi ve c¢evresel tehditlerin tespit
edilmesinde kritik rol oynayan bir yapidir. Dogum sonrasinda
amigdalanin 6zellikle bebege ait yiiz ifadeleri, aglama sesi ve diger
sosyal sinyallere kars1 daha duyarli hale geldigi gosterilmistir. Bu
artmis duyarliligin, annenin bebegin ihtiyag¢larini hizli bi¢imde fark
etmesine ve uygun bakim davraniglari gelistirmesine katki sagladigi
diisiiniilmektedir (Callaghan et al., 2024).

Hipotalamus, annelik  davraniglarimin ~ ndrobiyolojik
temelinde merkezi bir role sahiptir. Oksitosin ve prolaktin gibi bakim
verme davraniglartyla iligkili hormonlarin diizenlenmesinde gorev
alan bu yapi, dogum sonrasinda bebege yonelik motivasyonel
stireclerin giiglenmesine katkida bulunmaktadir. Hayvan ve insan
caligmalarindan elde edilen bulgular, hipotalamik aglarin annelik
davraniglarinin ortaya ¢ikisinda kritik rol oynadigin1 géstermektedir
(Barba-Miiller et al., 2019).

Prefrontal korteks, duygu diizenleme, karar verme, empati ve
sosyal bilis slireglerinde onemli islevlere sahiptir. Annelige gecis
stirecinde bu bolgenin bebege yonelik sosyal bilgilerin islenmesine
daha duyarli hale geldigi diisiiniilmektedir. Ozellikle medial
prefrontal kortekste gozlenen islevsel degisimlerin, annenin bebegin
zihinsel durumlarmi anlamasina ve ihtiyaglarini ngorebilmesine
katkida bulundugu ileri siirtilmektedir (Callaghan et al., 2024).
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Salience  Network (Belirginlik Agi1), organizmanin
cevresindeki Onemli uyaranlar1 tespit etmesini ve dikkat
kaynaklarin1 bu uyaranlara yonlendirmesini saglayan beyin agidir.
Postpartum donemde bu agin 6zellikle bebekle iliskili uyaranlara
kars1 daha yiiksek duyarlilik gosterdigi bildirilmektedir. Boylece
annenin bebegin aglama sesi, yliz ifadesi veya davranislarindaki
kiigiik degisiklikleri daha hizli fark edebilmesi miimkiin olmaktadir
(Callaghan et al., 2024).

Default Mode Network (DMN), o0znel diisiinme,
otobiyografik bellek ve kisilerarast zihinsellestirme siirecleriyle
iligkilidir. Son yillardaki ¢calismalar, annelige gegis siirecinde DMN
baglantilarinda degisimler meydana geldigini ve bu degisimlerin
annenin kendi i¢sel deneyimleri ile bebegin ihtiyaglari arasinda yeni
bir denge kurulmasina katki saglayabilecegini gostermektedir.
Arastirmacilar bu yeniden yapilanmanin anneligin psikolojik
boyutlartyla yakindan iligkili oldugunu diisiinmektedirler (Callaghan
et al., 2024). Paternina-Die ve arkadaslar1 (2024), ilk kez anne olan
110 kadin1 gebeligin son doneminden erken postpartum doneme
kadar izledikleri longitudinal c¢alismada, oOzellikle DMN ve
frontopariyetal agda belirgin kortikal yeniden yapilanma saptamis;
bu degisimlerin erken postpartum donemde kismen geri dondiigiind,
ancak baz1 bolgelerde gebelik Oncesi diizeylere tam olarak
ulagmadigini bildirmistir.

Noéroendokrin Degisimler

Dogum sonras1 donemde gozlenen psikolojik ve davranissal
degisimlerin 6nemli bir boliimii néroendokrin sistemde meydana
gelen yeniden yapilanmayla iliskilidir. Gebelik boyunca yiikselen
Ostrojen ve progesteron diizeyleri dogumla birlikte hizla diiserken,
prolaktin ve oksitosin gibi hormonlar dogum sonrasinda, 6zellikle
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emzirme siirecinde, siit iiretimi ve siit salimimini desteklemeye
devam eder (Cox et al., 2022; Uvnés-Moberg et al., 2020).

Oksitosin, dogum ve emzirme siireclerinde merkezi rol
oynayan noropeptidlerden biridir. Ancak giinlimiizde oksitosinin
yalnizca dogum kasilmalart ve siit salinimi ile iligkili olmadigi
bilinmektedir. Oksitosin; baglanma, sosyal yakinlik, stres diizenleme
ve bakim verme davranislarinin olusumunda da 6nemli islevlere
sahiptir. Son yillardaki caligsmalar, oksitosin sisteminin stres yanit
sistemleriyle yakin etkilesim igerisinde oldugunu ve dogum sonrast
donemde annenin fizyolojik ve psikolojik uyumunu destekledigini
gostermektedir (Uvnés-Moberg et al., 2024).

Prolaktin temel olarak siit iiretimini diizenleyen hormon
olarak bilinmesine ragmen, annelik davranislarinin siirdiiriilmesinde
de rol oynadig1 diisiiniilmektedir. Ozellikle emzirme déneminde
yiksek seyreden prolaktin diizeylerinin bebege yonelik duyarlilik ve
bakim verme motivasyonuyla iligkili olabilecegi 6ne stiriilmektedir.
Son yillarda ebeveynlerde hormon senkronizasyonunu inceleyen
caligmalar, prolaktinin yalnizca biyolojik siireglerde degil,
ebeveynlik davranislarinin diizenlenmesinde de oOnemli bir rol
oynayabilecegini gostermektedir (Daneshnia et al., 2024).

Kortizol, stres yanit sisteminin temel hormonlarindan biridir.
Gebelik boyunca yiikselen kortizol diizeyleri dogum sonrasinda
yeniden diizenlenmektedir. Ancak postpartum dénemde uyku
yoksunlugu, bakim yiikii ve ¢evresel stresorler nedeniyle kortizol
isleyisinde bireysel farkliliklar goriilebilmektedir. Yakin tarihli
caligmalar, dogum sonrasi1 depresyon, anksiyete ve stres belirtilerinin
kortizol profilleriyle iliskili oldugunu gostermektedir (Weiss & Xu,
2024).
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Gebelik boyunca giderek yiikselen Ostrojen ve progesteron
diizeyleri, plasentanin dogumla birlikte ayrilmasi sonrasinda ilk
saatler ve giinler igerisinde dramatik bi¢imde diismektedir. insan
fizyolojisinde bu denli hizl1 ve belirgin hormonal degisimler olduk¢a
nadir goriilmektedir. Bu nedenle uzun yillar boyunca postpartum
depresyonun temel nedeninin dogum sonrasi meydana gelen ani
hormonal ¢ekilme oldugu disiiniilmistir. Ancak giincel
aragtirmalar, postpartum donemde depresyon gelistiren kadinlarla
gelistirmeyen kadinlar arasinda dolagimdaki dstrojen ve progesteron
diizeylerinin tek basmna aciklayict olmadigini gdstermektedir
(Maguire & Mody, 2024).

Giliniimiizde benimsenen goriise gore postpartum depresyon,
yalnizca Ostrojen ve progesteron diizeylerindeki ani diisiisiin sonucu
degildir. Aksine bu hormonal degisimler; norosteroidler (6zellikle
allopregnanolon), GABAerjik norotransmisyon, hipotalamus-
hipofiz-adrenal (HPA) ekseninin isleyisi, inflamatuvar siirecler,
genetik ve epigenetik yatkinlik ile psikososyal stres etmenleri
arasindaki karmagsik etkilesim igerisinde degerlendirilmektedir
(Dennis et al., 2024b; Zhang et al., 2024). Baska bir ifadeyle, dogum
sonrast tiim kadinlar benzer hormonal degisimleri yasamasina
ragmen yalnizca biyolojik ve psikososyal acidan daha duyarli
bireylerde bu fizyolojik yeniden yapilanma depresif belirtilerin
ortaya c¢ikmasina zemin hazirlayabilmektedir. Bu yaklasim,
postpartum depresyonun biyolojik mekanizmalarini agiklamada
daha biitlinciil bir ¢erceve sunmakta ve kisiye Ozgii risk
degerlendirmesi ile hedefe yonelik tedavi yaklagimlarinin
gelistirilmesine katki saglamaktadir (Dennis et al., 2024a; Maguire
& Mody, 2024).
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Otonom Sinir Sistemi ve Postpartum Ruh Saghg:

Son yillarda otonom sinir sistemi (OSS), stres yaniti, duygu
diizenleme ve sosyal etkilesim siirecleri arasindaki baglantilari
inceleyen arastirmalar, postpartum depresyona iligkin yeni bir bakis
acist sunmaktadir (Yim et al., 2015).

Otonom Sinir Sisteminin Temel Islevleri

OSS, organizmanin i¢ dengesinin ve fizyolojik uyumunun
stirdiiriilmesinde merkezi bir rol oynayan, biiyiik dl¢iide istemsiz
calisgan norofizyolojik diizenleme sistemidir. Kalp atim hizi, kan
basinci, solunum, sindirim, metabolizma ve termoregiilasyon gibi
cok sayida yasamsal islevin diizenlenmesine katkida bulunur. Bu
diizenleme, organizmanin degisen i¢ ve dis kosullara uyum
saglayabilmesi agisindan temel dnem tasir (LeBouef et al., 2023;
Waxenbaum et al., 2025).

OSS ¢ogunlukla sempatik ve parasempatik sinir sistemleri
arasindaki karsilikli diizenleme iizerinden agiklanmistir. Sempatik
sistem Ozellikle kardiyovaskiiler aktivite, metabolik mobilizasyon ve
stres sirasinda artan uyarilma ile iligkiliyken; parasempatik sistem
kalp hizi, sindirim ve enerji korunmasi gibi homeostatik siireclerin
diizenlenmesine katkida bulunur (Waxenbaum et al., 2025). Ruh
saglig agisindan onemli olan yalnizca bu sistemlerin aktivasyonu
degil, bireyin c¢evresel kosullara uygun bicimde bu sistemler
arasinda gecis yapabilme kapasitesidir. Bu 6zellik literatiirde siklikla
"otonom esneklik" (autonomic flexibility) olarak tanimlanmaktadir
(Thayer & Lane, 2000).

Son yillarda klinik psikoloji alaninda en fazla tartigilan
modellerden biri Stephen Porges'in Polivagal Teorisi olmustur.
Polivagal teori, vagus sinirinin sosyal baglilik, giivenlik algis1 ve
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duygu diizenleme siireclerindeki roliinii vurgulamaktadir (Porges,
2007). Giinlimiizde bir¢ok arastirmaci, teoriyi dogrudan fizyolojik
bir agiklama modeli olarak degil, klinik gozlemleri anlamaya
yardimci olan kavramsal bir ¢ergeve olarak degerlendirmektedir
(Porges, 2025).

Dogum Sonrast Donemde Otonom Adaptasyon

Gebelik, annenin organizmasinda fetiisiin biiylime ve
gelisimini desteklemek iizere ¢ok sayida fizyolojik sistemin es
zamanl olarak yeniden diizenlendigi bir donemdir (Collins et al.,
2024; Ramirez et al., 2024). Bu fizyolojik doniisiim dogumla birlikte
sona ermez. Dogum sonrasinda hormonal ortam hizla degigsmekte ve
maternal beyin ile sinir sisteminde yeni bir adaptasyon donemi
baslamaktadir (Ferreira et al., 2024; Pritschet et al., 2024). Ozellikle
progesteron ve diger gebelik hormonlarindaki hizli degisimler,
maternal beynin yapisal ve islevsel organizasyonunda postpartum
doneme 6zgii yeniden yapilanmalarla birlikte goriilmektedir. Giincel
ndrogoriintiileme ¢aligmalari, bu degisimlerin yalnizca dogumdan
hemen sonraki giinlerle sinirli olmadigni, bazi néroanatomik
ozelliklerin postpartum haftalar ve hatta yillar boyunca degismeye
devam edebildigini gostermektedir (Paternina-Die et al., 2024;
Pritschet et al., 2024).

Postpartum donem yalnizca dogumdan sonra bedenin
fiziksel olarak iyilestigi bir donem olarak diislinlilmemelidir. Bu
donem ayni1 zamanda annenin yeni yasam kosullarmma uyum
saglamaya calistig1 dinamik bir geg¢is donemidir. Maternal beynin
sosyal bilis, duygusal islemleme ve bakim davraniglariyla iliskili
aglarinda gozlenen degisimler, bebegin gereksinimlerini algilama ve
bunlara yanit verme gibi annelik davranislarinin norobiyolojik
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temelleriyle iliskilendirilmektedir (Callaghan et al., 2024; Paternina-
Die et al., 2024).

Dogum sonrast donemde uyku béliinmeleri, emzirme, siirekli
bakim verme sorumlulugu ve degisen sosyal roller otonom sinir
sistemi lizerinde onemli bir yiik olusturur. Bu nedenle postpartum
donemde organizmanin stres sonrasinda yeniden dengeye donebilme
kapasitesi kritik onem tasimaktadir. Yim ve arkadaslari (2015),
postpartum depresyonun biyolojik ve psikososyal belirleyicilerini
inceledikleri kapsamli derlemede, stres diizenleme sistemlerindeki
bozulmalarin depresif belirtilerin ortaya c¢ikisinda 6nemli rol
oynayabilecegini belirtmislerdir. Ozellikle son yillarda yapilan
caligmalar, postpartum depresyon belirtileri gosteren kadinlarda
parasempatik diizenleme kapasitesinin azalabilecegini ve bunun da
fizyolojik esnekligin diismesine yol acabilecegini gostermektedir
(Unno & Okayama, 2025).

Kalp Atim Degiskenligi

Otonom sinir sistemi igleyisini degerlendirmede en sik
kullanilan non-invaziv gostergelerden biri kalp atim degiskenligidir
(heart rate variability; HRV). HRV, ardisik kalp atimlar1 arasindaki
zaman araliklariin  zamansal degiskenligini ifade eder ve
kardiyovaskiiler sistem iizerindeki otonomik diizenleme hakkinda
bilgi saglar (Maki et al., 2024; Roche et al., 2024). Saghkli bir
organizmada kalp atimlari mekanik bir metronom gibi sabit
araliklarla gergeklesmez. Aksine kalp ritmi, solunum, fiziksel
aktivite, postiir, ¢evresel kosullar ve duygusal durum gibi degisen
fizyolojik gereksinimlere bagli olarak siirekli dalgalanir. Bu nedenle
belirli diizeyde kalp ritmi degiskenligi, organizmanin degisen i¢ ve
dis kosullara uyum saglayabilme kapasitesinin fizyolojik bir 6zelligi
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olarak degerlendirilmektedir (Sammito et al., 2024; Damoun et al.,
2024).

HRV'nin yorumlanmasinda ise tek bir olglimiin dogrudan
“otonom sinir sistemi dengesi” ya da “vagal tonus” olarak
degerlendirilmesi dogru degildir. HRV, 6zellikle parasempatik/vagal
kardiyak modiilasyon hakkinda bilgi saglayabilmekle birlikte, 61¢iim
kosullar1 ve bireysel 6zelliklerden 6nemli Olciide etkilenmektedir.
Yas, fiziksel uygunluk, solunum, beden pozisyonu, giiniin saati,
kullanilan ilaglar ve kayit siiresi gibi degiskenler HRV degerlerini
degistirebilir. Bu nedenle HRV, otonomik isleyisin tek basina kesin
bir gostergesi olmaktan ziyade, uygun Ol¢ciim ve analiz kosullari
altinda kardiyovaskiiler otonomik diizenleme hakkinda bilgi
saglayan bir fizyolojik gosterge olarak ele alinmalidir (Maki et al.,
2024; Damoun et al., 2024).

Yiiksek HRV genellikle daha giiclii parasempatik aktivite,
daha 1yi duygu diizenleme kapasitesi ve daha yiiksek fizyolojik
esneklik ile iliskilendirilmektedir. Buna karsilik diisiik HRYV,
organizmanin stres karsisindaki uyum kapasitesinde azalmaya isaret
edebilmektedir (Thayer & Lane, 2000).

Perinatal donemde HRV ile ruhsal belirtiler arasindaki
iliskiyi inceleyen ¢aligmalar son yillarda belirgin bi¢imde artmistir.
Unno ve Okayama’nin (2025) gebelikten postpartum donemin ilk
yilina kadar olan kadinlar1 kapsayan anlat1 derlemesinde, 36 ¢alisma
degerlendirilmis ve HRV ile depresif belirtiler arasindaki iliskinin
perinatal donemde giderek daha fazla arastirildigi gosterilmistir.
Incelenen ¢aligmalarin bir bdliimiinde daha yiiksek depresif belirti
diizeyleri daha diisiik HRV degerleriyle iliskili bulunurken, gebelik
sirasinda Olciilen bazi HRV gostergelerinin postpartum depresif
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belirtileri ongdrme potansiyeline sahip olabilecegine iliskin bulgular
da bildirilmistir (Unno & Okayama, 2025).

Bununla birlikte, mevcut kanitlar heniiz HRV’nin,
postpartum depresyon i¢in bagimsiz ve klinik olarak dogrulanmis bir
biyolojik gosterge olmadigmi da  belirtmektedir.  Olgiim
protokollerindeki farkliliklar, 6rneklem o6zellikleri, kullanilan HRV
parametreleri ve depresif belirtilerin degerlendirilme bigimlerindeki
heterojenlik, ¢alismalarin sonug¢larinin dogrudan karsilastirilmasini
giiclestirmektedir. Nitekim Unno ve Okayama’nin (2025)
derlemesinde, HRV ile depresyon arasinda iliski bulunan
caligmalarin yaninda anlaml iliski saptamayan caligmalarin da
bulundugu bildirilmistir. Bu nedenle HRV perinatal ruh sagligi
acisindan daha ¢ok otonom sinir sisteminin diizenlenmesi hakkinda
bilgi saglayabilecek, aragtirma siirecinde olan bir fizyolojik gosterge
olarak degerlendirilebilir.

Ote yandan, giyilebilir teknolojilerin  kullanimimin
yayginlasmast HRV ’nin perinatal donemde uzunlamasina ve giinliik
yasam kosullarinda izlenebilmesine yonelik yeni olanaklar
sunmaktadir. 2025 yilinda yayimlanan bir derlemede, gebelik ve
postpartum donemde giyilebilir cihazlarla HRV 6lclimiine iligkin
caligmalarin giderek arttigin1 ve bu yaklasgimin stres ile ruh saghgi
belirtilerinin erken donemde izlenmesi agisindan potansiyel
tagidigini bildirmistir. Ancak bu teknolojilerin klinik tarama ve tani
amaciyla kullanilabilmesi i¢in daha standartlastirilmig Olglim
protokollerine ve daha genis Orneklemlerle yapilacak dogrulama
caligmalarina ihtiyag vardir (Byfield et al., 2025).

Postpartum Depresyon ve Vagal Tonus
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Vagal tonus, vagus sinirinin kalp iizerindeki parasempatik
etkisini ifade eden bir kavramdir. Kardiyak vagal aktiviteyi dolayli
olarak degerlendirmek i¢cin HRV ol¢iimlerinden yararlanilir. Bu
Olctimde HRV, kisa donemli degiskenlik gostergeleri yer alir. Ancak
HRYV, yalnizca vagal tonusu yansitan bir 6l¢tim degildir; solunum,
yas, fiziksel aktivite diizeyi, viicut pozisyonu ve 0l¢lim kosullart gibi
bir¢ok faktorden etkilenir (Laborde et al., 2017; Shaffer & Ginsberg,
2017).

Vagus siniri, parasempatik sinir sistemi araciligryla kalp-
damar sisteminin diizenlenmesine katkida bulunur ve organizmanin
fizyolojik dengesinin korunmasinda rol oynar. Arastirmalar, daha
yiiksek kardiyak wvagal aktivitenin daha iyi duygu diizenleme
becerileri, stres karsisinda daha esnek fizyolojik yanitlar ve daha
olumlu sosyal-duygusal islevsellik ile iligkili olabilecegini
gostermektedir (Thayer et al., 2012; Porges, 2007). Bununla birlikte
bu bulgularin ¢ogu iliskiseldir; yiiksek vagal aktivitenin dogrudan bu
psikolojik sonuglara neden oldugu sdylenemez. Bu nedenle HRYV,
vagal tonusun dogrudan bir 6l¢limii olarak degil, kardiyak otonomik
diizenleme ve vagal aktivite hakkinda dolayli bilgi saglayan bir
fizyolojik gosterge olarak degerlendirilmelidir.

Depresyon literatiirii, diisik HRV ile depresif belirtiler
arasinda bir iliski oldugunu gostermektedir. Ozellikle major
depresyonda otonom sinir sistemi diizenlenmesinde degisiklikler ve
HRV’de azalma goriilebilir (Goffi et al., 2025). Ancak diisiik HRV
depresyona 0zgii degildir ve farkli stres ve psikopatolojik
durumlarda da ortaya cikabilir.

Perinatal donemde yapilan ¢aligmalar da benzer bir iligkiyi
gostermektedir. Unno ve Okayama (2025), 36 c¢alismayi
inceledikleri derlemede depresif belirtiler artttkga HRV’nin
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genellikle daha diisiik oldugunu bildirmistir. Bununla birlikte
bulgular yontemsel farkliliklar nedeniyle dikkatle yorumlanmalidir.

Genel olarak HRYV, postpartum depresyonun dogrudan
nedeni oldugu sdylenemez. Daha c¢ok depresif belirtilerle birlikte
goriilebilen bir fizyolojik Oriintii olarak degerlendirilmektedir.
Ayrica gebelik ve dogum sonrasi donemde hormonal, inflamatuvar
ve psikososyal bir¢ok etken bu iliskiyi etkilemektedir. Bu nedenle
postpartum depresyonu tek bir biyolojik nedene indirgemek yerine,
cok faktorlii bir biyopsikososyal model i¢inde ele almak daha
uygundur (Unno & Okayama, 2025; Goffi et al., 2025).

Bu c¢ercevede degerlendirildiginde  6zellikle HRV
aragtirmalarinin  artmasi, gelecekte postpartum depresyonun
onlenmesine ve erken donemde saptanmasina yonelik yeni klinik
uygulamalarin gelistirilmesine katki saglayabilir.

Postpartum Depresyon ve fnterosepsiyon

Depresyon literatiiriine bakildiginda, depresif belirtilerin
bedensel deneyimlerdeki degisimlerle yakindan iliskili oldugu
goriilmektedir. Yorgunluk, enerji kaybi, bedende agirlik hissi, istah
ve uyku degisiklikleri depresyonda sik goriilen bedensel belirtilerdir.
Son yillarda ise bu belirtilerin yalnizca depresyonun bir sonucu
olmadigi, kisinin bedeninden gelen sinyalleri algilama ve
yorumlama bi¢imindeki degisimlerle de iligkili olabilecegi
diisiiniilmektedir (Harshaw, 2015; Eggart et al., 2019; Tan et al.,
2026).

Ruhsal degisimler yalnizca dig uyaranlarin degil, aym
zamanda bedenin i¢ sinyallerinin algilanmasi ve yorumlanmasiyla
da iliskilidir. Bir bagka ifadeyle bedenin i¢ sinyallerinin algilanmast
ve yorumlanmasit anlamina gelen interosepsiyon, kalp atimi,
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solunum ve diger icsel sinyallerin algilanmasi; duygu deneyimi ve
duygu diizenleme ile yakindan iliskilidir (Candia-Rivera et al., 2024;
Jenkinson et al., 2024). Son yillarda interosepsiyonun depresyon,
anksiyete ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi ruhsal sorunlarla
iliskili olabilecegi gosterilmistir. Ancak bu iligkinin her bozuklukta
aynt sekilde ortaya c¢ikmadigi, farkli boyutlarmin  farkl
psikopatolojilerle iligkili olabilecegi belirtilmektedir (Heim et al.,
2023; Jenkinson et al., 2024). Bu konu postpartum dénem agisindan
da 6nemlidir.

Giincel interosepsiyon literatiiriiniin gelisiminde en etkili
isimlerden biri olan Craig (2002; 2009), interosepsiyonu bedenin
fizyolojik durumunun beyindeki temsili olarak tanimlamistir. Craig'e
gore interoseptif sinyaller yalnizca homeostatik diizenleme igin
gerekli biyolojik bilgiler degildir; ayni zamanda 6znel duygu
deneyiminin temel yap1 taslarini olustururlar. Bagka bir ifadeyle
bireyin "nasil hissettigi", 6nemli 6l¢iide bedeninden gelen sinyallerin
nasil islendigiyle iliskilidir. Khalsa ve arkadaslar1 (2018) ise
interosepsiyonu ¢ok boyutlu bir yap1 olarak ele almis ve interoseptif
dogruluk (accuracy), interoseptif duyarlilik (sensibility) ve
interoseptif  farkindalik (awareness) gibi alt bilesenlerden
olustugunu ileri siirmiislerdir. Ote yandan Tsakiris (2017),
interosepsiyonu bedenlenmis benlik (embodied self) kavramiyla
iligkilendirmistir. Tsakiris'e gore beden yalnizca biyolojik bir
organizma degil, ayn1 zamanda benlik deneyiminin merkezidir. Bu
nedenle beden sinyallerinin islenmesindeki degisimler yalnizca
fizyolojik degil, ayn1 zamanda psikolojik ve kisilerarast sonuglar da
dogurabilmektedir.

Erken donem yasam streslerinin interosepsiyonla iliskisini
inceleyen yakin tarihli bir ¢alisma, ¢ocukluk déneminde yasanan
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olumsuz deneyimlerin gebelik sirasinda interoseptif duyarliliktaki
farkliliklarla iliskili ~ olabilecegini  gostermistir. Savoca ve
arkadaslarinin (2025) calismasinda, erken yasam olumsuzluklar
daha fazla olan gebelerde, beden duyumlarina dikkat etme ve bu
duyumlar1 0z-diizenleme amaciyla kullanma gibi interoseptif
duyarlhilik alanlarinda daha disiik diizeyler bulunmustur. Ayrica
interoseptif duyarliligin depresif belirtilerle iligkisi de erken yasam
olumsuzluklarinin  diizeyine gore degismistir. Bu bulgular,
gebelikteki interoseptif deneyimin yalnizca o dénemde meydana
gelen fizyolojik degisimlerle degil, bireyin daha onceki yasam
deneyimleriyle de iligkili olabilecegini diisiindiirmektedir (Savoca et
al., 2025).

Gebelik ve dogum siirecinde viicutta meydana gelen
hormonal ve fizyolojik degisimler, i¢sel sinyallerin algilanmasini
etkileyebilir. Uterusun ve fetlisiin biiyltimesi, fetal hareketlerin
hissedilmeye  baslanmasi,  kardiyovaskiiler =~ ve  solunum
sistemlerindeki fizyolojik adaptasyonlar ve gebelige eslik eden
hormonal degisimler, kadinin bedeninden gelen sinyallerin niteligini
ve yogunlugunu degistirmektedir. Bu nedenle gebelik, interoseptif
deneyimin de yeniden sekillendigi Onemli bir donem olarak
degerlendirilebilir. Ozellikle fetal hareketlerin maternal olarak
algilanmasi, gebelikte interosepsiyonun en dikkat ¢ekici
orneklerinden biri olarak ele alinmaktadir (Bottemanne & Joly,
2023; Furusho et al.,, 2024). Savoca ve arkadaslar1 (2025), bu
interoseptif ~ degisimlerin  peripartum  depresyonla iligkili
olabilecegini belirtmektedir. Bottemanne ve arkadaslari (2023),
gebelik ve dogum sonrast donemin interoseptif agidan benzersiz bir
donem oldugunu ileri slirmektedirler. Yazarlara gore fetiis
hareketlerinin algilanmasi, dogum sancilarinin deneyimlenmesi,
emzirme sirasinda ortaya c¢ikan bedensel duyumlar ve postpartum
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donemde yasanan fizyolojik degisimler, interoseptif isleme
siire¢lerinin merkezinde yer almaktadir. Bu nedenle gebelik ve
anneligin yalnizca hormonal degil, ayn1 zamanda interoseptif bir
dontlistim olarak da degerlendirilebilecegi diisiiniilmektedir. Bagka
bir derleme calismasinda Savoca ve arkadaslari (2024), gebelik
sirasinda meydana gelen fizyolojik degisimlerin beynin beden
sinyallerini isleme bi¢imini etkileyebilecegini ve bunun peripartum
depresyon gelisiminde rol oynayabilecegini ileri stirmiislerdir.
Gebelik, yasam boyunca karsilagilan en yogun interoseptif yeniden
yapilanma siireclerinden biridir ve bu siirecte ortaya ¢ikan
uyumsuzluklar ~ bazi  kadmlarda  psikolojik  kirillganligi
artirabilmektedir. Bu goriisii destekleyen ampirik bulgular da
giderek artmaktadir. Noda ve arkadaslart (2022), gebelik
donemindeki kadinlarda interoseptif oOzelliklerin anksiyete ve
depresyon belirtileriyle iliskili oldugunu gdstermistir. Arastirmacilar
ozellikle beden sinyallerini degerlendirme bigimindeki farkliliklarin
psikolojik iyi olusla baglantili olabilecegini belirtmektedirler.

Ancak bu alandaki kanitlarin heniiz sinirli oldugu ve
interosepsiyonun tek basina acgiklayict bir mekanizma olarak
gorilmemesi  gerektigi  vurgulanmaktadir.  Bu  nedenle
interosepsiyon, postpartum ruh sagligimi anlamada hormonal ve
fizyolojik  degisimlerle psikolojik siirecler arasinda kopri
kurabilecek 6nemli bir arastirma alani olarak degerlendirilmektedir.

Interosepsiyon ve Anne-Bebek Etkilegimi

Interosepsiyon, postpartum dénemde annenin hem kendi
bedensel durumunu hem de bebegin ihtiyaglarina verdigi tepkileri
anlamlandirmasi acisindan 6nem tasiyabilir. Erken donemde bebek
ithtiyaglarini s6zel olarak ifade edemedigi icin aglama, yiiz ifadeleri
ve beden hareketleri gibi davranigsal ipuglar iizerinden iletisim
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kurulur. Bu sliregte annenin bebegin sinyallerini fark etmesi ve kendi
duygusal durumunu diizenleyebilmesi, anne-bebek etkilesiminin
niteligi agisindan 6nemlidir.

Son yillarda yapilan boylamsal arastirmalar, gebelikteki
bedensel deneyimlerin ve interoseptif duyarliligin anne-bebek
baglanmastyla iliskili olabilecegini gdstermektedir. Ornegin Munns
ve arkadaslarinin  (2025) calismasinda, gebelikteki beden
deneyimleri dogum sonrasi depresyon ve anksiyete belirtileri ile
anne-bebek baglanmasiyla iliskili bulunmustur. Bu bulgular,
interosepsiyonun postpartum ruh sagligim1 anlamada dikkate
alinmasi gereken siireclerden biri olabilecegini diislindiirmektedir.

Baglanma ve Ko-Regiilasyon

Yasamin ilk yillarinda bebegin hayatta kalmasi yalnizca
beslenme ve fiziksel bakimin siirdiiriilmesine bagl degildir. Insan
yavrusu, diger bir¢ok tiirden farkli olarak, dogumdan sonra uzun
stire bakim veren kisinin fizyolojik ve duygusal diizenleme
kapasitesine bagimli yasamaktadir. Bu nedenle erken gelisim
doneminde baglanma iligkileri yalnizca psikolojik, biyolojik bir
diizenleme sistemi islevi gormektedir (Hofer, 1994; Feldman, 2017).
Bu bakis agisina gore bebek, yasamin ilk donemlerinde kendi
fizyolojik  ve duygusal durumlarmmi bagimsiz  big¢imde
diizenlemekten ¢ok, bakim veren kisiyle kurdugu iligki araciligiyla
diizenlemektedir. Literatiirde bu siire¢ "ko-regiilasyon" (co-
regulation) olarak tanimlanmaktadir (Feldman, 2012b).

Ko-regiilasyon kavrami, bebegin fizyolojik ve duygusal
durumlarinin bakim veren kisi aracilifiyla diizenlenmesini ifade
etmektedir (Tronick, 2007). Ornegin aglayan bir bebegin kucaga
alimmasi, sakin bir ses tonuyla konusulmasi veya fiziksel temas
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kurulmasi yalnizca davranigsal rahatlama saglamaz; ayni1 zamanda
bebegin kardiyovaskiiler sistemi, stres yanit1 ve otonom sinir sistemi
iizerinde de diizenleyici etkiler yaratur.

Stephen Porges'in Polivagal Teorisi de bu siirecleri
aciklamada Onemli bir bakis acis1 saglamaktadir. Teoriye gore
giivenlik hissi, sosyal etkilesim sistemleri aracilifiyla fizyolojik
diizenlenmeyi desteklemektedir (Porges, 2007). Bakim veren kisinin
yliz ifadesi, ses tonu, goz temasi ve fiziksel yakinlig1 bebegin
otonom sinir sistemi lizerinde diizenleyici etkiler yaratmaktadir. Son
yillarda yapilan c¢alismalar, anne ve bebek arasinda kalp ritmi
diizeyinde anlamli senkronizasyon olusabildigini gdstermektedir.
Ozellikle yiiz yiize etkilesim sirasinda anne ve bebegin kardiyak
ritimlerinde gecici eslesmeler ortaya c¢ikmakta, bu eslesmeler
iliskinin kalitesiyle baglantili goériinmektedir (Provenzi et al., 2018).

Baglanma cercevesinde bakildiginda ise benzer sekilde
oksitosin sistemi lizerine yapilan arastirmalar da anne-bebek
senkronizasyonunun biyolojik temellerine isaret etmektedir. Anne ve
bebek arasindaki fiziksel temas, emzirme ve karsilikli etkilesimler
sirasinda her iki tarafta da oksitosin diizeylerinde degisimler
gbzlenmektedir. Bu siireclerin baglanma iligkilerinin olusumunda
onemli rol oynadigi diisliniilmektedir (Feldman, 2012a).
Hiperscanning yontemleri kullanilarak gergeklestirilen ¢aligmalar
ozellikle sosyal etkilesim sirasinda prefrontal bolgelerde gozlenen
noral eszamanlilik, baglanma siire¢lerinin yalnizca davranigsal
degil, ayn1 zamanda ndrobiyolojik bir fenomen oldugunu ortaya
koymaktadir (Nguyen et al., 2021).

Sinir Sistemi Temelli Biitiinciil Bir Yaklasim
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Bilimsel literatiir incelendiginde postpartum depresyonun tek
bir nedenle aciklanamayacagi agik¢a goriilmektedir. Uzun yillar
boyunca aragtirmalarin Onemli bir kismi hormonal degisimler
iizerine yogunlasmis, daha sonra psikososyal risk faktorleri,
baglanma siiregleri ve genetik yatkinliklar 6n plana ¢ikmistir. Ancak
son yillarda ortaya ¢ikan ndrobilimsel veriler, postpartum
depresyonun birbirinden bagimsiz mekanizmalarin toplami degil;
beden, beyin ve iligki sistemleri arasinda gerceklesen ¢ok katmanli
bir etkilesim ag1 icerisinde anlasilmasi gerektigini gostermektedir
(Yim et al., 2015; Dennis et al., 2024a).

Bu yazi boyunca ele alinan matrescence, ndéroendokrin
doniisiimler, otonom sinir sistemi yeniden yapilanmasi, interoseptif
isleme siiregleri ve anne-bebek ko-regiilasyonu  birlikte
degerlendirildiginde, = postpartum  depresyonun  gelisimini
aciklayabilecek biitiinciil bir psikobiyolojik model onerilebilir. Bu
model dogrusal bir nedensellik iliskisi one siirmemektedir. Aksine,
stireclerin birbirini karsilikli olarak etkiledigi dinamik bir sistem
yaklagimina dayanmaktadir.

Ik basamakta matrescence, psikobiyolojik doniisiimiin
baslangi¢ noktasi olarak degerlendirilebilir (Raphael, 1973; Sacks &
Birndorf, 2019). ikinci olarak gebelik ve dogum sonrasinda meydana
gelen hormonal degisimler insan yasamindaki en hizli endokrin
doniigsiimlerden biridir. Bu hormonal degisimler ve ndrobiyolojik
yeniden yapilanma postpartum dénemin dogasinda olan zorlayici
siireclerdendir (Payne & Maguire, 2019). Ugiincii olarak hormonal
degisimlerin ardindan organizma yeni bir fizyolojik denge kurmaya
calisirken otonom sinir sistemi merkezi bir rol tistlenmektedir (Unno
& Okayama, 2025). Postpartum donemde yasanan uyku yoksunlugu,
kronik stres ve bakim yiikii sonraki asamada ortaya c¢ikacak



interoseptif isleme siireclerini  etkileyebilmektedir. Buradan
hareketle dordiincii basamakta interoseptif isleme ile bedenin sesine
odaklanmak 6n plana ¢ikmaktadir. Gebelik ve postpartum donem,
interoseptif agidan olaganiistii yogun bir yeniden yapilanma
stirecidir (Savoca et al., 2024). Besinci basamakta duygu diizenleme
becerisinin bir kolu olan interoseptif sinyaller degistiginde,
duygularin diizenlenmesi de zorlasabilmektedir (Verhelst et al.,
2024). Bdylece altinci adimda anne-bebek ko-regiilasyonunda

bozulma gergeklesebilir (Stein et al., 2014).

Bu yaklagimin temel varsayimi, postpartum depresyonun
dogum sonrasinda ortaya c¢ikan cok katmanli bir psikobiyolojik
stirecin olas1 sonuglarindan biri olarak ele alinmasidir. Postpartum
depresyonu aciklayan biyolojik ve psikososyal yaklasimlar
cogunlukla hormonal degisimler, dnceki depresyon Oykiisii, stres,
sosyal destek ve biligsel siirecler gibi risk faktorlerine
odaklanmaktadir (O’Hara & McCabe, 2013; Payne & Maguire,
2019). Onerilen yaklasimda ise bu riskleri dislamadan, matrescence
ile baslayan bedensel ve psikolojik degisimlerin otonom sinir
sistemi, interosepsiyon ve duygu diizenleme siiregleriyle nasil
iliskilendigine odaklanmaktadir.

Buradan hareketle miidahaleler yalnizca depresif belirtileri
azaltmaya odaklanmamalidir. Ayn1 zamanda annenin bedeniyle
iligkisini, kimliginin yeniden yapilanma siirecini, sosyal destegini,
aile iliskilerini, interoseptif farkindaligini, otonom sinir sistemi
diizenlenmesini, duygu diizenleme becerilerini ve anne-bebek ko-
regiilasyon stireclerini de desteklemelidir.
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