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OZET

Amag: Otizm spektrum bozuklugu (OSB) ebeveynlerinin ruh saghginin normal gelismekte
olan ¢ocuklarin ebeveynlerine gére daha kétii oldugu bulunmustur. Bu calismada, OSB annelerinde
dissosiyatif yasantilar, cocukluk gagi travmasi ve aleksitimi diizeylerinin arastirilmasi amaglanmustir.

Yontem: OSB tanili gocugu olan ve psikiyatrik tedavi 6ykiisii bulunmayan anneler calismaya
alindu. Veri toplama araci olarak Dissosiyatif Yasantlar Olgegi (DES), Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-
20), Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi (CTQ-28) ve Somatoform Disosiyasyon Olgegi (SDQ) kullanild.

Bulgular: Calismamizda kontrol grubuna gére OSB annelerinde daha agir dissosiyatif
semptomatoloji ve depersonalizasyon/derealizasyon diizeyleri, ¢ocuklukta daha sik cinsel istismar
ve fiziksel ihmal skorlari saptanmistir. Bununla beraber her iki grup arasinda aleksitimi diizeyleri
agisindan anlamli fark bulunmamustir.

Tarusma: Cahismamizin sonuglari OSB annelerinde dissosiyatif semptomlarin, ¢ocukluk ¢agi
travmalarinin da géz 6niine alinmasini gerektigini gostermistir.

Anahtar Sozciikler: Otizm anneleri; Psikiyatrik hastaliklar; Aleksitimi; Disosiyasyon

ABSTRACT

Dissociative Experiences, childhood trauma and alexithymia among mothers of children
with autism spectrum disorder

Objective: Previous studies have consistently pointed out that parents of children with autism
spectrum disorder (ASD) had worse mental health relative to parents of normally developing children.
In this study, it was aimed to investigate differences in dissociative experiences, childhood trauma and
alexithymia between mothers of children with and without ASD.

Methods: Thirty-one mothers whose children had a principal diagnosis of ASD and thirty
mothers whose had any current psychiatric diagnosis or a history of psychiatric disorder included in
the study. The Dissociative Experiences Scale (DES), Toronto Alexithymia Scale (TAS-20), Childhood
Trauma Scale (CTQ-28) and Somatoform Dissociation Scale (SDQ) were used as data collection tools.

Results: In our study, mothers of children with ASD had more severe dissociative symptomatology,
greater depersonalization / derealization, more frequent childhood sexual abuse and physical neglect
compared to mothers in control group. However, there was no significant difference in alexithymia
levels between two groups.

Discussion: The results of our study showed that dissociative symptomatology and childhood
traumas should be considered among mothers of children with ASD.

Keywords: Autism mothers, Psychiatric disorders; Alexithymia, Dissociation
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GiRis

Otizm spektrum bozuklugu (OSB), sosyal etkilesim ve iletisimde
ciddi eksiklikler, siirli ilgi alanlar, kaliplasmis ve tekrarlayan
davranislar ile karakrerize, siklikla zihinsel yetersizligin eslik ettigi
yasam boyu siiren nérogelisimsel bir bozukluktur." Nedeni tam
olarak bilinmemekle birlikte, genetik ve gevresel faktérlerin rol aldig
distintilmektedir. OSB sosyallesme, iletisim ve bilis alanlarinda
ciddi ve erken degisiklikler gosterir. OSB ebeveynleri, gocugun
zorlayicr davraniglari, baskalarinin olumsuz fikirleri, sosyal destek
eksikligi, ekonomik zorluklar gibi stres faktorleri ile karsi karsiyadir.
Arastirmalarda, OSB annelerinin ruh saghginin normal gelismekte olan
gocuklarin annelerinden ve diger gelisimsel geriligi olan gocuklarin
annelerinden daha kétii oldugu bulunmustur.*®

Ozellikle anneler, ailede cocugun her tiirlii ihtiyaglarini kargilayan
primer bakim veren kisidir. Otizm, annelerin ¢ocugun giinliik
bakiminda sorumlulugunu, bu durumla bas etmede zorluklarini
artunir. Otizmli gocugun davranigsal problemleri, sosyal iletisim
zorluklan, 6z bakimlarini yapabilme becerilerindeki yetersizlikleri
annelerin stresini daha c¢ok arturir. Keder ve distres OSB tanili cocuk
yetistirme zorluklarina karsi en yaygin olan iki duygusal tepkidir.
Ebeveynlerin OSB>ye keder tepkileri siirekli ve asla ¢oziilemeyen bir
tiir «kronik {iziintii» ve «sonsuz keder» olarak tanimlanmistir.*” OSB
annelerinin yasadigi stirekli stres, umutsuzluk, caresizlik, keder gibi
duygular zorlayici ve travmatik bir stiregtir.

Bu zorlu ve travmatik siirece annelerin verdigi psikolojik
yanitlarini degerlendirmekicin OSB annelerinde dissosiyatif yasantilar,
somatoform dissosiasyon ve aleksitimi diizeyleri arastunlmistr.
Dissosiyatif yanitlara neden olabilecek kariginici faktorlerden gegmis
travmatik yanitlari degerlendirmek icin de cocukluk ¢agi travmasi
incelenmistir.

YONTEM

Kaulimalar ve Yéntem

Van Egitim Arastirma Hastanesi Cocuk Psikiyatri polikliniginde
Ocak 2017 ile Temmuz 2017 tarihleri arasinda takipli olan 3-15 yas
araligindaki 44 otizm tanili ocuk ve ailesi degerlendirmeye alinmisur.
8 cocugun annesi ¢alismaya katilmayi kabul etmedi. Otizme eslik eden
dahaénce tantkonmus genetik (1 olguda frajil —x sendromuy), nérolojik
(3 olguda eslik eden epilepsi) ve kronik hastaligi olan (1 olguda
fenilketoniiri) ¢ocuklarin annesi ¢alisma digi birakildi. Klinik olarak
sendromik olmayan, otizm agisindan ailede tek bireyin etkilendigi,
ailesel gegis gostermeyen otizmli gocuklarin annesi calismaya alind:.
Sonugolarak; calismaya Van Egitim Arastirma
Hastanesi Cocuk Psikiyatri polikliniginde

Sosyodemografik Veri Formu (SVF): Katlimalarin yas, egitim,
sosyoekonomik diizeyi, calisma durumu, gocuk sayisi, travmatik yasam
olayi, arastirmacilar tarafindan hazirlanan SVF ile degerlendirildi.

Dissosiyatif Yasantilar Olcegi (DES): Bernstein ve Putnam
tarafindan dissosiyatif yasanular tarama amaciyla gelistirilmis bir
oz bildirim &lcegidir.® Tiirkiye'de gecerlilik ve giivenilirlik calismasi
Yargig ve arkadaslan tarafindan yapilmistir.”

Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20): Bagby ve arkadaslan
(1994) tarafindan gelistirilmistir, aleksitimi diizeyini arastiran,
Likert tipi 1-5 arasi puanlanan ve 20 maddeden olusmus bir kendini
degerlendirme &lcegidir.”® Olcegin duygularnini tanimada giicliik
(TAO-F1), duygularini séze dékmede giigliik (TAO-F2), disa-déniik
diisiinme (TAO-F3) alt &lgekleri vardir. Yiiksek puanlar yiiksek
aleksitimik seviyeyi gosterir. Tiirkge uyarlamasi Sayar ve arkadaglari
(2001) tarafindan yapilmisur."

Cocukluk Cag Travmalan Olgegi (CTQ-28): Ozgiin bigimi
1995 yilinda David P. Bernstein tarafindan gelistirilmis olan bu 6lgek
yazarindan izin alinarak 1996 yilinda Prof. Dr. Vedat $ar tarafindan
Tiirkgeye uyarlanmistir.’" Begsli likert tipi bir 6z bildirim 8lcegidir.
Cocukluktaki duygusal, fiziksel ve cinsel kotiiye kullamim ile fiziksel ve
duygusal ihmali degerlendiren sorular igerir.

Somatoform Disosiyasyon Olgegi (SDQ): Nijenhuis ve
arkadaglar tarafindan gelistirilmis olan ve bedensel disosiyasyon
belirtilerini taramaya yonelik bir 8lgektir."* Tiirkce gegerlilik ve
giivenilirlik calismasi Sar ve arkadaslan tarafindan yapilmistr.™

Veri Analizi

Veri analizine tanimlayici istatistikler hesaplanarak baslanmstir.
Gruplar arasindaki yas farki bagimsiz gruplarda t-testi kullanilarak,
egitim ve gelir diizeylerindeki farklar parametrik olmayan en ¢ok
olabilirlik testiyle degerlendirilmistir. Olgme araglarindan elde edilen
puanlara iliskin grup farklari CTQ-28 alt 6lgekleri igin Minimizasyon/
inkar puanlarn ve egitim diizeyleri kontrol edildikten sonra kovaryans
(ANKOVA) Disosiyasyon,
somatoform disosiyasyon ve aleksitimi bakimindan grup farklarianaliz

analizi kullanilarak — arastnlmistr.
edilirken egitim diizeylerinin kontrol edildigi ANKOVA kullanilmistir.
Son olarak, bagimsiz degiskenlerin birlikte grup farklarina etkisi coklu

lojistik regresyon analizi kullanilarak incelenmistir.

BULGULAR

Calismamiza 61 kisi kaulmistir; 31 OSB anneleri ile 30 saglikh
gocugu olan anne calismaya dahil edildi. Kaulimcilarin yas ortalamasi
33,66 (SD = 6,56) idi. iki grup yas ve egitim seviyeleri bakimindan

Tablo 1. Sosyo-demografik 6zellikler

cocuklarina OSB tanisi konmus ve ¢alismaya

kaulmaya goniillii olan otuz bir anne ve Grup
saghkli 30 gcocugun annesi kaulmisur. OS'_3 Sagl'kl'FOCUk
Psikiyatrik ya da kronik bir hastaligi ve annelerin=31 annelerin=30
birinci derece akrabalarinda psikiyatrik Ortalama 3D Ortalama 3D ! df P
bozukluk &ykiisii olan anneler galismaya Yas 32,68 6,79 34,67 625 -1189 59 0239
dahil edilmemistir. Calismaya baslamadan N Column N % N ColumnN% LRY df P
once etik kurul onayi Van Egitim Arastirma  Egitim ~ Okumamis 9 29,03% 7 23,33% 10,444 4 0034
Hastanesi Etik Kurul Komitesi tarafindan ilkokul 10 32,26% 5 16,67%
alinmisur. Calismaya katlanlarin sézlii ve Ortaokul 16,13% 3 10,00%
yazili onamlarn galisma oncesi alinmistr. )
. Lise 6,45% 0 0,00%

Okuryazar olmayan ebeveynlerin sosyo- .
demografik veri formu ve degerlendirme Universite 16.13% 15 >0.00%
olcekleri psikiyatrist yardimi ile ailelere Gelir Dtk 12 38.71% 6 20,00% 3,029 2 022
sozel olarak sorularak doldurulmustur. Orta 10 32,26% 15 50,00%

Gerecler Yiiksek 9 29,03% 9 30,00%
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karsilasturildi. OSB anneleri daha az egitimli idi (LR)2(4)=10,444
p<0,034). Tablo 1'de
sunulmustur.

Olgularin  sosyo-demografik  6zellikleri

Gruplar arasindaki grup farkliliklarini incelemek icin kovaryans
analizini(ANKOVA) kullanildi. Annelerin egitim diizeyi ve CTQ'nun
minimizasyon/ inkar alt 6lgegi skorlari kontrol edildikten sonra, OSB
anneleri ve saglikli cocuklarin annelerinin 6l¢me araglarindan elde
edilen skorlar karsilastinildi. OSB anneleri ¢ocuklukta cinsel istismarin
(F(1,57)=5,938 p=0,018 n2=0,094) ve fiziksel ihmalin (F(1,57)=5,353
p=0,024 n2=0,086) kontrollerden anlamli olarak daha fazla
oldugunu bildirdiler. ANKOVA kullanarak, egitim diizeyleri kontrol
edildikten sonra gruplarin disosiyasyon, somatoform disosiyasyon
ve aleksitimi diizeylerinde farklilik olup olmadigi degerlendirildi.
Kontrol grubu ile karsilastinldiginda OSB annelerinin daha yiiksek

Tablo 2. Gruplar arasindaki kovaryans analizi

fiziksel ihmal skorlari saptanmistur. Bununla beraber her iki grup
arasinda aleksitimi diizeyleri agisindan anlamli fark yoktu.

Gelisimsel engelli bir ¢ocuga ebeveynlik yapmak zordur. Bu
ebeveynler, gelisimi normal ¢ocuklarin ebeveynlerine kiyasla daha
yiiksek diizeyde stres yasarlar.'® OSB anneleri mesleki zorluklar,
stirekli ebeveyn sorumluluklari, ebeveyn yalnizhigi ve izolasyonu ve
gocuklarinin ok yavas ilerlemesi nedeniyle psikososyal zorluklar igin
yiiksek risk altinda olabilirler."” Birgok calisma, normal gelisimi olan
cocuklarin aileleri ile karsilastnldiginda OSB ebeveynlerinde daha
yiitksek depresyon, diger psikolojik distres belirtileri, ice doniik ve
nevrotiklik, anksiyete oldugunu bildirmistir.*"** Bildigimiz kadariyla
otizmli gocuklarin annelerinde dissosiyasyon, depersonalizasyon
ve derealizasyon aragunlmamistr. Otizmli ¢ocuk annesi olmanin
zorluklar, kronik stres,ve yasattigi travmatik deneyimler dissosiyatif

semptomlara yol agabilir.
Aleksitimi  kavrami,

duygular

Gruplar tanimlama ve ifade etmekte giigliik,
Sashkli cocuk duygularninibirbirindenayristiramamak

OSB anneleri 5 Ig d | farkinda olmak
n=31 anneleri Veya uygu arint rarkinda olmaksizin
n=30 yasamak  seklinde  6zetlenebilir.
Ortalama SD  Ortalama  SD df F P n® Arastirmalar OSBile aleksitimi arasinda
Cocukluk Gag Travmalan Olgegi 055 062 023 043 157 3332 0073 0055 Ortiismeler oldugunu gostermistir,
Duygusal Kétiiye Kullanim 029 053 010 031 157 2754 0103 0046 OSBli bireylerin %85 hafif ve
Fiziksel Kétiiye Kullanim 006 025 003 018 157 0,07 0745 0,002 "f’j” “je;ecede‘ ale‘fs'“m'k °~Ze~”'klef
Cinsel Kotitye Kullanim 016 037 000 000 157 5938 0018 0094 SOSterir’ Genis otizm fenotipindeki
) bozukluklara benzer bir karakteristik

Duygusal ihmal 094 096 047 086 157 2129 0150 0036 o .

) gosteren aleksitimiye, otizm spektrum

Fiziksel ihmal 119 1,08 047 086 157 5353 0024 0086 . A
o ) bozuklugu olan gocuklarin ailelerinde
Minimizasyon / inkar 077 096 093 094 158 0135 0714 0002 e aglanmakradir” Bazi calismalarda
Dissosiyatif Yasanular Olgegi 2490 2176 1329 1060 158 5113 0028 0081  (OsBanneleriile kontrol grubu arasinda
Absorbsiyon/imgesel 30,05 2537 18,42 1393 1,58 3,829 0,055 0,062 aleksitimi d[jzeyleri agsmdan fark
Amnezi 19,72 20,21 1008 1074 158 3,549 0065 0058 olmadig bildirilmistir.*’ Benzer sekilde
Depersonalizasyon/Derealizasyon 22,50 21,49 842 891 158 8365 0005 0,126 calismamizda OSB anneleri ile kontrol
Somatoform Dissosiasyon Olcegi 3010 1238 2483 529 158 3131 0082 0051 grubu arasinda aleksitimi diizeyleri
Toronto Aleksitimi Olcegi 4871 1301 4350 750 158 2485 0120 0041 a¢sindan anlamli fark bulunmamisur.

disosiyatif semptomatoloji (F(1,58)=5,113 p=0,028 n2=0,081) ve
depersonalizasyon/derealizasyon skorlar (F(1,58)=8,365 p=0,005
n2=0,126) bildirdigi gozlenmistir. Bulgular Tablo 2'de gosterilmektedir.

Not. Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi toplam ve alt &lgek
puanlar, hem minimizasyon / inkar puanlari hem de egitim
seviyeleri seviyeleri kontrol edildikten sonra gruplar arasinda

Bu
olgularinin ailesel gecis g6stermeyen
ailede tek olgunun etkilendigi vakalarin alinmasindan kaynaklanmis
olabilir.

Cahsmamizda OSB anneleri cocuklukta cinsel istismarin ve fiziksel
ihmalin kontrollerden anlamli olarak daha fazla oldugunu bildirdiler.

durum  cahsmamizdaki  otizm

Tablo 3. Lojistik regresyon analizini

karsilastnilmistr. Egitim seviyeleri ayarlandiktan sonra kiigiiltme / P Oddsrani  95% Giiven araligi
inkar puanlari karsilasturldi. Dissosiyatif deneyimler, somatoform Yas 0,262 0,938 0,838-1,049
dissosiyayon ve aleksitimi 6lgiitleri ile ilgili ortalama puanlar, Egitim 0077 0616 0,359-1.054
egitim seviyeleri icin ayarladiktan sonra gruplar arasinda .

" . g X . o Gelir 0,230 1,956 0,655-5,841
karsilastiriimistir. Onemli P degerleri koyu renkte gosterildi. .

Lojistik regresyon analizini kullanarak, c¢ocukluk ¢ag Duygusal Kotiiye Kullanim 0,740 1475 0,149-14,620
travmatik deneyimlerinin, dissosiyatif deneyimlerinin, Fiziksel K6tiiye Kullanim 0,617 0,363 0,007-19,358
somatoform dissosiyasyonun ve aleksitiminin otistik bozuklugu  Cinsel Kétiiye Kullanim 0,282 6,482 0,216-194,801
olan bir ¢ocugun annesi olma riski Gizerindeki yordayicr etkisi Duygusal ihmal 0,270 2,070 0,569-7,530
degerlendirildi. OSB anneleri saglikli kontrollere kiyasla anlamli  Fiziksel ihmal 0,376 1519 0,602-3,832
diizeyde yiiksek depersonalizasyon / derealizasyon diizeyleri Minimizasyonu / inkar 0452 1425 0,566-3,591
bildirmislerdir (OR=1,140 95% CI=1,016-1,280 p:0,026). . )

N T Absorbsiyon/Imgesel 0,602 0,978 0,898-1,065
Sonuglar Tablo 3'te gosterilmistir.
Amnezi 0,327 0,947 0,849-1,056

TARTISMA Depersonalizasyon/Derealizasyon 0,026 1,140 1,016-1,280

Calismamizda kontrol grubuna gére OSB annelerinde daha Somatoform Dissosiasyon Olcegi 0,868 0,989 0,870-1,125
yiiksek  dissosiyatif semptomatoloji ve depersonalizasyon/  Toronto Aleksitimi Olcegi 0,544 0,968 0,872-1,075

derealizasyon diizeyleri, ¢ocuklukta daha sik cinsel istismar ve

Not; anlamli istatistik koyu renktedir.
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Otizmin etyolojisinin ¢ogunlukla bilinmemekle birlikte birgok
hipotez, otizm gelisiminde potansiyel olarak kritik olan perinatal
déneme odaklanmaktadir. Yapilan bir ¢alismada maternal ¢ocukluk
istismarina maruz kalmanin ¢ocuklarda otizm riskini arturdigs
bulunmustur.**Klinik olmayan yetiskin 8rneklemde cocukluk dénemi
travmasinin, otistik ve sizotipal 6zelliklerin 6rtiismesinde karstirici bir
degisken olup olmadiginiinceleyen bir calismada ¢ocukluk travmasina
maruz kalma bakimindan ortak degisken olmadigi bulunmustur.”
Annede cocukluk dénemi istismarinin otizmle iligkisini nedensel
mekanizmalariile inceleyecek ileri aragurmalar yapilmalidir.

Bu calismanin cesitli simirliliklari bulunmaktadir. Bunlardan en
onemlisi ele alinan degisken sayisi dikkate alindiginda 6rneklem
biyiikliigii ¢alismanin sonuglarinin  genellenmesini  giiglestirecek
dlciide kiigiikeiir. ikincisi, calismanin  kesitsel yapilmis olmasi
da diger bir 6nemli eksikliktir. Boylamsal arastirma deseninde
yiritiilecek bir ¢alismada farkli bulgulara ulagiimasi muhtemeldir.
Ugiinciisii, calismamiza alinan otizm olgularinin hastalik siddetinin
belirlenmemesi, ilk tani alan otizmli olgular ve yillardir otizm
tanisi olanlarin bir arada degerlendirilmesi ¢alismamizin  diger
kisitliliklarindandir. Son olarak, cocukluk ¢agi travmalarinin gegmise
doniik olarak degerlendirilmis olmasi travma oranlarinin oldugundan
daha diisiik gézlemesine yol agmis olabilir. Konuya iliskin ileriye
déniik boylamsal calismalara ihtiyag duyulmaktadir.
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