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ES SIDDETI TEHLIKELILIGI DEGERLENDIRME PSIKOEGITIM
PROGRAMININ ETKILILiGi
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Tez Danismani: Prof. Dr. Medaim Yanik
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Diinya genelinde her {i¢ kadindan en az birinin fiziksel, cinsel, zihinsel ve sosyal
refahini etkileyen aile ici siddet, birey ve toplum i¢in maliyeti yiiksek olan 6nemli bir
halk sagligi konusudur. Literatiirde kadina yonelik siddet iizerine yapilan ¢alismalarin
sayica fazla oldugu, fakat caligmalarin genellikle faillere ya da magdurlara yonelik
olarak gerceklestirildigi gozlemlenmektedir. Bu ¢alismada ise Es Siddeti Tehlikeliligi
Degerlendirme Psikoegitim Programinin katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore siiflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner
siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve beceri diizeyleri iizerindeki
etkisinin incelenmesi amaclanmaktadir. On-test son-test kontrol grubu olarak dizayn
edilmis yar1 deneysel desene sahip olan arastirmanin ¢aligma grubu okuma yazma
bilen, 18 yas tistii ve en az 1 yildir evli olan 21’1 psikoegitim ve 28’1 kontrol grubu
olmak iizere toplamda 49 kisiden olusmaktadir. Calismada arastirmaci tarafindan
gelistirilen ve 4 uzmanin da goriisleri alinarak sekillendirilen 42 soruluk bir anket
kullanilmistir. Psikoegitim grubundaki katilimcilara 4 saatlik online bir psikoegitim
verilirken kontrol grubunda yer alan katilimcilar bekleme listesine alinmis ve bu
stiregte herhangi bir islem uygulanmamustir. Verilerin analiz edilmesinde 2x2 Tekrarl
Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi (ANOVA), Bagimli ve Bagimsiz
Orneklem T Testi uygulanmistir. Bagimsiz Orneklem T Testi analizinden elde edilen

bulgular psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin 6n test puanlari arasinda



anlaml bir fark olmamasina ragmen son test puanlari arasinda anlamli bir fark
oldugunu ortaya koymus, Varyans Analizinden elde edilen bulgular bu degisimin
zamana bagli olarak farklilastigini gdstermistir. Bagimli Orneklem T Testi analizinden
elde edilen bulgular kontrol grubundaki katilimcilarin 6n test ve son test puanlar
arasinda anlamli bir degisim olmazken psikoegitim grubunun on test puanlar ile
karsilastirildiginda son test puanlarinda anlamli bir artis oldugunu ortaya koymustur.
Aragtirma bulgulari1, Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siiflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve

beceri diizeyleri lizerinde etkili olabilecegini desteklemektedir.

Anahtar Kelimeler: Egitim, Partner Siddeti, Psikoegitim, Siddet



ABSTRACT

EFFECTIVENESS OF PARTNER VIOLENCE DANGER ASSESSMENT
PSYCHOEDUCATIONAL PROGRAM

Hafizoglu, Emine Siimeyra
MA in Clinical Psychology
Student ID: 194028001
Open Researcher and Contributor ID (ORC-1D): 0000-0002-0062-7853
National Thesis Center Reference Number: 10483586

Thesis Supervisor: Prof. Medaim Yanik
August 2022, 132 Pages

Domestic violence, which affects physical, mental and social well-being of at least 1
in 3 women worldwide, is a significant public health issue. Although the number of
studies on violence against women is high, they are generally focus on perpetrators or
victims. This study aims to examine the effectiveness of Partner Violence Danger
Assessment Psychoeducational Program on the knowledge and skill levels of the
participants related to violence risk assessment, interventions for partner violence, and
partner violence classification according to its causes. This is a mixed-design study
with pre-test-post-test analyses for both an intervention and a control group. The
sample consists of 49 literate women over the age of 18 and married for at least 1 year
(21 in the intervention and 28 in the control groups). The knowledge and skill levels
of the participants were measured by using a survey consisting of 42 questions created
by the researcher. While the intervention group was provided 4 hours of online
psychoeducation, the control group did not receive any psychoeducation in the
process. For the data analysis, 2x2 Repeated Measures Mixed ANOVA, Independent
and Dependent Sample T Tests were conducted. Independent Sample T Test analyses
revealed that although there was no significant difference between the pre-test scores
of the participants in the psychoeducational and control groups, there was a significant
difference between their post-test scores, and Repeated Measures Mixed ANOVA

revealed that the change was based on the time. The Dependent Sample T Test

Vi



analyses revealed that there was a significant increase in the posttest scores of
psychoeducational group compared with the pretest scores. Research findings indicate
that the Psychoeducational Program can be effective for increasing the knowledge and
skill levels of the participants related to violence risk assessment, interventions for

partner violence, and partner violence classification according to its causes.

Keywords: Education, Partner Violence, Psychoeducation, Violence
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BOLUM I

GIRIS

Ailenin Korunmasi ve Kadma Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair Kanunda (2012)
siddet, “Kisinin, fiziksel, cinsel, psikolojik veya ekonomik agidan zarar gormesiyle
veya act ¢ekmesiyle sonuglanan veya sonuglanmasi muhtemel hareketleri, buna
yonelik tehdit ve baskiy1 ya da 6zgiirliigiin keyfi engellenmesini de igeren, toplumsal,
kamusal veya 0zel alanda meydana gelen fiziksel, cinsel, psikolojik, sozlii veya
ekonomik her tiirlii tutum ve davranis” olarak tanimlanmakta ve Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan yayimlanan raporda her yil siddet nedeniyle 1.3 milyondan fazla insanin
hayatin1 kaybettigine ve kiiresel ¢apta 6liim oranlarina bakildiginda %2.5'inin siddet

kaynakli olduguna isaret edilmektedir (World Health Organization, 2014).

Diinya Saglk Orgiitii tarafindan, “Fiziksel saldirganlik, cinsel zorlama, psikolojik
istismar ve kontrol edici davranislar dahil olmak tizere fiziksel, cinsel veya psikolojik
zarara neden olan yakin bir iliski i¢indeki davranislar” olarak tanimlanan partner
siddeti ise hem halihazirdaki partnerler hem de eski partnerler tarafindan uygulanan
siddeti kapsamaktadir (World Health Organization, t.y.a). En yaygin insan haklar
ithlallerinden biri olan (Stockl ve Watts, 2015), diinya genelinde her li¢ kadindan en az
birinin fiziksel, cinsel, zihinsel ve sosyal refahini etkileyen (Chernet ve Cherie, 2020;
World Health Organization, 2013) ve kadin sagligimi etkiledigi kadar ailenin diger
fertlerini de etkileyen aile i¢i siddet (Tirk, Celik, Cetin ve Soydan, 2017); birey ve
toplum i¢in maliyeti yliksek olan 6nemli bir halk sagligi konusu olarak karsimiza
cikmaktadir (Schluter, Paterson ve Feehan, 2007). Yapilan ¢aligmalarda COVID-19
salgini sebebi ile pek ¢ok tlilkede seyahat kisitlamalari, sosyal izolasyon, karantina ve
evden ¢ikmama gibi kisitlamalar uygulandigina (Gosangi ve digerleri, 2021; Moreira
ve da Costa, 2020); bunun da partner siddeti riskini ve tehdidini artirdigina (Zero ve
Geary, 2020) ve kadina yonelik siddetin halk sagligir onceligi olarak ele alinmasi
gerekliligini ortaya cikardigina isaret edilmektedir (World Health Organization,



2021a). Bu nedenle, bu ¢alismada partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siiflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen
miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi amaciyla gelistirilen Es

Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin etkililigi incelenecektir.

1.1. Problem Durumu

Sardinha ve digerleri (2022) tarafindan gergeklestirilen 161 iilke ve bolgeden 2 milyon
kadinin yanitlarini i¢eren 366 calismanin dahil edildigi arastirmada, 15 ila 49 yaslari
arasinda bulunan yaklasik her dort kadindan birinin ya halihazirdaki partnerleri ya da
eski partnerleri tarafindan fiziksel, cinsel ya da hem fiziksel hem de cinsel siddete
maruz kaldigr bulunmustur. Bu bulgularin 2018 yilinda 15 ila 49 yas araliginda
bulunan 492 milyondan fazla kadinin en az bir tiirden siddete maruz kalmas1 anlamina
geldigine isaret edilmektedir (Sardinha ve digerleri, 2022). Hacettepe Universitesi
Niifus Etiitleri Enstitiisii (2015) tarafindan gergeklestirilen nicel ¢alismada da yaslar
15 ila 59 arasinda yer alan 15.072 kadin ile yiiz yiize goriislilmiis ve evlenmis olan her
10 kadindan yaklasik dordiiniin esi ya da beraber oldugu erkek tarafindan fiziksel
siddete ugradig1 bulunmustur. Caliskan (2019) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada
ise Istanbul Emniyet Miidiirliigii Asayis Sube Miidiirliigiinden elde edilen verilere gore
2017 yilinda ve 2018 yilinin ilk 11 ayinda Istanbul’da kadina yénelik siddet iizerine

emniyet birimlerine yapilmis 52.606 miiracaat bulunduguna isaret edilmektedir.

Kadina yonelik aile i¢i siddet {izerine gerceklestirilen calismalarda mahremiyet
kavramina vurgu yapilmakta, aile igerisinde yasananlarin yine aile igerisinde
¢oziilmesi, yasananlarin ev sinirlari igerisinde kalmasinin gerekliligine olan toplumsal
inang ve diisiince sistemine isaret edilmektedir (Mavili Aktas, 2006; akt. Kandemirci
ve Kagnici, 2014). Diger bir ifadeyle, kadina yonelik siddetin gergek oranlarinin

yapilan caligmalarda elde edilen oranlardan daha yiiksek olmas1 beklenmektedir.

Kadinin fiziksel, zihinsel, sosyal ve finansal 1yi olusu lizerinde 6nemli bir etkiye sahip
olan kadina yonelik siddet (Hing, O’Mullan, Mainey, Nuske, Breen ve Taylor, 2021);
depresyon, travma sonrast stres bozuklugu, anksiyete bozukluklari, uyku problemleri,
yeme bozukluklar1 ve intihar girisimleri gibi mental bozukluklarin yani sira bas agrisi,

sirt agrist, karin agris1 ve gastrointestinal bozukluklar gibi fiziksel rahatsizliklara da



yol agabilmektedir (World Health Organization, 2021b). Dillon ve digerleri tarafindan
gerceklestirilen literatiir taramasinda, hem depresyon, anksiyete, travma sonrasi stres
bozuklugu, uyku problemleri gibi zihinsel hem de jinekolojik problemler, kronik agr1
gibi fiziksel hastaliklarin partner siddeti ile iligkili oldugunu gosteren calismalara
isaret edilmekte, siddete bagvuran partneri ile birlikte yasayan kadinlarin, fiziksel ve
psikolojik  belirti ve hastalik yasama ihtimallerinin daha fazla oldugu
vurgulanmaktadir (Dillon, Hussain, Loxton ve Rahman, 2013). Ansara ve Hindin
(2011) tarafindan gerceklestirilen 455 erkek ve 676 kadin katilimcidan elde edilen
verilerin analiz edildigi ¢calismada da partner siddetinin 6zellikle kadinlarin mental
sagliginda, kendilik degerinde ve kisileraras1 islevselliginde degisiklige yol actigi
bulunmustur. Chiesa ve digerleri (2018) tarafindan partner siddetine ugramanin
ebeveynlik Ozelliklerinin tizerindeki etkisini inceleme amaci ile gercgeklestirilen
calismada, partner siddeti ile pozitif ebeveynlik arasinda negatif bir korelasyon oldugu
ve partner siddeti ile fiziksel saldirganlik ve ihmal arasinda pozitif yonde bir iliski
oldugu bulunmustur. Biitiin bu bulgular g6z 6niine alindiginda, kadina yonelik siddetin
oranlarinin siklig1 ve fiziksel, cinsel, zihinsel ve sosyal acidan olumsuz etkilerinin

biiyiikliigii nedeniyle ¢alismanin konusu kadina yonelik siddet olarak belirlenmistir.

[gili literatiir incelendiginde, bireyi ve toplumu aile igi siddet, aile igi siddetin topluma
zarar verici sonuglart ve bunlarin nasil 6nlenecegi konusunda bilin¢lendirmek igin
bilgilendirme ve egitim programlarina duyulan ihtiyaca isaret edilmekte (Tiirk, Celik,
Cetin ve Soydan, 2017); siddete maruz kalmis kadinlara yonelik olarak kurbanlarin
psikolojik agidan giiclenmelerine yardimer olacak, psikolojik iyi oluslarini artiracak,
sosyal destege ulagmalarini kolaylastiracak, yardim talebinde bulunma ihtimallerini
artiracak miidahale programlarinin gelistirilmesi énerilmekte (Bahadir-Y1lmaz ve Oz,
2019) ve farkindalik egitimlerinin 6nemine isaret edilmektedir (Yiiksel-Kaptanoglu ve

digerleri, 2015).

Atakay (2014) tarafindan gergeklestirilen romantik iligkilerde siddetin onciillerinin
incelendigi ¢alismada, siddete bagvurma sebeplerinin ¢ok yonliiliigiine isaret edilerek
siddetin birden fazla faktoriin etkilesimiyle ortaya ciktigi belirtilmekte, probleme
miidahale edilebilmesi i¢in ilk olarak siddetin sebeplerinin incelenmesi, sonrasinda ise
miidahale edilecek kisilerin kimler olacagi, miidahalenin tiirliniin ne olacagi gibi

detayl1 bir planla somut ¢iktilar elde edilebilecegi vurgulanmaktadir.



Ross ve Babcock (2009), partner siddetinde oOnciillerin, motiflerin ve islevlerin
anlasilmasinin tedavinin uyarlanmasinda 6nemli bir rol oynayabilecegini belirtmekte;
Kelly ve Johnson (2008) da partner siddetinin hem temel dinamiklerinin hem de
baglaminin ve sonuglarinin daha dogru bir sekilde tanimlandigi uygun tarama
araglarmin gelistirilebilmesi i¢in ve partner siddetinin farkli ozelliklerine gore
uyarlanmig daha etkili tedavi programlarinin sunulabilmesi i¢in siddet tiirleri arasinda
ayrim yapmanin Onemine isaret etmekte; farkli siddet tiirleri i¢in farkli tiirde

miidahalelerin kullanilacag etkili bir triyaj sistemi gelistirilebilecegini belirtmektedir.

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, kadina yonelik siddetin
sikliginin yiiksek olmasi, bireye ve topluma zararlarinin fazla olmasi, siddet tiirleri
arasinda ayrim yapmanin dnemli olmasi ve psikoegitim ve farkindalik calismalarina
duyulan ihtiyacin yiiksek olmasi sebebi ile gelistirilmistir. Mevcut ¢caligmada partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerin kazandirilmas1 amaciyla gelistirilen bu psikoegitim programinin etkililigi
incelenecektir. “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghg Yaklasimi” (Centers for
Disease Control and Prevention, 2022) ve “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore
Siniflandirilmast” modeli (Yanik, 2015) temel alinarak gelistirilen Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi ile katilimcilara partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti icin Onerilen miidahalelerine yonelik bilgi ve beceriler
kazandirilarak toplum sagligt acisindan uygulamaya yonelik alana katkida

bulunulmasi hedeflenmektedir.

1.2. Aragtirmanin Amaci

Bu calismada “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghg Yaklasimi” (Centers for
Disease Control and Prevention, 2022) ve “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore
Smiflandirilmasi” modeli (Yanik, 2015) temel alinarak gelistirilen Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin katilimcilarin partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim

diizeyleri lizerindeki etkililiginin incelenmesi amaglanmaktadir.



1.3. Arastirma Sorular1 ve Hipotezler

Bu aragtirmanin amaci dogrultusunda asagidaki arastirma sorulari temel alinacaktir:

1. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore

siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeyleri tizerinde etkili midir?

2. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeyleri {izerinde etkili

midir?

3. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin

kazanim diizeyleri lizerinde etkili midir?

4. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin

kazanim diizeyleri lizerinde etkili midir?

5. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bilgilerin

kazanim diizeyleri lizerinde etkili midir?

6. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, bu programa
katilan bireylerin partner siddeti i¢cin 6nerilen miidahalelere yonelik becerilerin

kazanim diizeyleri lizerinde etkili midir?
Aragtirmanin amacina dayali olarak kurulan hipotezler asagida siralanmistir:
Hipotez 1.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina

katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi

kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin ortaya ¢ikis



nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin
oOl¢iildiigli 6n test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir

farklilik olacaktir.

Hipotez 1.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner
siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siiflandirilmasina yonelik bilgilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlarinda 6n test puanlarina gore

anlamli bir artis olacaktir.

Hipotez 1.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlari ile 6n test

puanlari arasinda anlamli bir degisim olmayacaktir.

Hipotez 1.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddetinin ortaya
cikis nedenlerine gore smiflandirilmasina yonelik bilgilerin  kazanim

diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 2.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi
kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore siiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin
Olciildiigii 6n test ve son test puanlardaki degisimleri arasinda anlamli bir

farklilik olacaktir.

Hipotez 2.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner
siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik becerilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli son test puanlarinda 6n test puanlarina gore

anlaml bir artig olacaktir.



Hipotez 2.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina
yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢ilildiigii son test puanlar1 ile 6n test

puanlar1 arasinda anlamli bir degisim olmayacaktir.

Hipotez 2.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddetinin ortaya
cikis nedenlerine gore smiflandirilmasina yonelik becerilerin  kazanim

diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 3.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi
kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test

ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 3.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet
riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildigi

son test puanlarinda 6n test puanlarina gére anlamli bir artis olacaktir.

Hipotez 3.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢lildiigli son test puanlari ile 6n test puanlar1 arasinda anlamli

bir degisim olmayacaktir.

Hipotez 3.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test

puanlar1 arasinda anlaml bir farklilik olacaktir.



Hipotez 4.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi
kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin o6lgiildiigi 6n

test ve son test puanlardaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 4.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet
riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin  kazanim diizeylerinin
Olciildigli son test puanlarinda On test puanlarmma gore anlamli bir artig

olacaktir.

Hipotez 4.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigli son test puanlari ile 6n test puanlari arasinda anlaml

bir degisim olmayacaktir.

Hipotez 4.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli son

test puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 5.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi
kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti i¢in Onerilen
miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test ve son

test puanlardaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 5.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner

siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin



Olciildigli son test puanlarinda 6n test puanlarmma gore anlamli bir artig

olacaktir.

Hipotez 5.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iild{igii son test puanlari ile 6n test puanlar1 arasinda

anlaml bir degisim olmayacaktir.

Hipotez 5.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddeti i¢in
Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildigii son

test puanlari arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 6.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi
kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti i¢in Onerilen
miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test ve

son test puanlardaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Hipotez 6.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilan bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner
siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin
ol¢iildiigli son test puanlarinda On test puanlarina gore anlamli bir artis

olacaktir.

Hipotez 6.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi
sonrasinda partner siddeti i¢cin Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildligii son test puanlari ile 6n test puanlar1 arasinda

anlamli bir degisim olmayacaktir.



Hipotez 6.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi
sonrasinda psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddeti icin
Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son

test puanlari arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

1.4. Arastirmanin Onemi

Literatiirde partner siddetinin toplumdaki ve terapdtik alanlardaki yayginligi ve etkisi
de g6z Oniine alindiginda degisen partner siddeti tipolojilerinin tanimlanmasinin ve
buna uygun bir tedavi sunulmasinin hayati 6nem tasidigina (Friend, Cleary Bradley,
Thatcher ve Gottman, 2011) ve partner siddetinin hem temel dinamiklerinin hem de
baglammin ve sonuglarinin daha dogru bir sekilde tanimlandigi uygun tarama
araglarmin gelistirilebilmesi ve partner siddetinin farkli 6zelliklerine gére uyarlanmis
daha etkili tedavi programlarmin sunulabilmesi ic¢in siddet tiirleri arasinda ayrim
yapmanin 6nemine isaret edilmektedir (Kelly ve Johnson, 2008). Buna ek olarak,
partner siddetine basvuran kisilerin tipolojilerine ydnelik arastirmalardaki artisa
ragmen, faillerin ihtiyaclarina yonelik miidahaleler konusunda uyarlamalarin nadir
oldugu vurgulanmaktadir (Armenti ve Babcock, 2016). Bu nedenle, Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi ile partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner
siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasinin hem
kisiler hem de toplum halk sagligi acgisindan biiyliik bir 6neme sahip oldugu

distiniilmektedir.

Sistematik bir sekilde yapilandirilmis online bir psikoegitim programi olan Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, genis kitlelere tek seferde ulasma
imkan1 taniyarak uygulama ve yayginlastirma agisindan kolaylik saglamakta; online
olmas1 ve gruba uygulanabilmesi, zaman ve mekan agisindan ekonomik olmasina ve
ulagilabilirligin artmasimna imkan sunmaktadir. Partner siddetinin ortaya c¢ikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner
siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasini
amaclamasi bakimindan diger uygulamalardan farklilagsmaktadir. Sonug¢ olarak, Es

Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin bilimsel agidan
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etkililiginin gosterilmesi ile hem akademik agidan hem de halk sagligi agisindan pratik

alana katkida bulunulmasi umulmaktadir.

1.5. Simirhliklar

1. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, Wo/men For
Women Projesi kapsaminda Prof. Dr. Medaim Yanik tarafindan sunulmus olan
“Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siniflandirilmasi” modeli (Yanik, 2015)
ve arastirmaci tarafindan gergeklestirilen literatiir taramasindan elde edilen
verilerin bir araya getirilmesiyle olusturulmus olup model daha 6nce bilimsel

bir degerlendirmeden gegcmemistir.

2. Partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet
riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere
yonelik bilgi ve becerilerin kazanim diizeyleri, literatiir taramasindan yola
c¢ikilarak olusturulan ve uzmanlarin goriisleri alinarak sekillendirilen sorularin

Olctiigii niteliklerle sinirhdir.

3. Aragtirma online olarak gergeklestirilen Es Siddeti Tehlikeliligi
Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan goniillii yetiskin kadinlar ile

sinirhdir.

1.6. Tamimlar

Siddet: “Kisinin, fiziksel, cinsel, psikolojik veya ekonomik agidan zarar gérmesiyle
veya aci ¢ekmesiyle sonuglanan veya sonug¢lanmasi muhtemel hareketleri, buna
yonelik tehdit ve baskiy1 ya da 6zgiirliigiin keyfi engellenmesini de igeren, toplumsal,
kamusal veya 0zel alanda meydana gelen fiziksel, cinsel, psikolojik, sozlii veya
ekonomik her tiirlii tutum ve davranis” olarak tanimlanmaktadir (Ailenin Korunmasi

ve Kadina Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair Kanun, 2012).

Partner Siddeti: “Fiziksel saldirganlik, cinsel zorlama, psikolojik istismar ve kontrol

edici davranislar dahil olmak iizere fiziksel, cinsel veya psikolojik zarara neden olan
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yakin bir iligki i¢indeki davraniglar” olarak tanimlanmaktadir (World Health
Organization, t.y.a). Tiirk¢e literatiirde “partner siddeti” ifadesi yaygin olarak
kullanilmakla birlikte bu ifadenin Tiirk kiiltiirlinde yaygin olarak kullanilmamas1 ve
mevcut ¢alismanin genel popiilasyon i¢in gelistirilmis olmas1 sebebi ile psikoegitim

programi icerisinde “es siddeti” ve “partner siddeti” birlikte kullanilmaktadir.

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi: Partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin
kazandirilmas: amaci ile “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghigi Yaklasimi”
(Centers for Disease Control and Prevention, 2022) ve “Siddetin Olusma
Gerekgelerine Gore Siniflandirilmasi” modeli (Yanik, 2015) temel alinarak

gelistirilmis olan 4 saatlik bir online grup psikoegitim programidir.
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BOLUM II

LITERATUR TARAMASI

2.1. Siddet

Higbir tilke ya da topluluk yoktur ki orada siddet olmasin. Sokaklarimizdan evlerimize,
okullarimizdan igyerlerimize ve kurumlarimiza kadar her yerde karsimiza cikan
siddet; gerek gorsellerle gerekse anlatilarla medyay1 da kaplamaktadir (World Health
Organization, 2002).

Onemli bir halk saghig sorunu olan siddet, dogumdan dliime kadar hayatin her
evresindeki bireyleri etkilemekte ve dmiir boyu siiren fiziksel, duygusal ve ekonomik
problemlere yol acabilmektedir (Centers for Disease Control and Prevention, t.y). Her
yil siddet nedeniyle 1.3 milyondan fazla insan hayatini kaybetmekte ve kiiresel ¢apta
Olim oranlarina bakildiginda %2.5'inin siddet kaynakli oldugu goriilmektedir (World
Health Organization, 2014).

Boyutu ve kapsami ¢ok genis olan, farkli bi¢imlerde kendini gosteren (Wormith, Craig
ve Hogue, 2020) ve son derece karmasik bir olgu olan siddetin tanimlanmasi
kiiltiirden, degerlerden ve sosyal normlardan etkilenmekte; net bir taniminin olmamasi
halk saglig1 sorunu olmasina ragmen genellikle g6z ardi edilmesine yol agmaktadir

(World Health Organization, 2002).

“Fiziksel gii¢ kullanarak insanlar1 yaralama ya da insanlara veya esyalara zarar verme
niyeti ile diismanlik ve 6fkenin ifade edilmesi” olarak tanimlanan siddet (Violence,
t.y), Ailenin Korunmasi ve Kadina Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair Kanunda (2012)
“Kisinin, fiziksel, cinsel, psikolojik veya ekonomik agidan zarar gérmesiyle veya aci
cekmesiyle sonuclanan veya sonuclanmasi muhtemel hareketleri, buna yonelik tehdit

ve baskiy1 ya da 6zgiirliigiin keyfl engellenmesini de i¢eren, toplumsal, kamusal veya
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0zel alanda meydana gelen fiziksel, cinsel, psikolojik, sozlii veya ekonomik her tiirlii
tutum ve davranig” olarak tanimlanmaktadir. Diger bir ifadeyle, siddetin kapsami
fiziksel gii¢ ile sinirlandirilmamakta, siddetin farkli sekillerde ortaya ¢ikabilecegine
isaret edilmektedir. Buna ek olarak, siddet eyleminin ger¢eklesmesine yonelik
tehdidin de siddet kapsaminda ele alinmasi tanimin dikkat ¢eken noktalarindan biri

olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Diinya Saglik Orgiitii tarafindan siddet; intihar davranislar1 ve kendini yaralama gibi
kisinin kendisine yonelik olarak gerceklestirdigi siddet, aile, partner, topluluk siddeti
gibi kisileraras1 gerceklestirilen siddet ve kendilerini bir grubun {iyesi olarak
tanimlayan kisiler tarafindan siyasi, sosyal ya da ekonomik amaclar dogrultusunda
gerceklestirilen kolektif siddet olmak iizere 3 gruba ayrilmaktadir (World Health
Organization, 2002). Bu boliimde, bu arastirmanin amact dogrultusunda kisilerarasi

siddet grubunda yer alan partner siddeti ele alinacaktir.

2.2. Partner Siddeti

Diinya genelinde her ii¢ kadindan en az birinin fiziksel, cinsel, zihinsel ve sosyal
refahin1 etkileyen kadina yonelik siddet (Chernet ve Cherie, 2020; World Health
Organization, 2013); kiiltiirel, dini, ekonomik ve sosyal etmenlerden bagimsiz olarak

tiim tilkelerde goriilmektedir (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi ve Lozano, 2002).

Onceleri halk saglig1 sistemi, ceza adalet sistemi ve bilim tarafindan biiyiik dl¢iide goz
ard1 edilen kadina yonelik siddet, 1970'lerin feminist hareketi ile birlikte goriiniir
kilinmis; esin doviilmesi ve istismar edilmesi konusu giindeme gelmistir (Nicolaidis
ve Paranjape, 2009). Diinyanin dort bir yanindaki kadin orgiitlerinin kadina yonelik
siddete, 6zellikle de partner siddetine dikkat gekme ¢abalar1 neticesinde partner siddeti
uluslararas1 bir mesele haline gelmis ve halk sagligi sorunu olarak goriilmeye

baslanmistir (Krug, Dahlberg, Mercy, Zwi ve Lozano, 2002).
Partner siddeti, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan “Fiziksel saldirganlik, cinsel zorlama,

psikolojik istismar ve kontrol edici davranislar dahil olmak {izere fiziksel, cinsel veya

psikolojik zarara neden olan yakin bir iliski i¢indeki davranislar” olarak
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tanimlanmakta; hem halihazirdaki partnerler hem de eski partnerler tarafindan
uygulanan siddeti kapsamaktadir (World Health Organization, t.y.a). Diger bir ifade
ile, partner siddetinin kisinin iligski icerisinde oldugu esi, erkek ya da kiz arkadasi,
flortii gibi ya halihazirdaki partneri ya da eski partneri tarafindan uygulandigina isaret
edilmekte; tekmeleme ya da vurma gibi fiziksel saldirganlik davranislarinin yani sira
cinsel iliskiye zorlamayi, tehdit ve asagilama gibi psikolojik siddeti ve bireyi
ailesinden ve arkadaslarindan izole etme ya da bilgi ve yardima erisimlerini kisitlama
gibi kontrol davranislarini da igerdigi belirtilmektedir (Breiding, Basile, Smith, Black
ve Mahendra, 2015).

2.3. Partner Siddeti ile Tlgili Yapilan Calismalar

flgili literatiir incelendiginde partner siddeti iizerine gerceklestirilen calismalarin
genellikle faillere (Babcock, Green ve Robie, 2004; Herman, Rotunda, Williamson ve
Vodanovich, 2014; Lila, Gracia ve Catala-Mifiana, 2018; Murphy, Eckhardt, Clifford,
LaMotte ve Meis, 2020; Pence ve Paymar, 1993; Turhan, 2019) ya da magdurlara
(Kelly ve Garland, 2016; Rizo, Wretman, Macy, Guo ve Ermentrout, 2018; Santos,
Matos ve Machado, 2016) yonelik olarak gergeklestirildigi gozlemlenmekte, bireyi ve
toplumu aile i¢i siddet, aile ici siddetin topluma zarar verici sonuglari ve bunlarin nasil
Onlenecegi konusunda bilinglendirmek i¢in bilgilendirme ve egitim programlarina
duyulan ihtiyaca isaret edilmekle birlikte (Tiirk, Celik, Cetin ve Soydan, 2017) bu
alanda yapilan c¢aligmalarin simirli oldugu goriilmektedir. Cavanaugh, Solomon ve
Gelles (2011) de partner siddeti arastirmalarinin genel olarak, nitelik ve etkinlikleri
acisindan tutarsiz olan reaktif, ikincil miidahale programlarina odaklandiginda, partner
siddeti i¢in potansiyel risk altinda olan bireyler i¢in gelistirilen, bu bireyleri hedef alan
birincil, onleyici stratejilerin olsa bile ¢ok az olduguna vurgu yapmaktadir. Siddet
iceren davraniglarin baslamadan once durdurulmasinda farkindaligin artirilmasi,
kanita dayali programlarin, uygulamalarin, politikalarin gelistirilmesi énemli bir rol

oynamaktadir (Spivak, Jenkins, VanAudenhove, Lee, Kelly ve Iskander, 2014).

Santos, Matos ve Machado (2016) tarafindan gerceklestirilen ¢alismada partner
siddetine ugramis olan 23 kadin katilimer ile 8 haftalik bir grup miidahale programi
gerceklestirilerek programin etkililigi degerlendirilmistir. Grup miidahale programinin

katilimeilar {izerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu, yeniden magduriyet yasamada,
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depresyon diizeylerinde, partner siddetini mesrulastirmaya yonelik inanglarinda
azalma goriiliirken klinik semptomlarinda iyilesme, benlik saygist ve sosyal destek

puanlarinda artis oldugu bulunmustur.

Cavanaugh, Solomon ve Gelles (2011) tarafindan gerceklestirilen c¢alismada
Diyalektik Psikoegitim Programinin (the Dialectical Psychoeducational Workshop)
partner siddeti icin potansiyel riski azaltmadaki etkililigi incelenmistir. Aragtirma
bulgulari, psikoegitim programinin katilimcilarin 6fkesini fiziksel olarak ifade etme
arzusunu ve fiziksel siddete basvurmalarindaki potansiyel riski azalttigim

gostermistir.

McNiel ve digerleri (2008) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada psikiyatri
asistanlarina ve klinik psikoloji stajyerlerine kanita dayali siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik egitim verilerek egitimin hastalarin siddet riskinin
degerlendirilmesi ve yonetimine iligskin raporlama becerilerini gelistirip gelistirmedigi
incelenmis; egitim sonucunda klinisyenlerin klinik dokiimantasyonda gelisim

gosterdikleri bulunmustur.

Bridges, Karlsson ve Lindly (2015) tarafindan 72’si kadin ve 28’1 erkek olmak tizere
toplamda 100 katilime1 ile gergeklestirilen ¢alismada deney grubuna partner siddeti
hakkinda kisa, pasif psikoegitim verilirken kontrol grubuna psikoegitim verilmemistir.
Kisa, pasif psikoegitim alan katilimcilarin hem partner siddeti hakkindaki bilgilerin
ol¢iildiigli quizde kontrol grubundaki katilimcilara kiyasla daha iyi sonuglar aldiklar
hem de partner siddetinin siniflandirilmasi amaciyla olusturulan senaryolarda partner
siddeti senaryolarini istismar olarak etiketleme olasiliklarinin 6nemli 6l¢lide daha

yiiksek oldugu bulunmustur.

Partner siddeti ile ilgili yapilan caligmalar incelendiginde grup miidahale ve
psikoegitim programlariin etkili oldugu fakat yapilan ¢alismalarin genellikle faillere
ya da magdurlara yonelik olarak gerceklestirildigi; ayrica partner siddetinin ortaya
cikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve
partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim

diizeylerini artirmaya yonelik herhangi bir ¢alisma bulunmadigi gézlemlenmistir. Bu
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nedenle, bu caligma ile literatiire partner siddeti iizerine yapilandirilmig bir

psikoegitim programi kazandirilmasi hedeflenmistir.

2.4. Partner Siddetinin Tiirleri

2.4.1. Fiziksel Siddet

Oliim, sakatlama, yaralama veya hasara yol agma potansiyeli olan fiziksel giiciin
kasith bir sekilde kullanilmasi olarak tanimlanan fiziksel siddet (Breiding, Basile,
Smith, Black ve Mahendra, 2015); vurma, bogma, tekmeleme, itme, 1sirma, yakma

veya fiziksel olarak kisitlamay1 icermektedir (Van Niel, 2021).

Diger siddet tiirleri ile kiyaslandiginda, fiziksel siddet, hem daha objektif bir
degerlendirmeye olanak saglamasi hem de magdurlar tizerindeki etkilerinin daha

kolay fark edilebilmesi nedeni ile siddetin en kolay gbze ¢arpan tiirii olarak karsimiza

cikmaktadir (Uluocak, Gokulu ve Bilir, 2014).

2.4.2. Psikolojik Siddet

Hakaret etmeyi, partnerinin deger, duygu, ihtiya¢ ve isteklerini kabul etmemeyi ya da
dis goriintisti, cinselligi ve zekasi ile ilgili konularda kiiglimseyici ve onur kirict
yorumlarda bulunmay1 kapsayan psikolojik istismar; sozlii tacizi, dalga ge¢meyi,
partnerini bagka kadinlarla kiyaslamay1 ve aldatma tehditlerini de igine almaktadir
(Flinck, Paavilainen ve Astedt-Kurki, 2005). Psikolojik siddetin de en az fiziksel
siddet kadar hatta fiziksel siddetten daha zararli olabilecegine isaret edilmektedir
(Adams, Sullivan, Bybee ve Greeson, 2008).

Dogas1 geregi ortiilii ve manipiilatif olan psikolojik istismar, saldirganlik olarak

algilanmayabilmektedir (Breiding, Basile, Smith, Black ve Mahendra, 2015).

2.4.3. Cinsel Siddet

Riza gostermeyen ya da riza gosterme veya reddetme konusunda aciz olan bir kisiye

yonelik olarak gergeklestirilen veya gergeklestirilmeye tesebbiis edilen cinsel eylemler
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olarak tanimlanan cinsel siddet (Breiding, Basile, Smith, Black ve Mahendra, 2015);
kadina cinsel bir obje gibi davranmak, zorla cinsel iliskiye girmek, soymak, giyim ile
ilgili talepte bulunmak ve kiifir etmek gibi davranislar1 igermektedir (Flinck,

Paavilainen ve Astedt-Kurki, 2005).

2.4.4. Ekonomik Siddet

Kadimin ekonomik kaynaklar edinme, bu kaynaklar1 kullanma ve siirdiirme yetisinin
kontrol edildigi bu siddet tiirii, hem kadinin kendi kendine yeterlilik potansiyelini hem
de ekonomik giivenligini tehdit eden davraniglar1 kapsamaktadir (Adams, Sullivan,

Bybee ve Greeson, 2008).

2.5. Partner Siddetinin Olusma Gerekg¢elerine Gore Siniflandirilmasi

Igili literatiir incelendiginde siddet; biyolojik, psikolojik, sosyal ve cevresel kokleri
olan ¢ok yonlii bir sorun olarak karsimiza ¢ikmakta (World Health Organization,
2002); siddete yatkinlik acisindan bireyler arasi farkliliklara isaret edilmekte
(McMurran, 2009), degistirilebilir risk faktorleri ve partner siddetine yol agan faktorler
hakkinda bilgi sahibi olmanin 6nemi vurgulanmaktadir (Elklit, Murphy, Jacobsen ve
Jensen, 2018). Bu nedenle bu arastirmanin amaci dogrultusunda partner siddetinin
tiirlerinden biri olan fiziksel siddet iizerinde durulacak ve fiziksel siddet, ortaya ¢ikis

nedenlerine gore siniflandirilacaktir.

Bu ¢alismada “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siniflandirilmasi” modeli (Yanik,
2015) temel alinmakta; kadina yonelik siddetin olusma gerekgeleri: namus cinayetleri,
antisosyal kisilik bozuklugu, ruhsal bozukluklar, alkol ve madde kullanimi, 6fke
kontrol problemi ve durumsal ¢ift siddeti olmak {izere 6 baslik altinda toplanarak bu 6
baslik piramit modeli lizerinden goriilme sikligi ve tehlikelilik diizeyine gore
stralanmaktadir (Sekil 2.1). Bu boéliimde bu 6 baslik ele alinacak, her birinin partner
siddeti ile iliskisi a¢iklanarak partner siddeti igin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi

verilecektir.
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- Ozel Giivenlik Onlemleri
amu Kadin Siginma Evleri

- Danigsmanlik ve Beceri Programlari
(OIEVEILETI - Karsi Kampanya

. '\ - Ceza Adalet Sistemi
Antisosyal Kisilik e Yaptirimlar
Bozuklugu - Erkege Yonelik Siddeti Onleme Programlart
- Kadin Siginma Evleri

Psikiyatrik Degerlendirme
- Toplum Temelli Ruh Saglig
- Ozel Giivenlik Onlemleri

Ruhsal Bozukluklar -

- Kisa Miidahaleler
B - Yapisal Miidahaleler
Alkol-Madde Kullanmu - Toplum Temelli Miidahaleler
- Tedavi ve Kendi Kendine Destek Sistemi

- Ofke Kontrol Egitim
- Bes Basamakli Ofke Kontrol
Egitimi

- Cift Terapisi

Sekil 2.1. Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Simiflandirilmasi (Yanik, 2015)

2.5.1. Namus Cinayetleri

Tiirk¢e sozliikte; “1. Bir toplum icinde ahlak kurallarina ve toplumsal degerlere
baglilik, iffet; 2. Diiriistliik, dogruluk™” olarak tanimlanan namus (Namus, t.y); daha
cok kadin bedeni, kadin cinselligi, kadinin kendi cinselligi tizerindeki kontrolii
(Celbis, Ozdemir, Orug, Dogan ve Egri, 2013), kizlarin iffeti, bekareti ve evlilikte
sadakatsizlik ile ilgili bir kavram olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Kardam, Alpar,
Yiiksel ve Ergiin, 2005).

Reddedilme, aldatilma, itaatsizlik gibi namusa yonelik tehdit olarak algilanan
davraniglar kadina yonelik siddetin gerekgesi olarak ortaya ¢ikabilmekte (Gul, Cross
ve Uskul, 2021), namusu koruma gerekgesiyle kadin, olaym boyutuna gore sozel uyari,
azar ve doviilmeden Oldiiriilmeye kadar wuzanan fiziksel cezaya maruz

birakilabilmektedir (Sakall1 Ugurlu ve Akbag, 2013).

Toplumsal cinsiyete dayali olarak ortaya ¢ikan aile i¢i siddetin asir1 bir bigcimi olan
namus cinayetleri (Oberwittler ve Kasselt, 2014), kadina yonelik en agir siddet tiirtidiir
ve bir¢ok toplumda oldugu gibi Tiirkiye'de de goriilmektedir (Celbis ve digerleri,
2013). Ne’eman-Haviv (2021) namus cinayetlerinin sayisinin azimsandigina ve diinya
capinda goriilme sikligina iliskin kesin veya giivenilir veri bulunmadigina isaret

etmektedir.
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Namus kiiltiiriinde kadinlardan, eslerine ve ailelerine sadakat, cinsel saflik ve iffet
konularinda itibarlarin1 korumalar1 (Gul, Cross ve Uskul, 2021); erkeklerden ise
kadinlarin uygunsuz davranislarini cezalandirmasi beklenmekte, bu da erkeklerin
partnerlerini kontrol etme amaciyla saldirganliga bagvurma noktasinda kendilerini
hakli gormelerine yol agmakta ve kadinlar namus saiki ile ugramis olduklar
saldirganliga katlanmaya tesvik edilmektedir (Brown, Baughman ve Carvallo, 2017).
Aldatilma ya da aldatilma tehdidi erkeklik onurlarini kaybetmeleri nedeniyle nihai bir
utanca yol agmakta; genelde kabul edilebilir olarak goriilmeyen kadina yonelik siddet,
namus kiiltiirlerinde, algilanan sadakatsizlik gibi baglamlarda ve belirli kosullarda

mazur goriilebilmektedir (Vandello, Cohen, Grandon ve Franiuk, 2009).

Vandello ve Cohen (2003) tarafindan gerceklestirilen ¢alismada namus kiiltiiriine iiye
olan katilimcilarin, erkeklerin itibarlarin1 geri kazanma amaci ile partnerlerine siddet
uygulamalarini namus kiiltliriine liye olmayan katilimcilara gore daha fazla
destekledikleri bulunmus, aldatilmanin erkeklerde namus ile ilgili endiseleri harekete
gecirebildigine ve erkegin kaybettigi sayginligini siddete basvurarak kismen de olsa

kurtarabilecegine inanildigina isaret edilmistir.

Eisner ve Ghuneim (2013) tarafindan Amman’da gergeklestirilen, 856 6grencinin
katildig1 ¢aligmada katilimeilarin namus sucglarina yonelik tutumlart incelemis, kiz
ogrencilerin yaklasik %20'sinin, erkek ogrencilerin ise yaklasik %40'nin ailenin
onuruna zarar veren esin, kizin ya da kiz kardesin Oldiirtilmesinin hakli

goriilebilecegine inandig1 bulunmusgtur.

Vandello ve digerleri (2009) tarafindan tasarlanan deneyde, katilimcilara kadinin
sacinin ¢ekilerek yumruklandigr siddet senaryosunu igeren evlilik catismasinin
anlatildig1 bir roportaj dinletilmis, senaryolardan birinde catismay: tetikleyen olay
kiskanclik ile ilgili iken digerinde fazla para harcamak olarak bildirilmistir. Kiskanglik
durumunda gii¢lii namus kdklerine sahip bir kiiltiirden olan Silililerin gii¢lii bir namus
gelenegine sahip olmayan Kanadalilara kiyasla siddeti daha kabul edilebilir buldugu,
kocaya kars1 daha ilimli oldugu, kocanin karakterine ve iyi bir partner olduguna
yonelik puanlamalarinin daha olumlu oldugu, kiskanglik sebebiyle karisina vuran
kocanin karisin1 daha fazla sevdigine, ona daha fazla saygi duyduguna ve onun i¢in

daha fazla endise duyduguna inandiklar1 bulunmustur (Vandello ve digerleri, 2009).
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Yiiksel-Kaptanoglu ve digerleri (2015) tarafindan gerceklestirilen ¢aligmada,
erkeklerin namus algisinin ve aldatilmaya dair diisiincelerinin siddet uygulamalari
tizerinde onemli bir rol oynadigi ve aldatilma siiphesinin bile kadina yonelik siddeti
ya da kadin cinayetlerini daha kolay kabul edilebilir olarak gosterdigi giindeme
getirilmistir. 599 kadinla yiiz ylize gerceklestirilen bir arastirmada ise, resmi nikahi
olan kadinlarin %62.6’s1, resmi nikah1 olmayan kadinlarin %78.6’s1 evlilik dis1
herhangi bir iligki ile suglandiklar1 takdirde eslerinin kendilerini Oldiirecegini
bildirmistir (ilkkaracan, 1998). Oberwittler ve Kasselt (2014), namus yasalarmnin
mantig1 i¢inde cinayetin bir sug¢ olarak degil, magdurun bir normu ihlal etmesine kars1

mesru bir tepki olarak goriildiigline isaret etmektedir.

Emniyet Genel Miidiirliigii’nden elde edilen verilerde 2000-2005 yillar1 arasinda
gerceklesen 1091 cinayet vakasinin namus ve toreler sebebiyle islendigine isaret
edilmekte (T.C. Basbakanlik Kadinin Statiisii Genel Miidiirligii, 2006); diger siddet
tiirleri ile karsilastirildiginda namus cinayetlerinin sikliginin nispeten daha az oldugu
bununla beraber sonuclarinin daha agir oldugu gozlenmektedir. Bu nedenle namus
cinayetleri “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Smiflandirilmasi” modelinde

piramidin birinci basamaginda yer almaktadir.

Namus cinayetlerinin 6nlenmesi ile birlikte 6ldiiriilen kadin sayisinda 6nemli dlglide
bir azalma meydana gelmesi beklenmektedir (Celbis ve digerleri, 2013). Namus
cinayetinin islenecegini cinayetten dnce haber alan giivenlik gii¢lerinin kisiyi ailesinin
kontroliinden alarak devlete ait bir kuruma yerlestirmesi ve kisinin gilivenligini
saglamasi gerekmekte (Bilgili ve Vural, 2011); kadinlarin yeni bir isimle farkli yerlere
giivenli bir sekilde gecisinin devlet tarafindan desteklendigi programlar, giivenli evler,
mental saglik ve ekonomik yeterlilik igin gelistirilen danigsmanlik ve beceri
programlar1 gibi hayati 6nem tasiyan yardim ve korunma bicimlerine ihtiyag
duyulmaktadir (Sev'er, ve Yurdakul, 2001). Bunlara ek olarak, hem namus saiki ile
islenen cinayetleri hem de cinsiyete yonelik diger ayrimci uygulamalar1 ortadan
kaldirmak i¢in politikacilar basta olmak iizere kolluk kuvvetleri, yargi sistemi, devlet
kurumlar ve sivil toplum kuruluslar1 da dahil olmak tizere toplumun her kesiminin
tutarli bir mesaj iletmesi; cinayetin kabul edilemez oldugunu ve 6ldiirmenin onurlu bir
¢oziim yolu olmadigimi agik bir sekilde tekrar tekrar dile getirmesi gerekmektedir

(Pope, 2012).
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2.5.2. Antisosyal Kisilik Bozuklugu ve Psikopati

Bireyin dahil oldugu kiiltiirde yer alan beklentilerden bariz bir bigimde farklilasan ve
siireklilik goOsteren icsel yasantt ve davramis Oriintiilerinin; bilis, duygulanim,
kisileraras1 islevsellik ve diirtii kontrolii olmak iizere dort alandan en az ikisinde
kendini gosterdigi kati ve siiregen bir Oriintii olarak tanimlanan kisilik
bozukluklarindan biri olan antisosyal kisilik bozuklugu; vicdan azabi ¢ekmeme,
dirtiisellik, sinirlilik ve saldirganlik, bagkalarinin giivenligini umursamama,
bagkalarinin haklarin1 ¢igneme ile karakterize olan bir bozukluktur (American
Psychiatric Association, 2013). Hem cinsel siddet hem de partner siddeti i¢in risk
faktorleri arasinda yer alan antisosyal kisilik bozuklugu (World Health Organization,
2021b), partner siddetinin azaltilmasi amaciyla saldirganlik, empati eksikligi,
diirtiisellik gibi siddete bagvurma ihtimalini artirabilecek semptomlara odaklanilmast
gereken ruhsal bozukluklardan biridir (Spencer, Mallory, Cafferky, Kimmes, Beck ve
Stith, 2019).

Diger taraftan, kisiler arasi diizeyde biiyliklenmeci, kibirli, manipiilatif, yiizeysel,
baskin ve kati; affektif diizeyde fevri, giiglii baglar kurma noktasinda yetersiz, empati,
sucluluk ve pismanliktan yoksun; davramigsal diizeyde sorumsuz ve diirtiisel
davraniglara ek olarak toplumsal gelenek ve gorenekleri gérmezden gelme ya da
bunlar1 ihlal etme egilimi ile tanimlanan kisilik 6zelliklerinin bir kombinasyonu olan
psikopati (Hare, 2001) de partner siddetini artirabilecek risk faktorlerinden biri olarak
karsimiza ¢ikmaktadir (Cunha, Pinheiro ve Gongalves, 2022; Shaffer, Gatner,
McCuish, Douglas ve Viljoen, 2021).

Antisosyal kisilik bozuklugu ve psikopatinin tabiatlar1 itibari ile birbirlerinden ayri
tanilar olmadigina isaret edilmekte (Coid ve Ullrich, 2010), antisosyal ve psikopatik
kisilik 6zelliklerinin varligmnin siddet riskinin artisinda rol oynamasi ve hem vaka
formiilasyonuna hem de miidahaleye yardimci olmasi nedeniyle siddet riskinin
degerlendirilmesine dahil edildigi belirtilmektedir (Guy, Douglas ve Hendry, 2010).
Psikopati ve antisosyal kisilik bozuklugu, siddet riskini degerlendirme amaci ile
kullanilan ve yapilandirilmis bir ara¢ olan The Historical, Clinical, and Risk
Management - 20 (HCR-20)'de siddet riskini artiran faktorler arasinda yer almaktadir
(Douglas, Hart, Webster, Belfrage, Guy ve Wilson, 2014).
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Moran (1999) tarafindan gergeklestirilen epidemiyolojik ¢alismada antisosyal kisilik
bozuklugunun 6zellikle mahkumlar arasinda yaygin olduguna ve madde kullanimi,
dogal olmayan yollardan kaynaklanan erken 6liim, siddet i¢eren suclar, aile i¢i siddet,

evsizlik, igsizlik gibi halk saglig1 konulart ile ilgili olduguna isaret edilmektedir.

Bolu ve digerleri (2014) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada adli gézlem amaci ile
Giilhane Askeri Tip Fakiiltesi Psikiyatri Klinigine gonderilmis olan 1482 kisinin
dosyalar1 geriye doniik incelenmis, tani dagiliminda ilk sirada %30.2 orani ile
antisosyal kisilik bozuklugu tanismin yer aldigi; ge¢mis adli Oykiiye sahip olan
kisilerde antisosyal kisilik bozuklugu tani oraninin %92 oldugu, ge¢mis adli dykiiye

sahip olmayan kisilerde ise bu oranin %15 oldugu bulunmusgtur.

Robertson, Walker ve Frick (2020) tarafindan gergeklestirilen 10 iilke ve 13.476
katilimciyr kapsayan 43 calismanin dahil edildigi sistematik derlemede antisosyal
davranislar, cinsiyet, yas gibi hem yakin partner siddeti ile hem de psikopati ile iligkili
olabilecek diger risk faktorleri kontrol edildikten sonra bile psikopatinin yakin partner

siddeti ile anlaml1 bir gekilde iliskili oldugu bulunmustur.

Asscher ve digerleri (2011) tarafindan psikopati ve siddetin tekerriir etmesi arasindaki
iliskinin incelendigi meta-analiz ¢alismasina 3.545 katilimci ile yapilan 29 arastirma
dahil edilmis ve iki degisken arasinda orta derecede anlamli bir etki biytkligi
bulunmustur. Collison ve Lynam (2021) tarafindan gerceklestirilen partner siddetinin
yordayicilari olarak kisilik bozukluklarinin incelendigi meta-analiz ¢calismasinda da en

giiclii etki boyutunu antisosyal kisilik bozuklugu i¢in gdsterdigi bulunmustur.

Fazel ve Danesh (2002) tarafindan gerceklestirilen 12 {ilkeden 62 ¢alismanin dahil
edildigi 22.790 mahkumu kapsayan sistematik derlemede erkek mahkumlarda
antisosyal kisilik bozuklugu yayginliginin %47 oldugu ve mahkumlarin antisosyal
kisilik bozuklugu bildirme oraninin genel popiilasyonla karsilastirildiginda yaklasik
10 kat fazla oldugu belirtilmistir.

Evrensel, Balibey ve Tarhan (2016) tarafindan Giilhane Askeri Tip Akademisi
(GATA) Psikiyatri Kliniginde gerceklestirilen ¢alismada, bir senelik siirecte adli

gozlem amaci1 ile psikiyatri klinigine yatirilan hastalarin  tan1  dagilimlari
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incelendiginde, %67.5 orani ile antisosyal kisilik bozuklugunun ilk sirada yer aldig:

goriilmektedir.

Coptr, Elmas ve Can (1995) tarafindan gerceklestirilen retrospektif ¢alismada 1989
ve 1991 yillar1 arasinda Saglik Kurulu tarafindan haklarinda rapor diizenlenmis
kisilere konulan tanilar arasinda antisosyal kisilik tanisinin da énemli bir yer tuttugu,
406 kisinin herhangi bir tan1 kriterini karsilamamakla beraber gegmislerinde antisosyal

Ozellikler goriildiigii belirtilmektedir.

Hamberger ve Langhinrichsen-Rohling (2020) de kadina yonelik siddet alanindaki
¢ogu arastirmacinin en agir aile i¢i siddet eylemlerinin 6nemli bir boliimiiniin asirt
antisosyal egilimleri olan erkekler tarafindan gerceklestirildigi konusunda hemfikir
olduguna isaret etmektedir. Biitiin bu bulgular g6z Oniine alindiginda, genel
popiilasyon ile karsilagtirlldiginda mahkumlarda antisosyal kisilik bozuklugu
yayginligiin bu denli fazla olmasi tehlikelilik diizeyinin yiiksekligine dair bir isaret
olarak yorumlanabilmektedir. Bu nedenle de “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore
Siniflandirilmas1” modelinde piramidin ikinci basamaginda antisosyal kisilik

bozukluguna yer verilmektedir.

Hamberger ve Langhinrichsen-Rohling (2020) ayirt edici 6zellikleri; kurallari ihlal
etme, vicdan azabi1 ¢cekmeme, baskalarinin haklarini umursamama ve diirtiisel olma
olan antisosyal kisiler i¢in ceza adalet sisteminin ideal olabilecegine, teorik olarak
antisosyal erkeklerin aile i¢i siddet konusunda yardim alma ihtimallerinin daha diisiik,
sunulan programlara uymama ve sistemi manipiile etme ihtimallerinin ise daha yiiksek
olabilecegine isaret etmekte ve ceza adalet sisteminin tedavi sunan birimler ile
iletisimlerinin aktif ve dogrudan olmasinin 6nemli olabilecegine deginmektedir.
Amerika’da aile i¢i siddet sebebi ile mahkum olan kisilerin tedaviye katilmalarini
saglamaya yonelik yasalar olusturulmustur (Voith, Logan-Greene, Strodthoff ve
Bender, 2020). Ulkemizde heniiz bdyle bir uygulama bulunmamakla birlikte aile ici
siddete basvurma konusunda tedavi arama ihtimali diisiik olan kisilerin yasal
yaptirnmlar araciligiyla tedaviye yonlendirilmesi amaciyla siddeti Onleme
programlarmin gelistirilmesinin ve faillerin bu programlari katilimlariin yasal olarak
zorunlu hale getirilmesinin antisosyal kisilik bozukluguna sahip kisilerin siddete

basvurma olasiliginm diisiirebilecegi ongoriilebilmektedir.
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2.5.3. Ruhsal Bozukluklar

Partner siddeti i¢in potansiyel risk faktorlerinden olan ruhsal bozukluklar (Oram,
Trevillion, Khalifeh, Feder ve Howard, 2014; Yu ve digerleri, 2019) Amerikan
Psikiyatri Birligi tarafindan “Zihinsel isleyisin altinda yatan psikolojik, biyolojik veya
gelisimsel siireglerdeki islev bozuklugunu yansitan, bireyin bilisinde, duygu
diizenlemesinde veya davranisinda klinik olarak belirgin bir bozukluk ile karakterize
edilen bir sendrom” olarak tanimlanmakta ve ruhsal bozukluklarin genellikle sosyal,
mesleki veya diger dnemli alanlarda islevsellikte azalma ile iliskili olduguna isaret
edilmektedir (American Psychiatric Association, 2013:20). Diinya Saghk Orgiitii
tarafindan yayimlanan raporda zihinsel ya da davranigsal bir bozukluktan muzdarip
olan kisi sayisinin 450 milyon civarinda oldugu, her dort aileden birinin en az bir
ferdinin ruhsal bir bozukluga sahip oldugu ve bu durumun ailenin hayat kalitesini

etkiledigi belirtilmektedir (World Health Organization, 2003).

Cameranesi (2016) tarafindan gerceklestirilmis olan literatiir taramasinda, kadin
istismarina bagvuran erkeklerde; bilissel, duygusal ve sosyal islevsellikte gesitli
bozulmalar, diirtii kontrol eksikligi, diisiik benlik saygisi, atilganlik ve kendine giiven
eksikligi, yiiksek diizeyde 6fke ve saldirganlik goriildiigiine isaret edilmekte, bunlara
ek olarak Eksen I ve Eksen II’de karsilasilan ¢esitli ruhsal durumlarin partner siddeti

ile iligkilendirildigi belirtilmektedir.

Psikiyatrik bozuklugu olan kisilerin siddete basvurma oranlarinda énemli farkliliklar
olmasmma ragmen, genel olarak siddet eylemlerinde bulunma noktasinda
psikopatolojisi olmayan kisilere kiyasla daha fazla risk altinda olduklari, 6zellikle
bipolar bozuklugu olan kisiler arasinda siddetin daha yaygin oldugu ve hastaligin
manik sathasinda siddet riskinin daha fazla oldugu belirtilmektedir (Feldmann, 2001).
Agir derecede saldirganligin, depresyon, bipolar bozukluk, sizofreni gibi farkli
psikiyatrik bozukluklarin semptomatolojisinin bir parcasi olabilecegine (Malone ve
Delaney, 2003); katilimcilar tarafindan bipolar bozuklugun o6zellikle akut ataklar
doneminde ofke, diismanlik, sozel ve fiziksel saldirganlik diizeylerinde artis
bildirildigine isaret edilmektedir (Ballester ve digerleri, 2014). Diirtiisellik, muhakeme

bozuklugu, persekiisyon ve grandiydz tiirli sanrisal inanglar, engellenmeye karsi
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hosgoriisiizliik ve asir1 cinsellik, siddete ve suga yatkinlik olusturabilecek manik

ozellikler arasinda sayilabilmektedir (Webster, Haque ve Hucker, 2013).

Saldirgan davraniglar, bipolar bozukluk tanis1 almis kisilerde yaygin olarak
goriilmekte, sozel ya da fiziksel saldiri, 6fke nobetleri, yakin partner siddeti, cinsel
saldirganlik ve cinayet seklinde ortaya ¢ikabilmektedir (McElroy, Martens ve Keck,
2018). Bipolar bozuklukta manik donemin ve karma donemin bir 6zelligi olan
saldirganlik, iritabilite baglaminda gelismekte, tekrarlayan ataklarda ortaya ¢ikmasi

bakimindan siiregen bir bireysel 6zellik olabilmektedir (Latalova, 2009).

Ballester ve digerleri (2014) tarafindan gergeklestirilen, saldirganligin ileriye doniik
boylamsal seyrinin incelendigi c¢alismada, bipolar bozukluk tanisi almis yetiskin
ayaktan hastalar ile bipolar tanis1 diginda tanisi olan hastalar ve saglikli kontrol grubu
karsilastirilmis; 4 yillik takip sirasinda bipolar bozukluk tanist almis kisilerin diger iki
grup ile karsilastirildiginda saldirganlik Olgeginde toplam ve alt Olgeklerde daha
yilksek puanlar aldiklar1 ve bipolar bozukluk disinda psikopatolojisi olan
katilimcilarin saglikli kontrol grubundan daha yiiksek puanlar aldiklari bulunmustur.
Pulay ve digerleri (2008) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada 15 yasindan sonra
saldirgan davraniga bagvurma prevalansi bipolar I'de %25.34, bipolar 1I'de %13.58
olarak bulunurken; dmiir boyu siiren bir psikiyatrik bozuklugu olmayan kisilerde bu

oran %0.66 olarak bulunmustur.

Taft ve digerleri (2007) tarafindan gerceklestirilen saldirgan davranislar ve travma
sonras1 stres bozuklugunun semptomatolojisi arasindaki iliskinin incelendigi
calismada potansiyel aracilar incelenmis, asir1 uyarilma semptomlarmin saldirganlik

ile dogrudan iliskili olduguna isaret edilmistir.

Yapilan ¢alismalarda travma sonrasi stres bozuklugu hem genellestirilmis saldirganlik
hem de partnere yonelik saldirganlik ile iliskilendirilmekte (Rosenbaum ve Leisring,
2003), manik donemde goriilen irritabilite, psikotik donemde goriilen siiphecilik ve
diismanlik gibi ruhsal bozukluklarda yer alan bazi semptomlarin siddet riskini
dogrudan artirabilecegi belirtilmektedir (Oram, Trevillion, Khalifeh, Feder ve
Howard, 2014).
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Jakupcak ve Tull (2005) tarafindan gergeklestirilen ¢aligmada potansiyel olarak
travmatik bir olaya maruz kalmis ve travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari
bildiren sivil erkek katilimcilarin, travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari
bildirmeyen katilimcilara kiyasla daha fazla siirekli o6fke, igsel 6fke, diismanlik,

saldirganlik ve siddet bildirdigi bulunmustur.

Crane ve digerleri (2014) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada, bipolar bozukluk ve
travma sonrast stres bozuklugu ge¢misine sahip olma ve partner siddetine bagvurma
arasinda bir iliski oldugu bulunmus; bipolar bozukluk ve travma sonrasi stres
bozuklugunda yer alan asir1 uyarilma ve sinirlilik gibi ¢esitli sesmptomlarin saldirgan

davranisa katkida bulunmasinin miimkiin olabilecegine isaret edilmistir.

18.423 kisiyi kapsayan 20 calismanin dahil edildigi sistematik bir derlemede
sizofreninin ve diger psikozlarin, cinayet basta olmak {izere siddetle ve siddet i¢eren
suclarla iliskilendirildigi bulunmus (Fazel, Gulati, Linsell, Geddes ve Grann, 2009);
sizofreninin, erkeklerde siddete bagvurma riskini 6 ila 10 kat artirdigina isaret
edilmistir (Richard-Devantoy, Olie ve Gourevitch, 2009). Bunlara ek olarak
depresyonun da siddet i¢in bir risk faktorii olabilecegine ve genel popiilasyon ile
karsilastirildiginda aile i¢i siddete basvuran kisilerin daha yiiksek depresyon

oranlarina sahip olduguna isaret edilmektedir (Webster, Haque ve Hucker, 2013).

Ural ve digerleri (2013) tarafindan insana yonelik siddet sugu sebebi ile Bakirkoy Prof.
Dr. Mazhar Osman Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi Adli Psikiyatri Birimine bagl
servislerde zorunlu tedavi ya da gézlem altinda bulunan 52 sizofreni tanis1 almis olan
erkek katilimci ile ayni sugtan ceza sorumlulugu tam olan 31 erkek katilimcinin
karsilastirmali olarak incelendigi calismada sizofreni tamisi almis katilimcilarin
%80.7’sinin paranoid alt grubuna dahil oldugu ve sizofreni tanist almis katilimcilarin

daha ¢ok yakin ¢evrelerindeki kisileri hedef aldiklar1 bulunmustur.

Belli ve digerleri (2010) tarafindan Elazig Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hastanesi Adli
Psikiyatri Birimine zorunlu tedavi i¢in yatirilan cinayetten hiikiim giymis 49 kisinin
dahil edildigi ¢aligmada da katilimcilarin %85.7'sinin paranoid alt grubuna dahil
oldugu; %85.7'sinin ilaglarinmi diizenli bir sekilde kullanmadigi, tedaviye uyumlariin

diisiik oldugu ve magdurlarin %69.4'{iniin aile iiyelerinden biri oldugu bulunmustur.
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Copiir, Elmas ve Can (1995) tarafindan gerceklestirilen retrospektif calismada 1989
ve 1991 yillart arasinda Saglik Kurulu tarafindan haklarinda rapor diizenlenmis olan
suc islemis psikotik hastalar arasinda ilk sirada sizofreni tanisi almis kisiler yer alirken,
ikinci sirada bipolar affektif bozukluk manik hecme, iigiincii sirada paranoid bozukluk,

dordiincii sirada ise atipik psikoz tanisi olan kisilerin yer aldigi bulunmustur.

Polat ve Ugur (2021) tarafindan gergeklestirilen ¢alismaya katilan hastalarin sosyo-
demografik bilgileri incelendiginde, sug isleyen hastalarin ¢ogunlugunu psikotik

bozukluk ve bipolar bozukluk tanis1 almis kisilerin olusturdugu goriillmektedir.

Yu ve digerleri (2019) tarafindan gerceklestirilen niifusa dayali ¢alismada Isvec'te
1998-2013 yillar1 arasinda ayakta veya yatarak tedavi ortaminda teshis edilmis olan;
kisilik bozukluklari, sizofreni spektrum bozukluklari, dikkat eksikligi hiperaktivite
bozuklugu, anksiyete bozukluklari, bipolar bozukluk, depresif bozukluklar, otizm
spektrum bozuklugu, alkol ve madde kullanim bozukluklar1 olmak tizere 9 psikiyatrik
bozukluk incelenmis ve genel popiilasyonla karsilastirildiginda, otizm spektrum
bozuklugu olanlar haricinde ruhsal bozuklugu olan erkeklerin partner siddetine

basvurma olasiliginin daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Ruhsal bozukluklar, “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Simiflandirilmast”
modelinde namus cinayetleri ve antisosyal kisilik bozuklugu ile kiyaslandiginda
siklig1 daha yiiksek olmakla birlikte tehlikelilik diizeyi daha diisiik oldugu igin

piramidin ti¢lincii basamaginda yer almaktadir.

Belli ve digerleri (2010) ruh sagligi hizmetlerinde biiyiik ¢apta gerceklesen artigin
siddetin dnlenmesi tizerinde olumlu bir etkisi olduguna isaret etmektedir. TPD Adli
Psikiyatri Bilimsel Calisma Birimi (2007) tarafindan yayimlanan raporda, psikiyatrik
bozukluga sahip hastalarda, hastaligin kisiyi hem kendisi hem de ¢evresindekiler icin
tehlikeli kilmas1 agisindan tanilar arasinda 6nemli farkliliklar olduguna ve ayni tani
grubundaki hastalar i¢in de siirecin ayni sekilde ilerlemedigine isaret edilmekte;
hastaligin degerlendirilme, tedavi ve izlem siirecinin psikiyatri uzmanlari tarafindan

gerceklestirilmesi gerektigi belirtilmektedir.
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Alatas ve digerleri (2009) tarafindan toplum temelli ruh sagligi hizmet modeli
ihtiyacinin farkli boyutlar ile tartisilmasi amaciyla kaleme alinmis olan ¢alismada,
Tirkiye’de agir ruhsal hastaliga sahip bireylere sunulan hizmetlerde, hastaligin
atak/alevlenme donemlerine odaklanildigina isaret edilmekte, bu kisilerin tedavi
stireglerinin ve tedaviye uyum diizeylerinin diizenli olarak takip edilmesinin ataklarin
sikliginda, siddetinde ve hastalarin hastaneye yatislarinin sikliginda azalmaya yol

acabilecegine dikkat ¢ekilmektedir.

Tersiyer (ligiinciil) 6nlemler, kisitlilig1 azaltan, iyilesmeyi artiran, kotiilesmeyi ve niiks
etmeyi Onleyen miidahaleleri igermekte (WHO, 2004); literatiirde psikososyal
miidahalelerin depresyonun koétiiye gitmesi veya niiks etmesine karsi koruyucu
olabilecegi ve bipolar bozuklugun ii¢iinciil dnlemlerinde 6nemli bir rol oynayabilecegi

belirtilmektedir (Borba ve Druss, 2010).

Bunlara ek olarak, Alatas ve digerleri (2009), ataklardan 6nce ortaya ¢ikan uyarict
isaretler olduguna ve bu uyarici isaretlerin hem hastalara hem de hasta yakinlarina
Ogretilmesinin erken miidahaleye olanak saglayarak alevlenmenin 6nlenebilecegine

isaret etmektedir.

Diger taraftan, adli psikiyatrik siirecte, hastanin psikopatolojisinde iyilesmenin
saglanmasi, gelecekte ortaya cikabilecek muhtemel siddet davraniglarinin ve yeni sug
girisimlerinin azaltilarak ya da ortadan kaldirilarak toplum giivenliginin saglanmasi ve
hem bu kisilerin saglikl bir sekilde gelisimlerinin saglanmas1 hem de diger insanlarla
kurmus olduklari iligkilerde sorumluluk almalarina destek olunmasi amag¢lanmaktadir

(TPD Adli Psikiyatri Bilimsel Calisma Birimi, 2007).

Ural ve digerleri (2013) tarafindan adli psikiyatrik siire¢ igindeki sizofreni hastalarinin
siddet davranis1 degiskenleri {lizerine gerceklestirilen aragtirmada siddete basvuran
sizofreni hastalarinin davranis kaliplarinin incelenmesinin ve siddet riskine yonelik

tedbirler alinmasinin potansiyel siddet riskini azaltabilecegine isaret edilmektedir.

TPD Adli Psikiyatri Bilimsel Calisma Birimi (2007) tarafindan yayimlanan raporda
bazi hastalarin, sahip olduklar1 psikopatoloji sebebi ile saldirganlik diirtiilerine mani

olamadiklar1 i¢in hem kendilerine hem de digerlerine zarar verme riski tasidiklarina;
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bu hastalarin psikiyatrik acidan tehlikelilik riskinin degerlendirilerek diisiik, orta veya
yiiksek gilivenlikli servislerden birine yonlendirilmesi gerektigine isaret edilmis, fakat

Tirkiye’de heniiz orta ve yiiksek giivenlikli servislerinin bulunmadigi belirtilmistir.

2.5.4. Alkol ve Madde Kullanim

Toplum halk saglig1 acisindan 6nde gelen risk faktorlerinden biri olan alkoliin zararh
kullanimi1 (World Health Organization, 2018b), diinya genelinde her sene yaklasik
olarak 3 milyon kisinin hayatini kaybetmesine sebep olmakta, bu da tiim 6liimlerin
yaklasik %5.3"ine denk gelmektedir (World Health Organization, 2018a). Alkol
kullanimi, alkol tiiketen kisilerin yaninda bu kisilerin yakin partnerleri, aile tiyeleri,
arkadaslari, meslektaslar1 ve toplumun diger tiyeleri i¢in de yaralanma, siddet, cocuk
ihmali ve istismari, ekonomik problemler, iliski ve hayat kalitesinde degisiklikler gibi
bir dizi saglik problemine ve sosyal problemlere sebep olmakta (Laslett, Room,
Waleewong, Stanesby ve Callinan, 2019); trafik kazalari, bogulma, diisme gibi kasitsiz
yaralanmalar ve intihar, kisilerarasi siddet gibi kasith yaralanmalar i¢in bir risk faktorii
olarak karsimiza ¢ikmaktadir (World Health Organization, 2018b). Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan yayinlanan raporda, 2016 yilinda kisiler aras1 siddet nedeniyle
diinya capinda yaklasik 88.000 kisinin Sliimiiyle sonuclanmasi dahil, tahmini 0.9
milyon yaralanmaya bagli 6liimiin alkole atfedilebilecegine isaret edilmektedir (World

Health Organization, 2018b).

Alkol kullanimina ek olarak madde kullanimi da hem ekonomik hem de insani
maliyetleri ¢ok biiylik olan, hastalik ve 6liim oranlarinda artisa sebep olan kiiresel
capta onemli bir halk sagligi problemi olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Nader ve Hurd,
2020). Birlesmis Milletler Uyusturucu ve Sug¢ Ofisi tarafindan yayinlanan raporda,
2019 yilinda yaklasik 200 milyon kisinin esrar, 20 milyon kisinin kokain, 27 milyon
kisinin amfetamin tiirli uyaricilar, 62 milyon kisinin ise tibbi olmayan amaglarla opioid
kullandig1 ve Amerika Birlesik Devletleri'nde asir1 doz opioid kullanimindan kaynakli
yaklasik 50 bin kisinin hayatin1 kaybettiginin tahmin edildigi bildirilmektedir (United
Nations Office on Drugs and Crime, 2021). 2013 yilinda diinya genelinde madde
kullanan 246 milyon kisinin yaklagik 27 milyonunun madde kullanim bozukluguna
sahip oldugu tahmin edilmekte, yasadist madde kullaniminin yilda 400 binden fazla

Oliime neden olabildigi ve intihar, trafik kazalari, kan yoluyla bulasan enfeksiyonlar

30



gibi bir¢ok saglik durumu i¢in bir risk faktorii oldugu belirtilmektedir (World Health
Organization, t.y.b). Bunlara ek olarak, madde kullanim bozuklugu yasayan kisilerin
hem is hayatlarinda, hem de aile ve arkadas iligkilerinde zorluklar yasayabildikleri ve
yasadis1 madde kullanimi ile cinsel istismar ve kisileraras1 siddetin iligkili oldugu

belirtilmektedir (World Health Organization, t.y.b).

Madde kullanimi, 6zellikle de alkol kullanimi, partner siddeti i¢in giiglii bir risk
faktorii olarak karsimiza c¢ikmakta (Clements ve Schumacher, 2010; Foran ve
O’Leary, 2008; Greene, Kane ve Tol, 2017; Shorey, Haynes, Brem, Florimbio,
Grigorian ve Stuart, 2018); genis ve biiyiliyen bir ampirik literatiir, alkol kullanimi ile
partner siddeti arasinda saglam bir iliski oldugunu ortaya koymaktadir (Klosterman ve
Fals-Stewart, 2006). Duke ve digerleri (2018) tarafindan gerceklestirilen meta-meta-
analiz ¢alismasindan elde edilen bulgular, alkoliin ve diger maddelerin saldirganlik ve
siddetle i¢ ice oldugunu gostermektedir. Siddeti tetikleyen bir etkiye sahip olan alkol
tilketimi (Yiksel-Kaptanoglu ve digerleri, 2015) eslerden birinde ya da ikisinde
goriildiigiinde agir partner siddeti riskini artirmakta (McKinney, Caetano, Rodriguez
ve Okoro, 2010); partner siddetinin, alkol tiiketilen giinlerde tiiketilmeyen giinlere
kiyasla 6nemli 6l¢lide daha fazla oldugu ve tiiketilen alkol miktarinin da partner siddeti

ile iligkili oldugu goriilmektedir (Moore, Elkins, McNulty, Kivisto ve Handsel, 2011).

Partner siddeti ve alkol kullanimi arasindaki iligkiyi aciklamak icin sahte etkiler
modeli, dolayl etkiler modeli ve yakin etkiler modeli olmak iizere ii¢ temel model
(Sekil 3.2) kullanilmakta (Leonard and Quigley, 1999); sahte etkiler modelinde,
partner siddeti ile alkol kullanimi arasindaki iliski agiklanirken karistirict degiskenlere
isaret edilmekte, saldirganlik ile alkol kullanimi arasindaki iliskinin nedensel bir
iliskiden ziyade hem saldirganlik hem de alkol tiiketimi ile degisen diger faktorlerden
kaynaklandig1 belirtilmektedir (Foran ve O’Leary, 2008; Klosterman ve Fals-Stewart,
2006). Gen¢ olmanin buna Ornek olarak verilebilecegi, genglerin hem alkol
kullanimina hem de siddete meyilli olabilecegi, dolayisiyla siddet ve alkol kullanimi
arasinda dogrudan bir iligki varmis gibi goriilebilecegi belirtilmektedir (Klosterman ve
Fals-Stewart, 2006). Diger taraftan, literatiirde partner siddeti ve alkol kullanimi ile
iligkili oldugu diisiiniilen yas, 1rk, etnisite, egitim, mesleki durum, sosyoekonomik

durum gibi aract degiskenler kontrol edildikten sonra da partner siddeti ve alkol
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kullanimi arasinda iligki oldugunu gosteren ¢aligsmalara isaret edilmektedir (Foran ve

O’Leary, 2008; Klosterman ve Fals-Stewart, 2006).

Dolayli etkiler modelinde ise alkol ve madde kullanimmin tartismalara ve
anlagsmazliklara yol actigi, bunun sonucunda iligki kalitesini olumsuz etkileyerek
saldirganligin ortaya ¢ikma ihtimalini artirdig1 varsayilmaktadir (Sabina, Schally ve
Marciniec, 2017). Diger taraftan Klosterman ve Fals-Stewart; evlilik doyumu,
anlasmazlik gibi degiskenler kontrol edildikten sonra bile partner siddeti ve alkol
kullanimi arasindaki iligkinin giiglii kaldigina isaret etmektedir (2006).

Sahte Model
Araci Degiskenler:
Genglik, diisiik sosyoekonomik
durum vs.
A}E ol Kotiiye Dolayh Etki Modeli Partner Siddeti
ullanimi

- Mliski kalitesinde zay1flik -

Yakin Etki Modeli
Saldirganlik, carpitilmig
gerceklik, kopuk iletigim

Sekil 2.2. Alkol Kétiiye Kullanimi ve Partner Siddeti Arasindaki iliskiyi
Aciklayan Modeller (Stockl ve Watts, 2015)

Yakin etkiler modelinde ise alkol intoksikasyonunun beklenti etkisi ya da
psikofarmakolojik etkileri araciligiyla saldirganligi kolaylastirdig: (Foran ve O’Leary,
2008) ve alkoliin saldirganligi dogrudan etkiledigi iddia edilmektedir (Greene, Kane
ve Tol, 2017). Saldirganlik ve akut alkol kullanim1 arasindaki iligkiyi destekleyen en
1yl teorik aciklamalar arasinda yer alan bu modele gore (Crane, Godleski, Przybyla,
Schlauch ve Testa, 2016), alkol kdtiiye kullanimi1 olan erkekler genellikle sarhos
olduklart icin ve sarhosluk, siddeti kolaylastirdig1 i¢in bu kisilerin aile i¢i siddete
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bagvurma veya daha agir siddet uygulama olasiliklarinin daha yiiksek oldugu 6ne
stiriilmektedir (Leonard ve Quigley, 1999). Alkoliin yiiriitiicii islevin farkl bilesenleri
tizerinde belirgin akut etkileri bulundugu (Day, Kahler, Ahern ve Clark, 2015), alkol
intoksikasyonunun davranigsal inhibisyonu bozmasinin; diger bir ifadeyle, uyumsuz
davraniglara neden olabilecek davranissal ve/veya biligsel engellemelerin eksikligi
olarak tanimlanan disinhibisyona neden olmasinin, saldirganlik davraniglarini
kolaylastig1 fikri literatiirde koklesmis bir fikir olarak karsimiza ¢ikmaktadir
(Giancola, Josephs, Parrott ve Duke, 2010).

Greene, Kane ve Tol (2017) tarafindan Sahra Alti Afrika’da yer alan 14 iilkede
gerceklestirilmis Niifus ve Saglik Arastirmalarina katilan 86.024 kadin katilimcinin
verileri kullanilarak partnerlerinin alkol kullanimui ile partner siddeti deneyimlemeleri
arasindaki iligskinin degerlendirildigi ¢calismada, 14 iilkede de kadinlarin partner siddeti
yagsama olasilig1 ile partnerlerinin alkol kullanimi arasinda dogrudan bir iligki oldugu
ve alkol kullaniminin yaygin oldugu iilkelerde ikamet eden kadinlar i¢in partner siddeti

deneyimleme ihtimalinin bagimsiz olarak yiikseldigi gozlemlenmistir.

Leonard ve Quigley (2017), son 30 yilda alkol kullanimi ile partner siddeti arasindaki
iligki tizerine yapilan aragtirmalar1 gozden gegirerek asir1 alkol kullaniminin, partner
siddetinin uygulanmasinda nedensellik i¢in tiim epidemiyolojik kriterleri karsiladig,
asir1 alkol kullaniminin partner siddetinin ortaya ¢ikmasina katkida bulundugu ve bu
katkinin, evliligin islevselligi, cinsiyet rolleri ve 6fke gibi partner siddetinin ortaya
¢ikmasina neden olan diger faktorlerle yaklasik olarak esit derecede oldugu sonucuna

varmiglardir.

Crane ve digerleri (2016) tarafindan gercgeklestirilen meta-analiz ¢aligmasinda akut
alkol tiikketiminin erkekten kadina saldirganlik tizerindeki nedensel etkisini 6lgme
amaciyla deneysel literatiir incelenmis, 1981 ile 2014 yillar1 arasinda gergeklestirilen
22 calismada yer alan 2.566 katilimcidan elde edilen veriler dogrultusunda akut alkol

tikketiminin saldirganlik iizerinde kii¢iik ama 6nemli bir etkisi oldugu bulunmustur.

Shorey ve digerleri (2018) tarafindan aile i¢i siddet sebebi ile tutuklanmis ve mahkeme
tarafindan miidahale programlarina yonlendirilmis 269 katilimei ile gergeklestirilen

calismada antisosyal kisilik bozuklugu semptomlari, iliski doyumu, alkol kullanimi ve
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alkolle iliskili problemler kontrol edildikten sonra bile esrar kullaniminin psikolojik,
fiziksel ve cinsel partner siddeti ile pozitif ve anlamli bir sekilde iliskili oldugunu

gosterilmistir.

Moore ve digerleri (2008) tarafindan partner saldirganligi ve madde kullanimi
arasindaki iligki {izerine 96 arastirmanmn dahil edildigi, ampirik kanitlar
degerlendirme amaciyla gerceklestirilen meta-analiz c¢alismasinda, partner
saldirganligi ile madde kullaniminin 6nemli 6l¢iide iliskili oldugu; fiziksel, cinsel ve
psikolojik saldirganlikla en giiclii iliskisi olan maddenin ise kokain oldugu

bulunmustur.

Shorey ve digerleri (2012) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada aile i¢i siddet
nedeniyle tutuklanan erkeklerin Eksen I psikopatolojileri incelenmis ve en yaygin ruh
saglig1 sorununun alkol kullanim bozuklugu oldugu bulunmustur. Alkol ve madde
kullanim bozuklugu, “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siniflandirilmast”
modelinde siklig1 daha yiiksek olmakla birlikte tehlikelilik diizeyi daha diisiik olmast
sebebiyle ruhsal bozukluklardan sonra gelmekte ve piramidin dordiincii basamaginda

yer almaktadir.

Biitiin bu bulgular géz oniine alindiginda alkol ve madde kullaniminin partner siddeti
ile iligkili oldugu gozlenmekte, alkol ve madde kullanimina ydnelik miidahalelerin
siddetin azaltilmasindaki etkisi ortaya ¢ikmaktadir. Heise (2011), miidahalelerin
genellikle kisa miidahaleler, yapisal miidahaleler, toplum temelli miidahaleler ve
tedavi ve kendi kendine destek sistemleri olmak iizere dort kategoriye (Sekil 3.3)

ayrildigina isaret etmektedir.
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Miidahaleler

U U U U

Kisa Yapisal Toplum Temelli Tedavi ve Kendi
Miidahaleler Miidahaleler Miidahaleler Kendine
Destek Sistemleri
_i:ﬁ;fﬂm ) ﬁ/:'i':;’i's i(:ncfyal norm - Davramssal Cift
panyalari Terapisi
oturumu kisitlanma - Okullarda - Motivasyonel
-Motivasyonel amaci ile egitim verilmesi goriisme
temelli yasalar ve - Alkol - Biligsel davranisct
gorlisme politikalar tiiketiminin kar terapi
lizerine zarar analizine - Pekigtireg sistemi
odaklanilmasi dair toplumsal ;n'\_él(;zgzllj;?:rss temelli
diyaloglar - Cift terapisi
- AMATEM ve
YEDAM

Sekil 2.3. Alkol ve Madde Kullanimina Yo6nelik Miidahaleler

a. Kisa miidahaleler: Klinik arastirmacilar tarafindan davranis degisikligi modeline
dayanarak gelistirilen kisa miidahaleler, hem madde bagimliligi hem de diger
bagimlilik yapan davranislar i¢in kullanilmaktadir (Tevyaw ve Monti, 2004). Kisiye
daha az alkol kullanmasin tavsiye ederek alkol tiilketimi ve bunun maliyeti hakkinda
basit bir geribildirim vermek, yiiksek risk tasiyan durumlari belirlemek, alkol
kullanimim1  azaltmak i¢in motivasyonel stratejilerin  ve kisisel planlarin
gelistirilmesine yardimci olmak gibi (Heise, 2011) kisinin alkol kullanimin
kisitlamasina ya da alkol kullanimindan kag¢immasmma yardimer olma amaciyla
yapilandirilmis ve kisa bir tavsiye oturumu ya da daha uzun ve motivasyon temelli bir
oturumu igerebilmektedir (National Institute for Health and Care Excellence [NICE],
2010).

b. Yapisal miidahaleler: Madde kullanan kisilere yonelik olarak gergeklestirilen halk
saglig1 miidahalelerinin hem kisilerin riskli davraniglarini hem de risk almalarini
kolaylastiran sosyal ve ¢evresel baglamlarini degistirmeye odaklanilabilecegine isaret
edilmektedir (Heimer, Bray, Burris, Khoshnood ve Blankenship, 2002). Yapisal
miidahalelerde riskli davraniglara yol agan cevrenin degistirilmesi (Sileo, Miller,

Wagman ve Kiene, 2021) ve alkole erisimin kisitlanmasi amaci ile alkol tiiketimine
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tesvik eden reklamlarin kisitlanmasi, genglerin alkole erisiminin kisitlanmasi gibi

cesitli yasa ve politikalar iizerine odaklanilmaktadir (Heise, 2011).

C. Toplum Temelli Miidahaleler: Alkol kdtiiye kullaniminin bir taraftan alkol
kullanimina dair yanlis algilar1 diizeltirken diger taraftan da var olan yapict normlar
konusunda bilgi sahibi olan 6grenci sayisini artirarak azalacagini dngoren (Perkins ve
Craig, 2006) sosyal normlar teorisine dayanan sosyal norm kampanyalarini, okullarda
diizenlenen egitimleri ve alkol tiiketiminin kar zarar analizine dair toplumsal
diyaloglart  kullanarak alkol tiiketilen ortamlar1 yeniden sekillendirmeyi

amaclamaktadir (Heise, 2011).

d. Tedavi ve Kendi Kendine Destek Sistemleri: Alkol kullanim bozuklugunda
motivasyonel goriisme, bilissel davranisgr terapi, pekistire¢ sistemi, mindfulness
temelli miidahaleler, ¢ift terapisi gibi kanita dayali miidahaleler kullanilabilmektedir
(Knox, Hasin, Larson ve Kranzler, 2019). Biligsel Davranis¢1t Terapi yaklasimlari,
alkol kullanim bozuklugu tedavisinde en yliksek deneysel destege sahip olan
yaklagimlarin arasinda yer almaktadir (Carroll ve Kiluk, 2017). Bir meta-analiz
calismasinda alkol kullanim bozuklugu ic¢in bagvuran evli ya da birlikte yasayan
kisilerde Davranigsal Cift Terapisinin bireysel terapiye gore iliski doyumu {izerinde
daha etkili oldugu gosterilmektedir (Powers, Vedel ve Emmelkamp, 2008). Tiirkiye’de
de alkol ve madde kullanimu ile ilgili olarak hem alkol ve madde tiiketen kisiler hem
de bu kisilerin yakinlar1 hastanelere bagli alkol ve madde bagimliligi tedavi
merkezlerinden (AMATEM), Yesilay Danigmanlik Merkezlerinden (YEDAM) ve
psikiyatri kliniklerinden yardim alabilmektedirler (Yesilay, t.y.).

2.5.5. Ofke Kontrol Problemi

Kisinin sahsina ya da malina kars1 kiigiik diisiiriicii bir saldir1 veya haksizlik
yapildigina iliskin degerlendirme sonucunda ortaya ¢ikan duygu olarak tanimlanan
otke (Campos ve digerleri, 2007); hosa gitmeyen, tiksindirici bir durumun sebebi
olarak goriilen bir kisiye ya da bir seye yonelik canli bir karsitlik durumunun 6znel
olarak deneyimlendigi olumsuz tonda bir duygudur (Novaco, 2016). Hem evrensel
olmast hem de sik goriilmesinden dolay1 pek cogumuzun kisisel olarak deneyimlemis

oldugu bir duygu olan 6fke (DiGiuseppe ve Tafrate, 2007), sadece biyolojik olarak
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degil, sosyal ve psikolojik olarak da varligi siirdiirme ile baglantili adaptif
fonksiyonlart i¢inde barindiran birincil bir duygudur (Novaco, 2016) ve tabiati
itibariyle islevsel olmasina ragmen sikliginin ve yogunlugunun artmasi ile ya da
kaginma, saldirganlik, geri ¢ekilme gibi islevsel olmayan davraniglara yol agmasi

sebebi ile birey i¢in sorunlu hale gelebilmektedir (Howells ve Day, 2003).

Siddet davranisin1 aktive eden 6fkenin, hem toplumsal hem de kisilerarasi bir sorun
olarak karsimiza c¢iktifi (Novaco, 2016) ve aile ici siddet ilizerinde 6nemli bir rol
oynayabilecegi belirtilmektedir (DiGiuseppe ve Tafrate, 2007). Istikrarl1 bir kisilik
ozelligi olan stirekli 6fke, ¢esitli durumlari can sikici veya sinir bozucu olarak algilama
egilimindeki bireysel farklilik olarak tanimlanmakta (Bhave ve Saini, 2009); yinelenen
Ofke, hem duygusal hem de fiziksel sagligi olumsuz etkilemekle kalmayip ayni
zamanda kisisel 1yi olusu destekleyen sosyal iliskileri de bozmaktadir (Taylor ve
Novaco, 2005). Hem kisilik tipi, problem ¢6zme becerilerindeki eksiklik gibi igsel
faktorlerden; hem de sosyoekonomik durum, olumsuz ebeveyn uygulamalar1 gibi
digsal faktorlerden kaynaklanabilen duygusal bir durum olan 6fke, kisinin kendi
davraniglart ya da digerlerinin davranislart sonucu ortaya ¢ikabilecegi gibi igsel ve
dissal olaylarin kombinasyonu olarak da ortaya cikabilmektedir (Bhave ve Saini,
2009). Gilchrist ve digerleri (2017) 6fke ifadesinin, hem duygusal hem de fiziksel
partner siddeti ile iligkili olduguna isaret etmektedir.

Norlander ve Eckhardt (2005) tarafindan gerceklestirilen meta-analiz ¢alismasinda
partner siddetine bagvuran erkek katilimcilarin partner siddetine bagvurmayan erkek
katilimcilara kiyasla daha yiiksek diizeyde oOfke ve diismanlik bildirdikleri
bulunmustur. Holtzworth-Munroe, Rehman ve Herron (2000) tarafindan
gerceklestirilmis olan ¢alismada da siddet uygulama diizeyinin diismanlik ve 6tke
diizeyleri ile iligkili oldugu ve 6fke problemlerinin partner siddetinin daha sik ve daha
siddetli bir sekilde uygulanmasi ile iligkili oldugu bulunmustur. DiGiuseppe ve Tafrate
(2007); 6fkenin, partner siddetine bagvuran suclularin belirli alt gruplar iizerinde etkin
bir rol oynayabilecegine, bu alt gruplara 6zel, hedefe yonelik tedavi yaklagimlarinin

daha yiiksek basar1 potansiyeline sahip olduguna isaret etmektedirler.

DSM 5'te yikict bozukluklar, diirtii denetimi ve davranim bozukluklari kategorisinde

yer alan aralikli patlayici bozukluk, saldirgan diirtiilere direnememe sonucunda ortaya
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cikan; kisilere, hayvanlara veya objelere yonelik yinelenen siddetli patlamalar ile
karakterize bir bozukluktur ve tetikleyicilere gosterilen tepkilerin biiyiik oranda onu
kiskirtan uyaranla orantisiz oldugu, 6nceden planlanmadigi ve amaca yonelik olarak
ortaya ¢ikmadigi goriilmektedir (American Psychiatric Association, 2013).
Dragiewicz (2008), literatiirde aralikli patlayici bozuklugun karsi1 konulamayan bir
siddet diirtiisii, bu diirtiiye uygun olarak hareket etmenin getirdigi bir rahatlama veya
zevk alma hissi, ardindan Ofke patlamasindan veya bu oOfke patlamasimnin
sonuglarindan duyulan pismanlik olarak betimlendigine isaret etmekte ve
saldirganligin siklikla yakin partnerlere yonelik oldugunu belirtmektedir. Yapilan
caligmalarda aralikli patlayict bozuklugun yakin partner siddeti i¢in bir risk faktorii
oldugu (Henrichs, Bogaerts, Sijtsema ve Klerx-van Mierlo, 2015; O'Leary, Tintle ve
Bromet, 2014) ve saldirganlik bildiren erkeklerin 20 yasindan 6nce aralikli patlayici
bozukluga sahip olma oranmnin 11 kat, yetiskinlikte ise aralikli patlayict bozukluga
sahip olma oranin yaklasik 6 kat fazla oldugu bulunmustur (O’Leary, Tintle, Bromet
ve Gluzman, 2008).

Aile i¢i siddetin hem ortaya ¢ikmasini hem de tekrarlanmasii onleme amaci ile
kullanilan 6fke yonetiminde; duygulari yapici bir sekilde ifade etmenin, 6fkenin
normal bir duygu oldugunun, eger saldirganlik yolu ile uygun olmayan bir sekilde
ifade edilirse ya da kronik bir diismanlik haline gelirse sorun olacaginin, aksi takdirde
otke hissetmenin bir sorun olmadigiin altinin ¢izildigi belirtilmektedir (Saunders,
2008). Biligsel temelli yaklasimlarda ofke ile c¢alisilirken kisilerin diisiince ve
inanglarinin degistirilerek 6fke ile etkili bir sekilde bas etmelerinin saglanmasi ve
provokasyonun yol actig1 6fke yogunlugunun belirli bir diizeyde kalmasi i¢in kisilere
yardimci olunmasi amaglanmaktadir (Taylor ve Novaco, 2005). Cesitli klinik
popiilasyonlarda 6fkeye yonelik psikoterapotik miidahalelerin 6zellikle de BDT'nin
etkililiginin bilindigine isaret edilmektedir (Novaco, 2016).

Saunders (2008) otke kontroliiniin genellikle asagidaki yontemleri icerdigine isaret
etmektedir:
(a) Gevseme: Ofkeye bagl olarak ortaya ¢ikan fizyolojik uyarilmay1 azaltma,
(b) Problem ¢6zme: Saldirganlik icin rasyonel alternatifler bulma,
(c) Bilissel yeniden yapilandirma: Hem 6fkeye sebep olan diisiinceleri hem de

ofkeyi azaltmaya yardimci olabilecek yapici diisiinceleri ortaya ¢ikarma,
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(d) Fizyolojik ipuglarinin taninmasi: Asir1 6fkenin erken uyari isaretlerinin
taninmasi,
(e) Mola teknigi: Kisinin 6fkesinin tirmandig1 durumlardan uzaklasmasi amaci

ile kullanmilmaktadir.

Ayrica, 6fke patlamalar1 yasayan kisilere Prof. Dr. Medaim Yanik tarafindan klinik
gbzlemlerin ve literatlir taramasinin bir araya getirilmesi ile olusturulan; katilimcilarin
farkli 6fke tiplerini dogru bir sekilde tanimalar1 ve tanimlamalari, 6tke patlamalarinin
asamalarinin ve bu asamalarda neler yapilabileceginin farkinda olmalarimin
saglanmasinin amaglandign Bes Basamakli Ofke Kontrol Egitimi (iskit, 2019)
Onerilebilmektedir. Bunlara ek olarak, aralikli patlayici bozuklugun tedavisi i¢in bazi
bilim adamlarinin diger diirtli bozukluklarinin tedavisinde kullanilan ilaglarin
kullanilmasini 6nerdigine, digerlerinin ise Bilissel Davranis¢1 Terapi (BDT) veya hem
ilagc hem de BDT'min bir arada kullanilmasimi oOnerdigine isaret edilmektedir
(Dragiewicz, 2008).

2.5.6. Durumsal Cift Siddeti

Partnerlerden birinin ya da ikisinin ¢atismayr ya da ofkeyi yonetememesinden
kaynaklanan durumsal cift siddeti (Ali ve McGarry, 2020), evli esler ve birlikte
yasayan partnerlerden olusan hem erkekler hem de kadinlar tarafindan uygulanan ve
genel niifusta en yaygin karsilasilan fiziksel saldirganlik ¢esididir (Kelly ve Johnson,
2008). Giinliik etkilesimlerden kaynaklanan tepkisel bir davranis olarak ortaya c¢iktigi,
baglama 6zgili ve epizodik oldugu diisliniilen durumsal ¢ift siddetinin; iliski i¢inde
uzun siireli bir gii¢c ve kontrol modelinden kaynaklanmadig i¢in dogas1 geregi daha az
siddetli olduguna, zamanla artma ve ciddi fiziksel yaralanma bi¢imleriyle sonu¢lanma
olasiliginin daha diisiik olduguna inanilmakta (Donnelly, Levin ve Barrett, 2021), bu

nedenle piramidin altinct ve son basamaginda yer almaktadir.

Kisilerin yiliksek diizeyde ofke, zayif iletisim becerileri ve diirtiisellik sebebi ile
basvurduklar1 durumsal ¢ift siddeti (Kelly ve Johnson, 2008), genellikle itisip kakisma
ve tokat atma gibi davranis kaliplarini icermektedir (Armenti ve Babcock, 2016).
Durumsal ¢ift siddetine basvuran kisiler; sozlii saldirganliga, hakarete veya vurma,

itisip kakisma, esyalara zarar verme gibi fiziksel istismara bagvurmadan g¢atismay1
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nasil yoneteceklerini bilmeyen ve insanlarla saglikli iletisim kurma konusunda
zorluklar yasama egiliminde olan kisilerdir (Benjamin, Chahal, Mulley ve Reay,
2018). Kelly ve Johnson (2008), erkeklerin ve kadinlarin durumsal ¢ift siddetinin
baslatilmasinda benzer oranlarda rol oynadigim1 gdsteren genis c¢apli anket

calismalarina ve toplumsal 6rneklemlere isaret etmektedir.

Siddetin aile i¢inde kalma egiliminde oldugu ve siddete bagvuran kisilerin pismanlik
gosterdigi durumsal ¢ift siddetinde (Cleary Bradley ve Gottman, 2012), siddete
basvuran erkeklerin, antisosyal kisilik, borderline kisilik ve aile disindaki genel siddet
Ol¢iimlerinde kontrol grubunda olan ve siddet uygulamayan erkeklerden farklilik

gostermedigine isaret edilmektedir (Kelly ve Johnson, 2008).

Durumsal ¢ift siddetinin genel arastirma 6rnekleminde siddetin %89'unu olustururken
bu oranin mahkeme ornekleminde 9%29’a, siginma evi 6rnekleminde ise %19’a
diistiigii belirtilmekte; durumsal ¢ift siddetinde siddetin, 6nemsiz ve tekil olabilecegi
gibi, partnerlerden birinin ya da her ikisinin siklikla hafif veya daha agir siddete
basvurmasiyla kronik bir sorun haline gelebilecegine ve durumsal olarak ortaya ¢ikan
siddetin de yasami tehdit edici olabilecegine isaret edilmektedir (Johnson, 2006;
Johnson 2008).

Partnerlerden her ikisinin de siddete bagvurdugu durumlarda, partnerlerden yalnizca
birisi tedavi edildiginde siddetin devam etmesi ve ikisi de siddete son vermedigi siirece
evdeki siddetin yinelemesi muhtemeldir (Stith, Rosen, McCollum, ve Thomsen,
2004). Stith ve digerleri (2020), genellikle ¢ift yonlii olan, baglamsal sorunlardan
kaynaklanan ve siddet diizeyinin yliksek olmamasi ile karakterize olan durumsal ¢ift
siddeti yasayan giftlerin, yakin partner siddetini hedef alan cift terapilerinden fayda

saglayabilecegine yonelik dikkate deger kanitlar olduguna isaret etmektedir.

Biligsel Davranig¢t Cift Terapisi, c¢iftlerin olumsuz etkilesimlerini azaltmaya
odaklanmakta ve bu olumsuz etkilesimler, hem s6zlii hem de s6zsiiz incitici ve rahatsiz
edici davranis bigimlerini de kapsamaktadir (Baucom, Epstein, LaTaillade ve Kirby,
2008). Durumsal ¢ift siddetine bagvuran giftlerin danismanlik almalari; 6fke kontrolii,
problem ¢6zme stratejileri ve catisma ¢ozme becerileri konularinda ciftlere yardime1

olabilmektedir (Johnson ve Leone, 2005).
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Partnerlerden her ikisinin de dahil edildigi terapilerin kisinin giivenligini tehlikeye
atabilecek herhangi bir akil saglig1 probleminin veya madde kullanim bozuklugunun
bulunmadigi, hafif ya da orta diizeyde siddetin yer aldig1, siddetin durumsal oldugu ve
problem ¢6zme becerilerinin eksikliginden kaynaklandigi, siddete basvuran kisilerin
partnerini kontrol etme istegi ile motive olmadigi, kisinin partnerini suglamadan
sorumlulugunu aldig1 durumlarda diisiiniilmesi onerilmektedir (Antunes-Alves ve De

Stefano, 2014).

Cleary Bradley ve Gottman (2012) tarafindan gerceklestirilen ¢alismada, durumsal ¢ift
siddeti yasayan diisiik gelirli ¢iftlerde yakin partner siddetini azaltma amaci ile
tasarlanmis bir psikoegitim miidahalesi degerlendirilmistir. Calismaya katilan 115 ¢ift
kontrol ve tedavi grubu olmak {iizere rastgele iki gruba atanmistir. Tedavi grubuna
verilen psikoegitimde ¢atigma yonetimi becerileri, paylasilan anlam ve arkadaslik,
cinsellik/romantizm/tutku gibi becerilerin kazanilmasi1 yoluyla yakin partner
siddetinin azaltilacagi varsayilmistir. Calismadan elde edilen bulgularda, durumsal ¢ift
siddeti yasayan diisiik gelirli ¢iftlerde saglikli iligki kurabilme becerisi kazandirmaya
odaklanan ve her iki partnerin de dahil edildigi terapilerin partner siddetini

azaltabilecegi gosterilmistir (Cleary Bradley ve Gottman, 2012).

Bu boliimde “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siiflandirilmasi” modeli (Yanik,
2015) temel alinarak yapilan literatiir taramasi sonucunda olusturulan Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinda yer alan kadina yonelik siddetin
olugsma gerekgeleri ele alinmistir. Namus cinayetleri, antisosyal kisilik bozuklugu,
ruhsal bozukluklar, alkol ve madde kullanimi, 6fke kontrol problemi ve durumsal ¢ift
siddeti olmak tiizere 6 baslik piramit modeli lizerinden goriilme siklig1 ve tehlikelilik
diizeyine gore siralanmis ve her birinin partner siddeti ile iliskisi aciklanarak partner

siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi verilmistir.

2.6. Psikoegitim

Uluslararas1 bir terim olarak kabul edilen psikoegitim, bilgiyi terapotik unsurlarla
birlestirerek sunan bir miidahale olarak kabul edilmekte (Pitschel-Walz, Leucht,
Bauml, Kissling ve Engel, 2001); geleneksel farmakolojik ve psikolojik miidahaleler

ile karsilastirildiginda psikoegitimlerin daha az maliyetli, daha kolay uygulanabilir ve
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daha erisilebilir oldugu gozlenmektedir (Donker, Griffiths, Cuijpers ve Christensen,
2009).

Psikoegitim; egitim sistemi, halk sagligi ve sosyal hizmet alanlar1 igerisinde de yer
almakta; akut ve kronik hastaliklara ek olarak yasam zorluklari gibi farkli uygulama
alanlarinda biiyiik bir potansiyel barindirmaktadir (Lukens ve McFarlane, 2004). F16rt
siddetini Onleme programlar1 basta olmak iizere pek ¢ok Onleme ve miidahale
caligmalarinin ortak bileseni olan psikoegitim (Bridges, Karlsson ve Lindly, 2015),
hem klinik hem de toplumsal ortamlarda kullanilan kanita dayali uygulamalarin en

etkilileri arasinda yer almaktadir (Lukens ve McFarlane, 2004).

Genellikle siddet gibi gozlenebilir zararli davramiglara miidahale etme amaci ile
olusturulan egitim/sosyal beceri gruplart onleyici ya da iyilestirici olabilmektedir
(Brown, 2004). Partner siddetinin hem oranlarinin yiiksek olmasi hem de bir¢ok
olumsuz sonuca yol a¢masi sebebi ile partner siddetini Onleme amaci ile
gerceklestirilen caligmalar kritik bir rol oynayabilmektedir (Bridges, Karlsson ve
Lindly, 2015).

Yapilan caligmalarda partner siddetini 6nleme amaci ile gelistirilen programlarin etkili
olabilmesi i¢in hem dogrudan partner siddetine yol agan faktdrlerin hem de risk
faktorlerinin tanimlanmasinin O6nemine isaret edilmekte (Abramsky ve digerleri,
2011); kadina yonelik siddet ile iliskili risk faktorlerini anlamanin ve tanimlamanin
riski azaltmaya yonelik programlar ve miidahale programlari gelistirme noktasinda

kritik 6neme sahip oldugu vurgulanmaktadir (Tekkas Kerman ve Betrus, 2020).

Bu nedenle, Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi ile partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore simiflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerin kazandirilmasinin hem kisiler hem de toplum halk saglig1 agisindan biiyiik

bir dneme sahip oldugu diisiiniilmektedir.
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2.6.1. Psikoegitim Programinin Gelistirilmesi

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin
kazandirilmas: amaciyla “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghg Yaklasinmi”
(Centers for Disease Control and Prevention, 2022) temel alinarak hazirlanmis bir
psikoegitim programidir. Bu baslik altinda “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saglig

Yaklasimi” ele alinarak asamalar1 agiklanacaktir.

2.6.1.1. Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghg Yaklasim

Odak noktas1 toplum sagligi, giivenligi ve refah1 olan halk saglig1 yaklasimi (Centers
for Disease Control and Prevention, 2022) saglik, giivenlik ve kalic1 bir sosyal degisim
icin gl¢lii bir ara¢ olabilmekte (Howe ve Alpert, 2009); hem toplum hem de farkl
sektorlerden temsilciler sorunu anlamaya ve ¢oziimler gelistirmeye dahil edilerek
(Goodmark, 2018) partner siddetine miidahale edilmesinde ve partner siddetinin
onlenmesinde kilit rol oynayabilmektedir (Howe ve Alpert, 2009). Maksimum
sayidaki insan i¢in maksimum fayda saglamaya calisan ve kolektif eylemlerle siddet
gibi sorunlarmn ele alinmasina yardimci olan bu yaklasim, kokii bilimsel yontemlere
dayanan 4 asamali bir silirecten olugmakta ve siddet ve toplumlar1 etkileyen diger
saglik sorunlarina uygulanabilmektedir (Centers for Disease Control and Prevention,
2022). Bu nedenle, Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi

gelistirilirken bu yaklasim temel alinmistir.

Adim 1: Sorunun Tanimlanmasi ve Gozlemlenmesi

Halk saglig1 yaklasiminda siddetin dnlenmesinin ilk adiminin siddetle iliskili “kim”,
“ne”, “ne zaman”, “nerede” ve “nasil” sorularinin anlagilmasi olduguna ve bu asamada
siddetle ilgili verilerin incelenerek sorunun biiyiikliiglinlin kavranmasinin énemine
isaret edilmektedir (Centers for Disease Control and Prevention, 2022). Bu nedenle Es
Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi gelistirilirken ilk olarak aile
ici siddet, kadma yonelik siddet ve partner siddeti konularinda literatiir taramast

yapilarak partner siddetinin oranlarinin sikligina ve partner siddetine ugramanin hem
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magdur hem de halk sagligi iizerindeki etkilerine yonelik bulgular ele alinarak
problemin biiyilikliigiine isaret edilmeye ¢alisilmistir. Bu verilere ¢alismanin giris

boliimiinde yer verilmistir.

Adim 2: Risk Faktorlerinin ve Koruyucu Faktorlerin Belirlenmesi

Halk sagligi yaklasiminda siddetin dnlenmesinin ikinci adimi siddete maruz kalma
veya siddete bagvurma noktasinda risk faktorlerinin belirlenmesi ve hangi faktorlerin
siddete bagvurma veya siddete maruz kalma noktasinda koruyucu rolde oldugunun
belirlenmesidir (Centers for Disease Control and Prevention, 2022). Yapilan
calismalarda da partner siddetini 6nleme amaci ile gelistirilen programlarin etkili
olabilmesi i¢in hem dogrudan partner siddetine yol acan faktorlerin hem de risk
faktorlerinin tanimlanmasinin 6nemine isaret edilmekte (Abramsky ve digerleri,
2011); kadina yonelik siddet ile iliskili risk faktorlerini anlamanin ve tanimlamanin
riski azaltmaya yonelik programlar ve miidahale programlar1 gelistirme noktasinda
kritik 6neme sahip oldugu vurgulanmaktadir (Tekkas Kerman ve Betrus, 2020).
Mitchell ve James (2009) de kiiltiirel tutumlar1 ve normlart degistirmeye yonelik genis
kapsamli toplumsal egitim faaliyetlerinin ve dnleme yaklagimlarinin yeni bir toplum

halk saglig1 yaklagimina entegre edilmesinin dnemine isaret etmektedir.

Romantik iliskilerde siddetin onciillerinin incelendigi bir calismada da siddete
basvurma sebeplerinin ¢ok yonliiliigline isaret edilerek siddetin birden fazla faktoriin
etkilesimiyle ortaya ciktig1 belirtilmis, probleme miidahale edilebilmesi i¢in siddetin
sebeplerinin ve miidahalenin tiirliniin ele alindig1 detayl1 bir planla somut ¢iktilar elde
edilebilecegi vurgulanmistir (Atakay, 2014). Bu nedenle Es Siddeti Tehlikeliligi
Degerlendirme Psikoegitim Programi gelistirilirken “Siddetin Olusma Gerekgelerine
Gore Siniflandirilmas1” modeli (Yanik, 2015) temel alinmistir. Yapilan literatiir
taramasi sonucunda kadina yonelik siddetin olusma gerekgeleri; namus cinayetleri,
antisosyal kisilik bozuklugu, ruhsal bozukluklar, alkol ve madde kullanimi, 6fke
kontrol problemi ve durumsal ¢ift siddeti olmak iizere 6 baslik altinda toplanmis ve bu
6 baslik piramit modeli lizerinden goriilme siklig1 ve tehlikelilik diizeyine gore
stralanmistir. Ardindan her bir baglik i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bir literatiir

taramas1 yapilarak bulgular psikoegitim programinin igerigine eklenmistir.
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Adim 3: Onleme Stratejilerinin Gelistirilmesi ve Test Edilmesi

Halk saglig1 yaklagiminda siddetin dnlenmesinin {i¢lincli adimu literatiirden elde edilen
veriler ve bulgular kullanilarak onleme stratejilerinin gelistirilmesi ve ardindan

etkililiklerinin degerlendirilmesidir (Centers for Disease Control and Prevention,
2022).

Bu calismada psikoegitim programi gelistirilirken ilk olarak aile i¢i siddet, kadina
yonelik siddet ve partner siddeti konularinda yurt icinde ve yurt disinda yapilan
caligmalara iliskin literatiir taramasi yapilmistir. Psikoegitim programinin hazirlik
stirecinde partner siddetine yonelik olarak gerceklestirilen psikoegitim ve miidahale
programlarinin icerikleri incelenmis, partner siddetine yonelik olarak gerceklestirilen
caligmalarin ¢ogunlukla faillere ya da magdurlara yonelik olarak gergeklestirildigi
gozlemlenmistir. Partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina,
siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere
yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmas1 amaciyla gerceklestirilen herhangi bir
psikoegitim programina ulasilamadigr i¢in partner siddetine yonelik olarak

gercgeklestirilen farkli caligmalarin igerikleri incelenmistir.

Toplum halk saglig1 yaklasimini temel alarak aragtirmaci ve tez danismaninin igbirligi
icerisinde calisarak gelistirdigi bu programda “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore
Siiflandirilmasi” modeli (Yanik, 2015) esas alinmis ve psikoegitim programi 4 saat

stirmesi planlanan tek giinliik online bir program olarak dizayn edilmistir.

Adim 4: Stratejilerin Yayginlastirilmasi

Halk sagligi yaklasiminda siddetin dnlenmesinin {igiincii adiminda siddeti dnleme
stratejilerinin etkililigi kanitlandiktan sonra dordiincli adimda egitim, teknik destek,
degerlendirme gibi yayginlastirma teknikleri ile onleme stratejileri genis kitlelere
uygulanarak yayginlastirilmaktadir (Centers for Disease Control and Prevention,
2022). Yapilan bu caligmada gelistirilen psikoegitim programinin etkililigi
incelenmekte, etkililigi kanitlandigi takdirde dordiincii adima gecilmesi

planlanmaktadir.
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BOLUM III

YONTEM

Bu boliimde arastirmanin deseni, evren ve Orneklemi, kullanilan araglar ve veri
analizinden bahsedilecek ve arastirmada uygulanan Es Siddeti Tehlikeliligi

Degerlendirme Psikoegitim Programinin amacina yer verilecektir.

3.1. Arastirmanin Deseni

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim
diizeyleri iizerindeki etkililigini ortaya ¢ikarmay1 amaglayan aragtirma; 6n test-son test
kontrol grubu olarak dizayn edilmis yar1 deneysel desene sahip bir arastirmadir. Bu
prosediir katilimcilarin deney ve kontrol grubu olarak iki gruba atanmasini igermekte
ve her iki gruba da hem 6n test hem de son test uygulanmakta, ancak psikoegitim
programi sadece deney grubuna uygulanmaktadir (Creswell, 2014). Arastirmada

kullanilan modelin simgesel goriiniimii asagida verilmistir (Sekil 3.1).

Psikoegitim
Grubu

On Test Son Test

Bekleme Listesi

Sekil 3.1. Arastirma Modelinin Simgesel Goriiniimii
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3.2. Evren

Ostby ve digerleri (2019) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada siddete maruz kalma
riskinin evliligin ilk yillarinda en yiiksek diizeyde olduguna, evliliklerinin ilk bes
yilinda istismar Oykiisii bulunmayan c¢iftlerde eslerin sonraki yillarda istismara
baglama olasiliklarinin diisiik olduguna isaret edilmektedir. Boughima ve digerleri
(2018) tarafindan gergeklestirilen c¢alismada da istismara ugrayan katilimcilarin
%73.4’Unlin  siddetin  evliliklerinin  birinci yilinda basladigin1  bildirdikleri
belirtilmektedir. Diger bir ifade ile, evliligin ilk yilindaki siddet dykiisiiniin bilinmesi
es siddeti hakkinda 6nemli bir veri sunmakta; bu nedenle ¢alisma evreni en az 1 yildir
evli olan kadinlardan olusmaktadir. Buna ek olarak, ¢calismanin dilinin Tiirk¢e olmasi
ve ¢alisma igeriginin Tiirk kiiltlirline uygun olarak diizenlenmesi sebebi ile ¢alisma
evrenini Tirkiye’de yasayan kadinlar olusturmaktadir. Sonug olarak, bu ¢alismanin
evreni Tiirkiye’de yasayan, okuma yazma bilen, 18 yas {istli ve en az 1 yildir evli olan

kadinlardan olugsmaktadir.

3.3. Calisma Grubu

Kolay ulasilabilir 6rneklem yontemi kullanilan bu aragtirmanin calisma grubu;
Tirkiye’de yasayan, okuma yazma bilen, 18 yas iistii ve en az 1 yildir evli olan
kadinlardan olusmaktadir. Katilimcilar belirlenirken es siddeti tehlikeliliginin
degerlendirilmesi lizerine bir psikoegitim verilecegi sosyal medya araciligi ile
duyurulmus ve arastirmaya goniillii olarak katilmayi kabul eden kisilerden onam
formunu ve ¢alismanin 6n testini online olarak doldurmalar1 istenmistir. On testi
dolduran 88 kisiden ikisi kriterleri karsilamadigi i¢in ¢alismaya dahil edilememistir.
Kalan 86 kisi ise online kura sitesi aracilig1 ile 43 deney ve 43 kontrol grubu olmak
lizere 2 gruba ayrilmistir. Deney grubunda olup da hem 6n testi hem de son testi
eksiksiz bir sekilde tamamlayip online gergeklestirilmis olan egitime katilan kisi say1
21 iken kontrol grubunda olup 6n testi ve son testi tamamlayan kisi sayis1 28 olmus ve
calisma toplamda 49 kisi ile tamamlanmistir. Sonug¢ olarak calisma grubumuz
Tiirkiye’de yasayan, okuma yazma bilen, 18 yas iistii ve en az 1 yildir evli olan, partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore simiflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bilgi sahibi

olmak isteyen 49 kisiden olugmustur.
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Calisma grubu belirlenirken dahil edici faktorler; katilimcilarin  Tiirkiye’de
yasamalari, okuma yazma bilmeleri, 18 yas listlinde ve en az 1 yildir evli olmalari,
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siiflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi sahibi
olmak istemeleri olarak belirlenmistir. Digslayici faktorler ise; Tiirkiye’de
yasamamalari, okuma yazma bilmemeleri, 18 yasin altinda olmalari, bekar ya da 1
yildan kisa bir siiredir evli olmalari, partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen
miidahalelere yonelik bilgi sahibi olmak istememeleri olarak belirlenmistir.

Katilimcilarin sosyo-demografik bilgileri bulgular kisminda detayli olarak verilmistir.

3.4. Kullanilan Araclar

3.4.1. Sosyo-Demografik Bilgi Formu

Katilimcilarin sosyo-demografik bilgilerini elde etme amaci ile arastirmaci tarafindan
olusturulan bu formda, sosyo-demografik farkliliklarin aragtirma tizerindeki etkisini
inceleme noktasinda onemli oldugu diisiiniilen; katilimcilarin ve eslerinin yaslari,
egitim durumlar, gelir diizeyleri, daha once psikolojik destek alip almadiklari,
psikiyatrik tani alip almadiklar1 gibi temel kisisel bilgileri igeren sorulardan

olugmaktadir. Form ekler kisminda yer almaktadir.

3.4.2. Senaryolar

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin bir pargasi olan bu
veri toplama araci, Prof. Dr. Medaim Yanik’in klinik tecriibeleri ve arastirmaci
tarafindan gergeklestirilmis olan literatiir taramasindan elde edilen verilerin bir araya
getirilmesi sonucu olusturulmus ve 3 uzmanin da goriisii alinarak sekillendirilmis olan

7 senaryodan olusmaktadir.
Senaryolar partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet

riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢cin Onerilen miidahalelere yonelik

becerilerin kazanim diizeylerini 6lgme amaci ile tasarlanmis; ilgili senaryolar
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kullanilarak katilimcilarin gerceklesebilecek siddet olaylari karsisinda sahip olduklari

bilgileri pratik alana aktarabilme becerilerinin 6l¢iilmesi amaglanmaistir.

Katilimcilardan senaryolar1 okuyarak her bir senaryoya gore erkegin kadina
verebilecegi zararin risk diizeyini 7’li likert tipi olusturulan OSlgegi kullanarak
degerlendirmeleri istenmis, 0 (Risksiz) ila 6 (Cok riskli) seceneklerinden birini
isaretlemeleri  beklenmistir. Aymi senaryolar 4 farkli uzman tarafindan
degerlendirilmis, 4 uzmanin puanlarinin ortalamalart alinmistir. Katilimcilarin
puanlarinin uzmanlarin puanlarimin ortalamalarina olan uzakligi alinarak siddet
riskinin degerlendirilmesine yonelik beceri puanlari hesaplanmistir. Katilimcilarin
puanlarinin uzmanlarin puanlarinin ortalamalarina yakinlig: arttikca siddet riskinin

degerlendirilmesine yonelik becerilerinin de arttig1 kabul edilmistir.

Buna ek olarak, her bir senaryodan sonra partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine
gore siiflandirilmasina ve partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik birer
soruyu 7’li likert tipi olusturulan 6l¢egi kullanarak cevaplandirmalari istenmis, 0 (Hig
katilmiyorum) ila 6 (Tamamen katiliyorum) segeneklerinden birini isaretlemeleri
beklenmistir. Katilimcilarin puanlarinin dogru cevaba yakinligi arttikga partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina ve partner siddeti igin

onerilen miidahalelere yonelik becerilerinin de arttig1 kabul edilmistir.

Senaryolara ve sorulara ekler kisminda yer verilmistir.

3.4.3. Quiz Sorulan

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin bir parcast olan bu
veri toplama araci, aragtirmaci tarafindan literatiir taramasinin ardindan olusturulmus
ve 4 uzmanin da goriisli alinarak sekillendirilmistir. Partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine  gore smiflandirilmasina  yonelik 7  soru, siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik 7 soru ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere
yonelik 7 soru olmak iizere toplam 21 sorudan olusmaktadir. Hazirlanan quiz ile
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin

kazanim diizeylerinin 6l¢iilmesi amaglanmaktadir.
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3.5. Izlenilen Yol (Prosediir)

Psikoegitim programi gelistirilirken “Siddetin  Olusma Gerekgelerine Gore
Simiflandirilmasi” modeli (Yanik, 2015) temel alinmis; arastirmaci ve tez danigsmani
isbirligi icerisinde ¢alisarak psikoegitim programina son halini vermistir. Calismanin
olas1 gidisat1 belirlendikten sonra etik kurul onayma basvurulmus ve 20.06.2022
tarihinde ibn Haldun Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler Bilimsel Arastirmalar ve

Yaym Etigi Kurulu’ndan etik onay alinmaistir.

Etik kurul onayinin ardindan Prof. Dr. Medaim Yanik tarafindan partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine
ve partner siddeti i¢in Oonerilen miidahalelere yonelik bir psikoegitim verilecegi sosyal
medya lizerinden duyurulmustur. Arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden
kisilerden onam formunu ve 6n testi online olarak doldurmalari istenmistir. 24 Haziran
- 12 Temmuz tarihleri arasinda on testi eksiksiz bir sekilde dolduran ve gerekli
kriterleri karsilayan katilimcilar 12 Temmuz tarihinde psikoegitim grubu ve kontrol
grubu olarak 2 gruba ayrilmis, her bir katilimciya mesaj atilarak katilimcilar siireg

hakkinda bilgilendirilmistir.

Psikoegitim grubu ile 13 Temmuz 2022 tarihinde Zoom uygulamasi {izerinden online
olarak gerceklestirilen egitim yaklasik 4 saat siirmiistiir. Egitimden hemen sonra hem
psikoegitim hem de kontrol grubundaki katilimcilara online olarak hazirlanan son
testin linki mesaj olarak iletilmistir. Katilimcilar son testi 13 Temmuz — 17 Temmuz
tarihleri arasinda cevaplandirmis; psikoegitim programinin etkililigini dlgme amaci ile

gerceklestirilen bu asamanin ardindan veri analizi asamasina gecilmistir.

3.6. Verilerin Analizi

Istatistiksel analizleri SPSS 22.0 paket programu ile gergeklestirilen calismada ilk
olarak betimsel analizler yapilmis, katilimcilarin g¢aligmaya katilim kriterlerini
karsilayip karsilamadiklari degerlendirilmistir. On test ve son test tamamlandiktan
sonra Verilerin normal dagilim gosterip gostermedigi basiklik-carpiklik (skewness-
kurtosis) degerleri ile incelenmis, buna ek olarak analizde kullanilmasi planlanan

testler i¢in varsayimlarin karsilanip karsilanmadigi degerlendirilmistir. Varsayimlarin
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karsilandig1 tespit edildikten sonra psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan
katilimcilarin partner siddetinin ortaya cikis nedenlerine gore siniflandirilmasina,
siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere
yonelik bilgi ve becerilerin kazanim diizeylerinin grup ve zaman arasindaki
etkilesimine bagli olarak karsilagtirilmasi amaciyla 2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol
Grubu) x 2 (On Test x Son Test) Tekrarli Ol¢iimlerde Karma Desenli Varyans Analizi
(ANOVA) kullanilmistir. Buna ek olarak, her bir 6l¢iim igin her iki gruba da ayr1 ayr1
Bagimli Orneklem T Testi uygulanmis, bdylece psikoegitim programi sonrasinda son
test puanlarinda 6n test puanlarina gore istatistiksel olarak anlamli bir degisim olup
olmadig: test edilmistir. Ayrica her bir 6l¢iim i¢in ayr1 ayr1 Bagimsiz Orneklem T Testi
uygulanmis, psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) son test puanlari arasinda anlamli

bir fark olup olmadigini incelenmistir.

3.7. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi

3.7.1. Psikoegitim Programinin Amaci

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programu ile;
1. Partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik
bilgi ve becerilerin kazandirilmasi
2. Siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi
3. Partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin

kazandirilmas1 amag¢lanmaktadir.

3.7.2. Psikoegitim Programinin Temalar:

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin temalarina Tablo

3.1°de yer verilmistir.
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Tablo 3.1. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin

Temalar1
Oturum Tema Siire
| 1. Oturum | Psikoegitim Programinin Tanitilmasi, Girig | 30 dakika |

2. Oturum Namus Cinayetleri 30 dakika
3. Oturum Antisosyal Kisilik Bozuklugu 30 dakika
4. Oturum Ruhsal Bozukluklar 30 dakika
5. Oturum Alkol ve Madde Kullanim Bozuklugu 30 dakika
6. Oturum Ofke Kontrol Problemi 30 dakika
7. Oturum Durumsal Cift Siddeti 30 dakika
8. Oturum Degerlendirme ve Kapanig 30 dakika

3.7.3. Psikoegitim Programinin Uygulanmasi

“Siddeti Onleme Konusunda Halk Saglig1 Yaklasimi” (Centers for Disease Control
and Prevention, 2022) ve “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siiflandirilmasi”
modeli (Yanik, 2015) temel alinarak gelistirilen ve tez danismani ile isbirligi i¢erisinde
son hali verilen Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, her biri
30 dakika siiren 8 oturumdan olugmaktadir. Psikoegitim programinin oturum

planlarina ekler bdliimiinde yer verilmistir.
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BOLUM IV

BULGULAR

Arastirma bulgularmin ele alindigi bu boliimde, ilk olarak calisma grubu ile ilgili
betimsel istatistiklere yer verilmis, ardindan analizde kullanilan testler icin
varsayimlarin karsilanip karsilanmadigi incelenerek verilerin analizine gecilmistir. Eg
Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin programa katilan
bireylerin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet
riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bilgi
ve becerilerin kazanim diizeyleri iizerindeki etkisinin incelendigi ¢alismanin
verilerinin analiz edilmesinde 2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) x 2 (On Test x
Son Test) Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi (ANOVA)
kullanilmistir. Ardindan grup i¢i ve gruplar arasi farkliliklarin anlamli olup olmadiginm
test etmek amactyla Bagimli Orneklem T Testi ve Bagimsiz Orneklem T Testi

uygulanmugtir.

4.1. Orneklemin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Bu calisma Tiirkiye’de yasayan, okuma yazma bilen, en az 1 yildir evli olan ve 18
yasin istiinde olan 21°1 psikoegitim grubunda ve 28’1 kontrol grubunda olmak tiizere
toplamda 49 kadin katilimer ile gergeklestirilmistir. Katilimcilarin yas ortalamasinin
psikoegitim grubunda X=37.67 (S5S=10.72), kontrol grubunda ise X=36.32
(SS=10.67) oldugu ve nispeten dengeli bir dagilim sagladig1 gozlemlenmistir. Ayrica
her iki grupta da evlilik siiresi ve cocuk sayisi gibi sosyo-demografik verilerin
ortalamalarinin birbirine yakin oldugu bulunmustur (Tablo 4.1). Bu bilgilere ek olarak,
Tablo 4.2’de egitim durumlari, gelir diizeyleri, partner siddetine ugrayip ugramadiklari

basta olmak iizere katilimcilarin sosyo-demografik farkliliklarinin = arastirma
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tizerindeki etkisini inceleme noktasinda 6nemli oldugu diisiiniilen sosyo-demografik

bilgilere yer verilmistir.

Tablo 4.1. Katihmeilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Iliskin Bulgular — |

X SS min max
Psikoegitim Yas 37.67 10.72 25 59
Grubu Evlilik Siiresi 13.41 11.52 15 33
Cocuk Sayis1 1.43 1.21 0 4
Kontrol Yas 36.32 10.67 23 62
Grubu Evlilik Siiresi 11.73 1157 1 40
Cocuk Sayis1 1.25 1.21 0 3

Tablo 4.2. Katihmcilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine iliskin Bulgular — 1

Psikoegitim Grubu Kontrol Grubu

N (%) N (%)
Egitim Diizeyi
Okur yazar 0 0
Ilkokul 2(9.5) 2(7.1)
Ortaokul 0 0
Lise 2(9.5) 2(7.1)
Onlisans 1(4.8) 2(7.1)
Lisans 7 (33.3) 13 (46.4)
Yiiksek lisans 7 (33.3) 8 (28.6)
Doktora 2 (9.5) 1(3.6)
Gelir Diizeyi
Cok kotii 0 0
Koti 1(4.8) 2(7.1)
Orta 10 (47.6) 17 (60.7)
Iyi 9 (42.9) 7 (25.0)
Cok iyi 1(4.8) 2(7.1)
Psikolojik Destek Alma
Hayr 18 (85.7) 11 (39.3)
Evet 3(14.3) 17 (60.7)
Psikolojik Rahatsizhik
Hayr 18 (85.7) 24 (85.7)
Evet 3(14.3) 4 (14.3)
Psikolojik ila¢c Kullanma
Hay1r 13(61.9) 11 (39.3)
Evet 8 (38.1) 17 (60.7)
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Tablo 4.2. (devam)

Ebeveyn Siddetine Ugrama

Hayir 13 (61.9) 16 (57.1)
Evet 8 (38.1) 12 (42.9)
Partner Siddetine Ugrama

Hayir 19 (90.5) 19 (67.9)
Evet 2 (9.5) 9 (32.1)

4.2. Analizler i¢in Varsayimlarin incelenmesi

4.2.1. Veri Tiuri

Bagimsiz degiskenler (grup ve zaman) kategorik iken bagimli degiskenler siirekli
(partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve

beceri diizeyleri) oldugu i¢in bu varsayim karsilanmaktadir.

4.2.2. Katihmcilarin Bagimsizhgi

Hem 06n test hem de son test online olarak gerceklestirildigi i¢in katilimcilarin farklh
ortamlarda bulundugu, diger bir ifade ile birbirlerini etkilemedigi kabul edilmektedir.
Buna ek olarak, her katilimci yalmizca tek bir grupta yer almistir. Bu nedenle

katilimcilarin bagimsizlig1 varsayiminin da karsilandig: kabul edilmistir.

4.2.3. Verilerin Normal Dagilimi

Parametrik testlerden olan 2x2 Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi
(ANOVA), Bagimli Orneklem T Testi ve Bagimsiz Orneklem T Testinin
kullanilabilmesi i¢in verilerin normal dagilim gosterip gostermedigini test etme amaci
ile basiklik-¢arpiklik (skewness-kurtosis) degerleri incelenmistir. Basiklik-carpiklik

degerlerine Tablo 4.3’te yer verilmistir.

55



Tablo 4.3. Gruplarin Basiklik ve Carpikhk Degerlerine fliskin Bulgular

Ol¢iim Grup Zaman X SS  Basikhk Carpikhk
e On Test 3.81 1.57 -1.197 .004
Psikoegitim
. Grubu SonTest 5.14 1.06 -0.141 -0.587
Neden_Bilgi )
On Test  4.32 1.89 1.085 -1.180
Kontrol
Grubu SonTest 4.14 1.63 0.486 -1.026
el OnTest 17.0 6.37 -0.304 0.556
Psikoegitim
] Grubu Son Test  30.0 8.53 0.157 -0.978
Neden_Beceri )
OnTest 16.9 6.89 -0.785 0.395
Kontrol
Grubu Son Test 17.9 6.79 -0.273 0.202
e OnTest 290 151 -0.849 -0.206
Psikoegitim
] - Grubu Son Test 4.95 1.24 0.256 -0.763
Risk_Bilgi )
On Test 2.86 1.65 -0.511 0.298
Kontrol
Grubu Son Test 3.04 1.17 -0.713 0.225
o On Test 1438 95.8 1.215 -1.154
Psikoegitim
. X Grubu Son Test 1481  89.0 0.430 -1.121
Risk_Beceri ,
On Test 1410 1111 0.619 -0.978
Kontrol
Grubu Son Test 1401 127.5 0.399 -0.956
el On Test 3.86 1.28 -0.296 -0.505
Psikoegitim
. Grubu SonTest 557 1.12 -0.188 -0.432
Miidahale Bilgi .
OnTest 350 1.26 0.060 -0.357
Kontrol
Grubu SonTest 4.00 1.44 1.626 -0.801
ol On Test 237 4.20 -0.590 0.456
Psikoegitim
Grubu Son Test 33.0 6.54 -0.554 -0.680

Miidahale Beceri

Kontrol
Grubu Son Test 234 3.79 1.195 1.102

OnTest 229 294 0.178 0.028

Kiiciik ornekleme sahip olan, diger bir ifade ile katilimci sayist 50°den az olan
caligmalarda, ya carpiklik ya da basiklik i¢in mutlak z puanlarinin 0.05 alfa diizeyine
karsilik gelen 1.96'dan biiyiik oldugu durumlarda dagiliminin normal olmadig:
sonucuna varilmaktadir (Kim, 2013). Bu calismada psikoegitim ve kontrol grubunun

On test ve son test puanlar incelendiginde basiklik-carpiklik degerlerinin Onerilen

56



araliklarda oldugu, verilerin normal dagilim gosterdigi goriilmektedir. Dolayisi ile

normal dagilim varsayimi karsilanmaktadir.

4.2.4. Varyanslarin Homojenligi

Parametrik testlerin temel varsayimlarindan birisi de varyanslarin homojen

dagilmasidir. Bu ¢alismada varyanslarin homojenligi varsayimi test edilirken Levene

Esitlik Testi kullanilmisg; 12 6lglimden 11 tanesinin Levene Esitlik Testi istatistiksel

olarak anlamli ¢ikmadig1 i¢in gruplarin varyanslarmin esit oldugunu 6ne siiren 0

hipotezi kabul edilmistir (Tablo 4.4). Diger bir ifade ile varyanslarin homojenligi

varsayiminin karsilandigi kabul edilmistir.

Tablo 4.4. Levene Esitlik Testi

Ol¢iim Zaman F dfl df2 P
Neden Bilai On Test 0.03 1 47 0.86
Y Son Test 3.30 1 47 0.08
Neden Beceri On Test 0.13 1 47 0.72
— Son Test 1.62 1 47 0.21
Risk Bildi On Test 0.19 1 47 0.66
oY Son Test 0.01 1 47 0.93
Risk Beceri On Test 0.63 1 47 0.43
- Son Test 3.01 1 47 0.09
. o On Test 0.03 1 47 0.87
Mudahale Bilgt ¢ 1oy 0.09 1 47 0.77
. . On Test 3.57 1 47 0.07
Mudahale Beceri o 1ooy 8.93 1 47 0.00

4.2.5. Kiiresellik Varsayim

Bu c¢alismanin grup i¢i degiskeni 6n test ve son test olmak iizere 2 diizeyden

olugmaktadir. Grup i¢i degiskenin 3 diizeyden diisiik oldugu dizaynlarda kiiresellik

varsayiminin ihlali gibi bir durum s6z konusu olmadigi i¢in bu ¢aligsmada kiiresellik

varsayimi test edilmemistir.
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4.2.6. Gruplarin On Test Puanlarimin Karsilastiriimas

Mevcut calismada her bir 6l¢iim i¢in Bagimsiz Orneklem T Testi uygulanarak
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) 6n test puanlari arasinda anlamli bir fark

olup olmadig1 incelenmis ve analiz sonuglarina Tablo 4.5’te yer verilmistir.

On test puanlarmin karsilastirilmas1 amaci ile gerceklestirilen Bagimsiz Orneklem T
Testinden elde edilen bulgular katilimeilarin partner siddetinin ortaya cikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik bilgi diizeylerinin 06l¢iildiigli on test
puanlarinda psikoegitim grubu (X=3.81, SS=1.57) ile kontrol grubu (X=4.32,
SS=1.89) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihk olmadigini ortaya
koymaktadir (t=-1.008, p=.318). Tablo 4.5 incelendiginde katilimcilarin partner
siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik beceri diizeylerinin
olgiildiigii 6n test puanlarinda da psikoegitim grubu (X=16.95, SS=6.37) ile kontrol
grubu (X=16.89, SS=6.89) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig
goriilmektedir (t=.031, p=.975).

Tablo 4.5. Gruplarin On Test Puanlarmin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu Kontrol Grubu

‘Ol¢iim X SS X ss t df p
Neden_Bilgi_On 3.81 157 432 189 -1.008 47 .318
Neden Beceri On 16.95 6.37 1689 6.89 .031 47 .975
Risk_Bilgi On 2.90 151 286 165 .104 47 .918
Risk_Beceri_On 1437.62  94.75 1409.64 111.07 .928 47 .358
Miidahale_Bilgi On 3.86 128 350 126 976 47 .334

Miidahale_Beceri_On 23.67 4.20 22.86 294 794 47 431

Katilimeilarin - siddet riskinin  degerlendirilmesine yonelik bilgilerin  kazanim
diizeylerinin olcildiigli on test puanlari incelendiginde psikoegitim grubundaki
katilimcilarin 6n test puanlarinm ortalamast X=2.90 iken (SS=1.51) kontrol
grubundaki katilmeilari ortalamasinin X=2.86 (SS=1.65) oldugu ve bu farkin
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmektedir (t=.104, p=918). Buna ek olarak,
analizden elde edilen bulgular katilimcilarin siddet riskinin degerlendirilmesine

yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test puanlarinda psikoegitim
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grubu (X=1437.62, SS=94.75) ile kontrol grubu (X=1409.64, S5=111.07) arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigin1 gostermektedir (t=928, p=.358).

Katilimcilarin partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test puanlarinin karsilastirilmasi amaci ile gerceklestirilen
analizde psikoegitim grubundaki katilimcilarin &n test puanlarmin ortalamasi X=3.86
(SS=1.28) iken kontrol grubundaki katilimcilarin ortalamasmm X=3.50 (SS=1.26)
oldugu ve bu farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 bulunmustur (t=.976, p=.334).
Partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeyleri
arasindaki farki inceleme amaci ile gergeklestirilen analizden elde edilen bulgular da
psikoegitim grubunun (X=23.67, SS=4.20) ve kontrol grubunun (X=22.86, SS=2.94)
On test puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigini

gostermektedir (t=.794, p=.431).

Biitlin bu bulgular g6z oniline alindiginda psikoegitim programina katilan bireylerin
(psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) 6n test

puanlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 sdylenebilmektedir.

4.3. Psikoegitim Programimin Etkililigine fliskin Analizler

Bu boliimde psikoegitim programinin etkililigine iliskin analizlere yer verilecektir.
Psikoegitim programinin programa katilan bireylerin partner siddetinin ortaya cikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner
siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim diizeyleri
tizerindeki etkisini inceleme amaci ile 2x2 Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli
Varyans Analizi (ANOVA) kullanilmistir. Gruplar arasi faktor olarak katilimcilarin
atandig1 grup (psikoegitim grubu ve kontrol grubu) kullanilirken grup i¢i faktor olarak
Olclim yapilan zaman (6n test ve son test) kullanilmistir. Bu analiz ile gruplarin
(psikoegitim grubu ve kontrol grubu) zamana bagli (6n test ve son test) olarak
bireylerin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet
riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bilgi
ve becerilerin kazanim diizeylerindeki degisimin farklilik gosterip géstermedigi test
edilmistir. Diger bir ifade ile ortak etki (interaction effect) incelenmistir. Daha sonra

grup ici ve gruplar aras1 farkliliklarin istatistiksel olarak anlamli olup olmadigini test
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etmek amaciyla Bagimli Orneklem T Testi ve Bagimsiz Orneklem T Testi

uygulanmigtir.

4.3.1. Partner Siddetinin Ortaya Cikis Nedenlerine Gore Simiflandirilmasina

Yonelik Bilgi Diizeyi

4.3.1.1. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Hipotez 1.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore
siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin dl¢tildiigii 6n test ve son

test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinde grup ve zamana bagh bir farklilagma olup
olmadigini test etme amaci ile 2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) X 2 (On Test x
Son Test) Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmustir.

Gruplarin 6n test ve son test puanlart Tablo 4.6’da sunulmustur.

Tablo 4.6. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n
. Psikoegitim Grubu 3.81 1.57 21
Neden_ Bilgi On_Test
- - Kontrol Grubu 4.32 1.89 28
L Psikoegitim Grubu 5.14 1.06 21
Neden_Bilgi_Son_Test
Kontrol Grubu 4.14 1.63 28

Psikoegitim grubunun 6n test ortalamast X=3.81 (SS=1.57), son test ortalamasi
X=5.14 (SS=1.06) iken, kontrol grubunun 6n test ortalamas1 X=4.32 (SS=1.89), son
test ortalamas1 X=4.14 (SS=1.63) olarak bulunmustur.

ANOVA analizinden elde edilen bulgular partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine
gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman ortak

etkilerinin anlamli oldugunu ortaya koymustur, F (1, 47)=21.21, p=.000, kismi
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n2=.311 (Tablo 4.7 ve Sekil 4.1). Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve
kontrol grubundaki katilimcilarin 6n test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugu bulunmustur. Bu da hipotez 1.a’nin

desteklendigini ortaya koymaktadir.

Tablo 4.7. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Varyans Analizi

Neden_Bilgi df F p Kismi 12
Zzaman * grup 1 21.213 .000 311

@ Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu

5,143

5
4,321
4,143

3,81
4 ./

On Test Son Test

Sekil 4.1. Zaman x Grubun Partner Siddetinin Ortaya Cikis Nedenlerine Gore
Siniflandirilmasina Yonelik Bilgi Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi
Grafigi

Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin partner siddetinin ortaya cikis
nedenlerine gore smiflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerindeki
degisimlerini gosteren grafik incelendiginde (Sekil 4.1) psikoegitim grubundaki
katilimcilarin puanlar artis gosterirken kontrol grubundaki katilimeilarin puanlarinin
azalma gosterdigi goriilmektedir. Dolayisi ile kontrol grubu ile karsilastirildiginda
psikoegitim grubunda yer alan katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore smiflandirilmasina yonelik bilgi diizeylerinde artis gosterdikleri ve

bu degisimin de psikoegitim programin etkisi ile gerceklestigi sdylenebilmektedir.
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4.3.1.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 1.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin  kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlarinda 6n test puanlarina gore anlamli bir artig

olacaktir.

Psikoegitim grubu igin gergeklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde
edilen bulgulara gore partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 06l¢iildiigli 6n testten
(X=3.81, SS=1.57) son teste (X=5.14, SS=1.06) istatistiksel olarak anlaml1 bir artis
oldugu goriilmektedir (t=-4.934, p=.000) (Tablo 4.8). Dolayisi ile hipotez 1.b.
desteklenmektedir.

Tablo 4.8. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t P
Neden_Bilgi 3.81 1.57 5.14 1.06 -4.934 .000

4.3.1.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 1.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlari ile 6n test puanlar1 arasinda anlamli

bir degisim olmayacaktir.

Kontrol grubu igin gergeklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde edilen
bulgulara gore partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siiflandirilmasina
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n testten (X=4.32, SS=1.89) son
teste (X=4.14, SS=1.63) diisiis oldugu goriilmektedir. Fakat bu degisimin istatistiksel
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olarak anlamli bir degisim olmadig1 (t=-.895, p=.379), dolayisi ile hipotez 1.c.’nin
desteklendigi soylenebilmektedir (Tablo 4.9).

Tablo 4.9. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
Neden_Bilgi 4.32 1.89 4.14 1.63 895 379

4.3.1.4. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 1.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine
gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test

puanlari arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan katilimeilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik bilgilerin  kazanim diizeylerinin
ol¢iildiigii son test puanlarinin karsilastiriimasi amaci ile Bagimsi1z Orneklem T Testi
uygulanmstir. Analiz bulgular psikoegitim grubunun (X=3.81, SS=1.57) ve kontrol
grubunun (X=4.32, SS=1.89) &n test puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik olmadigini ortaya koymaktadir (t=-1.008, p=.318). Diger taraftan psikoegitim
grubunun (X=5.14, SS=1.06) ve kontrol grubunun (X=4.14, SS=1.63) son test puanlar1
incelendiginde son test puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
oldugu goriilmektedir (t=2.45, p=.018) (Tablo 4.10). Dolayisi ile hipotez 1.d

desteklenmektedir.

Tablo 4.10. Gruplarin Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu  Kontrol Grubu

‘Olgiim X SS X sS t df p
Neden_Bilgi On 3.81 1.57 432 189 -1.008 47 .318
Neden_Bilgi_Son 5.14 1.06 414 163 2449 47 018
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4.3.2. Partner Siddetinin Ortaya Cikis Nedenlerine Gore Siniflandirilmasina

Yonelik Beceri Diizeyi

4.3.2.1. Gruplarmn On Test ve Son Test Puanlarinin Karsilastiriimasi

Hipotez 2.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢tildiigii 6n test ve son

test puanlardaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik olacaktir.

Katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina
yonelik becerilerin kazanim diizeylerinde grup ve zamana bagl bir farklilagsma olup
olmadigini test etme amaci ile 2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) X 2 (On Test x
Son Test) Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmustir.

Gruplarin 6n test ve son test puanlar1 Tablo 4.11°de sunulmustur.

Tablo 4.11. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n
. Psikoegitim Grubu 1695 6.37 21
Neden Beceri On Test
- -~ Kontrol Grubu 16.89 6.89 28
) Psikoegitim Grubu 30.00 853 21
Neden_Beceri_Son_Test
Kontrol Grubu 1786 6.79 28

Psikoegitim grubunun 6n test ortalamas1 X=16.95 (SS=6.37) iken son test ortalamasi
X=30.0 (5S=8.53); kontrol grubunun ise on test ortalamas1 X=16.89 (S5=6.89) iken
son test ortalamas1 X=17.86 (SS=6.79) olarak bulunmustur.

ANOVA analizinden elde edilen bulgular partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine
gore siniflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman
ortak etkilerinin anlamli oldugunu ortaya koymustur, F (1, 47)=32.371, p=.000, kismi
n2=.408 (Tablo 4.12 ve Sekil 4.2). Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve

kontrol grubundaki katilimcilarin 6n test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda
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anlamli bir farklilik oldugu bulunmustur. Bu da hipotez 2.a’nin desteklendigini ortaya

koymaktadir.

Tablo 4.12. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Varyans Analizi

Neden_Beceri df F p kismi n2
zaman * grup 1 32.371 .000 408
== Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu
30
20
17,86
16,89
On Test Son Test

Sekil 4.2. Zaman * Grubun Partner Siddetinin Ortaya Cikis Nedenlerine Gore
Siniflandirilmasina Yonelik Beceri Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi
Grafigi

Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore smiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerindeki
degisimi gosteren grafik incelendiginde (Sekil 4.2) hem psikoegitim hem de kontrol
grubundaki katilimeilarin puanlarinda artis oldugu goriilmektedir. Fakat kontrol grubu
ile karsilastirildiginda psikoegitim grubunda yer alan katilimcilarin, partner siddetinin
ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik beceri diizeylerinde daha

fazla artig gosterdikleri sdylenebilmektedir.

4.3.2.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin Karsilagtirilmasi
Hipotez 2.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan

bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddetinin

ortaya ¢ikis nedenlerine gore simiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim
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diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlarinda 6n test puanlarina gére anlamli bir artig

olacaktir.

Psikoegitim grubu igin gergeklestirilen Bagimli Orneklem T Test analizinden elde
edilen bulgulara gore partner siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore
siiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢lildiigii 6n testten
(X=16.95, SS=6.37) son teste (X=30.0, SS=8.53) istatistiksel olarak anlaml1 bir artis
oldugu goriilmektedir (t=-7.302, p=.000) (Tablo 4.13). Dolayis1 ile hipotez 2.b.
desteklenmektedir.

Tablo 4.13. Psikoegitim Grubunun On Test - Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Olciim X SS X SS t p
Neden_Beceri 16.95 6.37 30.0 8.53 -7.302 .000

4.3.2.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 2.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik becerilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlari ile 6n test puanlar1 arasinda anlamli

bir degisim olmayacaktir.

Kontrol grubu igin gergeklestirilmis olan Bagimli Orneklem T Test analizinden elde
edilen bulgular incelendiginde partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siniflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli 6n testten
kontrol grubundaki katilimcilarmn almis olduklari puanlarin ortalamast X=16.89
(§S=6.89) olarak bulunmusken son testten almis olduklar1 puanlarin ortalamasi
X=17.86 (55=6.79) olarak bulunmustur. Diger bir ifade ile 6n test ve son test arasinda
yaklagik 1 puanlik artig oldugu, fakat bu artisin istatistiksel olarak anlamli olmadig1
bulunmustur (t=-.764, p=.451) (Tablo 4.14). Bu nedenle hipotez 2.c
desteklenmektedir.
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Tablo 4.14. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi

On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
'Neden_Beceri ' 1689 689 1786 679  -764  .451

4.3.2.4. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 2.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine
gore siiflandirilmasina yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test

puanlar1 arasinda anlaml bir farklilik olacaktir.

Psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan katilimeilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis
nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik becerilerin  kazanim diizeylerinin
Olciildiigi 6n test ve son test puanlarinin karsilagtirllmasi amaci ile Bagimsiz
Orneklem T Testi uygulanmustir. Analizden elde edilen bulgular psikoegitim
grubunun (X=16.95, SS=6.37) ve kontrol grubunun (X=16.89, SS=6.89) &n test
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigimi gdstermektedir
(t=.031, p=.975). Diger taraftan psikoegitim grubunda yer alan katilimcilarin son
testten aldiklarin puanlarin ortalamas1 X=30.0 (SS=8.53) iken kontrol grubundaki
katilimcilarm puanlarinin ortalamasi X=17.86 (SS=6.79) olarak bulunmustur. Diger
bir ifade ile son test puanlart incelendiginde psikoegitim ve kontrol grubundaki
katilimcilarin son test puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
goriilmektedir (t=5.552, p=.000) (Tablo 4.15). Dolayisi ile hipotez 2.d

desteklenmektedir.

Tablo 4.15. Gruplarin Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu  Kontrol Grubu

‘Ol¢iim X SS X ss t dfp
Neden_Beceri On 16.95 6.37 16.89 6.89 .031 47 .975
Neden_Beceri_Son  30.0 8.53 17.86 6.79 5.552 47 .000
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4.3.3. Siddet Riskinin Degerlendirilmesine Yonelik Bilgi Diizeyi

4.3.3.1. Gruplarm On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 3.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin
kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda

anlamh bir farklilik olacaktir.

Katilimeilarin - siddet riskinin  degerlendirilmesine yonelik bilgilerin  kazanim
diizeylerinde grup ve zamana bagl bir farklilagma olup olmadigin1 test etme amaci ile
2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) X 2 (On Test x Son Test) Tekrarl1 Olgiimlerde
Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmistir.

Psikoegitim grubunun 6n test ortalamas1 X=2.90 (SS=1.51) iken son test ortalamasi
X=4.95 (SS=1.24) bulunmustur. Kontrol grubunun ise 6n test ortalamas1 X=2.86
(SS=1.65) iken son test ortalamas1 X=3.04 (SS=1.17) olarak bulunmustur. Gruplarin

On test ve son test puanlar1 Tablo 4.16’da sunulmustur.

Tablo 4.16. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n

. Psikoegitim Grubu 2.90 1513 21
Risk_Bilgi_On Test

Kontrol Grubu 2.86 1.649 28

. . Psikoegitim Grubu 4.95 1244 21
Risk_Bilgi_Son Test

Kontrol Grubu 3.04 1.170 28

ANOVA analizinden elde edilen bulgular siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
bilgilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman ortak etkilerinin anlamli oldugunu
ortaya koymustur, F (1, 47)=26.968, p=.000, kismi n2=.365 (Tablo 4.17 ve Sekil 4.3).
Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve kontrol grubundaki katilimcilarin 6n
test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik oldugu

bulunmustur. Bu da hipotez 3.a’nin desteklendigini ortaya koymaktadir.
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Tablo 4.17. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Varyans Analizi

Risk_Bilgi df F p kismi 12

zaman * grup 1 26.968 .000 .365

== Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu

On Test Son Test

Sekil 4.3. Zaman X Grubun Siddet Riskinin Degerlendirilmesine Yonelik Bilgi
Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi Grafigi

Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin siddet riskinin degerlendirilmesine
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerindeki degisimi gosteren grafik (Sekil 4.3)
incelendiginde hem psikoegitim hem de kontrol grubundaki katilimcilarin puanlarinin
artis gosterdigi goriilmektedir. Fakat kontrol grubu ile karsilastirildiginda psikoegitim
grubunda yer alan katilimcilarin, siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik beceri

diizeylerinde daha fazla artis gosterdikleri soylenebilmektedir.

4.3.3.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinn

Karsilastirilmasi

Hipotez 3.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin Ol¢iildigli son test

puanlarinda 6n test puanlarina gore anlamli bir artis olacaktir.

Psikoegitim grubu igin gergeklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde

edilen bulgulara gore siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim
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diizeylerinin 6l¢iildiigii on testten (X=2.90, SS=1.51) son teste (X=4.95, SS=1.24)
istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmektedir (t=-6.903, p=.000) (Tablo
4.18). Diger bir ifade ile hipotez 3.b. desteklenmektedir.

Tablo 4.18. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
Risk_Bilgi 2.90 1.51 4.95 1.24 -6.903 .000

4.3.3.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarmin Karsilastirilmasi

Hipotez 3.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin dl¢tldiigii

son test puanlari ile 6n test puanlari arasinda anlamli bir degisim olmayacaktir.

Kontrol grubu igin gergeklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde edilen
bulgulara gore siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n testten (X=2.86, SS=1.65) son teste (X=3.04, SS=1.17) art1s
oldugu, fakat bu degisimin istatistiksel olarak anlamli bir deg§isim olmadigi
bulunmustur (t=-.817, p=.421) (Tablo 4.19). Dolayzisi ile hipotez 3.c’nin desteklendigi

sOylenebilmektedir.

Tablo 4.19. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t P
Risk_Bilgi 2.86 1.65 3.04 1.17 -.817 421

4.3.3.4. Gruplarin Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Hipotez 3.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda

psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
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bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
bilgilerin kazanim diizeylerinin 0Ol¢ilildiigii son test puanlari arasinda anlamli bir

farklilik olacaktir.

Psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan katilimcilarin siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n test ve son
test puanlarinin karsilastirilmasi amaci ile Bagimsiz Orneklem T Testi uygulanmis;
psikoegitim grubundaki katilimcilarin 6n test puanlarmm ortalamasi X=2.90 iken
(SS=1.51) kontrol grubundaki katilimcilarin ortalamasinin X=2.86 (SS=1.65) oldugu
ve bu farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 bulunmustur (t=.104, p=.918). Diger
taraftan sonuglar psikoegitim grubunun (X=4.95, SS=1.24) ve kontrol grubunun
(X=3.04, SS=1.17) son test puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
oldugunu ortaya koymaktadir (t=5.523, p=.000) (Tablo 4.20). Dolayisi ile hipotez

3.d’nin karsilandig1 goriilmektedir.

Tablo 4.20. Gruplarin Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu Kontrol Grubu

Oleiim X ss X ss t df p
Risk Bilgi On 290 151 286 165 .104 47 918
Risk Bilgi Son 495 124 304 117 5523 47  .000

4.3.4. Siddet Riskinin Degerlendirilmesine Yonelik Beceri Diizeyi

4.3.4.1. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 4.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli 6n test ve son test puanlardaki degisimleri

arasinda anlaml bir farklilik olacaktir.
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Katilimeilarin - siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinde grup ve zamana bagli bir farklilagma olup olmadigin1 test etme amaci ile
2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) X 2 (On Test x Son Test) Tekrarli Olgiimlerde
Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmistir. Psikoegitim grubunun o6n test
ortalamas1 X=1437.62 (SS=94.76) iken son test ortalamasi X=1481.43 (S5=89.01)
bulunmustur. Kontrol grubunun ise én test ortalamas1 X=1409.64 (SS=111.07) iken
son test ortalamas1 X=1401.43 (SS=127.47) olarak bulunmustur. Gruplarin 6n test ve

son test puanlar1 Tablo 4.21°de sunulmustur.

Tablo 4.21. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n

\ - Psikoegitim Grubu 1437.62 94.758 21
Risk Beceri On_Test

Kontrol Grubu 1409.64  111.072 28

: ' Psikoegitim Grubu 1481.43 89.010 21
Risk_Beceri_Son_Test

Kontrol Grubu 1401.43 127.474 28

ANOVA analizinden elde edilen bulgular siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
becerilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman ortak etkilerinin anlamli oldugunu
ortaya koymustur, F (1, 47)=4.736, p=.035, kismi n2=.092 (Tablo 4.22 ve Sekil 4.4).
Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve kontrol grubundaki katilimeilarin 6n
test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir fark oldugu

bulunmustur. Bu da hipotez 4.a’nin desteklendigini ortaya koymaktadir.

Tablo 4.22. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Varyans Analizi

Risk_Beceri df F p kismi 12

zaman * grup 1 4.736 .035 .092
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@ Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu
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Sekil 4.4. Zaman x Grubun Siddet Riskinin Degerlendirilmesine Yonelik Beceri
Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi Grafigi

Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin siddet riskinin degerlendirilmesine
yonelik becerilerin kazanim diizeylerindeki degisimi gosteren grafik (Sekil 4.4)
incelendiginde psikoegitim grubundaki katilimcilarin puanlart artis gosterirken
kontrol grubundaki katilimcilarin puanlarinin azalma gosterdigi goriilmektedir. Diger
bir ifade ile kontrol grubu ile karsilastirildiginda psikoegitim grubunda yer alan
katilimcilarin, siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik beceri diizeylerinde artig

gosterdikleri bulunmustur.

4.3.4.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi

Hipotez 4.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test

puanlarinda 6n test puanlarina gore anlamli bir artis olacaktir.

Psikoegitim grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde
edilen bulgulara gore siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinin olgiildiigii 6n testten (X=1437.62, SS=94.758) son teste (X=1481.43,
SS=89.010) istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmektedir (t=-2.547,
p=.019) (Tablo 4.23). Dolayisi ile hipotez 4.b desteklenmektedir.
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Tablo 4.23. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
Risk_Beceri 1437.62 94.758 1481.43 89.010 -2.547 .019

4.3.4.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 4.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin
Olciildiigli son test puanlari ile On test puanlari arasinda anlamli bir degisim

olmayacaktir.

Kontrol grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde edilen
bulgulara gore siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii on testten (X=1409.64, SS=111.072) son teste (X=1401.43,
SS=127.474) disiis oldugu, fakat bu degisimin istatistiksel olarak anlamli olmadigi
bulunmustur (t=.508, p=.616). Dolayisi ile hipotez 4.c. desteklenmektedir.

Tablo 4.24. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Olgiim X SS X SS t P
Risk_Beceri ~ 1409.64  111.072 140143  127.474 508 .616

4.3.4.4. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 4.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlar1 arasinda anlamli bir

farklilik olacaktir.
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Psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan katilmecilarin siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6lgiildiigii son test

puanlarmin karsilastirilmas1 amaci ile Bagimsiz Orneklem T Testi uygulanmustr.

Analizden elde edilen bulgular psikoegitim grubunun (X=1437.62, SS=94.75) ve
kontrol grubunun (X=1409.64, SS=111.07) &n test puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik olmadigin1 géstermektedir (=928, p=.358). Diger taraftan

psikoegitim grubundaki katilimcilarin son test puanlarinin ortalamas1 X=1481.43 iken
(SS=89.01) kontrol grubundaki katilimcilarin ortalamasmin X=1401.43 (SS=127.47)
oldugu ve bu farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bulunmustur (t=2.458, p=.018)
(Tablo 4.25). Dolayisi ile hipotez 4.d desteklenmektedir.

Tablo 4.25. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu  Kontrol Grubu

‘Olgiim X SS X ss  t df p
Risk_Beceri_On 1437.62 9475 1409.64 11107 928 47 .358
Risk_Beceri_Son 1481.43  89.01 140143 127.47 2.458 47 .018

4.3.5. Partner Siddeti I¢cin Onerilen Miidahalelere Yénelik Bilgi Diizeyi

4.3.5.1. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 5.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik
bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli 6n test ve son test puanlardaki degisimleri

arasinda anlaml bir farklilik olacaktir.

Katilimeilarin partner siddeti i¢in dnerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim
diizeylerinde grup ve zamana baglh bir farklilagsma olup olmadigini test etme amaci ile
2 x 2 Tekrarli Olgiimlerde Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmustir. Psikoegitim
grubunun On test ortalamast X=3.86 (SS=1.28) iken son test ortalamasi X=5.57
(SS=1.12) bulunmustur. Kontrol grubunun ise 6n test ortalamas1 X=3.50 (SS=1.26)
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iken son test ortalamasi1 X=4.00 (SS=1.44) olarak bulunmustur. Gruplarin 6n test ve

son test puanlar1 Tablo 4.26°da sunulmustur.

Tablo 4.26. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n
. Psikoegitim Grubu 386 1276 21
Miidahale Bilgi On_Test
Kontrol Grubu 350 1262 28
Psikoegitim Grubu 557 1121 21
Miidahale Bilgi Son_Test
Kontrol Grubu 400 1440 28

ANOVA analizinden elde edilen bulgular partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman ortak etkilerinin anlamli
oldugunu ortaya koymustur, F (1, 47)=8.548, p=.005, kismi n2=.154 (Tablo 4.27 ve
Sekil 4.5). Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve kontrol grubundaki
katilimcilarin 6n test ve son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik

oldugu bulunmustur. Bu da hipotez 5.a’nin desteklendigini ortaya koymaktadir.

Tablo 4.27. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina Iliskin Varyans Analizi

Miidahale_Bilgi df F p kismi n2

zaman * grup 1 8.548 .005 154

== Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu

3,86
On Test Son Test

Sekil 4.5. Zaman x Grubun Partner Siddeti Ii¢cin Onerilen Miidahalelere
Yonelik Bilgi Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi Grafigi
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Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin partner siddeti i¢in Onerilen
midahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerindeki degisimi gosteren grafik
(Sekil 4.5) incelendiginde hem psikoegitim hem de kontrol grubundaki katilimcilarin
puanlarinin artig gosterdigi goriilmektedir. Kontrol grubu ile karsilastirildiginda
psikoegitim grubunda yer alan katilimcilar, partner siddeti i¢in dnerilen miidahalelere

yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinde daha fazla artig gostermektedir.

4.3.5.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Hipotez 5.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti i¢in
Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6lgiildiigii son test

puanlarinda 6n test puanlaria gore anlamli bir artig olacaktir.

Psikoegitim grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Test analizinden elde
edilen bulgulara gére partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin
kazamim diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n testten (X=3.86, SS=1.27) son teste (X=5.57,
SS=1.12) istatistiksel olarak anlaml1 bir artis oldugu goriilmektedir (t=-4.859, p=.000)
(Tablo 4.28). Dolayisi ile hipotez 5.b. desteklenmektedir.

Tablo 4.28. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Olgiim X SS X SS t p
Miidahale_Bilgi 3.86 1.27 5.57 1.12 -4.859 .000

4.3.5.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 5.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin
Olclildiigii son test puanlar1 ile On test puanlar1 arasinda anlamli bir degisim

olmayacaktir.
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Kontrol grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Test analizinden elde edilen
bulgulara gore partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n testten (X=3.50, SS=1.26) son teste (X=4.00, SS=1.44) art1s
oldugu, fakat bu degisimin istatistiksel olarak anlamli bir degisim olmadig:
bulunmustur (t=-2.049, p=.050) (Tablo 4.29). Dolayist ile hipotez 5.c.

desteklenmektedir.

Tablo 4.29. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi
On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
Miidahale Bilgi 3.50 1.26 4.00 1.44 -2.049 .050

4.3.5.4. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 5.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddeti i¢cin Onerilen miidahalelere
yonelik bilgilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlari arasinda anlamli

bir farklilik olacaktir.

Gergeklestirilen Bagimsiz Orneklem T Testi analizinde psikoegitim grubundaki
katilimcilarm &n test puanlarinin ortalamasimim X=3.86 (5SS=1.28), kontrol grubundaki
katilimcilarin ortalamasinin X=3.50 (SS=1.26) oldugu ve bu farkin istatistiksel olarak
anlamli olmadigr bulunmustur (t=.976, p=.334). Diger taraftan analiz bulgular
psikoegitim grubunun (X=5.57, SS=1.21) ve kontrol grubunun (X=4.00, SS=1.44) son
test puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugunu gostermektedir

(t=4.143, p=.000) (Tablo 4.30). Dolayist ile hipotez 5.d desteklenmektedir.

Tablo 4.30. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu Kontrol Grubu

‘Olgiim X ss X sS t df p
Miidahale_Bilgi_ On 3.86 128 350 126 .976 47 .334
Miidahale Bilgi Son 557 1121 400 1440 4.143 47 .000
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4.3.6. Partner Siddeti icin Onerilen Miidahalelere Yonelik Beceri Diizeyi

4.3.6.1. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Hipotez 6.a. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu)
psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik
becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli on test ve son test puanlardaki degisimleri

arasinda anlaml bir farklilik olacaktir.

Katilimcilarin partner siddeti i¢in onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinde grup ve zamana bagh bir farklilagma olup olmadigini1 test etme amaci ile
2 (Psikoegitim Grubu x Kontrol Grubu) x 2 (On Test x Son Test) Tekrarl Olgiimlerde
Karma Desenli Varyans Analizi uygulanmistir.

Psikoegitim grubunun 6n test ortalamas1 X=23.67 (5S=4.20) iken son test ortalamasi
X=32.95 (SS=6.54) bulunmustur. Kontrol grubunun ise &n test ortalamas1 X=22.86
(SS=2.94) iken son test ortalamas1 X=23.43 (SS=3.79) olarak bulunmustur. Gruplarin

On test ve son test puanlar1 Tablo 4.31°de sunulmustur.

Tablo 4.31. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Bulgular

Zaman Grup X SS n
. Tcoesiti 23.67 4.199
Miidahale Beceri_On_Test Psikoegitim Grubu 21
Kontrol Grubu 22.86 2.940 28
Psikoegitim Grubu 3295 6.538 21
Miidahale Beceri Son Test
- - - Kontrol Grubu 23.43 3.785 28

ANOVA analizinden elde edilen bulgular partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere
yonelik becerilerin kazanim diizeylerinde grup ve zaman ortak etkilerinin anlamli
oldugunu ortaya koymustur, F (1, 47)=36.508, p=.000, kismi n2=.437 (Tablo 4.32 ve
Sekil 4.6). Diger bir ifade ile, psikoegitim grubundaki ve kontrol grubundaki
katilimcilarin 6n test son test puanlarindaki degisimleri arasinda anlamli bir farklilik

oldugu bulunmustur. Bu da hipotez 6.2’nin desteklendigini ortaya koymaktadir.
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Tablo 4.32. Gruplarin On Test ve Son Test Puanlarina iliskin Varyans Analizi

Miidahale Beceri df F p Kismi 12
zaman * grup 1 36.508 .000 437
[ ] Psikoegitim Grubu == Kontrol Grubu
35
33
31
29
27
25 -
3.6 2343
22,86
23 -
21 ,
On Test Son Test

Sekil 4.6. Zaman x Grubun Partner Siddeti Icin Onerilen Miidahalelere
Yonelik Beceri Diizeylerindeki Degisimini Gosteren Cizgi Grafigi

Psikoegitim ve kontrol grubundaki katilimcilarin partner siddeti igin Onerilen
miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerindeki degisimi gdsteren grafik
(Sekil 4.6) incelendiginde hem psikoegitim hem de kontrol grubundaki katilimcilarin
puanlarinin artis gosterdigi, fakat kontrol grubu ile karsilagtirildiginda psikoegitim
grubunda yer alan katilimcilarin partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik

becerilerin kazanim diizeylerinde daha fazla artis gosterdikleri soylenebilmektedir.

4.3.6.2. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinn

Karsilastirilmasi

Hipotez 6.b. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina katilan
bireylerin (psikoegitim grubu) psikoegitim programi sonrasinda partner siddeti igin
Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test

puanlarinda 6n test puanlarina gére anlamli bir artis olacaktir.

Psikoegitim grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde

edilen bulgulara gore partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin
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kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii on testten (X=23.67, SS=4.20) son teste (X=32.95,
SS=6.54) istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmektedir (t=-6.342, p=.000)
(Tablo 4.33). Dolayist ile hipotez 6.b. desteklenmektedir.

Tablo 4.33. Psikoegitim Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi

On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t p
‘Miidahale Beceri 2367 420 3295 654 -6342 .000

4.3.6.3. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Hipotez 6.c. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina
katilmayan bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) psikoegitim programi sonrasinda
partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin
Olciildiigi son test puanlari ile on test puanlari arasinda anlamli bir degisim

olmayacaktir.

Kontrol grubu icin gerceklestirilen Bagimli Orneklem T Testi analizinden elde edilen
bulgulara gore partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik becerilerin kazanim
diizeylerinin 6l¢iildiigii 6n testten (X=22.86, SS=2.94) son teste (X=23.43, SS=3.79)
artis oldugu, fakat bu degisimin istatistiksel olarak anlamli bir degisim olmadig:
bulunmustur (t=-.951, p=.350) (Tablo 4.34). Dolayis1 ile hipotez 6.c.
desteklenmektedir.

Tablo 4.34. Kontrol Grubunun On Test ve Son Test Puanlarinin

Karsilastirilmasi

On Test Son Test
Ol¢iim X SS X SS t P
‘Miidahale Beceri ~ 22.86 294 2343 379 -951 350
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4.3.6.4. Gruplarin Son Test Puanlarinin Karsilastirilmasi

Hipotez 6.d. Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi sonrasinda
psikoegitim programina katilan bireylerin (psikoegitim grubu) ve katilmayan
bireylerin (bekleme listesi kontrol grubu) partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere
yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigli son test puanlari arasinda anlamli

bir farklilik olacaktir.

Psikoegitim ve kontrol grubunda yer alan katilimcilarin partner siddeti i¢in onerilen
midahalelere yonelik becerilerin kazanim diizeylerinin 6l¢iildiigii son test puanlarinin

karsilastirilmas1 amaci ile Bagimsiz Orneklem T Testi uygulanmistir.

Analizden elde edilen bulgular psikoegitim grubunun (X=23.67, SS=4.20) ve kontrol
grubunun (X=22.86, SS=2.94) 6n test puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik olmadigin1 gostermektedir (t=.794, p=.431). Diger taraftan psikoegitim
grubunun (X=32.95, SS=6.54) ve kontrol grubunun (X=23.43, SS=3.79) son test
puanlari arasinda anlamli bir farklilik oldugu (t=5.967, p= .000) ve hipotez 6.d’nin
desteklendigi bulunmustur (Tablo 4.35).

Tablo 4.35. Gruplarin Son Test Puanlarimin Karsilastirilmasi

Psikoegitim Grubu Kontrol Grubu

I(")l(;iim X SS X SS t  df 'p'
Miidahale Beceri On  23.67 420 2286 294 794 47 431
Miidahale Beceri Son  32.95 6.54 2343 3.79 5.967 29.919 .000
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BOLUM V

TARTISMA VE SONUC

Bu ¢alisma, partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet
riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen miidahalelere yonelik bilgi
ve beceriler kazandirma amaci ile gerceklestirilen ilk ¢calisma olup ¢alismanin temel
amaci, “Siddeti Onleme Konusunda Halk Saghigi Yaklasimi” (Centers for Disease
Control and Prevention, 2022) ve “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore
Siniflandirilmas1” modeli (Yanik, 2015) temel alinarak gelistirilmis olan Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin programa katilan bireylerin
partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerin kazanim diizeyleri lizerindeki etkisini incelemektir. Bu boliimde ¢alisma

bulgularindan yola ¢ikilarak sonuclar degerlendirilecektir.

Ilgili literatiir incelendiginde partner siddeti iizerine gerceklestirilen calismalarmn
genellikle faillere (Babcock, Green ve Robie, 2004; Herman, Rotunda, Williamson ve
Vodanovich, 2014; Lila, Gracia ve Catala-Mifiana, 2018; Murphy, Eckhardt, Clifford,
LaMotte ve Meis, 2020; Pence ve Paymar, 1993; Turhan, 2019) ya da magdurlara
(Kelly ve Garland, 2016; Rizo, Wretman, Macy, Guo ve Ermentrout, 2018; Santos,
Matos ve Machado, 2016) yonelik olarak gergeklestirildigi gozlemlenmekte, bireyi ve
toplumu aile i¢i siddet, aile ici siddetin topluma zarar verici sonuglari ve bunlarin nasil
onlenecegi konusunda bilinglendirmek i¢in bilgilendirme ve egitim programlarina
duyulan ihtiyaca isaret edilmekle birlikte (Tiirk, Celik, Cetin ve Soydan, 2017)
psikoegitim programlarinin genellikle mental bozukluklar ve fiziksel hastaliklar
lizerine yogunlastigi goriilmektedir (Cuhadar ve Cam, 2014; Donker, Griffiths,
Cuijpers ve Christensen, 2009; Oflaz, Hatipoglu ve Aydin, 2008; Rajiah ve Saravanan,
2014). Bu galisma, partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina,
siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere

yonelik bilgi ve becerilerin kazanim diizeyleri lizerindeki etkisini inceleme amaci ile
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gerceklestirilen ilk caligma olmasi ve Ol¢lim araglarinin arastirmaci tarafindan
gelistirilmis olmasi nedeni ile literatiirde bu ¢alismaya tam olarak karsilik gelebilecek
ve ilgili bulgularin tam olarak karsilastirilabilecegi bir ¢alisma bulunamadigi i¢in
calisma bulgular1 benzer 6zellikteki ve igerikteki calismalar 1s181inda yorumlanmaya

caligilacaktir.

Mevcut calisma bulgulart g6z Oniine alindiginda Es Siddeti Tehlikeliligi
Degerlendirme Psikoegitim Programinin programa katilan bireylerin partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerin kazanim diizeyleri iizerinde etkili oldugu sdylenebilmektedir. Guez ve Gill-
Lev (2009) tarafindan gerceklestirilen calismada psikoegitim programinin psikoegitim
programina katilan bireylerin hem siddet i¢eren davranislarin etkilerine iliskin kisisel
farkindaliklarinin hem de esitlik¢i, taciz igermeyen iligkiler hakkindaki bilgilerinin
artmasinda etkili oldugu bulunmustur. Vijayalakshmi ve digerleri (2021) tarafindan
gerceklestirilen ¢alismada ise hemsirelere ruhsal bozukluklardan muzdarip olan
kadinlara uygulanan siddete yonelik bir egitim verilmis ve verilen egitimin
hemsirelerin ruhsal bozukluklardan muzdarip olan kadinlara uygulanan siddete
yonelik bilgi ve becerileri tizerinde olumlu bir etkisi oldugu bulunmustur. McNiel ve
digerleri (2008) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada da psikiyatri asistanlarina ve
klinik psikoloji stajyerlerine kanita dayali siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik
egitim verilerek egitimin hastalarin siddet riskinin degerlendirilmesi ve yonetimine
iliskin raporlama becerilerini gelistirip gelistirmedigi incelenmis; egitim sonucunda
klinisyenlerin klinik dokiimantasyonda gelisim gdsterdikleri bulunmustur. Dolayisi ile
psikoegitim programinin programa katilan bireylerin bilgilerinin ve becerilerinin
artmasinda etkili olmasinin literatiirle uyumlu ve beklenen bir sonu¢ oldugu

sOylenebilmektedir.

Ilgili literatiir incelendiginde partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siniflandirilmasina yonelik gerceklestirilen ¢alismalarda siddetin ¢ok yonlii bir yapisi
olduguna (Bohall, Bautista ve Musson, 2016) ve farkli nedenlerle, farkli sekillerde
ortaya ¢iktigina isaret edilmekte (Ali, Dhingra ve McGarry, 2016); literatiirde farkl
simiflandirmalarin yer aldigi goriilmektedir (Holtzworth-Munroe ve Stuart, 1994,

Jacobson ve Gottman, 1998; Kelly ve Johnson, 2008). Bu karmasik yapisi nedeni ile
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katilimcilarin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina
yonelik bilgi diizeylerinin 6l¢iildiigli 6n test puanlarinin diisiik olmasi beklenmis, fakat
analizden elde edilen bulgular psikoegitim grubundaki katilimcilarin 6n test
ortalamasinin X=3.81 (SS=1.57), kontrol grubunun &n test ortalamasinin ise X=4.32
(SS=1.89) oldugunu ortaya koymustur. Diger bir ifade ile katilimcilarin 6n test
puanlart ortalama diizeyde olarak degerlendirilebilmektedir. Bu bulgunun
anlamlandirilabilmesi i¢in betimsel istatistikler ile katilimcilarin egitim durumlari
incelenmis ve psikoegitim grubundaki katilimcilarin %76.1°nin ve kontrol grubundaki
katilimcilarin %78.6’sinin en az lisans diizeyinde egitime sahip oldugu tespit
edilmistir. Ilgili literatiir incelendiginde, partner siddeti ve kadmin egitim diizeyi
arasinda ters bir iligki oldugu, kadinlarin egitim diizeyi arttik¢ca partner siddetinde
azalma oldugu goriilmektedir (Ackerson, Kawachi, Barbeau ve Subramanian, 2008;
Lawoko, Dalal, Jiayou ve Jansson, 2007). Bu nedenle egitim diizeyinin partner siddeti
hakkinda bilgi ve farkindalik diizeyi tizerinde etkili oldugu, dolayist ile ¢alisma

bulgularinin literatiir ile uyumlu oldugu sdylenebilmektedir.

Mevcut caligmada siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim
diizeyleri Prof. Dr. Medaim Yanik’in klinik tecriibeleri ve aragtirmaci tarafindan
gerceklestirilen literatiir taramasindan elde edilen verilerin bir araya getirilmesi ile
gelistirilmis ve uzmanlarin da goriisii alinarak sekillendirilmis olan senaryolar
tizerinden Ol¢iilmiis; senaryolarda 6ldiirmekle tehdit etme, tokat atma, kiisme gibi
farkl1 tepkilere yer verilerek katilimcilardan siddet riskini degerlendirmeleri
istenmistir. Bulgularin analiz edilmesinden 6nce senaryolarda yer alan durumlarda risk
diizeylerinin nispeten agik oldugu, bu nedenle istatistiksel olarak anlamli bir
farklilasma olup olmayacagi Onemli soru isaretlerinden biri olarak goriilmustiir.
Bridges, Karlsson ve Lindly (2015) tarafindan gergeklestirilen c¢alismada
katilimcilarin birisine vurmanin veya tecaviiz etmenin taciz edici oldugunun zaten
farkinda olduklari, bu nedenle gergeklestirilen pasif psikoegitimin cinsel saldir1 ve
fiziksel saldir1 dykiileri i¢in istismar ve siddet dereceleri iizerinde etkili olmadigi, diger
bir ifade ile, psikoegitime gerek kalmadan da kisilerin kendi bilgi ve deneyimleri ile
bu sorularin cevaplarina ulasabildikleri belirtilmistir. Mevcut ¢alismada da benzer bir
durum olmasi beklenmis fakat psikoegitim grubu i¢in gerceklestirilen analizden elde
edilen bulgulara gore siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim

diizeylerinin Ol¢iildiigli 6n testten son teste istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu
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bulunmustur. Dolayist ile mevcut ¢alismanin katilimcilarin - siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik becerilerin kazanim diizeyleri iizerinde etkili oldugu

sOylenebilmektedir.

5.1. Calismanin Giiclii Yonleri ve Literatiire Katkisi

Kadia yonelik siddetin sikliginin yiiksek olmasi, bireye ve topluma zararlarinin fazla
olmasi, siddet tiirleri arasinda ayrim yapmanin onemli olmasi ve psikoegitim ve
farkindalik ¢aligmalarina duyulan ihtiyacin yiiksek olmasi sebebi ile “Siddeti Onleme
Konusunda Halk Sagligi Yaklasimi1” (Centers for Disease Control and Prevention,
2022) ve “Siddetin Olusma Gerekgelerine Gore Siniflandirilmasi” modeli (Yanik,
2015) temel alinarak gelistirilmis bir psikoegitim programi olan Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, online olarak gerceklestirilen bir
grup psikoegitimi olmast nedeni ile hem zaman hem de mekan agisindan daha
ekonomik ve daha ulasilabilirdir. Bu nedenle, bilimsel acidan etkililiginin
gosterilmesinin hem akademik agidan hem de halk saglig1 acisindan énemli oldugu

disiiniilmektedir.

Buna ek olarak, bu caligmanin programa katilan bireylerin partner siddetinin ortaya
¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve
partner siddeti i¢cin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim
diizeyleri {lizerindeki etkisini inceleme amaci ile deneysel bir calisma olarak
tasarlanmig ilk c¢alisma olmasi literatlire O©nemli bir katki sundugunu

diistindiirmektedir.

Calismanin 6nemli noktalarindan biri de ¢aligmanin yalnizca siddet géren kadinlarla
sinirlandirilmamasi ve heniiz partner siddetine ugradigini aciklamaya hazir olmayan
katilimcilarin da partner siddetine ugradigini dile getirmesine gerek kalmadan hem
partner siddeti hem de partner siddetine yonelik miidahaleler hakkinda bilgi sahibi

olmasina imkan saglamasidir.

Hem bu ¢alisma hem de sayis1 az olmakla birlikte literatiirde yer alan ve bu calisma
ile benzer igerik ve nitelikteki diger caligmalar incelendiginde partner siddeti {izerine

gerceklestirilen psikoegitim programlarinin programa katilan bireylerin bilgi ve beceri
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diizeylerinin artmasi iizerinde etkili oldugu goriilmektedir. Kadina yonelik siddetin
oranlarinin yiiksekligi ve fiziksel, cinsel, zihinsel ve sosyal agidan olumsuz etkilerinin
blytikligli goéz oOnilinde bulunduruldugunda kadma yonelik siddet iizerine
gergeklestirilen ¢alismalarin hem bireyler hem de halk sagligi agisindan 6nemli bir rol

oynadigi soylenebilmektedir.

5.2. Cahsmamn Simrhihklar: ve Oneriler

Bu c¢aligmanin psikoegitim programina katilan bireylerin partner siddetinin ortaya
cikis nedenlerine gore simniflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve
partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazanim
diizeylerini artirma amaci ile gerceklestirilen ilk ¢calisma olmasi pek ¢ok sinirliligi da
beraberinde getirmektedir. Bu c¢aligmada kullanilan psikoegitim materyalleri
arastirmacit tarafindan tez damigsmani ile is birligi icerisinde gelistirilmistir. Bu
calismanin bu materyallerin kullanildig1 ilk ¢alisma olmasi nedeni ile pilot ¢aligma

olarak kabul edilmesi ve ¢aligmanin farkli gruplarla tekrarlanmasi 6nerilmektedir.

Bu calismada kullanilan araglar Prof. Dr. Medaim Yanik’in klinik tecriibeleri ve
arastirmaci tarafindan gergeklestirilen literatiir taramasindan elde edilen verilerin bir
araya getirilmesi ile gelistirilmis ve 4 uzmanin da goriisii alinarak sekillendirilmistir;
dolayis1 ile gegerlilikleri ve gilivenilirlikleri bilinmemektedir. Bu da caligmanin en
onemli sinirliliklarindan biridir. Bu nedenle ilerleyen donemlerde kullanilan araglarin
gecerlilik ve glivenilirliklerin test edilmesi ya da bu 6l¢iim araglarina ek olarak objektif

testler eklenmesi Onerilmektedir.

Bunlara ek olarak, partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina,
siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere
yonelik bilgi ve becerilerin kazanim diizeylerini 6l¢me amaci ile kullanilan 6n test ve
son test online olarak gerceklestirilmistir. Dolayis1 ile psikoegitim programina
bagvuran katilimcilarin 6n test ve son testte yer alan sorulari cevaplandirirken yardim
alip almadiklar1 kontrol edilememistir. ilerleyen donemlerde bunu kontrol edebilecek
bir sistem gelistirilmesinin ¢alismanin bu smirlii@nin  asilmasma yardimei

olabilecegini diistindiirmektedir.
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Baslangicta on testi eksiksiz bir sekilde dolduran ve ¢alisma kriterlerini karsilayan 86
kisi ile gergeklestirilmesi planlanan ¢alisma egitim tarihinin bayram tatiline denk
gelmesi sebebi ile 49 kisi ile tamamlanabilmistir. Dolayisi ile ¢alisma bulgularinin
onemli oldugu diisiiniilmekle birlikte genellenebilirliginin diisiik oldugu, bunun da
calismanin smirhliklarindan biri olarak ele alinmasi &nerilmektedir. Ilerleyen
donemlerde daha genis 6rneklem ile ¢alismanin tekrarlanmasi tavsiye edilmektedir.
Buna ek olarak ¢alismanin sadece 18 yas iistiinde ve en az 1 yildir evli olan kadin
katilimcilarla sinirlandirilmayarak farkli gruplarla tekrarlanmasi ve toplum genelinde

yayginlagtirilmasi dnerilmektedir.

Calismada zaman kisithilig1 sebebiyle yalnizca 6n test ve son test uygulanmis,
psikoegitim programinin etkililiginin devam edip etmedigini dlgecek olan izleme testi
yapilamamis; ¢alismanin uzun vadeli etkisi test edilememistir. Bu da c¢alismanin
smirliliklarindan biri olarak goriilmektedir. Bu nedenle ilerleyen donemlerde izleme

testinin de dahil edilerek ¢alismanin tekrarlanmasi tavsiye edilmektedir.

Psikoegitim programinin igeriginin yogun olmasina ragmen egitim saatinin 4 saat
olmasi hem avantaj hem de dezavantaj olarak ele alinabilmektedir. Psikoegitimin
stiresinin  artirilmas1  katilimeilarin - daha  aktif rol alabilecegi bir sisteme
doniistiiriilmesinde yardimcr olabilecegi gibi katilimcilarin programa bagvurma

noktasinda kendilerini geri ¢ekmelerine sebep olabilecegini de diisiindiirmektedir.

Biitiin bu sinirliliklara ragmen arastirmadan elde edilen bulgular Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin etkisini ortaya koymakta ve
psikoegitim programinin yayginlastirilmasinin partner siddeti ile miicadelede 6nemli

bir rol oynayacagini diistindlirmektedir.

5.3. Sonug¢

Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programi, katilimcilarin partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢cin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerini artirmay1 amaglayan ilk psikoegitim programidir. Mevcut ¢alisma da bu

psikoegitim programinin etkililigini 6lcme amaci1 ile gergeklestiren ilk caligmadir.
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Mevcut ¢alisma bulgulari, kontrol grubundaki katilimcilarin 6n test ve son test
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir degisim olmadigini, fakat psikoegitim
grubundaki katilimcilarin 6n test puanlar ile karsilastirildiginda son test puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli1 bir artis goriildiigiinii ortaya koymaktadir. Dolayis1 ile Eg
Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin katilimcilarin partner
siddetinin ortaya c¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet riskinin
degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve
becerilerin kazanim diizeyleri iizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu sonucuna

varilabilmektedir.

Sonug olarak, gerceklestirilen bu calisma ile katilimcilarin partner siddetinin ortaya
cikis nedenlerine gore simiflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve
partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerini artirmayi
hedefleyen Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina dair ilk
bulgulart ortaya koydugu soylenebilmektedir. Yontemde yer alan birtakim
sinirliliklara ragmen istatistiksel olarak anlamli sonuglara ulasilmasi 1ileride

gerceklestirilecek caligsmalar agisindan umut vaat etmektedir.

89



REFERANSLAR

Abramsky, T., Watts, C. H., Garcia-Moreno, C., Devries, K., Kiss, L., Ellsberg, M., ...
ve Heise, L. (2011). What factors are associated with recent intimate partner
violence? Findings from the WHO multi-country study on women's health and
domestic violence. BMC Public Health, 11(1), 1-17.
https://doi.org/10.1186/1471-2458-11-109

Ackerson, L. K., Kawachi, |., Barbeau, E. M. ve Subramanian, S. V. (2008). Effects
of individual and proximate educational context on intimate partner violence:
a population-based study of women in India. American journal of public
health, 98(3), 507-514.

Adams, A. E., Sullivan, C. M., Bybee, D. ve Greeson, M. R. (2008). Development of
the scale of economic abuse. Violence Against Women, 14(5), 563-588.
https://doi.org/10.1177/1077801208315529

Ailenin Korunmas1 ve Kadina Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair Kanun. (2012, 8
Mart). Resmi Gazete (Say1 : 28239). Erisim adresi:
6284 Ailenin Korunmasi ve Kadina Kars1 Siddetin Onlenmesine Dair Kanun

Alatag, G., Karaoglan, A., Arslan, M. ve Yanik, M. (2009). Toplum temelli ruh saglig
modeli ve Tirkiye’de toplum ruh sagligi merkezleri projesi. Noropsikiyatri
Arsivi, 46, 25-29. https://doi.org/10.18863/pgy.662628

Ali, P. A., Dhingra, K. ve McGarry, J. (2016). A literature review of intimate partner
violence and its classifications. Aggression and violent behavior, 31, 16-25.

Ali, P. ve McGarry, J. (2020). Classifications of domestic violence and abuse. P. Ali
ve J. McGarry (Ed.), Domestic violence in health contexts: A guide for
healthcare professions iginde (35-49 ss.). Cham, Switzerland: Springer
International Publishing.

American Psychiatric Association. (2013). Diagnostic and statistical manual of
mental disorders.(Fifth ed.) Arlington, VA: American Psychiatric Association.

Ansara, D. L. ve Hindin, M. J. (2011). Psychosocial consequences of intimate partner
violence for women and men in Canada. Journal of Interpersonal Violence,
26(8), 1628-1645. https://doi.org/10.1177/0886260510370600

Antunes-Alves, S. ve Stefano, J. D. (2014). Intimate partner violence: Making the case
for joint couple treatment. The Family Journal, 22(1), 62-68.
https://doi.org/10.1177/1066480713505056

Armenti, N. A. ve Babcock, J. C. (2016). Conjoint treatment for intimate partner
violence: A systematic review and implications. Couple and Family
Psychology: Research and Practice, 5(2), 109-123.
https://doi.org/10.1037/cfp0000060

90


https://bmcpublichealth.biomedcentral.com/articles/10.1186/1471-2458-11-109
https://doi.org/10.1177/1077801208315529
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2012/03/20120320-16.htm
https://doi.org/10.18863/pgy.662628
https://doi.org/10.1177%2F0886260510370600
https://doi.org/10.1177%2F1066480713505056
https://doi.org/10.1037/cfp0000060

Asscher, J. J., van Vugt, E. S., Stams, G. J. J., Dekovié¢, M., Eichelsheim, V. I. Ve
Yousfi, S. (2011). The relationship between juvenile psychopathic traits,
delinquency and (violent) recidivism: A meta-analysis. Journal of Child
Psychology and Psychiatry, 52(11), 1134-1143.
https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.2011.02412.x

Atakay, C. (2014). Romantik yakin iligkilerde siddetin onciilleri. Nesne-Psikoloji
Dergisi, 2(03), 1-9. https://doi.org/10.7816/nesne-02-03-01

Babcock, J. C., Green, C. E. ve Robie, C. (2004). Does batterers' treatment work? A
meta-analytic review of domestic violence treatment. Clinical psychology
review, 23(8), 1023-1053. https://doi.org/10.1016/j.cpr.2002.07.001

Bahadir-Yilmaz, E. ve Oz, F. (2019). Experiences and perceptions of abused Turkish
women regarding violence against women. Community Mental Health Journal,
55(4), 686-692. https://doi.org/10.1007/s10597-018-0350-9

Ballester, J., Goldstein, B., Goldstein, T. R., Yu, H., Axelson, D., Monk, K., ... ve
Birmaher, B. (2014). Prospective longitudinal course of aggression among
adults with bipolar disorder. Bipolar Disorders, 16(3), 262-2609.
https://doi.org/10.1111/bdi.12168

Baucom, D. H., Epstein, N. B., LaTaillade, J. J. ve Kirby, J. S. (2008). Cognitive
behavioral couple therapy. A. S. Gurman, J. L. Lebos ve D. K. Snyder. (Ed.),
Clinical handbook of couple therapy i¢inde (31-72. ss). The Guilford Press.

Belli, H., Ozcetin, A., Ertem, U., Tuyluoglu, E., Namli, M., Bayik, Y. ve Simsek, D.
(2010). Perpetrators of homicide with schizophrenia: Sociodemographic
characteristics and clinical factors in the eastern region of Turkey.
Comprehensive Psychiatry, 51(2), 135-141.
https://doi.org/10.1016/j.comppsych.2009.03.006

Benjamin, A., Chahal, P., Mulley, S. ve Reay, A. (2018). Working with couple
violence. A. Balfour, C. Clulow ve K. Thompson. (Ed.), Engaging couples:
new directions in therapeutic work with families iginde (150-163. ss.).
London: Routledge.

Bhave, S. Y. ve Saini, S. (2009). Anger management. New Delhi: Sage Publication.

Bilgili, N. ve Vural, G. (2011). Kadina yonelik siddetin en agir bigimi: Namus
cinayetleri. Anadolu Hemsirelik ve Saghk Bilimleri Dergisi, 14(1), 66-72.

Bohall, G., Bautista, M. J. ve Musson, S. (2016). Intimate partner violence and the
Duluth model: An examination of the model and recommendations for future
research and practice. Journal of family violence, 31(8), 1029-1033.

Bolu, A., Toygar, M., Pan, E., Erdem, M., Unlii, G. ve Balikci, A. (2014). Bir egitim

hastanesi psikiyatri Kkliniginde adli olgularin degerlendirilmesi; bes yillik
inceleme. Gulhane Medical Journal, 56(1), 1-4.

91


https://doi.org/10.1111/j.1469-7610.2011.02412.x
https://doi.org/10.7816/nesne-02-03-01
https://doi.org/10.1016/j.cpr.2002.07.001
https://doi.org/10.1007/s10597-018-0350-9
https://doi.org/10.1111/bdi.12168
file://///192.168.0.19/Users/sumeyrahafizoglu/Library/Containers/com.microsoft.Word/Data/Desktop/Öneri/10.1016/j.comppsych.2009.03.006
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EKLER

EKA

KATILIMCI BILGILENDIRME VE ONAM FORMU

Degerli Katilimet,

Bu ¢alismada partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina,
siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti icin Onerilen miidahalelere
yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasit amaci ile gelistirilen Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin etkililiginin incelenmesi

amaglanmaktadir.

Prof. Dr. Medaim Yanik danismanlhiginda Psikolog Emine Siimeyra Hafizoglu
tarafindan Ibn Haldun Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Psikoloji Anabilim
Dali kapsaminda yiiriitiilen bu arastirmaya katilim tamamen goniilliilik esasina
dayanmaktadir. Calisma kapsaminda paylasmis oldugunuz ad, soyad, iletisim bilgileri
gibi size 6zel olan bilgiler gizli tutulacak ve ¢calismada kimlik bilgileriniz yerine size
0zel bir protokol numaras1 kullanilacaktir. Protokol numaralarinin kimlik bilgileri ile
eslesmis oldugu liste, arastirmay1 yiiriiten kisilerden bagkasi ile paylasilmayacak ve

kimlik bilgileriniz bu ¢aligmay1 temel alan higbir bilimsel makalede yer almayacaktir.

Caligma Tiirkiye’de yasayan, okuma yazma bilen, 18 yasindan biiyiik olan kadinlara
yonelik olup calismaya katilabilmeniz i¢in en az 1 yildir evli olmaniz ve anketlerde
sizden istenilen bilgileri eksiksiz bir sekilde doldurmaniz gerekmektedir. Formu
doldurmak yaklasik 30 dakikanizi alacaktir. Formu dolduran ve gerekli kosullar
saglayan kisiler, Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programina davet
edilecektir. Online olarak gergeklestirilecek olan 4 saatlik Psikoegitim Programinin
sonrasinda sizlerden yaklasik 30 dakikanizi alacak anketleri doldurmaniz istenecektir.
Bu islemler tamamlandiktan 1 ay sonra online olarak génderilecek olan anketlerin son

kez doldurulmasi istenecektir.
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Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin katilimcilar igin
herhangi bir risk faktoriinii barindirmadigi diisiiniilmektedir. Yine de kendinizi
rahatsiz hissettiginiz herhangi bir durumda c¢alismadan gerekce belirtmeksizin
ayrilabilir ya da arastirmacinin ylriitiiclisii ile mail adresi lizerinden iletisime

gecebilirsiniz.

Zaman ayirdiginiz i¢in tesekkiir ederiz.

Psikolog Emine Siimeyra Hafizoglu

KATILIMCI ONAM FORMU

Calismanin amacini ve i¢erigini belirten “Katilimer Bilgilendirme Formu”nu okudum,
anladim. Arastirmanin goniilliiliik esasina dayali oldugunu ve diledigim zaman
arastirmadan gerekce belirtmeksizin ayrilabilecegimi biliyorum. Es Siddeti
Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programiin etkililiginin incelendigi
caligmaya tamamen kendi rizamla katildigimi beyan ediyor ve anketlerde verdigim

cevaplarin bilimsel ¢alismalarda kullanilmasini kabul ediyorum.
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EKB

SOSYO-DEMOGRAFIK BILGI FORMU

Adiniz - Soyadiniz:
Telefon numaraniz:
Mail adresiniz:
Cinsiyetiniz:
Kadin
Erkek
Dogum yiliniz:
Kag yillik evlisiniz?
Cocugunuz var m1?
Evet
Hayir
Varsa kag tane?
Egitim durumunuz:
Okur Yazar
Tlkokul
Ortaokul
Lise
On Lisans
Lisans
Yiiksek Lisans
Doktora
Mesleginiz:
Gelir durumunuzu nasil tanimlarsiniz?
Cok kotii
Koti
Orta
Iyi
Cok 1yi
Bilinen herhangi bir psikiyatrik/psikolojik rahatsizliginiz var mi?
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Evet
Hayir

Varsa belirtiniz:

Daha 6nce herhangi bir psikiyatrik/psikolojik yardim aldiniz mi?

Evet
Hayir
Aldiysaniz bagvuru sebebini belirtiniz:
Hayatiniz boyunca hig psikiyatrik ila¢ kullandiniz mi?
Evet
Hay1r
Kullandiysaniz ilacin adini belirtiniz:
Gecmiste anne veya babaniz tarafindan siddete ugradiniz m1?
Evet
Hayir
Ugradiysaniz sikligini belirtiniz:
Partneriniz tarafindan siddete ugradiniz mi?
Evet
Hayir
Ugradiysaniz sikligini belirtiniz:
Alkollii icki kullaniminiz:
Hig¢ kullanmam
Sadece sosyal ortamlarda kullanirim
Kullanirim
Kullaniyorsaniz sikligini belirtiniz:
Gecmiste alkol kullanir miydiniz?
Evet
Hayir
Madde kullaniminiz:
Hig¢ kullanmam
Sadece sosyal ortamlarda kullanirim
Kullanirim
Kullaniyorsaniz sikligini belirtiniz:
Esinizin dogum yili:

Esinizin egitim durumu:
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Okur Yazar
Tkokul
Ortaokul
Lise
On Lisans
Lisans
Yiiksek Lisans
Doktora
Esinizin meslegi:
Esinizin bilinen herhangi bir psikiyatrik/psikolojik rahatsizligi var mi1?
Evet
Hayir
Varsa belirtiniz:
Esiniz daha 6nce herhangi bir psikiyatrik/psikolojik yardim ald1 mi1?
Evet
Hayir
Aldiysa bagvuru sebebini belirtiniz:
Esiniz hayat1 boyunca hig psikiyatrik ila¢ kullandi m1?
Evet
Hayir
Kullandiysa ilacin adin1 belirtiniz:
Esinizin alkollii i¢ki kullanima:
Hig kullanmaz
Sadece sosyal ortamlarda kullanir
Kullanir
Kullaniyorsa sikligini belirtiniz:
Gegmiste alkol kullanir m1ydi?
Evet
Hayir
Esinizin madde kullanima:
Hig kullanmaz
Sadece sosyal ortamlarda kullanir
Kullanir

Kullantyorsa sikligini belirtiniz:
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EKC

SENARYOLAR

Senaryolar partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasina, siddet
riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik

becerileri 6l¢gme amaci ile tasarlanmustir.

Asagida, partner siddetine yonelik 7 farkli senaryoya yer verilmistir. Her bir
senaryodan sonra ilgili senaryoya gore cevaplanmasi beklenen 3 soru yer almaktadir.
Senaryo ve sorular1 dikkatle okumaniz1 ve size en uygun gelen secenegi isaretlemenizi

Onemle rica ederiz.

Sorular1 sizin cevaplandirmanizi ve cevaplarindan emin olamadiginiz durumlarda size

en yakin gelen sikki isaretlemenizi rica ederiz.

Senaryo #1

5 yildir evli olan Mehmet ve Zehra’nin evliliklerinin ilk yillar tartigmalarla gegmistir.
Zehra, Mehmet’in kendisine duygusal yakinlik gostermemesinden, kendisine hediye
almamasindan, 6zel giinleri kutlamamasindan sikayetcidir. Mehmet ise Zehra’yi asiri
duygusal ve hayatin gergeklerinden uzak olmakla suglamaktadir. Son 2 yildir
birbirlerinden iyice uzaklagsmis olan Mehmet ve Zehra’nin cinsel hayatlar1 da son 1
yildir yok denecek kadar azalmistir. Zehra’nin kendisinden uzaklasmasinin
nedenlerini sorgulayan Mehmet, gizlice Zehra’nin telefonunu karistirmis ve bagka bir
erkekle hem duygusal hem de cinsel igerikli yazismalarini yakalamistir. Sinirden gozii
donen Mehmet, eline aldig1 bigakla her seyi kendisine anlatmasi i¢in Zehra’y1 tehdit
etmistir. Anlatilan hi¢bir seyden tatmin olmayan Mehmet, Zehra’y1 6ldiirmekle tehdit

etmekte ve attig1 her adimi takip etmektedir.

1. Bu senaryoya gore Mehmet’in Zehra’ya verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
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0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Ruhsal Bozukluklar’ baglig: altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Zehra’nin devlete ait bir kuruma yerlestirilmesi ve devlet

tarafindan giivenliginin saglanmasi gerekmektedir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #2

Cocuklugunda sik sik kavga ¢ikaran, insanlara ve hayvanlara kars1 acimasiz biri olan
Ahmet’in karigmis oldugu kavgalar sebebiyle askerligi de uzamis, bunlara ek olarak
da birkag¢ kez karakola diismiistii. Fakat biitiin bunlara ragmen Ahmet’in ¢ekiciligine
ve tath diline kars1 koymak cok zordu. 2 yil 6nce, Emel ile tanistiktan kisa bir siire
sonra evlenmislerdi. Ama sorumsuzlugu nedeniyle higbir iste tutunamiyor; kendisi
diizenli para kazanmadig1 gibi Emel’in maasma da el koyuyordu. Diigiinde takilan
takilar1 bile satmus, takilardan aldig1 tiim parayr harcamisti. Ayrica insanlara stirekli
yalan sOyleyen ve onlari manipiile eden bir yapiya sahipti. Emel’e siirekli baski
uyguluyor, korkutuyor, ailesinden uzak tutuyor ve evde olanlar1 birine anlattig
takdirde Emel’e zarar vermekle tehdit ediyordu. Cesitli bahanelerle doverken
disaridan goriinmeyecek yerlere vuruyor, vurma gerekgesini bir kilifa uyduruyor,
Emel’i bu muameleyi hak ettiine inandirtyordu. Biitiin yaptiklarina ragmen Emel’i

onu sevdigine ve onsuz yasayamayacagina ikna etmisti.
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1. Bu senaryoya gore Ahmet’in Emel’e verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Durumsal Cift Siddeti’ baglig1 altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Ahmet ve Emel ¢ift terapisine yonlendirilmelidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katihhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #3

20 y1l 6nce Ayse ile evlenmis olan Mehmet, kendisini bildi bileli kiskang ve siipheci
biriydi. Fakat son zamanlarda siipheciligi gittikge artmis ve Ayse’nin yaklagik 1 yildir
kendisini mahalleden birisi ile aldattigina inanmaya baslamisti. Sokaga ciktiginda
mahalledeki esnafin kendisine aldatilan biriymis gibi baktigini, bakislar1 ile onu
kiiciimsedigini ve ona acidigini hissetmekteydi. Ayse’yi sik sik takip etmekte, disariya
cikmasini engellemekte, kiyafetlerinde erkek kokusu veya sagi olup olmadigini
kontrol etmekteydi. En son eline bigak alarak Ayse’nin kendisini aldattigini itiraf
etmesini istemis, fakat cocuklar1 araya girerek babalarinin elinden bigagi almislardi.
Mehmet, Ayse’nin kendisini aldattigin1 ispatlayacagini, bu durumda da onu
cezalandiracagini haykiriyordu. Cocuklari ise Ayse’nin evine bagli, sakin ve sadik biri

oldugunu, babalarinin yersiz siipheye kapildigini diistinmekteydi.
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1. Bu senaryoya gore Mehmet’in Ayse’ye verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Ruhsal Bozukluklar’ baglig: altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Mehmet, 6fke kontrol egitimine yonlendirilmelidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katihhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #4

Esine defalarca eve erken gelecegine dair sdzler vermesine ragmen yine gece
yarisindan sonra gelen Arif, kapidan girerken sendeliyordu. Merve, Arif’e i¢kiyi yine
fazla kacirdigini soylediginde Arif sinirlenmis ve Merve’ye sesini kesmesini
sOylemisti. Merve’nin, bu saate kadar disarida bulunmasi ve issiz oldugu bu giinlerde
kalan paralarmi da arkadaslariyla igki igmeye harcamasi konusunda sdylenmeleri
Arif’1 iyice sinirlendirmis, kolunu sikarak Merve’ye hakaretler yagdirmaya baglamist.
Merve, kendisini kurtarmaya caligsa da Arif kontroliinii kaybetmis bir sekilde yiiziine

tokat atmis ve esini odadan disariya atmisti.

1. Bu senaryoya gore Arif'in Merve’ye verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
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0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Ofke Kontrol Problemi’ baslhig1 altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Arif, AMATEM veya YEDAM’a yonlendirilebilir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilryorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #5

Cocuklugundan beri hem titizligi hem de o6fkesi ile meshur olan Omer, ani
otkelenmelerinden dolay1r ¢ok sayida kavgaya karigsmis, bir kere de bu nedenle
karakolluk olmustur. Dayisinin kiz1 Zeynep ile evlenmis olan Omer, evde her seyin
kendi istedigi diizende olmasi konusunda i1srar etmeye baglamis, ufak tefek
aksiliklerde bile bagirip c¢agirarak olay ¢ikarmistir. Yasadiklari bir olayda Zeynep
dayanamayarak onun bu bagirmalarima karsilik vermis, kontroliinii kaybeden Omer ise
Zeynep’in lizerine yiirliyerek Zeynep’e tokat atmistir. Bu olaya benzer olaylar son 1
yilda en az 6 kere tekrarlamis ve siddetin dozu her seferinde giderek artmistir. Omer
ise ofkesi biraz dindikten sonra yaptiklarinin fazla oldugunu kabul etse bile hakli
oldugunu iddia etmeye devam etmistir. Ofke kontrolii konusunda sorun yasadigini
kabul etmeyen Omer, degismesini gerektirecek bir durum olmadigni savunmaya
devam etmektedir. Son zamanlarda Zeynep de bu durumdan oldukca yiprandigi i¢in

Omer’e karsilik vermekten geri durmamaktadir.
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1. Bu senaryoya gére Omer’in Zeynep’e verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Antisosyal Kisilik Bozuklugu’ baslig1 altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Omer, tehlikelilik riski degerlendirilerek diisiik, orta veya yiiksek

giivenlikli servislerden birine yonlendirilmelidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilryorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #6

Sakin biri olarak bilinen Yusuf, hayati boyunca kavgalardan uzak durmaya ve
sorunlarmi konusarak ¢ézmeye c¢aligmistir. Kendisi gibi sakin biri olan Zeynep ile
yaklasik 5 yil once birbirlerini ¢ok severek evlenmislerdir. Fakat evliliklerinin son 3
yilinda aileleri lizerinden tekrarlayan sozlii tartismalar yasamaya bagladiklari i¢in ikisi
de evliliklerinde kendilerini mutsuz hissetmeye baslamis ve giderek birbirlerinden
uzaklasarak daha az konusur hale gelmislerdir. Gegen hafta yine ailelerle ilgili
sikintilar giindeme gelmis, Zeynep, Yusuf’u ve ailesini agir bir sekilde elestirmistir.
Yusuf’un bu elestirilere yiiksek sesle karsilik vermesi Zeynep’i sinirlendirmis ve
Yusuf’u kendisinden uzaklagtirmak isteyerek itmistir. Zeynep’in bu tutumuna

sinirlenen Yusuf da Zeynep’e tokat atmistir. Bu durumdan olduk¢a olumsuz etkilenen
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Yusuf, ertesi giin bir ¢ift terapisti aragtirmaya baslamis ve Zeynep’e terapiste gitme

teklifinde bulunmustur.

1. Bu senaryoya gore Yusuf'un Zeynep’e verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Ofke Kontrol Problemi’ basligi altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilryorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Yusuf ve Zeynep c¢ift terapisine yonlendirilmelidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katihhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

Senaryo #7

Ahmet ve Ayse evliliklerinin 10. yilin1 geride birakmuslardir. Ice doniik biri olan
Ahmet, tatil giinlerini evde gecirmeyi tercih ederken disa doniik bir yapiya sahip olan
Ayse, sosyal ortamlarda bulunmaktan zevk almakta, sevdikleriyle etkinliklere
katilmay1 arzulamaktadir. Bu konu zaman zaman aralarinda probleme sebep olmakta,
bazen kiisliikkle sonuglanmakta ama ¢ogunlukla orta yolu bularak hayatlarina devam

etmektedirler.

1. Bu senaryoya gore Ahmet’in Ayse’ye verebilecegi zararin risk diizeyini

degerlendiriniz:
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0 1 2 3 4 5 6
(Tamamen (Orta derecede (Cok riskli)
Risksiz) riskli)

2. Partner siddeti ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirildiginda, bu senaryoda yer

alan durum ‘Durumsal Cift Siddeti’ baglig1 altinda ele alinmalidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilhyorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)

3. Bu senaryoya gore Ahmet, 6fke kontrol egitimine yonlendirilmelidir. Bu ifadeye:

0 1 2 3 4 5 6

(Hi¢c Katilmiyorum) (Ne katilryorum (Tamamen Katiliyorum)

Ne katilmiyorum)
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EKD

QUIZ SORULARI

Bu boliimde yer olan sorular partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore
siiflandirilmasina, siddet riskinin degerlendirilmesine ve partner siddeti i¢in 6nerilen

miidahalelere yonelik bilgileri 6l¢gme amaci ile tasarlanmistir.

Asagida, partner siddetine yonelik 21 soruya yer verilmistir. Sorulart dikkatle

okumanizi ve size en uygun gelen secenegi isaretlemenizi 6nemle rica ederiz.

Sorular1 sizin cevaplandirmanizi ve cevaplarindan emin olamadiginiz durumlarda size

en yakin gelen sikki isaretlemenizi rica ederiz.

Partner siddetinin ortaya cikis nedenlerine gore siniflandirilmasina yonelik

bilgileri 6lgme amaci ile hazirlanms sorular:

1. Sozlii saldirganliga, hakarete veya vurma, itigip kakigma, esyalara zarar verme gibi
fiziksel istismara basvurmadan ¢atismayr nasil yoneteceklerini bilmeyen Kkisilerin
basvurdugu siddet tiirii hangisidir?

A. Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

Namus kiiltlirlinden kaynaklanan siddet

mo o w

Durumsal ¢ift siddeti

2. Saldirganlik diizeyinin kigkirtmanin ya da ruhsal-toplumsal tetikleyici etkenlerin
neden olabilecegine gore biiyiik dl¢iide orantisiz oldugu bozukluk hangisidir?

A Antisosyal kisilik bozuklugu

Bipolar bozukluk

Sizofreni

Aralikl1 patlayic1 bozukluk

mo oW

Depresyon
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3. “Reddedilme, aldatilma, itaatsizlik gibi davranislar kadma yonelik siddetin
gerekeesi olarak dile getirilmekte ve bu durum erkeklerin partnerlerini kontrol etme
amaciyla saldirganliga basvurma noktasinda kendilerini hakli gérmelerine yol
a¢maktadir.”

Bu durum yakin partner siddetinin ortaya ¢ikis nedenlerine gore siniflandirilmasinda
hangi baslik altinda ele alinmaktadir?

A. Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

Antisosyal kisilik bozukluguna bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

mo oW

Namus kiiltlirtinden kaynaklanan siddet

4. Saldirgan diirtiilere direnememe sonucunda ortaya ¢ikan; kisilere, hayvanlara veya
objelere yonelik yinelenen siddetli patlamalar ile karakterize olan bozukluk
hangisidir?

A. Antisosyal kisilik bozuklugu

Bipolar bozukluk

Sizofreni

Aralikl patlayict bozukluk

mo o w

Major depresif bozukluk

5. Vicdan azabi ¢ekmeme, diirtiisellik, sinirlilik ve saldirganlik, baskalarinin
giivenligini umursamama, bagkalarinmin haklarini cigneme ile Kkarakterize olan
bozukluk hangisidir?

A Antisosyal kisilik bozuklugu

Bipolar bozukluk

Sizofreni

Travma sonrasi stres bozuklugu

mo o w

Major depresif bozukluk

6. Asagidakilerden hangisi toplumsal cinsiyete dayali olarak ortaya ¢ikan aile igi
siddetin asir1 bir bigimidir?

A Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

B. Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet
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C.
D.

E.

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

Antisosyal kisilik bozukluguna bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet

7. Giinliik etkilesimlerden kaynaklanan tepkisel bir davranis olarak ortaya ¢iktigi,

baglama ézgii ve epizodik oldugu diistiniilen siddet tiirii hangisidir?

A.

mo oW

Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

Antisosyal kisilik bozukluguna bagli olarak ortaya ¢ikan siddet
Durumsal ¢ift siddeti

Siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgileri 6l¢cme amaci ile hazirlanms

sorular:

1. Genel popiilasyon ile karsilastirildiginda, asagidaki ruhsal bozukluklardan
hangisine sahip olan erkeklerin partner siddetine bagvurma olasiligr daha yiiksek
degildir?

A Otizm spektrum bozuklugu

mo oW

Travma sonrasi stres bozuklugu
Bipolar bozukluk
Depresif bozukluklar

Anksiyete bozukluklar1

2. Genel niifusta en yaygin karsilasilan fiziksel saldirganlik ¢esidi hangisidir?

A

mo oW

Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet
Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet
Durumsal ¢ift siddeti

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet

3. Kadina yonelik en agir siddet tiiri hangisidir?

A
B.

Durumsal ¢ift siddeti
Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

122



C. Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet
D. Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

E. Namus cinayetleri

4. Kadma yonelik siddet alanindaki c¢ogu arastirmaci em agwr aile ici siddet

eylemlerinin 6nemli bir bdliimiiniin olan erkekler tarafindan

gergeklestirildigi konusunda hemfikirdir.
A. Antisosyal egilimleri

B. Alkol kullanim bozuklugu

C. Madde kullanim bozuklugu

D. Ofke kontrol problemi

E. Otizm spektrum bozuklugu

5. Saldirgan davranislar, tanis1 almig kisilerde yaygin olarak

goriilmekte, sézel ya da fiziksel saldiri, 6fke nobetleri, yakin partner siddeti, cinsel
saldirganlik ve cinayet seklinde ortaya ¢ikabilmektedir.

A. Yaygin kaygi bozuklugu

Bipolar bozukluk

Otizm spektrum bozuklugu

Panik bozukluk

Obsesif kompulsif bozukluk

mo o

6. Siddet riskine gore siralandiginda asagidakilerden hangisi digerlerinden daha
tehlikelidir?
A. Durumsal ¢ift siddeti

B. Ofke kontrol problemi

C. Antisosyal kisilik bozuklugu

D. Alkol kullanim bozuklugu

E. Madde kullanim bozuklugu

7. - 1liski icinde uzun siireli (kronik) bir gii¢ ve kontrol modelinden

kaynaklanmamaktadir. Bu nedenle dogasi geregi daha az siddetli olduguna
inanilmaktadir. Zamanla artma olasiliginin ve ciddi fiziksel yaralanma bigimleriyle

sonuglanma olasiliginin daha diisiik olduguna inanilmaktadir.
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Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddetin
Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddetin
Durumsal ¢ift siddetinin

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddetin

moow>

Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddetin

Partner siddeti icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgileri 6lgme amac ile

hazirlanmis sorular:

1. Siddetin olugma gerekgeleri bakimindan hangi tiir siddete ugrayan kisinin ailesinin
kontroliinden alarak devlete ait bir kuruma yerlestirmesi gerekmektedir?

A. Durumsal ¢ift siddeti

Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

mo o w

Namus kiiltlirlinden kaynaklanan siddet

2. Asagidakilerden hangisi alkol ve madde kullanimina yonelik miidahalelerden biri
degildir?

A Motivasyonel temelli gériismeye yonlendirme
B. AMATEM’e yonlendirme

C. YEDAM’a yonlendirme

D. Sosyal norm kampanyalar1 diizenleme

E. Kadin sigimma evlerine yonlendirme

3. Asagidakilerden hangisi antisosyal kisilik bozuklugu sebebiyle siddete bagvuran
bir kisi i¢in bagvurulabilecek yollardan biri degildir?

A. Ceza adalet sistemine basvurulmali

B. Yasal yaptirimlar uygulanmali

C. Erkege yonelik siddet 6nleme programlarina yonlendirilmeli
D. Siddete ugrayan kisi, siginma evlerine yonlendirilmeli

E. Cift, aile danismanlig1 merkezlerine yonlendirmeli

124



4. Kadinlarin yeni bir isimle farkli yerlere giivenli bir sekilde gecisinin devlet
tarafindan desteklendigi programlar, giivenli evler, mental saglik ve ekonomik
yeterlilik i¢in gelistirilen danismanlik ve beceri programlar: gibi hayati 6nem tasiyan
yardim ve korunma bi¢imlerine ihtiya¢ duyulan siddet tiirii hangisidir?

A. Durumsal ¢ift siddeti

Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ofke kontrol problemine bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ruhsal bozukluklar sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

moow

Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet

5. Gevseme, problem ¢ézme, bilissel yeniden yapilandirma, fizyolojik ipuglarinin
taninmast, mola teknigi adimlar1 hangi siddet tiirli i¢in 6nerilmektedir?

A. Madde kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Alkol kullanimina bagli olarak ortaya ¢ikan siddet

Ofke kontrol problemine bagl olarak ortaya ¢ikan siddet

Antisosyal kisilik bozuklugu sebebiyle ortaya ¢ikan siddet

moow

Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet

6. Durumsal cift siddetine basvuran bir ¢ifte asagidakilerden hangisi

Onerilebilmektedir?

A. Kadin siginma evine bagvurmalari

B. Kars1 kampanyalar diizenlemeleri

C. Cift terapisine bagvurmalari

D. Erkege yonelik siddeti 6nleme programlarina bagvurmalari
E. Ozel giivenlik 6nlemleri almalar

7. Asagidakilerden hangisi alkol kullanim bozuklugu nedeni ile siddete basvuran
kisilere yonelik olarak gerceklestirilen miidahalelerden biri degildir?

A Aile biiyiiklerinden yardim almas1 i¢in yonlendirilmesi
B. Motivasyonel temelli goriisme gibi kisa miidahalelere yonlendirilmesi
C. Alkole erisimin kisitlanmasi amaci ile yasalar ve politikalar {izerine

odaklanilan yapisal miidahalelere yonlendirilmesi

D. Sosyal norm kampanyalarinin diizenlenmesi gibi toplumsal temelli
miidahalelere yonlendirilmesi

E. AMATEM, YEDAM gibi tedavi ve kendi kendine destek sistemlerine

yonlendirilmesi
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ES SIDDETI TEHLIKELILIGI DEGERLENDIRME PSIKOEGITIM PROGRAMI
OTURUM PLANLARI

1. Oturum: Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programinin

Tamtilmasi, Tanisma, Giris

‘Oturumun Amacr: Grup liderinin ve Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirmel

Psikoegitim Programinin tanitilmasi, psikoegitim programina giris yapilmasi

ISiire(;: Siire/Dk

1. Grup lideri kendisini tanitir. '1 dakika

2. Grup lideri Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim 4 dakika

Programini tanitarak oturumlarin saat ve igerikleri hakkinda bilgi verir.

3. Siddet ve partner siddeti hakkinda bilgi verilerek psikoegitim 20 dakika

programina giris yapulir.

4. Psikoegitimin igerigi ile ilgili sorular varsa cevaplanir. 5 dakika

'2. Oturum: Namus Cinayetleri

Oturumun Amaci: Namus cinayetleri hakkinda bilgi verilmesi, siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, namus cinayeti i¢in

onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi

ISiireg:: Siire/Dk

1. Senaryo lizerinden namus Kkiiltiirlinden kaynaklanan siddete girisl

yapilir. 5 dakika
2. Namus kavrami ve namus kiiltiiriiniin sebep oldugu siddet hakkinda 5 dakika
bilgi verilir.

3. Namus kiiltliriinden kaynaklanan siddete iliskin arastirma sonuglari

paylasilir. 3 dakika

4. Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet icin onerilen miidahalelere

yonelik bilgi verilir. 5 dakika
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5. Konusulanlar senaryo iizerinden ele alinarak pratik alana yonelik

beceri kazandirilir. 5 dakika

6. Namus kiiltiiriinden kaynaklanan siddet ile ilgili sorular varsa

cevaplanir. 7 dakika

‘3. Oturum: Antisosyal Kisilik Bozuklugu

‘Oturumun Amaci: Antisosyal kisilik bozuklugu hakkinda bilgi verilmesi, siddetl
riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, Antisosyal
Kisilik Bozuklugu igin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin

kazandirilmasi

ISiireg:: Siire/Dk

1. Senaryo iizerinden antisosyal kisilik bozuklugundan kaynaklananIS dakika
siddete giris yapilir.

2. Antisosyal kisilik bozuklugu ve antisosyal kisilik bozuklugundan 5 dakika
kaynaklanan siddet hakkinda bilgi verilir.

3. Antisosyal kisilik bozuklugundan kaynaklanan siddete iliskin 3 dakika

arastirma sonuglar1 paylasilir.

4. Antisosyal kisilik bozuklugundan kaynaklanan siddet i¢in Onerilen 5 dakika

miidahalelere yonelik bilgi verilir.

5. Konusulanlar senaryo iizerinden ele alinarak pratik alana yonelik 5 dakika

beceri kazandirilir.

6. Antisosyal kisilik bozuklugundan kaynaklanan siddet ile ilgili sorular

varsa cevaplanir. 7 dakika

'4. Oturum: Ruhsal Bozukluklar

‘Oturumun Amact: Ruhsal Bozukluklar hakkimnda bilgi verilmesi, siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, ruhsal bozukluklar

icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi

ISiire(;: Siire/Dk

1. Senaryo tlizerinden ruhsal bozukluklardan kaynaklanan siddete girisl

yapilir. 5 dakika
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2. Ruhsal bozukluklar ve ruhsal bozukluklardan kaynaklanan siddet 5 dakika
hakkinda bilgi verilir.

3. Ruhsal bozukluklardan kaynaklanan siddete iliskin arastirma sonuglar1 3 dakika

paylasilir.

4. Ruhsal bozukluklardan kaynaklanan siddet i¢in dnerilen miidahalelere 5 dakika
yonelik bilgi verilir.
5. Konusulanlar senaryo iizerinden ele alinarak pratik alana yonelik 5 dakika

beceri kazandirilir.

6. Ruhsal bozukluklardan kaynaklanan siddet ile ilgili sorular varsa

cevaplanir. 7 dakika

I5. Oturum: Alkol ve Madde Kullanim Bozukluklari

‘Oturumun Amacr: Alkol ve madde kullanim bozukluklart hakkinda bilgi Verilmesi,l
siddet riskinin degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, alkol
ve madde kullanim bozukluklari i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve

becerilerin kazandirilmasi

ISiireg:: Siire/Dk

1. Senaryo iizerinden alkol ve madde kullanim bozukluklarindan 5 dakika

kaynaklanan siddete giris yapilir.

2. Alkol ve madde kullanim bozukluklar1 ve alkol ve madde kullanim 5 dakika

bozukluklarindan kaynaklanan siddet hakkinda bilgi verilir.

3. Alkol ve madde kullanim bozukluklarindan kaynaklanan siddete 3 dakika

iliskin arastirma sonuglar1 paylasilir.

4. Alkol ve madde kullanim bozukluklarindan kaynaklanan siddet i¢in 5 dakika

onerilen miidahalelere yonelik bilgi verilir.

5. Konusulanlar senaryo iizerinden ele alinarak pratik alana ydnelik 5 dakika

beceri kazandirilir.

6. Alkol ve madde kullanimindan kaynaklanan siddet ile ilgili sorular

varsa cevaplanir. 7 dakika
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6. Oturum: Ofke Kontrol Problemi

‘Oturumun Amaci: Ofke kontrol problemi hakkinda bilgi verilmesi, siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, 6fke kontrol

problemi i¢in dnerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi

ISiireg:: Siire/Dk

1. Senaryo lizerinden 6fke kontrol probleminden kaynaklanan siddetel5 dakika
giris yapilir.
2. Ofke kontrol problemi ve dfke kontrol probleminden kaynaklanan 5 dakika

siddet hakkinda bilgi verilir.

3. Ofke kontrol probleminden kaynaklanan siddete iliskin arastirma 3 dakika

sonuglar1 paylaslir.

4. Ofke kontrol probleminden kaynaklanan siddet icin &nerilen 5 dakika

miidahalelere yonelik bilgi verilir.

5. Konusulanlar senaryo lizerinden ele alinarak pratik alana yonelik 5 dakika

beceri kazandirilir.

6. Ofke kontrol probleminden kaynaklanan siddet ile ilgili sorular varsa

cevaplanir. 7 dakika

I7. Oturum: Durumsal Cift Siddeti

‘Oturumun Amaci: Durumsal cift siddeti hakkinda bilgi verilmesi, siddet riskinin
degerlendirilmesine yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmasi, durumsal ¢ift siddeti

icin Onerilen miidahalelere yonelik bilgi ve becerilerin kazandirilmast

ISiireg:: Siire/Dk
1. Senaryo tizerinden durumsal ¢ift siddetine giris yapilir. '5 dakika
2. Durumsal ¢ift siddeti hakkinda bilgi verilir. 5 dakika
3. Durumsal ¢ift siddetine iligkin aragtirma sonuglar1 paylagilir. 3 dakika

4. Durumsal ¢ift siddeti i¢in Onerilen miidahalelere yonelik bilgi verilir. 5 dakika

5. Konusulanlar senaryo iizerinden ele alinarak pratik alana yonelik 5 dakika

beceri kazandirilir.
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6. Durumsal ¢ift siddeti ile ilgili sorular varsa cevaplanir. 7 dakika

'8. Oturum: Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programlmnl

Degerlendirilmesi ve Kapans

‘Oturumun Amacr: Es Siddeti Tehlikeliligi Degerlendirme Psikoegitim Programlnlnl

degerlendirilmesi

1. Grup lideri tarafindan ilk oturumdan itibaren her bir oturumun 6zeti

yapilir. 12 dakika

2. Katilimcilardan psikoegitim programina dair sorulari varsa sorular 5 dakika

alinarak cevaplanir.

3. Katilimcilardan psikoegitim programina dair geribildirim vermeleri

istenir. 10 dakika

4. Kapanis konusmasi yapilarak program sonlandirilir. 3 dakika
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