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Depresyon ve anksiyete bozukluklar: kigilerin hayatini bircok acidan olumsuz etkileyen en yaygin gorilen
psikiyatrik bozukluklardandir. Eg tanilanma oraninin fazla oldugu bu bozukluklarin nasil gelistigini ve stirdigiini
derinlemesine incelemek ve anlamak, ¢énleme, miidahale ve tedavi caligmalarina rehberlik etmektedir. Duygusal
bozukluklar olarak anilan depresyon ve anksiyete bozukluklarinin altinda ortak bazi yatkinlik faktérlerinin yattig
dusintlmektedir. Geligimsel psikopatoloji bu yatkinhik ve risk faktorlerini yasam boyu bakis agsiyla ele
almaktadir. Bu gézden gecirme ¢aligmasinin amaa gelisimsel psikopatoloji bakis acisiyla depresyon ve anksiyete
ile iligkili risk faktorlerini incelemektir. Caligmada risk faktorleri olarak genetik ve biyolojik faktérler, mizag,
¢ocukluk dénemi olumsuz yasantilari, olumsuz aile ve akran iligkileri ve baz biligsel ve duygusal faktérler ele
alinmigtir. S6z konusu risk faktorlerinin depresyon ve anksiyete bozukluklarina nasil zemin hazirladig
tartigtlmigtir. Bu gozden gecirme calismasi, duygusal bozukluklarin altinda tamilar dsti bazi ortak risk
faktérlerinin yattigini vurgulamakta, depresyon ve anksiyete bozukluklarinin gelisimsel yollarini1 anlamak i¢in
gelisimsel psikopatoloji perspektifinin énemine isaret etmektedir.

Anahtar sézciikler: Depresyon, anksiyete, gelisimsel psikopatoloji, risk faktorleri

Depression and anxiety disorders are among the most prevalent psychiatric disorders that negatively affect
individuals’ life in many ways. Understanding how these highly comorbid emotional disorders develop and persist
might guide prevention, intervention, and treatment studies. Some common vulnerability factors underlie
depression and anxiety disorders. Developmental psychopathology deals with these vulnerabilities and risk factors
from a lifetime perspective. The aim of this review is to present the risk factors associated with depression and
anxiety from the perspective of developmental psychopathology. For this purpose, we discussed genetic and
biological factors, temperament, negative childhood experiences, family and peer relationships, and some
cognitive and emotional factors as risk factors. Also, we discussed how these risk factors lead to depression and
anxiety disorders. This review emphasizes that some common transdiagnostic risk factors underlie emotional
disorders and highlights the importance of a developmental psychopathology perspective to understand the
developmental pathways of depression and anxiety disorders.

Keywords: Depression, anxiety, developmental psychopathology, risk factors

Depresyon ve anksiyete bozukluklar1 yaygin goérillen ve es tanmilanmasi (comorbidity) yiiksek psikiyatrik
sorunlardandir. Ozelde bireyi genelde toplumlari farkl acilardan olumsuz yonde etkileyen bu sorunlar, yiiksek
yayginlik ve eg tani oranlarinin da etkisiyle son yillarda bir arada ele alinmaya baglanmigtir (Barlow 1991, Bullis
ve ark. 2019). Ozellikle ruhsal sorunlarin altinda ortak yatkinlik faktorleri oldugunu savunan ve ortak tedavi
protokolleri hazirlama amaci olan tanilar ustii (transdiagnostic) yaklasimin da etkisiyle depresyon ve anksiyete
sorunlar1 bir butinun yansimalar olarak degerlendirilmekte ve bu sorunlarin altinda yatan etiyolojik ve
surdirici faktorler incelenmektedir (Harvey ve ark. 2004).

Bu gozden gecirme ¢aligmasinin amaci depresyon ve anksiyete bozukluklar i¢in ortak yatkinlk faktérlerini
gelisimsel psikopatoloji bakis agisiyla aktarmaktir. Geligsimsel psikopatoloji, fizyolojik ve psikolojik sagligin
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gelisimsel baglamda yagsam boyu bakis agisiyla incelenmesidir (Masten 2006). Bu yaklagim bozukluklar altinda
yatan gelisimsel siirecleri incelemektedir. Geligimsel psikopatoloji bu risk faktérlerini her bozukluk i¢in ayr
olarak ele alsa da depresyon ve anksiyete bozukluklarin siklikla birlikte gériilmesi ve tanilar tstii yaklagimin
belirttigi gibi ortak siirecleri paylagsmas: nedeniyle bu gézden gegirme ¢alismasinda her iki bozukluk grubu i¢in
gelisimsel risk faktorleri bir arada ele alinmigtir. Geligimsel psikopatoloji agisindan risk faktérleri de koruyucu
faktorler de bozukluklarin gelisiminde 6énemli unsurlardir. Risk faktorlerinin belirlenip énleme ¢aligmalarinin
yurutilmesi ya da koruyucu faktérlerin belirlenip bireylerin bu 6zelliklerinin desteklenmesi hem psikolojik
sorunlarin 6nlenmesi i¢in hem de bu sorunlarin tedavisinde énemli yer tutmaktadir. Ancak ortaya ¢ikan bir
problemi 6nlemek ya da gelisimsel stireglerini agiklamak icin yapilmas: gereken temel adimlardan biri risk
faktorlerini tanimlamaktir (Obradovic” ve ark. 2012). Cicchetti (1994) bir uyumsuzlugun ortaya ¢tkmast i¢in risk
faktérlerinin koruyucu faktérlere gore daha agir bastigimi ve koruyucu faktérlerin artik risk faktorlerinin
olumsuzluklarini 6nlemek icin yeterli olmadigimi belirtmektedir. Risk faktorlerini ele almanin belirtilen
6neminden hareketle bu ¢alismada depresyon ve anksiyete bozukluklari i¢in gelisimsel risk faktorleri
incelenmigtir. Bu amagla 6ncelikle kisaca s6z konusu bozukluklar ve bunlarin birlikte gériillmeleri, sonrasinda
gelisimsel psikopatolojinin tanimi ve temel prensipleri sunulmus, daha sonra depresyon ve anksiyete i¢in ortak
bir dizi gelisimsel risk faktérii ele alinmigtir.

Depresyon ve Anksiyete Bozukluklar1

Mutsuz, ¢okkin, kederli, su¢lu ve degersiz hissetme, zevk alamama, istahta degisiklikler, uyku sorunlari, cinsel
istekte azalma, dikkat ve bellek sorunlari ile belirgin olan depresif duygudurum bir atakhaline geldiginde klinik
bir tani olarak major depresyona déontgmektedir (APA 2013). Major depresyon, tarihsel olarak tani sistemlerinde
farkli kategoriler altinda ve farkli isimlerle anilsa da giincel tan: sisteminde depresyon bozukluklar: altinda yer
almaktadir (APA 2013). En yaygin ruhsal bozukluklardan biri olan majér depresyonun yagsam boyu yayginlik
oraninin %20’ye ulagtig1 ve siklikla tekrar ettigi, bu sebeple pek ¢ok olumsuz sonucunun oldugu bilinmektedir
(Gotlib ve Hammen 2008).

Bir tam kategorisi olarak anksiyete bozukluklari, altinda pek ¢ok alt taniy1 iceren bir kiimedir. Korku, sikints,
endige ile belirginlesen anksiyete bozukluklarinda kas gerginligi, agiz kurumasi, terleme gibi bedensel belirtilere
ek olarak tetikte olma, donup kalma ya da kaginma gibi belirtiler gériilmektedir (Amerikan Psikiyatri Birligi
2013). Yaygin anksiyete bozuklugu, 6zgil fobi, sosyal fobi, panik bozukluk gibi tanilar1 barindiran anksiyete
bozukluklar: en sik gériilen ruhsal sorunlardandir. Bandelow ve Michaelis (2015) tim anksiyete bozukluklarinin
yasam boyu yayginlik oraninin %11 ile %34 arasinda degistigini gostermistir. Sirasiyla 6zgiil fobi, sosyal fobi,
panik bozukluk ve yaygin anksiyete bozuklugu en sik goérillen ve birlikte gorilme orami da yitksek olan
bozukluklardir (Kessler ve ark. 2010).

Yayginhik oranlan yitksek olan depresyon ve anksiyete bozukluklari siklikla bir arada da goriilmektedir.
Psikiyatride eg tanilanma ciddi bir sorundur (Kendall ve Clarkin 1992). Yapilan ¢aligmalar klinik olarak herhangi
bir bozukluga sahip kisilerin %28’inin yagamlar1 boyunca iki ya da daha fazla tani él¢itina kargiladigini, en sik
bir arada goriilen tanilarin depresyon ve anksiyete bozukluklar: oldugunu gostermistir (Kessler ve ark. 2005).
Anksiyete bozuklugu tanisi olan kisilerin cogunun majér depresyon tanisini da kargiladig: (Mineka ve ark. 1998),
benzer sekilde depresyonu olan kisilerin buyitik bir ¢ogunlugunun da anksiyete bozuklugu tani kriterlerini
kargiladiklar1 bulunmugtur (Brown ve ark. 2001). Nitekim s6z konusu bozukluklarda gériilen belirtiler de
birbirine benzemektedir. Olumsuz duygudurum icinde olma, ¢aresiz ve umutsuz hissetme, tetikte olma,
enerjinin az olmasi, yavas tepki verme, uyku sorunlar1 yasama, dikkat ve odaklanma giiclugii yasama, ruminatif
disiinme, duygulari ayarlamada sorun yagsama gibi belirtiler depresyon ve anksiyete yasayan kisilerde ortak
goriilen sorunlardir (Maser ve Cloninger 1990). Depresyon ve anksiyete bozukluklarinin yiiksek eg tanilanmasi
aragtirmacilar1 bu bozukluklar1 daha derinlemesine incelemeye ve bu ortakhigi anlamaya itmistir. Tam bu
noktada tanilar iistii yaklagim 6ne gikmaktadir. Bu giincel yaklagim, ruhsal sorunlarin altinda ortak bazi yatkinlik
faktorlerinin ve strduriici o6zelliklerin oldugunu savunmakta, bu sebeple farkli sorunlar icin ortak tedavi
modelleri geligtirmeye odaklanmaktadir (Harvey ve ark. 2004, Mansel ve ark. 2013, Gokdag ve Kagar-Bagaran
2022). Depresyon ve anksiyete bozukluklarinin yiiksek es tanilanma orani bu sorunlarin tanilar isti yaklagimla
bir arada ele alinmasini beraberinde getirmis (Fusar-Poli ve ark. 2019), bu iki tam kategorisi duygusal
bozukluklar (emotional disorders) ismiyle bir biitiin olarak da ele alinmigtir (Barlow 1991, Mathews ve MacLeod
2005).

Yukaridaki arka planla birlikte diisunilduginde duygusal bozukluklarin “ne oldugu” sorusundan ziyade “nasil

e

oldugu/gelistigi” sorusu daha 6nemli bir hale gelmekte ve bu soru psikopatoloji ortaya ¢ikmadan énce 6nleme ve
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midahale ¢aligmalarinin yiratilmesini miimkiin kilmaktadir. Bugiine kadar pek ¢ok kuram, model ve aragtirma
da bu soru tzerine egilmistir. Bunlardan biri de gelisimsel psikopatolojidir.

Gelisimsel Psikopatoloji

Uzun yillardir aragtirmacilar farkl disiplinler araciligiyla psikolojik bozukluklarin sebeplerini, dogasini ve seyrini
anlamaya ¢alismaktadir (Sroufe ve Rutter 1984, Zeman ve ark. 2019). Gelisimsel psikopatoloji ise psikopatolojiyi
anlamaya ve agiklamaya calisan ¢ocuk klinik psikolojisi, psikiyatri gibi bilim dallarindan ayrilarak ézerk bir bilim
dali olarak 1970’li yillarda ortaya cikmustir (Cicchetti 1984, Sroufe ve Rutter 1984). Gelisimsel psikopatoloji, bu
bilim dallan ile arasindaki farkliliklara ragmen, bu disiplinlerin bakis agisin1 sentezleyerek yagam boyu bakisg
agisindan hareketle psikopatoloji ve normal geligimi agiklamaktadir (Cummings ve Valentino 2015).

Bircok aragtirmaci tarafindan gelisimsel psikopatolojinin farkli kavramsallastirmalar: yapilmakla birlikte (bknz.
Sroufe ve Rutter 1984, Rutter 1988), gelisimsel psikopatoloji, en temelde, yasam boyu bakis agisindan hareketle
normal ve normal olmayan gelisimin biyolojik, psikolojik ve sosyal yonleri arasindaki etkilesimi anlamaya ve
aciklamaya calisan bir bilim dalidir (Cicchetti 1993, Cicchetti 2000). Masten (2006) gelisimsel psikopatoloji ile
ilgili yapilan tim tanmimlar gézden gecirmis ve gelisimsel psikopatolojinin fizyolojik ve psikolojik sagligin
gelisimsel baglam icinde incelenmesi olarak tamimlanabilecegini belirtmistir. Diger bir deyisle, gelisimsel
psikopatoloji psikopatolojiyi bir bozukluk olarak degil, uyumdan sapma olarak ele almakta ve gelisimsel
perspektiften uyumlu ve uyumsuz davraniglar arasindaki iligkiye ve bu davramiglara yol acan siireglere
odaklanmaktadir (Sroufe 1989, Cicchetti 2013).

Gelisimsel psikopatoloji, kisiyi hem c¢esitli sorun ve uyumsuzluklara hem de dayanikliliga gétiiren biyolojik,
bireysel, ailesel, sosyal ve kiltiirel faktorlerin ve bu faktérlerin etkilegsiminin incelenmesinin 6énemini
vurgulamaktadir (Toth ve Cicchetti 2010, Cummings ve Valentino 2015). Bu nedenle gelisimsel psikopatoloji,
kisinin gelisiminin seyrini belirleyen risk faktérleri, koruyucu faktorleri ve bunlarin birbirleriyle etkilesimlerini
¢ok yonlii ve dinamik bir stireg icinde ele almaktadir (Sroufe 1997, Cicchetti ve Cohen 2006, Masten 2006). Risk
faktorleri, bireyin gelisimini olumsuz etkileyen ve psikopatoloji riskini arttiran faktérler olarak tanimlanirken,
koruyucu faktérler bireyin saghkli gelisimini destekleyen ve psikopatolojiden uzaklagtiran ézellikler olarak
tanimlanmaktadir (Kerig ve ark. 2012). Gelisim boyunca maruz kalinan farkh baglam ve duzeylerdeki risk ve
koruyucu faktérlerin etkilesimi, gelisim ve psikopatolojinin heterojen dogas: ile yakindan iligkilidir. Hem stireg
boyunca bireylerin yasaminda cesitlilik gosteren risk ve koruyucu faktérlerin varligi hem de sonugta uyum
problemlerinin cesitliligi gelisimsel psikopatoloji yaklagiminin iki temel prensibini olugturmaktadir (Klahr ve
ark. 2012, Cicchetti 2013). Es sonluluk farkh gelisimsel yollarin ve farkh risk faktérlerinin ayni uyumsuzluk ya
da davranigsal sonuca yol acabilecegini belirtmektedir (Masten 2006, Klahr ve ark. 2012). Ornegin, asagidaki
bolumde de belirtildigi iizere, bireysel ya da toplumsal diizeyde bir¢ok farkl risk faktorii (6rn. genetik anomali,
giivensiz baglanma, aile i¢i siddete tanik olmak, yoksulluk) depresyona yol acabilmektedir. Cok sonluluk ise bir
risk faktoérinin ya da gelisimsel yolun farkl gelisimsel sonuglarla iligkili olabilecegini vurgulamaktadir (Masten
2006, Klahr ve ark. 2012). Ancak ortaya ¢ikan farkl gelisimsel sonuglar, cocuk ve ergenin bireysel 6zellikleri ile
icinde bulundugu cevreye bagh olarak degismektedir (Kerig ve ark. 2012). Diger bir deyisle, gelisimsel
psikopatolojinin dogas, gelisimsel perspektiften uyum ve uyumsuzluga giden ¢oklu yollarin oldugunu ve bu
gelisimsel yollara yatkin kilan risk ve koruyucu faktérlerin birbiri ile kargilikl olarak etkilegim i¢inde oldugunu
vurgulamaktadir.

Gelisimsel Psikopatoloji Cercevesinden Depresyon ve Anksiyete icin Risk Faktorleri

Bu baglik altinda duygusal bozukluklar olarak da anilan depresyon ve anksiyete bozukluklar: i¢in gelisimsel risk
faktorleri ele alimmigtir. Genetik ve biyolojik 6zellikler, miza¢ 6zellikleri, cocukluk ¢aginda maruz kalinan
olumsuz yasantilar, aile ve akran iligkileri (baglanma, ebeveynlik ve akran iligkileri) ve baz: biligsel ve duygusal
siireglerin duygusal bozukluklarin gelisimine nasil zemin hazirladig aktarilmgtir.

Genetik ve Biyolojik Ozellikler

Son yillarda depresyon ve anksiyetenin genetik kokenlerini inceleyen ¢aligmalarin sayis: giderek artmaktadir.
Aile, ikiz ve evlat edinme ¢aligmalarn gibi davranigsal genetik caligmalar1 genetik faktorlerin anksiyete ve
depresyonun ortaya ¢ikmasinda énemli bir role sahip oldugunu géstermektedir (Middeldorp ve ark. 2005).
Depresyonun genetik etkenlerini inceleyen bir meta-analiz ¢alismasinda depresyonu olmayan kontrol grubu ile
karsilagtinldiginda depresif bozuklugu olan hastalarin birinci derece akrabalarinda depresyon riskinin yaklagik
3 kat fazla oldugu tespit edilmistir (Sullivan ve ark. 2000). Hettema ve arkadaglar1 (2001) tarafindan
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anksiyetenin genetik kokenleri i¢in yuriitilen calismada da kontrol grubu ile kargilagtinldiginda, anksiyete
bozuklugu olan kisilerin birinci derece akrabalarinda anksiyete bozuklugu olma olasiliginin 4 ile 6 kat arasinda
degistigi bulunmustur. Bu ¢alismalarin sonuglarina benzer gekilde ikiz ¢aligmalar: da genetik 6zelliklere vurgu
yapmaktadir. Ornegin yiiriitillen calismalarda diger kardeslere gore, tek yumurta ikizi kardeglerde anksiyete ya
da depresyon geligsme riskinin daha yiiksek oldugu belirtilmektedir (Sullivan ve ark. 2000, Gordon ve Hen 2004,
Hettema 2008). Bu agiklamalarin yani sira son yillarda gen ve ¢evre etkilesimini inceleyen ¢aligmalarin sayisinda
oldukca biiyiik bir artis bulunmaktadir. Ornegin davranis genetigi calismalarindan elde edilen bulgular genlerin
depresyon ve anksiyete i¢in katkisinin yani sira paylagilmayan cevrenin de 6énemli bir roli oldugunu
vurgulamaktadir (Penner-Goeke ve Binder 2022). Triantafyllou ve ark. (2022) tarafindan yapilan ¢alismada
depresyon semptomlarinin gelismesinde genetik yatkinligin %33, paylasilmayan ¢evrenin ise %67 oraninda bir
katkis1 bulunmaktadar.

Anksiyete ve depresyonun altinda yatan nérobiyolojik siirecler ile ilgili dikkat ¢eken bulgular bulunmaktadar.
Depresyonun norobiyolojik etkenlerine dair ilk agiklamalardan biri serotonin eksikligi ile ilgilidir (Albayrak ve
Ceylan 2004). Ancak giincel ¢aligmalar serotonin eksikliginin tek bagina yeterli bir aciklama saglamadigim
belirtmektedir (Cowen ve Browning 2015). Kerig ve arkadaglar1 (2012) serotonin eksikliginin depresyonun
nedeni olmadigini, depresyon disinda farkl psikiyatrik bozukluklar icin de artmig bir duyarliliga sebep oldugunu
bildirmektedir. Bir diger agiklama HPA (hipotalamik-hipofiz-adrenocortical) aksindaki dizensizliklerle
iligkilidir. HPA aksindaki diizensiz aktivasyonun depresyon ve anksiyete ile iligkili oldugu belirtilmektedir
(Varghese ve Brown 2001, Gulseren 2004). Ancak, Menke (2019) depresyonu olan tum kisilerde HPA aksinda
diizensizlikler olmadigini ve bu nedenle de bu kisilerin HPA aksini hedefleyen tedavilerden faydalanamadiklarim
rapor etmektedir. Ancak literatiirde nérotransmitter sistemlerinin birbiri ile etkilesim halinde oldugu daha
yaygin olarak kabul gérmektedir. Ornegin uzun yillardir depresyon ve anksiyetenin tedavisi i¢cin duygularin
dizenlenmesinde ¢énemli rolleri bulunan ii¢ monoaminerjik nérotransmitter sistem (serotonin, 5-HT;
noéropinefrin, NE; dopamin, DA) hedeflenmektedir (Hamon ve Blier 2013, Lima-Ojeda ve ark. 2018). Son yillarda
yuratilen calismalarda ise glutamaterjik sistemi hedefleyen ketamin ve esketamin gibi diizenleyicilerin
duygudurum bozuklarinda etkili oldugu gérillmektedir (Henter ve ark. 2018). Bir diger giincel agtklama ise GABA
ile ilgilidir. GABA'nin bellek, stres tepkisi ve dikkat gibi biligsel ve fizyolojik siireclerde énemli rolit oldugu
disinildiginde (Mody ve Pearce 2004) duygudurum bozukluklar ile de iligkili oldugu varsayilmaktadir
(Sarawagi ve ark. 2021).

Ozetle, fiziksel hastaliklarda oldugu gibi ruhsal hastaliklarda da énemli yer tutan genetik ve biyolojik 6zellikler,
depresyon ve anksiyete bozukluklar: i¢in de riskli 6zellikler olabilmektedir. Kontrol edilmesi zor bu 6zellikler
etiyolojik faktorler arasinda yer alsa da cevresel 6zellikler bu genetik ve biyolojik faktérlerin etkisinin ortaya
¢tkmasinda énemli bir rol oynamaktadir. Dolayisiyla 6zellikle gelisimsel psikopatoloji cercevesinden gen/biyoloji
ve cevre etkilesimi depresyon ve anksiyete bozukluklarinin ortaya ¢ikisi ve stiirmesinde énemli bir rol
oynamaktadir.

Mizag

Kisinin kendine 6zgti davranig bicimini belirleyen, genetik arka plani olan ve yagamin ilk yillarinda belirginlesen
6zellikler butuni olarak tanimlanabilen mizag (Thomas ve Chess 1986, Cloninger 1994, Kristal 2005) gelisimsel
psikopatoloji literatiiriinde siklikla incelenen faktorlerden biridir. Insan gelisimini etkileyen tek unsur olmasa da
mizag, diger Ozelliklerle etkilesime girerek kisinin gelisimsel problemlerinin ortaya c¢ikmasinda etkili
olabilmektedir (Sar1 2018). Yagam boyu sabit bir ézellik olarak miza¢ (Roberts ve DelVecchio 2000), basa ¢ikma
stratejilerinin kullanimini (6rn. Yabancilara kars: stresli olma ve tepki olarak kaginma ya da yabancilarla
olmaktan zevk alma ve buna bagh olarak yaklagma/destek arama), kendini diizenlemeyi, kisilik 6zelliklerinin
gelisimini ve baz1 deneyimlerin olugsmasin etkileyerek kiginin gelisimi tizerinde yagsam boyu etkilere sahiptir
(Rothbart ve Bates 2006).

Aragtirmacilar bugiine kadar pek ¢ok mizag¢ 6zelligi tanimlamiglardir. Bu gbzden gecirme ¢aligmasinin amaa
depresyon ve anksiyete bozukluklariyla yakindan iligkili olan miza¢ 6zelliklerini g6zden gecirmek oldugundan bu
kisimda yalnizca baz: temel 6zellikler ele alinmigtir. Nitekim yapilan ¢aligmalar pek ¢ok farkli miza¢ 6zelliginin
hem ¢ocukluk dénemindeki hem de yetigkinlik dénemindeki psikopatoloji ile yakindan iligkili oldugunu belirse
de 6zellikle baz1 mizag 6zelliklerinin 6ne ¢iktigi goralmektedir (bknz. Kostyrka-Allchorne ve ark. 2020). Pek ¢cok
caligma olumsuz duygulanimin (kimi zaman nérotisizm olarak da anilmaktadir) yani korku, kaygi, hayal kiriklig
ve Uzuntd gibi duygular hissetmeye olan yatkinlhigin, 6zellikle duygusal sorunlarla yakin iligkisi konusunda
hemfikirdir (Antony ve ark. 2002, Murris ve Ollendick 2005, Nigg 2006). Peki bu durum séz konusu mizag
ozelliginin duygusal sorunlardaki tek faktoér oldugunu mu géstermektedir? Rothbart ve Bates’a gére (2006)
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olumsuz duygulara dair tepkisel mizac 6zellikleri tek bagina bir aciklayic1 degildir, 6zellikle olumsuz duygularin
nasil yonetildigine dair mizag ézellikleri de 6nemli bir belirleyicidir. Aragtirmacilar bu ézellige caba gerektiren
kontrol (effortful control) ismini vermisler ve duygu, diirtii ve davraniglarin kontrol edilebilmesine ya da
diizenlenebilmesine dair beceri olarak tamimlamiglardir. Nitekim yapilan ¢aligmalar olumsuz duygusallik
(norotisizm) arttikca ve caba gerektiren kontrol azaldikea ice yonelim sorunlarinin arttigini géstermistir (Murris
ve Ollendick 2005, Lunetti ve ark. 2022).

Guncel aragtirma bulgular1 da olumsuz duygulanima ek olarak diger miza¢ yapilarinin da duygusal sorunlarla
yakindan iligkisini vurgulamaktadir. Yapilan bir meta-analiz calismasinda bebeklik dénemindeki mizag
ozelliklerinin ¢ocukluk ve ergenlik dénemindeki psikopatoloji ile iligkisi incelenmistir. Psikopatoloji seviyesiyle
sirasiyla 6z-diizenleme miza¢ yapismin (bu yapt duygu dizenlemede rol oynayan mizag¢ 6zelliklerini
icermektedir) negatif yonde, olumsuz duygusallik (6zellikle Rothbart'in éne sirdigi olumsuz duygu hissetmeye
dair yatkinlig: iceren mizag ¢zelliklerini icermektedir), davranigsal ketlenme (utangaclik, korku ve yenilikten
kaginma gibi mizag 6zelliklerini icermektedir) ve aktivite seviyesi (fiziksel hareketin miktar: ve durtisellik ile
ilgili mizag¢ 6zelliklerini icermektedir) miza¢ yapilarnin pozitif yonde korelasyonu oldugu gésterilmistir
(Kostyrka-Allchorne ve ark. 2020). Bu bulgular 6zellikle dugiik diizeyde 6z-diizenleme ve yiiksek duzeyde
olumsuz duygusallikla iligkili mizag 6zelliklerinin ice yénelim sorunlari i¢in tanilar tsti risk faktérleri olarak ele
alinabilecegini vurgulamaktadir.

Yukarida sonuglar sunulan meta-analiz calismasinda da mizag ve psikopatolojiyi ele alan diger bazi caligmalarda
da davranigsal ketlenme énemli bir yere sahiptir. Bireylerin yeni ve tanimadiklar: durumlara ya da kisilere kars:
kendini geri ¢ekmesine ya da engellenmesine dair bir miza¢ 6zelligi ya da tepki tarzi olarak tamimlanan
davranigsal ketlenme, yagam boyu etkileri olan bir 6zelliktir (Kagan 1999). Davranigsal ketlenmenin 6zellikle
cocukluk ve yetigkinlik dénemindeki anksiyete bozukluklariyla yakin iligkisi gosterilse de (Rosenbaum ve ark.
1993, Gladstone ve ark. 2005) depresyon i¢in de bir risk faktérii oldugu belirtilmektedir (Gladstone ve Parker
2005). Liu ve Pérez-Edgar (2019) davranigsal ketlenmenin bazi néral, biligsel ve cevresel 6zellikler iizerinden
duygusal sorunlar i¢in bir risk faktérii oldugunu vurgulamigtir. Aragtirmacilar davranigsal ketlenme ile birlikte
gelen amigdaladaki agir1 aktivasyonun, olumsuz uyaranlara kargi birtakim dikkat yanlhiliklari gibi biligsel
mekanizmalarin ve agin korumacilik gibi bazi olumsuz ebeveynlik bicimlerinin duygusal sorunlara yol
acabilecegini belirtmiglerdir.

Bahsedildigi gibi miza¢ ozellikleri ile etkilesimde olan diger faktérler de duygusal sorunlara zemin
hazirlamaktadir. Maruz kalinan ebeveynlik bunlardan biridir. Mizag 6zellikleri ¢ocugun alacag: ebeveynligi
etkileyebildigi gibi maruz kalinan ebeveynlik bicimi de ¢ocugun mizaci ya da mizaca bagh 6zelliklerin ortaya
¢ikmasin etkileyebilir, bu etkilesim de duygusal sorunlara neden olabilir (Kiff ve ark. 2011). Ornegin zor ya da
duygusal olarak yatigtirilmasi kolay olmayan mizaca sahip bir cocugun ebeveyni ¢cocugu dengede tutabilmek i¢in
agir1 kontrolci ya da soguk olabilir ve bu durum ¢ocugun duygusal sorunlarin tetikleyebilir. Agir1 kontrolci,
soguk ya da sert bir ebeveynlige maruz kalan ¢ocugun da uyumsuz davramglar sergilemesi, duygularim
diizenlemekte giiclitk cekmesi ve sonucunda psikolojik sorunlar géstermesi olasidir. Ote yandan davranissal
ketlenmesi yitksek olan bir ¢cocugun maruz kaldig: agir1 korumaci ya da miidahaleci bir ebeveynlik bi¢cimi de
davranigsal kaginmanin duygusal sorunlar tizerindeki risk faktériini artirmaktadir (Liu ve Pérez-Edgar 2019).
Gorulduga gibi mizag bazen tek bagina ama ¢ogunlukla diger 6zellikler ve faktorlerle etkilesim halinde duygusal
sorunlar i¢in bir risk faktora haline gelebilmektedir. Mizacin bu yansimas: yetigkinlik dénemi duygusal
sorunlarinda da kendini gostermektedir.

Yetigkinlik donemi mizag 6zelliklerinin psikopatoloji tizerine etkisi cogunlukla Cloninger’in psikobiyolojik kisilik
modelinde (Cloninger ve ark. 1993) tanimlanan miza¢ 6zellikleri iizerinden agiklanmaktadir. Bu ézelliklerden
biri olan zarardan kaginma, kotumser, endigeli, gergin ve utangag olma, belirsizlige tahammiilun digiik olmas:
ve davranigsal ketlenme ile karakterize olan kisiligin biyolojik yonlerinden biri olarak tanimlanmaktadir
(Cloninger ve ark. 1993). Pek ¢ok kesitsel calismada zarardan kaginma mizag ézelliginin depresyon (Nery ve ark.
2009, Gokdag ve Arkar 2016, Kacar-Bagaran ve ark. 2019) ve anksiyete bozukluklar: (Liotta 2013, Giirdal ve ark.
2018) ile gii¢lu iligkisi gosterilmigtir. Genig kapsamli boylamsal bir ¢aligma ise zarardan kaginma ve kétimser
olma mizag ézelliklerinin hem depresyon hem anksiyete bozukluklariyla yakindan iligkisini géstermistir (Nyman
ve ark. 2011). Yapilan bir meta-analiz ¢alismasi zarardan kaginma mizag ézelliginin modeldeki diger ti¢ mizag
ozelliginin 6tesinde depresyon ve anksiyete bozukluklariyla yitksek iligkisini gozler 6niine sermigtir (Miettunen
ve Raevuori 2012). Cloninger'in modelindeki mizag 6zelliklerine ek olarak giincel bir ¢caligmada yenilige karg:
korkulu ve kagingan olma olarak tanimlanan ketlenmis miza¢ 6zelliginin de benzer gekilde depresyon ve
anksiyete bozukluklariyla yakindan iligkili oldugu gésterilmis ve s6z konusu mizag¢ 6zelliginin tamilar tsta
dogasina vurgu yapilmigtir (Feola ve ark. 2020).
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Literatiirde yetigkinlikteki bireysel farkliliklara odaklanan ¢aligmalar baz: kisilik boyutlarini da mizag¢ 6zelligi
olarak degerlendirmektedir. Psikopatoloji ile ¢ok gi¢lii iligkisi olan iki kigilik 6zelligi olan nérotisizm/olumsuz
duygulanim ve digadéniiklik/olumlu duygulanim biiyiik ikili olarak da anilmaktadir (Watson ve ark. 2005).
Duygusal deneyim ile yakindan iligkili bu 6zellikler hem depresyon hem de anksiyete bozukluklar: i¢in ortak ve
benzer etkilere sahiptir. Norotisizm olumsuz baz: bireysel farkliliklarin, disadéntkliik ise olumlu baz: bireysel
farkliliklarin énculi olarak kabul edilmekte ve her ikisi de duygusal bozukluklara giden yolda énemli rolde yer
almaktadir (Clark ve Watson 1991, Watson ve ark. 2005, Norton ve Mehta 2007). Ancak bu iligkide nérotisizm
kisilik 6zelliginin roli daha 6nemli gibi gérinmektedir. Griffith ve arkadaslar: (2010) norotisizmin diga yénelim
bozukluklariyla .29 diizeyinde ve ice yonelim bozukluklariyla .98 duzeyinde iligkili oldugunu géstermistir. Ayrica
norotisizm depresyon ve anksiyete es tanilanmas: i¢in de giiglii bir yordayiadir (Khan ve ark. 2005, Xia ve ark.
2011).

Ozetle bebeklik dsneminden baglayarak mizag 6zellikleri tiim yasam boyunca etkisini siirdiiren ve depresyon ve
anksiyete bozukluklar icin ortak risk faktérii olarak ele alinabilecek gelisimsel ozelliklerdendir. Ozellikle
olumsuz duygusalliktaki, zarardan kaginmadaki ve davranmigsal ketlenmedeki yiikseklik, ¢aba gerektiren
kontroldeki dugiiklitk depresyon ve anksiyete gelisiminde risk faktérleri olarak anilmaktadir. Bu ézellikler risk
faktori olabilecek diger 6zelliklerin de ortaya ¢ikmasina zemin hazirlayarak (6rn. olumsuz ebeveynlige, duygu
diizenlemedeki giiclikklere ya da tekrarlayic olumsuz diginme egilimine) ya da onlarin etkisini artirarak risk
faktori olabilmektedir.

Cocukluk Dénemi Olumsuz Yagantilar:

Gocukluk yasantilarinin kisa ve uzun vadeli etkileri psikolojinin en erken yazilarindan beri ele alinmaktadar.
Déllenme ile baglayan stiregten itibaren maruz kalinan yagantilarin sonraki fiziksel ve ruhsal saglk tzerinde
onemli etkileri olabilmektedir (Center on the Developing Child at Harvard University, 2010). Bu yasantilarin
olumlu olmasi tium yasam boyu bir kazan¢ olurken olumsuz yasantilar genis capta yikica sonuglar
dogurabilmektedir. Bu yikict sonuglardan biri psikopatolojidir. Cocuklukta maruz kalman bu olumsuz
yasantilarin hem ¢ocukluk ve ergenlik donemindeki (Kiziltepe ve ark. 2020, Rowell ve Neal-Barnett 2021) hem
de yetigkinlikteki (6rn. Kessler ve ark. 1997, 2010) psikopatoloji ile olan iligkisi farkli ¢aligmalarda ortaya
konmugtur. Bu olumsuzluklarin 6zellikle depresyon ve anksiyete icin ciddi bir yatkinhik faktéri oldugu
soylenmektedir (Young ve ark. 1997).

Psikopatoloji ile yakindan iligkili olan baglica ¢ocukluk ¢agi olumsuz yagantilar: ihmal ve istismar, ebeveyn
psikopatolojisi, ebeveyn kaybi, ebeveynlerin bogsanmasi, aileden birinin sucga karigmasi, aileden uzun siire ayn
yasama, fiziksel hastaliklar ve ekonomik zorluklardir. Ebeveynin psikopatolojiye sahip olmasi ¢ocugun
psikopatoloji gelistirmesi i¢in bir risk faktéri olarak gorilmektedir (Lieb ve ark. 2000). Annenin ya da babanin
ruh saghg sorunlari ¢ocuk ya da ergenin duygusal sorunlarn icin bir risk faktéradir ve bu risk faktérintin de
etkisiyle ¢ocukta biligsel, duygusal ve davranigsal bazi yatkinlik 6zellikleri geligebilir ve bu yolla ¢ocuk ruhsal
sorunlara kargi savunmasiz hale gelebilir (Goodman ve Brand 2008). Bakim verenlerden uzunca bir siire ayr1
kalmak (Brietzke ve ark. 2012) ve ebeveynlerden birinin élumi (Conway ve ark. 2010) gibi kayiplar da ¢cocugun
davramiglarini olumsuz etkilemekte ve duygusal sorunlar i¢in risk olusturmaktadir. Bu olumsuzluklarin
etkilerinin yetigkinlik dsneminde de devam ettigi dugiinilmektedir. Kessler ve arkadaslarinin (2010) genis bir
klinik 6rneklemle yurittikleri caligma psikolojik sorunlari olan yetigkinlerin %25’inin 6éykiilerinde bir kayip
yasantisi oldugunu géstermistir.

Bu risk faktérlerinin yani sira, cocuklukta ve ergenlik déneminde gériilen depresyon ve anksiyete i¢in énemli ve
yaygin bir risk faktérii de ebeveynlerin boganmasidir (Sands ve ark. 2017). Son yillardaki bosanma oranlarindaki
artis dikkate alindiginda, her yil daha fazla sayida ¢cocuk ebeveynlerin boganmasi ile kars: kargiya kalmaktadar.
Literaturdeki caligmalar ebeveynleri bosanmayan cocuklar ve ergenler ile kargilastirildiginda, ebeveynleri
bosanmis olan ¢ocuk ve ergenlerin depresyon ve anksiyete gelistirme riski altinda olduklarimi gostermektedir
(Hoyt ve ark. 1990, Aro ve Palosaari 1992, Salahian ve ark. 2021). Ancak bosanma olayinin dogrudan etkisinden
ziyade, cocuk ve ebeveynlerle ilgili diger baz1 6zellikler (¢cocugun mizac ya da basa ¢ikma becerileri, ebeveynin
ruhsal durumu ya da ebeveynlik bi¢imini degistirmesi gibi), bogsanma ¢ncesi ve sonras: deneyimlenen aile ici
catigmaya tanik olma, ekonomik gigclitkler ve diger ebeveynle gérigmeme gibi yasam olaylar1 da psikopatoloji
riskini arttirmaktadir (Amato 1994, Sevi Tok 2020, Avci ve ark. 2021).

Stresli yasam olaylarinin hem depresyon hem de anksiyetenin baglamasi ve strdiiriilmesinde rol oynayan énemli
bir risk faktérii oldugu literatiirde tutarl bir bicimde gosterilmektedir (Kessler 1997, Kendler ve ark. 1999,
Young ve Dietrich 2015). Ozellikle maruz kalinan birikimli ve kronik stresli yasam olaylarinin sayisi arttikca
depresyon ve anksiyete riskinin arttig1 da bilinmektedir (Young ve Dietrich 2015, Su ve ark. 2022). Ancak baz1
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caligmalar, stresli yasam olaylarinin tiiriine gére anksiyete ya da depresyonun baglama olasiliginin farklilagtigini
saptamistir (Finlay-Jones ve Brown 1981, Eley ve Stevenson 2000). Ornegin, Finlay-Jones ve Brown (1981)
tarafindan yuritilen caligmada kayiplarla ilgili stresli yagsam olaylarinin depresyon baglangia ile iligkili oldugu
saptanirken, tehlike ile ilgili stresli yagam olaylarinin anksiyetenin baglangia ile iligkili oldugu bildirilmigtir.
Depresyon ve anksiyetenin birlikte gorildigu kisilerin ise tehlike ve kayiplarla iligkili yagam olaylarini birlikte
bildirme olasiliginin daha yiiksek oldugu bulunmustur.

Duygusal sorunlarla iligkisi daha fazla incelenen ¢ocukluk dénemi olumsuz yasantilari ¢cocuk ihmal ve
istismaridir ki bunlar cocukluk cagi travmalar olarak da anilmaktadir. Kronik c¢ocukluk ¢agi travmalan
psikopatolojinin gelisiminde etiyolojik bir ¢zellik olarak ele alinmaktadir (Benjet ve ark. 2010). Gorgiil aragtirma
bulgular1 ithmal ve istismarin ¢ocukluk dénemi sorunlar ve yetigkinlik dénemi sorunlariyla gucli iligkisini
gostermistir (6rn. Green ve ark. 2010, Kessler ve ark. 2010, Jaffee 2017). Literaturdeki pek ¢ok caligma
depresyon ve anksiyete bozuklugu olan bireylerin ¢cocukluk ¢ag1 travmalarinin benzer diizeyde oldugunu (6rn.
Orsel ve ark. 2011, Wang ve ark. 2019, Goékdag, 2020), es tanisi olanlarin daha fazla ¢ocukluk ¢ag: travmasina
sahip oldugunu (6rn. Gékdag 2020, Safren ve ark. 2002, Hovens ve ark. 2010) ve ¢ocukluk ¢ag: travmalarinin
yitksek olmasinin depresyon ve anksiyetenin birlikte gérillme oranim arttirdigini (Widom ve ark. 2007, Simon
ve ark. 2009) ortaya koymustur. Bu sonuglar ¢ocukluk ¢ag travmalarinin tanilar tstii dogasina génderme
yapmaktadir.

Cocukluk ¢ag1 ihmal ve istismar1 dogrudan olmasa da diger olumsuz ézelliklerin gelismesini kolaylagtirarak
yetigkinlik dénemi duygusal sorunlarina zemin hazirlamaktadir (Nolen-Hoeksema ve Watkins 2011,
McLaughlin ve ark. 2020). Bu olumsuz yagantilar kiginin duygusal stire¢lerini (6rn. Duygusal tepkisellik ya da
duygu diizenlemede gii¢liik), biligsel siireclerini (6rn. Ruminatif ya da tekrarlayici diigiinme) ve sosyal bilgi isleme
siireglerini (6rn. Tehdit algilama, olumsuz atif) bozarak duygusal sorunlara neden olabilmektedir (McLaughlin
ve ark. 2020). Cocuk istismar1 ve ihmali hem beyin gelisiminin iglevlerini olumsuz yénde etkileyerek (McCrory
ve ark. 2012) hem de daha olumsuz ailesel ve ¢evresel kogullarla etkilegim haline girerek (6rn. Kim ve Cicchetti
2010, Sperry ve Widom 2013, Lippard ve Nemeroff 2019) psikopatoloji i¢in bir yatkinlik olusturmaktadir.
Dolayisiyla erken dénemdeki olumsuzluklar diger olumsuz yatkinlik faktorlerinin gelisiminde rol oynayarak
duygusal sorunlara karg: kisiyi savunmasiz hale getirebilmektedir. Ancak son yillarda yapilan ¢aligmalar ¢ocukluk
¢ag1 travmalarinin sadece maruz kalan kisiyi degil, diger kugaklar1 da etkiledigini gostermektedir (Buss ve ark.
2017, Kiziltepe 2021, Russotti ve ark. 2021). Ebeveynlerin ¢ocukluk dénemlerinde maruz kaldiklar: istismar ve
ihmal yagantilan ¢ocuk ve ergenlerin depresyon ve anksiyete sergileme olasiliklarim arttirmaktadir (Jovanovic
ve ark. 2011, Su ve ark. 2022). Ancak bu sonuglar hem ebeveynin ¢ocukluk déneminde maruz kaldig: risk
faktorlerinin kugaklararasi aktarimi hem de ebeveynin bu olumsuz yagantilara maruz kalmasinin ebeveyn
tizerindeki olumsuz etkilerinin etkilesimi ile gerceklesebilmektedir. Ornegin Russotti ve arkadaglar1 (2021)
annenin istismar ve ihmal ge¢miginin annenin depresyon ve ¢ocuguna yonelik istismar ve ihmal davraniglarim
arttirdigini, annenin depresyonu ve ¢ocuga yonelik istismar ve ihmal davranmiginin da ergenin i¢sellegtirme ve
digsallagtirma problemlerini arttirdigini bulmusglardir. Bu nedenle dogrudan deneyimlenen olumsuz ¢ocukluk
yasantilar1 kadar ebeveynler ya da diger bakim verenlerin deneyimledigi olumsuz yasantilar da kugsaklararas:
aktarim ile depresyon ve anksiyete i¢in risk faktori olarak saptanmaktadar.

Ozetle, cocukluk ya da ergenlik déneminde deneyimlenen stresli yasam olaylari ve bu olaylarin ortaya cikmast ile
iligkili olan bireysel, ailesel ya da ¢evresel faktorler kisinin bircok gelisim alanini olumsuz olarak etkilemekte ve
kisiyi psikopatoloji i¢in yatkin hale getirebilmektedir. Bu yagsam olaylar ¢ocuk ve ergenin baga ¢ikma becerilerini
olumsuz etkileyebilmekte, duygu diizenleme siireclerini sekteye ugratabilmekte ya da var olan diger gelisimsel
risk faktorlerinin etkilerini artirabilmektedir.

Aile ve Akran iligkileri

Gelisimsel psikopatoloji bakis acisina gore erken doénem yasantilarinin depresyon ve anksiyete gibi
uyumsuzluklar icin énemli bir rolii bulunmaktadir (Sroufe ve ark. 1999). Ozellikle yagsamin ilk yillarinda bakim
veren ile kurulan baglanma iligkisinin diger gelisim dénemlerindeki etkisi olduk¢a fazladir (Bowlby 1973). Bakim
verenlerle kurulan bu iligki ve etkilesim, kiginin benlik, diinya ve digerleri ile ilgili beklenti, inang¢ ve tutumlarini
etkileyen icsel calisma modellerini olusturur (Bowlby 1969, Kesebir ve ark. 2011). I¢sel calisma modelleri ayni
zamanda kiginin bir duruma karsi verecegi duygusal ve davramigsal tepkileri de sekillendirir ve kigilerarasi
olaylarin biligsel degerlendirmeleri bu modellerden etkilenir (Bowlby 1969, Lee ve Hankin 2009). 1htiyaglar1n1n
tutarli ve duyarh bir bi¢cimde kargilandigi durumlarda cocuklar, kendilerini degerli olarak algilarlar ve benlik
imajlar1 olumlu olur. Diger insanlar1 da givenilir ve erigilebilir algiladiklar: i¢in i¢sel caligsma modelleri olumlu
olur ve giivenli baglanmanin temeli atilir. Eger cocugun ihtiyaglar tutarli ve duyarh bir bi¢cimde kargilanmiyorsa
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¢ocuklar kendilerinin degerli olmadigini algilar ve olumsuz benlik imaji gelistirir. I¢sel calisma modelleri olumsuz
olur ve giivensiz baglanmanin temeli atilir (Belsky ve Fearon 2002, Sakman ve Sumer 2018).

Erken dénemdeki yasantilar nedeniyle giivensiz baglanma o6rtunttsi olan kigilerin depresyon ve anksiyete
gelistirme riski altinda oldugu belirtilmektedir (Blatt ve Levy 2003, Egeland ve Carlson 2004, Siimer ve ark.
2009). Guvensiz baglanma sadece ¢ocukluk ve ergenlik dénemindeki anksiyete ve depresyon i¢in degil (6rn.
Colonnesi ark. 2011, Spruit ve ark. 2020), yetiskinlik déneminde gelisen depresyon ve anksiyete i¢in de 6nemli
bir risk faktori olarak belirlenmigtir (Wautier ve Balter Blume 2004, Van Assche ve ark. 2020). Ancak givensiz
baglanmanin psikopatolojiye dogrudan neden olmadig, sadece giivensiz baglanma ile bir kiginin, diger gelisimsel
yollara kiyasla belirli gelisim yollarini1 daha fazla izlemesinin olasi oldugu vurgulanmaktadir (Lee ve Hankin
2009). Givensiz baglanmanin, psikopatolojiye giden yoldaki risk faktorleri ile iligkili oldugu, bu risk faktérlerinin
de psikopatolojiye yol a¢tig1 ifade edilmektedir (Mikulincer ve Shaver 2007). Diger bir deyisle, giivensiz baglanma
ile yetigkinlikteki psikopatoloji arasinda bir dizi araci faktér oldugu belirtilmektedir. Roberts ve arkadaglar:
(1996) tarafindan yapilan caligmada giivensiz baglanma benlik degeri ve benlik saygisini olumsuz etkileyerek
depresyona yol agmaktadir. Literatiirde giivensiz baglanma psikopatoloji i¢in bir risk faktoéri olarak
belirtilmesine ragmen, baz1 calismalar baglanma boyutlarinin depresyon ve anksiyete ile iligkisine dair celigkili
bulgular rapor etmektedir (Siimer ve ark. 2009, Zheng ve ark. 2020). Ornegin, yiritiilen bir meta-analiz
caligmasinda depresyon kagingan baglanma ile daha zayif bir sekilde iligkiliyken, baglanma kaygisi ile daha gigli
bir sekilde iliskili oldugu saptanmigtir (Zheng ve ark. 2020). Ozetle, gelisimin erken dénemlerinde ebeveyn ya
da bakim verenle kurulan bu iligki gelisimsel psikopatoloji perspektifinden depresyon ve anksiyete i¢in bir risk
faktérii olarak ele alinmakta ve bir uyumsuzlugun ortaya c¢ikmasi i¢in ebeveyn o6zellikleri ve ebeveyn ile
etkilesimin 6nemini ortaya koymaktadur.

Gocukluk ve ergenlikten yetigkinlige uzanan uyumsuzluklar ile yetiskinlik dsneminde baglayan uyumsuzluklarda
da ebeveyn o¢zelliklerinin etkili oldugu acikca belirtilmektedir (Rothrauff ve ark. 2009, Spokas ve Heimberg
2009). Ebeveyn 6zelliklerinin ¢ocukluk ve ergenlikte depresyon ve anksiyete ile iligkili oldugu bir¢ok calismada
gosterilmistir (bknz. Romero-Acota ve ark. 2021, Yalgin ve Ozdemir 2021). Literatiirdeki calismalar agiri
koruyucu, ihmalkir ya da otoriter ebeveynlerin ¢ocuklarinin depresyon ve anksiyete riski altinda oldugunu
saptamuglardir (Spokas ve Heimberg 2009, Ebrahimi ve ark. 2017, Hock ve ark. 2018). Ebeveynlerin elegtirel
tutumlari ve reddi de ¢ocuklardaki depresyon ve anksiyete belirtileri/sorunlar i¢in 6nemli risk faktorleri olarak
karsimiza gkmaktadir (Rapee 1997, Anhalt ve Morris 2008, Direktoér ve Cakici 2012). Olumsuz ebeveynlige
maruz kalmak yetigkinlik dénemindeki duygusal bozukluklar i¢in de risk faktériidir. Gékdag (2020) depresyon
ve anksiyete bozuklugu olan yetiskinlerin cocukluklarinda algiladiklari olumsuz ebeveynligin (digiik ilgi/sicaklik,
yiksek agir1 koruma) benzer diuzeyde oldugunu ve bu diizeyin saglikli kontrol grubundan yitksek oldugunu
gostermistir. Geligimsel psikopatoloji perspektifinden diisunilduginde, bu tarz ebeveynlik bicimlerine maruz
kalmak ¢ocugun ihtiyaglarinin gérillmemesi ve karsilanmamasina ya da gelisimsel gérevlerindeki otonomisinin
engellenmesine neden olacag i¢in ¢ocugun biligsel ve duygusal ézelliklerini olumsuz yénde etkileyerek (6rn.
olumsuz bir inang sistemi gelistirmesine ya da daha fazla biligsel carpitma kullanmasina neden olarak) depresyon
ve anksiyete belirtilerinin ortaya ¢ikmasina zemin hazirlayabilir (Shah ve Waller 2000, Stack ve ark. 2010).
Ornegin otoriter ebeveynlik stilinin cocuklarin benlik imajina zarar verdigi bilinmektedir (Singh 2017). Ozellikle
sert ve otoriter ailelerde ¢ocuk ve ergenlerin duygularini agiklamalari ve paylagsmalar hos karsilanmadig i¢in bu
ailelerin ¢ocuklarinin etkisiz bag etme becerilerine sahip olmasi ve duygu diizenlemede giiclikkler yagamasi
olasidir (Wolfradt ve ark. 2003, Goagoses ve ark. 2022). Ayrica ebeveynin psikopatolojisinin taklit ya da model
alma gibi 6grenme stirecleri ile ya da ebeveynlerin ¢ocuklarinin ¢evresini diizenlemesi ile de ¢ocuk ve ergeni
psikopatoloji i¢in yatkin hale getirmektedir (Dodge 1990). Diger bir deyisle, ¢ocuklarin hem psikopatoloji
belirtilerini hem de ebeveynin psikopatolojisine yol acan etkili olmayan duygusal ve biligsel 6zellikleri model
alabilecegi belirtilmektedir.

Ebeveyn ozelliklerinin yami sira, ¢ocukluk ve ergenlik déneminde maruz kalinan diglanma, ayrimclik ve
reddedilme gibi olumsuz akran iligkileri de depresyon ve anksiyete ile iligkilidir (6rn. Russell ve ark. 2012, Platt
ve ark. 2013). Ancak 6zellikle akran zorbaliginin depresyon ve anksiyete icin énemli bir risk faktérii oldugu
literatiirde siklikla vurgulanmaktadir (Smokowski ve Evans 2019, Kiziltepe ve ark. 2020). Akran zorbaligy,
cocukluk ve ergenlik déneminde gelisimi olumsuz etkilemekle kalmayip yetigkinlik déneminde de bir¢ok
psikopatoloji i¢in yatkinlik yaratmaktadir (Gladstone ve ark. 2006, Smokowski ve Evans 2019). Cocukluk ve
ergenlik déneminde akran zorbaligina maruz kalan yetiskinlerin depresyon ve anksiyete icin risk altinda
olduklar1 (Winding ve ark. 2020) yonundeki bulgular bu gorusle tutarlidir. Akran zorbaligina maruz kalanlar
kadar zorbalarin ve izleyicilerin de depresyon ve anksiyete belirtileri rapor ettikleri bir¢ok caligmada
gosterilmigtir (Tural Hesapgioglu ve ark. 2018, Midgett ve Doumas, 2019). Ozetle, cocuk ve ergenlerin dogrudan
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temas i¢inde bulundugu aile ve akranlar gerek islevsel gerek de yapisal 6zellikleri ile depresyon ve anksiyetenin
baglamas: ve stirdiiriilmesinde olduk¢a énemli bir rol oynamaktadar.

Biligsel ve Duygusal Faktorler

Olumsuz icerikli diisiinceler, bazi inanclar ya da bazi distunme bicimleri gibi biligsel 6zellikler ve kisilerin
duygularina nasil yaklagtiklarini ya da onlarla nasil baga ¢iktiklarina isaret eden duygusal sturecler de depresyon
ve anksiyete bozukluklari i¢cin gelisimsel bir risk faktéri haline gelebilmektedir (Garber ve Rao 2014, Vasey ve
ark 2014). Bu alt baghikta duygusal bozukluklar icin risk faktori olarak ele alinabilecek bazi biligsel ve duygusal
faktorler siralanmigtar.

Depresyonun biligsel modeline gére (Beck ve ark. 1979, Beck 2008) kisiyi depresif belirtilere siiritkleyen baz1
bilissel mekanizmalar bulunmaktadir. Erken dénemde gelismeye baglayan, kisinin kendisi, ¢evresi ve diinya
hakkinda olumsuz inanglarini iceren biligsel semalar bunlardan biridir. Beck’e gore (1967) kayip, bagarisizlik,
degersizlik gibi inanclar iceren olumsuz biligsel semalar ve fonksiyonel olmayan tutumlar kiginin stresle basa
cikmasini zorlagtirmakta ve depresif belirtilerin olusmasina zemin hazirlamaktadir. Kigiyi savunmasiz hale
getiren bu biligsel mekanizmalar erken ¢ocukluk yillarinda gelismeye baglamakta, ergenlik déneminde kalic1 hale
gelmekte ve yasam boyunca kisiyi etkilemektedir (Beck ve ark. 1979, Young ve ark. 2003). Elbette bu biligsel
mekanizmalar yukarida da bahsedilen diger risk faktorleriyle etkilesim halindedir. Ornegin erken dénem
olumsuz yasantilara ve olumsuz ebeveynlige maruz kalmak, giivensiz baglanma 6runtisi ve bazi mizag
ozellikleri iglevsel olmayan biligsel semalarin ve fonksiyonel olmayan inanglarin gelisimi icin risk faktérii olarak
ele alinmaktadir (6rn. Young ve ark. 2003, Morris ve ark. 2014, Gokdag ve Arkar 2016). S6z konusu biligsel
mekanizmalar yalnizca depresyon igin risk faktoéru degil anksiyete bozukluklarin gelisiminde de énemli role
sahip ozelliklerdir (6rn. Lee ve Hankin 2009, Hawke ve Provencher 2011). Ozellikle oz-yeterlik, kontrol kaybi,
anksiyete duyarlilig, belirsizligin olumsuz yorumlanmasi ve diisiincelere dair kaygi tetikleyici inanglar anksiyete
bozukluklar: i¢in risk faktorii olarak ele alinmaktadir (6rn. Wells 1995, Riskind ve Williams 2005, Muris 2007).
Ister depresyona ister anksiyeteye 6zgii olsun bu olumsuz inanglar erken dénemde gelismeye baslamakta, hem
kisinin o dénemki ruh halini hem de yetigkinligindeki psikolojik durumunu etkilemektedir. Kisi bu inan¢lar
tetikleyen bir durumla kargilagtiginda, bu inanglarin yansimasi olan bazi olumsuz otomatik digiinceler
olugmakta ve bu digiinceler artip bas etmesi gii¢ hale geldiginde kiside duygusal belirtiler bag gostermektedir
(Clark ve Steer 1996, Dozois ve Dobson 2010).

Depresyon ve anksiyete sorunlar1 i¢in bazi duygusal 6zellikler de risk faktorii olarak ele alinmaktadir. Ozellikle
duygulara nasil tepki verildigi ve duygu diizenlemede yagsanan zorluklar bunlar arasindadir. ilk olarak gelisim
psikolojisi literatiiriinde tamimlanan duygu dizenleme kavrami duygusal tepkilerinin ortaya ¢ikisindan
sonlanmasina kadar olan siireci, yani duygularin nasil deneyimlenecegine ve gosterilecegine igsaret eden karmagik
bir siire¢ olarak, tanimlamakta ve son 30 yildir klinik psikoloji ve psikopatoloji literatiiriinde de psikolojik
sorunlar1 dogrudan etkileyen bir kavram olarak ele alinmaktadir (Thompson 1991, McRae ve Gross 2020).
Duygularin fark edilmemesi, kabul edilmemesi, duygularin dizenlenmesinde yanlis ya da duruma uygun
olmayan stratejilerin kullanilmas: ve diirtiisel tepki verilmesi gibi bu stiregte yaganan zorluklar kigilerin olumsuz
duygularini artirmakta ve psikolojik durumlarini olumsuz yénde etkilemektedir (Gratz ve Roemer 2004). Duygu
diizenlemenin gelisimi yagamin ilk yillarina dayanmaktadir. Yagamin ilk yillarinda bebegin duygulari bakim
verenin tepkileriyle diizenlenir. ilerleyen yillarda cocuk yavas yavas olaylar ve psikolojik durumlarla duygularinin
baglantisini kavramaya baslar ve sosyalizasyonla birlikte duygu duzenleme hiz kazanir. Orta ¢cocukluk ve ergenlik
doéneminde gelismeye devam eden duygu diizenleme yagsam boyu dinamik bir gekilde gelisim ve dontgstm i¢inde
olan bir ézelliktir (Thompson ve Goodman 2010). Bu gelisim siirecinde ¢ocugun i¢inde bulundugu aile ortami ve
maruz kaldif1 olaylarin etkisi 6nemlidir. Cocuklar cevrelerini gozleyerek, ebeveynlerinin tepkileri ve duygu
sosyallestirmeleriyle ve aile iklimiyle duygu diizenleme becerilerini gelistirmektedirler (Morris ve ark. 2007).
Literatirdeki pek ¢ok caligma duygu duzenlemede yasanan giicliklerle ya da iglevsel olmayan stratejilerin
kullanimiyla ¢ocukluk, ergenlik (bkz. Compas ve ark. 2017) ve yetiskinlik donemindeki (bkz. Aldao ve ark. 2010)
psikopatolojinin yakin iligkisini gézler 6niine sermistir. Bunlar arasinda depresyon ve anksiyete bozukluklariyla
olan iligki dikkat ¢ekicidir. Depresyon ya da anksiyete bozuklugu olan kisilerin duygularini dizenlerken daha
fazla ruminasyon ve kaginma stratejisine, daha az biligsel yeniden degerlendirme stratejisine bagvurdugu
bilinmektedir (Aldao ve ark. 2010). Kisilerin yeniden degerlendirmeyi daha az kullanmalarinin gelecekteki
depresyon ve kaygi belirtilerini yordadig gosterilmistir (Brewer ve ark. 2016). Ote yandan depresyon ya da
anksiyete bozuklugu olan kisilerin olumsuz duygularini diizenlerken benzer dizeyde gi¢lik yasadiklarim
gosteren aragtirma bulgulari, duygu dizenleme gig¢luginin duygusal sorunlar i¢in ortak bir faktér olduguna
isaret etmektedir (6rn. Tull ve ark. 2009, Gurdal ve ark. 2018, Goékdag 2020). Ozetle, duygusal sorunlar
cocuklarin, ergenlerin ve yetigkinlerin duygu dizenleme siireglerindeki zorlanmalardan kaynaklamiyor gibi
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gorunmektedir. Duygu diizenlemenin gelisimsel arka plani ise bu 6zelligin gelisimsel psikopatoloji cercevesinden
risk faktori olarak anilmas: gerektigini akla getirmektedir.

Tartisma

Bu gozden gecirmede, yasam boyunca hem tek basina hem de es tami olarak yaygin gérilen psikolojik
sorunlardan olan depresyon ve anksiyete bozukluklarina 6zgii bazi risk faktorleri, gelisimsel psikopatoloji
cercevesinden incelenmigtir. Genetik ve biyolojik faktorler, miza¢ 6zellikleri, aile ve akran iligkileri, olumsuz
yasam olaylar, biligsel ve duygusal bazi ézellikler duygusal sorunlar icin gelisimsel risk faktorleri olarak ele
alinmigtir. Bunlar hem ¢ocuk ve ergenlerin hem de yetiskinlerin duygusal belirtilerinin ortaya ¢ikmasinda rol
oynayan 6nemli yatkinhk faktérleri ve sirdiiricii 6zelliklerdir. Bu risk faktorleri ayri olarak ele alinsa da
birbirleriyle etkilesim halinde olan 6zelliklerdir. Ornegin, yukarida da deginildigi tzere, duygusal risk
faktorlerinden biri olan duygu diizenleme gii¢ligiinin gelisimi tizerinde aile ikliminin, ebeveyn davranislarinin,
stresli yasam olaylarinin ve ¢ocugun bireysel mizag 6zelliklerinin etkileri vardir. Baz: genetik 6zellikler de risk
faktorlerinin ortaya ¢ikmasinda ya da siirmesinde etkili olabilmektedir. Dolayisiyla derinlemesine bir inceleme
yapilirken bu risk faktérlerinin bir arada ele alinmas: 6nemlidir.

Bu makalede ele alinan risk faktorleri depresyon ve anksiyete bozukluklar i¢in ortak faktérlerdir. Siklikla bir
arada goriilen ve benzer belirtiler ile karakterize bu psikiyatrik bozukluklar (Kessler ve ark. 2005, Maser ve
Cloninger 1990) duygusal sorunlar olarak da ele alinmaktadir. Ozellikle tanilar iistii yaklagim, duygusal
sorunlarin etiyolojik ve stirdiirticii faktérlerini anlamak ve bunlara yonelik ortak tedavi protokolleri gelistirmeyi
amaclamaktadir (bknz. Fusar-Poli ve ark. 2019, Goékdag ve Kacar-Bagaran 2022). Bu giincel yaklagimin da
etkisiyle duygusal sorunlar icin ortak risk faktérleri son yillarda siklikla incelenmekte ve bu sorunlarin geligimi
i¢in ¢esitli modeller 6ne siiriilmektedir (6rn. Nolen-Hoeksema ve Watkins 2011, McLaughlin ve ark. 2020). Bu
modellerde gelisimsel baz1 6zellikler de dikkate alinmaktadir. Ornegin kisilerin maruz kaldiklar1 yasam olaylar
ya da ebeveynlik bicimleri ve erken dénemde gelisen baglanma 6riintiileri bunlardan bazilaridir. Bu 6zellikler
psikopatolojiyi dogrudan etkileyen bazi bireysel farkliliklarin gelisimine zemin hazirlar niteliktedir. Dolayisiyla
ortak risk faktorlerini gelisimsel bakis acisiyla incelemek psikopatolojilere dair anlayigimizi giiclendirerek
onleme ve miidahale caligmalarinin daha etkin yiratialmesine imkan taniyacaktir. Ayrica bu risk faktérlerinin
sadece yetigkinlik déneminde gelisimsel uyumsuzluklara yol agmadig, kusaklararas: aktarim ile diger kugaklara
da aktarnildigi bilindiginden (6rn. Kiziltepe 2021), etkin 6nleme ve miidahale caligmalar: ile sadece bu risk
faktoérlerine maruz kalanlar/sahip olanlar degil diger kugaklarin da gelisimsel uyumsuzluk riski azaltilabilecektir.

Ortak risk faktorlerini anlamanin bu yansimalarina ragmen depresyon ve anksiyete bozukluklarini ayrigtiran
baz1 ézelliklerin de oldugunu akildan gkarmamak gerekir. Nitekim Nolen-Hoeksema ve Watkins de (2011)
tanilar usti ortak risk faktérlerinden bahsetse de iki bozuklugu birbirinden ayiran baz tetikleyiciler oldugunu
iddia etmigtir. Yazarlar, ortak risk faktérlerinin tizerine kayipla ilgili yagam olaylarinin depresif belirtileri, tehdit
ile ilgili yagsam olaylarinin anksiyete belirtilerini ortaya ¢ikardigimi ifade etmiglerdir. Dolayisiyla ortak risk
faktorlerini anlamak ve bunlari bir butin olarak ele almak ne kadar énemliyse, bozukluga ézgu (disorder-
specific) risk faktorlerini kesfetmek de o denli degerlidir.

Literatirrde bireysel, ailesel ve toplumsal diizeyde bircok risk faktoriniin anksiyete ve depresyon riskini arttirdig
belirtilmesine ragmen, bireyleri bu bozukluklardan koruyan ya da depresyon ve anksiyete riskini azaltan bir dizi
koruyucu faktér oldugu da belirtilmektedir. Aktif baga ¢tkma (Roohafza ve ark. 2014, Song ve ark. 2021), olumlu
akran iligkileri (Yeh ve ark. 2014), giiven duyulan bir yetigkinin varligi (Dooley ve ark. 2015), aile ve
arkadaglardan algilanan sosyal destek ve toplumsal destek (Roohafza ve ark. 2014, McKinley ve ark. 2021)
depresyon ve anksiyete i¢in literatiirde deginilen koruyucu faktérlerden bazilaridir. Yeh ve arkadaslar (2014)
tarafindan yapilan calismada okuldan algilanan destegin ailesel risk faktérlerinin ice yonelim sorunlar
uizerindeki etkisini azalttig: saptanmigtir. Depresyon ve anksiyetenin gelisiminde rol oynayan risk faktérlerinin
yani swra koruyucu faktérlerin de belirlenmesi ¢nleme ve miidahale caligmalann i¢in olduk¢a 6nemli
gorilmektedir. Yasam boyu bakis agisindan hareketle risk faktérlerinin azaltilmas: ve koruyucu faktérlerin
desteklenmesi miimkiin géritnmektedir. Ornegin, anksiyete ve depresyonu onlemek icin gelistirilen ve okul-
temelli énleme programlardan biri olan “FRIENDS for Life” programi ergenlerin problem ¢ézme ve aktif baga
cikma becerilerini arttirmay: amaglamaktadir. Program sonunda ergenlerin depresyon duzeylerinin azaldif: ve
anksiyete riski olan grupta da anksiyete belirtilerinin azaldig1 saptanmistir (Ahlen ve ark. 2012). Ozetle, bu
derleme ¢aligmasinda da siklikla vurgulandifi tizere, insan gelisiminin ¢ok boyutlu ve heterojen dogasinda
uyumun veya depresyon ya da anksiyete gibi bir uyumsuzlugun ortaya cikabilmesi i¢in yagsam boyu
deneyimlenen/sahip olunan risk faktérleri ve koruyucu faktérlerin karsilikh bir etkilesimi bulunmaktadir.
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Bu ¢alismanin birtakim siirliliklar1 bulunmaktadir. ilk olarak, bu ¢alismada depresyon ve anksiyetenin risk
faktorlerinin gelisimsel psikopatoloji bakis agisiyla tamitilmasi amaglandign i¢in, bu caligmada ele alinan
calismalar sistematik literatiir incelemesi yapilarak ele alinmamistir. Tkinci olarak, bu caligmada ele alinan risk
faktorleri diginda literatiirde depresyon ve anksiyete ile iligkili bir dizi risk faktériniin oldugu da bilinmektedir
(bknz. Fauzi ve ark. 2021). Literatiirde depresyon ve anksiyete ile iligkili bulunan agiri internet kullanim:
(Skatupova ve ark. 2015) ve kronik bir fiziksel hastaliga sahip olma (Pinquart ve Shen 2011) gibi bireysel risk
faktorlerinin yam sira politik siddete maruz kalma (Haj-Yahia 2008) ve toplum giivenliginin digitk olmas:
(Stirling ve ark. 2015) gibi bircok cevresel risk faktoérii de bulunmaktadir. Ancak bu derleme calismasinda
gelisimsel psikopatoloji ile ilgili diger kaynaklarda (bkz. Ollendick ve Hirshfeld-Becker 2002, Garber ve Ruo 2014,
Vasey ve ark. 2014) en sik ele alinan bazi temel risk faktorleri tamitilmigtir.

Bu smrlhliklarina ragmen, bildigimiz kadariyla, bu gézden gecirme calismasi gelisimsel psikopatoloji
perspektifinden depresyon ve anksiyete bozukluklarini bir arada ele alan ilk calismadir. Bu calisma kapsaminda
genetik ve biyolojik risk faktorleri bagta olmak tuizere, bireysel, ailesel ve cevresel risk faktorleri kapsamh ve
butincil olarak degerlendirilmistir. Bu caligmada literatiirdeki ¢alismalarin aksine, sadece ¢ocukluk ve ergenlik
degil, yetiskinlik dénemine uzanan gelisimsel yolda depresyon ve anksiyetenin risk faktérleri belirlenmisgtir.
Caligmanin bir diger 6zgiin yani ise depresyon ve anksiyeteyi agiklamak i¢in hem tanilar stit yaklagim hem de
gelisimsel psikopatoloji bakis agisindan bir arada yararlanmasidur.

Sonuc

Depresyon ve anksiyete bozukluklar icin ortak bazi gelisimsel risk faktérleri bulunmaktadir. Bu faktérlerin
anlagilmasi, bozukluklarin dogasina ve gelisimine dair anlayigimizi giiclendirecektir. Gelisimsel psikopatolojinin
temel ilke ve anlayigiyla hareket etmenin bu anlayis1 daha da gi¢lendirecegi duguntlmektedir. Dolayisiyla daha
fazla sayida aragtirmaya ihtiyac¢ oldugu aciktir. Gelisimsel psikopatoloji bakis acisiyla depresyon ve anksiyeteyi
gorgil olarak inceleyecek gelecek caligmalarda boylamsal arastirma deseninin kullamilmasi énerilmektedir.
Yiritilen calismalarin ¢ogunun kesitsel aragtirma deseni kullandig: ve ¢ocukluk ve ergenlik dénemindeki risk
faktorlerini geriye donuk olarak inceledigi duguntldiginde, nedensel iligkilerin kurulabilmesi i¢in daha fazla
boylamsal ¢aligmaya ihtiya¢ oldugu agiktir. Ayrica, depresyon ve anksiyete ile iligkili risk faktérlerini inceleyen
caligmalarin siklikla bireysel faktérlere odaklandig: bilindiginden gelecek caligmalarda baglamsal ve iligkisel risk
ve koruyucu faktérlerin incelenmesi de 6nemlidir. Ortak risk faktérlerini incelemenin yani sira bozukluga 6zgii
risk faktorlerini de kesfetmenin hedef odakl ilerleme agisindan yararhi olacag diigtinilmektedir. Ortak risk
faktorleri izerine hangi siireclerin kigileri farkli bozukluklara gotiirdiiguniin incelenmesi de gelecek caligmalarin
amaglarindan olmalidir. Ortak ve bozukluga 6zgii risk faktérlerinin belirlenmesi sonucunda énleme ve miidahale
caligmalarinin bu bilgiler 15131nda hazirlanmasinin etkililikleri artiracag 6n goérilmektedir. Bu nedenle uygulama
caligmalarinin hiz kazanmasi ihtiya¢ duyulan alanlardandir. Son olarak, hem ulusal literatiirde bu konuda sinirh
sayida ¢alisma olmasi hem de uluslararasi literatiirdeki ¢alismalarin risk faktérlerini belirlemesinin énemi goz
oniine alindiginda bu derleme ¢aligmasinin gelecekteki aragtirmalara rehber olmas: beklenmektedir.
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