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1. GIRIiS VE AMAC

Ergenlik ddnemi ve bu dénemdeki ruhsal bozukluklar literatiirde pek ok
aragtirmaya konu olmusgtur. Bu dénemde bireyin gelismesi ve toplumun
beklentilerinin artmast, cinsel duygularm belirmesi, bedensel ve zihinsel degigimler
gibi uyum gerektiren baz1 deBisimler ortaya gikmaktadir. On ikinci yagtan yirmi bir
yagina dek uzanan bu gagda ruhsal alanda Snemli bir takim degisiklikler
belirmektedir (Yorikoglu, 1989). Bunlar ergeni yeni bir hayata hazirlarken baz:
ruhsal ve heyecansal uyum sorunlarina neden olabilir. Bazen bir ¢ok kalici ruhsal
problemin ve kisilik bozukluklaﬁnm ilk belirtilerinin bu dénemde ortaya giktif1
bilinmektedir. Bu dénem genellikle kisi i¢in uyum gerektiren sorunlu bir dnem
olarak ele alinmigtir. Bu dénemde ergenin davramslar degisir, duygulan hizh inig
ve gikiglar gdsterir, tepkileri 6nceden kestirilemez (Yoriakoglu, 1989).

Kimi zaman akademik problemler, bazen de okulla ve aileyle ilgili
problemler ortaya gikar. iIk genglik ve genglik ¢ag1 duygusal agidan galkantih bir
dénemdir. Genellikle bu dénemdeki geligkili duygular ve uyum sorunlar olagan
sayilir (Yorikoglu, 1989). Ancak bu dénemde de bireyler ruhsal problemlere ve
kigilik bozukluklarmna sahip olabilirler veya bu dénemde ortaya ¢ikan ruhsal sorunlar
gelecekteki ciddi uyum bozukluklarinin habercisi olabilir.

Ergenlik dénemindeki uyum sorunlarinin kalitimsal veya toplumsal
nedenleri vardir. Cafimizda ise hizh kentlegme ve sanayilesme, gog, ekonomik
problemler, toplumdaki ahlaki degerlerin hizla degismesi, ergenlik donemindeki
uyum bozukluklarinin sorumlusu olabilir (Yavuzer, 1986).

Bu ¢aligmada amaglanan orta okul ve liselerde egitim gdrmekte olan

ergenlerin arasinda antisosyal kisilik bozukluguna egilimli olan bireylerin oraninin
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tesbiti ve bunlarin demografik 8zellikleriyle, kisilik yapilarmin niteliklerinin
saptanmasidir. Antisosyal Kisilik Bozukluguna egilimi olan ergenlerin kigilik yapis
itibariyle nasil bir gériniim sergiledikleri, bu eZilime sahip olmayan ergenlerden
farklhihk gosterip gdstermedigi, gdsteriyor ise bunun ne sekilde oldugu bu
aragtrmanin temel amacim olugturmaktadir.

Ayrica Antisosyal Kigilik Bozukluguna egilimli olan ergenlerin bu
bozuklugun diginda ruhsal sorunlarinin olup olmadifmmn incelenmesi de
aragtirmanin bir diger amacidir.
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2. GENEL BILGILER

Caligmamizin ana konusunu ergenlik doneminde Antisosyal Kisilik
BozukluBuna efiilim gosteren bireylerin oraninin saptanmast ve bunlarin gesitli
kisilik, psikiyatrik ve sosyo-psikolojik karakteristiklerinin incelenmesi
olugturmaktadir. Ergenlik dénemindeki Antisosyal Kisilik Bozuklugu (AKB)
incelenmezden &nce genel olarak AKB' nun sinirlarinin gizilmesi gerekmektedir. Bu
nedenle itk 6nce AKB' nun ne oldugu DSM-IV (1994, American Psychiatric

Association) kriterleriyle birlikte incelenecektir.

2. 1. Antisosyal Kisilik Bozuklugu (AKB)

Kisilik kisiyi biitiin 6teki kisilerden ayiran psikolojik ézelliklerin timiidiir
(Hangerlioglu, 1988). Kisilik bireyin davraniglarinn tiimi olarak da tamumlanabilir.
Ancak bu tamum gok genel oldugiu igin kigiligin ne oldugu konusunda bir sey
séylememektedir. Kisilik bir kisinin kendi 6z yapisina ait ayirt edici nitelikleridir.
Kisilik ve kigilik sapmalanim bilmek gok énemlidir, ¢tinkii bize kestirim yapma ve
tahmin etme imkam saglar. Bir insanin kisiligini bilmek o insanin belli bir olay
kargisinda nastl davranacafim ve gelecekte neler yapacagim bilmek demektir
(Hangerlioglu, 1988).

Kisilik psikolojide kisilik testleriyle veya uzman ve yetenekli klinisyenlerin
miilakatlartyla degerlendirilir. Siiphesiz ki kisilik bireyin kalic1 nitelikteki
ozellikleridir ve temelleri gocukluk ¢aginda hatta daha éncesinde atilir. Kisilik

bireyin bagkalartyla kurdugu iligkilerdeki davranig bicimiyle kendisini ifade eder.
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Kigsilik bozukluklan ise psikoz ve nevroz gibi ruhsal rahatsizliklar diginda
kisilige iligkin uyum giclikleridir. (Hangerlioglu, 1998). Kisilik bozukluklar
(Personality Disorders) DSM-IV' te (1994, 4. baski) Axis II. lizerinde yer alir. Axis
I'de yer alan hastaliklar ise psikoz ve nevroz gibi kisilige ait olmayan ruhsal
rahatsizliklardir.

DSM-IV' te (1994) kisilik bozuklugu bireyin kiiltiiriiniin beklentilerinden
sapan, genel ve esnek olmayan, ergenlik veya erken yetiskinlik doneminde baglayan,
zaman iginde degigmeye direngli, rahatsizlik veya uyumsuzluga gétiiren kalici
davrani§ veya igsel deneyim Oriintiisii (pattern) olarak tanimlanmaktadir,

AKB DSM-IV' teki (1994) 10 kisilik bozuklugundan ve B grubu kisilik
bozukluklarmdan biridir. Kodu 301.07'dir. Bu kisilik bozukluBuna sahip bireyler
icin diger kisilerin istekleri, haklart, duygulary, acilart bir sey ifade etmez (DSM-IV,
1994; Morgan, 1977/1986). Bu kisilerin hayat1 zevk alma, istedikleri gibi yasama ve
istediklerini hemen elde etme temalar1 izerine kurulmugtur. Bunlar sorumlutuk
duygusundan yoksun, egosantrik ve hedonist kisilerdir (Dingmen, 1981).

Eski psikiyatri kitaplarinda bu tip bozukluBa "sosyopati” veya "psikopatik
sapma" isimleri de verilmistir (Morgan, 1977/1986). Disosyal kisilik bozuklugu
olarak isimlendirildigi de olmugtur ( Dingmen, 1981; DSM-IV, 1994).

Antisosyal Kisilik Bozuklugu olan bireyler istediklerini istedikleri anda
elde edebilmek icin galar, yalan s8yler veya saldirganca davranig igine girebilir
(Dingmen, 1981). Antisosyal kisilik bozuklugu teshisi konulabilmesi i¢in kiginin en
az 18 yaginda olmasi gerekir (DSM- IV, 1994). Ancak AKB olan bireyler bunun ilk
belirtilerini ergenlik ve cocukluk ddneminde de sergilerler. Bu kigilerin 15 yagindan

8nce Davranim Bozuklugunun (Conduct Disorder) bazi semptomlarini gdstermesi
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beklenir. Bu iki 5zellik DSM-IV' e gore teshis kriterleridir. AKB olan bireyler
sosyal kurallara uymakta basansizdirlar (Crider, Goethals, Kavanaugh, ve Solomon,
1986, Davison ve Neale, 1990; DSM-IV, 1994; Morgan, 1977/1986).

DSM-IV' e gore (1994) bu bozukluga sahip bireyler arka arkaya
tutuklamalarina zemin hazirlayan baz1 davraniglarda bulunurlar; mesela mala zarar
verme, digerlerini rahatsiz etme, ¢alma, yasadig1 igler yapma gibi. Bu davraniglarin
sonucunda yakalanir veya yakalanmazlar. Ancak birgofiu bu tip suglan tekrarlama
egiliminde olduklarindan bu tip kisilik bozuklugu olan bireyler sik sik hapse
diigerler veya en azindan su veya bu sekilde adli makamlarla karsilagirlar (Morgan,
1977/1986). Hapishanelerdeki mahkumiarm %20’ si antisosyal kisilik bozuklugu
olan kisilerdir (Hare, 1993).

Bu kisilik bozukluguna sahip bireylerin suca egilimli oldugu bilinmektedir.
Fakat genel olarak kisilikleri nasildir, ne tip davranig rintilleri sergilemektedirler?
Yapilan ¢aliymalar ve DSM-IV kriterleri bu bireylerin normal olarak isimlendirilen
bireylerden baza &nemli agilardan farklhihk g6sterdigini ortaya koymaktadir. Ayrica
sug isleme veya suga egilimli olma bu kigilik bozuklugunun karakteristiklerinden
sadece biridir. Hapishanelerdeki suglular arasinda AKB olan bireyler oldugu kadar
boyle bir kisilik bozuklugu gdstermeyenler de vardur. Kaldi ki bir ¢ok antisosyal
birey hapishanelerden ve adli makamlardan uzak kalmay: bagarabilmektedirler
(Carson ve Butcher, 1992).

Bu nedenle AKB g8steren bireylerin karakteristiklerini bilmek 6nem
tasimaktadir. Akil hastanelerine dilsmemis veya hapishanelerden uzak kalmay:
basarabilmis AKB olan bireylerin sayis1 goktur. Dahasi bunlann kesin sayisin

saptamak ¢ok zordur. Belki de AKB olanlarin kiigiik bir boliimi hapishaneye
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girmektedir. Aslinda AKB olan bireylerin gogu toplum iginde yagar (Ozaydin,
1984).

Bu kisileri tanimak ve saptamak bu nedenle ¢ok Snemlidir. Topluluk i¢inde
yasamay su veya bu sekilde bagarabilmis olsalar da bu kigiler otorite ile sfirekli
catisma halindedirler ve gerek toplum gerekse diger bireyler icin oldukca
tehlikelidirler (Baron, 1989).

AKB olan bireyler hirsizlar, dolandiricilar, fahigeler, muhabbet tellallar
arasinda gok yaygindir (Baron, 1989). Ancak psikolojik anormalliklerine ragmen
bazilan: hayatta baganh olabilir, 5nemli mevkilere kadar yilkselebilirler (Ozaydin,
1984). Bu dnemli bir noktadr, ¢finkil aragtirmalarda fizerinde ¢aligilan antisosyal
bireyler sug islemis ve yakalanmig olanlardir. Ancak AKB teshis kriterlerine uyan‘
ama heniz sug islememis veya yakalanmamis bireyler fizerinde ¢ok az galisma
yapilmgtir (Davison ve Neale, 1990). Gergekte bu grup hakkinda az gey
bilinmektedir. Antisosyal kisilik olarak isimlendirilen kategori karigik gruplan
icermektedir. Bu kisiler kargimiza her zaman suglu ve basarisiz olarak gikmazlar.
Bazen de kargimiza sahte doktor, hilebaz avukat, bagarih ama prensibi olmayan bir
isadamy, veya politikact olarak gikarlar (Carson ve Butcher, 1992; Davison ve
Neale, 1990).

AKB olan bireyler para, cinsel fayda veya gii¢ gibi kigisel fayda ve tatmin
elde edebilmek igin hilekarca ve manilpiilatif davraniglarda bulunurlar (DSM-IV,
1994). Siirekli olarak yalan sBylerler, diger insanlan aldatirlar, sahte isim kullanirlar.
Hastalik bahanesiyle ige gitmemek bu kisiler arasinda sik¢a gérillen bir durumdur

(DSM-1V,1994). AKB olan bireylerin ahlaki gelisimleri yetersiz oldugundan higbir
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vicdan azab1 duymaksizin sug isleyebilir veya diger insanlar amaglan igin
kullanabilirler (Baron, 1989; Crider, Goethals, Kavanaugh, ve Solomon, 1986).

Bu d8zellikler antisosyal kisilerin uygun ve yeterli olmayan bir biling
gelisimlerinin oldugunu gdsterir. Yiksek ahlaki degerleri sanki anliyormus veya
savunuyormug gibi ilk bakigta ¢arpici sdzler sdyleyebilirler, ancak bu kisiler ahlaki
degerleri sozel olarak kavrayamadiklar: gibi halihazirdaki davranislariyla
sdyledikleri arasinda agik bir bag da yoktur.

Bu kigiler sorunlar fizerine pek ditgiinmez ve iiziilmezler. Kimi zaman bu
rahatliklari, endige ve sugluluk duygusundan yoksun oluslar1 ve gériiniirdeki
ictenlik ve samimilikleri bu kigilerin hirsizlik veya bunun gibi yasadis: faaliyetler
s6z konusu oldugunda yakalanmaktan veya kendilerinden gliphelenilmesinden
kurtulmalarim saglar (Carson ve Butcher, 1992).

Bunun diginda bu kisilerde bir impulsivite vardir. Bu 6zellik kendini ileriye
planlamada bagarisizlik olarak gsterir. Bu kisiler anlik kararlar alirlar; bir 6n
digiince olmaksizin ve ne kendileri ne de bagkalar i¢in sonug¢larini ditsiinmeksizin
hareket ederler. Bu nedenle aniden islerini, evlerini veya iligkilerini degigtirebilirler
(DSM-1V, 1994), Bu kisiler nadiren anlik zevklerini uzun vadeli amaglar i¢in feda
ederler. Bu kisiler birbirini takip eden bir simdiki zaman iginde yasarlar. Gelecek
hakkinda detayli planlar1 olmadig1 gibi gegmiste olan biten igin de iziilmezler.
Gelecegi ve gegmisi dert etmeyen tasasiz kisilerdir, Dig diinya bu insanlar tarafindan
anlik kisisel tatminleri i¢in kullamlir (Carson ve Butcher, 1992; Crider, Goethals,
Kavanaugh, ve Solomon, 1986).

Ancak bazi vakalarda antisosyal bireyler glivenilebilirlik donemleri

gosterebilir ve sorumlu davranarak uzun silreli amaglar pegine dilgebilirler. Fakat
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bunu diger kigilerin haklarim ve durumlarini hig¢ g6zetmeksizin ahlakdigi yollarla
gergeklestirirler (Carson ve Butcher, 1992).

AKB olan bireyler arasinda saldirganca davraniglarin yaygin olduBu bir
grup vardir. Aslinda bu 6zellik teghis kriterlerinden de biridir. Bu kigiler tekrarlayic1
bir sekilde fiziksel kavgalara girigirler; ey dSvme ve gocuk dévme gibi durumlar
sikca goriilir (DSM-IV, 1994). Genellikle bu davranislarindan sonra pismanhk ve
liziintt duyamazlar. Bu kigiler kendilerinin ve yakinlarinin giivenligine de pek
dikkat etmezler. Bu durum dzellikle onlarn araba kullanmasinda goriiltr, izl veya
alkollil olarak ara¢ kullanirlar. Zararli sonuglan olabilecek cinsel iligkilere girebilir
veya uyusturucu madde kullanabilirler. Genellikle gocuklarmi ihmal eder ve
ilgilenmezler.

DSM-IV teshis kriterlerine (1994) gére bu kisilerin ig yerinde de sorumsuz
olduklari goriiliir. Genellikle i§ imkani olmasina ragmen ¢aligmadiklan veya bir is
bulmadan veya gelecek igin plan yapmadan isten ayriidiklan gorilir.

[slemis olduklan suglar i¢in pigmanlik duymadiklar: gibi incitmis olduklar:
kisilere kars1 duygusal agidan ilgisizdirler. Genellikle islemis olduklan suglar1
mantia birinditrmekte basarthdirlar (Morgan, 1977/1986). Incitilmis, aldatilmig
veya herhangi bir geyini ¢aldirmus kigiler igin {iziintii duymazlar. Bu gibi durumlarda
ylizeysel bir rasyonalizasyon (akla uydurma) yaptiklan goriiliir. Mesela "Hayat
adaletsizdir" veya "Zayiflar kaybetmeye mahkumdur” gibi. Bu kisiler kurban
durumunda olan kigileri aptal, dilglincesiz veya maruz olduklari muameleyi hak eden
kisiler olarak gérilrler (DSM-IV, 1994).

Ancak AKB olan bireyler bu teshis kriterlerinden daha bagka bir takim

ortak kisilik karakteristikleri gdsterirler. Bu kigilerin diger insanlarla emosyonel-
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duygusal baglart zayiftir. Diger insanlan kendi dirtiisel ihtiyaglan icin kullanirlar
(Carson ve Butcher, 1990; Crider, Goethals, Kavanaugh, Solomon, 1986).

Diger insanlarla duygusal iligkileri yiizeysel olmasmna ragmen, onlar
etkileme ve kullanmaya &zel bir yetenekleri vardir. Genellikle ilk bakista yiizeysel
bir cazibeleri vardir. Kendilerini kolayca sevdirirler (Carson ve Butcher, 1992).
Sevimlidirler, ¢ok konuskandirlar, dis g6riintimleri ve bu nitelikleri ile genellikle iyi
bir intiba birakirlar (Songar, 1980). Bu yiizeysel cazibe ve sosyalliklerinin altinda
ask, utang, sugluluk, vicdan gibi sosyal duygulardan yoksun bir kigilik vardir
(Mealey, 1995). Buna ek olarak empati yetenekleri yoktur, kendi bildigini okuyan,
bencil, kendini begenmis kisilerdir. Bu son sayilan nitelikler ¢ok Snemlidir, ¢inkil
DSM-IV' e gore (1994) empati yoksunlugu, temelsiz ve sigkin bir kendini yiiceltme,
ve yiizeysel cazibe psikopatinin genel karakteristikleridir ve bu 6zelliklere sahip
bireyler adli kurumlardaki AKB teshisi almig, suglu veya saldirgan nitelikleri olan
bireylerden ayrilirlar. Belki de bu kigiler bu 6zellikleri sayesinde hapishane diginda
kalmay1 becerebilmektedirler. BSylece toplum i¢inde yagayip AKB dzellikleri
gdsterenlerin genel karakteristikleri hakkinda bir fikir sahibi olmaktayiz.

Bu kigilerin sevimlilikleri ve canayakm oluglari, espritiiel olmalar onlar:
toplum tarafindan daha kabul edilebilir kilmaktadwr. Bu kisiler ilk bakigta zararsiz
gorinebilirler, kimilerinin sakaci bir hali vardir. Genel olarak hayat hakkinda
iyimser bir bakis agisina sahip olduklan goriiliir. Bu yilzden insanlar bu kisilerin
yanindayken kendilerini rahat ve giivende hissedebilirler. Aslinda antisosyal bireyler
iyl birer yalancidirlar, kendileri ve hayatlar1 hakkinda pek sik yalan sGylerler.
Yakalandiklar1 zaman da samimi bir gekilde fizgiin gdriinlirler, bunu

tekrarlamayacaklarina veya diizelteceklerine dair s6z verirler, ancak s6zlerini
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tutmazlar (Carson ve Butcher, 1992). Daha dnce bu kisilerin insanlar: kendi
amaglar igin sdmiirdikklerini ifade etmistik. Bunu yapabilmelerinin bir nedeni de bu
kisilerin iyi sosyal yetenekleri olmas: olabilir. Ustelik bu kisiler diZer insanlarin
ihtiyag ve zayifliklarina iligkin kuvvetli bir i¢gdriye sahip olabilirler. Bu i¢gdrii
(insight) yetenegi onlara digerlerini kullanma ve faydalanma imkam saglar.

Bu kisilerin diger karakteristiklerinden ve bozukluklarindan bir tanesi de
cinsel iligkilerinde de istismarci ve sorumsuz olmalaridir (DSM-IV, 1994). Birgok
partneri olduguna dair bir cinsel hayat hikayeleri vardir ve monogamik (tek egli)
iligkileri siirdiirmekte bagansizdirlar. Bazen de iki eslilik (bigami) hali goriiliir
(Mealey,1995). Aslinda partnerlerinin gokluguna ramen kaliteli ve iyi ilisiler
kurmakta yeteneksizdirler (Carson ve Butcher, 1992). Bu kigilerin maniipilatif ve
istismarci oluglar: onlarin sadakatsiz birer e olugunun da nedenidir. Sik sik
diizeleceklerine dair sézler verseler de hatir1 sayilir siireler iginde bile nadiren bunu
gerceklestirebildikleri goritliir. Gortldiiga gibi AKB olan bireyler birgok kigilik ve ‘
davranig karakteristikleri agisindan normal kigilerden farklilik gdstermektedirler. Bu
kisilik bozuklugunun DSM-IV kriterleri spesifik olmasina ragmen ¢ok uzun ve ¢ok
komplextir. Bu kisilerin kisilik 6zelliklerini toplu olarak vermek gerekirse sunlari
sayabiliriz: erken davranig bozuklugy, yetigkin antisosyal davraniglar, impiilsif olma,
zayif davramg kontroli, vicdan yoksunlugu, empati yoksunlugu, hilekarlk ve
maniipiilatif olma, sorumsuzluk, yersiz ve kibirli bir sekilde kendini bliylik gdrme,
yizeysellik ve hazircevaplik (Widiger ve ark., 1996). Antisosyaller suglu olsunlar
veya olmasmlar tipik olarak sorumsuz ve gilvenilmez davranig gdsterirler; ben
merkezlilik, uzun streli kigisel vaadleri yerine getirememe gibi kigisel vasiflara

sahip olduklar1 gériilir (Mealey, 1995).
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Bu kisilerin hayatlarinin nasil sona erdifine dair literatiir geliskilidir. DSM-
IV' e gire (1994) bu kisilerin is hayat1 dilzensizdir, askerlik hayatlar1 (eer
yapmislarsa) ordudan atilmayla sona erebilir. I§siz ve evsiz kalma, hayatlarmin
¢ogunu hapishanelerde gegirme bu kigiler arasinda sikga goriilen durumlardir. Bu
kigsilerin intihar, kazalar veya adam &ldidrme gibi siddet iceren yollarla diger
insanlara nazaran daha erkence lmeleri olasidir.

Bu olumsuz tabloya ragmen bazi kaynaklar antisosyal kigilerin normal
denilen kigilerden daha basarilh olabilecegini yazmaktadir. Gergekten de birgok
antisosyal kisi toplulukta sorumlu pozisyonlara gelebilirler. Brantley ve Sutker
(1984) aslinda bu kisilik bozukluguna sahip bireylerin bazi olumlu ydnleri oldugunu
iddia etmistir. Her seyden dnce sosyal olarak rahat ve birgok durumda yaraticidirlar.
En ugta olanlarin otoriteyle bagi dertte olabilir veya saldirganlik gdsterebilirler, ama
bu kadar ugta olmayanlar: cesur ve maceraci nitelikleri nedeniyle normal olarak
kabul edilen bireylerden &zellikle zor durumlarda daha iyi performans
gostermelerini saglayacak kapasiteye sahip olabilirler.

Ozaydin (1984) ise bu kigilik bozukluguna sahip bireylerin her zaman
topluma zarar vermedigini, hatta bazen faydal bile olabildiklerini yazmustur.
Bazilarinin {istiin yetenekleri sayesinde normallerden daha gok bagar1
gosterebilecei, onlara dnderlik edebilecegi de iddia edilmigtir. Antisosyallerin zeka
seviyelerinin normal, hatta normalin dstiinde oldugu literatiirde kabul edilmektedir
(Songar, 1980). Bu nitelikleri de onlar igin koruyucu bir faktr olabilmektedir.
Kandel ve ark. (1988) egitim hayatina giren ve AKB’ na egilim gBsteren bireylerin,
belki de sosyal olarak kabul edilebilen kanallara yofunlasmalari nedeniyle sug

sayilabilecek davraniglara girismediklerini bulmuglardir.
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AKB olan bireylerin olumlu y&nleri fizerinde duran aragtwrmacilar bu
v kisilerin topluma ve diger insanlara ne gibi bir faydalar dokundugu konusunda

yeterli bilgi vermemislerdir. Oyle goritnityor ki dig ditnyada her istegin aninda
tatmin edilmesi miimkiin olmadiindan bu kisiler sdyle veya boyle sug isleyecekler
ve sanslan yardim etmedigi miiddetge de hayat miicadelesinde bagarili
olamayacaklardir. Antisosyallerin birgogunun okul hayatlar pek basarili degildir
(Songar, 1980). Yaratmis olduklar: olumlu intiba nedeniyle ¢evreleri tarafindan
sevilebilirler, hatta mesleklerinde sivrilmeye baglarlar, fakat uzun vadede hedonistik
ve egoist tavirlar1 ve ahlakdis1 davramslariyla genellikle hakiki kisilik 8zellikleri
ortaya ¢ikar (Dingmen, 1981). Sonug olarak adli makamlarla tanisirlar (Morgan,
1977/1986).

Dingmen (1981) adli makamlardan uzak kalmay: bagarabilmis olanlart
suglu tiplerden ayirmakta ve bunlarmn smnirli toplumsal gruplan i¢inde "olgun, iyi ve
dogru " olarak kabul edilmelerine ragmen toplumun geneli dilsiniildigiinde, sahip
olduklar: karakteristikler géz onilne alindiginda diger AKB olanlardan farki
olmadigini ifade etmektedir. Bdylece bu tip kisilik bozukluguna sahip bireylerin
daha basaril1 bir hayata sahip olmasinin gii¢ oldugu goriilmektedir.

Antisosyal kisilik bozukluguna sahip bireylerin daha bagka ruhsal
problemleri olup olmadif1 konusunda da literatiir tartigmalidir. DSM-IV’e (1994)
gore bu kisiler gerginlik tiirli disfori, depresif duygulanim yagayabilirler, sikintiya
tolerans gdsteremezler. Anxiete Bozukluklari, Depresif Bozukluklar, Patolojik
kumar gibi hastaliklar tabloya eglik edebilir. Hatta diZer kisilik bozukluklarma
iligkin kriterlere de sahip oldugu gérillenler de vardir. Bu durumda diger kisilik
bozukluklari igin de teshis konulur. Alkolizm AKB olan bireylerde olduk¢a stk
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rastlanan bir durumdur (Crider, Goethals, Kavanaugh, ve Solomon, 1986; Davison
ve Neale, 1990). Ancak baz1 yazarlar bu kisilerin kisilik bozukluklari diginda gok
fazla semptomlara sahip olmadiklarim iddia etmektedirler. Lykken’e gére (1957) bu
kigiler pek fazla anxiete yasamazlar. Bu kisilerin korkusuzlugu ve endisesizligi
onlarin genel karakteristiklerinden biri olarak kabul edilebilir (Crider, Goethals,
Kavanaugh ve Solomon, 1986). Cleckley’e gére (1976) antisosyaller ne anxieteli ne
de nevrotiktir.

Antisosyal kisilik Bozuklugu erkeklerde daha yaygindir (Carson ve
Butcher, 1992). Bu kisilik bozuklugunun géritlme orani erkeklerde % 3 ve
kadinlarda %1’dir (DSM-IV, 1994). Antisosyal Kisilik bozuklugu yasla birlikte
daha az belirgin olma egilimindedir. Ozellikle 40 yastan sonra sadece kriminal
davranista degil uyusturucu madde ve alkol kullanimi da dahil olmak tizere tiim
antisosyal davranislarda bir azalma olmaktadir (Davison ve Neale, 1990; DSM-IV,
1994). Bunun nedenleri arasinda biyolojik dtirttilerin zayiflamasi, sosyal
sartlanmanin y1315umh etkileri ve kendi davranislarina daha iyi bir iggérii
gelistirmeleri say1labilir (Carson ve Butcher, 1992).

Antisosyal kisilik bozuklugunun nedenleri konusunda ¢ok galiyma yapilmig
ve birgok kuram ortaya atilmistir. Bunlar arasinda genetik-biyolojik nedenler
(biyolojik nedenler arasinda premenstruel degisimler, testesteron seviyesi, kolesterol
ve serotonin-saldirganlik iligkisi hipotezleri sayilabilir. Biyolojik nedenler Ratner
(1989) tarafindan incelenmigtir), yetersiz emosyonel canlanma, kognitif
fonksiyonlarda yetersizlik, ebeveynlerden birinin &zellikle babanin kaybt ve

emosyonel mahrumiyet, Oedipal ¢atigmanin saglikh bir sekilde ¢6ztimlenememesi,
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ebeveynlerin reddi veya tutarsizlig1, dilgik sosyo-ekonomik seviye, 8grenme
bozuklugu sayilabilir.

Antisosyallerin bilinen hi¢bir tedaviye cevap vermedikleri goriilmektedir.
40 yasindan sonra gorillen kendiliginden iyilesme harig bir iyilesme beklenmez.
Genellikle tedavisi imkansiz bozukluklardan biri oldugu kabul edilmektedir. Ilag ve
elektrokonviilsif terapi etkisizdir (Carson ve Butcher, 1992). Diger kisilerin
duygularina aldirig etmemeleri, normal standartlara uymamalari, terapistle dirilst ve
anlamh iligki kurmadaki bagansizliklan ve giivenilmezlikleri, gelecege aldirig
etmemeleri, degismek i¢in motivasyona sahip olmamalan nedeniyle psikoterapi igin
gercekten de son derece olumsuz adaylardir (Davison ve Neale, 1990).

Yalom (1995) bazi hastalarin (alkol bagimlis1 ve AKB olanlar dahil olmak
lizere) grup terapiye uygun olmadiklarim beliritikten sonra 6zellikle AKB olan
bireylerin sira dis1 bir sekilde grup terapisine uygun olmadiklarini vurgulamaktadir.
Bu kigiler Yalom’a gore grup terapisi i¢in zarar verici bir etkiye sahiptirler, tipki §zel
hayatlarinda oldugu gibi grup terapisinde de ilk baglarda aktif ve n planda
olabilirler, ama nihai olarak iligkilerindeki bagarisizlik kendini gosterir. Cogu zaman
grup terapisinin tamamen amacindan sapmasina yol agan zararh etkileri goriiliir. Bu
kisiler aldatic1 sosyal yonleri ve olumsuz kigilik 6zellikleri nedeniyle grup enerjisini
ve zamanini bog yere tiiketirler.

Bu kisiler gogu zaman diBerlerini ve terapisti aldatmak, terapi kurallarim
ihlal etmek, bayan tyeleri bagtan ¢ikartmak, grup diginda toplantilar yapmak, ditritst
davranmamak, terapideki diger kigileri kigisel tatmini i¢in kullanmak, terapilere
gelmemek ve nihayet terapiyi ne llyelere ne de terapiste higbir agiklama yapmadan

ve grubu kafas karigmig, cesareti kirilmig bir gekilde terk ederek terapiyi birakmak
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gibi davranglarla grup terapi siirecini agir bir gekilde sabote etme egilimindedirler.
Tate, Reppucci ve Mulvey (1995) siddete dayah suglar iglemis ergenler iizerinde
denenen tedavi yéntemlerini gézden gegirmiglerdir. Aragtirmacilar bu ergenler
iizerinde uygulanan grup terapi, bireysel terapi, aile terapisi, kognitif davranigci
terapi ve ilag terapisi gibi bilinen higbir terapi geklinin anlamh gekilde antisosyal
davramg azaltmakta etkili olmadifini belirtmiglerdir. Ancak ergenin gevresi, okulu,
ailesi ve akranlan i{izerinde yogunlasan ve problemleri ¢ozmekte ergene yardimct
olmak suretiyle gergeklegtirilen "Cok sistemli Terapi" ad: verilen bir tedavi geklinin
antisosyal davranisi azaltmakta iimit verici oldugunu yazmiglardir, Ancak
literatiirdeki éénel kam dzellikle yetigkinlerdeki antisosyal kigilik 6zelliklerinin
gergekten tedaviye ¢ok direncli oldufu ve kolay kolay degistirilemeyecegi

yoniindedir.

2.2. Ergenlik doneminde AKB’na egilim

AKB teshisi 18 yasin altindaki bireylere verilemez. DSM-IV’e gére (1994)
18 yasin altindaki bireylerde antisosyal davranig goriiliiyorsa veya bu gengler sug
igliyorlarsa Axis I iizerinde Davramum Bozuklugu (Conduct Disorder) teghisi alirlar
(Kod: 312.8).

Suglu genglerin baz kigilik karakteristikleriyle suglu olmayanlardan
aynldiklan gérilmektedir. Ancak hem sug igleyen gengler hem de Davramm
BozukluBu teshisi alan ergenler AKB teshisi olan yetigkinlerden baz1 yénlerden
farklilagmaktadirlar, Bununla beraber AKB teshisi konulan bireylerin daha énceden
bu kisilik bozukluguna eZilim gésterdikleri kimi zaman da Davranim Bozuklugu
teshisini diigiindiirecek davramglarda bulundugu gériiliir. Ayrica Antisosyal Kisilik
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Bozuklugu olan bireylerin ¢ocukken de baz1 farklhiliklar gdsterdigi bilinmektedir.
Cocukluk hiperaktivitesi ile (veya Dikkat Yetersizligi Bozuklugu) sonraki yagam
dilimindeki sugluluk arasinda bir iliski vardir (Ratner, 1989). Davranim Bozuklugu
16 yasindan Once baglar; 16 yagindan sonra baglangi¢ nadirdir. Yetigkin hayatta bu
ergenlerin bir gofunun semptomlarnin ortadan kalkti géritliir. Ozellikle geg
baslayan az ve orta derecede siddetli semptomlar olanlar yetigkin hayatlarinda iyi
sosyal ve mesleki uyum gdsterebilirler.

Ancak bu ergenlerin anlamh bir béliim{i bu davraniglarint yetigkinlikte de
stirdiiriirler ve AKB igin kriterlere uyarlar. Ozellikle erken baslayan Davranim
Bozuklugu kétit bir prognozu gosterir ve AKB ve Madde BaZimlili Bozuklugu
teshisleri i¢in riski arttirirlar. Bu teshisi alan ergenlerin ailelerinde de tipki AKB
olan yetiskinlerde oldugu gibi AKB olan kisilere veya alkol bagimlilarina rastlanir.
Bu durum 6zellikle ergenin ebeveynleri arasinda daha sik gériiliir. Glueck ve Glueck
(1968) 500 suglu ¢ocugu, suglu olmayan 500 ¢ocukla karsilagtirdiginda suglu
gocuklarin ebeveynlerinin emosyonel rahatsizlik, sugluluk, alkolizm ve evlilikte
uyumsuzluk gibi bozukluklarin goriildiigi bir gegmisleri oldugunu saptamigti.

Bu bozuklugun DSM-IV’e gore (1994) kriterleri g6yledir: 6 aydan az
olmamak kaydiyla hayvanlara ve insanlara kars1 saldirganlik, mala zarar verme,
hilebazlik veya hirsizhk ya da kurallann ciddi ihlali gibi kriterlerden en az birinin
olmasi. Bu kriterlerin altinda toplam 15 kriter bulunmaktadir. Bunlar gok gesitlidir,
mesela digerlerini tehdit etmek, korkutmak, gdzdaf vermek, kigisel kavgalara
girismek, hayvanlara veya insanlara kars1 zalimce davranmak, birini cinsel faaliyete
zorlamak, gasp tiirQl faaliyetler, tabanca bigak gibi silahlar kullanmak (bunlar

insanlara ve hayvanlara karg: saldirganlifin alt kriterleridir), ciddi hasara sebebiyet
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verecek gekilde amagh olarak yangin gikarmak, veya bunun digindaki metodlarla
mala zarar verme (bunlar mala zarar vermenin alt kriterleridir), birinin evine,
arabasina veya binasina girmek, sorumluluklardan kagmak, bir sey veya bir fayda
temin etmek igin sik sik yalan sdylemek, pek fazla dnemi olmayan mallari kurban ile
ylizlesmeden ¢almak (dikkanlardan veya arkadaglarindan ufak tefek seyler agirmak
gibi; bunlar hirsizlik ve hilekarhgmn alt kriterleridir), ebeveynin yasaklamasina
kargin 13 yagindan dnce sik sik geceleri diganda gegirmek, en azindan iki kere
geceleyin evden kagmak (veya bir kere uzunca bir miiddet geri donmeksizin
kagmak), 13 yagindan dnce sik sik okuldan kagmak (bunlar kurallarin ciddi ihlalinin
kriterleridir).

Bunlar diginda bu davranig rahatsizlifinin sosyal, akademik veya mesleki
islevlerde klinik agidan 6nemli sorunlara yol agmasi gereklidir. Baglangi¢ yagina
gore gocukluk ¢aginda baslayan ve ergenlik ddneminde baslayan olmak tizere iki
tipi, siddetine gore ise hafif, orta, siddetli olmak tizere ii¢ tipi vardir.

Bu tip bozuklugun oldugu ergenlerde AKB olan bireylerde oldugu gibi
digerlerinin haklarina, duygularna, ve isteklerine alakasizlik, empati yoksunlugu,
sugluluk veya pismanlik duymama gibi bazi karakteristikler goriiliir. Pigmanhk
gosterseler bile bunun i¢ten mi yoksa cezay1 hafifletmek amaciyla m1 yapildigini
kestirmek zordur. Bu ergenlerde genellikle erken yasta cinsel faaliyet goraltr. icki
igme, sigara igme, ya da uyusturucu madde kullanma sik rastlanan hallerdir.

Goriildign gibi bu ergenler AKB olan bireylerin sergiledigi davraniglarin
bir ¢ogunu sergilerler ama onlardan ayrildiklan yonler de vardir. Mesela AKB olan

yetiskinlerin aksine duisik bir kendine sayg vardir. Intihar fikirleri, intihar
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tesebbilsleri, veya tamamlanmig intiharlar umulan oranlardan daha yiiksektir. Oysa
Cleckley'e gbre (1976) AKB olan bireyler hakiki intihar girisimlerinde bulunmazlar.

18 yagindan sonra AKB teghisinin konulabilmesi igin kriterlerinin
karsilanmasi gerekir. Eger kriterler uyuyorsa bu durumda AKB teshisi konur. Bu
bozukluga sahip bireylerin bir kisminn diizeldigi, bir kisminin ise AKB olan

- bireyler olarak hayatlarina devam etti3i géritlmektedir. Davranim Bozuklugu
erkeklerde kizlarda oldugundan daha fazladir. Erkekler igin oran %6-16, kizlar icin
%2-9'dur. '

Literatiirde suglu gocuklarla ilgili pek gok ¢aligma yapiimistir. Bu
caligmalarda genellikle sug islememis ergenlerle (veya gocuklarla) kargilagtirmalar:
yapilmigtir. {lk galigmalardan biri Glueck ve Glueck (1968) tarafindan yapilmis olan
bir ¢alismadir. Bu ¢aligmada suglu ¢ocuklar sugsuz gocuklarla kargilagtirildiklarinda
baz1 6zellikler agisindan onlardan farkhilastiklar1 bulundu. Mesela fiziksel olarak
suclu gocuklar daha ziyade Sheldon’un siiflanmasina goére mezomorfik (adaleli,
atletik) bir yapiya sahiptiler. Aslinda bu 6zellik AKB teshisi almig yetiskinler ve
yetiskin suglular i¢in de gegerlidir.

Bunun diginda yine ayni ¢aligmada Rorschach testi uygulanilarak yapilan
kisilik analizlerinde suglu g¢ocuklarin daha ziyade saldirgan, korkusuz, digadéniik ve
sosyal gevreye zor uyum saglayan bireyler olduklar: tesbit edildi. Buna karsihk
suglu olmayan gocuklar kendini kontrol edebilen, digerleriyle olan iligkilerine 8nem
veren, sosyal standartlara uyan, agk, glivensizlik, imitsizlik gibi duygular kuvvetli
yasayan bireyler olarak kendilerini gdstermekteydiler.

Yine ayni ¢aligmada bu aragtirmacilar suglu gocuklarin gelecekte de sug

isleme oraninin sugsuz ¢ocuklarla kiyaslandiginda anlamh sekilde yitksek oldugunu
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buldular. Bu son bulgu sug islemeye yol agan faktorlerin bir kigilik bozuklugu
nedeniyle olabilecei ve bu kisilik bozukluunun ilk belirtilerinin gocuklukta
kendini gdsterdigi saviyla uyusum halindedir. Eysenck (1964) psikopatlarin (veya
AKB olan bireylerin) genellikle digadéniik, ve melankoliklerin ise igedSnitk
oldugunu belirtmigtir. Glueck ve Glueck tarafindan yapilan calisma bu durumun
suglu gocuklar igin de gegerli oldufunu gdstermektedir.

Yavuzer (1986) yapmis olduBu bir ¢alismada suglu ergenleri sug islememis
ergenlerle EPQ uygulayarak kargilastirmustir. Bu galigmada suglu ergenlerin anlaml
Slglide daha diisiik Psikotizm ve Digaddniiklik skoru aldiklari, daha yiiksek Yalan
skoru aldiklar, Nérotizm dlgeginden alinan skorlar agisindan ise birbirlerinden
farklilasmadiklari bulunmustur. Buna gére Yavuzer Eysenck kurammin tersine
suclulann icedénik bir kisilik gdsterdigini ne stirmiigtir. Eysenck’in (1964)
sucluluk konusunda kapsamli bir teorisi bulunmaktadir. Eysenck’e gére
disadéniikler kolay sartlanmazlar. Toplum kurallarini 8grenemezler ve bu nedenle
de sosyallesme sorununu ¢5zemez ve sug islerler. Yine Eysenck kendi kisilik
envanterindeki Psikotizm boyutunun suglu kisilerdeki baz: karakteristikleri
yansitabilecegini iddia etmigtir. Eysenck (1974) yapmis oldugu bir bagka ¢alismada
suglu kimselerin Psikotizm, Norotizm veya Digsaddniikliik Slgeklerinin ikisinden
veya {iglinden birden yiiksek skor aldigmi bulmugtur. Ozellikle nérotik digadéniikler
suga en egilimli grupturlar,

Garillecegi gibi suglu olan veya bu egilime sahip olan ergenler de tipki
AKB olan yetiskinler gibi normal bireylerden baz: kisiler 6zellikleri agisindan

ayrilmaktadirlar. Bu ergenlerin erken teshisi ve tesbiti gok dnemlidir. Ciinkd kigilik
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yapilar1 nedeniyle bu genglerin yetigkin hayatlarinda da sug islemeleri veya AKB
gelistirerek etraflarmdaki insanlara ve topluma zararli olma olasiliklar ytiksektir.
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3.MATERYAL VE METOD

3.1. Denekler

Arastirma igin Istanbul igindeki gesitli ortaokul ve liselerde okumakta olan
toplam 449 Sgrenci kullanilmig ve kendilerine Sorgu cetveli, Cornell Index ve EPQ
(Eysenck Kigilik Testi) uygulanmugtir.

Deneklerden 42 tanesi testleri veya sorgu cetvelini tam olarak
cevaplamadiindan ya da sorularin tamamini zamaninda yanitlayamadigindan
deperlendirmeye dahil edilmemigtir. Testlerden her ikisinde de 10 taneden fazla
soruyu cevaplamadan birakan denekler de degerlendirmeye alinmamigtir. Geriye
kalan 407 denegin testleri degerlendirilmis ve istatistik analizlere tabi tutulmustur.

Cornell Index’in "psikopatik araz” bdlimiinden 7 ve daha yiksek skor
alanlar "Antisosyal kisilige egilimli" olarak kabul edilmig ve diger grupla
(psikopatik araz skorlart 7°nin altinda olan) demografik ve kisilik nitelikleri

agisindan kargilastiriimstir.

3.2. Arastirmada Kullanilan testler

Aragtirmada sorgu cetveli, Cornell Index ve Eysenck Kisilik (EPQ)

Envanteri uygulanmigtir.

3.2.1. Cornell Index

Bu test ndrotik ve psikosomatik belirtileri 6lgen 101 itemden olusan bir
kagit kalem testidir (Ramazan, 1988; Yavuzer, 1986). Ayrica bu test baz1 kisilik

dzelliklerini de Slgebilmekte ve diger kisilik tiplerinden ayirdedebilmektedir. Testi
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kullanmamizin amaci psikopatiye egilimli diger bir deyimle antisosyal kisilige
egilimli bireyleri de tesbit edebilmesidir. Suglular bu teste diger testlere nazaran
daha kolay yanit vermektedirler. Antisosyal egilimleri tesbit eden itemlerin sayist
16’dir. Bu sorular 86-101 arasindaki itemlerdir (Yavuzer, 1986).

Testin uygulanmasinda zaman smirlamas: yoktur. Bu test 10 farkl: kigilik

ve psikiyatrik 6zelligi dlger:

1- Korku ve yetersizlik hisleri

2- Depresyon

3- Sinirlilik ve endise hali

4- Sinirsel dolagim!la ilgili psikosomatik belirtiler

5- Korku ve irkilme tepkisi

6- Psikosomatik belirtiler

7- Hipokondri ve Asteni

8- Sinirsel kaynakl, sindirim sistemi, mide barsak arazi
9- Asin hassasiyet ve slphecilik

10- Psikopatik araz. Rahatsiz edici psikopati. (Ramazan, 1988).

Cornell Index goriilduga gibi geyitli norotik ve psikosomatik arazlart
Slgebilmektedir. Bizim aragtirmamizda 10°uncu kisilik karakteristigi olan psikopatik
araz ayrica degerlendirmeye tabi tutulurken, diger karakteristikler ayr1 ayn
skorlanmamig, genel bir Cornell Index skoru hesaplanmistir. Ayrica stop cevaplar da
sayillmigtir. Stop item olarak isimlendirilen itemler ¢ok ciddi semptomlarla ilgilidir.
Omnegin, "Hig sinir krizi gegirdiniz mi?" veya "Hig akil ve sinir hastaliklart
hastanesinde kaldimz m1?" gibi. (Stop itemler 32, 33, S5, 56, 57, 58, 78, 79, 88, 90,

91, 93, ve 95 nolu itemlerdir.)
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Bu testin uygulanmas: 6zel yetenek ve egitim gerektirmez. Denekler kendi
kendilerine de uygulayabilir.

Normalden ayrilan vakalar yiiksek index skorlan almaktadirlar. Bu test
hakkindaki bir diJer husus ise yalan cevap vermek miimkiin olmakla birlikte bunun
pek yaygin olmadif, ayrica yalan sdyleme egiliminin aragtirilmasinin miimkiin
oldugudur. Bu test okul ortaminda rahatlikla uygulanabilir ve biiyiik gruplardan hizli
bir gekilde veri toplanmasina imkén tanir. Bu gekilde elde edilen skorlann istatistik
analizi ve mukayesesi de yapilabilmektedir. Testin bir 6rneZi ve cevap formu EK I,

EK II, ve EK 1II’de verilmigtir.

3.2.2. Eysenck Kisilik Envanteri

Bu test H. J. Eysenck ve S. B. Eysenck tarafindan geligtirilmig, kigilik
Szelliklerini 6l¢cen 100 maddeden olusan bir kagit kalem testidir (Ramazan, 1988).
Test grup olarak uygulanabilir ve siire stnirlamasi yoktur. EPQ Norotizm (N),
Psikotizm (P), Digadoniikliik (E) ve Yalan (L) olmak iizere dért kigilik boyutunu
olcen bir testtir.

Psikotizm sézciifi psikiyatrik bir terimdir. Ancak psikotizm bir kigilik
boyutudur. Psikotizm 6lgedi normal bireylerin de kisilik vasiflarim 6lcebilmektedir
(Eysenck ve Eysenck, 1975). Ancak bu karakteristifin varlifs ¢ok bariz ve agin
derecede olduBu zaman o kigide birtakim psikiyatrik bozukluklann ileride
olugabilecefi konusunda bir 6n tahminde bulunulabilir. Bu test bir teghis testi
degildir, bir egilim testidir. Bireyde bdyle bir egilim olsa bile, o kiginin psikoza

girme olasihf oldukea diigiiktiir. Bu nedenle bu test normal kimselere
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uygulandigmda bu terimleri psikiyatrik tanimlari ile ayn1 anlamda kabul etmemek
gerekir.

Bu boyuttan yiiksek puan alan kisiler genellikle insanlarla ilgilenmeyen,
yalniz, insanlik dig1 ve zalimce davraniglarda bulunabilen, uyum gdstermeyen ve
stirekli giiglilkkleri bulunan, arkadag ve akrabalarina bile saldirganca davranabilen ve
diger kimseleri mutsuz etmekten hoglanan, duygusuz kisilerdir (Yavuzer, 1986).

Bu testin ikinci Slgegi ise Digadonikliktir (E). Disad6nitklik kisinin
genetik yapisindan kaynaklanabilir. Bu dlgekten alman yiiksek skorlar,
topluluklardan hoglanan, sosyal, tek bagina kalmaktan ve galismaktan hoglanmayan,
gitlmeyi ve mutlu olmay: seven, heyecandan ve uyarimlardan hoglanan kisilere
isaret etmektedir. Eysenck (1964) sugluluk konusunda kapsaml bir teori Snermigtir.
Buna gére digadoniiklerin retikiiler formasyonu gok aktif degildir ve bu nedenle bu
kigiler kolay sartlanmazlar. Sartlanamadiklar igin sosyal degerleri 6grenemezler.
Bu nedenle sug islemeye egilimli kigiler genellikle disaddniiktiir.

Digadoniikler sakadan hoglanir ve kendileri de sakacidirlar. Genellikle hazir
cevaptirlar, degisiklikten hoglanir ve insanlarla rahat kaynagir. fyimserdir ancak
saldirgan olabilir ve kolayca &fkelenebilir. Disad6niikler giivenilebilir kimseler
degildirler.

Disiik Digad6niiklik (E) skorlan ise insanlardan uzak duran, ige kapanik,
partilerden hoglanmayan, ani diirtlilerine g6re hareket etmeyen, hislerini kontrol
altinda tutan, saldirganca davramslarda nadiren bulanan, karamsar olmakla birlikte,
giivenilir ve ahlakli bir kimseye igaret eder. Yitksek Norotizm (N) skorlart kaygili,
¢Okkiin (depresif) veya psikosomatik yakinmalan olan bir kigiye isaret eder. Bu

kimseler siiphecidir ve her tirltl uyariciya giddetli tepkiler verebilir. Yerine gére
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heyecanli, kimi zaman da saldirgan olabilirler (Yavuzer, 1986). Duygusal olarak
sarsici olaylardan sonra, eski hallerine dénmekte giigliik gekebilirler. Hem yitksek
Norotizm hem de yiiksek Digaddniikliik skoru almis olanlar huysuz, agir1 heyecanli
ve saldirgandir.

Yalan (L) dlgegi ise gerceie uymayan cevaplar: tesbit etmek tizere
hazirlanmigtir (Eysenck ve Eysenck, 1975). Bu Slgekten alinan skorlar denegin
kendini sosyal bir bakimdan iyi bir diizeye ulagtirmak istedigi zaman yiikselmektedir
(Yavuzer, 1986). Bu 8l¢ek de kisiligin sabit ve siirekli olan bir karakteristigini
olgmektedir. L puam genellikle yag ilerledik¢e azalmaktadir. Bu testin bir 6rnedi
EK IV-V’te, cevap formu EK VI’da verilmigtir.

3.2.3. Sorgu Cetveli

Sorgu cetveli gesitli sosyo-ckonomik ve demografik verileri toplamak
amaciyla verilmigtir. Bu anketle denegin aile yapisi, ebeveynleri ve kendisi
hakkmda bilgi toplamak milmkiin olmustur. BSylece antisosyal kisilige egilimli olan
ergenlerin nasil bir sosyal gevreden ve aile gevresinden geldiginin saptanmas:
amacglanmigtir. Sorgu cetveli toplam 31 item icermektedir. Sorgu cetvelinin bir
ornegi EK VII’de verilmistir.

3.3. Uygulama
Milli Egitim Bakanhg, Istanbul i1 Milli Egitim Modirliga’nden izin
alindiktan sonra, bu belgeler ilgili lise ve ortaokullarm midilrliklerine sunulmug ve

oradan da gerekli izin alindiktan sonra gerekli ¢aligmalara baglaniimigtir,
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Deneklere ilk énce sorgu cetveli daha sonra Cornell Index ve son olarak da
EPQ verilmistir. Testler okul mildirliZiniin uygun g6rdiigi bir ders saatinde veya
rehberlik ders saatlerinde uygulanmistir. Deneklere test uygulanmazdan &nce EK
VIII’de metni gorillen talimat okunmugtur.

Sorgu cetvelinin yamtlanmasi 5-10 dakika kadar stirmiistiir. Cornell Index
ve EPQ igin ise 45’er dakika zaman verilmigtir. Deneklerin ¢ok bilyitk bir
cogunlugu verilen siireler iginde testleri ve anketi tamam!layabilmislerdir.

Testlerin verilecei okullarm Istanbul’un degisik semt ve bélgelerinden
olmasina 8zen gosterilmigtir. Daha sonra ilgili okulda testin uygulanacagi siuf
random olarak secilmis ve testler toplu olarak uygulanmigtir. Testler tek oturumda
ve azami 105 dakikada uygulanmugtir.

Denekler sorgu cetvelini doldurduktan sonra, Cornell Index ve EPQ
testlerinin kitapgiklan ve EK III ve VI’da gérillen 8zel cevap kagitlan verilmigtir.
Cevap kagitlar: 8zel anahtarlar1 sayesinde kolayca puanlamaya imkén taniyacak
bigimde hazirlandifndan, testlerin degerlendirilmesi anlamli sekilde hizi

yapilmigtrr.

3.4. Istatistik Analizler

Veriler SPSS’de degerlendirilmis ve ayrintiln analize tabi tutulmugtur.
Sorgu cetveliyle elde edilen veriler tanimlayici istatistik ile degerlendirilmigtir. Mod,
medyan, aritmetik ortalama, yiizde ve frekanslar ve standart sapmalar
hesaplanmigtir, Daha sonra Cornell Index, Cornell Psikopati, Cornell Stop, EPQ
Norotizm, Psikotizm, Digadéniklitk ve Yalan Glgekleri igin yigisumh ydzdeler

hesaplanmig ve frekans poligonlar1 gizilmigtir.
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407 denek i¢in tim bu skorlarin aritmetik ortalama ve standart sapmalart
hesaplanms, kiz ve erkek Sgrencilerin aritmetik ortalama ve standart sapmalar: tim
bu skorlar igin ayn ayn hesaplanmus, t testi ile karsilagtirilmig ve istatistiki
anlamhihk diizeyleri saptanmigtir.

Ayrica Cornell Psikopati Skorlar: 7 ve iistiinde olan ergenler "Antisosyal
Kisilik Bozukluguna egilimli" olarak kabul edilmis ve bu kisiler normal olarak kabul
edilen grupla sorgu cetveline vermis olduklar cevaplar agisindan kargilagtrilmistir.
Daha sonra yine bu gruplar Eysenck Kisilik Envanterinden almis olduklan skorlar
agisindan da t testi (2 uglu) ile kargilagtiriimig ve istatistiki agidan anlamlilik
dizeyleri saptanmigtir. Aym iglemler Cornell Index ve Cornell Stop skorlan igin de
yapilmigtir. |

Bunlar diginda Cornell Index, Cornel Stop, Comell Psikopati, EPQ’den
elde edilen Psikotizm, Nérotizm, Yalan ve Disadoniiklik arasmdaki korelasyon
katsayilar1 ile bunlarin anlamlilik seviyeleri hesaplanmistir. Bdylece belirli bir
kisilik karakteristigi ile diZerleri arasindaki iligkiler incelenmigtir. Ayrica bu
korelatif iliskilerin yayilim grafikleri (scatter diagram) ¢izilmis ve regresyon
analizleri yapilarak grafiklerde gosterilmistir.
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4.BULGULAR

4.1. Demografik Bulgular

Aragtirmaya dahil edilen 407 denegin %58'i (n = 236) erkek, %42'si (n =
171) kizdwr. Yaglar1 13-20 arasinda degismektedir (M = 16, SD = 1.33).

Aragtirmaya katilan grenciler Istanbul’un degisik bblge ve semtlerindeki 7
ayr1 okuldan gelmektedirler: Kemal Atatiirk Lisesi (n = 64), Vefa Poyraz Lisesi (n =
38), Mevlana Lisesi (n = 41), Pertevniyal Lisesi (n = 74), Ozel Moda Lisesi (n = 30),
Kenan Evren Lisesi (n = 59) ve Sisli Lisesi (n = 101).

Ogrencilerin %8.8°i (n = 36) Orta 3’e, %31.4°G (n = 128) Lise I'e,
%39.6’s1 (n = 161) Lise II’ye, %19.4’i1 (n = 79) Lise [II’e devam etmekteydiler. 3
Ogrenci ise (%0.7) smfi hakkinda bir bilgi vermemistir.

Ogrencilerin %69.8°i (n = 284)Istanbul dogumluydu. Geriye kalan
%30.2’1ik kisim (n = 123) Tiirkiye'nin gesitli illerinden gelmekteydiler. Yurtdiginda
doganlarm oram ise %2.7(n = 11) idi. Denekler ortalama olarak 13.25 yildir (SD =
5.01) fstanbul’da yasamaktaydi. Deneklerin %25.6°s1 (n = 104) egitim yillarinda
sene kaybetmisti. Geriye kalan %73.7°’lik (n = 300) kisun sene kaybetmedigini
belirtmis, 3 kist ise (n = 0.7) bu konuda bilgi vermemigti.

Deneklerin evde kendine ait zel odast olanlarin orant %58.7(n = 239)
kendine ait 8zel bir odasi olmayanlarm orani ise %41(n = 167) idi. Bir denek ise bu
konuda bilgi vermemigti. Deneklerin sadece %l’i (n = 4) disiplin cezas1 alms, 7
denek (%1.7) bu konuda bilgi vermemis, %97.3’t (n = 396) disiplin cezas:
almamigti. Caligmaya dahil edilen 8grencilerin aileleri incelendifinde bunlarin
%89.7"sinin (n = 365) babasinin bir iste ¢alistifi %5.9’unun (n = 24) ise halen bir
iste calismadi@ goriilmektedir. Deneklerin %4.4’11 (n = 18) bu konuda bir bilgi
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vermemigtir. Annesi gahsanlarin oram ise sadece %13’tiir (n = 53). Bu konuda bilgi
vermeyenlerin oram1 %1.5°tir (n = 6). Deneklerin biiytik gofunlugunun annesi (n =
348, %85.5) halen bir igte galigmamaktadir.

Deneklerin anne ve babalarinin mesleklere gére yiizdelerini gGsteren tablo

agafidadir:

Tablo 1.

Deneklerin anne ve babalarinin mesleklere gore dagihimu.

- Annenin Meslegi Babanin Meslegi

Meslekler Yiizde Frekans Yiizde Frekans
Yanit yok %1.5 (n=6) %10.6 (n=43)
Caligmiyor %857  (n=349) %2 @=38)
Memur %5.7 (@=23) %18.2 (a=74)
Is¢i %2.9 (n=12) %39.3 (n =160)
Ticaret Erbab1 %2.9 (n=12) %20.9 (n=85)
Emekli %1.2 (n=5) %9.1 (n=37)

Ancak deneklerin ebeveynleriyle ilgili verdigi bilgiler geliskilidir. Omegin,
babasi halen igsiz olan denek babasinin galigmadigini belirttikten sonra babasmnmn igi
soruldugunda babasinin meslegini yazabilmektedir.

Ayrica deneklerin ebeveynlerinin iginin soruldugu soruya verdigi
cevaplarm gruplandiriimas: da zor olmugtur. Deneklerin bazis: sorulara agik yanit

vermemigtir. Ustelik ebeveynlerin mesleklere gore gruplandirilmas: ailenin sosyo-



Antisosyal Kisilik Bozuklugu 30

ekonomik seviyesi hakkinda kesin bir bilgi vermemektedir. Aymi gruba dilgen
kisilerin gelir dilizeyleri arasinda blyitk farkliliklar olabilmektedir.

Deneklerin bilytik ¢ogunlugu 3 veya 4 odah evlerde yasamaktadirlar. 3-4
odali evlerde yagayanlarin toplami %80.6'dir. Ailedeki kisi sayis1 incelendiginde
ilging sonuglarin ortaya gikti31 goristmektedir. Ailedeki kisi sayisini 2 olarak belirten
denekler sadece %1.2°dir (n = 5). Bunlar ebeveynlerinden biriyle yasayan
pargalanmis aileden gelen ergenlerdir. Deneklerin %12’si (n = 49) ti¢ kisilik
cekirdek aileden gelmektedir. Ailedeki kisi sayis1 dort olanlar %35.9 (n = 146), bes
kisilik aileden gelen denekler %24.8"dir (n = 101). Ailedeki kisi sayismni1 6 ve daha
fazla olarak belirtenler ise %24.6’dir (n = 100). Ailedeki kisi sayisindan bagka
kardes sayisi da incelenmistir. Tablo II. Deneklerin kardes sayisina gre dagilimini

gostermektedir.

Tablo II.

Deneklerin kardes sayilarina gore ylizdeleri

Kardeg Sayis: Frekans Yiizde
Yok 35 %8.6
1 132 %324
2 99 %24.3
3 67 %16.5
4 38 %9.3
5 23 %S5.7

6 ve daha fazla 13 %3.2
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Deneklerin anne ve babalarmin gogunlugunun dofum yerinin istanbul
diginda bir il oldugu ve anne ve babasinin Istanbul’a sonradan geldigi goriilmektedir.
Deneklerin %79.6’s1 annelerinin, %84.3° ise babalarmn Istanbul diginda bir bagka
ilde dogmus olduklarim bildirmislerdir. Bunlar Tiirkiye'nin ¢ok ¢esitli illerinden
gelmekteydiler.

Deneklerin arasinda annesi {ivey olanlarin sadece %0.2 (o = 1) oldugu
gorilmektedir. Benzer sekilde babasi livey olanlar %0.2 (n = 1) idi. Annenin iivey
olup olmadig sorusuna cevap vermeyenler %1.7 (n = 7) ile ayn1 soruyu babalan s6z

konusu oldugunda yanitlamayanlar %3.4 (n = 14) idi.

Bunun diginda deneklerin ebeveynlerinin hayatta olup olmadif: soruldu.
Deneklerin gok biiylik bir cogunlugu babalarinin hayatta oldugunu bildirdiler
(%95.1, n = 387). Bu yiizde annesi hayatta olanlar i¢in ise %98.8 (n = 402) idi.
Deneklerin annelerinin yas ortalamasi 40.5 (SD = 5.68) babalarmnin yas ortalamas:
ise 46.10 (SD = 6.6) idi. Bunun diginda deneklerin ebeveynlerinin tahsil dilzeyleri de
sorgulandi. Asagidaki Tablo III. deneye katilanlarm ebeveynlerinin tahsil seviyesini

gostermektedir.
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Tablo 1.

Deneklerin ebeveynlerinin tahsil ditizeyinin ylizde ve frekanslan

Anne Baba
Tahsil diizeyi Yiizde Frekans  Yiizde Frekans
Cevap yok %1.0 4 %3.2 13
Okur-yazar degil %13.3 54 %0.0 0
Okur yazar %1.0 4 %3.2 13
flkokul %49.9 . 203 %41.8 170
Ortaokul %14.0 57 %15.0 61
Lise %16.5 67 %19.7 80
Universite %4.2 17 %16.7 68
Lisanstistii %0.2 1 %0.5 2

Bunlar diginda aragtirmaya katilan deneklerin evlerinin kira olup olmadi3;
incelendi. Evi kira olanlar %29 (n = 118)idi. Kendilerine ait bir evleri olanlar ise

%68.8°di (n = 280). 9 denek bu soruya yanit vermemisti (%2.2).

4.2, Test Bulgulan.

flk dnce 407 kisilik 6rneklem grubu tizerinde genel olarak tanimlayici
istatistik ¢caligmalan yapilmigtir. Buna gdre deneklerin Cornell Index skoru

ortalamasi 23.88 (SD = 11.5)’dir. Mediam1 22.00, modu ise 19.00’dur. Deneklerin
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%53.4°0 23 ve daha agagida skorlar almigtir. EK IX, Sekil 1’de 8meklem grubunun
frekanskpoligonu yer almaktadir.

- Cornell stop skorlan ortalamas ise .204 (SD = .516)’dir. Mode ve median
0°dir. EK X, $ekil 2.’de deneklerin skorlarinin frekans poligonu goriilmektedir.

Comell Psikopati skorlar1 incelendiginde bu skorlarn aritmetik

ortalamasinin 3.83 (SD = 2.16) oldugu gorillmektedir. Bu skorlarin rneklem grubu
icin modu 3.00, mediani ise 4.00'tir. EK XI'de gorlilen Sekil 3. psikopati skorlarmnin
dagilimim gistermektedir. Cornell Psikopati skorlar1 7 ve lizerinde olan deneklerin
sayisi 42, orant %10.2’dir. Bunun diginda 407 denek i¢in Eysenck Kisilik Envanteri
(EPQ)’den alinan Psikotizm (P), Nérotizm (N), Disadontiklik (E) ve Yalan (L)
skorlarinin ortalamalar1 bulunmugtur. Tablo IV. deneklerin P, N, E, ve L skorlar

itibariyle tanimlayici istatistik sonuglarin1 gostermektedir.

Tablo IV.

Omeklem grubunun £PQ’dan alinan P, N, E, ve L skorlar1 ortalamalart

EPQ Skorlan M SD
Psikotizm 4.79 292
Ndrotizm 12.44 4.57
Digadonitklitk 14.54 3.81

Yalan 11.00 4.10
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EXK XII'daki Sekil 4. EPQ Psikotizm (P) puanlarmin frekans poligonunu,
EK XIII’deki $ekil 5. N puanlarnin, EK XTV’deki Sekil 6. E puanlarinin, EK
XV’daki Sekil 7. L puanlarmin frekans poligonunu gdstermektedir.

Denekler kiz ve erkek olarak iki gruba ayrilmig ve t testi uygulanarak
istatistiki agidan anlaml olarak birbirlerinden farkllagip farklilagmadiklar
incelenmigtir. Bu arastirmada cinsiyet farklihiginin EPQ ve Cornell Index’ten alman
sonuglan etkilemesi muhtemeldir. Ancak farklilifin y8nil kesin olmadiindan iki
uglu (2-tailed) t testi uygulanmgtir.

Bunun diginda drneklem altgruplarmm blylikliZa birbirine yakin
oldugundan (Kizlar i¢in n = 171, erkekler igin n = 236) popiilasyon varyanslarinm
farkh oldugunu ditgiinmek igin bir neden yoktur. Kald: ki popiilasyon varyanslarinin
birbirinden farkli olup olmadifini anlamak igin Levene’nin testi uygulanmgtir.
Baylece en uygun t testine karar vermek miimkiin olmugtur. Ustelik 8reklem
gruplar: bilyiik oldugundan esit dafilim t testi (pooled variance t test) ve ayr
dagilm t testi (separate variance t test) anlamhlik seviyeleri birbirine ¢ok
yaklagmaktadir. Nitekim, bu araghrmanin cinsiyete gore farkiilagmalarinm
incelendigi bu kisminda egit daZilun t testi ile ayr dagalim t testi anlamhhk
seviyeleri birbirine ¢ok yakindir. En uygun t testi sonuglar rapor edilmistir. Cornell
Index skorlan incelendiginde (erkekler arasinda bir kisinin skoru eksik oldugundan
erkeklerin sayis1 235°tir.) Erkeklerin Index skorlart (M = 22.68, SD = 11.77)
Kizlarin Index skoru ortalamasindan (M = 25.53, SD = 10.94) istatistiki agidan
anlamli olarak daha diigiktiir. Buna gére kizlarin daha fazla psikiyatrik ve

psikosomatik yakinmasi vardir (t = -2.48, df = 404, p = .01, 2-tailed).
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Comell Stop puanlarina gére erkekler ve kizlar karstlagtinldiginda
erkeklerin (M = 0.22, SD = 0.56) kizlardan (M = 0.16, SD = 0.44) anlaml: olarak
farklilagmadigh goriilmektedir (t = 1.2, df = 400.50, p = .23, 2-tailed). Erkekler ve
kizlar Cornellden alinan psikopatik araz skorlarina gore karsilagtinldifinda ise
erkeklerin (M = 3.69, SD = 2.25) kizlardan (M = 4.01, SD = 2.02) daha diigak
psikopati skoru aldiklan goritlmastiir. Ancak bu fark anlamli degildir (t =-1.49, df =
405, p=.13, 2-tailed).

Kizlar ve erkekler EPQ’dan alinan P, N, E, L skorlart igin de
karsifagtinimigtir. Psikotizm skorlarma bakildiginda erkeklerin istatistiki agidan ¢ok
anlamh bir diizeyde (t =2.63, df= 405, p = .009, 2-tailed) daha yiiksek P skoru
aldigy gorillmiigtiir (Erkekler igin M =5.11, SD = 3.06, kizlar i¢in M = 4.35, SD =
2.67). Nérotizm skorlarina bakildiginda ise bu kez kizlarin (M = 13.75, SD = 4.54),
erkeklerden (M = 11.50, SD = 4.37) istatistiki agidan ¢ok anlamh sekilde yiiksek N
skoru aldi1 g6zlemlenmigtir (t = -5.05, df = 405, p = .0001, 2-tailed). EP(C'dan elde
edilen bu sonuglar Cornell Index skorlariyla da paralellik géstermektedir.
Disadontklitk skorlaring bakildiginda ise kizlar (M = 14.88, SD = 3.90) ve erkekler
(M = 14.28, SD = 3.73) arasinda anlamli bir farklilik olmadif: gériilmiistir (t = -
1.57, df = 405, p = .11, 2-tailed).

Benzer gekilde Yalan (L) skorlarinin da kizlar (M = 11.37, SD=3.98) ve
erkekler (M = 10.74, SD = 4.17) arasinda anlam!1 bir farklihik géstermedigi

bulunmustur (t=-1.54, 4f = 405, p = .12, 2-tailed).
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4.3. Deney ve Kontrol Grubu Sonuglan

Aragtirmamizin ana konusu olan "antisosyal kisilige egilimli" ergenlerin
saptanmast ve bunlarin demografik ve kisilik 8zelliklerinin belirlenmesi igin
analizler yapildi. Bunun igin Cornell Index'in "Psikopatik araz" itemlerine verilen
cevaplar sayildi. Bu béliimden 7 ve daha gok puan alan ergenler "antisosyal kisilige
egilimli” olarak kabul edildi. Bunlar orta okul ve liselerde okumakta olan heniiz sug
islememis kigiler olduklarindan ytiksek Cornell psikopati skorlarinm bir teghisi degil
bir egilimi yansitabilecegi kabul edildi. Hangi skorun 6lgiit olacagina ise suglu
gruplar tizerinde yapilan daha nceki ¢aligmalara dayanilarak karar verildi (bkz.
Yavuzer, 1986). Buna gore skorlan 7 ve daha iizerinde olan antisosyal kisilife yatkm
bireylerin sayis1 42 olarak bulundu. Bu 6reklem grubunun %10.2'sini
olusturmaktaydi. Bu grubun bdyle bir egilim géstermeyen gruptan (n = 364) kisilik
nitelikleri ve demografik 6zellikler agisindan farkli olup olmadigin: anlamak igin t
testi yapildi. Gruplarmn bityiiklikleri arasindaki fark yiiksek oldugundan ve bu
durum popiilasyon varyanslarim etkileyebileceginden bu durum goz 6ntinde tutuldu.
Levene'nin testi uygulanarak hangi tiir t testinin uygulanacagmna karar verildi. En
uygun t testi rapor edilmistir.

Bunun diginda antisosyal kisiliZe yatkin ergenlerin b8yle bir egilime sahip
olmayanlardan farklilagti1 yoniinde (literatitr bdyle bir farklilagmanmn oldugunu
belirtmektedir) bir hipotez dne sriiimediginden ve bu farklilagmanin y&nil
konusunda da bir hipotez kabul edilmediZinden 2 uglu (2-tailed) t testi uygulands.
AKB’na egilimli grup deney grubu, bu egilimi géstermeyenler kontrol grubu olarak
isimlendirildi. [k 8nce Antisosyal Kisilik Bozukluguna (AKB) egilimli bireyler ile
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bdyle bir egilimi sergilemeyenlerin sorgu cetveline verdikleri cevaplar agisindan
farklilagip farkhilagmadiklar: incelendi.

4.3.1. Sorgu Cetveli Sonuclan

Sorgu cetvelinden alinan bilgilere gére deney grubunun (n = 42) kontrol
grubundan (n = 364) anne yag1, baba yas, Istanbul'da bulunma stiresi, ailedeki kisi
sayist ve kardes sayist agilarindan anlamh bir farkhlik gdstermedigi, fakat
deneklerin yaslart s6z konusu oldugunda bu iki grubun birbirlerinden anlaml olarak
farklilastig bulundu. Deney grubundaki ergenlerin daha diigitk bir yag ortalamasmna
M = 15.47, SD = 1.25) sahip oldugu gbriildil (kontrol grubunda M = 16.13, SD =
1.32). Deney grubu kontrol grubundan anlamh olarak daha gengti (t =3.08, df =
404, p = .002, 2-tailed).

4.3.2. Cornell Index Sonuglan

Deney ve kontrol gruplan Cornell Index ve Cornell Stop skorlar: agisindan
da karsilagtirildi. Cornell Stop skorlar sézkonusu oldugunda dengy ve kontrol
gruplarimn birbirlerinden popiilasyon varyanslar: agisindan farkh oldugu gértildi.
(Levene'nin testi F = 14.81, p =.0001) Bu ydzden Cornell Stop skorlar1 igin ayr1
daZilum t testi (separate t test) sonuglari kabul edildi.

Buna g6re deney grubunun Cornell Stop ortalamasi (M = 0.40, SD = 0.70)
kontrol grubunun ortalamasindan (M = 0.17, SD = 0.48) istatistiki agidan anlamh
olarak daha yitksektir (t = -2.03, df = 45.67, p = 0.04, 2-tailed).

Bunun disinda deney grubunun Cornell Index skorlar1 ortalamasmmn (M =

37.57, SD = 11.88) kontrol grubu ortalamasindan (M = 22.30, SD = 10.38)
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istatistiksel agidan gok anlamli olarak yiiksek oldugu goriilmektedir. Buna gore
deney grubunun daha fazla psikiyatrik yakinmasi vardir. (¢ =-8.88, df =403, p=
.0001, 2-tailed).

4.3.3. EPQ Sonuglan
Deney ve kontrol gruplan EPQ’dan altiklan P, N, E, ve L skorlan
ortalamalan agisindan da karsilagtinldilar.  Tablo V. deney ve kontrol grubunun

EPQ’dan almg olduklan skorlann ortalama ve standart sapmalarini géstermektedir.

Tablo V.

Deney ve kontrol gruplarina ait EPQ Kisilik boyutlan skorlannin M ve SD’lan.

Deney Grubn Kontrol Grubu
EPQ Boyutlan M SD M SD
Psikotizm 7.02 334 4.54 277
Norotizm 15.71 474 12.05 4.40
Disadoniiklik 13.50 3.49 14.65 3.83
Yalan | 9.23 442 11.22 4.02

Tablodan da goriilecegi lizere deney grubu Psikotizm &lgeginden kontrol
grubunun aldigindan anlamli olarak daha yiiksek skor almugtt (t =-5.37, df =404, p
=.,0001, 2-tailed). Benzer bir egilim Norotizm 6l¢efinde de goriilmekteydi. Deney
grubunun Nérotizm skorlan istatistiksel agidan anlamh diizeyde daha yiiksekti (t =

5.05, df = 404, p = .0001, 2-tailed).
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Ancak Digadéniikliik skorlar1 s6z konusu oldufunda deney grubunun

kontrol grabundan daha az skor almakla birlikte bunun istatistiksel agidan anlamh

olmadipy goriildii (t = 1.87, df = 404, p= .06, 2-tailed).

Son olarak deney ve kontrol gruplannn Yalan (L) skorlan agisindan da

farklilagtifs kontrol grubunun L skorlarinin anlamli olarak daha yiiksek oldugu

belirlendi (t = 2.96, df = 404, p=.003, 2-tailed).

Bunlardan baska tiim émeldem grubu igin (n = 407) Cornell Index'ten ve

EPQ’dan alinan skorlarn korelasyonlan incelendi. EK XVI-XX’deki Sekil 8-12°de

bu korelasyonlarin dagthm diagramlan (scatter diagram) goriilmektedir. Asafidaki
Tablo VI. korelasyon katsayilanm gostermektedir.

Tablo VL

Cornell Index ve EPQdan alinan skorlarin interkorelasyonlan

Olgekler 1 2 3 4 5 6 7
1. Cornell Index - 627 227 157 61T 337 -237
2. Comnell Ps.ikopati - 24" -06 427 33" -247
3. Cornell Stop - =05 .07 21" .01
4.EPQE - 04 -01 -08
5.EPQN - A2 .27
6.EPQP - -35
7.EPQL -

Not: °p <.01, “°p <.0001



Antisosyal Kisilik Bozuklugu 40

Cornell Psikopati skorlan ile Cornell Index ve Comel stop skorlar: arasinda
¢ok yuksek diizeyde anlaml pozitif korelasyonlar oldugu gibi (p <.0001) EPQ
olceklerinden N ve P ile anlamh diizeyde pozitif, L ile negatif korelasyonlar vardir
(p <.0001). Comell Index skorlar1 EPQ’daki P ve N kisilik boyutlar ile pozitif
korelasyon (p < .0001) L ile negatif korelasyon gstermekteydi (p <.0001). Ayrnica
E skorlart ile de negatif korelasyona sahiptir (p <.01). Cornell stop cevaplari ise
sadece P l¢edi ile anlamli pozitif kolerasyona sahipti (p <.0001). Bunun diginda

. EPQ &lgekleri birbirleriyle de korelasyon gdstermekteydiler. N skorlan ile P
skorlar1 arasinda pozitif (P < .01), L skorlari ile ise negatif (p < .0001) korelasyon
bulunmaktadir. Bunun diginda P dlgegi ile L 6l¢egi arasinda negatif korelasyon

bulunmustur (p <.0001).
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5. TARTISMA

407 kisinin skorlar1 genel olarak incelendiginde bu grubun Cornell Index
skoru ortalanmasinin 23.88 (SD =1 1.5) oldugu gorillmektedir. Deneklerin % 53.4°1
23 ve daha agagida skorlar almigtir. Bu 8rmeklem grubumuzun normal bir gmp
oldugunu gostermektedir. Ortalama 23 puan psikiyatrik bir bozukluga isaret
etmemektedir. Ancak 23 puanin @stiinde olan deneklerin ylizdesi % 46.6’dir. Bu
ergenlerin ¢ogunlugunun psikiyatrik yakinmasi olmasi kuvvetle muhtemeldir. %
46.6°1ik bir oran yiiksek bir oran gibi gdriinmekle birlikte normal popitlasyon
lizerinde yapilan ¢aligmalar benzer sonuglar vermektedir. Krueger, Caspi, Moffitt,
Silva ve McGee (1996) ergenler lizerinde “Diagnostik Miilakat Programini
kullanarak psikopatolojik yakinmasi olan bireylerin oranini tespit ettiklerinde %
33'tiniin bir psikiyatrik teshis alabilecek durumda oldugunu belirlemislerdi.

Bu aragtirma igin en nemli noktalardan biri ergenler arasinda psikopatik
kigilik gsteren bireylerin (ya da ileride AKB gelistirebilecek ergenlerin) oraninin
tespit edilmesi ve bunlarin psikopatolojik ve kisilik 6zelliklerinin
degerlendirilmesiydi.

Bu aragtirmadaki ergenlerin higbiri Cornell psikopati skorlar1 7 ve lizerinde
olan bireyler de dahil olmak Qizere suglu degildi. Ancak deneklerin % 10.2’si Cornell
psikopati itemlerine gdre sug islemeye veya ileride AKB gelistirmeye egilimli
kimselerdi. Cornell psikopati skoruna gore psikopatik egilimleri olan ergenler hali
hazirda Davranim Bozuklugu (Conduct Disorder) teshisi alabilecek ya da yetiskin
hayatlarinda AKB teshisi konulabilecek kisilerdir. Bununla beraber bu 42 ergenden
her birinin (Davranim Bozukluu semptomlarindan bazilarini gdsterseler bile) hali

hazirda hig bir teghis almadig1 ve sug da islemedigi gdz dniinde tutulmalidir. Her ne
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kadar Cornell Index bir teshis testiyse de Cornell psikopati skorlarinin bir psikiyatrik
diagnozu degil de daha ziyade bir egilimi yansittiklar: kabul edilmelidir. Yine de
Comell psikopati skorlan 7 ve izerinde olan bireylerin olugturdugu grubun hali
hazirda Davramm Bozuklugu gelistirebilecek ergenlerin gogunu ve ileride AKB
teghisi kriterlerine sahip olacak bireylerin hemen hemen hepsini temsil ettigini kabul
etmek yerinde olacaktir. Bu grubun Comell psikopati skorlar ortalamas1 7.93’tiir
(SD = 1.20). ﬁu skor suglu ergenlerin Cornell psikopati skorlarindan dahi yiiksektir
(bkz. Yavuzer, 1986). Ustelik bu grup normal gruptan anlamh sekilde de
farkhilagmaktadir (t = -22.23, df = 61.48, p =.0001, 2-tailed). Normal grubun
ortalamast ise 3.35’tir (SD = 1.69). Sonug olarak deney grubunun psikopati boyuta
s6z konusu oldugunda belirli bir kisilik yapisim temsil ettigi ortadadir.

Aragtirmamizda ilk 6nce cinsiyetin kisilik yapisin ve psikiyatrik
semptomlan nasil etkiledigi arastinildi. Genellikle kadinlar ve erkekler kigilik
yapilan itibariyle birbirlerinden farklilagirlar (Feingold, 1994). Aym durum gesitli
psikopatolojik yakinmalar i¢in de gegerlidir. Nitekim, bu aragtirmada da erkekler ve
kazlar Index skorlart agisindan birbirlerinden farklilagmaktaydilar. Buna gére kizlar
daha fazla psikiyatrik semptoma sahipti. Diger bir degisle daha fazla psikopatoloji
gostermekteydiler. Cornell stop ve Cornell psikopati skorlan agisindan ise cinsiyet
onemli bir faktér olarak ortaya ¢ikmamaktadir,

Kigilik karakteristikleri agisindan durum incelendiginde kizlarin ve
erkeklerin baz: kigilik 6zellikleri agisindan farklilagtiklan, baz: 6zellikler s6z konusu
oldugunda ise aralarinda anlamls bir farklihZin olmadiff goriilmektedir.

Digadoniikliik ve Yalan boyutlarinda lazlar ve erkekler birbirlerinden
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farklilasmamaktadir. Buna gore kizlar ve erkekler teste verilen cevaplardaki gergegi
gizleme egilimi agisindan farkh degildirler.

Ancak kizlar ve erkekler kisiligin diger karakteristikleri s6z konusu
oldughnda birbirlerinden faklllagmaktadirlar. Erkekler Psikotizm 6lgeginden kizlar
ise Norotizm 8lgeginden yitksek skorlar almiglardir. Kizlarin yiiksek Nérotizm skoru
Cornell Index skorlanyla da uyugmaktadir. Nitekim, bir kisilik 8zelligi olarak
ndrotiklik 'Gzelligme sahip bireylerin nevrotik-psikopatolojik yakinmalar
geligtirmeleri doZaldir. Gergekten de kisilik yapisi daha sonra ortaya gikabilecek
olan psikopatolojinin giddetini ve geklini belirleyebilir. Krueger ve ark. (1996)
belirli kisilik yapilariyla belirli psikopatolojik semptomlar arasinda bir iliski
bulmuglardir. Otto Fenichel’e gore (1945/1974) nevrotik kisilik karekteristikleriyle
nevrotik semptomlar arasinda bir iligki vardir; nevrotik kisilik daha sonraki
semptomlara kars: bir savunma olarak etki yapabilecegi gibi zerinde yeni nevrotik
semptomlarin gelistigi bir temel de olabilir.

Erkeklerin ytiksek Psikotizm skoru ise saldirganlik faktdril nedeniyle
yiikselmis olabilir. Erkeklerin yitksek Psikotizm skoruna sahip olduklari testi
gelisfirenlerin de kabul ettigi bir durumdur (Eysenck ve Eysenck, 1975). Sonug
olarak cinsiyet psikopatolojiyi ve kisilik karakteristiklerini etkilemektedir, ancak
béyle olmast da beklenilen bir durumdur.

Bu aragtirmanin ana konusu olan AKB'na egilimli bireylerin psikopatolojik
ve kisilik 6zelliklerinin belirlenmesiydi. Omeklem grubunun % 10.2’lik bélimu
boyle bir egilim gostermekteydi. Bunlar toplam 42 kisiden olusmaktaydi. Bu grubun

% 61.9'u (n = 26) erkek, % 38.1’i (n = 16) kizd1. Buna gdre tiim 6rneklem grubu sdz
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konusu oldugunda kizlarin % 9. 35’i erkeklerin ise % 11.01’i AKB’na egilim
gostermekteydi.

Bu ylizdeler DSM-IV’{in (1994) Davranim BozukluZunun gérillme siklif
oranlarina yakindir. DSM-IV’ te Davranim Bozuklugunun goriilme orani erkekler
i¢in % 6-16, kizlar igin % 2-9° dur. Deney grubu ile kontrol grubu demografik
ozellikleri agisindan birbirleriyle kargilastirildiinda aralarinda deneklerin yag: harig
bir farklilagma bulunmad:g: gdriilmektedir. Bunun nedeni deneklerin hepsinin
benzer bir gevreden gelmesi olabilir. Gerek kontrol grubu gerekse deney grubu
ortaokul ve liselerde okumakta olan heniiz sug islememis bireylerden olugmaktadir.
Her ne kadar demografik 6zellikler agisindan her iki grup normal dagilim
gdstermekteyse de bu farklilagma (dagihm) belirli sinirlar i¢indedir. Deneklerin yagi
incelendiginde deney grubunun daha geng oldugu goriilmektedir. Bu konuda bir
yorumlama yapmak zordur, Yagi dii§iik olan deneklerin testi tam anlayamadiklar ve
sonug olarak daha fazla Cornell psikopati skorlan aldiklar1 diisitniilebilir. Ancak bu
oldukga ihtimal digidir. Deney grubunun testi anlayamamak gibi bir sorunu olsaydi
EP(daki Yalan dlgeginde de bir ylikselme olmasi beklenirdi. Deney grubunun
yalan skorlarinin yitksek olmadig, tam tersine kontrol grubundan daha az skor
aldiklar: gériilmektedir.

Deney grubunun yasinin dilsitk olmasinin nedeni bu kisilerin hentiz
sosyallesme stirecini tam olarak tamamlamamalan ve toplum normlarim
benimsememis olmalari olabilir. Yag1 bilyilk olan denekler ise sosyallesme agisindan
daha ileridedir. Ancak bu ditsiince kisilik bozukluunun temellerinin gocuklukta
atildig1 ve gerek normal gerekse patolojik kisilik yapilarinin hayat boyunca

devamlilik gosterdiBi gercegiyle gelismektedir. Deney grubunun daha geng
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olmasimin nedeni yas ilerledikce sosyopatik semptomlar gésteren kigilerin gerek
toplumla gerek diger insanlarla ¢atigma igine diigerek effitim hayatlanm yanda
birakmalan olabilir.

fleri yaglarda egitim basamaklarinda sadece normal bir kigilik yapisina
sahip olan bireyler kalabileceginden kontrol grubunun yag ortalamasi deney
grubununkinden yiiksek ¢tkmig olabilir. Ciinkii aralanindaki AKB’na egilimli

_ergenler su veya bu neden yiiziinden o yaga kadar elenmistir.

Deney ve kontrol grubu Cornell stop ve Cornell Index skorlan agisindan
karsilastrildifinda deney grubunun her iki skor tiiriinde de (6zellikle Index skorlan
agisindan) daha yiiksek skorlar aldify gériilmektedir. Buna gére deney grubunun
daha fazla psikopatolojik yakinmasi vardir.

Literatiirde suglu ergenler ve yetiskinler iizerinde yapilmig ve bu kigilerin
psikopatolojik‘yakmmalanm aragtiran pek ¢ok yayin bulunmaktadir. Sugluluk-
kisilik iligkisi kadar sugluluk-psikopatoloji iliskisi de gok ilgi duyulan bir ¢aligma
sahasi olagelmigtir. Faretra ve Grad (1989) tehlikeli giddet suglan islemig ergenler
tizerinde yapmus oldukian ¢aligmada (bu ergenler adam 6ldiirme, yangin ¢ikarma,
1rza gecme, sodomi, silahli soygun gibi suglan iglemis kigilerdir) bu kisilerin
yaklagik yansimn ailesinde psikiyatrik bir hastalik veya antisosyal eylemlere
rastlandifini, ayrica bu suglan igleyen ergenlerin iigte birinin gizofrenik oldufumu,
yaklagik yarisinda da gegsitli kigilik bozukluklar oldugunu saptadilar.

Evans, Copus, Sullenberger ve Hodgkinson (1993) suglu ergenler {izerinde
yapmug olduklan galigma sonunda suglu ergenlerin psikotik ve nevrotik arazlar,
kigilik bozuklugu, kigilik biitiinliiZii gibi karakteristikler agisindan normalden

farkhilagtiklarint buldular. Evans ve arkadaglant bu verilere dayanarak sug iglemig
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ergenlerin davranigsal ve zihinsel olarak uyumsuz olduklar ileri sirdtler. Suglu
ergenler normal degerlerden daha yitksek psikotizm skoru almakla beraber kisilik
biitiinltgil ve kisilik bozuklugu 8lgeklerinden daha diisitk degerler almiglardi. Aym
durum ndrotizm 6lgegi icin de gegerliydi. Aragtirmacilar ayrica suglu ergenlerin
bulundugu enstitilyl de incelemigler ve bu psikopatolojik sapmalarin ergenlerin
i¢inde yagadiklan ¢evreden kaynaklanmadifni, ¢inkil bu enstitiide ihmal veya
yanlis idare olduguna dair bir bulguyu gdzlemlemediklerini de bildirmiglerdir.

Literatilirdeki aragtirmalarin ¢oBu suglular arasinda psikopatoloji géritime
sikliginin normal popiilasyondakinden daha fazla oldugunu bildirmekle beraber,
bazi aragtirmalarda suglu gruplar ile normal popitlasyon arasinda psikopatolojik
degerler agisindan herhangi bir fark bulunamamigtrr.

Ulkemizde yaptlan galismalarda da suglu ergenlerin sug islememis
ergenlerden daha ytiksek derecede psikopatolojiye sahip oldugu gorillmitgtiir.
Yavuzer (1986) suglu ergenlerin sug islememis ergenlerden daha yiiksek Comell
Index skoru aldigini buldu. Ercan (1984) 56 sug islemis 50 sug islememis ergeni
MMPI uygulayarak karislagtirmigtir. MMPI sonuglarina gore suglu grup Psikopatik
sapma Olgeginden bagka Sizofreni dlgeginden de sug iglememis gruptan daha yiiksek
skor almistir. geddniiklitk-Disaddntiklitk skalasi agisindan ise iki grup birbirinden
bir farklilik gdstermemigtir. Suglu ergenler ve yetiskinler tizerinde yapilan
calismalarda bu kigilerde genellikle alkolizme rastlanmigtr. DSM-IV’e (1994) gbire
alkolizm Antisosyal Kigilik Bozuklugu olan bireylerin eglik eden 8zelliklerinden
biridir.

Yine bu kisiler diger uyusturucu maddeleri de kullanma egilimindedirler.

Demek ki AKB olan bireyler Axis II tizerinde bu teshisi alirken Axis I izerinde de
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uyusturucu madde baZimhligy, alkol bagimhhif (Kod: 303.90) veya alkol kotiiye
kullanimi (Kod: 305.00) teshislerini alma egilimindedirler. Alkol kullanicilarinin
bazi kisilik 8zellikleri AKB olan bireylerin kisilik 6zelligine benzemektedir. Mesela
saldirganlik, gitvensizlik, degiskenlik, disadénikluk, ve bagimsizlik gibi (Milgram,
1993). Alkol kisiyi suca itebilecegi gibi, sugluluga sebep olan kisilik faktorleri de
alkolizme neden olabilir. Nedenleri ne olursa olsun, antisosyal kisilik ile alkolizm
arasinda siki bir birliktelik bulunmaktadir. Bu da bu tip kigilik bozuklugu gdsteren
bireylerin kisilik bozuklugunun yanistra daha bagka psikopatolojik bozukluklar
gelistirebilecegini gdstermektedir.

Suglu ergenler ve suglu yetigkinler izerinde yapilmis olan ¢aligmalarin baz1
eksik yonleri bulunmaktadir. Birgok arastirmada kontrol grubu kullaniimadan
sadece suglu gruplar Gizerinde tanimlayic: istatistik verileri sunulmug, bazen de suglu
gruplar birbirleriyle karsilagtinlmistir. Ayrica suglu gruplar tizerinde yaptlan
psikopatolojik incelemeler bu psikopatolojinin nedenlerini aydinlatmak konusunda
yetersiz kalmislardir. Psikopatolojik bozukluklar m kisilik yapisint etkilemektedir,
yoksa kisilik bozuklugu mu psikopatolojik egilimi artirmaktadir, séylemek gitgtilr
(Evans ve arkadaglari, 1993). Suglular arasinda Antisosyal Kigilik Bozuklugu
vakalar1 oldugu kadar, psikiyatrik vakalar da olabilir. Nitekim, AKB haricindeki
ruhsal rahatsizliklarda da sug igleme egilimi artabilir. Suglular psikolojik agidan
homojen degil, heterojen bir gruptur; bu durumda yapilacak bir galismada suglu grup
i¢inde ruhsal rahatsizliklar olan bireyler daha fazla oldugu igin psikopatoloji skoru
ortalamalari sug islememis kisilerinkinden yitksek ¢ikabilir. Ayrica suglularin

psikopatoloji oranlarinin ytiksek ¢ikmasinin nedenlerinden biri de bu kisilerin
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gbzetim altina alinmas) ve bu anormal gevre kosullarinin degisik psikopatolojik
sorunlari ortaya gtkarmasi olabilir.

Krueger ve ark. (1996) yapmig§ olduklar: kapsamli ¢alismada psikopatoloji
ve kisilik yapis1 sorununu ayrintili olarak incelemiglerdir. Aragtirmacilar baglica dort
psikopatolojik sorunu degerlendirdiler: Duygulanim Bozukluklan, Anxiete
Bozukluklan, Uyusturucu Madde Bozuklugu ve Davranim Bozuklugu (denekler 18
yasint gectikten sonra tegshis AKB’na gevrilmistir). Bilttin psikopatolojik gruplar
bazi kisilik nitelikleri agisindan normallerden farklilasmaktaydilar. Aragtirmamiz
agisindan Snemli olan madde bagimlilif1 bozuklugu ve Davranim Bozuklugu
incelendiginde, Krueger ve arkadaslarinin galismasinda uyusturucu madde
bagimlilarinin yabancilagma ve saldirganlik gibi kisilik karakteristiklerinden yuksek,
kontrol ve ahlaki degerler (geleneksellik) boyutlarindan dusiik skorlar aldiklar
bulundu. Arastirmanin bu sonuglan alkolizm problemi olan kisiler i¢in de gegerliydi.
Kisiler aras iligkileri incelendiginde bu kisiler yliksek sosyal potansiyelleri ve dilgitk
gerginlik seviyeleri ile suglu kigilik yapisina bir benzerlik gdstermekteydiler.
Alkolizm ve madde baZimlihg: ile antisosyal kisilik arasindaki iligki bu aragtirmada
da teyit edilmistir.

Ayrica bu aragtirmacilar Davranim bozukluBu olan bireylerin de
normallerden kisilik 8zellikleri itibariyle farklilagtigun belirlediler. Bu farklilagmalar
AKB’nin klasik tanimlamasiyla uygunluk i¢indedir: farkedilir ama yfizeysel bir
cazibe, agk konusunda yetersizlik (yliksek sosyal potansiyel olmasina ra3men diigitk
sosyal yakinlagma), digerlerine giivensizlik, giddet egilimi ve diigiik seviyede
kendini‘l;cggtrol étme egilin;gi_; ‘Arastu-macllar ayrica bu kisilik niteliklerinin ve

psikopatolojinin yastan ve zamandan etkilenmedigini, kalicilik gostermek
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egiliminde oldugunu da belirtmiglerdir. Arastirmacilara gore kisilik yapist
psikopatoloji igin bir risk faktorii olabilecegi gibi, Snemli bir ruh hastalif1 da
kisilikte bazt degisimlere yol agabilir.

Aragtirmamizda deney grubunun kontrol grubundan Cornell Index ve stop
skorlar agisindan ¢ok daha ytiksek ortalamalara sahip oldugu bulundu. Ustelik tiim
orneklem grubu i¢in psikopati skorlar ile Index skorlan arasinda yiiksek ditzeyde
korelasyon bulunmaktaydi (r = .62). Yine psikopati skorlar ile stop cevaplari
arasinda da korelasyon vardi (r = .24). Bu son durum kisilik yapisindaki bozuklugun
siddetine bagl olarak psikopatolojinin de giddetinin degistiZini gdstermektedir.

Ayrica deney grubunun kontrol grubundan diger kisilik nitelikleri agisindan
da dnemli sekilde farklilagtid1 bulunmustur. Deney grubu Psikotizm ve Norotizm
boyutlarindan yitksek skorlar alirken Digadoniikliik ve Yalan boyutlarindan dtisttk
skor almigtir. Goritlecegi gibi bulgular literatiirle uygunluk halinde oldugu gibi suglu
ergenlerin profiline de benzerlik géstermektedir.

Literatiirde Antisosyal Kisilik Bozuklugu tizerinde yapilan galigmalarin
¢ogu hapishanelerdeki kiiler tizerinde yapilmigtir. Bu durum heniliz yakalanmamig
veya heniiz sug iglememis antisosyaller hakkinda bizleri bilgisiz birakmaktadir. Bu
kimseler Uizerinde fazla ¢aligilmayiginin nedeni bu kigilere ulagmaktaki giiglitk
olabilir. Ancak Widom (1977) bu kisilere ulagmak i¢in ¢ok ilging ve akillica bir
arastirma yaparak bunu denemistir. Widom gazetelere agafidaki gu ilani vererek
aramizda yagamakta olan ginlitk yasam sosyopatlarina ulagmaya galigmigtir;

“Maceraperest misiniz? Bir psikolog atilgan, heyecan verici bir hayat
yagayan, maceraperest, kaygisiz kisilerle galigmak istiyor. Odemeli bir deneye

katilmak isterseniz ve hemen hemen her geyi yapmaya cesaret edebilecek bir
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kisiyseniz, adresinizi, telefonunuzu ve ne kadar ilging olduunuzu kanitlayan
dzgegmisinizi gonderiniz..."

Widom bu sekilde antisosyal bireylere ulasabilmeyi ummugtu ve goriiniige
gore bunu tam anlamiyla bagarmist. Bu kigilere test bataryalart uyg'uladlnga ise bu
bireylerin hapishanelerdeki psikopatlarin kisiliklerine ¢ok benzeyen bir kigilik
yapisina sahip olduklarini buldu. Maalesef bu aragtirmaci bu kigileri daha sonra da
takip ederek bilgi toplamadi. Bununla beraber aragtrmanin zekice ydntemi toplum
i¢inde yasamakta olan antisosyal kisilere ulagmada iyi bir yol snermektedir.

Calismamizda antisosyal ama sug islememis ergenlerin sug islemis
ergenlerle hemen hemen ayn kisilik profili gosterdiklerini tesbit ettik. Deney grubu
yiiksek Psikotizm skorlari almigtir. Ayrica, Cornell psikopati skorlart Psikotizm
skorlari ile pozitif korelasyona sahiptir (r =.33).

Eysenck (1964) suglularin Psikotizm ve Digadontiklik 8lceklerinden yitksek
puan alabilecegini bildirmesine ra§men Yavuzer (1986) suglu ergenlerin Psikotizm
agisindan normallerden daha dilgitk puan aldigini buldu. Aragtirmamizin sonuglari
(Psikotizm s6z konusu oldugunda) Eysenck’in teorisiyle uygunluk igindedir.

Antisosyal kisiliklerin neden psikotizme eZilimli olduBu lizerinde
durulmasi gereken bir noktadir. Her seyden nce Psikotizm 8lgeginden yiksek skor
almanin psikotizme degil de buna egilime igaret ettigi, bu 8lgekten yiiksek skor
alanlarin bir ¢ogunun ileride psikotizm gelistirmeyecegini belirtmek gerekir.
Bununla beraber aragtirmamiza katilan antisosyal ergenlerin normallere kiyasla
psikotizme daha egilimli oldugu tne stiriilebilir,

Psikoanalitik teoriye gore (bkz. Fenichel, 1945/1974) antisosyal kisilik

yapisina sahip olan bireylerin sfiperegosu tam gelismemigtir. Buna ragmen iyi
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gelismis bir egolan olabilir. Bu kiyilerin siiperegolarinin iyi gelisememesinin nedeni
Oedipal ¢atismanin ¢dziime kavugamamasidir. Bu durum antisosyallerin anlamli bir
kismnin nigin erken yasta babalarini kaybetmis bireyler arasindan giktifina 151k
tutmaktadir. Ebeveynlerden biri kayipsa bu durumda ana baba modelleri hizla
degisir ve sajlam bir siiperego kurulamaz. Antisosyallerin agir1 kendine giivenli
olmalari, kendilerini begenmeleri ve pismanlik duygusunu hissetmemelerinin nedeni
siiperegodan higbir sugluluk baskis: gelmemesinden kaynaklanmaktadir. Diger
yandan zayif bir siiperego kisiyi sadece toplum normlari ile degil realite ile de
gatisma igine sokar. Ego ID’in arzularina diigman degildir. Onlar tatmin etmeye
cahgir. Ancak siiperego gibi bir denetleyici unsur olmadi31 zaman ego ID’den gelen
tiim istekleri arka arkaya tatmin etmek zorunda kalir. Antisosyallerin hedonistik
olmasinin nedeni budur. Ancak ID’in istekleri sinirsizdir. Bir siire sonra
antisosyallerin egolan ID’in smirsiz ve engel tanimayan diirtiilerini tatmin igin agir1
bir gabaya girigir. Ego ID’in kdlesi haline gelir. Sonug, ID’in egoyu da kaplayarak
bir psikotik ataga yol agmasidir. Bu nedenle sosyopatlarda psikotik ataklar ¢okga
goritliir. Aragtirmamizda antisosyallerin Psikotizm skorlarmin yiiksek gikmasinin
muhtemel nedeni bu olabilir.

Bunun diginda antisosyal ergenlerin Norotizm skorlar da yiiksektir. Cornell
psikopati skorlari ile N skorlan arasinda da pozitif korelasyon vardir (r = .42). Bu
sonug Cornell Index skorlariyla birlikte gdzden gegirildiginde antisosyallerin
psikopatojiye daha egilimli olduklar1 disincesini desteklemektedir. Deney
grubunun daha fazla nevrotik ve psikosomatik tipte ruhsal yakinmasi vardir. Ancak
Yavuzer (1986) suglu ergenlerin sug islememis ergenlerden Norotizm 8lgeginde

anlamh 6lglide farkhlagmadigini bulmugtu. Simdiki ¢aligmamizda elde ettifimiz
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sonuglar yine Eysenck’in teorisiyle uygunluk i¢indedir. Yitksek Norotizm skorlan
ndrotik bir kigilik yapisina isaret etmektedir. Demek ki, antisosyal kisilik yapisina
egilimli ergenler sadece psikopatolojik yakinmasi daha fazla olan kigiler degil, ayn1
zamanda ndrotik tipte bir kisilik yapisi da geligtirebilecek bireylerdir. Meloy ve
Gacono (1994) bildirdikleri bir raporda siddete dayali olmayan suglardan bir
kriminal gegmisi ve kumar aligkanlig1 olan bir vakanin Rorschach testi sonuglarina
gore norotik bir kisilik yapisina sahip oldugunu buldular. Simdiki aragtirmada da
antisosyal egilimlerle norotik kisilik organizasyonunun bir arada bulunabilecegi
tespit edilmistir. Bunun disinda deney grubunun kontrol grubundan Digadoniikliik
boyutunda farkhlagmadigi, ve psikopati skorlari ile Disadéniiklik boyutu arasinda
korelasyon olmadig: bulunmugtur. Literatlirde antisosyallerin daha ziyade digadéniik
olduguna dair yaygin bir kani vardir. Ancak bu durum aragtirmamizda tesbit
edilememigtir. Davis ve Leitenberg (1987) ergen cinsel suglularin sosyal y6nlerinin
zay1f olabilecegini belirtmislerdir. Ancak bunun nedeni cinsel suglularin diger
suglulardan ve AKB olan bireylerden daha farkl: bir kisilik yapisina sahip olmalari
olabilir.

Antisosyaller yliksek sosyal potansiyelleri olmasina ragmen diisiik seviyede
bir sosyal yakinlik kurabilirler. Bu durum onlarin nigin uzun stireli ve anlamh insan
iligkileri kuramadiklarini agiklamaktadir. Antisosyallerin sosyal bir y6nil vardur. lk
bakigta sevilirler, ancak iligkileri ylzeysel ve gelip gegicidir. Empati yetenekleri
yoktur ve ben merkezlidirler. Bu 6zellikleri onlarin anlamli, uzun stireli ve derinligi
olan samimi iligkiler kurmalarina engel olur. Kuvvetli sosyal yeteneklerine ragmen
antisosyaller yabancilagma niteligi de gdsterirler. Bu ylizden diger insanlarla

duygusal agidan yakin iliskiler kuramazlar. Aslinda diger insanlara yakinlik
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duymayan kigilerdir. Ozetle bagkalan tarafindan sosyal olarak tanimlansalar bile
iligkilerinde derinlik yoktur. Diger insanlan pek sevmemeleri de kuvvetle
muhtemeldir. Aragtirmamizda antisosyal ergenlerin belki de bu yiizden kendilerini
digaddniik olarak rapor etmemis olmalart imkan dahilindedir. Eysenck’in teorisine
gore antisosyallerin P, N, E dl¢eklerinden yiiksek skorlar almasi beklenir. Sonug
olarak simdiki ¢aligmada deney grubu E dlgegi disinda N ve P élgeklerinden yiiksek
skor alarak suglularin profiline benzer bir kigilik profili sergilemigtir. Yalan
skorlarina bakildifinda ise deney grubunun daha diigiik skor aldi1 ve psikopati
skorlan ile bu 6l¢eZin negatif korelasyon (r = .-24) gosterdigi goriilmektedir. P
skorlart daima L skorlan ile negatif korelasyon gosterir (Eysenck ve Eysenck, 1975,
Yavuzer, 19863. Psikopati skorlan P skorlan ile pozitif korelasyon gosterdiginden L
ile de negatif korelasyon gdstermistir.

Aragtirmanin bashica iki zayifligs bulunmaktadir, Bunlardan ilki verilerin
deneklerin kendileri hakkinda bilgi vermeleri yoluyla toplanmug olmasidir. Denekler
test materyaline kars1 gergekleri ¢arpitic1 sekilde cevap vermis olabilirler. Ancak
élgeklerden alinan skorlarin birbirleriyle tutarlihs ve Yalan élgeginden alinan
skorlar bu sorunun etkisinin énemli olmadifim diigindiirmektedir.

ikinci zayif nokta ergenlik déneminin soruntu bir dénem olmasi nedeniyle
elde edilen psikopatolojik verilerin deneklerin uzun siireli karakteristiklerini degil de
bu déneme 6zgii gegici bir patolojiyi yansitmasi ihtimalidir, (Weinsfock, 1989).
Ancak bu oldukga ihtimal digidir, Ciinkit 6rneklem grubumuz genel olarak normat
bir grubun dzelliklerini sergilemektedir. Ortalama skorlar normal sinurlar igindedir.
Omeklem grubu igindeki kiigik bir bolim sapma géstermekte ve birgok
karakteristik acisindan diger bireylerden ayrilmaktadir. Bu nedenle elde edilen
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sonuglar ergenlik ddnemine ait bir psikopatolojiyi degil, kisiligin kalici nitelikteki

dzelliklerinden kaynaklanan degismez karakteristikleri yansitmaktadir.
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6. SONUC

Bu aragtirmada lise ve ortaokullarda egitim gbrmekte olan ergenlerin
arasindaki Antisosyal Kisilik Bozukluguna egilimli ergenlerin oraninmn saptanmast
ve bu ergenlerin ¢esitli demografik veriler, kigilik karakteristikleri ve psikoéatoloji
agisindan boyle bir egilim gostermeyen ergenlerden farklilik gdsterip géstermedigi,
farklhilasma var ise bu farklilasmanin ne gekilde oldugunun incelenmesi
amaglanmigtir. Antisosyal eZilim g@steren ergenlerin rneklem grubunun %10.2’sini
olusturdugu saptandi. Ancak bu aragtirmada Antisosyal Kisilik Bozukluguna
egilimli ergenlerin anlamh bir kls.mmm yetigkin hayatta bu antisosyal 6zellikleri
glstermeyecegini, halihazirda antisosyal davranig rilntiileri gfsteren bu ergenlerin
antisosyal davraniglarinin nedenlerinin de ¢ok gesitli olabilecegini belirtmek gerekir.
Ayrica bu aragtirmada zaman zaman “antisosyal ergenler” olarak isimlendirilen
bireylerin “Antisosyal Kisilik Bozuklugu™ gosteren ergenler olmadif, fakat bu
kisilik bozukluguna egilimli, bu kisilik bozuklugunu ileride gelistirme ihtimali olan
ergenler oldugu da belirtilmelidir. Bu ergenler antisosyal davranis Srintiileri
gostermekle birlikte, bu grubun karigik psikiyatrik alt gruplar: icermesi miimkiindiir.
Antisosyal grup (deney grubu) bu egilimi gdstermeyen ergenlerden (kontrol grubu)
demografik 6zellikler agisindan farklilagmamaktaydi. Ancak deney grubunun
kontrol grubundan daha geng olduBu saptandi.

Ayrica deney grubunun psikopatolojik yakinmalar1 kontrol grubuna kiyasla
¢ok daha fazlaydi. Demek ki, antisosyal davranis Sriintiisiine sahip olan ergenler bu
antisosyal Griintillerinin yanisira daha bagka psikopatolojik sorunlara da sahiptirler.

Bu sonug aragtirmanin en 6nemli bulgularindan biridir.
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Bunun diginda antisosyal ergenlerin nevrotik ve psikotik bir kisilik yapisina
sahip olduklar: bulunmustur. Buna gdre antisosyal ergenlerin halihazirda
psikopatolojik yakinmasi daha fazla oldugu gibi ileride de daha ciddi psikiyatrik
bozukluklar gelistirmeye egilimli kimselerdir. Sug islememis veya sug iglemig ve
yakalanmamus ve antisosyal egilim gdsteren ergenler kisilik yapilar: itibariyle sug
islemis ergenlere ve yetiskinlere benzemektedirler. Bununla beraber bu tip kisilik
bozukluguna egilimli olarak kabul edilen ergenlerin nevrotik ve psikotik kisilik
yapist gistermelerinin nedeni tartigmaya agiktir. Literatir bu konuda kesin bir bilgi
vermemektedir, Uzun siiren ruhsal bozukluklar kisilikte bazi deBisimlere sebep
olabilir. Mesela kronik bir depresyon kisilik yapisint zaman iginde etkileyerek
nevrotik bir kisilik olugumuna neden olabilir. Ancak bunun yanisira patolojik bir
kisilik yapist da daha baska ruhsal rahatsizliklar i¢in riski artirabilir.

Bu ¢alismada antisosyal ergenlerin hem daha fazla psikopatolojiye hem de
nevrotik ve psikotik kisilik yapisina sahip oldugu bulundu. Deneklerin yaglan
g6z6niinde tutulursa uzun stiren bir ruhsal rahatsizlifm kisiligi olumsuz
etkilemesinden ¢ok patolojik kisilik organizasyonunun ruhsal sorunlan artirdifim
diisiinmek gerekecektir. Bununla beraber Antisoyal Kisilik Bozukluguna egilim
gdsteren ergenler bu kisilik bozuklugunun diginda bagka kisilik bozukluklarina da
egilimli olabilirler. Antisosyal Kisilik Bozuklugu olan bireyler 6zellikle Borderline,
Narsisistik ve Histrionik kigilik bozukluklar1 olmak iizere diBer kisilik
bozukluklarinin da kriterlerini karsilayabilirler (DSM-IV, 1994). Bu aragtimadaki
antisosyal davranig driintiisdl gdsteren ergenlerin Psikotizm ve Nevrotizm skorlarinin
yiiksek olmasinin ve genel psikopatoloji skorlarinin da yiikselmesinin muhtemel

nedeni bu olabilir. Ancak nedenleri ne olursa olsun arastumanin sonuglarina gore
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patolojik kisilik yapis1 saglikl: kisilik yapisindan bazi keskin gizgilerle ayrilmakta ve
ruh saghif: agisindan da iyi bir prognoza isaret etmemektedir.

Yagadigimiz gagda kisilik bozukluklarinin artmakta oldugunu
diiglindtrecek veriler vardir. Dahasi birgok kisilik bozuklugu konusunda yeterli
bilgiye sahip degiliz. Antisosyal Kisilik BozukluBu olan bireyler hakkinda daha
fazla bilgimiz vardir, ancak toplum iginde yasamay: basarabilen antisosyaller
hakkinda gergekten de az sey bilinmektedir. Simdiki ¢aligma bu agidan bakildiinda
Gnem tagimaktadir.

Son olarak antisosyal ergenlerin digad6niikliik s6z konﬁsu oldugunda diger
gruptan anlamli bir farklilik gostermedigi bulundu. Bu bulgu Eysenck’in teorisiyle
uygunluk i¢inde degildir. Bu ¢alismada antisosyal ergenlerin digadéniik olmadigi
hatta istatistiki agidan anlamli olmamakla birlikte daha iged6nitk olduklar: bulundu.
Kisilik bozukluklarinin ana &zelliklerinden biri de kisiler aras: iligkilerin
bozulmasidir. Bu nedenle bu bulgu ¢ok da umulmadik degildir. Nitekim antisosyal
ergenler nevrotik ve psikotik kisilik yapis1 gbsteren ve psikolojik yakinmalan olan
kisilerdir. Ayrica daha dnce belirtildigi gibi daha bagka kigilik bozukluklarina da
egilimli olabilirler. Bozuk kisilik yapisina sahip ve psikonevrotik sorunlar olan
bireylerin karg: cinsle, toplumia ve diger insanlarla olan iliskilerinin bozulmasi ve
sosyal agidan fakirlegmeleri beklenilen bir durumdur. Ancak antisosyallerin
ylizeysel sosyallikleri nedeniyle daha digadoniik olmasi gerekirdi. Yizeysel
sosyallik bu kisilik bozuklugunun kendine has karakteristiklerinden biridir. Bu son

bulgu daha ileri ¢aligmalar: gerektirmektedir.
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OZET

Bu galigmada ortaokul ve liselerde okumakta olan 407 sug islememis
ergene Cornell Index testi uygulanarak antisosyal kigilik bozukluguna egilimli
olanlar tesbit edildi. Bu ergenlerin oran1 % 10.2 (n = 42) idi.

Aragtirmanin ikinci kisminda bu kisilerin kisilik ve psikopatolojik
6zellikleri agisindan normallerle kargilagtinlmasi yapildi. Bunun igin EPQ verildi.
Buna gore bu tip kisilik bozukluguna egilim gosteren ergenlerin daha fazla
psikopatolojik yakinmaya sahip oldugu gorildd. Ustelik kontrol grubundan bazi
kisilik nitelikleri agisindan da fafklllasmaktaydllar. Antisosyal ergenler ndrotik ve
psikotik kisilik 6zelliklerini daha gok gdstermekteydiler. Ancak, disadtniiklitk
agisindan bir farkhilik sergilememekteydiler.

Bu bulgulara gore patolojik kigilik yaptsinin psikopatolojik yakinmalar igin
zemin hazirladig ve aynca bu kisilerin diger kisilik nitelikleri agisindan da normal
ergenlerden dnemli farklilagmalar gésterdigi kabul edildi. Antisosyal ergenlerin

kisilik yapisi sug islemis ergenlerin kisilik yapisina benzerlik gdstermekteydi.
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ABSTRACT

In this present study, 407 adolescents who are registered in a secondary or
high school in Istanbul, and have not committed any crime received Cornell Index.
Those adolescents who have a tendency for Antisocial Personality Disorder has been
detected. The percentage of these adolescents is % 10.2 (n =42).

In the second part of the study these adolescents were compared to normals
with the respect of personality profiles and psychopathological features. Subjects
were given EPQ in order to do that.

Adolescents who showed a tendency for that type personality disorder had
more psychopathological complaints. Furthermore, they had differed from controls
with the respect of personality. Antisocjal adolescents showed more neurotic and
psychotic personality features compared to normals. However, they did not represent
any difference with the respect of extroversion. Based on these findings, it was
accepted that personality disorder may act a risk for psychopathological complaints,
and also antisocial adolescents differ from normal population with the respect of
some other personality characteristics. Antisocial adolescents were similar in

personality type to juvenile delinquents.
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CORNEL INDEX
FORM N2

Talimat Sorulmus olan soruya (EVET) seklinds cevap verebiliyorsamz EVETin altindaki daireyi

doldurunuz. Sorulmug olan soruya (HAYIR) seklinde cevap verebiliyorsamz HAYIR'1n altindaki daireyi
doldurunuz. Biitiin sorulara cevap veriniz. Efer emin degilseniz tabmin ediniz. Sorulara cevap kagidi

LW Nk W N

iizerinde cevap veriniz.
Simdiye kadar hig bagtmz afnds m:?
Stk sik fenalik gegirecek gibi olur musunuz?
Bazen ateg basar gibi olup, sonra birdenbire buz gibi oluyor musunuz?
Hayatinizda iki defadan fazla bayildigimz oldu mu?
Bilmediginiz yer ve insanlardan kagar misimz?
Sik sik basimiz ddner mi?
Bir d@retmeniniz yaklagtifinda sinirlenip heyecanlanir nusimz?
Kan gdrdiifiiniizde bayilacak gibi oluyor musunuz?
Ofretmeniniz veya éniemli bir bityiigfiniiz size baktifinda, aligma giiciiniizii kaybediyor musunuz?

. Yalmiz kaldigimzda kuvvetli bir sikantt hisseder misiniz?

. Yalmzlik anlarinizda kendinizi sinirli hissedip baginiz déner mi?

. Size bir sey yapmaniz1 sdyledikleri ya da bir emir verdikleri zaman sik sik yarulir misiniz?

. Bir geyi cabuk yapmak istedifiinizde dilgiinceleriniz karma kangik olur mu?

. Bir sinav strasinda terlemek veya titremek adetiniz midir?

. Size nasihat edecek akil verecek bir insanin her zaman yammizda bulunmasint ister misiniz?

. Evinizden bagka yerde yemnek yemek sizi rahatsiz eder mi?
. Aym sinir bozucu hareketleri tekrarlamak igin dayanilmaz bir arzu duyar misiniz?(zincir

sallamal ayal sallamak gibi )

. Karar vermek sizin igin gii¢ bir ig midir?

. Kendinizi genellikle mutlu ve sen mi hissediyorsunuz?

. Her ne yapsaniz, daima kendinizi sstkintti me hissediyorsunuz?

. Sik stk derin derin diigiinir miistiniiz?

. Gelecek giinleriniz size hep fimitsiz mi gériniyor?

. Beklenmedik bir heyecanit durum kargisinda birgey yapamaz, istedifiniz sekilde cevap veremez gibi

mi oluyorsunuz ?

. Bir arkadag toplantisinda, dertli hiiziinlit bir sekilde bir kdseye cekilip oturmak adstiniz midir?
. Hayattan ve onun belalanndan kurtulmak arzusunu sik stk duyar misimz?

. Size sinirli derler mi ?

. Acayip korkularimz var mdir?

. Uykusuz bir kimse misiniz? Gigliikle uyur ya da sik stk uyamr misimz?

. Giinliik aksilikler sizi sinirlendirir ve yorar mi?

. Devamii endigeler sizi gokertir mi?

. Hig sinir krizi gegirdiniz mi?

. Hig akil ve sinir hastaliklan Kliniginde hasta olarak kaldimz mi?

. Bagkalaandan daha ¢abuk yorulur musunuz?

. Kalp veya gésiiniizde agrlar var mi?

. Sebepsiz yere sik sik kalbiniz giddetle ¢arpar m1?

. Nefes almakta sik stk gigliik geker misiniz?

. Kalp carpintist sizi stk sik rahatsiz eder mi?

. Kendi kendinize diigiinfirken birdenbire iginize bir korku girer mi ? Bu durum sk stk olur mu?
. Sik sik titrer misiniz?

. Uykuda korkulu rityalar gérerek uyanir misiniz?

. Gece vakti ani giiritltiillerden korkar misimz?

. Ani giiriiltiiler sizi irkiltir ve titretir mi?

. Arkamzdan birisi baginnca kendinizi zayif hissedip titrer misiniz?

. Her an gergin olup heyecandan titrer misiniz?

. Zihninize stk sik korkung ve sizi sarsan diigiinceler gelir mi?

. Sik ve kuvvetli bag afinst ceker misiniz?

. Sofuk havada dahi gok terler misiniz?

. Sik sik kuvvetli kasintilardan rahatsiz olur musunuz?

. Konugurken kekeler misiniz?

. Hig yiiz, bag ve omuz tikleriniz olmug mudur? (Devamh goz kirpma, omuz silkeleme gibi)
. 8-14 yas arasinda gece yatafinuz 1slathmz m?

. Hava sicakken dahi el ve ayaklanmz sofuk olur mn?

. Astim ( nefes darlifix) hastahifimz var mi?



55.
56.
57.

Yataguuz islatir misimz?
Gece uykunuzda gezer misiniz?
Simdiye kadar hi¢ sar'a bayilmas: gibi yere diigip ¢irpindimz m?

58.Sirtimizdaki bazi agnlar gabigmaniz1 zorlagtirir ou?
59.Bazen gézlerinizi kullanamayacak derecede aci hisseder misiniz?

60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71
72
73.
74,
75.

84.
8s.
86.
87.
88.
89,
90.
9L
92.
93.

100.
101

Saghimz daima bozuk mudur?
Kuvvetli agrilar daima yapmak istediklerinize engel ofur mu?
Yorguniuk ve bitkinlikten hi¢ bir sy yapamayacak hale geldiginiz olur mu?
Sajhfimzt merak ederek {iziiliir, yorulur musunuz?
Ayaklanuzin hassas ve agnli olmas: giindelik hayatumzi dayanilmaz hale getirir mi?
Sabahlan yorgun kalkar misimz?
Bagintzda bir bask: ya da agn hissiyle i§ yapamayacak hale gelir misiniz ?
Daima sagliksiz ve dertli misiniz?
Daima, yemek yiyemeyecek kadar yorgun ve bitkin misiniz?
Istahuniz iyi midir?
Daima ¢ok kabiz musimz?
Sik stk mideniz rahatsiz olur mu?
Sik sik bulanti hisseder misiniz?
Hazimsizlik geker misiniz?
Sik stk mide agniarnmz var m1?
Mideniz ve bagirsakianmuz kétt mii galtgmaktadir?

. Her yemekten sonra midenizdeki kuvvetli agniar sizi iki biikliim eder mi?

. Sindirim giigligi ceker misiniz?

. Sik sik hafif ishal olur ntusunuz?

. Simdiye kadar size bir hekim, midenizde lilser oldugunu sdyledi mi?

. Genellikle an{agiimamg bir gahus mistniz? {¢inizden "Beni anlayamadilar® gibi bir duygu gelir mi?
. Galisirken, bagkalaninin size baktiklan, sizi inceledikleri hissine kapthr nusimz ?

. Bagkalar size iyi davranir m?

. Yolda, insanlarn sizi izledikleri veya sizden sz ettikleri hissine kapilir mistuz?

Insanlar her geyden sizi sorumlu tutarlar mu? ("Hep senin yiiziinden” derler mi?)
Cok duygusal ve gekingen misiniz?

Kolayca saginir veya kizar nusimz?

Kolayca arkadag edinir misiniz?

Kendinizi devamh kontrol etmeseniz manen yikilir rusintz?
Hig 1siah evine gonderildiniz mi?

Sarhogluk yiizitnden hi¢ bagintzin belaya girdigi otdu mu?
Ug kereden fazla tevkif edildiniz mi?

Hig devamli gekilde uyugturucu kullandintz m?
Diigmanlanmz sizi takip etmekte 1srar ediyorlar mu?
Yapilacak isi size birisinin sgylemesine kizar mistnz?

. Stk stk kederinizi yok etmek igin iger misiniz?

ipinizden gelen kargt konulmaz bir kuvvetle, ani ofarak giristifiiniz igler var mu ?

. Insanlar size gofu kez yalan sdylerler mi?
, Istediginiz geyleri hemen elde edemezseniz kizar misumiz?
. a)(Erkekler igin)Kizlar sizin igin sevimsiz midir?Kizlardan hi¢ mi hoslanmiyor sunuz?

b) (Kuziar igin) Erkekler sizin i¢in sevimsiz midir?Erkeklerden hi¢ mi hoglanouyor sunuz?
. Dostlanimza kars daima dikkatli mi olmaniz gerekiyor? Onlara giivenemiyor musunuz?
. S1k sik asin sekilde kizar misimz?
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E.P.Q.

Liitfen her soruyu ekieki "Cevap Kafidi"fizerindz vanitlayimiz. Cevaplann dogrusu veya yanhg olmadily
gibi. aldatmaca cevaplar da yokwr. Cevaplariniz: ¢abuk isaretieyin ve sorularin kesin anlany iizerinde
fazla diglinmeyin.

LUTFEN HER SORUYU CEVAPL ANDIRMAYT INUTMAYIN
. Birgok degisik merakimz var midir?
. Herhang; bir sevi yapmadan énce durup bir kere enine boyuna diiginiir miisiniiz?
. Ruh haliniz sik sik inigler gilaglar gésterir mu? .
. Bagkasimn vapufim bildidiniz halde. hayaurnizda hig bir gev igin dvigit kabullendh@iniz oldu mu?
. Konugkan bir insan misiniz?
. Borg iginde oimak sizi endiselendirir mi?
7. Nedeni olmadi@ halde, kendinizi "tam anlaminda son derece mutsuz” hissettifiniz olur mu?
8. Kend: payimzdan fazlasim almak igin, hi¢ agzozlilik ettiginiz oldu mu?
9. Geceleri evinizin kapisim penceresini dikkatli bir sekildz kilitler misimz?
10 Oldukga can bir kimse misiniz?
11 Bir gocugu veya hayvam ac1 gekerken gérmek sizi altiist eder mi?
12. Yapmamaniz veva séylememeniz gereken gevler oldufunda sik sik endise duyar misimz?
13.Bir geyi vapacagmizi soyledifiniz zaman, ortam her ne kadar elverigsiz olsa bile, verdiginiz sézii
tutar nusiniz?
14 Paragiitle atlamakian hoglamr miydimiz?
15. Canli bir toplantiun havasina genellikle kendinizi kapunr ve eflenir misiniz?
16.Tedirgin bir kimse misiniz?
17.Kendi suqunuz olduZunu bildiginiz halde, bunu yapmaltan 6tiiri hi¢ baska birini sugladifimz oldu
mu?
18.Yeni kimselerle tamgmalitan hoglanir misimz?
19.Sigorta projelerinin ivi bir filir olduguna inanir misiniz?
20 Hisleriniz kolayea incinir mi?
21 Bijtiin ahskanhklanimz iyi ve arzu edilir cinsten midir?
22 Sosyal olaylarda arka planda kalma egiliminde misiniz?
23 Acmp ve tehilikeli olabilecek uyugturuculan kuilanabilir mivdiniz?
24.Sik sik “ast:frmz" hissedar misiniz?
25.(Bir topluigne veve digme bile olsa) Hi¢ bagkasina ait bir sey1 aldifimiz oldu mu?
26.Cok gezmeyi sever misimiz?
27 Sevdiiniz kimseler: incitmekten hoslamr misimz?
28.51k sik sugluluk cuvsusundan rahatsiz olur musunuz?
29 Bazen higbir gey bilmedifimz geyler haklunda kenugur mususuz?
30.Okumay1. insanlarla tamgmaya tercih eder misiniz?
31.Size kouiliik etmek isteyen dismantanimiz var nu?
32 Kendinize sinirli bir kimse der misiniz?
32 Kaba davrardifyniz zaman daima oziir diler misiniz?
34.Cok arkadagimz var mi?
35 Bazen bagkalanm gerceiten incitebilecek fzarar verecek) sakalardan hoglamr misimiz?
36.End:ge eden biri misiniz?
37.Cocuklufunuzda size sbyleneni hig itiraz etmeden derhal yapar miydimz?
38 Kendiniz igin kavgsiz divebilir misiniz?
39 Terbiyeli ve diirist olmak: sizin igin Snemli midir?
40 Dehset venci sevler olabilir diye endise eder misiniz?
41.Baskasina ait bir sevi his kirdifimiz veya kaybettifiniz oldu mu?
42 Yen: dostlar edinmek igin genellikle ilk adim: siz mi atarsiniz?
43 Insanlar size dertlerinden bahsertikleri zaman,ne hissettiklerini kolayea anlayabilir misiniz?
44 Kendinize "gergin” veya "sinirleri son derece gzrilmis” bir insan diyebilir misiniz?
45 Eaafia el altinda kafst sebep bulunmadify zaman, Hizumsuz kagnlan vere atar misimz?
36 Bagkalarns ile beraber ofdufiunuz zaman genellikle sessiz misiniz?
47 Evfiligin modasi gegmis oldufuna ve onsuz olunabilecegine inanir musiniz?
38 Baz bazi kendinize kargt actma hissi duyar nustmiz?
49 Bazen azicik bobirlenir misiniz?
50 Séniik bir toplantiva canhlik getirebilir misiniz?
51.Dikkathi araba kullanian insanlar sizi rahatsiz eder mi?
82 .Saghifsmz haklinda endigelenir misiniz?

L S P

o



EKV

£3 Herhangi bir kimse haklinda hi¢ fena veya vakigiksiz geyler séyvlediginiz oldu mu?
$4.Arkadaglanmiza saka veya komik hikayeler anlatmalktan hoglanir misimz?
35.Birgok seyin tad: (lezzetr) size aym gehr mn”

56.Bazen somurtur musunuz?

57.Cocuklugunuzda hig anne veya babamza karg: kiistahlik ettidiniz oldu mu?

58 Insanlarla kaynasmaktan hoglanir nusimz?

£9.Isinizde hatalar oldufunu bilmek sizi endigelendirir mi?

60 Uvkusuzluk gekmekten sikayetgi misiniz?

6l Yemelkten dnce daima temiz olmaya dikkat eder misiniz?

62.Insanlar sizinle konusurken hemen daima * bir hazir cevabiniz” bulunur mu?

63 SBzlestifiniz verde vaktinden 6nce bulunmaktan hoglamr misiniz?

64,81k sk sebepsiz yere kendinizi kayitsiz ve yorgun hisseder misiniz?

65 Oyun oynarken hig hile yapuniz mi?

66 Cabuk hareketi peraktiren gevierden hoglamr musimz?

67.Anneniz iyi bir Kadin nudir ? .

68.S1k stk havatin gok sikicr ve donuk oldudu hissine kapihir misiniz?

69 Hig kimseden yararianmaya kalkufimiz oldu mu?

70.81k stk zamanimazin ehverdifinden daha qok: faalivetlere kaulir misiz?

71.8izi atlatmaya galigan pek gok insan var mi?

72 Gériiniigiiniz igin gok endigelenir misiniz ?

73.Hoglanmadifimz insaniara karg: bile daima terbiyeli ve nazik misiniz?

74 Sizce insanlar geleceklerini giivence altina alabilmek igin tasarruf ve sigoria isleri ile ok mu zaman
harcamaktalar?

75 O!miis olmaw hig istedifiniz oldu mu?

76 Meydana qikmayacagindan kesinlikle emin olsaniz, sinav esnasinda kopya geker mivdiniz? 77.Bir
toplantiyt hareketlendirebilir misiniz?

78.insanlara karg: kabalik etmemeye calisir misini2?

79.Utandine bir tecriibenin ardindan uzun bir stire endigelenir misiniz?

80.Kendi bildiginizi yapmak igin hig 1srar ettifiniz oldu mu?

81.Trene sik sik son dakikada mu yetigirsiniz?

§2." Asabi” olmaktan sikavetqi misimz?

83 Birinin hslerini incitmek icin kasith olarak bir soz séyledifiniz hi¢ oldu mu?

8§ Birbirlerine zararsiz gakalar yapan bir toplulukta bulunmaktan nefret eder misiniz?
85 Sizin kabahatiniz olmadify halde arkacaghiklanimz kolayea bozulur mu?

86 Sik sik kendinizi yalmz hisseder misiniz?

8§7.Baskalarma verdifiniz 6g{idé kendiniz her zaman uygular misimz?

88 Eazen hayvanlar tedirgin etmekten hoglamr misimiz?

§9.Sizde veya yapuginiz i5te hata bulunursa kolayca kinhr misimz?

00.Hig tehlikesi olmavan bir hayat size gok mu sikicr gelir?

91.B1r randevunuza veya iginize ok geg kaldiiimz oldu mu?

92 Etrafta faz!a telag ve hevecan olmasindan hoglanir muisimiz?

93 Bagkalanmmn sizden korkmalarmdan hoglamr misiniz?

94 Bazen etrafiniza enerji sagarken, bazen d2 son derece yavas hareket eder misiniz?
05 Bazen bugiin yapmamz gereken geyi ertesi gune birakir misiniz?

06.Easkalan sizi ¢ok canh ve hareketli olarak m gorir?

97 Insaniar size ¢ok yalan séyler mi?

98 Baz: seylere kars: hassas misimz?

89 Yapt:giniz hatay: daima kabul edebilir misiniz?

100.Tuzagia vakalannug bir hayvan igin daima @iziints duyar msimiz?

101. Bu sorulan cevaplamaktan rahatsiz oldunuz mu?

LUTFEN BUTUN SORULARI CEVAPLANDIRMIS OLDUGUNUZU KONTROL EDINIZ.
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EK VII

SORGU CETVELI
1. Adi Soyads:
2. Cinsiyet Kiz Erkek
3. Dogum Tarihi:
4. Dogum Yeri:
5. Kag yildir istanbul'da bulunuyorsunuz?:
6. Okulun ads:
7. Suufi:
8. Kag kardesiniz var?:
0. a) Annenizin: Babanzin:
Yag: Yagi:
Dogum Yeri: Dogum Yeri:
Tahsili: Tahsili:
Sag mu, ¢ld ma?: Sag my, 6la ma?:
Oz mi, avey mi?: Oz mi, tvey mi?:
Cahigtyor mu?: Evet Hayr Cahgiyormu?: Evet Hayrr
Annenizin igi nedir?: Babanizin igi nedir?:
10. Eviniz:
Kira Ev Sahibi
11. Oda Sayst:

12. Ailedeki kigi say1si:

13. Evde 6zel odaniz var mu?: Evet Hayir
14. Hi¢ simfta kaldiniz m?: Evet Hayir
15. Kagincr sinsfta kaldingz?:

16. Hig disiplin cezast aldiniz mi? (Belirtiniz):



EK VIII

TALIMAT

Size verilecek olan testler (anketler) 101 adet sorudan olugmaktadir. Bu
testler bireylerin psikolojik (ruhi) durumlarm tespit etmeyi ve eger varsa
ruhsal problemlerini saptamayi amaglamaktadir. Bu anketler en az 500 adet
lise ve ortaokul 6grencisine uygulanacaktir.

Size iki adet anket verilecektir. Her anketin iki ayr1 cevap kagdi
bulunmaktadir. Bu anketlerdeki sorularin dogru ya da yanlis bir cevabi
yoktur. Anketi cevaplayan kisi "EVET" veya "HAYIR" giklarindan sadece
birini isaretleyecektir. Testlerin baginda kendi talimatlan bulunmaktadir. Bu
talimatlara gére: Sorulara cevap kagidi iizerinde cevap verin, soru kagidinda
herhangi bir isaretleme yapmaym. "EVET" veya "HAYIR" siklarindan
sadece birini igaretleyin. Sorularin tamammin eksiksiz bir sekilde
cevaplandinimasi aragirmanin giivenilirlifi agisindan gok 6nemli olmakla
birlikte istemediginiz soruyu yamtlamayabilirsiniz, Liitfen sorulara igtenlikle
ve dogru yanit veriniz. Sizden almacak yamtlar bilgisayarla toplu
degerlendirmeye tabi tutulacak her bir kiginin verdigi yantlar tek tek
incelenmeyecek ve sonuglar kesinlikle gizli tutulacaktir. Yardimlannz igin
tegekicirler.
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Cornell Index skorlarmin frekans poligonu
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Sekil 2.
Cornell stop skorlarnin frekens poligonu
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Sekil 3.
Cornell psikopati skorlarnmmmn frekans poligonu
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Sekil 4.
EPQ psikotizm skorlarmmn skorlanmm frekans poligonu
07—

50- / |

04/ \

204 '/:l \

104 \’/\
AN /\\
0 “

00 1.00 200 300 400 500 600 7.00 800 900 1000 11.00 1200 13.00 16.00

EPQPIS



Count

EK XIII

Sekil 5.
EPQ nérotizm skorlarmmn skorlarmmn frekans poligonu
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Selkil 6.
EPQ Diyadéniikiik skorlannmn skorlarimn frekans poligonu
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Seldl 7.

EPQ yalan skorlarimun skorlarinn frekans poligonu
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Sekil 8.
Cornell Index-psikopati scatter diagrami
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Sekil 9.
EPQ psikotizm-psikopati scatter diagramm
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Sekil 10.
EPQ nérotizm-psikopati scatter diagramu
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Sekil 11.

EPQ digad8niikliik-psikopati scatter diagrami
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Sekil 12.

EPQ yalan-psikopati scatter diagrama

20

OMSdOD

EPQYAL



