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Yakın partner şiddeti, dünya çapında yaygın bir 
sağlık sorunudur ve kadınları erkeklerden daha çok 
etkiler. Bu şiddet fiziksel, duygusal, cinsel ve ekono-
mik istismarın yanı sıra doğum kontrolü veya tıbbi 
bakım üzerindeki kontrolü içerebilmektedir.1 Kadın-

ların %15-71’i yakın partner şiddetine maruz kal-
maktadır.2 Türkiye’de yapılan bir çalışmada, yaşanı-
lan bölge, yaş, eşin kötü alışkanlıklarının olması gibi 
değişkenlerin kadına yönelik aile içi şiddeti etkileyen 
faktörler arasında yer aldığı belirlenmiştir.3 İstismara 
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ÖZET Amaç: Yakın partner şiddeti, dünya çapında yaygın bir sağlık 
sorunudur ve kadınları erkeklerden daha çok etkilemektedir. Bu şiddet 
fiziksel, duygusal, cinsel ve ekonomik istismarın yanı sıra doğum kont-
rolü veya tıbbi bakım üzerindeki kontrolü içerebilmektedir. Çalışma, 
kadınlarda yakın partner şiddeti ile otomatik düşünce ve duygusal zekâ 
arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla gerçekleştirilmiştir. Gereç ve 
Yöntemler: Araştırma, tanımlayıcı ve ilişki arayıcı tipte olup, 15 Ocak 
2022-01 Mayıs 2022 tarihleri arasında eş/partneri ile yaşayan toplam 
308 kadın ile gerçekleştirilmiştir. Veriler, “Kişisel Bilgi Formu”, 
“Yakın İlişkilerde Şiddete Yönelik Tutum Ölçeği-Gözden Geçirilmiş 
Formu”, “Otomatik Düşünceler Ölçeği” ve “Rotterdam Duygusal Zekâ 
Ölçeği” kullanılarak araştırmacı tarafından toplanmıştır. Verilerin ana-
lizinde Mann-Whitney U, Kruskal-Wallis testi ve korelasyon analizi 
kullanılmıştır. Bulgular: Araştırmaya katılan kadınların %15,9’unun 
eş/partneri tarafından en az bir kere fiziksel şiddete maruz kaldığı be-
lirlenmiştir. Eşi düşük eğitim seviyesine sahip, gelir durumu düşük ve 
eşi alkol kullanan kadınların aile içi şiddet açısından risk grubunda ol-
duğu görülmektedir. Ayrıca yakın partner şiddeti ile otomatik olumsuz 
düşünce arasında pozitif, duygusal zekâ arasında negatif bir ilişki ol-
duğu belirlenmiştir. Sonuç: Sağlık profesyonelleri, yakın partner şid-
deti açısından risk grubundaki kadınları bilmeli ve bu gruptaki kadınları 
daha yakından takip etmelidir. Ayrıca aile içi şiddetin kadınların ruh 
sağlığı üzerindeki etkileri de dikkate alınarak risk grubundaki kadınla-
rın ruhsal durumları da değerlendirmeye alınmalıdır. 
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ABS TRACT Objective: Intimate partner violence is a common health 
problem worldwide affects women more than men. This violence can 
include physical, emotional, sexual and economic abuse, as well as con-
traception or control over medical care. The study was carried out to de-
termine the relationship between intimate partner violence, automatic 
thought and emotional intelligence in women. Material and Methods: 
The research is descriptive and relationship-seeking type. The research 
was carried out with a total of 308 women living with their 
spouses/partners between January 15, 2022 and May 01, 2022. The data 
were collected by the researcher using the “Personal Information 
Form”, “Intimate Partner Violence Attitude Scale-Revised Form”, “Au-
tomatic Thoughts Questionnaire” and “Rotterdam Emotional Intelli-
gence Scale”. Mann-Whitney U, Kruskal-Wallis test and correlation 
analysis were used in the analysis of the data. Results: It was deter-
mined that 15.9% of the women participating in the study were exposed 
to physical violence at least once by their spouses/partners. It shows 
that women whose spouses have a low education level, low income 
level and whose spouse uses alcohol are in the risk group for domestic 
violence. In addition, it was determined that there was a positive rela-
tionship between intimate partner violence and automatic negative 
thinking, and a negative relationship between emotional intelligence. 
Conclusion: Health professionals should know the women in the risk 
group for intimate partner violence and should follow the women in 
this group more closely. In addition, considering the effects of domes-
tic violence on women’s mental health, the mental status of women in 
the risk group should also be evaluated. 
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uğrayan kişilerde, fiziksel ve cinsel şiddet sonucu 
oluşan yaralanmaların yanı sıra ruh sağlığı da olum-
suz etkilenmektedir. Şiddet mağdurları arasında dep-
resyon, kendine zarar verme ve intihar eğilimi sık 
görülmektedir.4 Depresyonla birlikte kötü yaşam 
olayları, değersizlik, umutsuzluk, yetersizlik, suçlama 
gibi duygular olumsuz otomatik düşüncelere dönüşe-
bilmektedir.5 Otomatik düşünce, mantıksal bir sıra-
lama izlemeyen, aniden oluşan bireylerin kendileri 
ile ilgili iç diyaloglarıdır.6 Olumsuz otomatik düşün-
celer ise kişinin veri işleme sürecindeki ön yargı so-
nucu stresli durumları takiben hızla ortaya çıkan ve 
kişi tarafından değerlendirme yapmadan kabul edilen 
düşüncelerdir.6,7 Yapılan çalışmalar otomatik olum-
suz düşünceler ile depresyon arasında ilişki olduğunu 
göstermektedir.8,9 

Duygusal zekâ, Salovey ve Mayer tarafından; bi-
reylerin “duygular hakkında doğru muhakeme yürüt-
melerine ve düşünceyi geliştirmek için duyguları ve 
duygusal bilgiyi kullanma becerisine” olanak sağla-
yan bir dizi duygusal yeteneğin birleşimi olarak ta-
nımlamaktadır.10,11 Yüksek duygusal zekâya sahip 
kişilerde depresif belirtiler daha az görülmekte ve aile 
içi ilişkiler daha sağlıklı yürütülebilmektedir.12,13 Aile 
içi şiddete maruz kalan kadınların ise duygusal zekâ-
ları olumsuz etkilenmektedir.14 Yakın partner şidde-
tinin kadınların ruh sağlığı ve duygusal zekâları 
üzerinde olumsuz etkileri olduğu bilinmekle birlikte 
literatürde yakın partner şiddeti ile otomatik düşünce 
ve duygusal zekâ ilişkisini etkileyen herhangi bir ça-
lışmaya rastlanmamıştır. Çalışma, kadınlarda yakın 
partner şiddeti ile otomatik düşünce ve duygusal zekâ 
arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla gerçekleşti-
rilmiştir.  

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Araştırmanın evrenini 15 Ocak 2022-01 Mayıs 2022 
tarihleri arasında Türkiye genelinde 18-49 yaş ara-
sındaki tüm kadınlar oluşturmuştur. Araştırmanın ör-
neklem büyüklüğü G*Power 3.1.7 programı 
(Heinrich-Heine-Universität Düsseldorf-Almanya) 
ile hesaplanmıştır. Otomatik Düşünceler Ölçeği 
(ODÖ) bilinen puanı (56,62±17,84) kullanılarak 3 
puanlık sapma içinde %90 güçle 305 kadın olarak ör-
neklem sayısı belirlenmiş ve 308 kadına ulaşıldığında 
çalışma sonlandırılmıştır.15 Anket formu surveyy.com 

adresinden oluşturularak araştırmacıların sosyal 
medya hesaplarında paylaşılmıştır. Araştırmaya 18 
yaş ve üzeri, evli ya da beraber yaşadığı partneri olan, 
gönüllü kadınlar dâhil edilmiştir. Çalışmaya katılma 
kriterleri aydınlatılmış onam kısmında açıklanmış ve 
kriterlere uyan kadının çevrim içi anket formunu dol-
durmaları istenmiştir. Çalışma Helsinki Deklaras-
yonu prensiplerine uygun olarak yapılmıştır. 

VERİ TOpLAMA ARAÇLARI 

Kişisel bilgi formu 
Araştırmacılar tarafından literatür taraması yapılarak 
hazırlanmış kadınların sosyodemografik, obstetrik ve 
partnerine ait özelliklerini içeren 17 sorudan oluş-
maktadır.16,17 

Yakın İlişkilerde Şiddete Yönelik Tutum Ölçeği-Gözden 
Geçirilmiş Formu 
Fincham ve ark. tarafından geliştirilen ölçeğin Türkçe 
geçerlik güvenirliği Toplu-Demirtaş ve ark. tarafından 
yapılmıştır.16,17 Ölçek 5’li Likert tiptedir ve en çok 85, 
en az 17 puan alınabilmektedir. Ölçeğin şiddet, kontrol 
ve istismar olmak üzere 3 alt boyutu bulunmaktadır ve 
ölçekten alınan yüksek puan saldırganlığın daha fazla 
kabul gördüğünü göstermektedir. Şiddet alt boyutun-
dan 4-20, kontrol alt boyutundan 6-30, istismar alt bo-
yutundan ise 7-35 puan alınmaktadır. Ölçeğin geçerlik 
güvenirlik çalışmasında toplam Cronbach alfa (α) de-
ğeri 0,72 olup, bu çalışmada 0,62 bulunmuştur.  

Otomatik Düşünceler Ölçeği 
Ölçek Hollon ve Kendall tarafından geliştirilmiş 
olup, Türkçe geçerlik ve güvenirliği Sahin ve Sahin 
tarafından yapılmıştır.17,18 Ölçek 5’li Likert tiptedir 
ve depresif dönemlerde akla gelen otomatik olumsuz 
düşünceleri ve bu düşüncelerin akla gelme sıklığını 
ölçmektedir. Ölçekten en fazla 150, en az 30 puan alı-
nabilmektedir ve ölçekten alınan puanın yükselmesi 
otomatik olumsuz düşüncelerin daha çok ortaya çık-
tığını göstermektedir. Sahin ve Sahin’in çalışmasında 
ölçek toplam puan Cronbach alfa değeri 0,93, bu ça-
lışmada ise 0,97 bulunmuştur.18  

Rotterdam Duygusal Zekâ Ölçeği 
Ölçek Pekaar ve ark. tarafından geliştirilmiş olup, 
Türkçe geçerlik güvenirliği Tanrıöğen ve Türker ta-
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rafından yapılmıştır.19,20 Ölçeğin “kendi duygularını 
kontrol”, “başkalarının duygularını kontrol”, “ken-
dine duygularını değerlendirme” ve “başkalarının 
duygularını değerlendirme” olmak üzere 4 alt boyutu 
bulunmaktadır. Ölçekten alınabilecek minimum puan 
28, maksimum puan ise 140’tır. Ölçeğin genelinde 
Cronbach alfa değeri 0,93 düzeyinde elde edilmiştir. 
Bu çalışmada ölçeğin Cronbach alfa değeri 0,95 bu-
lunmuştur. 

Etik Açıklamalar 
Araştırmanın yapılabilmesi için Selçuk Üniversitesi 
Girişimsel Olmayan Araştırmalar Etik Kurulundan 
29 Aralık 2021 tarih ve 2021/1926 sayı ile etik kurul 
onayı alınmıştır. Çalışmaya katılan kadınlardan ça-
lışma ile ilgili ankete başlamadan önce “Araştırmaya 
katılmayı kabul ediyorum.” kutucuğunu işaretleme-
leri istenmiştir. 

İSTATİSTİKSEL ANALİZ  
Kadınların bazı tanımlayıcı özelliklerine yönelik bil-
gilerin sayı ve yüzde değerleri verilmiştir. Kadınla-
rın tanımlayıcı ve obstetrik/jinekolojik özellikleri ve 
ölçek puan ortalamalarının karşılaştırılmasında de-
ğişkenler normal dağılım göstermediği için 3 ve 
daha fazla bağımsız ortalama arasındaki farkın an-
lamlılığının hesaplanmasında Kruskal-Wallis testi, 
bağımsız 2 grubun karşılaştırılması için de Mann-
Whitney U testi kullanılmıştır. Yakın İlişkilerde 
Şiddete Yönelik Tutum Ölçeği-Gözden Geçirilmiş 
Formu (YİŞTÖ-GG) toplam ve alt boyutları ile ODÖ, 
Rotterdam Duygusal Zekâ Ölçeği (RDZÖ) toplam ve 
alt boyutları arasındaki ilişkiyi belirlemek için Spe-
arman korelasyon analizi uygulanmıştır. 

 BULGULAR 
Kadınların yaş ortalaması 36,11±10,56 olup, eşleri-
nin yaş ortalaması ise 40,23±11,78’dir. Kadınların 
çoğunlukla (%41,2) ilköğretim, eşlerinin ise (%43,5) 
yükseköğretim mezunu olduğu görülmektedir. Ka-
dınların çoğunluğunun herhangi bir işte çalışmadığı 
ve %15,9’unun eş/partneri tarafından en az bir kere 
fiziksel şiddete maruz kaldığı belirlenmiştir (Tablo 
1).  

Tablo 2’de kadınların ve eş/partnerlerinin ta-
nımlayıcı özellikleri ve ölçek puan ortalamalarının 

karşılaştırılması gösterilmektedir. Kadınların yaş 
grupları, eğitim durumları ve eşlerinin yaş grupları 
arasında ölçek puan ortalamaları açısından anlamlı 
ilişki bulunmamıştır. Eşleri ortaöğretim mezunu olan 
kadınların diğer gruptakilere göre yakın partner şid-
det ölçeği toplam ve kontrol alt boyut puan ortala-
ması daha yüksek bulunmuştur. Çocuk sahibi olan 
kadınların olmayanlara göre otomatik düşünceler 
ölçek toplam puan ve duygusal zekâ kendi duygula-
rını değerlendirme alt boyut puan ortalaması yüksek-
tir. Geliri giderinden düşük olan kadınların geliri 
giderine denk ve yüksek olanlara göre yakın partner 
şiddeti toplam, kontrol alt boyutu daha yüksektir. Ge-
liri giderinden fazla olanların ise diğer gruplara göre 
duygusal zekâ toplam, başkalarının duygularını de-
ğerlendirme ve başkalarının duygularını kontrol alt 
boyu toplam puanları daha yüksek bulunmuştur. 
Geniş ailede yaşayan kadınların yakın partner şiddeti 
toplam ve tüm alt boyut puan ortalamalarının çekir-
dek ailede yaşayan kadınlara göre yüksek olduğu be-
lirlenmiştir. Çekirdek ailede yaşayanların ise 
duygusal zekâ toplam ve kendi duygularını değer-
lendirme alt boyut puan ortalamaları geniş ailede ya-
şayanlara göre yüksektir. Eşi çalışmayan ve alkol 
kullanan kadınların otomatik düşünce puanları daha 
yüksektir. Yine eşi çalışmayan kadınların duygusal 
zekâ kendi duygularını değerlendirme alt boyut puan 
ortalaması yüksek bulunmuştur. Eşi/partneri tarafın-
dan en az bir kere fiziksel şiddete maruz kalan kalan 
kadınların şiddet görmeyenlere göre otomatik düşün-
celer puan ortalaması daha yüksek bulunmuştur 
(Tablo 2).  

Tablo 3’te YİŞTÖ-GG toplam ve alt boyutları 
ile ODÖ, RDZÖ toplam ve alt boyutları arasındaki 
ilişki gösterilmektedir. Yakın partner şiddet algısı dü-
zeyi otomatik düşünce arasında pozitif anlamlı bir 
ilişki bulunmuştur. Yine yakın partner şiddet düzeyi 
arttıkça duygusal zekâ toplam, kendi duygularını de-
ğerlendirme, başkalarının duygularını değerlendirme 
ve kendi duygularını kontrol alt boyut puanlarının 
azaldığı belirlenmiştir. YİŞTÖ-GG alt boyutu olan 
şiddet ve istismar alt boyutu ile otomatik düşünce ara-
sında pozitif bir ilişki bulunmaktadır. YİŞTÖ-GG alt 
boyutu olan şiddet, kontrol ve istismar ile RDZÖ top-
lam ve bazı alt boyutları arasında negatif yönde an-
lamlı bir ilişki olduğu belirlenmiştir. 

Bihter AKIN ve ark. Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2022;7(4):1040-8

1042



Bihter AKIN ve ark. Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2022;7(4):1040-8

1043

 TARTIŞMA 
Çalışmadan elde edilen veriler kadınlarda yakın part-
ner şiddeti ile otomatik düşünce ve duygusal zekâ 
arasındaki ilişki hakkında bilgi vermektedir. Kadın-
ların %15,9’unun eş/partneri tarafından en az bir kere 
fiziksel şiddete maruz kaldığı, eşi ortaöğretim me-
zunu olan kadınların ilköğretim ve yükseköğretim 
mezunu olanlara göre yakın partner şiddeti ölçek pu-
anlarının daha yüksek olduğu belirlenmiştir. Türki-
ye’de yapılan çalışmalarda kadınların aile içi şiddete 
maruz kalma oranlarının %14,4-37,5 arasında değiş-
tiği belirlenmiştir.21-24 Bazı çalışmalarda, kadınların 
ve eşlerinin eğitim düzeyi ile aile içi şiddet arasında 
ilişki olmadığı belirlenmiştir.24,25 Aşkın ve Aşkın’ın 
aile içi şiddet nedeniyle sığınma evlerinde kalan ka-
dınlarla yaptığı araştırmada kadınların ve eşlerinin 

düşük eğitim düzeyine sahip olduğu belirlenmiştir.26 
Literatür ve çalışmadan elde edilen bulgular doğrul-
tusunda eşin eğitim düzeyi ile partner şiddeti arasında 
ilişki olduğu söylenebilir.  

Geniş ailede yaşayan kadınların YİŞTÖ-GG top-
lam ve tüm alt boyut puanlarının; geliri giderden az 
olan kadınların YİŞTÖ-GG toplam ve kontrol alt 
boyut puanlarının yüksek olduğu görülmektedir. Li-
teratür de düşük sosyoekonomik düzey ile aile içi şid-
det arasında pozitif bir ilişki olduğu görüşünü 
desteklemektedir.25-27 Eşi alkol kullanan kadınların 
YİŞTÖ-GG şiddet alt boyut puanının alkol almayan-
lara göre daha yüksek olduğu belirlenmiştir. Benzer 
şekilde Karaçam ve ark. da çalışmasında eşi alkol 
kullanan kadınların aile içi şiddet görmelerini etkile-
yen önemli bir etken olduğunu bulmuştur.21 Başka bir 
çalışmada, birinci derece erkek akrabasında alkol kö-

Değişkenler n (%) Değişkenler n (%) 
Yaş grupları Eşlerinin yaş grupları   

18-30 yaş arası 99 (32,1) 18-30 yaş arası 80 (25,9) 
31-40 yaş arası 85 (27,6) 31-40 yaş arası 63 (20,5) 
41 yaş ve üzeri 124 (40,3) 41 yaş ve üzeri 165 (53,6) 

Öğrenim düzeyleri Eşlerinin öğrenim düzeyleri 
İlköğretim 127 (41,2) İlköğretim 93 (30,2) 
Ortaöğretim 67 Ortaöğretim 81 (26,3) 
Yükseköğretim 114 (37,0) Yükseköğretim 134 (43,5) 

Çalışma durumu Aile tipi 
Çalışıyor 62 (20,1) Çekirdek aile 278 (90,3) 
Çalışmıyor 246 (79,9) Geniş aile 30 (9,7) 

Sağlık güvencesi durumu Aylık gelir durumu algısı  
Var 279 (90,6) Gelir giderden az (düşük) 94 (30,5) 
Yok 29 (9,4) Gelir gidere denk (orta) 187 (60,7) 

Gelir giderden fazla (yüksek) 27 (8,8) 
Medeni durumu Sigara kullanma durumu 

Evli 249 (80,8) Kullanıyor 29 (9,4) 
Bekâr 59 (19,2) Kullanmıyor 279 (90,6) 

Çocuk sahibi olma durumu Alkol kullanma durumu 
Evet 235 (76,3) Kullanıyor 15 (4,9) 
Hayır 73 (23,7) Kullanmıyor 293 (95,1) 

Eşin çalışma durumu Eşin sigara kullanma durumu 
Çalışıyor 279 (90,6) Kullanıyor 168 (54,5) 
Çalışmıyor 29 (9,4) Kullanmıyor 140 (45,5) 

Eş/partner tarafından fiziksel şiddete maruz kalma durumu Eşin alkol kullanma durumu 
Evet 49 (15,9) Kullanıyor 50 (16,2) 
Hayır 259 (84,1) Kullanmıyor 258 (83,8) 

TABLO 1:  Kadınların ve eş/partnerlerinin bazı tanımlayıcı özellikleri.
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tüye kullanımı olan kadınların daha 
fazla aile içi şiddete maruz kaldığı 
belirlenmiştir.28 Literatür ve bu çalış-
madan elde edilen bulgular sonu-
cunda eşi düşük eğitim seviyesine 
sahip, gelir durumu düşük ve eşi 
alkol kullanan kadınların aile içi şid-
det açısından risk grubunda olduğu 
söylenebilir.  

Otomatik düşünceler ile kadın-
ların ve partnerlerinin tanımlayıcı 
özellikleri arasındaki ilişkiye bakıldı-
ğında, çocuk sahibi olmayanların 
olanlara göre geniş ailede yaşayanla-
rın çekirdek ailede yaşayanlara göre 
eşi çalışmayanların çalışanlara göre 
eşi alkol kullananların kullanmayan-
lara göre eş/partneri tarafından şiddet 
görenlerin görmeyenlere göre daha 
fazla otomatik olumsuz düşünceye 
sahip olduğu görülmektedir. Şahin 
çalışmasında, eşinin ebeveyniyle 
aynı apartmanda yaşayan kadınların 
daha fazla otomatik düşünce kalıbına 
sahip olduğunu belirlemiştir.29 Araş-
tırmacıların bildiği kadarıyla litera-
türde yakın partner şiddeti ile 
otomatik düşünce arasındaki ilişkiyi 
belirleyen bir çalışmaya rastlanma-
mıştır. Ancak ev ortamında yaşanan 
huzursuzluğun kadının psikolojisini 
olumsuz yönde etkilemesi ve eşi 
alkol kullanan ve eş/partneri tarafın-
dan şiddet gören kadınların daha 
fazla otomatik olumsuz düşünceye 
maruz kalması beklenen bir durum-
dur.  

Kadınların duygusal zekâ ile ta-
nımlayıcı özellikleri arasındaki iliş-
kiye bakıldığında ise çocuk sahibi 
olanların olmayanlara göre kendi 
duygularını değerlendirme alt boyut 
puanının, geliri giderden yüksek 
olanların RDZÖ toplam, başkalarının 
duygularını değerlendirme ve başka-
larını kontrol alt boyut puanının, eşi 
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alkol kullananların başkalarını kontrol alt boyut pua-
nının yüksek olduğu görülmektedir. Asi Karakaş ve 
Küçükoğlu hemşirelerle yaptığı çalışmada, gelir se-
viyesi arttıkça duygusal zekânın da artış gösterdiğini 
belirlemiştir.30 Başka bir çalışmada, aile içi şiddete 
maruz kalan kadınların duygusal zekâ düzeylerinin 
daha düşük olduğu belirlenmiştir.14 Hem şiddet fail-
leri popülasyonunda hem de genel popülasyonda 
düşük duygusal zekâ ile şiddet eğilimi arasında bağ-
lantı bulunmaktadır.31 

Yakın partner şiddeti ile otomatik düşünce ve 
duygusal zekâ arasındaki ilişkiye bakıldığında ise 
yakın partner şiddet algısı arttıkça otomatik düşün-
cenin de arttığı ancak duygusal zekânın azaldığı gö-
rülmektedir. Literatürde yakın partner şiddeti ile 
otomatik düşünce arasındaki ilişkiyi belirleyen bir ça-
lışmaya rastlanmamıştır. Ancak yakın partner şidde-
tine maruz kalan kadınlarda depresyon ve intihar 
düşüncesi sık görülmektedir ve depresyon eğilimi 
olan bireylerde otomatik olumsuz düşünce daha çok 
görülmektedir.32-34 Bununla birlikte aile içi şiddete 
maruz kalan kadınlarda duygusal zekâyı oluşturan 
yetenek ve beceriler aile içi şiddete maruz kalmayan 
kadınlara göre daha az gelişim göstermektedir.14,31 
Araştırmadan elde edilen sonuçlar ve literatür, aile içi 
şiddete maruz kalan kadınların daha çok otomatik 
olumsuz düşünceye sahip olduğunu, aynı zamanda 
bu kadınların duygularını tanımada daha kötü ol-
dukları ve bunları hayatlarında aile içi şiddete maruz 

kalmayan kadınlara göre daha düşük derecede kul-
lanabildiklerini göstermektedir.  

 SONUÇ 
Araştırmadan elde edilen bulgular kadınların 
%15,9’unun eş/partneri tarafından en az bir kere fi-
ziksel şiddete maruz kaldığını, eşi düşük eğitim sevi-
yesine sahip, gelir durumu düşük ve eşi alkol 
kullanan kadınların aile içi şiddet açısından risk gru-
bunda olduğunu göstermektedir. Ayrıca yakın part-
ner şiddeti ile otomatik olumsuz düşünce arasında 
pozitif, duygusal zekâ arasında negatif bir ilişki ol-
duğu belirlenmiştir.  

 ÖNERİLER 
Özellikle birinci basamak sağlık kuruluşunda çalı-
şan sağlık profesyonelleri yakın partner şiddeti açı-
sından risk grubundaki kadınları bilmeli ve bu 
gruptaki kadınları daha yakından takip etmelidir. 
Ayrıca aile içi şiddetin kadınların ruh sağlığı üze-
rindeki etkileri de dikkate alınarak risk grubundaki 
kadınların ruhsal durumları de değerlendirmeye 
alınmalıdır. 

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili 
doğrudan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi 
alet, gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya 
herhangi bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme 

YİŞTÖ-GG toplam Şiddet Kontrol İstismar 
ODÖ toplam r: 0,153 r: 0,660 r: 0,013 r: 0,216 

p: 0,003 p: 0,000 p: 0,455 p: 0,000 
RDZÖ toplam r: -0,263 r: -0,280 r: -0,163 r: -0,177 

p: 0,000 p: 0,005 p: 0,035 p: 0,005 
RDZÖ kendi duygularını değerlendirme R: -0,127 R: -0,076 r: -0,076 r: -0,075 

p: 0,034 p: 0,199 p: 0,231 p: 0,219 
RDZÖ başkalarının duygularını değerlendirme R: -0,280 R: -0,196 R: -0,290 R: -0,122 

p: 0,000 p: 0,001 p: 0,000 p: 0,049 
RDZÖ kendi duygularını kontrol R: -0,244 R: -0,101 r: -0,151 r: -0,217 

p: 0,000 p: 0,092 p: 0,019 p: 0,000 
RDZÖ başkalarının duygularını kontrol R: -0,018 R: -0,082 R: -0,015 R: 0,039 

p: 0,821 p: 0,160 p: 0,782 p: 0,516

TABLO 3:  YİŞTÖ-GG toplam ve alt boyutları ile ODÖ, RDZÖ toplam ve alt boyutları arasındaki ilişki.

Spearman korelasyon analizi; YİŞTÖ-GG: Yakın İlişkilerde Şiddete Yönelik Tutum Ölçeği-Gözden Geçirilmiş Formu; ODÖ: Otomatik Düşünceler Ölçeği; RDZÖ: Rotterdam Duygusal 
Zekâ Ölçeği.
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sürecinde, çalışma ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebile-
cek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
Bu çalışma ile ilgili olarak yazarların ve/veya aile bireylerinin çıkar 
çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite üyeliği veya 
üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi bir firmada 
çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yoktur. 
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