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COCUKLUK CAGI TRAVMALARININ PSIKOLOJIiK SAGLAMLIK
UZERINDEKI ETKIiSINDE RUMINASYONUN ARACI ROLU

Bu calismada cocukluk c¢agi travmalarinin psikolojik saglamlik {izerindeki
etkisinde ruminasyonun araci roliiniin belirlenmesi amaclanmistir. Bu dogrultuda
cocukluk cag1 travmalari, psikolojik saglamlik ve ruminasyon arasindaki iligkiler
incelenecektir. Ayrica cocukluk ¢agi travmalari, psikolojik saglamlik ve ruminasyon
arasindaki iligki incelenmis olup, bu degiskenlerin demografik ozelliklere gore

farklilasip farklilagsmadigi incelenmistir.

Calismaya katilmayr onaylayan goniillii bireylere, sosyodemografik bilgi
formu (cinsiyet, yas, egitim, medeni durum), Cocukluk ¢agi travmalar 6lgegi Tiirkce
formu, Ruminatif diislince bi¢imi 6l¢egi Tiirkce formu, Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgegi Tiirkge formu uygulanmaktadir. Calismada, Iliskisel Tarama Modeli ve Araci
Degisken Modeli kullanilmistir. Arastirmaya gore, cocukluk c¢agi travmalari,
psikolojik saglamlik ve ruminasyon arasinda anlamli bir iligki bulunmus olup,
cocukluk c¢agr travmalarinin psikolojik saglamlik tizerindeki etkisinde ruminasyonun
kismi araci rolii oldugu tespit edilmistir. Analizden elde edilen bulgular da literatiir

dogrultusunda tartigilmistir.
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ABSTRACT

THE INTERMEDIATE ROLE OF RUMINATION IN THE EFFECT
OF CHILDHOOD TRAUMAS ON RESILIENCE

In this study, it was aimed to determine the mediator role of rumination in the
effect of childhood traumas on psychological resilience. In this direction, the
relationships between childhood traumas, resilience and rumination will be examined.
In addition, the relationship between childhood traumas, resilience and rumination was
examined and it was examined whether these variables differed according to

demographic characteristics.

Sociodemographic information form (gender, age, education, marital status),
Turkish form of the Childhood Trauma Scale, the Turkish form of the Ruminative
Thinking Style Scale, and the Turkish form of the Short Psychological Resilience
Scale are applied to the volunteers who approved to participate in the study. Relational
Survey Model and Mediator Variable Model were used in the study. According to the
study, a significant relationship was found between childhood traumas, resilience, and
rumination, and it was determined that rumination had a partial mediator role in the
effect of childhood traumas on resilience. The findings obtained from the analysis were

also discussed in line with the literature.
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SOZLUK

Cocukluk Cag Travmalari: Cocuklukta ya da geng yetiskinlikte
deneyimlenmis olan fiziksel, duygusal, cinsel istismarin ve fiziksel, duygusal ihmalin

geneline verilen isimdir (Giineri Ydyen, 2017).

Psikolojik Saglamhik: Stresli olaylara karst uyum saglamak, stres ve zorlu
yasantilara ragmen islevsel olmak, stresli yasantilarin ardindan kisinin kendini
toparlamasi, iyilesmesi vb. sekillerde tanimlanmaktadir (Tusaie ve Dyer, 2004; Smith

vd., 2008).

Ruminasyon: Dikkatin pasif bir sekilde kisinin sikintilarina veya olusabilecek
tim olasiliklara odaklayan davranis ve diigiincelerle mesguliyet halinde olmasidir
(Nolen-Hoeksema, 1991). Ruminasyon, kompulsiyon igermeyen diisiince diizeyinde
meydana gelen bir patoloji olup obsesif bozukluktan bu anlamda ayrigmaktadir

(McKay vd., 2007).



GIRIS

Cocukluk c¢ag1 travmalari, yasaminin ilk zamanlarinda ¢ocugun yasamis
oldugu ve psikolojik sagligina derin ve kalic1 etki olusturabilecek kotii muamele ve
olumsuz deneyimler olarak ifade edilebilir. Cocukluk ¢ag1 travmalari, ileriki donemde
cocuk icin depresyon, anksiyete, yeme bozukluklari ve madde bagimlilig1 gibi
sorunlara risk olusturmasi sebebiyle ¢ocugun sadece ruhsal degil bedensel, fizyolojik
gelisimi tlizerinde de zararl etkilere sebep olabilmektedir. Bununla birlikte, ¢ocukluk
cagl travmalarinin tiim bireyler iizerinde olumsuz psikolojik sonuglara neden
olmayabilecegi yoniinde artmakta olan bir kabul vardir bu da psikolojik saglamligi
destekleyen koruyucu faktorlerin etkisini ve dnemini ortaya ¢ikarmaktadir. Psikolojik
saglamlik olumsuz deneyimlere uyum saglama ve bu olumsuz deneyimlere karsi
diren¢ gosterip giiclii kalabilme becerisi olarak tanimlanabilmektedir ve bireyin uzun
donemde refah seviyesinin artmasinda onemli bir rol oynamaktadir. Psikolojik
saglamliga katki saglayan faktorlerin tespit edilmesi, gocukluk ¢agi travmalari yagamis
bireyler icin iyi bir ruh sagligi olusturmak ve bu durumu tesvik etmek ig¢in
yapilabilecek stratejilerin ve miidahalelerin gelistirilebilmesine katki saglayacagi

distiniilmektedir.

Ruminasyon, ¢ocukluk c¢agi travmalari ve psikolojik saglamlik arasindaki
iligkiyi etkileyebilecek potansiyel bir faktor olarak goriilmektedir. Bu kavram,
olumsuz deneyimler, duygular ve bunlarin nedenleri ve sonuglar1 hakkinda tekrarlayici
ve miidahaleci diistinme olarak ifade edilmektedir. Genellikle kisinin sikintisina
odaklanmasi ve olumsuz diislincelerden kurtulamamas: ile karakterize olarak ortaya

ciktig1 diisiintilmektedir.

Yapilan ¢alisma, cocukluk ¢agi travmalarinin psikolojik saglamlik iizerindeki
etkisinde ruminasyonun araci roliinii incelemeyi amaglamaktadir. Ruminasyonun
potansiyel araci roliinli agiklayarak, psikolojik saglamlik ve ¢ocukluk cagi travmalari
tizerine mevcut literatiire katkida bulunacagi diistiniilmektedir. Ayrica elde edilen
bulgular ile ¢cocukluk ¢agi travmalar1 yasamis bireylerde ruminasyon egilimleri hedef
almarak bireylerin psikolojik saglamliklarin1  artirmak amaciyla gereken
miidahalelerin gelistirilmesi i¢in 6nemli ¢ikarimlar elde edilebilir. Bu dogrultuda,

yapilan g¢alisma, hayatlarinin ilk donemlerinde heniiz ¢cocukken onemli zorluklarla



karsilasmak ve bu zorluklarla basa ¢ikmak zorunda kalan bireylerin yasamlarinin
iyilestirilmesi, ruminatif diisiincelerinin tespit edilerek psikolojik saglamliklarinin
arttirtlmasi icin gereken Onlemlerin alinmasi1 ve ihtiya¢ duyulan ¢alismalarin

yapilabilmesi amaciyla literatiir ve kisiler i¢cin 6nem tegkil etmektedir.

Arastirmanin Amaci

Bu c¢alismada c¢ocukluk c¢agi travmalarinin psikolojik saglamlik iizerindeki
etkisinde ruminasyonun araci rolii incelenerek kisilerin ¢ocukluk ¢agi travmalarinin,
psikolojik saglamliklari {izerinde nasil bir etkiye sahip oldugu ve ruminasyonun bu

etki iizerindeki araci roliiniin tespit edilmesi amaglanmaktadir.

Arastirmanin Onemi

Bu caligmada ¢ocukluk ¢agi travmalarin psikolojik saglamlik tlizerindeki
etkisinde ruminasyonun aract rolii incelenmektedir. Cocukluk cagi travmalari,
genellikle cinsel, fiziksel veya duygusal istismar, ihmal veya aile i¢i siddet gibi
deneyimler olarak tanimlanir. Bu tiir deneyimler, ¢ocuklarin psikolojik saglamliklar

uzerinde uzun donemde ciddi olumsuz etkilere neden olabilir.

Kisilerin, ge¢mis travmalarinin, gelecek yasantilarinda meydana gelebilecek
zorluklar karsisinda psikolojik anlamda saglam kalabilmeleri iizerinde etkilerinin
onemli oldugu diisiiniilmektedir. Psikolojik saglamligi yiliksek olan insanlar, zor
durumlarla karsilastiklarinda daha esnek olurlar ve uyum saglayabilirler. Ayrica bu
kisilerin olumsuz yasam olaylarina kars1 direng gosterme kapasitesi daha fazladir. Bu,

cocukluk ¢ag1 travmalarindan etkilenen bireyler icin 6zellikle 6nemlidir.

Ruminasyon ise bireyin olumsuz duygular1 ya da ayni diisiince etrafinda doniip
durmast seklinde tanimlanmaktadir. Ruminasyon, kisinin zihinsel olarak sikisip
kalmasina, negatif duygularin giiclenmesine ve stres diizeyinin artmasina neden
olabilir. Ruminasyon, 6zellikle olumsuz yasam olaylarindan sonra ortaya ¢ikabilir ve
psikolojik saglamlig1 azaltabilir. Ancak belirtildigi tizere kisinin ileriki yasaminda
olumsuz durumlar karsisinda psikolojik olarak saglam kalmalarma olan etkisinin

belirlenmesinde ¢ocukluk ¢agi travmalarinin incelenmesi ve bu etkiye kisinin siirekli



olarak olumsuz duygular1 ve diisiinceleri etrafinda doniip durma diizeyinin yani
ruminasyonun araci roliiniin tespit edilmesi kisiler i¢in ve literatiir agisindan onem

teskil etmektedir.

Bu iliskinin tespitinin kisilerin psikolojik, duygusal, fiziksel ve zihinsel
anlamda daha saglikli bir hayat siirmelerine de katki saglayacag: diistiniilmektedir.
Yapilan literatiir arastirmasinda, yurt i¢i ya da yurt dis1 kaynaklarda ilgili degiskenlerin
tiimliniin bir arada degerlendirilmemis oldugu goriilmiistiir. Bu sebeple ilgili
degiskenler birlikte degerlendirilmek istenmis, elde edilen verinin alana katki sunacagi

distiniilmistiir.

Arastirmanin Problemi

Cocukluk ¢agi travmalari, psikolojik saglamlik ve ruminasyon arasindaki
iligkilerin ortaya konulmasi ve cocukluk ¢agi travmalarmin psikolojik saglamlik
tizerindeki etkisinde ruminasyonun araci roliinlin belirlenmesi arastirmanin temel

problemini olusturmaktadir.
Bu arastirmanin problemleri asagida siralanmistir:

1. Bireylerin ¢ocukluk c¢agi travmalar1 psikolojik saglamlik puanlarim

yordamakta midir?

2. Bireylerin c¢ocukluk c¢agi travmalari ruminasyon puanlarini yordamakta

mudir?

3. Bireylerin ruminasyon puanlar1 psikolojik saglamlik puanlarini yordamakta

midir?

4. Bireylerde ¢ocukluk cagi travmalar1 psikolojik saglamlik {izerindeki

etkisinde ruminasyonun aract rolii var midir?

5. Bireylerin ¢ocukluk ¢agi travma puan ortalamalar1 demografik 6zelliklere

gore farklilik gostermekte midir?

6. Bireylerin psikolojik saglamlik puan ortalamalar1 demografik 6zelliklere

gore farklilik gostermekte midir?



7. Bireylerin ruminasyon puan ortalamalari demografik oOzelliklere gore

farklilik gostermekte midir?

Arastirmanin Sayiltilari
Arastirmanin sayiltilar1 agagida belirtilmistir:
Arastirma 6rnekleminde yer alan katilimcilarin, Sosyodemografik Bilgi

Formu, Cocukluk Cag Travmalar1 Olgegi, Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi
ve Ruminatif Diisiince Bi¢imi Olgegi yer alan sorulara diiriist ve ger¢ek durumlarini

gosterecek sekilde yanit verdikleri varsayilmstir.

Arastirmanin Simirhihiklar:

1. Arastirmada kullanilan veriler 2022 yilinda toplanan veriler ile sinirhdir.

2. Bu arastirmada kullanilan veriler Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgegi ve Ruminatif Diisiince Bigimi Olgegi ile toplanan

verilerle sinirlidir.

3. Arastirma 18 yas {izeri bireylerin arastirmaya katilimi ile sinirhdir.



BIiRINCI BOLUM
KURAMSAL ACIKLAMALAR
1.1. Cocukluk Cagi Travmalari

Travma, bireyin kendisinin ya da bir yakininin, aile bireyinin ger¢ek anlamda
6lim ya da 6liim tehdidi igceren bir olay veya agir boyutta yaralanma yasamasi ve cinsel
istismara ugramasi seklinde ifade edilmektedir (DSM-5, 2014). Cinsel istismara ilk
olarak DSM-5’te yer verilmis olup kisinin bu tip olaylara elektronik medya {izerinden
maruz kalmas1 travma olarak kabul edilmemektedir. Mesleki sebeplerden 6tiirii bu
olumsuz deneyimlere siirekli olarak maruz kalmasi da bu kisiler i¢in bir travma
olusturabilecegi yine DSM-5’te vurgulanmaktadir. Ornegin; cocuk istismari ile siirekli

olarak karsilasan polis memurlar1 bu meslek gruplari igerisinde yer almaktadir.

Bu gibi deneyimler kisinin psikolojik ve fiziksel biitiinligiine yonelik olarak
tehdit, korku veya caresizlik igerebilir. Dogal afetler (deprem, sel gibi), savaslar,
kazalar, bir aile bireyinin ya da kendisinin agir ve ani bir hastaliga yakalanmasi, 6liimii
travmatik olaylara 6rnek gosterilebilir. Travmanin kisi iizerinde pek cok etkileri ve bu
etkilerin de ciddi sonuglari olabilir. Ornegin; gecmise doniik siirekli diisiinceler, kayg,
intithar, uyku sorunlari, istahta ciddi kayip ya da artis, konsantrasyon gii¢liikleri, alkol-

madde bagimliliklarini igerebilir.

Cocukluk ¢ag1 travmalar1 ise cocugun gelisimi lizerinde olumsuz etkiye sahip
olan stresli olaylar olarak tanimlanabilir (Felitti vd., 1998). Cinsel istismar, duygusal
istismar, travmatik ayrilik ya da kayiplar, dogal afetler, kazalar, siddetli veya
tekrarlayan hastaliklar, fiziksel istismar ve ¢ocugun maruz kalmis oldugu fiziksel ya

da duygusal ihmal gibi ¢esitli gocukluk cagi travmalar1 6rnekleri bulunmaktadir.

Bu travmalara maruz kalan c¢ocuklar, kisa ve uzun vadeli bir dizi olumsuz
etkiyle kars1 karsiya kalabilir. Arastirmalar, bu etkiler arasinda anksiyete (McLaughlin
vd., 2009; Heim ve Nemeroff, 2001), depresyon (Hovens vd., 2010; Hill, 2003),
psikotik bozukluklar (Varese vd., 2012) ve intihar (Zatti vd., 2017) gibi durumlarin

yer aldigimi gostermektedir. Bireylerin 18 yasina dek yasamis olduklari olumsuz



deneyimler kisilerin psikolojik, fiziksel, zihinsel ve duygusal anlamda da gelisimlerini

olumsuz etkileyebilmektedir (Polat, 2007).

Cocuk ihmali genel anlamda aile tarafindan ¢ocuga karsi en temel gorevlerin
yerine getirilmemesidir (Aral ve Giirsoy, 2001). Cocugun ihmal edilmesine 6rnek
gosterilebilecek davraniglar sunlardir; ¢ocugun tek bagina birakilmasi, yeterli bir
sekilde beslenme ihtiyaglarinin karsilanmiyor olmasi ve gerekli olmasi halinde cocuga
gereken tibbi yardimin verilmemesi (Aral ve Giirsoy, 2001). Cocugun egitim veya
saglik konularinda ihmal edilmesi ¢ocugun akademik basarisi ve tibbi durumu ile ilgili
uzun donem etkiler olusturabilmektedir. Cocuk ihmali, duygusal ihmal ve fiziksel

ihmal seklinde olabilir.

Cocuk istismari, cinsel istismar, ¢ocugu kendi cikar1 amaciyla kullanma,
cocuga bilerek ve isteyerek fiziksel olarak zarar verme, ¢ocugun fiziksel ve zihinsel
gelisimini engelleyici biitiin eylemleri kapsamaktadir (Fogel ve Melson, 1988). Cocuk
istismari, fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal istismar gibi cesitli sekillerde
olabilir. Cocugun fiziksel olarak istismara maruz kaldig1 viicudunda meydana gelen
morluklar ve yaralanmalar ile kendisini gosterebilmektedir. Bu sebeple ¢ocugun ihmal
edilmesi durumuna gore daha hizli ve kolay bir sekilde fark edilebilmektedir. Cocugun
duygusal olarak ihmal edilmesi ise ¢ocugun ruhsal gelisimi ve benlik algis1 iizerinde

olumsuz etkiler meydana getirebilmektedir.

[hmal ve istismari birbirinden ayirmay: saglayan en temel 6zellik; istismarmn
aktif, ihmalin ise pasif bir olgu olmasidir (Aral ve Giirsoy, 2001). Cocuk ihmali,
cocuga bakim veren kisinin gereken bakim, destek ve ilgiyi saglamadig: pasif bir
durum iken ¢ocuk istismart tiirleri cocuga aktif bir bicimde zarar verilmesini veya kotii
muamele uygulanmasini icermektedir. Hem ¢ocuk istismar1 hem de ¢ocuk ihmali,
cocugun fizyolojik, psikolojik ve bedensel gelisimi {lizerinde ciddi ve uzun siireli
olumsuz etkilere sahip olabilmektedir. Fakat cocuk ihmalinin her zaman gozle
gorilebilir sonuglart olmamasi sebebiyle fark edilmesi ¢ocuk istismarina gore daha zor
olabilmektedir. Fakat cocuklarin bu olumsuz deneyimlerden korunmak i¢in ¢ocuk
istismar1 ve ¢ocuk ihmali konularinda dikkatli olmak vakalarin belirlenmesinde

oldukga 6nemli goriilmektedir.



1.1.1. Duygusal (Emosyonel) Istismar

Duygusal istismar, ¢ocugun ana-baba ya da bakim veren kisiler tarafindan
ruhsal olarak kotiilik gorebilecek olmasi, sozel veya simgesel eylemlere maruz
kalmasi olarak tanimlanmaktadir (DSM-5, 2014). Cocugun asagilanmasi,
davraniglarinin  kisitlanmasi, kiiciik diistiriilmesi, baglanmasi, kii¢iik bir yere

kapatilmasi ve ¢ocuga asir1 disiplinli davranilmasi duygusal istismara 6rnek verilebilir.

Bu istismar tiirtinde ¢cocuk yogun bir bi¢imde asagilayic1 yorumlara ve sozli
hakaretlere maruz kaldigi bir ortamda biiyiimektedir. Duygusal istismarin etkileri
¢ocugun ilerleyen donemlerinde de devam etmektedir ve fiziksel istismar kadar zarar
verici olabilir. Kisinin benlik saygis1 ve psikolojik durumu {izerinde derin yaralar
birakabilmektedir. Ebeveynden siirekli olarak elestiri ve asagilama duyan g¢ocuk
duygusal istismarin bir sonucu olarak kaygi ve diisiik benlik saygisi ile basa ¢ikmak
zorunda kalabilmektedir. Duygusal istismar, ¢ocugun siirekli olarak basarilarinin ve
yeteneklerinin  elestirilmesi, kiigiimsenmesi, arkadaslarindan ve diger aile
bireylerinden izole edilmesi, onlarin tehdit edilmesi, kisinin diisiincelerinin,
duygularinin veya davranislarinin manipiile edilerek ve kontrol edilmeye calisilarak

sucluluk hissiyatt olusturulmasi gibi gesitli bigimlerde de goriilebilmektedir.

O’Mahen vd. (2015), ¢ocuklukta donemi k6tii muameleye maruz kalmanin,
ileriki duygusal sorunlar i¢in risk faktorii olabilecegi goriisiinii desteklemektedirler. 55
Major Depresif Bozukluk kriterlerini karsilayan ve 85 yliksek diizeyde depresif
belirtilere sahip olan diisiikk gelirli hamile kadinlar iizerinde yiiriitmiis olduklar
calisma sonucunda, cocukluk donemi duygusal ihmal ile depresyon arasindaki iliskide
davranigsal kagimmanin aracilik ettigi goriilmektedir. Ruminasyon ise c¢ocukluk

donemi duygusal istismart ile depresyon arasinda kismi araci rol oynamaktadir.

Duygusal (emosyonel) istismarin etkileri uzun siireli olabileceginden ve kisinin
gelecek yasantisi lizerinde de olumsuz etkiler meydana getirebileceginden Gtiirii

duygusal istismari tespit edilmesi onemli olarak goriilmektedir.



1.1.2. Fiziksel istismar

Cocugun anne-baba, bakim veren ya da ¢ocugun sorumlulugunda bulundugu
kisi tarafindan isteyerek sopayla, elle, kayis ya da baska bir nesne yoluyla, kiigiik
yaralardan kiriklara varincaya kadar doviilmesi, yumruklanmasi, tekmelenmesi,
bicaklanmasi, vurulmasi, bogulmasi ya da 1sirma gibi sebeplerle bedensel anlamda
yaralanmasina sebebiyet olusturulmasi olarak tanimlanmaktadir (DSM-5, 2014). Bu
durumlar istismar eden kisinin ¢ocuga zarar vermek istemesine ya da istememesine
bagli olmaksizin fiziksel istismar olarak aciklanmaktadir. Fakat DSM-5’te belirtildigi
tizre, cocugun ki¢ina saplak atilmast veya ¢ocugun tokatlanmasi ¢ocugun
dizginlenmesine karsin yapilmis ve kabul edilebilecek boyutta ¢cocuga da bedensel
anlamda bir zarar vermedigi miiddetce fiziksel istismar olarak goriilmemektedir.
Erken yasta fiziksel istismara maruz kalan ¢ocuklarda, psikolojik, davranigsal ve
gelisimsel bozukluklar goriilmektedir (Dodge vd., 1997). Yapilan bir calismada
fiziksel istismara ugramis cocuklarda daha sik olarak Davranim bozukluguna

rastlandig1 goriilmiistiir (Livingston, 1987).

Cocugun fiziksel istismara maruz kaldigini ifade etmek adina bazi spesifik
tanimlamalar ~ kullanilmaktadir. Cocuga bakim veren bireyin, gercekligi
yansitmamasina ragmen ¢ocugun hasta oldugunu sdyleyerek c¢ocugun medikal ve
cerrahi miidahalelere maruz birakilmast Munchausen by Proxy Sendromu olarak
adlandirilir (Polat, 2001). Bu sendromda, yetiskin bir kisi, ¢ocugun hasta olduguna
dair siirekli olarak yalan beyanlarda bulunur, sahte semptomlar {iretir veya mevcut
semptomlar1 agirlastirir. Bunun sonucunda, ¢ocuk gereksiz cerrahi operasyonlara,
tibbi testlere ve tedavilere maruz kalabilir. Bakim veren kisi cocuga karsi oldukga ilgili
goriinebileceginden Munchausen by Proxy Sendromunun belirlenmesi olduk¢a zor
olabilmektedir. Bir diger ifade ise Hirpalanmis Bebek Sendromudur. Hirpalanmis
Bebek Sendromu, ¢ocuk istismarindan kaynakli olarak ortaya ¢ikmis en yaygin 6liim
ya da nérolojik yaralanma nedenlerindendir (Blumenthal, 2002). Bu sendrom, bir
bebegin veya kii¢lik bir cocugun ciddi yaralanmalara yol agacak sekilde sallanmasiyla
iliskilidir.



Bir bebegi kuvvetlice sallamak, onlarin hassas beyinlerinin donerek kafatasinin
icine carpmasina ve ciddi beyin hasarina neden olabilir. Sarsilmis Bebek Sendromu,
ciddi bir ¢ocuk istismar1 seklidir ve dmiir boyu sakatliklara veya hatta 6liime yol
acabilir. Sarsilmis Bebek Sendromunun belirtileri arasinda biling kaybi, kusma, nefes
alma zorlugu, sinirlilik, uyusukluk yer alabilir. Yaralanmalarin siddeti hafiften yasami
tehdit ediciye kadar degisebilir. Bu durum, beyinde hasar ve kanama gibi sonuglara
yol acabilir. Sarsilmis Bebek Sendromu genellikle bir bakicinin 6fkelendigi veya
sinirlendigi durumlarda, bebegi 6fkelenmelerini veya aglamalarini durdurmak igin

sallamasiyla ortaya ¢ikabilmektedir.

Katilimeilarin neredeyse yarisinin 16 yasindan 6nce olumsuz bir ¢ocukluk
deneyimi yasamis oldugu bir caligsmada, aile i¢i siddet, ihmal veya istismara maruz
kalan bireyler arasinda yetiskin donemde madde kullanim bozukluklarina yonelik

artmis bir risk bulundugu goriilmektedir (Oladeji vd., 2010).

1.1.3. Fiziksel ihmal

Cocugun temel ihtiyaglarindan olan beslenmenin, giivenliginin saglanmamasi,
terk edilmek, saglhigina dikkat edilmemesi fiziksel ihmal olarak degerlendirilir
(Sar,1998; Bal, 2010; Yasar, 2016; Senkal, 2013; Erickson ve Egeland, 2002; Kaplan
vd., 1999; Yurdakok ve Ince, 2010). Azinlik sayilan gruplardan birinin ferdi olmanin
bu durum i¢in bir risk faktorii oldugu gortilmektedir (Mennen vd., 2010). Ayrica diisiik
gelirli bir ailede yasiyor olmanin da bu durum igin bir risk faktorii olusturdugu
gorilmektedir (Legano vd., 2009; Pelton, 1978). Bu ihmalin sonuclar1 arasinda
yetersiz beslenme nedeniyle biiylime ve gelisme gerilikleri, enfeksiyonlara yatkinlik,
zay1f bagisiklik sistemi, yetersiz tibbi bakim nedeniyle tedavi edilemeyen hastaliklar

veya uzun siireli saglik sorunlar1 yer alabilir.

Bal (2010) tarafindan yiiriitiillen ¢alisma, 14-18 yas araligindaki 1032 6grenci
tizerinde uygulanmistir. Calismaya gore evinde icki tiikketimi, tartisma, fiziksel siddet,
kavga, huzursuzluk ve sevgisizlik gibi olumsuz faktorlerin bulundugunu ifade eden
ogrenciler, kural dis1 davraniglara daha fazla egilim gosterme egilimindedir. Bu gibi
olumsuz deneyimlerin ileriki yasantilarinda bireylerdeki agresif davraniglarin ortaya

cikma olasiligini arttirma, alkolle iligkili problemler yasama olasiliklarini arttirma,



davranig sorunlarina ve kural dig1 davraniglara yonelimi attirma olasilig1 yiiksek olarak

goriilmektedir.

Giler vd. (2002) tarafindan 143 aile tizerinde yliriitiilen ¢alismada, annelerin
cocuklarina uygulamis olduklari fiziksel istismar, duygusal istismar ve duygusal ihmal
davraniglarin1 incelemek ve bu davraniglar etkileyen faktorleri belirlemek
amaglanmaktadir. Yapilan bu calismada, annelerin %87.4"liniin ¢ocuklarina fiziksel
istismar veya fiziksel ihmalde bulundugu, %93 'iiniin ise cocuklarina duygusal istismar
veya duygusal thmalde bulundugu tespit edilmistir. Ayrica, ailedeki ¢cocuk sayis1 ve es
tarafindan siddet gérme durumu, annelerin ¢ocuklarina fiziksel istismar veya fiziksel

ihmal davranigina bagvurma konusunda 6nemli faktorler oldugu goriilmektedir.

1.1.4. Duygusal (Emosyonel) Thmal

Duygusal ihmal, ¢ocuga bakim veren kisi ya da kisilerin gelisim siireci
boyunca ¢ocuga sevgi, ilgi ve gliven gostermemesi ve ¢ocugun bu gibi psikolojik ve
sosyal ihtiyaglarinin karsilanmamasidir (Taner ve Gokler, 2004; Polat, 2001; Cohen
vd., 2017; Sar, 1998). Duygusal ihmal, ¢ocugun duygusal ihtiyaclarinin yeterince
kargilanmadig1 bir durumu ifade eder. Ebeveynin duygusal olarak mevcut olmamast,
duygusal destek saglamamasi, duygusal tepkileri reddetmesi veya duygusal

istikrarsizlik yasamasi gibi durumlar duygusal thmalin 6rnekleridir.

Yapilan bir ¢alismada, ¢ocugun fiziksel istismari, duygusal istismar1 ve ihmali
sonucu olusan zihinsel ve fiziksel saglik sonuclar1 incelenmektedir (Norman vd.,
2012). Calismalar, ¢ocuklara cinsel olmayan k&tii muameleye maruz kalmanin ¢esitli
olumsuz sonuglarla iliskili oldugunu gostermektedir. Bu olumsuz sonuglar arasinda
ruhsal bozukluklar, uyusturucu kullanimi, intihar girisimleri, cinsel yolla bulasan

enfeksiyonlar ve riskli cinsel davranislar yer almaktadir.

Yasar (2016) tarafindan yiirtitiilen bir ¢aligmada ise, 60 kadin lizerinde yapilan
inceleme sonucunda ¢ocuklugunda duygusal ihmal, fiziksel istismar ve cinsel
istismara maruz kalmis kisilerin aleksitimi puanlarinin daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Yapilan ¢alismada, bekar kisileri evli/dul kisilere daha az ¢ocukluk
cagl Orselenme puam aldign goriilmektedir. ilkdgretimden mezun olan Kkisilerin

cocukluk cagi orselenme puanlari lisans/doktora mezunlarina goére puanlarinin daha
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yiiksek oldugu goriilmektedir. Katilimeilarin, ¢ocukluk ¢agi 6rselenme puanlari kardes
sayist agisindan karsilastirildiginda tek ¢ocuklarin 3 ve daha fazla kardese sahip olan

kisilere gore daha diisiik cocukluk ¢ag1 6rselenme puani aldiklar1 goriilmektedir.

1.1.5. Cinsel istismar

Cocugun ana-baba, bir bakim veren ya da ¢ocugun sorumlulugunda bulundugu
bir kisi tarafindan dokunarak veyahut dokunmadan cinsel doyum saglamak amaciyla
cinsel bir eyleme dahil edilmeye c¢alisilmasi olarak tanimlanmaktadir (DSM-5, 2014).
DSM-5’te cocugun cinsel organlarina dokunulmasi, ensest, ¢ocukla zor kullanilarak
cinsel iligkide bulunulmasi, ¢ocugun cinsel doyum amaciyla birtakim eylemlere
zorlanmasi, kandirilmasi korkutulmasi gibi durumlar cinsel istismar kapsamina

girmektedir.

Cinsel istismar pek ¢ok farkli sekilde gerceklesebilir; cinsel somiirii, cinsel
temas istismari, cinsel gorsel istismar ve sozli cinsel istismar. Yapilan calismalarda,
cocukluk doneminde cinsel istismara ugramis yetiskinlerde cocuklugunda cinsel
istismara ugramamis kisilere gére yasam doyumlarinin daha diisiik oldugu, sosyal
islevlerinin daha diisiik oldugu, psikiyatrik hastaliklara daha sik rastlandigi, intihar
diisiincelerinin daha fazla oldugu ve beden algilarinda daha fazla bozulma oldugu
gorilmektedir (Nickel vd., 2004). Yapilmis bir bagka calismada, cinsel istismara
ugramis ¢ocuklarda, major depresif bozukluk, psikotik belirtiler ve somatik

sikayetlerin daha fazla goriildiigii belirtilmistir (Livingston, 1987).

27’si1 fiziksel istismara ugramis 54 kisinin katilim gosterdigi bir calismada,
fiziksel istismara ugramis ergenlerde, daha fazla sosyal eksiklik, ic¢sellestirme ve
digsallastirma davranis bozuklugu, depresyon ve davranim bozuklugu goriilmektedir
(Pelcovitz vd., 1994). Elde edilen sonuglar, fiziksel istismara maruz kalmis ergenlerin
davranigsal ve sosyal zorluklar agisindan travma sonrasi stres bozuklugu riskinin daha

fazla olabilecegini akillara getirmektedir.

Cinsel istismarin pek cok etkileri oldugu goriilmektedir. Bu istismar tiirii
kisinin fiziksel anlamda yaralanmasina sebep olabilir, kisi tizerinde psikolojik etkileri

(depresyon, anksiyete, intihar diisiinceleri, panik ataklar) s6z konusu olabilmektedir,
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kisilerin saglikli ve giivenli iligkiler kurmasina zarar verebilir ve davranigsal sorunlar

(kendine zarar verme, riskli cinsel davraniglar) meydana getirebilmektedir.

Kessler vd. (2010), 51.945 yetiskin iizerinde yiiriitiilen calismada, ebeveyn
psikolojik rahatsizlig1, ¢ocuk istismari, ihmal gibi maladaptif aile islevselligiyle iliskili
olumsuz ¢ocukluk yasantilari, bozukluklarin en giiclii tahmin edicileri olarak
goriilmektedir. Maladaptif aile islevselligiyle birlikte ortaya ¢ikan ¢ocukluk olumsuz

yasantilari, tiim bozukluklarin %29,8'ini agiklamaktadir.

1.1.6. Cocukluk Cag1 Travmalar Yapilan Arastirmalar

Cocukluk cagi1 travmalari, ¢ocugun yasadigi ciddi olumsuz deneyimlerdir ve
cocugun gelisimini olumsuz etkileyebilir. Bu travmalar, ¢esitli sekillerde ¢cocugun
fiziksel, zihinsel ve duygusal sagligin etkileyebilir. Siirekli olarak travmaya maruz
kalan kisilerde major depresif bozukluk, madde kullanim bozukluklari, kisilik
bozukluklari, uyku bozukluklari ve bedensel saglik sorunlar1 sik olarak goriillmektedir

(Burton vd., 2018; Kessler vd., 1995).

Cocuklukta kotii muamele gegmisi olan kisilerde, yasam boyu major depresyon
riskinin yani1 sira bu kisilerde daha erken yasta baslangi¢ ve daha fazla komorbidite
s0z konusu olmaktadir (Kessler vd., 1997). Cocuklukta k&tii muamele, ileriki yaslarda
sizofreni dahil psikotik bozukluklarin yiiksek insidansini 6ngoriir (Varese vd., 2012).
Bipolar bozuklugu olan hastalarda ¢ocuklukta kotii muamele Oykiisii de oldukca
yaygindir. Olumsuz hastalik seyrini ve daha biiyilik klinik 6zellikleri tahmin eder.
Ayrica manik, depresif ve psikotik semptomlarin siddeti ve madde veya alkol kullanim
bozukluklarinda erken baslangi¢c yasi, daha yiiksek hizli dongii riski, daha biiyiik
manik ve depresif donem sayis1 ve daha yiiksek intihar girigimi riski vardir (Agnew-

Blais ve Danca, 2016).

Travmatik deneyimler c¢ocugun diinya ve giivenlige dair diisiincelerini
carpitabilmekte ve bu travmatik maruz kalmalar simdiki ve gelecekteki davraniglar
tizerinde giiclii bir etkiye sahip olan benlik ve baskalar1 kavramlarini ve gelecekle ilgili
tahminleri sekillendirmektedir (Pynoss vd., 1995). Cocuklukta k&tii muamele, olay
sonrasi travma sonrasi stres bozuklugu riskinin artmasiyla (Widom, 1999) ve duygusal

diizensizlik, zayif benlik kavrami ve rahatsiz iliskiler ile iligkilidir (Maercker vd.,
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2013). 391 yetiskin kadindan olusan bir topluluk 6rnegi, cocukluk déneminde cinsel
saldir1 Oykiisii agisindan taranmis ve kadinlarin iigte birinin, 18 yasindan 6nce fiziksel
temas icermeyen tecaviiz, taciz veya cinsel saldirt magduru oldugu goriilmiistiir

(Saunders vd., 1992).

Yapilan bir caligmada, ardisik olarak psikiyatri servisine bagvuran 100 ¢cocugun
28'inin kesinlikle fiziksel (15 g¢ocuk) veya cinsel (13 ¢ocuk) istismara maruz kaldig
tespit edilmistir (Livingston, 1987). Bu iki grup arasindaki karsilastirma, cinsel
istismara ugrayan ¢ocuklarda psikotik belirtiler, major depresif bozukluk ve somatik
sikayetlerin daha yaygin oldugunu, fiziksel istismara ugrayan ¢ocuklarda ise davranim

bozuklugu gibi durumlarin daha sik goriildiigiini gostermektedir.

21-57 yas araligindaki 116 erkek acil servis ¢alisani {izerinde yapilan arastirma,
isyerinde algilanan sosyal destek ile travmatik olaylar arasindaki iligkiyi
incelemektedir (Oginska-Bulik, 2015). Yapilan ¢alisma, bu iliskinin hem olumsuz
sonuclar olan travma sonrasi stres bozuklugu semptomlart hem de olumlu sonuglar
olan travma sonrasi biiylime iizerindeki etkisini degerlendirmektedir. Arastirmanin
bulgulari, igyerindeki travmatik olaylarin olumsuz ve olumlu sonuglar arasinda pozitif
bir iligki oldugunu ortaya koymaktadir. Algilanan sosyal destek, travmatik olaylarin
olumsuz sonuglarni engellemekten ziyade, travmadan kaynaklanan biiylime ve
gelisim siirecinde daha biiyiik bir 6neme sahiptir. Is arkadaslarindan gelen destek,
amirlerden gelen destege kiyasla daha etkili bir faktordiir. Bu sonuglar, isyerindeki
sosyal destegin, travmatik olaylara karsi basa c¢ikma siirecindeki Onemini

vurgulamaktadir.

Giineri Yoyen (2017) tarafindan 530 tiniversite 6grencisi tlizerinde yiiriitiilen
calisma sonucuna gore, ¢ocukluk cagi travmasinin varligi, benlik saygisimi diisiik
seviyelerde artirict bir etkiye sahip olmustur. Bununla birlikte, ¢ocukluk cagi
travmalarinin benlik saygis1 diizeyini agiklama giicii disiiktiir. Cinsel istismar,
duygusal ihmal, fiziksel ihmal, fiziksel istismar ve duygusal istismar gibi ¢cocukluk
cagl travma alt boyutlari, benlik saygisini diisiik seviyelerde artirmaktadir. Erkek
ogrencilerde, cinsel istismar ve fiziksel ihmal gibi ¢ocukluk ¢agi travma alt boyutlari,
kiz 6grencilere kiyasla daha yaygin olarak bulunmustur. Duygusal istismar, fiziksel

istismar ve duygusal ihmal alt boyutlari ise cinsiyete bagl farklilik géstermemistir.
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Evren ve Ogel (2003) tarafindan yiiriitiilen, yatarak tedavi edilen ve alkol dis1
madde bagimliligr tanis1 konmus 32 hasta ve alkol bagimliligi tanis1 konmus 30
hastanin katilim saglamis oldugu bir ¢alismada, anksiyete diizeyi ile fiziksel ihmal
puan1 arasinda bir iligki tespit edilmistir. Ayrica, alkol bagimlilig1 tanis1 konan
hastalarda anksiyete diizeyinin yiiksek oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde, madde
bagimlilig1 tanis1 konan hastalarda anksiyete, fiziksel ihmal ve cinsel kotiiye kullanim
puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu bulgular, anksiyete diizeyinin hem
alkol bagimliligi1 hem de madde bagimliligiyla iligkili oldugunu ve fiziksel ihmal ile

cinsel kotiiye kullanimin da anksiyete diizeyini etkileyebilecegini gostermektedir.

Unal (2021) tarafindan yiiriitiilen, 18-26 yas aralifinda, Istanbul’daki
tiniversitelerde okuyan 6grencilerden olusan bir ¢alismada, ¢ocukluk ¢agi travmalari
Olcegi toplam puani ve alt boyutlari ile Duygu Diizenleme Giigliigli arasinda
istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonlii bir iliski oldugu belirlenmistir. Yapilan
calismada, cocukluk c¢agi travmalar1 ve 6z sefkat duygu diizenleme giigliigiiniin ortak

yordayicilaridir ve duygu diizenleme gii¢liiglinii %54,8 oraninda yordamaktadirlar.

Garnefski vd. (2017), 465 yetiskinden olusan ¢alismasinda travmatik yagsam
olaylari, mevcut somatik sikayetler ve belirli bilissel duygu diizenleme stratejileri
arasindaki iligkileri incelemektir. Elde edilen sonuglar, mevcut somatik sikayetlerin,
ge¢cmiste yasanan olumsuz olaylarin (kayip, kotli muamele vb.) bildirilmesiyle gii¢lii
bir iligkiye sahip oldugunu gostermektedir. Bu somatik sikayetler, olumsuz yasam
olaylariyla ilgili kendini su¢lama, asir1 diistinme ve kotii sonuglara odaklanma gibi
olumsuz bilissel basa ¢ikma stratejilerinin daha sik kullanilmasiyla da iligkilidir. Yani,
bireyler ge¢misteki travmatik deneyimlerini animsadik¢a, bedensel belirtiler ve
fiziksel rahatsizliklar yasama egilimindedir. Bu bulgular, psikolojik ve fiziksel saglik
arasindaki karmasik iligskiyi vurgulayarak, olumsuz yasam olaylarina karsi uyumsuz

basa ¢ikma stratejilerinin saglik sonuclarini nasil etkileyebilecegini gdstermektedir.

Dereboy vd. (2018) tarafindan yiiriitiilen, 17-29 yas araliginda 175 erkek ve
460 kadiin toplamda 635 katilimcinin yer aldigir bir ¢alismada, cocukluk c¢agi
travmalarinin duygu diizenleme becerilerini ve kimlik duygusunun gelisimini
etkiledigi goriilmektedir. Bu travmalar ayn1 zamanda uzun vadede kendine zarar

verme davranislariyla iligkilendirilmistir. Bu bulgular, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin
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bireylerin duygusal diizenleme becerileri ve kimlik olusumu {izerinde 6nemli bir
etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Bu calismada, duygu diizenlemede giigliik
yasamanin ¢ocukluk cagi travmalart ve duygusal istismar ile kimlik bocalamasi

arasindaki iligkide kismi araci bir degisken oldugu gozlenmistir.

Alsancak (2016) tarafindan yiiriitiilen, farkli tiniversitelerde 6grenci olan 551
kisinin katilm sagladigi ¢alismada, 119 erkek ve 432 kadin yer almaktadir. Caligsma
sonucuna gore cocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanglarla iliskisinde ve kontrol
varsayimlari, kendilik degeri ve adaletin aracilik etkisinin oldugu goriilmiistiir. Bu
aragtirma, cinsel istismar, kendilik degeri, obsesyonlar ve fiziksel ihmal varsayimiyla
ilgili degerlerde kadinlar ve erkekler arasinda farklilasma icerdigini gostermektedir.
Ayrica ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle iligkisinde
kontrol varsayimlari ve kendilik degerinin araci rolii oldugu bulunmustur. Bu bulgular,
cocukluk cag1 travmalarinin bireylerin kontrol algisi, kendilik degeri ve obsesyonlari

tizerinde etkili oldugunu gostermektedir.

Sarin ve Nolen-Hoeksema (2010), cocukluk ¢agi cinsel istismarinin, bireylerde
sikintiya neden olabildigini bu durumunda beraberinde ruminasyona yol agabildigini,
yine bu durumun da kiside bas etmek i¢in tiiketim davranisina yonelimi artirabildigi
goriigiinii savunmaktadir. Yiriitmiis olduklari calismada, birbirini takip eden {i¢ zaman
noktasinda (bir yil arayla) 603 kisi lizerinde, cinsel istismar, sikinti, ruminasyon ve
tilketimle basa ¢ikma konularinda goriismeler ve 6z bildirim 6l¢timleri yiirtitmiislerdir.
Calisma sonucuna gore, cocukluk ¢agi cinsel istismar magdurlari, cocukluk ¢agi cinsel
istismarina maruz kalmayan kisilere gore sikinti, ruminasyon ve tiikketimle basa ¢ikma
konularinda daha yiiksek diizeyler bildirdikleri goriilmektedir. Ayrica, sikinti ve
ruminasyonun c¢ocukluk c¢agi cinsel istismari ile tiikketimle basa ¢ikma arasindaki
iliskiyi kismen aracilik ettigi goriilmektedir. Bu bulgular, ¢ocukluk c¢agi cinsel
istismar1 magdurlarinin, sikintiyr yonetmek ve ruminasyonun psikolojik etkileriyle bas
etmek i¢in uyumsuz tliketim davranislarina basvurma egiliminde oldugunu

gostermektedir.

Deguchi vd. (2021), 473 kisi lizerinde yiiriittiikleri ¢aligmalarinda, 6zgiil
anksiyete, ruminasyon, cocukluk donemi kotii muamele ve yalniz yasama durumu ile

depresyon arasinda anlamli iligkiler bulunmaktadir. Cocukluk donemi kotii
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muamelesinin, 6zgiil anksiyete, ruminasyon ve depresyon iizerinde olumlu bir etkisi
oldugunu goéstermektedir. Ozgiil anksiyete, ruminasyon ve depresyon arasinda da
olumlu iliskiler bulunmaktadir. Calismaya gore, ¢ocukluk donemi kétii muamelesine
maruz kalmak, 6zgiil anksiyete {izerinden ruminasyonu ve depresyonu dolayli olarak
arttirmaktadir. Ayrica, cocukluk donemi kotii muamelesine maruz kalmak, depresyonu
ruminasyon iizerinden dolayli olarak artirirken, 0Ozgiil anksiyete ruminasyon
araciligiyla depresyonu onemli Ol¢lide arttirmaktadir. Yani, ruminasyon, istismar
deneyimleri ve 6zgiil anksiyetenin depresyon iizerindeki dolayl etkilerini aracilik

etmektedir.

McLaughlin vd. (2010), 5692 katilimc1 fiizerinde yiriitmiis olduklar
calismalarinda, aile ici siddet, fiziksel ve cinsel istismar ve thmal vb. gibi maladaptif
aile islevselligiyle iligkili olumsuz ¢ocukluk deneyimleri, duygudurum, madde kotiiye
kullanim1 ve anksiyete bozukluklarinin devamliligiyla anlamli, ancak sinirli bir
iligkiye sahip oldugu goriilmektedir. Maladaptif aile iglevselligi deneyimlerinin sayisi,
ayn1 sonuglarla istatistiksel olarak anlamli, ancak yine de siirh diizeyde bir iliski
gostermektedir. Birden fazla diger olumsuz ¢ocukluk deneyimine maruz kalmanin,
duygudurum ve anksiyete bozukluklarinin devamliligiyla anlamli bir sekilde iligkili

oldugu goriilmektedir.

Kessler vd. (1995), 15 ila 54 yas aras1 5877 kisinin katilim sagladigi calismada,
travma sonrasi stres bozuklugu tahmini Omiir boyu yaygmhg %7,8 olarak
bulunmustur. Yayginlik kadmlar ve daha 6nce evli olanlar arasinda yiiksek olarak
goriilmektedir. Travma sonrasi stres bozuklugu ile en sik iliskilendirilen travmalar
erkeklerde savas maruziyeti ve sahitlikken, kadinlarda ise tecaviiz ve cinsel istismar

olarak degerlendirilmektedir.

Wonderlich vd. (2001) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, cocukluk ¢agi cinsel
istismart bildiren ve tedavi alan 10-15 yas aras1 20 kiz ¢ocugu ile ayn1 yaslardaki 20
kontrol grubu arasinda bir dizi 6lgiimle yeme bozuklugu davranislari, viicut imaji
endiseleri, madde kullanimi, ruh hali, diirtiisel davranislar ve benlik kavrami agisindan
karsilagtirma yapilmaktadir. Arastirma sonuglarina gore, cinsel istismara ugrayan
cocuklar, kontrol grubuna gore yeme bozuklugu davranislari, diirtiisel davraniglar ve

madde kotiiye kullanim1 agisindan daha yiiksek diizeyde bildirimde bulunmaktadir.

16



Ayrica, davranigsal diirtiisellik, cocukluk cinsel istismarinin kusma ve kisitlayici diyet
davranisi arasindaki iliskide en giiglii aracilik etkisini saglamaktadir. Madde kullanimi
ise ¢cocukluk cinsel istismar1 ile yeme bozuklugu davranisi arasinda énemli ikincil bir

araci olarak belirlenmistir.

1.2. Psikolojik Saglamhik

Hayat boyu olumsuz yasantilar deneyimlemek, kiside stres yaratacak
durumlarla karsilasmak kagmilmaz bir gercektir fakat bu yasantilarin ne sekilde
deneyimlenecegi veya bu yasantilara verilecek tepkiler herkes icin farkli ve o kisiye
0zgii olmaktadir. Olumsuz yasantilar kimi insanlar i¢in stres, anksiyete ve depresyona
sebebiyet yaratip etkisi uzun ve kisinin normal yasantisini devam ettiremeyecegi kadar
siddetli olurken kimi insanlar i¢in ise kisa siire icerisinde atlatip kisinin normal
yasantisina dondiigi goriilebilmektedir. Bu durum psikolojik saglamlik olarak ifade
edilebilmektedir. Dayaniklilik, bireyin kapasiteleri ve gecmis deneyimleri g6z oniine
alindiginda, beklenenden c¢ok daha iist diizeyde psikolojik olarak islev gdsterme
yetenegi olarak tanimlanan aktif bir siirectir. Bu siiregte birey, kendini diizeltme,
Ogrenilen kaynaklar1 kullanma ve biiylime gibi stratejileri benimseyerek zorluklarla
basa cikar (Paton vd., 2000). Psikolojik saglamlik, cocukluk ve ergenlik donemlerinde
onemli zorluklara ragmen yasa uygun gelisimsel gorevlerde uyumlu basar1 olarak

tanimlanmustir (Shiner ve Masten, 2012).

Psikolojik saglamlik iizerine ortaya atilan ilk teorilerde, ¢cocugun sikintili bir
durum karsisinda olumlu sonuglarla iliskili olacak Ozellikleri seklinde
tanimlanmaktadir (Werner, 1984). Daha sonralar1 ise dis koruyucu faktorleri de
igerecek bigimde zenginlestirilmistir (Luthar vd., 2000). Alan yazina bakildiginda
psikolojik saglamlik; stresli olaylara karsi uyum saglamak, stres ve zorlu yasantilara
ragmen islevsel olmak, stresli yasantilarin ardindan kisinin kendini toparlamasi,

iyilesmesi vb. sekillerde tanimlanmaktadir (Tusaie ve Dyer, 2004; Smith vd., 2008).

Psikolojik saglamlik, zorlu duygulart veya durumlar kaginmak veya inkér
etmekle ilgili degildir. Bunun yerine zorluklarla basa ¢ikma i¢in saglikli ve uyumlu
yollar bulmayla ilgilidir. Psikolojik saglamlik kavrami konusunda Tiirk¢e ’de farkl

kullanimlar oldugu goriilmektedir. Yilmazlik, dayaniklilik, kendini toparlama giicii
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veya psikolojik saglamlik olarak karsimiza cikabilmektedir ancak bu calismada
kullanilan farkli resilience kavramlarina karsin psikolojik saglamlik ifadesi

kullanilmaktadir.

Richardson’in (2002), saglamlik modeline dayanan saglamlik teorisinin ortaya
c¢ikist ve gelisimi ii¢ dalga olarak tanimlamaktadir. Birinci dalga, “Risk faktorleri veya
olumsuzluklar karsisinda basarili olacak insanlari, yikici davranislara yenik diisenlerin
aksine hangi dzellikler belirliyor” sorusuna yanit olmaktadir. insanlarin yiiksek riskli
durumlarin ardindan veya basarisizliklardan sonra basa ¢ikmalarma veya geri

donmelerine yardimci olan bu i¢ ve dis dayaniklilik niteliklerini tanimlama arayisidir.

Ikinci dalga, belirlenen dayaniklilik 6zelliklerine ulasma siirecini kesfetme arayisidir.
Saglamlik, dayaniklilik niteliklerinin veya koruyucu faktdrlerin tanimlanmasi,
giiclendirilmesi ve zenginlestirilmesiyle sonug¢lanan bir sekilde sikinti, degisim veya
firsatla basa ¢ikma siireci olarak tanimlanmistir. Ugilincii dalga, yasamdaki
kesintilerden yeniden biitlinlesme siirecinde, bir tiir motivasyonel enerjinin gerekli
oldugu ortaya ¢ikmistir. Bu asamada kisi yasamis oldugu travmatik deneyimler

sonucunda kendi giiciiniin farkindaligin1 yasamaktadir (Richardson, 2002).

Psikolojik saglamlik, zamanla gelistirilebilen ve gii¢lendirilebilen bir siirectir.
Psikolojik saglamlik, sabit bir 6zellik olmayip farkli stratejiler ve uygulamalarla
gelistirilebilir. Olumlu basa ¢ikma mekanizmalar1 gelistirme, olumlu bir zihinsel tutum
siirdlirme, gergekci hedefler belirleme, sosyal baglantilar1 giiclendirme, destek arama,
kendine bakim yapma ve yagamda anlam ve amag bulma gibi faktorler, psikolojik
saglamlig arttiran faktorlerdir. Psikolojik saglamlik, ruhsal sagligin desteklenmesi,
zorluklarin iistesinden gelme ve kisisel basar1 elde etme konularinda 6énemli bir rol
oynamaktadir. Hayatta karsilasilan zorluklar1 daha gii¢lii ve yetenekli bir sekilde
atlatabilmek i¢in psikolojik saglamligin ytliksek olmas1 dnemlidir.

Moosa vd. (2023), Singapur’da egitim goéren 582 ortadgretim Ggrencisinin
katilim sagladig1 caligmalarinda, COVID-19 salgininin giinliik aktivitelerine, yasam
diizenlerine, sosyal yagamlarina, sosyal etkilesimlerine ve bu yagam alanlarindaki basa
c¢ikma yeteneklerini degerlendirmektedir. Calismada, okul yasamiyla basa ¢ikma
yeteneginin zayif olmasi, evde kalma durumuyla basa ¢ikma yeteneginin zayif olmasi,

sporla basa ¢ikma yeteneginin zayif olmasi1 ve arkadaslarla basa ¢ikma yeteneginin
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zayif olmasi, diisiik saglamlik seviyesiyle istatistiksel olarak anlamli bir iliski
gostermektedir. Katilimcilarin yaklagik yarist normal saglamlik seviyesi bildirirken,
ticte birlik kismi diisiik saglamlik seviyesi bildirmistir. Cin kokenli ve diisiik
sosyoekonomik statiiye sahip olan ergenlerin, diger gruplara kiyasla daha diisiik
saglamlik puanlarina sahip oldugu goriilmektedir. Bu calismada, COVID-19 salginina
ragmen ergenlerin yaklasik yarisinin normal saglamlik sahip oldugu goriilmektedir.
Daha diisiik saglamliga sahip olan ergenlerin genellikle daha diisiik basa ¢ikma
yeteneklerine sahip oldugu goriilmektedir. Ancak bu c¢alisma, ergenlerin sosyal
yagsamlarindaki degisiklikleri COVID-19 nedeniyle degerlendirmedigi i¢in, salgindan

onceki doneme iliskin veriler bulunmamaktadir.

1.2.1. Psikolojik Saglamhik Koruyucu Faktorler

Psikolojik saglamlik, kisinin olumsuz bir durum ile kars1 karsiya geldiginde,
koruyucu faktorler ve risk faktorlerinin etkilesimi sonucunda hayatinda gergeklesen
degisime uyum saglama saglamasimi kapsamaktadir (Karairmak, 2006). Bernard’a
gore (1991), koruyucu faktor literatiiriinde degismez bir sekilde tanimlanan birkag
ilgili 6zellik yer alir: saglikli beklentiler, hedefe yonelik olma, basar1 yonelimi, basari
motivasyonu, sebat, umutlu olma, dayaniklilik, parlak bir gelecege inang, bir beklenti
duygusu ve tutarlilik duygusu. Bu faktorler, bireylerin stresli durumlarla basa ¢ikma

yeteneklerini gii¢lendirir ve psikolojik saglamlig: artirir.

Haynes (2005) psikolojik saglamlik niteliklerini {i¢ baglik iizerinden
incelemistir. Bunlar sosyal Ozellikler, duygusal o6zellikler ve biligsel/akademik
ozelliklerdir. Werner'e gore (2000), yasamdaki stresli olaylarin koruyucu faktorler ile
arasindaki denge olumlu oldugu siirece basarili uyum ger¢eklesmekte aksi durumda
psikolojik saglamliligi en yiiksek olan cocugun bile sorun yasayabilecegini
sOylemektedir. Psikolojik saglamlig1 besleyen koruyucu faktorler; cevresel, ailesel ve
bireysel faktorler olarak {i¢ baslik altinda incelenmektedir (Masten ve Coatsworth,

1998).

Karairmak (2006) yapmis oldugu ¢alismada, ¢ocuklar psikolojik olarak saglam
olduklarinda, icsel ve dissal koruyucu faktorleri kullanarak zorluklarla basa

ciktiklarini ifade etmektedir. Olumlu kisilik 6zelliklerini bireysel olarak kisiler i¢in bir
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koruyucu faktor oldugunu ifade etmekte ve bu faktorlerin de riskli durumlarin olumsuz

etkilerini azalttig1 ve uyum siirecini hizlandirdig1 goriigiinii savunmaktadir.

1.2.1.1. Bireysel Koruyucu Faktorler

Psikolojik saglamlilik i¢in amag¢ duygusu, 6zerklik, problem ¢dzme becerileri
ve sosyal yeterlilik cocuklarin kisiliklerindeki ortak noktalar olmaktadir ve psikolojik
saglamlig yiiksek olan ¢ocuklarin cinsiyetleri veya sagliklarinin nasil oldugu fark
etmeksizin, 1yl calisan, iyl seven ve iyl seyler bekleyen c¢ocuklar oldugu
diistiniilmektedir (Bernard, 1991). Saglamlik ile iligkili bireysel faktorler zeka, sosyal

beceriler, benlik saygisi, kontrol odagi, empati, inang ve umuttur (Drapeau vd., 2007).

Bireysel faktorler, kisinin kendisiyle ilgili 6zelliklerini ifade eder. Pozitif
duygular, kendini etkili bir sekilde diizenleyebilme, esneklik ve kendine giiven,
bireysel faktorler arasinda yer alir (Bonanno ve Burton, 2013). Ayrica, olumlu bilissel

stirecler ve sosyal beceriler de bireysel faktorler arasinda sayilabilir.

Duygusal diizenleme becerileri, kisinin duygularin1 yonetmesine ve kontrol
etmesine yardimci olan bir faktordiir. Duygusal diizenleme becerileri, kisinin stresli
durumlarla basa c¢ikma becerilerini gelistirmesine yardimci olur. Arastirmalar,
duygusal diizenleme becerilerinin, olumsuz olaylardan sonra daha hizli toparlanmay1

sagladigin1 gostermistir (Bonanno ve Burton, 2013).

Pozitif duygular, kisinin kendisini iyi hissetmesini saglayan duygular1 ifade
eder. Pozitif duygular, kisinin zorluklarla basa ¢ikmasina ve olumlu bir psikolojik
durumun siirdiiriilmesine yardimci olur. Arastirmalar, pozitif duygularin, kisinin
yasam kalitesinin artmasi ve psikolojik saglamliginin gelismesi ile iliskili oldugunu

gostermistir (Fredrickson, 2001).

Ozyeterlilik, kisinin kendi yetenekleri ve kaynaklarina giivenmesi anlamina
gelir. Ozyeterlilik, kisinin zorluklarla basa c¢ikma becerilerinin gelismesine ve
psikolojik saglamligin artmasina yardimci olur. Arastirmalar, 6zyeterliligin, yasam
stresi ve travma sonrasi stres bozuklugu gibi olumsuz olaylardan sonra daha hizli

toparlanmayi sagladigini géstermistir (Cantez, 2018).
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1.2.1.2. Ailesel Koruyucu Faktorler

Anlaml iliskiler, kisinin hayatindaki onemli iligkileri ifade eder. Anlaml
iliskiler, kisinin baglilik, sevgi ve giiven duygularim1 gelistirmesine yardimci olur.
Aragtirmalar, anlamli iligkilerin, stresli durumlarla basa ¢ikmanin ve psikolojik

saglamligin artmasinin 6nemli bir faktorii oldugunu gostermistir (Luthar vd., 2000).

Ailesel faktorler, kisinin ailesiyle ilgili faktorleri ifade eder. Aile i¢i siddet, aile
i¢i catismalar ve aile destegi, ailesel faktorler arasinda yer alir. Arastirmalar, saglikli
bir aile ortaminin, ¢ocuklarin saglikli bir psikolojik durumda olmasma yardimci
oldugunu gostermektedir (Hammen, 2005). Ayrica, ¢ocuklukta yasanan travmalar,

ailesel faktorler arasinda sayilabilir.

Aile i¢indeki koruyucu faktorler, cocugun saglikli gelisimini tesvik eder ve
onlar1 olumsuz etkilere kars1 korur. Saglam aile baglar1 ve destekleyici bir aile ortamu,
cocugun duygusal ihtiyaglarini karsilama ve giivenli bir bag kurma konusunda énemli
bir rol oynar. Ayrica, aile ig¢indeki agik ve saglikli iletisim, ¢ocugun duygusal
ihtiyaglarini ifade etme ve anlama becerilerini gelistirir. Empati gsteren aile tiyeleri,
cocugun duygusal destege erisimini artirir ve stresli durumlarla basa ¢ikmasina

yardimci olur.

Smurlar ve disiplin, saghkli bir aile ortaminda belirlenen kurallar ve
sinirlamalarla ¢ocugun giivenli bir sekilde biiylimesini saglar. Bu, cocugun
davraniglarin sonuglarin1 anlamasina ve sorumluluk duygusunu gelistirmesine
yardimct olur. Aile tiyelerinin olumlu davraniglar1 ve orneklikleri, ¢ocugun saglikli

davraniglar1 6grenmesini tesvik eder.

Ayrica, aile, cocugun yeteneklerini kesfetmesine ve ilgi alanlarini
gelistirmesine olanak saglayan bir ortam sunar. Aile tiyelerinin gocugun ilgi alanlarina

destek olmasi, ¢cocugun 6zgiivenini artirir ve basar1 duygusunun gelismesini saglar.

Bu koruyucu faktdrler, cocugun saglikl bir sekilde gelismesini desteklerken
ayni zamanda gelecekte olumsuz deneyimlerle basa ¢ikma becerilerini gii¢lendirir.
Ailedeki destek ve saglam iligkiler, cocugun duygusal giivenligi ve psikolojik

saglamlig1 icin 6nemli bir temel olusturdugu diisiiniilmektedir.
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1.2.1.3. Cevresel Koruyucu Faktorler

Cevresel faktorler, kiginin yasadig fiziksel ve sosyal ¢evre ile ilgilidir. Sosyal
destek, giivenli bir yasam alan1 ve saglikli bir yasam tarzi, ¢cevresel faktorler arasinda
yer alir. Arastirmalar, sosyal destek aginin genis olmasinin, stresle basa ¢ikmada etkili
oldugunu gostermektedir (Cacioppo ve Patrick, 2008). Ayrica, is yeri ve okulda

kontrol edilebilen stres faktorlerinin azaltilmasi, ¢cevresel faktorler arasinda yer alir.

Sosyal destek, kisinin olumlu bir psikolojik durumu siirdiirmesine yardimci
olan bir faktordiir. Sosyal destek, ¢evresindeki insanlarin destegi, sevgisi ve ilgisi ile
saglanabilir. Arastirmalar, sosyal destekle birlikte yasam stresi ve olumsuz olaylarla
basa c¢ikmanin daha kolay oldugunu gostermistir (Masten, 2015). Bu ¢evresel
koruyucu faktorler, bireyin yasadigi ¢cevredeki destek ve kaynaklara erisimini saglar.
Iyi bir cevresel destek, bireyin stresli durumlarla basa ¢ikma becerilerini gelistirir,

psikolojik saglamligini korur ve risk faktorlerinin olumsuz etkilerini azaltir.

Cevresel koruyucu faktorler, bireyin saglikli gelisimini tesvik eden ve olumsuz
etkilere kars1 koruma saglayan digsal faktorlerdir. Bu faktorler, kisinin yasadigi ¢evre,
toplum ve sosyal iligkileri igerir. Saglam aile baglari, arkadaslik iliskileri, mentorluk
gibi destekleyici sosyal iligkiler, bireyin psikolojik saglamligini destekler. Sosyal

destek, stresle basa ¢ikma yeteneklerini artirir ve olumsuz durumlarda koruma saglar.

1.2.2. Psikolojik Saglamhik Risk Faktorleri

Gelisimsel bir siire¢ olarak da tanimlanan psikolojik saglamlik ifadesine, risk
faktorleri ve koruyucu faktorler katki saglamaktadirlar (Karairmak, 2006). Psikolojik
saglamlik zorlayici veya tehdit edici durumlara karsin basarili uyum siireci ve
kapasitesi olarak tanimlanmaktadir (Best ve Garmezy, 1991). Psikolojik saglamligin
azalmasina yol agan risk faktorleri arasinda ise ¢ocuklukta yasanan travmalar, sosyal

1zolasyon, issizlik, aile i¢1 siddet ve kronik saglik sorunlari sayilabilir.

Cocuklukta yasanan travmalar, kisinin sonraki yasaminda psikolojik sorunlar
yasamasina neden olabilir. Igsizlik, kisinin maddi giivencesizligine ve sosyal
statiisliniin azalmasina ve aile i¢i siddet, kisinin kendisini glivende hissetmemesine ve

travmatik deneyimlere maruz kalmasina neden olur. Kronik saglik sorunlari, kisinin
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giinliik hayatini etkileyen ve tedavi edilmesi zor olan saglik sorunlarini ifade eder. Bu
gibi sikintilar, kiginin olumsuz bir psikolojik durumu siirdiirmesine neden olabilir ve
psikolojik saglamligin azalmasma yol agabilir. Arastirmalar, ¢ocuklukta maruz
kalian stresin (Hammen, 2005), issizligin (Paul ve Moser, 2009), aile i¢i siddetin
(Johnson ve Leone, 2005) depresyon, kaygi ve diger psikolojik sorunlarla iligkili

oldugunu gostermistir.

Fakat pozitif stres, saglikli gelisim i¢in 6nemli bir faktér olmasina ragmen, bir
cocuk veya yetiskin gii¢lii, sik veya uzun siireli stresle karsilastiginda veya etkilerini
destekleyici iliskilerle hafifletebildiginde, dayanikliligin kazanilmasinin veya mevcut

olmasinin daha olasi oldugunu savunan goriisler de vardir (Herrman vd., 2011).

1.2.3. Psikolojik Saglamlikla flgili Yapilan Arastirmalar

18-24 yaslan arasindaki erkeklerden olusan cinsiyet rolii ¢atigsmasi ile intihar
egilimi arasindaki iliskide dayaniklilik perspektifini inceleyen bir calismada,
kisitlayict duygusalligin, pozitif kimlik varlik envanteri ile ters orantili oldugu ve
kisitlayict  duygusallik puaninin  artmasmin, artan kaygi veya duygularin
aciklanamamasina isaret ederek, bu tiir dayanikliligin azaldigi sonucuna ulasilmstir.
Bu tiir dayanikliigim diistik seviyeleri, depresyon ve intihar egilimi ile

iliskilendirilmektedir (Galligan vd., 2010).

Cantez (2018) tarafindan ylriitilen 323 {iniversite 6grencisinin katilim
sagladig1 calismada, psikolojik saglamlik ve 6z yeterlilik arasinda pozitif yonde orta
diizey, psikolojik saglamlik ve mutluluk arasinda pozitif yonde orta diizey, mutluluk
ve 0z yeterlilik arasinda pozitif yonde orta diizey bir iliskinin oldugu goriilmektedir.
Psikolojik saglamlik diizeyleri 1., 2. ve 3. simiflarda dordiincii sinif 6grencilerine

kiyasla daha yiiksektir.

Kadimlarin psikolojik saglamliklarimin erkeklerden daha yiiksek bulundugu
calismalar vardir (Robertson, 2008; Oktan, 2008). Psikolojik saglamlik ve cinsiyet
degiskeni lzerine literatiirde yapilmis pek c¢ok calismada bir farklilagsma tespit
edilememistir (Dayioglu, 2008; Rew, 2001; Oktan, 2008; Kirimoglu vd., 2012; Akga,
2012; Atik, 2013; Ozcan, 2005). Erkeklerin psikolojik saglamlik diizeylerinin
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kadinlardan daha yiiksek oldugunu tespit eden ¢aligmalar da bulunmaktadir (Yazici
Celebi, 2020; Clark, 1995; A¢ikgoz, 2016; Sezgin, 2016).

Atik’in (2013), baglanma diizeyi ve saglamlik arasindaki iliskide 6zyansitma
ve i¢goriiniin roliinli incelemeyi amagladigi calisma 568 liseli geng {iizerinde
yiriitiilmiistir. Caligma sonucuna gore, psikolojik saglamlik ve baglanma arasinda
pozitif yonde anlamli bir iliskiye rastlanmigtir. Calismada, 6z-yansitma ve i¢goriiniin
baglanma ve psikolojik saglamlik arasinda ara degisken olarak rol almadigi
gorilmektedir. Calismada, yas gruplar1 ve cinsiyet degiskenlerinin psikolojik

saglamlik ile arasinda bir farka rastlanmamustir.

Inan (2015) tarafindan yiiriitilen hastaneye basvuru yapmis 138 hastanin
katilim sagladig bir calismada, ruhsal dayaniklilik ile kagingan, kaygili ve giivensiz
baglanma tiirleri arasinda negatif bir iliski tespit edilmistir. Cocukluk ¢agi cinsel
istismara maruz kalan katilimcilarin ruhsal dayaniklilik puanlari, istismara maruz
kalmayan katilimcilara gore daha diisitk bulunmustur. Bu sonuglar, ¢ocukluk c¢agi
cinsel istismarmin ruhsal dayaniklilik iizerindeki olumsuz etkisini gdstermektedir.
Calismada yas ve medeni durum demografik degiskenlerine gore farklilik tespit

edilmemistir.

Tiimlii ve Recepoglu (2013) tarafindan ytiriitiilen ¢calisma, 94 6gretim calisani
tizerinde yiiriitiilmektedir. Psikolojik dayanikliligin yasam doyumunu yordayip
yordamadigini tespit amaci ile yapilan regresyon analizi sonucuna gore Psikolojik
dayaniklilik ve yasam doyumu arasinda pozitif yonde bir iligki tespit edilerek, toplam
varyansin %?7’sini agikladig1 goriilmektedir. Psikolojik dayanikliligin medeni durum,
cinsiyet, unvan, yas, hizmet siiresi ve iiniversitedeki hizmet siiresi gibi degiskenlere
gore farklilagip farklilagmadiginin incelenmesi i¢in yapilan Kruskal-Wallis H ve
Mann-Whitney U testleri sonucunda, liniversite akademik ¢alisanlarinin psikolojik
dayaniklilik diizeyleri, medeni durum, cinsiyet, unvan, yas, hizmet siiresi ve
tiniversitedeki hizmet siiresi gibi degiskenlere gore anlamli bir sekilde farklilik
gostermemektedir. Bu bulgular, bu degiskenlerin psikolojik dayaniklilik {izerinde

dogrudan bir etkiye sahip olmadigin1 gostermektedir.
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Celik vd. (2017), formasyon egitimi almakta olan 140 Ogretmen adayinin
yasam doyumunun yordayicisi olarak psikolojik saglamligin incelenmesini amagladigi
calismada, yasam doyumu ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif bir iligki
bulunmaktadir. Yapilan calismaya gore psikolojik saglamligin yasam doyumunu
yordadig1 goriilmektedir. Bireyin psikolojik saglamligi, sistem kaynakli stres

faktorleriyle basa ¢ikabilme yetenegini yansitir (Celik vd., 2017).

Dayioglu (2008) tarafindan yiiriitilen 865 iiniversite sinavina hazirlanan
kisinin katilimer oldugu ¢alismada, cinsiyet, algilanan sosyal destek ve 0grenilmis
giicliiliik gibi yordayict degiskenlerin, psikolojik saglamlik puanlarinin %19'unu
aciklayan anlamli faktorler olarak ortaya c¢iktigi goriilmektedir. Yiiksek diizeyde
Ogrenilmis giicliilik ve algilanan sosyal destek bildiren katilimcilarin, psikolojik
saglamlik puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ayrica, erkek olmanin da

daha yiiksek psikolojik saglamlik puanlariyla iliskili oldugu bulunmustur.

Erko¢ ve Danig’in yiiriittiigli calismada 261 6grenciye ulasilmis ve ulasilan
Ogrencilerin psikolojik saglamlik diizeyinin orta diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Calismada erkek 6grencilerin psikolojik saglamlik diizeyinin kadin 6grencilerden daha
yiiksek oldugu goriilmiis ve katilimcilarin 6gretim durumuna gore psikolojik saglamlik

diizeylerinde istatistiksel olarak farklilik tespit edilmemistir.

Tugade ve Fredrickson (2004) tarafindan yiiriitiilen ¢calisma, psikolojik olarak
saglam olan insanlarin stresli durumlardan kurtulmak ve bu durumlardan olumlu
anlamlar bulmak i¢in olumlu duygular kullandiklarin1 tespit etmek amaciyla 3 ¢alisma
yapmislardir. Arastirma sonuglari, pozitif duygularin insanlarin stresli durumlardan
daha hizli toparlanmalarina yardimeir oldugunu gostermektedir. Yapilan ¢alisma,
bireyler tarafindan deneyimlenen olumlu duygularin, bireyin yasamis oldugu olumsuz
durumlarda da olumlu anlamlar bularak bu kisilerin etkili duygu diizenleme elde etme

becerilerine kismen katkida bulundugunu ortaya koymaktadir.

Bonanno (2004) tarafindan yiiriitiilen calisma, insanlarin kayip ve travmatik
olaylar sonrasinda nasil psikolojik saglamlik kazandiklarini incelemektedir. Aragtirma
sonuglari, insanlarin kayip ve travmatik olaylarla basa ¢ikmak icin farkli stratejiler
kullandiklarim1 ve bu stratejilerin bazilarinin psikolojik saglamlik kazanmalarina

yardimc1 oldugunu gostermektedir.
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Paul ve Moser (2009) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, issizligin ruh sagligi
tizerindeki etkisi meta-analitik yontemlerle incelenmistir. Yapilan ¢alismaya gore,
igsiz kisilerin, ¢alisan kisilere gore daha fazla sikint1 gosterdigi goriilmektedir. Buna
gore; sikinti, depresyon, anksiyete, psikosomatik semptomlar, 6znel iyi olus ve benlik
saygist icin anlamli bir fark bulunmustur. Calismaya gore, erkeklerin ve kadinlara gore
issiz olmaktan daha fazla rahatsiz oldugunu goriilmektedir. Ayrica, ekonomik gelisme
diizeyi zayif, esit olmayan gelir dagilimlar veya issizlikten korunma sistemleri zayif
olan tilkelerde diger iilkelere gore issizligin ruh sagligi iizerindeki olumsuz etkisinin
daha gii¢clii oldugu goriilmektedir. Calisma, issizligin yalnizca sikintiyla iligkili
olmadigi, aym zamanda buna neden oldugu varsayimmii desteklemektedir. Issiz
bireyler arasinda psikolojik sorun yasayan kisi sayis1 ortalama %34, calisan kisiler i¢in

bu oran ortalama %16'dir.

Mert (2023) tarafindan yiiriitiilen 577 lisans 6grencisinin katilim gostermis
oldugu calismada, psikolojik saglamlik diizeyleri cinsiyete gore karsilastirildiginda,
kadin 6grencilerin erkek dgrencilere kiyasla daha yiiksek psikolojik saglamliga sahip
oldugu gozlenmistir. Ayrica, yakin iliskilerinde siddete maruz kalmayan 6grencilerin,
maruz kalan Ogrencilere gore daha yiiksek psikolojik saglamliga sahip oldugu
belirlenmistir. Bu arastirma ayn1 zamanda iiniversite 0grencilerinin yakin iligkilerde
ciftler aras1 siddet kabul diizeyleri ile psikolojik saglamlik arasinda diisiik diizeyde,

negatif yonlii ve anlamli bir iligki oldugunu ortaya koymustur.

Durak (2021) tarafindan yiiriitiilen Tiirkiye’ de yer alan bir devlet
tiniversitesinde 6grenim gormekte olan 237 erkek ve 170 kiz olmak tizere toplam 407
tiniversite 0grencisinin yer aldig1 bir calismada psikolojik saglamlik ile yasam doyumu
arasinda pozitif yonde anlaml iliskiler oldugu goriilmektedir. Genel 6z-yeterlik ile
yasam doyumu arasinda pozitif yonde anlamli iligkiler oldugu goriilmektedir.
Psikolojik saglamlik ile genel 6z-yeterlik arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler
oldugu goriilmektedir. Ayrica, psikolojik saglamlik ile yasam doyumu arasindaki

iliskide genel 6z-yeterligin araci roliine rastlanmigtir.

Koruyucu aile yanina verilen genclerin psikolojik anlamda saglamliklarina
katkida bulunan siiregleri anlamaya yonelik yiiriitiilen bir caligmaya, psikolojik olarak

saglam olarak nitelendirilen yas ortalamalar1 15.9 olan on iki erkek ve kiz katilmistir
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(Drapeau vd. 2007). Yapilan ¢alismada, bu genglerin ortalama yerlestirme stiresi 7,3
yil olarak hesaplanmistir. Calisma sonuglarina gore, eylem, iliski ve yansima olarak
lic donliim noktasi bulunmaktadir. Faydalarin cogalmasi, yeni firsatlarin ortaya
cikmast, riskli durumlardan uzaklagsma ve algilanan 6z-yeterlilikte artis yasanmasi bu
doniim noktalariyla dogrudan veya dolayli olarak iliskilendirilen dort siireci

belirtmektedir.

Aras vd. (2023), 18-60 yas aras1 266 katilimcinin yer aldigi bir c¢alisma
yiirlitmiis olup, c¢alismada c¢ocukluk c¢agi travmalart ve cinsiyetin bireylerdeki
psikolojik saglamlig1 anlamli diizeyde yordamadig1 goriilmektedir. Bununla birlikte,
yagsamda anlam ve 0z sefkatin bireylerdeki psikolojik saglamligi olumlu ydnde
yordayici faktorler oldugu belirlenmistir. Yetiskin bireylerde psikolojik saglamligin
en 6nemli yordayicisi 6z sefkattir. Bu degisken, toplam varyansin yaklasik %88'ini tek
basina agiklamaktadir. Bu bulgular, 6z sefkatin yetiskin bireylerde psikolojik

saglamlik tizerindeki etkisinin biiyiik 6neme sahip oldugunu gostermektedir.

Ergiin ve Basak (2012), 495 katilimci tlizerinde yiiriitmiis olduklar1 ¢calismanin
sonuclarina gore, 6z duyarlik ve sosyal baglilik degiskenlerinin, iyimserlik degiskeni
tizerinde dogrudan etkiye sahip oldugunu ve dolayisiyla psikolojik dayaniklilik
degiskeni tizerinde dolayli etkiye sahip oldugunu gostermektedir. Ayrica, iyimserligin
psikolojik dayaniklilik {izerinde dogrudan etkiye sahip oldugu da belirlenmistir. Bu
sekilde, iiniversite Ogrencilerinin 6z duyarlik ve sosyal bagliliklari, iyimserlik
diizeylerini yordarken, iyimserlik diizeylerinin de psikolojik dayanikliliklarim

ongordiigii belirlenmistir.

Wong vd. (2023) tarafindan yapilan bir calismada, 26 {ilkeyi kapsayan 1762
katilmcidan elde edilen verilere gore, diislik dayaniklibik diizeyinin
Amerika/Avrupa'da %36,4 ve Asya Pasifik'te %24,1 oldugu bulunmustur. Geng yas
(18-29 yas), kadin cinsiyet, son 6 ay i¢inde kotii finansal durum ve iki veya daha fazla
tibbi  durumun varhigr disik dayanikhilik  diizeyr ile iliskili  olarak
degerlendirilmektedir. Diigiik dayanikliliga sahip bireyler, normalden daha fazla alkol
tilkketme olasiligl, daha fazla ilag kullanma olasiligi, COVID-19 tedavisine yardimci
olduguna inanilan takviyeler satin alma olasiligi, pandemiden 6nceki doneme gore

daha az egzersiz yapma olasilig1, pandemiden 6nceki doneme gore daha fazla sagliksiz
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yiyecek tiiketme olasiligi, enfeksiyondan kaginmak i¢in baskalarindan uzak durmak
amaciyla kendini izole etme olasiligi, hastaliktan kacinmak i¢in elleri asir1 derecede
dezenfekte etme istegi ve bulagsma riskini dnleme istegi gibi davraniglarda anlamh

sekilde artis gdstermektedir.

Shiner ve Masten (2012) tarafindan cocukluktan (yaklasik 10 yas) erken
yetiskinlige (20 yas) ve geng yetigkinlige (30 yas) kadar takip edilen 205 kisi tizerinde
yiiriitiilen caligma sonuglari, zorluklar1 kontrol ederek, cocukluk donemi kisilik
Ozelliklerinin  yetiskinlikteki  sonuglar1 anlamli  bir sekilde Ongordiiglini
gostermektedir. Bireye odakli analizlerde, erken yetigkinlikte ve geng yetigkinlikte
dayanikli grup, diisiik yetkinlik ve yiiksek zorluk gosteren grupla karsilastirildiginda
cocukluk doneminde daha yiiksek Ozenlilik, uyumluluk ve aciklik, daha diisiik
norotisizm sergilemektedir. Yetkin (yliksek yetkinlik, diisiik zorluk) ve dayanikli
gruplar benzer ¢cocukluk 6zelliklerine sahip olmaktadir. Erken yetiskinlikte uyumsuz
gruplardan gen¢ yetiskinlikte dayanikli gruba doniigenler, siirekli uyumsuz

akranlarindan daha yiiksek 6zenlilik sergilemektedir.

1.3. Ruminasyon

Ruminasyon, dikkatin pasif bir sekilde kisinin sikintilarina veya olusabilecek
tim olasiliklara odaklayan davranis ve diisiincelerle mesguliyet halinde olmasidir
(Nolen-Hoeksema, 1991). Ruminasyon, kompulsiyon i¢germeyen diisiince diizeyinde
meydana gelen bir patoloji olup obsesif bozukluktan bu anlamda ayrismaktadir
(McKay vd., 2007). Kisinin ne kadar yorgun ve motivasyonsuz hissettigini tek basina
oturup diisiinmesi, ruh halinin isine miidahale edeceginden endise etmesi ve kisinin
hayatinda bu ruh hallerine katkida bulunabilecek yanlis olan her seyi pasif bir sekilde

gbzden gecirmesi ruminasyona Ornek verilebilir (Nolen-Hoeksema ve Jackson, 2001).

Travmatik yasantilar sonucu, yasanan bu olay sonrasinda ¢esitli biligsel
siirecler meydana gelmektedir buna ruminasyon da dahil edilmektedir (Calhoun vd.,
2000). Ruminasyon, belirgin bir sebep olmaksizin tekrar eden, tekrarlayici ve
midahaleci 6zellige sahip kisi tarafindan istenmeyen disiinceler olarak
degerlendirilmektedir (Cann vd., 2011). Ancak ruminatif diisiincelerin sadece kisinin

kendisi ve sadece gecmiste yasamis oldugu olaylara bagli olmaksizin daha farklh
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durumlarla da meydana gelebildigini savunan goriisler de mevcuttur (Papageorgiou ve

Wells, 2004).

Watkins ve Roberts (2020)’a gore artan ruminasyon egilimi ile iligkili gevresel

ve biyolojik faktorler s6z konusudur. Cevresel faktorler;

1. Cocukluk c¢agi cinsel ve duygusal istismart dahil olmak iizere erken donem

sikintilari,

2. Kisilerarasi stres ve zor kosullar,

3. Yardimci olmayan ebeveynlik stilleri ve
4. Sosyo kiiltiirel beklentiler ve sosyallesme.

Biyolojik faktorlere bakildiginda, belirli beyin aktivasyonu kaliplarinin ve
genetik cesitliliklerin ruminasyonla iliskili olduguna dair ortaya ¢ikan kanitlar vardir
ve bu durumlarin ruminasyona karsi savunmasizliga katkida bulunma olasiligin
arttirdigr goriilmektedir. Ancak bu nedenselligin yonii heniiz belirlenememistir ve
dikkatli olunmas1 gerekir ¢iinkii bu biyolojik degisiklikler derin diisiinmenin sebebi,

sonucu olabilecegi gibi ortak bir ii¢iincii faktorle olan iliskiden kaynakli da olabilir.

Ruminasyon, kisinin zihninde bir dongii olusturabilir. Bireyler, olumsuz bir
deneyimi diisiindiik¢e, bu diislinceleri daha fazla yogunlastirir ve derinlestirirler. Bu
stirekli zihinsel isleme, kisinin {iziintii, endise veya stres duygularin artirabilir ve bu
duygulart siirdiirtir. Ruminasyon, zihinsel saglik iizerinde olumsuz etkilere sahip
olabilir. Siirekli tekrarlanan olumsuz diisiinceler, depresyon, anksiyete ve diger
psikolojik sorunlara katkida bulunabilir. Ayn1 zamanda, problem ¢ézme becerilerini
etkileyebilir ve kisinin saglikl bir sekilde olaylar1 degerlendirmesini, ¢ziim bulmasini
engelleyebilir. Yapilan ¢alismalar depresif ruminasyonun birden ¢ok olumsuz sonucu
oldugunu dogrulamistir; mevcut olumsuz ruh hali durumlarini ve iligkili olumsuz
diisiinceyi biiyiiterek ve uzatarak, kaygi ve depresyon, psikoz, uykusuzluk ve diirtiisel
davraniglar dahil olmak iizere bir dizi akil sagligi tanisinda psikopatolojiyi
siddetlendirmektedir ve bu sebeple ruminasyonu basarili bir sekilde tespit etmek,
psikolojik tedavilerin etkinligini ve giiclinii artirabilir ve 0Ozellikle anksiyete ve

duygudurum bozukluklarinin eslik ettigi hastalar ve daha kronik, karmasik ve
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tedavilere daha az yanit veren hastalar i¢in hasta sonuglarini iyilestirebilir (Watkins ve

Roberts, 2020).

Tepki Bigimleri Kuramina gore ruminasyon ¢esitli mekanizmalar yoluyla
sikintiy1, Ozellikle depresyonu siddetlendirir ve uzatir (Nolen Hoeksema, 1991).
Nolen-Hoeksema (1991), ruminasyon ve depresyon arasindaki iliskiyi aciklamak
amactyla Tepki Bigimleri Kuramini ortaya atmistir. {lk olarak, ruminasyon, depresif
ruh halinin diisiinme tizerindeki etkilerini artirarak, insanlarin mevcut durumlarini
anlamak icin olumsuz yasant1 ve diisiincelerin kullanilma ihtimalini artirir. Ikinci
olarak, uzun uzun diisiinme, kismen diisiinmeyi daha koétiimser ve kaderci hale
getirerek etkili problem ¢ézmeye miidahale eder. Ugiinciisii, ruminasyon aracsal
davraniga miidahale ederek stresli durumlarda artisa yol acar (Nolen-Hoeksema vd.,

2008).

Tepki Bicimleri Kuraminda ruminasyonun kavramsallagtirilmas: ve
islevsellestirilmesi, depresif ruminasyon iizerine yapilan arastirmalarin biiylik bir
kisminda kullanilmistir (Nolen Hoeksema, 1991). Ruminasyon, sikint1 semptomlarina
ve bu semptomlarin olast nedenlerine ve sonuglarina tekrarlayan ve pasif bir sekilde

odaklanmayi igeren bir sikintiya tepki verme bigimidir (Nolen-Hoeksema vd., 2008).

Nolen-Hoeksema vd. (2008) derin diisiinme ile endise arasindaki iliskiyi ve
ruminasyon ile diger bas etme veya duygu diizenleme stratejileri arasindaki iliskileri
tartistif1  ¢aligmada, Tepki Bi¢imleri Kuraminda, ruminasyonun depresyonu
siddetlendirdigi, olumsuz diisiinceleri gelistirdigi, problem ¢6zme yetenegini bozdugu,
aracsal davraniglar1 engelledigi ve sosyal deste8i asindirdigina dair bir¢cok kanit
icermektedir. Bu ¢alismada, ruminasyonun depresyonun siiresini degil, baslangicini
daha tutarl bir sekilde tahmin ettigi gézlemlenmektedir. Caligmaya gore, ruminasyon,
depresif semptomlarin siiresini tahmin etmek i¢in olumsuz bilissel tarzlarla etkilesime
girmektedir. Ayrica, ruminasyonun depresyonla birlikte anksiyete, asir1 yeme, asiri
igme ve kendine zarar verme gibi diger psikopatolojilerle iliskili oldugunu gosteren

kanitlar da mevcuttur.

Ruminasyon, bu semptomlar1 g¢evreleyen kosullar1 degistirmek igin aktif
problem c¢ozmeye yol agmaz. Bunun aksine, uzun uzun diisiinen insanlar, eyleme

ge¢meden sorunlara ve bu sorunlar hakkindaki duygularina takilip kalirlar. Bununla
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birlikte ruminasyon, diisiincelerin belirli igeriginden ziyade, kisinin duygular1 ve
sorunlar1 hakkinda takilip kaldig bir diigiinme siireci olarak tanimlanmaktadir (Nolen-
Hoeksema vd., 2008). Tepki bicimleri kuramina gore, olumsuz bir uyarana tepki
vermenin iki farkli yolu vardir; ruminasyon ve dikkati dagitma (Suh ve Barch, 2015).
Olumlu dikkat dagitmalarinin depresif ruh halini hafiflettigi diistiniilmektedir (Nolen-
Hoeksema vd., 2008).

Bir diger ruminasyon modeli, ruminasyonun, bir hedefe ulasmada beklenenden
daha yavas ilerleme algisiyla tetiklendigini ve ruminasyonun ya hedef tutarsizligini
azaltmada tatmin edici bir ilerleme kaydedilene ya da birey hedeften kopana kadar
devam edecegini &ne siiren Hedefe Ilerleme Kuranmidir (Martin ve Tesser, 1996).
Ruminasyon, tekrarlayan, siirekli ve kontrol edilemeyen diisiince seklinde tanimlanan
bir siiregtir ve 6zellikle depresif duygudurumu olan bireylerde biligsel bozukluklarla
iligkilendirilmis ve temel bilissel islevlerle dogrudan iligkisi, ruminasyonun istikrarini
ve gelecekteki depresif ruh hali boliimlerini nasil tahmin ettigini agiklamaya yardimci

olabilecegi diisliniilmektedir (Martin ve Tesser, 1996).

Hedefe Ilerleme Kurami, agirlikli olarak durum ruminasyonu epizotlarinin
yakin bir nedeninin agiklamasidir, ruminasyon mutlaka patolojik degildir, bazi
durumlarda, tutarsizlig1r azaltmada ilerleme kaydedilirse, ¢oziilmemis sikintilart ve
sorunlart vurgulamak ve ardindan ele almak icin aragsal olarak uyarlanabilir ve

islevsel olabilir (Watkins ve Roberts, 2020).

1.3.1. Ruminasyon ve Psikopatolojiler

Kisinin kendisi, endiseleri ve deneyimleri hakkinda tekrarlayan, uzun siireli ve
tekrarlayan diislinceleri, tlim insanlarin yaygin olarak dahil oldugu zihinsel bir siiregtir
(Watkins, 2008; Harvey vd., 2004). Bu dogrultuda kisinin giindelik yasam igerisinde
de beraber bir patoloji goriilmeksizin ruminatif diisiincelere sahip oldugu
sOylenebilmektedir. Tekrarlayan diislincelerin hem yapici olmayan hem de yapici

sonuclar1 oldugu sdylenebilmektedir (Watkins, 2008).

Bir bagka calismada, 1 ay siiresince her giin erkeklerden ve kadinlardan sikinti
deneyimlerini ve bu deneyimler sonucu olusan ruh hallerine nasil tepki gosterdiklerini

kaydetmeleri istenmistir (Nolen-Hoeksema vd., 1993). Kadinlarin erkeklere gore,
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yagsamis olduklart sikintilar karsisinda ruminatif ve kendine odakli tepkiler gosterme
olasiliklarinin daha fazla oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu sonucu destekler nitelikte
calismalara rastlanmaktadir (Nolen-Hoeksema vd., 1994; Blanchard-Fields vd., 1991;
Nolen-Hoeksema vd., 1999; Allgood-Merten vd., 1990).

Nolen-Hoeksema ve Davis (1999), kronik olarak ruminasyon yapan kisilerin
sosyal desteklerini kaybetmeleri sebebiyle depresyonlarmin artabilecegini
savunmaktadir. Ruminasyonun bu gibi sonuglar1 da depresyonda goriilen ilk
semptomlarin daha siddetli hale gelerek major depresyona doniisme olasiligini
arttirmaktadir ve varolan depresif donemleri uzatabilirler (Nolen-Hoeksema vd.,
2008). Yapilan bir c¢alismada, ruminasyonun depresif belirtilerle giiclii ve tutarl

bicimde iliskili oldugu sonucuna ulasilmistir (Mor ve Winquist, 2002).

Bir bagka caligmada, 16-62 yas arasit 663 kisi iizerinde 8 ay boyunca 5 kez
yapilan degerlendirme sonuglarina gore, diisilk benlik saygisinin ruminasyonu
yordadigini ve bunun da depresyonu ongordiigiinii ve ruminasyonun diisiik benlik
saygisinin depresyon iizerindeki olasi etkisine kismen aracilik ettigi goriilmiistiir
(Kuster vd., 2012). Olumsuz yasam olaylarina tepki olarak kara kara diisiinen insanlar,
kismen depresyon belirtileri nedeniyle, ama ayni zamanda kara kara diistinmenin bir
sonucu olarak da intihar1 diisinmeye karst savunmasiz olabilir (Morrison ve

O’Connor, 2008).

Ruminasyon, olumsuz deneyimler ve duygular hakkinda tekrarlayan
diisiinceleri iceren biligsel bir siirectir ve psikopatoloji ile iligkilidir (Smith vd., 2018).
Smith vd. (2018) tarafindan ytiriitiilen bir ¢calismada, ruminasyonun yeme bozuklugu
psikopatolojisi ile iligkili oldugu ve yeme bozuklugu psikopatolojisi olan gruplarin,
yeme bozuklugu olmayan kontrol gruplarina kiyasla daha yiiksek diizeyde ruminasyon
gosterdigi sonucuna ulasilmistir. Yapilan ¢alismada, bulimia nervoza ve anoreksiya
nervoza gruplart karsilastirilirken ruminasyonda anlamli bir fark gézlenmemistir.
Ayrica ¢alismada, yeme bozukluklar ile ilgili uyaranlara yanit olarak ruminasyonun,
klinik ve klinik olmayan orneklerde artan olumsuz duygu ve viicutla ilgili olumsuz
bilislerle iligkili oldugu one siiriilmektedir. Caligmanin ruminasyonun yeme
bozukluklar1 psikopatolojisinde goze garpan bir siire¢ oldugunu gdsteren dnemli bir

calisma oldugu diisiiniilmektedir.
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Ye vd. (2020), 1293 Covid-19 magduru Cinli iiniversite 6grencisi iizerinde
yiirlitmiis olduklar1 c¢aligsmalarinda, epidemik ruminasyon, psikolojik saglamlik,
yorgunluk ve depresif semptomlarla ilgili dl¢limler gerceklestirmislerdir. Sonuglar,
depresif semptomlarin epidemik ruminasyon tarafindan pozitif olarak tahmin
edildigini, psikolojik saglamlik tarafindan ise negatif olarak tahmin edildigini gosterdi.
Her iki durumda da yorgunluk bu etkilere kismen aracilik etti ve depresif belirtileri
pozitif olarak yordadi. Beklenmedik bir sekilde, epidemik ruminasyon ve psikolojik
saglamlik arasindaki iligkide, psikolojik saglamlik arttik¢a ruminasyonun yorgunluk

tizerindeki etkisinin daha da gili¢lendigi bir sekilde etkilesime girdi.

Li vd. (2019), 1065 iiniversite 0grencisinin katilimi ile yiirlitmiis olduklari
calismada, aragtirma bulgulari, stresli yasam olaylarinin yiiksek puanlarinin daha kotii
uyku kalitesini 6ngordiigiinii gostermektedir. Ruminasyon ise stresli yasam olaylar1 ile
uyku kalitesi arasindaki iliskilerde kismen aracilik etmektedir. Dayaniklilik ise stresli
yasam olaylarindan uyku kalitesine dogrudan ve dolayli yollarla etki eden bir rol

oynamaktadir.

Lale ve Giilagt1 (2020), 426 kadin ve 244 erkek olmak tizere toplam 670 lisans
Ogrencisinin katildig1 arastirmalarinda, katilimcilarin ruminatif diistinme bigimleri ve
sosyal iyilik diizeyleri ile duygusal zeka diizeyleri arasinda negatif yonde anlamli bir
iliski oldugu tespit edilmistir. Ruminatif diisiinme bi¢imi puanlari, cinsiyete, algilanan
gelir diizeyine ve algilanan anne-baba tutumuna gore anlamli farkliliklar gosterirken,

algilanan akademik basariya gore anlamli bir farklilik géstermemistir.

Liu vd. (2023), 323 Cinli lisans 6grencisi lizerinde yiiriittiikleri calismalarinda,
Big Five kisilik 6zellikleri, ruminasyon, psikolojik saglamlik ve anksiyete arasindaki
iligkiyi incelemislerdir. Calismaya gdre, nevrotizm, sorumluluk sahibi olma ve
uyumluluk 6zelliklerinin {iniversite Ogrencilerinin anksiyetelerini 6nemli olglide
tahmin ettigini ve ruminasyonun nevrotizm ile anksiyete arasinda, uyumluluk ile
anksiyete arasinda arabuluculuk ettigini gostermistir. Ayrica, psikolojik saglamligin
nevrotizm ve ruminasyon, uyumluluk ve anksiyete iizerinde 6nemli bir diizenleyici
etkisi oldugu belirlenmistir. Genel olarak, daha yiiksek diizeyde psikolojik saglamligin

diisiik nevrotizm ve yiiksek uyumluluk 6zelliklerine sahip bireylerde ruminasyon ve
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anksiyeteyi azaltmaya yardimci oldugu, ancak yiiksek nevrotizme ve diisiik

uyumluluga sahip bireylerde olumsuz etkileri oldugu goriilmiistiir.

McLaughlin ve Nolen-Hoeksema (2011), 1065 ergen ve 1317 yetiskin tizerinde
yapmis olduklar1 ¢alismada, ruminasyonun, ergenlerde depresyon ve anksiyete
arasinda iligkide tam bir araci role sahip oldugu goriilmektedir. Yetigkinlerde ise bu
iliskide kismi bir araci rolii olmaktadir. Ergen 6rneginde, baslangigtaki depresyon
semptomlar1 anksiyete artiglarin1 6ngérmektedir ve ruminasyon bu iligkiye tam
aracilik etmektedir. Yetiskinlerde ise baslangictaki depresyon anksiyete artiglarini,
baslangictaki anksiyete ise depresyon artiglarint 5ngérmektedir; ruminasyonun her iki

iligkiye de tam arac1 etkisi oldugu goriilmektedir.

Weinstock ve Whisman (2007), 244 tiniversite 6grencisi iizerinde yiiriitmiis
olduklar1 ¢aligmalarinda, depresyonun ve asir1 giivence arayisi arasindaki iliskide
ruminasyonun aracit bir role sahip oldugu ancak modere etkisinin olmadigi

goriilmektedir.

Grant vd. (2014), 112 lisans Ogrencisi lzerinde ylriitmiis olduklar
calismalarinda, sosyal anksiyete ve depresyon arasindaki iliskinin iki mekanizmasi
olan diisiinceye dalma ve asir1 giivence arayisi test edilmektedir. Calismada, 2 aylik
bir siire boyunca ii¢ ayr1 zamanda lisans oOgrencileri iizerinde degerlendirme
yapilmistir. Arastirma sonucunda, sosyal anksiyetenin Zaman 1'deki depresyon ile
Zaman 3'teki depresyon arasindaki iligkide diislinceye dalmanin bir arac1 degisken

oldugu goriilmektedir.

1.3.2. Ruminasyonla ilgili Yapilan Arastirmalar

Kadinlarm, depresif ya da tlizglin olduklari zaman derin diisiincelere dalma
egiliminin erkeklerden daha fazla oldugu goriilmektedir. Yapilan bir ¢alismada,
depresif bir ruh haline sahip olan kadinlarin, depresif bir ruh haline sahip olan
erkeklere gore ruh hallerine odaklanmay1 se¢me olasiliklarinin daha fazla oldugu

gbzlemlenmistir (Butler ve Nolen-Hoeksema, 1994).
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Aragtirmalar, kadinlarin erkeklere goére daha fazla ruminasyona girme
egiliminin, kadmlarin ikincil sosyal statiistinden kaynakl1 tecriibelerle desteklendigini
gostermektedir (Nolen-Hoeksema ve Jackson, 2001). Kadinlarin erkeklerden daha
olumsuz, kontrol edilemeyen olaylar yasadiklar1 ve bu cinsiyet farkinin, kadinlarin
tehlikelere karsi tetikte olmalarina ve c¢evrelerini kontrol edebilecekleri yollar
bulmalarina neden olarak ruminasyondaki cinsiyet farkliligmma katkida bulundugu

savunulmustur (Nolen Hoeksema vd., 1999).

Erken ergenlerde 6 ay sonraki depresyon ve anksiyete semptomlarini tahmin
etmek icin sosyal destek arama ve ruminasyonun nasil etkilesime girdigini inceleyen
bir ¢alismada, sosyal destek arayisi, diisiik ruminasyon seviyelerinde daha az
depresyon ve anksiyete belirtisi 6ngordiigli ve depresyon semptomlari i¢in de sosyal
destek arayisi, yiiksek ruminasyon diizeylerinde daha fazla semptom yordadigi
goriilmektedir (Velez vd., 2016). Ruminasyon ve depresyon iligkisini inceleyen baska
calismalar da mevcuttur (Broderick ve Korteland, 2004; Papageorgiou ve Wells,
2003).

Broderick ve Korteland (2004) tarafindan yiiriitiilen caligmada, dordiincii ila
altinc1 smif ogrencilerinden olusan bir grup iizerinde ii¢ yil boyunca ruminasyon,
depresyon ve cinsiyet rolil 6l¢lilmiistiir. Elde edilen sonuglar, her bir degerlendirmede
ruminasyon diizeyinin depresyon diizeyini en 1yi sekilde tahmin ettigini desteklemistir,
bu da birincil hipotezi dogrulamaktadir. Cinsiyet acisindan depresyon veya
ruminasyonda farklilik gdzlenmemistir. Ancak, eril ve kadinsi olarak tanimlanan
ergenlerin, androjen bireylere gore daha yiiksek depresyon puanlarina sahip oldugu ve
kadins1 olarak tanimlanan ergenlerin genel olarak en yiiksek ruminasyon puanlarina

sahip oldugu goriilmektedir.

Cinsel istismart bildiren yetigkinlerin iiziintii iizerine diisiinmeye yonelik genel
bir egilim sergileme olasiliklarinin daha yiliksek oldugu hipotezini ele alan bir
calismada, 101 Kadin, 100 erkek lisans 6grencisi lizerinde uygulanan ¢alismada, daha
fazla taciz bildiren katilimcilarin, liziintii iizerine derin diisiincelere daldiklarini
bildirme olasiliklar: daha yiiksek oldugu gortilmiistiir. Caligmada hem istismar hem de

ruminasyon raporlarinin disfori ile baglantili oldugu goriilmiistiir (Conway vd., 2004).
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Dikkati dagitmaya yonelik dogal egilimin ruminasyon veya depresyonla
iligkisinin incelendigi bir ¢alismada, ruminasyon, depresyon ve dikkat daginikligi
diizeylerinin birbiriyle pozitif bir korelasyon icerisinde bulundugu goriilmiistiir.
Ayrica dikkat daginikliginin daha az ruminasyonla iliskili oldugu goriilmiistiir (Suh ve
Barch, 2015). Bu calismada, katilimcilardan ruminasyon, dikkat dagikligi ve
depresyon anketlerini yanitlamalar1 ve bir dikkat gorevi gerceklestirmeleri istenmis
olup katilimcilarin kendileri tarafindan bildirilen ruminasyon, depresyon ve dikkat
daginiklig diizeyleri arasinda pozitif bir korelasyonu varken, dogrulukla indekslenen

gorev performansi, ruminasyon ile negatif bir korelasyon oldugu goriilmektedir.

Martin ve Tesser (1996) tarafindan iki deney seklinde yiiriitiilen ¢alismada,
deney 1, siirekli ruminasyonun, biligsel yiikiin diisiik veya yiiksek oldugu durumlarda,
dikkat hatalarin1 6nemli Ol¢lide tahmin etmesi ile sonuglanmaktadir. Deney 2, ilk
calismay1 genisleterek iki ek sonug icermektedir. Sonuglar, ilk ¢aligmanin bulgularini
tekrarladi ve ruminatif diisiince tarzinin engelleme becerisini, tepki siiresini ve set

degistirmeyi 6ngordiiglinli gdstermektedir.

Papageorgiou ve Wells (2003) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, bu ¢alismalar,
ruminasyon, depresyon ve Tlstbiligsel verilerin kesitsel olarak toplandigi bir
arastirmayi icermektedir. Yapisal esitlik modelleri kullanilarak degiskenler arasindaki
iligkiler incelenmistir. Depresyon iizerine yapilan ¢alismada, tahminlerle tutarli ve 1yi
bir modele ulasilmistir. Depresif ve depresif olmayan orneklem gruplari arasinda
istbilis, ruminasyon ve depresyon arasindaki iliskiler agisindan benzerlikler ve
farkliliklar gozlenmistir. Calismada, pozitif listbilissel inanglar, ruminasyon, olumsuz
ustbilissel inanglar ve depresyon arasinda teorik olarak uyumlu iliskiler

bulunmaktadir.

Ertag (2021) tarafindan yiiriitiilen 346 katilimcinin yer almis oldugu ¢alismada,
elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inan¢ diizeyine sahip katilimcilar, diisiik
obsesif inang diizeyine sahip katilimcilara kiyasla anlamli derecede daha fazla biligsel
carpitma, ruminasyon ve cocukluk cagi olumsuz deneyimlerine sahip olduklar
goriilmektedir. Erkek katilimcilarda, kadin katilimcilara kiyasla daha yliksek
miikemmeliyetcilik, obsesif inang, sorumluluk ve tehlike beklentisi puanlarina sahip

olduklar1 goriilmektedir. Kadin katilimcilarda ise erkek katilimcilara gore daha fazla
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felaketlestirme bilissel ¢arpitmasit ve c¢ocukluk ¢ag1 olumsuz deneyimleri

bulunmaktadir.

Witt vd. (2017) tarafindan yliriitiilen, Almanya’nin genel niifusunu temsil eden
14-94 yas aras1 2510 katilimcinin yer almis oldugu ¢alismada, kadinlarin, orta diizeyde
cinsel ve duygusal istismar1 bildirme olasilig1 agisindan erkeklere kiyasla daha ytiksek
bir egilime sahip oldugu goriilmektedir. Yag gruplar1 arasindaki en biiyiik fark, fiziksel
thmal raporlarindan kaynaklanmakta ve 70 yas ve istii katilimcilarin en yiiksek
oranlar1 bildirdigi goriilmektedir. Yapilan calismada, cocuklukta kotii muamele
gordiiglini belirten katilimcilarin igsizlik riski veya daha diisiik egitim diizeyine sahip
olma olasiligi daha yiiksek olarak hesaplanmaktadir. En yaygin kotii muamele
kombinasyonu, fiziksel ve duygusal ithmalin birlesimi olarak degerlendirilmektedir.
Ayrica, bes farkli kétli muamele tiiriiniin tamamin1 yasayanlar ve fiziksel istismar ile
duygusal ihmalin birlesimi de siklikla rapor edilen kombinasyonlar olarak

goriilmektedir.

Aydimn ve Ersoy Ozcan (2021) tarafindan yiiriitiilen ve 210 saglhk ¢aliganinin
katilim sagladig1 calismada, bu arastirmada, 37 yas ve iizeri ve deneyimli saglik
calisanlarinda ruminatif diistinme bi¢iminin daha diisiik oldugu, vardiyali ¢alisanlarda
ise daha yiiksek oldugu gorilmektedir. Elde edilen bulgulara gore belirsizlige
tahammiilstizliik ve psikolojik saglamligin ruminatif diistinme bi¢imi tizerinde anlamli
bir etkiye sahip oldugu tespit edilmektedir. Belirsizlige tahammiilsiizliik ve psikolojik
saglamlik, toplam varyansin 9%38,5'ini agiklayarak ruminatif diisiinme bi¢imine
katkida bulunmaktadir. Ayrica, her iki degiskenin ruminatif diigsiinme bi¢imini anlamli

bir sekilde yordadig1 gorilmiistiir.

Cetinkaya vd. (2018) tarafindan yiiriitiilen ve 368 iiniversite dgrencisinin
katilim sagladig1 bir ¢alismada, arastirma bulgulari, ¢ocukluk cagi travmalar ile
depresyon arasindaki iliskide dayanikliligin diizenleyici bir etkisi olmadigini
gostermektedir. Ancak, ¢ocukluk ¢agi travmalari ile ruminasyon arasindaki iliskide
dayanikliligin diizenleyici bir etkisi oldugu anlamli olarak bulunmustur. Cocukluk
¢ag1 travmalarinin ruminasyon tizerindeki etkisi, bireyin dayaniklilik seviyesine bagh

olarak degismektedir. Dayaniklilik, cocukluk c¢agi travmalar1 ile ruminasyon
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arasindaki iligkiyi diislik diizeylerde diizenlerken, yiiksek diizeylerde diizenleyici bir

etkisi bulunmamaktadir.

Blackburn ve Owens (2016), 191 kisinin katildig1 caligsmalarinda, Irak veya
Afganistan'a gorevlendirilen hizmet {iyeleri arasindaki savas maruziyeti, zorlayici ve
bilin¢li ruminasyon, psikolojik saglamlik ve travma sonrasi stres bozuklugu arasindaki
iligkileri incelemeyi amaglamistir. Calisma sonuglarina gore ast riitbe, daha yiiksek
savas maruziyeti, diisiik psikolojik saglamlik ve yiiksek zorlayici ruminasyonun,
travma sonrasi stres bozuklugu semptom siddetinin daha yiiksek oldugunu
Ongordiigiini gostermistir. Psikolojik saglamlik, savag maruziyeti ile travma sonrasi
stres bozuklugu semptom siddeti arasindaki iliskiyi diizenleyici bir rol oynamistir.
Yani, daha yiiksek psikolojik saglamliga sahip katilimcilar, savas maruziyetinin her
diizeyinde daha diisiik travma sonrasi stres bozuklugu semptom siddetine sahip
olmuslardir. Bu bulgular, 6zellikle ast riitbeli ve daha yiiksek savas maruziyetine sahip

olan savag gazilerinde psikolojik saglamligin arttirilmasinin 6nemini vurgulamaktadir.

Willis ve Burnett Jr (2016), 164 Hristiyan iiniversite 68rencisinin katilimi ile
gerceklestirdikleri calismlarinda, kadinlarin erkeklere gore daha yliksek stres
yasadigini ve daha fazla ruminasyon yaptigin1 gostermektedir. Ayrica, yiiksek stres
diizeyine sahip kadinlarin daha fazla ruminasyon davranisina, diisiik 6z-kavram
netligine ve diislik dayanikliliga sahip olma egiliminde olduklar1 goriilmiistiir. Yiiksek
stres diizeyine sahip erkeklerin ise daha yiiksek ruminasyon seviyelerine sahip oldugu
gozlenmistir. Ayrica, yiiksek ruminasyon diizeyleri, erkeklerde 6z-kavram netliginin

daha diisiik oldugu ve diisiik dayaniklilikla iliskili oldugu bulunmustur.

Spasojevi¢ ve Alloy (2002), 137 iiniversite birinci sinif 6grencisi ilizerinde
yaptiklari bir arastirmada, ruminatif yanit bigiminin gelisimsel onciilleri incelenmis ve
katilmcilar 2,5 yil boyunca takip edilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgular,
annelerin ve babalarin psikolojik olarak asir1 kontrol edici ebeveynlik tutumlar ile
cocukluk doneminde cinsel istismar (yalnizca kadinlar i¢in) ve duygusal koti
muamele ge¢misi arasinda ruminatif yanit bicimiyle iliski goriilmektedir. Ayrica,
ruminatif yanit biciminin, bu gelisimsel faktorlerle katilimcilarin takip edildigi donem
siiresince yasamis olduklar1 major depresif donemler arasindaki iligkide araci role

sahip oldugu goriilmektedir.
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Bucknell vd. (2022), Avustralya'daki 277 Protestan vaiz iizerinde yiirlitmiis
olduklar1 ¢alismalart sonucunda, i¢goriiniin, uyumlu Oz-yansitma ile psikolojik
saglamlik arasindaki iligkide araci role sahip oldugu goriilmektedir. Ruminatif
diisiinceler diisiik oldugunda, uyumlu 6z-yansitma ve i¢gdrii arasinda psikolojik
saglamlik agisindan pozitif bir iligki goriilmektedir. Ancak ruminasyon yliksek
oldugunda, uyumlu 6z-yansitma ve i¢gdrii arasinda psikolojik saglamlik agisindan
negatif bir iligki ortaya ¢ikmaktadir. Benzer sekilde, uyumlu 6z-yansitma ile iyi olus
arasinda benzer iliskiler bulunmaktadir, ancak bagimsiz degisken olarak genel 6z-

yansitma kullanildiginda bu iliskiler gozlenmemektedir.

Ruijten vd. (2010), 455 lise 6grencisi lizerinde yiirlitmiis olduklart ¢aligmalari
sonucunda, baglanma iliskilerinin kalitesinin ¢ogu gdstergesinin ruminasyon ve
depresyon semptomlariyla anlamli bir sekilde iliskili oldugu goriilmektedir. Caligmaya
gore, yasitlarla iletisim ve depresif semptomlar arasindaki iliskide ruminasyonun tam
araci degisken oldugu goriiliirken, ebeveynlere olan giiven ile depresif semptomlar ve
yasitlardan uzaklasma ile depresif semptomlar arasindaki iliskide kismi araci role

sahip oldugu goriilmektedir.
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IKINCi BOLUM
YONTEM

Bu béliimde, arastirmanin modeli, kullanilan veri toplama araglari, 6rneklem
ve evreni, verilerin analizi ve arastirmanin uygulanma siireci ile ilgili bilgilere yer

verilmektedir.

2.1. Arastirmanin Modeli

Bu aragtirmada ¢ocukluk ¢agi travmalari, psikolojik saglamlik ve ruminasyon
arasindaki iligskiyi incelemek amaciyla genel tarama modellerinden iliskisel tarama
modeli kullanilmaktadir. liskisel tarama modeli; sayica birden daha fazla sayida olan
degiskenlerin arasinda olan degisimi belirlemek i¢in ve ne seviyede bir degisimin s6z

konusu oldugunu tespit etmekte kullanilan yontemdir (Karasar, 2010).

Bir degiskende arac1 6zellik olabilmesi i¢in asagidaki nitelikleri tagiyor olmasi

gerekmektedir:

1. Arastirmadaki bagimsiz degiskenin araci degiskeni yordamast,

2. Arastirmadaki bagimsiz degiskenin bagimli degiskeni yordamasi,

3. Son olarak ise araci degiskenin modele dahil edilmesi halinde bagimsiz
degiskenin bagimli degiskende yaratmis oldugu yordayici etkinin tamamen
ortadan kalkmasi veya bu etkinin azalmasi beklenmektedir. Bu iki durum
sonucunda ya tam aracilik ya da kismi aracilik s6z konusu olmaktadir (Baron

ve Kenny, 1986).

Arastirmada ¢ocukluk ¢agi travmalar1 bagimsiz degisken, psikolojik saglamlik
bagimli degisken ve ruminasyon ise aract degisken olarak yer almaktadir.
Arastirmada, degiskenlerin birbiriyle olan iligkileri ve ¢ocukluk cagi travmalarinin

psikolojik saglamlik iizerindeki etkisinde ruminasyonun araci rolii incelenmektedir.

40



Bu calismada, (1) ¢ocukluk ¢agi travmalarinin ruminasyon iizerinde etkisinin
olmast, (2) cocukluk ¢agi travmalarinin psikolojik saglamlik iizerinde etkisinin olmas,
(3) ¢ocukluk ¢ag1 travmalarinin psikolojik saglamlik iizerinde etkisinin olmasi ayrica
ruminasyon araci degiskeni modele dahil edildiginde (c'), cocukluk ¢agi travmalarinin
psikolojik saglamlik iizerinde etkisinin ortadan kalkmasi veya etkide bir diislis s6z
konusu olmasi1 beklenmektedir. Bu hipotezlerin test edilebilmesi i¢in belirtilen Model

4 ile asagidaki aragtirma modeli olusturulmustur (Sekil 1).

Ruminasyon
M)

() (b)

Cocukluk Cagi © ) Psikolojik
Travmalar1 (X) _ Saglamlik(Y)

Sekil 1. Arastirma Modeli

2.2. Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini 18 yas lizerindeki yetiskin bireyler olusturmaktadir.
Arastirmanin 6rneklemi 223 kadin, 197 erkek olmak {izere toplam 420 kisiden
olugmaktadir. Calismanin 6rneklem sayisinin belirlenmesi amaciyla Yazici ve
Erdogan’in (2004) belirledigi farkli boyuta sahip evrenler i¢in kullanilmasi
gerekmekte olan 6rneklem sayilar1 kullanilmistir. Calismada uygun 6rnekleme modeli

kullanilmaktadir (Biiyiikoztiirk vd., 2016).

2.3. Veri Toplama Araglari

Calismaya katilmayr onaylayan goniillii bireylere, Sosyo-demografik bilgi
formu (cinsiyet, yas, egitim, medeni durum), Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi
Tiirkce formu, Ruminatif diisiince bicimi 6l¢egi Tiirkce formu, Kisa Psikolojik

Saglamlik Olgegi Tiirkce formu uygulanmaktadir.
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2.3.1. Sosyodemografik Bilgi Formu

Veri toplama amaciyla arastirmaci tarafindan gelistirilen Sosyodemografik
Bilgi Formu kullanilacaktir. Form ile yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu gibi

bilgilerin edinilmesi amaglanmistir.

2.3.2. Cocukluk Cag Travmalar1 Olgegi

Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, cocukluk caginda meydana gelmis
travmatik deneyimlerin degerlendirilmesi amaciyla, Bernstein ve digerleri tarafindan,
1994 yilinda gelistirilmis ve Sar ve digerleri tarafindan 2012 yilinda Tiirkge ‘ye
cevrilerek gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi yapilmis bir dlgektir. Olgek, toplamda 28
sorudan olusur ve 5'li Likert 6lgegi kullanir. Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi, bes alt
Olcekten olusur. Bu alt dl¢ekler cocukluk ¢ag1 duygusal ihmali, fiziksel ihmali, fiziksel
istismar, cinsel istismar ve duygusal istismarini kapsar. Bunlarin yani sira, travma
inkdrim1 Olgen {li¢ sorudan olusan bir minimizasyon alt 6lgegi de bulunur. Bu
arastirmada Olgek toplam puami esas alinmis olup alt boyutlar arastirmaya

katilmamaktadir.

Olgegin Tiirkce uyarlamasinda i¢ tutarlilik katsayis1 olan Cronbach alpha
degeri .93 olarak bulunmustur. Bu, 6l¢egin i¢ tutarligimnin yiiksek oldugunu gosterir.
Giincel aragtirmada ise 6lgegin Cronbach alpha degeri .813 olarak belirlenmistir, yine
yeterli bir i¢ tutarlilik degeridir. Olgegin faktdr yapisina bakildiginda, bes faktdriin
toplam varyansin %72.5'ini temsil ettigi goriilmiistiir. Bu faktorler sirasiyla cinsel
istismar, fiziksel istismar, duygusal ihmal, duygusal taciz ve fiziksel ihmali temsil
etmektedir. Faktorler arasindaki Cronbach alpha degerleri fiziksel ihmali hari¢ yiiksek
bulunmustur. Sar ve digerleri tarafindan iki hafta ara ile yiiriitiilen test-tekrar test
analizi sonucu su sekildedir; fiziksel ihmal i¢in r=.77 (p<,001), duygusal (emosyonel)
thmal i¢in r=.85 (p<,001), fiziksel istismar i¢in =90 (p<,001), cinsel istismar i¢in

r=.73 (p<,001), duygusal (emosyonel) istismar i¢in =90 (p<,001).
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2.3.3. Kisa Psikolojik Saglamlik Olcegi

Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi, bireylerdeki psikolojik saglamlik diizeyini
belirlemek i¢in Smith ve digerleri (2008) tarafindan gelistirilmistir. Tiirk¢e uyarlamasi
ve bu formun gecerlik ve giivenirlik caligmasi ise Dogan (2015) tarafindan
gerceklestirilmistir. Bu 0Olcek, besli likert tipinde bir 6l¢iim aract olup 6 maddeye
sahiptir. Bu ¢alismaya toplamda 295 kisi katilmis olup, bu katilimeilarin 186's1 kadin
ve 109'u erkektir.

Olgegin psikometrik 6zellikleri agimlayici ve dogrulayici faktor analizi, ic
tutarlik ve dlgiit bagmntil gegerlik degerleri ile degerlendirilmektedir. Olgegin dort
farkli grupta gecerlik-giivenirlik ¢aligmalar1 yapilmis olup, toplam varyansin %67,
%51, %61 ve %61°1ni aciklayan tek faktorlii bir yap: elde edilmistir. Test tekrar test
giivenirlik katsayist; .62 ile .69, i¢ tutarlik glivenirlik katsayisi; .80 ile .91 ve dlgegin
maddelerine iliskin faktor yiikleri; .68 ile .91 arasinda degismektedir. Kisa Psikolojik
Saglamlik Olgegine iliskin i¢ tutarlik degeri. 83 tiir.

2.3.4. Ruminatif Diisiince Bicimi Ol¢egi

Ruminatif Diisiince Bigimi Olgegi 2009 yilinda David J.A. Dozois ve Jay.K.
Brinker tarafindan gelistirilmis olup 2010 yilinda Hasan Turan Karatepe tarafindan
Tiirkge’ ye uyarlanmistir. Olgek 20 maddeden olusan ve tek faktdrlii bir dlektir.
Ruminatif Diisiince Bigimi Olgegi yedili likert tipte olup ruminatif diisiince
bigimlerinin dl¢iilmesini amaglamaktadir. Olgegin i¢ tutarliligini gosteren cronbach

alfa degeri .907 olarak bulunmustur (Karatepe vd., 2013).

Ruminatif Diisiince Bi¢imi Olgeginin giivenilirligini hesaplamak amaciyla
test-tekrar test giivenilirligi, madde-toplam puan korelasyonu ve i¢ tutarlilig
hesaplanmistir. Karatepe (2010) tarafindan gegerlilik ve giivenirlik ¢alismasi
yiiriitiilmis, i¢ tutarliligini gésteren Cronbach a degeri .91 ve i¢ tutarlilik katsayis1 .95
olarak bulunmustur. Test-tekrar test analizinde 6lgegin Pearson korelasyon katsayisi
.84 (p<,001) olarak bulunmus olup, yap1 gecerliligini tespit etmek i¢in yapilan faktor

analizi sonucu tek faktorlii bir yapisi oldugu goriilmiistiir.
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2.4. Verilerin Toplanmasi

Oncelikle verileri toplamaya baslamak i¢in gerekmekte olan etik kurul onay1
alimmistir. Sonrasinda arastirmada kullanilmakta olan Olcekler ilgili o6lgek
sahiplerinden gerekli izinler alinmistir. Verileri toplayabilmek icin Google Formlar
aracilig ile online platformdan 6rneklem grubuna ulasilmis olup, 6rneklem grubuna
Olgekler ile ilgili bilgilendirmeler yapilmistir. Calisma 6rneklem grubunun goniilliilik
esasina dayanmaktadir. Toplanan veriler analiz edilmistir. Yapilan analizler

sonrasinda arastirmanin raporlama kismi da tamamlanmustir.

2.5. Verilerin Analizi

Verilerin normal dagilip dagilmadiginin tespit edilmesi i¢in betimsel analiz
uygulanmakta ve elde edilen sonugta carpiklik-basiklik degerlerine bakilmaktadir.
+1.5 ile -1.5 arasinda yer alan verilerin normal dagildig1 kabul edilmektedir
(Tabachnick ve Fidell, 2013). Buna gore bagimsiz grup puanlarinin sosyodemografik
degiskenlere gore farklilasip farklilasmadiginin tespit edilmesi amaciyla iki grup
arasindaki 6l¢iim degerlerinin farkinin analizinde T Testi ve iki veya daha fazla grubun
Ol¢iim degerleri arasindaki farkin analizinde Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA)
kullanilmistir. Gruplar arasinda goriilen farkliliklarin kaynagini 6grenmek amaciyla
Scheffe testi uygulanmistir. Basit ve Coklu Regresyon uygulanmis (Baron ve Kenny,
1986) ve sonuglarina yer verilmistir. Caligmada SPSS (Statistical Package Programme
For Social Sciences) programi ve Hayes (2013) tarafindan gelistirilmis olan SPSS
Process Makro eklentisi (Model 4) kullanilmaktadir. SPSS Process Makro model 4 ile
dogrudan etki, dolayl etki ve toplam etki degerleri elde edilerek bagimli degisken ve
bagimsiz degisken arasindaki iliskide araci degiskenin etkisi incelenmektedir. Standart
sapma (ss) ve ortalama (X) degerleri ile gosterilmektedir. Olgeklerin giivenilirlik

analizinde Cronbach alfa katsayis1 hesaplanmistir.
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UCUNCU BOLUM
BULGULAR

Bu boliimde, katilimcilara uygulanan Sosyo-demografik Bilgi Formu,
Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi, Psikolojik Saglamlik Olgegi ve Ruminatif
Diisiince Bigimi Olcegi ile elde edilen verilerin analiz edilmesi sonucu ulasilan

bulgulara yer verilmektedir.

Tablo 1. Arastirmada Kullanilan Olceklere iliskin Betimsel Istatistikler

n Min Maks Ort. Ss  Basikhik Carpikhk o
CCT 420 25 72 37,38 10,023 1,084 0,119 0904 0,238 0,713
PS 420 6 30 19,2 5,738 -0,04 0,119 -0,589 0,238 0,886
R 420 30 140 96,95 2446 -0,338 0,119 -0,578 0,238 0,936

Tablo 1.’de arastirmada kullanilan o6lgeklere iliskin betimsel istatistikler
verilmistir. Cocukluk Cagi Travmalar1 (CCT) dlgeginin ortalamasi 37,38, standart
sapmasi 10,023, ¢arpiklik degerleri .238/.904, basiklik degerleri 119/1,084, Cronbach
alpha degeri .713’diir. Psikolojik Saglamlik (PS) dlceginin ortalamasi 19,2 standart
sapmast 5,738, carpiklik degerleri -.589/.238, basiklik degerleri -.04/.119°dur.
Ruminatif diisiince bi¢imi (R) 6lgeginin ortalamast 96,95, standart sapmasi1 24,46,
carpiklik degerleri -.578/.119, basiklik degerleri -.338/.119’dur. Yapilan betimsel
analiz sonucu ¢arpiklik-basiklik degerleri +1.5 ile -1.5 arasinda oldugu tespit edilmis

ve verilerin normal dagildigi goriilmiistiir.
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Tablo 2. Calisma Grubuna iliskin Demografik Bilgiler

n %
Cinsiyet Kadin 223 53,1
Erkek 197 46,9
Egitim Durumu [kogretim 5 1,2
Lise 36 8,6
Lisans/Lisanstistii 379 90,2
Medeni Durumu Bekar 313 74,5
Evli 107 25,5
Yas 18-25 191 45,5
26-35 143 34
36-45 43 10,2
46+ 43 10,2
Yas X SS
29,35 10,368

Tablo 2.°de c¢alisma grubuna iliskin demografik bilgiler verilmistir.
Katilimeilarin % 53,1°1 (223) kadin, %46,9°u (197) erkektir. Katilimcilarin %45,5°1
18-25 yas, %340 26-35 yas, %10,2’si 36-45 yas, %10,2’si 46 ve iizeri yas
araligindadir. Katilimeilarin %74,5°1 bekar, %25,5’si evlidir. Katilimcilarin %1,2’si
ilkdgretim, %8,6°s1 lise, %90,2’si lisans/lisansiistii mezunudur. Katilimcilarin genel

yas ortalamasi 29,35°tir.

Tablo 3. Ol¢ek Puanlarina iliskin Korelasyon Analizi

1 2 3
1- Cocuk Cag1 Travmalari r 1 323" ,3017
2- Psikolojik Saglamlik r 1 -,576™
3- Ruminasyon r 1

% p<,01

Tablo 3.’te arastirmada kullanilan 6lgek puanlarina iligkin korelasyon analizi
verilmistir. Buna gére Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi ile Psikolojik saglamlik (r=-
,323; p<,01) olgek puanlar1 arasinda orta diizey, negatif, anlamli iliski vardir.
Cocukluk cagi travmalari 6lgegi ile Ruminatif diisiince bigcimi dlgek puanlari arasinda
orta diizey, pozitif, anlamh iligki vardir (r=,301; p<,01). Psikolojik saglamlik ve
Ruminatif diisiince bi¢imi 6lgek puanlar1 arasinda orta diizey, negatif, anlamli iliski

vardir (r=-,576; p<,01).
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Tablo 4. Cinsiyete Gore Cocukluk Cag1 Travma, Psikolojik Saglamhk ve
Ruminasyonun Karsilastirilmasina iliskin Bagimsiz Orneklem T-Test Analizi

Cinsiyet n X SS t sd P

Cocukluk  Kadin 223 38,13 10,103
%agl Erkek 197 3653 9,89 1.628 418 0,104
ravma
Psikolojik  Kadim 223 18,17 5,727
Saglamlik  Erkek 197 20,37 5,536 -3.991 418 0,000

_ Kadin 223 9924 24,834
Ruminasyon Erkek 197 0436 23.828 2,049 418 0,041

Tablo 4’te Cinsiyet degiskenine gore Cocukluk Cagi Travma, Psikolojik

Saglamlik ve Ruminasyon puanlarimin karsilastirilmasina iliskin bagimsiz 6rneklem t-

test analizi sonuclar1 verilmistir. Ruminatif diistince bi¢imi 6l¢gegi puanlarinda kadinlar

lehine anlamli fark oldugu bulunmustur (t=2,049; p=,041). Bir diger ifadeyle

kadinlarin ruminatif diislince bi¢imi diizeyleri erkeklerden anlamli sekilde yiiksektir.

Psikolojik saglamlik 6l¢egi puanlarinda erkekler lehine anlamli fark bulunmustur (t=-

3,991; p=,000). Bir diger ifadeyle erkeklerin psikolojik saglamlik diizeyleri

kadinlardan anlamli sekilde yiiksektir. Buna gore cocukluk ¢agi travmalar 6lgeginde

cinsiyet degiskenine gore anlamli farklilik yoktur (p>,05).

Tablo 5. Medeni Duruma Goére Cocukluk Cagi Travma, Psikolojik Saglamhk
ve Ruminasyonun Karsilastirllmasina fliskin Bagimsiz Orneklem T-Test

Analizi
Medeni -
Durumu X Ss t sd p
Cocukluk  Bekar 313 37,93 10,193
%ag‘ Evli 107 3576 9,37 1,945 8 0,052
ravima
Psikolojik  Bekar 313 18,87 5,768
Saglamlik  Evli 107 20,18 5,561 2,044 418 0,042
, Bekar 313 9824 24511
Ruminasyon Evii 107 9322 24,031 1,845 418 0,066

Tablo 5’te medeni durum degiskenine gore Cocukluk Cagi Travma, Psikolojik

Saglamlik ve Ruminasyon puanlarimin karsilastirilmasina iliskin bagimsiz érneklem t-
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test analizi sonuclar1 verilmistir. Psikolojik saglamlik 6l¢egi puanlarinda evliler lehine
anlamli fark oldugu bulunmustur (t=-2,044; p=,042). Bir diger ifadeyle evlilerin
psikolojik saglamlik diizeyleri bekarlardan anlamli sekilde yiiksektir. Cocukluk ¢agi
travmalar1 ve ruminasyon degerlerinde 6lgeklerinde medeni durum degiskenine gore

anlamli farklilik yoktur (p>,05).

Tablo 6. Yas arahklarma Gore Olcek Puanlarimin Karsilastirilmasina iliskin

ANOVA Analizi
Gruplar n X SS F p Fark

Cocukluk 18-25 191 39,07 10,771 3,622 0,013 1>2
Cagi 26-35 143 35,55 9,065
Travma 36-45 43 36,56 8,996

46+ 43 36,74 9,654
Psikolojik 18-25 191 18,12 5,636 5,165 0,002 2>1
Saglamhik 26-35 143 20,26 5,954

36-45 43 18,91 5,406

46+ 43 20,79 4,887

18-25 191 103,02 2247 9,621 0,000 1>2,3,4
Ruminasyon 26-35 143 94,34 25,928

36-45 43 91,44 21,879

46+ 43 84,23 23,361

Tablo 6’ da yas gruplarina gore dlgek puanlarinin karsilastirilmasina iligkin
ANOVA analizi sonuglari verilmistir. Bu amagla Scheffe testi sonuglarina bakilmastir.
Buna gore Cocukluk Cagi travmalari Olgegi (F3416=3,622; p=,013) puanlari 18-25 yas
grubunda yer alan kisilerin 26-35 yas grubunda olan kisilere gére anlamli sekilde daha
yiiksektir. Psikolojik Saglamlik Olgeginin puanlari 26-35 yas grubunda yer alan
kisilerde 18-25 yas grubunda yer alan kisilere gore anlamli sekilde daha yiiksektir
(F3.416=5,165; p=,002). Ruminatif Diisiince bi¢cimi Olceginin puanlari 18-25 yas
grubunda yer alan kisilerin 26-35 yas, 36-45 yas ve 46 yas lizeri gruplarinda yer alan
kisilere gore anlamli sekilde daha ytiksektir (F(3,416=9,621; p=,000).
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Tablo 7. Egitim Diizeylerine Gore Olcek Puanlarimin Karsilastirilmasina fliskin

T-Testi Analizi

Egitim Durumu n X SS t sd p
Cocukluk Lise 36 39,36 10,527
Cagi Lisans/Lisanstisti 379 37,23 10,016 1,216 413 225
Travma
Psikolojik Lise 36 18,92 5,062
Saglamlik  Lisans/Lisansiisti 379 19,20 5,808 -,283 413 77
Ruminasyon 1 . 36 101,44 26,388

Lisans/Lisansiisti 379 96,58 24,279 1,140 413 ,255

Tablo 7. ‘de egitim diizeylerine gére Cocukluk Cagi Travma, Psikolojik

Saglamlik ve Ruminasyon 6l¢ek puanlarinin karsilastirilmasina iliskin T-Testi analizi

sonuglar1 verilmistir. Olgek puanlarinda anlamli fark yoktur (p>,05). Bu analizde

[Ikogretim grubunda yer alan 5 kisi yalnizca bu grup i¢in ¢alismaya dahil edilmemistir.

Tablo 8. Cocukluk Cag1 Travmalarinin Psikolojik Saglamlik Uzerindeki
Etkisinde Ruminasyonun Araci Roliine Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Bagimh Bagimsiz B Standart
Degisken Degisken Hata Beta t P
Psikolojik Sabit 26,115 1,025 25,468 ,000
Saglamlik
Cocukluk Cagi -,185 ,026 -,323 -6,979 ,000
Travma
R=.323 R2?=.104 Sd:1/418 F: 48,706 p=.000
Ruminasyon Sabit 69,455 4,404 15,772 ,000
Cocukluk Cagi ,736 ,114 ,301 6,464 ,000
Travma
R=301 R?=.091 Sd:1/418 F: 41,786 p=.000
Psikolojik Sabit 32,309 ,938 34,459 ,000
Saglamlik
Ruminasyon -,135 ,009 -,576 -14,416  ,000
R=.597 R?=357 Sd:1/418 F:207,809 p=.000
Psikolojik Sabit 34,697 1,099 31,573 ,000
Saglamlik
Cocukluk Cagi -,094 ,024 -,164 -3,987 ,000
Travma
Ruminasyon -,124 ,010 -,527 -12,786  ,000

R=.597 R?*=.357 Sd:2/417 F: 115,556 p=.000

49



Analizin birinci asamasinda Cocukluk Cagi Travmalarinin Ruminasyon
tizerindeki yordayict etkisi incelenmistir(a). Cocukluk Cagi Travmalarinin (f=.301,
p=-000), Ruminasyonu yordadigi goriilmiistiir. Analizin ikinci asamasinda
Ruminasyonun Psikolojik Saglamlik iizerindeki yordayici etkisi incelenmistir (b).

Ruminasyonun, (f=-.576, p=.000) Psikolojik Saglamlig1 yordadigi goriilmiistiir.

Analizin {glincii asamasinda Cocukluk Cagi Travmalart ve Psikolojik
Saglamlik tizerindeki yordayici etkisi incelenmistir (¢). Cocukluk Cagi Travmalarinin
(B=-.323, p=.000) Psikolojik Saglamlig1 yordadigi goriilmiistiir. Analizin son
asamasinda Cocukluk Cagi Travmalarinin ve Ruminasyonun, Psikolojik Saglamlik
tizerindeki ortak yordayici etkisi incelenmistir (¢”). Cocukluk Cagi Travmalarinin (B=-
.164, p=.001) ve Ruminasyonun (=-.576, p=.000), Psikolojik Saglamlig:1 yordadig:
goriilmiistiir. Cocukluk Cag1 Travmalarinin Psikolojik Saglamlik tizerindeki etkisinde
Ruminasyon devreye girdiginde diisiis (-,158) oldugu goriilmiistiir. Giiven aralig1 alt
ve st sinir deger isaretlerinin ayni1 yonde oldugu goriilmiistiir (LLCI=-,205 ve ULCI=-
,114). Buna gore Cocukluk Cagi Travmalarinin Psikolojik saglamlik iizerindeki

etkisinde Ruminasyonun kismi araci rolii oldugu bulunmustur (Sekil 2).

Ruminasyon
p=.301 (M)
(a)
COCUkluk Cagl (C) o (C’) PSlkOlO]lk
Travmalar1 (X) " Saglamlik(Y)
p=-323 P=-164

Sekil 2. Cocukluk Cagi Travmalarimin Psikolojik Saglamhik Uzerindeki
Etkisinde Ruminasyonun Araci Roliine iliskin Model
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TARTISMA

Bu boliimde; ¢ocukluk ¢agi travmalari, psikolojik saglamlik ve ruminasyon
arasindaki iliski degerlendirilmis ve arastirma sonucu ulasilan verilerin demografik
degiskenlere gore anlamli olarak farklilasip farklilasmadigina gore elde edilen
bulgular degerlendirilmis ve literatiirde bulunan aragtirmalar da incelenerek

tartisilmustir.

Cocukluk c¢ag1 travmalarinin psikolojik saglamlik {izerindeki etkisinde
ruminasyonun araci rolii incelenmistir. Cocukluk ¢agi travmalarinin ruminasyonu ve
psikolojik saglamligr ruminasyonun da psikolojik saglamligi yordamakta oldugu
goriilmistiir. Calismada ¢ocukluk ¢agi travmalarinin psikolojik saglamlik tizerindeki
yordayict etkisi incelenirken, ruminasyonun analize eklenmesi ile ¢ocukluk cagi
travmalarinin psikolojik saglamlik {izerindeki etkisinde diisiis oldugu goriilmektedir.
Bu dogrultuda, ¢ocukluk ¢agi travmalarmin psikolojik saglamlik iizerindeki etkisinde
ruminasyonun kismi araci rolii oldugu goriilmektedir. Elde edilen sonuglar 1s18inda,
daha once de belirtildigi gibi, ¢ocukluk cagi travmalarinin bireylerin psikolojik,
fiziksel, zihinsel ve duygusal gelisimlerini olumsuz etkiledigi ve artmasi ile
ruminasyonun da arttigi, bu duruma ruminatif diisiince tarzinin da eklenmesinin
kisinin psikolojik saglamliginin diismesine neden oldugu disiiniilebilmektedir.
Yapilan literatiir incelemesinde, elde edilen bulgularla birebir ortlisen ya da ¢eliski

olusturan bir sonuca rastlanmamustir.

Cocukluk ¢ag1 travmalart ve psikolojik saglamlik arasindaki iliski
incelendiginde negatif yonlii anlaml bir iliski oldugu goériilmektedir. Cocukluk ¢ag:
travmalari ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski olduguna
dair yapilmis pek fazla calisma bulunmamaktadir. Genellikle, c¢ocukluk c¢ag1
travmalarinin psikolojik saglamligi olumsuz yonde etkiledigi bulunmustur (Aydin,
2018; Aras vd., 2023, Bindal, 2018). Yapilan bir ¢alismada, ¢cocukken istismara
ugramis kisilerin, psikolojik saglamlik oOlciitlerinde daha diisiik puan aldiklar
goriilmistiir (Widom ve digerleri, 2009). Ancak, bu sonuglar da c¢ocukluk cagi
travmalarinin olumsuz etkilerinin farkli bireyler arasinda degigebilecegini ve bazi
kisilerin bu travmalardan daha fazla zarar gorebilecegini gostermektedir. Aydin (2018)

tarafindan yapilan ¢alismada ise, psikolojik saglamlik diizeyleri ile duygusal istismar,
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duygusal ihmal, fiziksel istismar, fiziksel ihmal ve cinsel istismar ile negatif yonde
iligki goriilmektedir. Bununla birlikte, bazi arastirmalar, travmatik olaylarin ¢ocukluk
cagindaki bireylerde saglamlik gelisimini de tesvik edebilecegine isaret etmektedir.
Ornegin, yapilan bir arastirmada, ¢ocukluk c¢agi travmalarmm ergenlik doneminde
psikolojik saglamlik tizerindeki etkileri incelenmis olup, calisma sonucunda; erken
yasta yasanan travmatik olaylarin, ergenlik doneminde psikolojik saglamlik diizeyini
artirabilecegi sonucuna varilmistir (Kim-Cohen vd., 2003). Benzer sekilde
sonuglanmis bir arastirmada, New York'ta 11 Eylil saldirilart esnasinda bulunan
bireylerin psikolojik saglamlik diizeyleri incelenmis olup, aragtirmanin sonucunda;
dogal afetler veya siddet igeren olaylar gibi travmatik durumlarin, bazi bireylerde
psikolojik saglamlik gelisimine yardimci olabilecegi sonucuna vardilar (Bonanno ve
Mancini, 2008). Bu dogrultuda, ¢cocuklugunda olumsuz deneyimler yasamis bireylerin
hayatlarinin ilerleyen donemlerinde cevresel ya da ailesel risk faktorii olusturmasi

sebebiyle daha diisiik psikolojik saglamlik gosterdikleri diistiniilmektedir.

Cocukluk c¢agi travmalar1 ile ruminasyon arasindaki iligski incelendiginde
pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu goriilmektedir. Yapilan ¢alismay1 destekleyen
literatlirde yapilmis ¢alismalar mevcuttur (Spasojevic ve Alloy, 2002; O'Mahen vd.,
2015; Sarin ve Nolen-Hoeksema, 2010). Benzer sekilde, ¢ocukluk ¢agi travmalari ile
ruminasyon arasindaki iliski iizerine yapilan baska bir calismada ise, ruminasyonun
cocukluk cagi travmalarinin etkisini artirdigi gosterilmistir (Nolen-Hoeksema ve
Morrow, 1991). Tiirkgil (2021) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada cocukluk cagi
travmalar1 ve ruminasyon arasinda pozitif yonli bir iliski goriilmiistiir. Bu ¢alismada,
cocukluk ¢ag1 travmalar1 yasayanlarin ruminasyon diizeyleri, travma yasamayanlara
gore daha yiiksek bulunmustur. Elde edilen bu bulgular, ruminasyonun ¢ocukluk ¢agi
travmalar1 sonrasi gelisen olumsuz sonuclarla iligkili oldugunu gostermektedir.
Ornegin, bir arastirmada, cinsel istismar ge¢misi olan kadimlarm yiiksek diizeyde
ruminasyona sahip oldugunu ve bu ruminasyonun daha yiiksek depresyon ve anksiyete
belirtileri ile iligkili oldugu goriilmiistiir (McLaughlin vd., 2010). Dolayisiyla
cocukluk ¢ag1 travmalarinin kiside yaratmis oldugu olumsuz duygulanimlar,
depresyon ve kaygi, kisiyi beraberinde bu olumsuz duygulanimlar {iizerine

yogunlasmaya, tizerine sikca diisiinmeye tesvik ediyor olabilir.
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Psikolojik saglamlik ve ruminasyon arasindaki iligski incelendiginde negatif
yonde anlamli bir iligki oldugu goriilmektedir. Aksi ydnde bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Benzer sekilde sonuglanan bir ¢alismada, daha yiiksek dayaniklilik
seviyesinin daha az ruminasyona ve kaygiya yol ac¢tig1 goriilmiistiir (Liu ve digerleri,
2023). Daha once de belirtildigi iizere, pozitif duygular, kendini etkili bir sekilde
diizenleyebilme, esneklik ve kendine giiven psikolojik saglamlik i¢in koruyucu
bireysel faktorler arasinda yer alir (Bonanno ve Burton, 2013).  Bu dogrultuda
bakildiginda psikolojik saglamliligi yliksek bir kisiden beklenen olumsuz durum
lizerine durmadan diisiinmek degil, olumsuz durumu ¢6zmek iizerine calismak

olacaktir.

Cocukluk ¢ag1 travmalarinin cinsiyet degiskenine gore incelenmesi sonucunda
anlamli bir farka rastlanmamigtir. Giineri Ydyen'in (2017) ¢calismasinda ise erkeklerin
cocukluk ¢ag1 ruhsal travmasi konusunda daha fazla bildirimde bulundugu
belirtilmektedir. Tiirkgil (2021) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, kadinlarin ¢gocukluk
cag1 ruhsal travmasi konusunda erkeklere gore daha fazla bildirimde bulundugu tespit
edilmistir. Erta¢ (2021), Witt ve arkadaglarinin (2017) ¢alismalar1 kadinlarin daha
yiiksek cocukluk cagi ruhsal travma puani almasi ile sonuglanmistir. Yapilan bir
calismada, ¢ocuk cinsel istismarinin kiz cocuklar1 arasinda daha yaygin oldugu
sonucuna ulasilmistir (Pereda vd., 2009). Meta-analiz ¢alismalari, erkek ¢ocuklarin da
cocukluk cagi cinsel istismarina maruz kaldiklarini1 gostermektedir, ancak bu oranlar
kiz ¢ocuklarina gore daha diisiiktiir. Bir bagka ¢alismada ise aile i¢i siddet, ihmal ve
duygusal istismarin her iki cinsiyette de benzer oranlarda oldugu goriilmektedir (Bellis
vd., 2014). Ancak diger bazi travma tiirleri (6rnegin, cinsel istismar) kiz ¢ocuklarinin
daha fazla maruz kaldig1 risk faktorleri olarak ortaya c¢ikmistir. Anda ve digerleri
(20006), cinsel istismar, fiziksel siddet, duygusal istismar ve ihmal gibi travmalarin kiz
cocuklarinin daha fazla maruz kaldigi risk faktorleri oldugunu belirtmislerdir.
Arastirmalar1 ayrica, travmalarin erkek cocuklara da zarar verdigini ve bu tiir

travmalarin erkek ¢ocuklar arasinda da yaygin oldugunu ortaya koymustur.

Katilimcilarin ¢ocukluk ¢agi travmalariin yas degiskenine gore incelenmesi
sonucunda anlaml1 bir farka rastlanmis olup, 18-25 yas grubunda yer alan kisilerin
cocukluk cagi travma puani 26-35 yas grubunda olan kisilere gore anlamli sekilde daha

yiiksektir. Benzer sekilde, Tiirkgil (2021)’in yiiriitmiis oldugu calismada geng
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yetiskinlerin daha yiiksek puan almis oldugu goriilmiistiir. Yapilan bir ¢alismada, 2-
17 yas arast ¢ocuklarin %41'i en az bir tiir ciddi travmaya maruz kaldiklarini
bildirmislerdir (Finkelhor ve digerleri, 2013). Bu oranlar, yas arttik¢a azalmaktadir.
Ayrica, bir baska calismada, yasin artmasiyla birlikte travmaya maruz kalma
olasiliginin azaldig1 ancak yaglilik doneminde travmatik olaylarla daha sik karsilasma
olasiligiin arttig1 gosterilmistir (Kessler vd., 2010). Tatar (2019)’un yliriitmiis oldugu
calismada ise 30-39 yas araligindaki bireylerin puanlarinin daha yiiksek
gorilmektedir. Literatiirde yas konusunda ¢ocukluk travmalari i¢in genel bir kabul
bulunmamaktadir ancak daha gen¢ yas gruplarinda olan katilimcilar icin istenen

anilarin heniiz yakin bir ge¢miste yaganmis olmasi etkili olmus olabilir.

Katilimcilarin ¢ocukluk ¢agi travmalarinin medeni durum degiskenine gore
incelenmesi sonucunda anlamli bir farka rastlanmamistir. Baz1 arastirmalar, ¢cocukluk
cag1 travmalarinin evli kisilerde daha az goriildiigiinii, bekar ve bosanmuis kisilerde ise
daha sik goriildiigiinii gostermistir. Bir baska ¢alismada, bekar kadinlarin ¢ocukluk
cag cinsel istismar1 oraninin evli kadinlara gére daha yiiksek oldugu belirtilmistir
(Banyard vd., 2003). Yapilan bir calismada, cocukluk ¢ag1 istismarinin cinsiyet, etnik
koken ve yas ile iliskili oldugu belirtilmistir (Green vd., 2010).

Katilimeilarin ¢ocukluk ¢agi travmalarin egitim diizeyi degiskenine gore
incelenmesi sonucunda anlamli bir farka rastlanmamistir. Yapilan bir calismada,
diisiik egitim diizeyinin ¢ocukluk ¢agi travmalar ile iligkili oldugu 6ne siiriilmektedir
ve diisiik egitim diizeyinin ¢ocukluk ¢ag1 cinsel istismarina maruz kalmayla iligkili
oldugu goriilmektedir (Finkelhor vd., 2007). Benzer sekilde, baska bir calismada,
egitim diizeyi ile fiziksel siddete maruz kalma arasinda ters bir iliski oldugu
goriilmiistiir, yani daha yiiksek egitim diizeyine sahip olanlarin daha az fiziksel siddete
maruz kaldigr goriilmektedir (Chartier vd., 2010). Yapilan bir calismada, egitim
diizeyi ile ¢ocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilar1 arasinda ters bir iligkiye rastlanmis olup,
bu durum, yasanan olumsuz deneyimlerin ¢ocuk iizerinde olumsuz sonuglar meydana
getirmesi ve bunun da ¢ocugun akademik basarisi iizerinde yaratmis oldugu olumsuz
etki olarak degerlendirilmistir (Aydin, 2018). Yapilan calismada, egitim diizeyi
degiskeni iki gruptan olugsmaktadir ve biiyiik bir kismin1 da lisans/lisansiistii grubunun

olusturdugu goriilmektedir.
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Katilmeilarin  psikolojik saglamliklart ve cinsiyet degiskenine gore
incelenmesi sonucu anlamli bir farka rastlanmistir. Yapilan calismada, erkeklerin
psikolojik saglamlik diizeyinin kadinlarin psikolojik saglamlik diizeyine gore daha
yiiksek oldugu tespit edilmistir. Literatiirde elde edilen sonucu destekler nitelikte pek
¢ok calisma s6z konusur (Li vd., 2012; Erdogan vd., 2015; Wong vd., 2023). Ancak
literatiirde cinsiyet degiskeninin psikolojik saglamlik iizerinde anlamli olarak
farklilasmadigini gosteren calismalar da yer almaktadir (Mert, 2023; Soysal, 2016;
Connor ve Davidson, 2003; Celikkaleli ve Kaya, 2016; Altundag, 2013; Timlii ve
Recepoglu, 2013; Aydm, 2018; Ozcan, 2005; Dayioglu, 2008; Terzi, 2008). Baz1
arastirmacilar ise kadmnlarin daha yiiksek bir duygu diizeyine sahip oldugunu ve bu
calismadan da ulasildig1 iizere kadinlarin daha fazla ruminasyon yaptigini One
siirmektedir. Bu durum, kadinlarin daha yiliksek bir kaygi, depresyon ve stres
seviyesine sahip olmasina yol acabilir (Nolen-Hoeksema, 2001). Toplumda cinsiyetler
arasinda farkli rollere sahip olundugu goriilmektedir ve buna gore erkeklerin sorunlar
karsisinda daha giiclii kalmasi beklenmektedir. Toplumlarda erkeklerin duygularin
ifade etmesi zayiflik olarak goriilebilirken, kadinlar duygularini acik¢a ifade etmeye
daha yatkin olabilirler. Ote yandan, erkeklerin duygularin1 bastirmaya ve duygusal
destek aramamaya daha yatkin olduklar1 goriilebilmektedir (Addis ve Mahalik, 2003).
Bu durumda kisilerin yetismis olduklari aile, kiiltiirel ve ¢evresel faktorlerin farkliligi,
maruz kaldiklar1 stresorlerin farkliligi, toplum igerisindeki rolleri bu sonucu

etkileyebilmektedir.

Katilimcilarin psikolojik saglamliklar ve yas degiskenine gore incelenmesi
sonucu anlamli bir farka rastlanmis olup, yapilan ¢alismada 26-35 yas grubunda yer
alan katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyi 18-25 yas arasinda yer alan
katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyinden daha yiiksek olarak bulunmustur.
Benzer sekilde, kisilerin yas almasi ile deneyimlerinin artmasi ve bu deneyimlerin
psikolojik saglamlik iizerinde pozitif etkisi olabilecegini gosteren galismalar vardir
(Wong vd., 2023; Gillespie vd., 2009; Campbell-Sills vd., 2009). Wong vd. (2023)
tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, geng yasin (18-29 yas), diisiik dayaniklilik diizeyi ile
iliskili oldugu goriilmektedir. Ancak literatiirde, tam tersi goriisii ifade eden, yasin
artmasi ile artan ekonomik, sosyal ve saglik sorunlari ile psikolojik saglamligin

azaldig1 gorlisinii savunan c¢aligmalar da yer almaktadir (Lamond vd., 2008).
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Psikolojik saglamlik ve yas arasinda anlamli bir farkin goriilmedigi calismalar da
vardir (Mert, 2023; Deniz vd., 2020; Olgun, 2021; Soysal, 2016; Tiimlii ve Recepoglu,
2013). Soysal (2016) tarafindan yiiriitiilen ¢alismada, istatistiksel olarak anlamli bir
fark olmasa da psikolojik dayaniklilik seviyesi en yliksek olan yas grubu 51 ve {izeri
yas grubu olarak belirlenmistir. Buna karsilik, psikolojik dayaniklilik seviyesi en
diisiik olan yas grubu ise 41-50 yas grubu olarak tespit edilmistir. Bu bulgular, yas
gruplar arasinda psikolojik dayaniklilik diizeyinde farkliliklar oldugunu ve yash
yetigkinlerin daha yiiksek bir psikolojik dayanikliliga sahip olabilecegini
gostermektedir. Yapilan calismada, ¢ocukluk ¢agi travmalari ve psikolojik saglamlik
arasinda negatif yonlii bir iligki goriilmiis olup, 18-25 yas grubunun 26-35 yas
grubundan ¢ocukluk ¢ag1 travma diizeyinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu
dogrultuda calisma kendi icerisinde tutarli sonuglar gdstermis olup 26-35 yas
grubundaki katilimcilarmin 18-25 yas grubundan psikolojik saglamlik diizeylerinin

daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin psikolojik saglamliklari ve medeni durum degiskenine gore
incelenmesi sonucu anlamli bir farka rastlanmis olup, evli katilimeilarin psikolojik
saglamlik diizeyi bekar katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyine gore daha ytiksek
bulunmustur. Medeni durum ile psikolojik saglamlik arasinda anlamli bir farkin
goriilmedigi calismalar da vardir (Atik, 2013; Aydin, 2018; Olgun, 2021; Timli ve
Recepoglu, 2013; Soysal, 2016). Evli bireylerin kendi sosyal cevrelerinin yan1 sira
esleri sayesinde de yeni bir sosyal c¢evreyle tanigmis olmasi hem es hem de aile
desteginin artmas1 sebebiyle bekar kisilere gore psikolojik saglamlik acisindan daha
avantajli olabilecegi diisliniilmektedir. Ancak bazi durumlarda, evlilik bireylerin
psikolojik saglamligin1 olumsuz etkileyebilir. Ornegin, ¢atismalar, siddet, bagimlilik,
ekonomik sikintilar veya diger faktorler, evli bireylerin psikolojik saglamligina zarar
verebilir. Yapilan bir ¢calismada, evli katilimcilardaki problem ¢6zme becerileri ve
algilanan sosyal destek arasinda pozitif yonde anlamli bir iliskiye rastlanmistir
(Glimiig, 2015). Bu nedenle, evlilik gibi bir sosyal faktoriin psikolojik saglamlik
tizerindeki etkileri, yalnizca evlilik durumu ile kisitl kalmayip, evliligin sagladigi

sosyal destegin de hesaba katilmas1 gerekmektedir.
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Katilimeilarin psikolojik saglamliklar1 ve egitim diizeyi degiskenine gore
incelenmesi sonucu katilimcilarin psikolojik saglamlik ve egitim diizeyleri arasinda
anlamh bir farka rastlanmamuistir. Literatiirde benzeri sekilde sonuc¢lanmis ¢alismalar
yer almaktadir (Inan, 2015; Aydin, 2018; Deniz vd., 2020). Egitimli olmak bireyler
icin daha iyi bir yagam standardi ve daha az finansal stres anlamina gelebilir. Egitim
seviyesi yiiksek olan insanlarin daha biiyiik bir arkadas cevresi, daha fazla sosyal
etkilesim ve daha saglikli iliskileri oldugu diisiintilebilmektedir. Bu da bireylerin daha
az yalniz hissetmelerine ve daha yiiksek psikolojik saglamliga sahip olmalarina neden
olabilir. Egitimli bireylerin, hayatlarinda daha fazla firsat ve secenekleri oldugu
diisiiniilebilir. Bu da kisisel hedeflere daha kolay ulagsmalarina ve daha fazla kendine
giivenmelerine yardimci olabilir. Bireysel farkliliklar, yasam kosullar1 ve kisisel
deneyimler de bu iliskiyi etkileyebilir. Ornegin, psikolojik saglamlig1 yiiksek bir
kisinin duygu diizenleme ve biligsel esneklik gibi 6zelliklerinin de yiiksek oldugu

goriilmektedir (Se¢im, 2020).

Katilimcilarin ruminasyon diizeylerinin cinsiyet degiskenine gore incelenmesi
sonucu anlamli bir farka ulasilmis olup, kadin katilimeilarin ruminasyon diizeylerinin
erkek katilimcilardan daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Literatiirde benzer
sekilde kadin katilimcilarin ruminasyon diizeylerinin erkeklerden daha yiiksek
oldugunu gosteren pek ¢ok calisma mevcuttur (Bugay ve Erdur-Baker, 2011; Nolen-
Hoeksama, 1994; Yilmaz, 2015; Willis ve Burnett Jr, 2016). Ancak kadin
katilimcilarin ruminasyon diizeyleri ile erkek katilimcilarin ruminasyon diizeyleri
arasinda anlaml bir fark goriilmeyen calismalar da vardir (McEvoy ve Mahoney,
2010; Yagmur, 2018). Toplumsal beklentiler, kadinlara daha fazla duygusal
sorumluluk yiikleyebilir ve bunun sonucunda daha fazla igsel diisiinceye neden
olabilir. Yapilan bir calismada, kiz 6grencilerdeki sosyal kaygi diizeyi erkeklere gore
daha fazla bulunmus ve bu durum kiiltiirel yapidaki farklilik ile iliskilendirilmistir

(Kermen vd., 2016).

Katilimcilarin ruminasyon diizeylerinin yas degiskenine gore incelenmesi
sonucu anlamli bir farka ulasilmis olup, en genc yas grubunun (18-25) diger yas
gruplaria gore (26-35, 36-45, 46+) ruminasyon diizeylerinin daha fazla oldugu
goriilmektedir. Literatiirde genel olarak bu sonuglar1 destekleyen ¢aligsmalar oldugu

goriilmektedir (Cali, 2021, Tiirkgil, 2021). Cali (2021)’in ¢alismasinda, 18-30 yas
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araligindaki katilimcilarin ruminatif diisiince bi¢cimi puanlari, 31-40 yas ve 41 yas ve
lizeri yas gruplarina kiyasla istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek
bulunmustur. Bu bulgular, geng¢ yetiskinlerin ruminatif diisiinceleri daha yogun bir
sekilde deneyimledigini gostermektedir. Yapilan incelemelerde ruminasyonun yasa
gore anlamli bir sekilde farklilasmadigi ¢alismalar da mevcuttur (Jose ve Brown,
2008). Yapilan bir calismada yas almanin, bireylerin biligsel esnekliklerini arttirdigi
gorilmektedir ve bu durum, kisilerin karsilagsmis olduklar1 farkli durum ve sorunlari,
zorlu yasam olaylarin1 kontrol edebilmesi ile agiklanmaktadir (Uziimcii ve Miiezzin,
2018). Geng yetiskinlerin gelecege dair tasidig1 endiseler ve yasama dair daha az

deneyime sahip olmalar1 onlar1 ruminatif diistinmeye daha fazla tesvik ediyor olabilir.

Katilimcilarin ruminasyon diizeyleri medeni durum degiskenine gore anlaml
bir sekilde farklilasmamaktadir. Literatiirde yapilan incelemelerde benzer 6zellik
gosteren calismalara rastlanmistir (Cali, 2021; Demir, 2021). Ornegin; evli ve
ruminatif diistinen bir kisi siirekli olarak evlilikle ilgili sorunlarini, olumsuzlar
diisiinebilir veya evliliginden bagimsiz olarak ayni sekilde yasamis oldugu sorunlarla
ilgili ruminasyon yapmaya devam edebilir. Bir sekilde evli veya bekar kisi bu dongii

igerisinde kalabilir.

Katilimeilarin ruminasyon diizeyleri egitim diizeyi degiskenine gore anlamli
bir sekilde farklilasmamaktadir. Cali (2021) tarafindan yiiriitiilen caligmada, iiniversite
mezunu Kkisilerin ruminatif diislince puanlarmin diger katilimcilara gore anlaml
diizeyde daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Yapilan calisma dogrultusunda kisilik
ozelliklerinin ruminasyon iizerinde etkili olabilecegi diisiiniilmektedir. Yapilan bir
calismada, ruminasyon ile biligsel esneklik arasinda ters yonlii bir iligskiye rastlanmistir
(Yukay Yiiksel vd., 2020). Ayrica yapilan caligmada, egitim diizeyi degiskeni iki
gruptan olusmaktadir ve biiyiik bir kismin1 da lisans/lisansiistii grubunun olusturdugu

gorilmektedir.
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SONUC

Aragtirma sonucunda Cocukluk Cagi Travmalart ile Psikolojik saglamlik
diizeyleri arasinda orta diizey, negatif, anlaml iligki vardir. Cocukluk ¢ag1 travmalari
ile Ruminatif diisiince bi¢imi arasinda orta diizey, pozitif, anlaml iliski vardir.
Psikolojik saglamlik ve Ruminatif diisiince bi¢imi diizeyleri arasinda orta diizey,
negatif, anlamli iliski vardir. Ayrica Cocukluk Cagi Travmalarinin Psikolojik
saglamlik tizerindeki etkisinde Ruminasyonun kismi araci degisken oldugu tespit

edilmistir.

Katilimeilarin Cocukluk Cagi Travma diizeyinin yas degiskenine gore anlamli
farklilik gosterdigi belirlenmistir. 18-25 yas grubunda yer alan kigilerin ¢ocukluk ¢agi
travma puani 26-35 yas grubunda olan kisilere gore anlamli sekilde daha yiiksektir.
Cocukluk Cagi Travma diizeyinin cinsiyet, medeni durum ve egitim diizeyi

degiskenlerine gore anlamli bir farklilik gostermedigi belirlenmistir.

Katilimeilarin Psikolojik Saglamlik diizeyinin cinsiyet, medeni durum ve yas
degiskenlerine gore anlamli farklilik gosterdigi belirlenmis olup, erkek katilimeilarin
psikolojik saglamlik diizeyinin kadin katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyine
gore, evli katilimeilarin psikolojik saglamlik diizeyinin bekar katilimeilarin psikolojik
saglamlik diizeyine gore daha yliksek oldugu goriilmiistiir. Yapilan ¢alismada 26-35
yas grubunda yer alan katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyi 18-25 yas arasinda
yer alan katilimcilarin psikolojik saglamlik diizeyinden daha yiiksek olarak
bulunmustur. Psikolojik Saglamligin egitim diizeyi degiskenine gore anlamli bir

farklilik gostermedigi belirlenmistir.

Katilimeilarin - Ruminatif Diislince Bigimi diizeyinin cinsiyet ve yas
degiskenine gore anlaml farklilik gosterdigi belirlenmis olup, en genc yas grubun
diger yas gruplarina gore ruminasyon diizeylerinin daha fazla oldugu goriilmektedir.
Ayrica kadin katilimeilarin ruminasyon diizeylerinin erkek katilimcilardan daha
yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Ruminatif Diigiince Bi¢imi diizeyinde medeni

durum ve egitime gore anlamli bir farklilasma goériilmedigi belirlenmistir.
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Bu aragtirmanin sonuglarina gore sunulabilecek oneriler asagida siralanmistir:

1. Cocukluk cag1 travmalar ile psikolojik saglamlik arasindaki iliski
oldukca karmagiktir ve ¢esitli faktorler bu iliskiyi etkileyebilir. Ancak, ¢ocukluk cagi
travmalarinin ¢ogu zaman olumsuz sonuglar dogurdugu ve yetiskinlikte cesitli
psikolojik sorunlarin ortaya ¢ikmasina neden oldugu da unutulmamalidir. Bu nedenle,
cocukluk c¢agindaki travmalarin olumsuz etkilerini en aza indirmek igin erken

miidahalelerin 6nemli oldugu vurgulanmalidir.

2. Cocukluk c¢ag1 travmalarinin sonrasinda ortaya c¢ikan olumsuz
sonuglarin azaltilmasi i¢in ruminasyonun tespit edilmesinin dnemi vurgulanmalidir.
Bireylere, olumsuz diislincelerin dongiisiine kapilmadan once dikkatlerini baska
seylere nasil cevirebilecekleri ve duygularini nasil daha etkili bir sekilde

diizenleyebilecekleri 6gretilebilir. Bunun lizerine ¢aligilabilir.

3. Destekleyici bir aile ortam1 ve sosyal destek de bireylerin psikolojik
anlamda saglam kalmalarina ve daha iyi bir psikolojik uyuma sahip olmalarina

yardimci olabilir.

4. Cocukluk caginda cesitli travmalara maruz kalmamanin neredeyse
miimkiin olmadig: goriilmektedir. Kisinin gelecek yasantisi lizerinde de bu kadar giiclii
bir etkiye sahip bu konuda bireyler psikolojik yardim destegi almaya tesvik edilmeli

ve kendilerini psikolojik anlamda saglamlastirmalar i¢in desteklenebilir.

5. Cocukluk c¢agi travmalarinin 6nlenmesi ve bu olumsuz sonuglarin
azaltilmasi i¢in miidahaleler gerekmektedir. Bu miidahaleler, cocuklarin saglikli bir
sekilde biiylimelerini ve gelismelerini destekleyen aile, okul ve toplum programlarini
igerebilir. Ayrica, ruminasyonun azaltilmasi i¢in terapi ve diger bilissel miidahaleler

de faydali olabilir.
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6. Psikolojik saglamlik seviyesini artirmak i¢in, kisinin kendi duygularini
ve diislincelerini anlamasi, kendine giivenmesi, sosyal destek almasi ve problem

¢Ozme becerilerini gelistirmeye ¢alismasi onerilebilir.

7. Egitim diizeyi gruplarinda katilime1 sayilart arasindaki fark, cogunlugu
lisans/lisanstistii katilimeilarin olusturmasi sebebiyle bu degisken {izerinde anlaml
iliskiler elde edilememis olabilir. Her grup i¢in daha dengeli bir dagilim saglanip

yeniden degerlendirilebilir.
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Ek-3: Sosyo-demografik form

*Sosyo-demografik Form
1-Yasiniz?

2-Cinsiyet? Kadin[ | Erkek] ]
3-Medeni durum? Evli[ | Bekar] |

4-Egitim durumu? Ilkokul[ | Lise[ ] Lisans/Lisansiisti[ ]
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Ek-4: Cocukluk Cag Travmalari Olgegi

EK 3. Cocukluk Cagr Travmalar: Olgegi (CTQ)

Bu sorular gocuklugunuzda ve ilk gengliinizde (20 yagindan Once) bagmmiza gelmiy
olabilecck bazi olaylar hakkindadw. Her bir soru iin sizin durumunuza uyan rakami daire
igerisine alarak isarctleyiniz. Sorulardan bazilar: 6zc] yasamunizla ilgilidir; litfen clinizden
geldifince gergege uygun yamit veriniz.

Cocuklugumda ya da ilk Hig¢ Bir | Nadwen | Kimi Sik Cok sik
gengligime... Zaman zaman | olarak

1.Evde yeterli yemek olmadigindan ag
kalirdmm.

2. Benim bakimimu ve glivenligim
iistienen birinin oldufunu biliyordum.

3. Ailemdckiler bana “salak”,
“beceriksiz” ya da “tipsiz”
gibi sifatlarla seslenirlerdi

4. Annc ve babam ailclerine
bakamayacak kadar sikhikla sarhos
olur ya da uyusturucu alirlards.

5. Ailemde onembi ve 6z¢l bin
olduum duygusunu hissctmeme
yardimet olan biri vards.

6. Yirtik, sokik ya da kirh giysiler
igerisinde dolagmak zorunda kalwrdim.

7. Sevildigimu hissediyordum.

8. Annc ve babamun benim dogmus
olmamu istemediklenni dilgiiniiyordum.

9. Ailemden binsi bana 6yle kot
vurmustu ki doktora ya da
hastancye gitmem gerckmisti.
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10. Ailemde baska rirld
olmasim istediim bir sey voktu.

1. Ailemdekiler bana o kadar
siddetle vuruyorlards ki viicudumda
morartt va da siyriklar oluyordu

12. Kayss, sopa, kordon ya da bagka
sert bir cisimle vurularak
cezalandinliyordum.

13. Ailemdekiler birbirlerine
ilgi gosterirlerdi.

14. Ailemdekiler bana ket ya
da saldirganca sizler séylerlerdi.

15, Vilcutca kétiye kullanilnus
oldufuma (déviilme. itilip kakilma
vh.) inaniyorum

16. Cocuklugum mitkemmeldi.

17. Bana o kadar kétl wuruluyor ya
da ddwviilityordum ki &gretmen, komsu
ya da bir doktorun bunn fark ettifi
oluyordu.

I18. Ailemde birisi benden nefret ederdi.

19. Ailemdekiler kendilerim
birbirlerine yakin hissederlerdi.

20. Birisi bana cinsel amagla dokundu
ya da kendisine dokunmatm isteds.

21. Kendisi ile cinsel temas
kurmadigim takdirde beni yaralamakla
ya da benim hakkimda yalanlar
stylemekle tehdit eden birisi vardi
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22, Benim ailem diinyanin en iyisiydi

23, Birisi beni cinsel seyler yapmaya
ya da cinsel seylere bakmaya zorladi,

24, Birisi bann cinsel teizde bulundu.

25, Duygusal bakimdan kitlye
kullamlemg olduguma (hakaret,
agaflama vb. ) inanmyorum,

26, Intiyacim oldugunda beni
doktora gitiirecek birisi vards,

27, Cinsel bakimdan kiytiye
kullanilmis oldufuma inaniyorum.

28, Adlem benim igin bir giig ve
destek kaynafi idi.
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Ek-5: Kisa Psikolojik Saglamhk Olcegi

Kisa Psikolojik Saglamhik Olcegi

zaman alir. *

E
5 5
E = | =
e | 2| &
s | 2 = g
st = E
- = =
g | s 2 = -
| Bl ok | £
E(s| A = | =
1. Sikinuh zamanlardan sonra kendimi cabucak : ’ - : :
toparlayabilirim.
2, Streshi olaylarin Gstesinden gelmekte giilik cekerim * 1 2 3 4 5
3. Streshi durumlardan sonra kendime gelmem weun zaman 7 ; ; 3
almaz.
4. Kotd bir sevler oldugunda bunu atlatmak benim igin i |3 3 i g
zordur,*
5. Zor zamanlan qok az sikintiyla atlabnm. 112 3 4 5
6. Havatimdaki olumsuzluklann etkisinden kurtulmam uzun
I | 2 3 4 5

* Bu maddeler tersten kodlanmaktadir.
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Ek-6: Ruminatif Diisiince Bicimi Olcegi

EK 3: RUMINATIF DUSUNCE BiCiMi OLCEGI

Asagadaki her bie madde 1o, adclenn sz ne kadar ranf coagent cumickenn bagindaki boshuga yanne.
1 2 3 4 5 6 17
(Hig) (gok iyi)
1 Zshnaman surckli baz pevien tekear tekear gonden gecadifin fark edenm.
2 Bir socumum oldugunds bu durim wean siee zibnens kemare
3. Gun boyu ban disincclenn tekrar sekrar shoime igastigiin fark edenm.
4 Bass sevien sirekl distnmekien kendumi slemam,

5 Rigilerivle arsi de olabietek bilstia B ve & TR 1o,

— ¥

6. Onceden yagadyiam hosuma giden olsvhin hayalimde tekrar canlandirmaya yatk d
7. ——Kendimi, gun ensmde “Keske yapeaydim™ dedigim geylen hayal cdetken bulugum.

& Kots gectigial diplmbigion bic ghedpme da, “heske pirle davransapdan” dedigim farkh senaryobis hayal
edenm.

9 _Karmagk bir problems gormere calipteken gortme ulagmak yerme problemin bagana dbadigmm fark edenm
10 ___Yakhsan oocmli bar olsy varsa, bu dunsnu o kadar cok dugimiinem ki soounda smich ve mutsuz bir hale geliom.
1 _lstenmeyen disuncelen sdhnemden biz ek stanuan.

12 ___Bir problem hakkinds saatkerce diisinscen de sorums agikes antamak icin biraz daha zamana ihtiyas duyanm.

13 ____Hakkinda ne kadar diigans di ban darks Sl oet bur givaime ulagmam bensn son cok rordur.

14 Bazen bar jeves hakkmnda saatkerce oturup dissundifion olur

15 Bir meselens gozmere caliyick haimde farkh noktalars dajalan wean ber tartssma vagar gibt olurem.

16, __Omrup g ki guzel olaglan hatrdamak boguma guder.

17, —_Heyeean verc bir olays beklerken, bu olay e alakah distnceler, o anda vapugen b engelies

18 Bazen, bar konusyma siesuncla bake, alikastz diigsmeelenn ethname hicum et olur.

19, ___Yakm zzmanda Goembi bir porigme yapaciksam, shsmde strekl ok bunu tekear etme eflonmm vasdse
200 ___Onemli bir olay yakh busuals ilgili dlgnmeknen kendams alamam.

93







