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ONUR SOZU
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yontemine uygun bicimde gosterilenlerden olustugunu belirtir, bunu onurumla

dogrularim.
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ON SOz

Hayatin i¢inde mi, yoksa kendi psikolojik bariyerlerimizde bogulmak mi?
Zor olan, kontrol edemedigimiz hayat mi, yoksa davranislarimizi kontrol etmek mi?

Belki de zor olani sevmek kolaya giicendigimizdendir ...

Bu c¢aligmanin fikirden uygulamaya donilisme siirecinde her zaman yanimda
olan, yapici ve destekleyici elestirileriyle yolumu aydinlatan, akademik rehberligi ile
beni yonlendiren, siirekli motive eden, danigmanim olmasiyla kendimi sansh hissettigim
kiymetli hocam Dog. Dr. Yagmur ULUSOY DOGMUS’a tesekkiir ederim. Lisans ve
yiiksek lisans hayatimda her Onerisiyle diisiinsel cergevemi zenginlestiren, tez
stirecimde beni yalniz birakmayan, 6grencisi olmaktan gurur duydugum, tistadim Pof.
Dr. Abdullah ATLI’ya tesekkiir ederim. Daha Once yayimlanan bir c¢alisma ile
alanyazina attigim ilk adimda da yanimda olan, bilgi ve tecriibelerinden faydalandigim,
biiyiik katkilariyla bana gii¢ veren, ilham aldigim Dr. Ogr. Uyesi Hasan BATMAZ’a

tesekiir ederim.

Diistiiglim yerde yiiziiniin tebbesiimiine kalkacak gii¢ buldugum biricik annem
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siirecte beni yalniz birakmayan arkadasim Yavuz Can SIRIN’e desteklerinden dolay:

tesekkiir ederim.
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OZET

COCUKLUK CAGI TRAVMATIK DENEYIMLER ILE KENDINE ZARAR VERME
DAVRANISLARI ARASINDAKI ILISKIDE OZ SEFKATIN ARACI ROLU

. TURK, Hiiseyin
Yiiksek Lisans, Inonii Universitesi, Egitim Bilimleri Enstitiisii
Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik Bilim Dali
Tez Danismani: Dog¢. Dr. Yagmur ULUSOY DOGMUS
Haziran-2025, x+120 sayfa

Bu arastirma, ¢ocukluk ¢agi travmalari ile kendine zarar verme davraniglari arasindaki
iliskide 6z sefkatin aracilik roliinii incelemek amaciyla yapilmistir. Bu arastirma nicel
arastirmalarin bir ¢esidi olarak, cocukluk ¢agi travmasi, kendine zarar verme davranisi
ve 0z sefkatten olusan li¢ kavramsal yap1 arasindaki iligskinin dogrudan veya dolayl etki
ve boyutunu saptamak iizere korelasyonel bir arastirmadir. Arastirmanin verileri
tiniversitede cesitli fakiiltelerde 6grenimine devam eden 544 6grenciden toplanmistir.
Katilimcilarin yas araligr 18-25 arasindan degismekte olup %67.8°1 kadin ve %32.2’si
erkektir ve %72.2'si birinci smif, %11.4" ikinci sinif, %10.3’{ tglincii siif ve %6.1'1
dordiincii simif o6grencisidir. Calismada olgme araglart olarak: “Cocukluk Cagi
Travmalart Anketi”, “Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanteri” ve
“Oz-Sefkat Olgegi Kisa Formu” kullanilmistir. Calisma sonucunda, ¢ocukluk ¢agi
travmalar ile kendine zarar verme davranislar arasindaki iliskinin anlamli diizeyde ve
pozitif yonde oldugu, cocuk cagi travmalari diizeyi arttik¢a kendine zarar verme
davraniglarinin da arttigi tespit edilmistir. Cocukluk ¢ag1 travmalar1 ile 6z sefkat
arasinda anlamli diizeyde negatif iliski oldugu ve bu dogrultuda cocukluk cagi
travmalar1 diizeyi arttikca 6z sefkat diizeyinin azaldigi goriilmiistiir. Cocukluk ¢agi
travmalar ile kendine zarar verme davraniglar arasindaki iliskide 6z sefkatin aracilik
rolii incelendiginde c¢ocukluk cagi travmalarmin kendine zarar verme davranislari
tizerinde dolayli etkisinin anlamli oldugu sonucuna ulagilmistir. Yani ¢ocukluk cagi
travmalarinin, 6z sefkat yoluyla kendine zarar verme davranislarint yordadigi
goriilmiistiir. Arastirma modeline 6z sefkat dahil edildiginde ise c¢ocukluk c¢agi
travmalar1 ile kendine zarar verme davraniglari arasindaki toplam etkinin ortadan
kalkmadig1 ancak 6z sefkatin mevcut iliskiyi zayiflattigr gériilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk c¢agi travmalari, Kendine zarar verme davranislari, Oz

sefkat, Universite dgrencileri.
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ABSTRACT

THE MEDIATING ROLE OF SELF-COMPASSION IN THE RELATIONSHIP
BETWEEN CHILDHOOD TRAUMATIC EXPERIENCES AND SELF-HARM
BEHAVIOURS

TURK, Hiiseyin
Master, Inonu University, Institute of Educational Sciences
Guidance and Psychological Counseling
Thesis advisor: Assoc. Prof. Dr. Yagmur ULUSOY DOGMUS
June-2025, x+120 page

This research was conducted to examine the mediating role of self-compassion in the
relationship between childhood traumas and self-harming behaviours. This research is a
correlational research as a type of quantitative research to determine the direct or
indirect effect and dimension of the relationship between three conceptual structures
consisting of childhood trauma, self-harming behaviour and self-compassion. The data
for the study was collected from 544 students continuing their education in various
faculties at the university. The age range of the participants varied between 18-25 years
and 67.8% of them were female and 32.2% were male and 72.2% were first year
students, 11.4% were second year students, 10.3% were third year students and 6.1%
were fourth year students. “Childhood Traumas Questionnaire”, “Self-Injurious
Behaviour Assessment Inventory” and “Self-Compassion Scale Short Form” were used
as measurement tools in the study. As a result of the study, it was determined that the
relationship between childhood traumas and self-harming behaviours was significant
and positive, and as the level of childhood traumas increased, self-harming behaviours
also increased. It was observed that there was a significant negative relationship
between childhood traumas and self-compassion, and in this direction, as the level of
childhood traumas increased, the level of self-compassion decreased. When the
mediating role of self-compassion in the relationship between childhood traumas and
self-harming behaviours was examined, it was concluded that the indirect effect of
childhood traumas on self-harming behaviours was significant. In other words, it has
been seen that childhood traumas have an effect on self-harm behaviours through self-
compassion. When self-compassion is included in the research model, it is seen that the
total effect between childhood traumas and self-harming behaviours does not disappear,
but self-compassion weakens the existing relationship.

Keywords: Childhood traumas, Self-harming behaviors, Self-compassion, University

students.
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BOLUM I
1. GIRIS

Calismanin bu boliimiinde arastirmanin problem durumu, amaci, Onemi,
hipotezleri, sayiltilar1 (varsayimlar1), smirliliklart ve arastirmada gegen temel

kavramlarin tanimlarina yer verilmistir.

1.1. Problem Durumu

Cocukluk cag travmalar1 (CCT), 18 yasin altindaki bireylerin sagligina ve
gelisimine zarar veren her tiirlii fiziksel ve duygusal kotii muamele, istismar veya ihmal
edilmesi olarak tanimlanmaktadir (Diinya Saghk Orgiiti [WHO], 2024). Literatiirde
cesitli tanimlar1 olan CCT (Oztiirk vd., 2020), genel olarak ihmal ve istismar olarak
ikiye ayrilmaktadir (Runyan vd., 2002). Genellikle aile i¢inde ihmal ve istismar
ikliminden meydana gelen CCT (Herman, 2021), ¢cocugun yeterli setkat ve duygusal
destegin saglanmamasi (duygusal ihmal), yetersiz beslenmesi, giyim ve hijyen agisindan
zarar gormesi (fiziksel ihmal) (Kaplan vd., 1999), dahil olmak {izere ¢ocugun temel
yasam ihtiyaclarin1 karsilamadaki eksiklige isaret eder (Leetch ve Woolridge, 2013).
Cocugun gelisim siirecinde toplumsal normlarim disinda kalan tim eylem ve
eylemsizlikler sonucu ¢ocugun fiziksel, duygusal ve cinsel olarak zarara ugratmak da
istismara isaret eder (Peterson ve D. Brown 1994; Taner ve Gokler, 2004; Tirasc1 ve
Goren, 2007; Vachon vd., 2015). Cocukken maruz kalinan cinsel, fiziksel, duygusal
istismar ve ihmal (Herman, 2011), ilerleyen dénemde bireyin kisilik biitiinliigiini
bozarak hayatin1 dnemli lgiide etkileyen sonuglar dogurmaktadir (Oztiirk, 2018). CCT,
madde kullanim1 (Ayres, 2021; Sancak ve Aktan, 2022), intihar (Bahk vd., 2017; Zatti
vd., 2017), psikoz (Barrigbn vd., 2015) gibi risklerin yaninda geng¢ yetiskinlik
doneminde kendine zarar verme davranislarinin (KZVD) basglangici olarak yiiksek risk

tasir (Kiekens vd., 2019; Whitlock vd., 2011).



CCT, es zamanli olarak ruhsal bozukluklara kaynaklik eden bir risk faktorii
olmanin disinda (Zeanah ve Humphreys, 2018) hem bir halk saglig1 sorunu olarak kabul
edilmekte (Kaplan, 1996; Oral vd., 2001) hem de yetiskinlikte yasanabilecek c¢esitli ruh
saglig1 sorunlarina zemin hazirladig1 diistiniilmektedir (Freud, 2021; Pizarro ve Billick,
1999). Ruhsal sorunlarin yani sira CCT, intihar egilimi ve KZVD gibi sonuglar1 daha
tehlikeli olabilecek sorunlara da yol acabilmektedir (Bernstein vd.,1994; Yargi¢ vd.,
2012). Ergenler ve geng yetiskinler arasinda giderek yayginlagsan (Kiekens vd., 2019;
Zetterqvist vd., 2021) KZVD, intihar amaci olmaksizin (Klonsky ve Muehlenkamp,
2007; Nock, 2009) cinsiyet, etnik koken, egitim ve gelir durumu fark etmeksizin
(Klonsky, 2011), kasith viicut biitiinliigiine zarar veren ve yaygin olarak bir alet ile
derinin yiizeyini kazima (Whitlock vd., 2006), kesme, ¢izme, yakma veya kendine
vurma (Nock, 2009) ve oymak gibi davranislar ile 6n plana ¢ikar (Nock, 2010).

Walsh ve Rosen (1988) KZVD’yi isteyerek ve amaglt olarak yapilan, genellikle
6limciil olmayan ve toplumsal olarak kabul gérmeyen bir davranis olarak tanimlamistir.
KZVD’yi tanimlamanin disinda agiklamaya yonelik bazi teoriler gelistirilmistir.
Bunlardan bir tanesi de biitiinlesik teori modelidir. Bu model, KZVD’yi kisisel ve
kisileraras1 faktorler boyutunda ele almaktadir (Nock, 2009). Ornegin CCT gelecekteki
kisisel (6rn. giiclii olumsuz duygular) ve kisilerarasi (6rn. zayif sosyal problem ¢6zme)
hassasiyete yol agmakta ve bu hassasiyet bireyin stres ile basa ¢ikma yolu olarak
KZVD’ye yonelmesine neden olabilmektedir (Nock, 2010). KZVD’yi sergileyenlere
gore bu davraniglar iletisim kurma ve yardim arama amaci tasiyor olsa da (Favazza,
1996), KZVD’nin bireyin hem fiziksel hem de ruhsal biitiinligli i¢in bir tehdit
olusturdugu soylenebilir. Bu nedenle KZVD sergileyenlerin profillerini incelemek

onemli goriinmektedir. Bu noktada yas faktoriiniin 6n plana ¢iktig1 goriilmektedir.

Tipik olarak bir alet ile derinin yiizeyini kesmek, oymak gibi davranislarla 6n
plana ¢ikan KZVD, ergenlik yillarinin erken donemlerinde baglar ve ergenler ile geng
yetiskinler arasinda oldukc¢a yaygindir (Nock, 2010). KZVD oranlarinin ergenlerin
%17.2’sinde, geng yetiskinlerin %13.4’linde ve yetiskinlerin %35.5’inde gorildigi
bildirilmistir (Swannell vd., 2014) ve bu oranlar son yillarda artis gostermistir
(Zetterqvist vd., 2021). Bircok iilkede yapilan aragtirmalar ergenlerde KZVD’nin
goriilme sikliginin %18’den %22’ye kadar degistigini ortaya koymaktadir (Esposito vd.,

2022). Tirkiye’de yapilan arastirmalarda KZVD’nin goriilme sikligiin iiniversite



ogrencilerinde %15.48 (Toprak vd., 2011), lise 0&grencilerinde %31.3 olarak
bildirilmistir (Kabuk¢u Basay vd., 2017). Bu bulgular KZVD sergilemede gelisimsel
donemlerin belirleyici oldugunu, ergenlik ve geng¢ yetigskinlik doneminin ise kritik
oldugunu ortaya koymaktadir. Lise yillar1 ergenlik; iiniversite yillar1 geng yetiskinlik
doneminde yer aldigindan hem lise hem de {iniversite 6grencilerinde KZVD’nin
goriilme sikligina bakildig1 gibi KZVD’yi acgiklayan risk faktorlerine de odaklanildig:

goriilmektedir.

Literatiirde KZVD ile iliskili olan bir¢cok degiskene vurgu yapilmaktadir.
Ormnegin ergenlerde bosanmus aile Sykiisii, istismar, zayif problem ¢dzme becerileri,
diisiik sosyal ekonomik diizey, sigara kullanimi ve intihar girisimi gibi olumsuz
durumlarin KZVD’ye eslik ettigi bildirilmistir (Kavurma vd., 2023). Aksoy ve Ogel
(2005) tarafindan yapilan bir arastirmada sug¢ isleyen c¢ocuklarda KZVD riskinin,
islemeyenlere gore ii¢ kat; madde kullanimi olan c¢ocuklarda KZVD riskinin,
kullanmayanlara gore alt1 kat fazla oldugu tespit edilmistir. Ayrica bosanmis ailelerin
cocuklarinda (Hawton, 2004), ergenlerde (Diilger vd., 1997) ve intihar egilimli
hastalarda KZVD’nin goriilme sikligimin arttig1 belirtilmektedir (Jobes ve Drozd, 2004).
Dahas aile islevselligi ile ilgili ¢alismalarda; ebeveynler ve ergenler arasinda iletisim
sorunun CCT’ye zemin hazirlayabilecegi ve boylece KZVD ig¢in bir risk faktorii olacagi
belirtilmektedir (Aktepe vd., 2014; Tulloch vd., 1997). Geng¢ yetiskinler iizerinde
yapilan bir arastirmada ise KZVD ile CCT arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu tespit
edilmistir (Duman ve Tiirk, 2024). Benzer bulgulara psikiyatrik tedavi goéren ancak
psikotik bozuklugu olmayan ergen ve genc yetiskin gruplarda da rastlanmistir
(Sagargelik vd., 2013). CCT’nin, KZVD’yi pozitif yonde yordayan giiglii bir degisken
oldugu anlasilmaktadir (Glassman vd., 2007; Goldstein vd., 2009; Oztiirk vd., 2020;
Paivio ve McCulloch, 2004; Sacarcelik vd., 2013; Tresno ve Mearns, 2016; Wolff vd.,
2014; Yates vd., 2008). Bu, CCT’nin, KZVD’yi ortaya ¢ikaran risk faktorlerinden biri

oldugu anlamina gelmektedir.

CCT, KZVD ig¢in bir risk faktoriine nasil doniismektedir? Sorusu hem biitiinlesik
teorik model hem de psikopatoloji temelli teorik model ile yanitlanabilir. Biitiinlesik
teorik modeline gore CCT, bireyin ilerleyen yagaminda kendisine yonelttigi olumsuz
duygulanim sonucunda kendisinin aci verici, hayal kiriklig1 i¢inde olduguna inanarak

KZVD’yi kendini cezalandirmanin ve kendinden nefret etmenin bir yolu olarak



gerceklestirebilir  (Nock, 2010). KZVD’yi gelisimsel bakis acisiyla aciklayan
psikopatoloji temelli teorik modele gore ise CCT, olumsuz benlik tasarimina yol agarak
kisinin kendisini igren¢ olarak degerlendirmesine neden olmakta ve eylemsel olarak
KZVD’yi harekete gecirmektedir (Yates, 2004). Yani her iki model kisinin kendisine
yiikledigi olumsuz duygular neticesinde KZVD’yi kendini cezalandirmanin bir yolu
olarak kisinin benimsemeye meyilli olduklarmi 6ngoriir. Ancak CCT deneyimi geciren
her bireyin KZVD’de bulunacagi soylenemez. Bu nedenle CCT deneyimi geciren
bireylerin, KZVD’ye kars1 koruyan faktorler nelerdir? Sorusu akla gelmektedir.

Bu soruya verilebilecek yanitlardan biri 6z sefkattir. Ciinkli Neff’e gore (2003a,
2003b) psikolojik sikintilarla basa ¢ikmak icin 6z diizenleme stratejisi olarak goriilen 6z
sefkat, kendini sert bir sekilde elestirmek ve yargilamak yerine nazik ve hosgoriilii
olmay1, olumsuz duygular ve basarisizlik karsisinda yalniz hissetmek yerine bunlarin
insan olmanin bir pargasi oldugunu kabul etmeyi ve ac1 verici duygu ve diisiinceler ile
ozdeslesmek yerine farkindalik pratigi yapmay: igerir. Oz sefkat, 6z yargilama,
izolasyon ve depresyon gibi olumsuz sonuclarina karsi koruma saglamasi gereken
duygusal olarak olumlu bir 6z tutum anlamina gelmektedir (Neff, 2003a; Neff vd.,
2005). Oz sefkat, kisinin kendi acilarindan etkilenme ve ona acgik olma, ondan
kacinmama, acisini hafifletme ve kendini sefkatle iyilestirme arzusu yaratir (B. Brown,
1999). Ayrica, 6z sefkat kisinin acisina, yetersizliklerine ve basarisizliklarina yargisiz

bir sekilde anlayis gostermesini igerir (Barnard ve Curry, 2011).

Literatiirde diislik 6z sefkate sahip olmanin, KZVD’ye yol actigini bildiren ¢ok
sayida arastirmaya rastlanmistir (Demir Asma ve Cakin Memik, 2024; Erol ve Inozu,
2024; Hasking vd., 2019; Jiang vd., 2017). Oz sefkatin, KZVD’ye yol agan olumsuz
duygu durumlar ile de negatif iliskili olduguna dair bulgulara ulasilmistir. (J. Wu vd.,
2023; Xavier vd., 2016). Oz sefkat diizeyi yiiksek bireyler, olumsuz durumlar karsisinda
kendilerine kars1 daha hosgoriilii olduklar1 ve daha iyi 6z diizenleme becerisine sahip
olduklar1 i¢in (Gilbert ve Procter, 2006; Neff, 2015; Neff ve McGehee 2010),
KZVD’lere basvurma olasiliklar1 daha disiiktiir denilebilir. Bowlby (1997) 6z sefkat
yeteneginin, 6zellikle aile ve diger 6nemli kisiler ile kurulan olumlu sosyal iligkiler ile
gelistigini ve boylece duygusal diizenleme yeteneginin gelismesine zemin hazirladigini
savunmaktadir. Bireyin sosyal agindaki ¢esitli destek kaynaklari (6rn. sosyal destek;

Demaray ve Malecki, 2003) ile kisisel bir faktor olan duygusal denge (6rn. 6z sefkat)



KZVD’nin Onlenmesi ve tedavisi i¢in Onemli bir koruyucu faktdr olarak

gosterilmektedir (J. Wu vd., 2023).

Yapilan arastirmalar CCT’ye maruz kalan ergenler ve geng yetiskinlerde, 6z
sefkat diizeyinin, maruz kalmayanlara gore daha diisiik ¢iktigin1 ortaya koymaktadir
(Gilbert ve Procter, 2006; Sabet Dizkuhi vd., 2022; Yang vd., 2023). Bu bulgular
psikopatoloji temelli teorik model ile agiklanabilir. CCT, olumsuz benlik tasarimina yol
acarak kisinin kendisini igren¢ olarak degerlendirmesine neden oldugu i¢in (Yates,
2004), bireyin kendisine kars1 daha az nazik ve hosgoriilii olacagi, bu nedenle 6z sefkat
diizeyinin diismenin olasi oldugunu soyleyebiliriz. Goriildiigii iizere CCT 6z sefkatle
negatif (Jiang vd., 2016; Messman-Moore ve Bhuptani, 2020; Nock, 2010); KZVD ile
pozitif yonde iligkilidir (C. J. Turner ve Chapman, 2025; Duman ve Tiirk, 2024;
Sacarcelik vd., 2013). Yani CCT, KZVD icin onemli bir risk faktorii olarak
goriinmektedir. Bu nedenle, 6z sefkat KZVD’ye kars1 koruyucu bir faktor olabilir mi?
Sorusu akla gelmektedir. Bunun cevabi CCT, 6z sefkat ve KZVD arasindaki iliskiyi
inceleyen aragtirmalarin bulgularinda aranabilir. Yapilan arastirmalar da CCT’nin
KZVD i¢in bir risk faktorii oldugunu dogrulamaktadir (Akdemir vd., 2013; Cao vd.,
2024; C. J. Turner ve Chapman, 2025; Ernst vd., 2022; Fatima vd., 2023; L. Kang vd.,
2021; R. C. Brown vd., 2018; Shi vd., 2024). Oz sefkatin KZVD’ye kars1 koruyucu bir
faktor olduguna iligkin bulgulara da rastlanmaktadir (Erol ve Inozu, 2024; Garbutt vd.,
2024; Garbutt vd., 2023; X. Wang vd., 2024; Yang vd., 2023). Ancak bildigimiz
kadariyla 6z setkatin CCT deneyimi olanlarin, KZVD’lerine karsi koruyucu olduguna
iliskin arastirmalar (Erol ve Inozu, 2024; Garbutt vd., 2024; Garbutt vd., 2023; J. Wu
vd., 2023; X. Wang vd., 2024) olmasina ragmen Ozellikle geng¢ yetiskinler lizerinde
yapilan arastirmalar sinirhidir (Erol ve Inozu, 2024). Bu nedenle CCT ile KZVD
arasindaki iliskide 6z sefkatin araci roliinii ortaya koyacak, geng yetiskinler {izerinde

arastirmalar yapmaya ihtiya¢ oldugu goriilmektedir.

1.2. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin aracilik roliinii
incelemek amaglanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda arastirmanin hipotezleri asagida

sunulmustur.



1. H;: CCT deneyimi KZVD’leri istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve pozitif

yonde yordamaktadir.

2. H>: CCT deneyimi 6z sefkati istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve negatif

yonde yordamaktadir.

3. H;: Oz sefkat, KZVD’leri istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve negatif yonde

yordamaktadir.

4. Hy: CCT deneyimi ile KZVD arasindaki iligskiye 6z sefkat aracilik etmektedir.

1.3. Arastirmanin Onemi

CCT deneyimleri olan geng yetiskinler ve ergenlerde arasinda KZVD yaygin
olarak goriilen bir halk sagligi sorunudur (Christoffersen vd., 2015; Manna vd., 2022; R.
C. Brown ve Plener, 2017). CCT, ¢ogunlukla ihmal ve istismar catis1 altinda toplanan
(Runyan vd., 2002); cocugun yeterli sefkati gorememesi ve duygusal destegi
alamamasi, yetersiz beslenmesi, giyim ve hijyen agisindan zarar gérmesi (Kaplan vd.,
1999) dahil olmak iizere ¢ocugun temel yasam ihtiyaglarimi karsilamadaki eksiklige
isaret eder (Leetch ve Woolridge, 2013). KZVD ise intihar amaci olmaksizin (Klonsky
ve Muehlenkamp, 2007; Nock, 2009) cinsiyet, etnik kdken, egitim ve gelir durumu fark
etmeksizin (Klonsky, 2011), kasitli olarak viicut biitiinliigline zarar veren ve yaygin
olarak bir alet ile derinin ylizeyini kazima (Whitlock vd., 2006), kesme, ¢izme, yakma
veya oymak (Nock, 2009) ve kendine vurma gibi davranislar ile 6n plana ¢ikar (Nock,

2010).

KZVD, ergenlik ve geng yetiskinlik doneminde yaygindir (Gillies vd., 2018;
Mannekote Thippaiah vd., 2021; Moloney vd., 2024). KZVD’nin goriilme siklig1
acisindan geng yetisikinlik ergenlik doneminden sonra ikinci sirada gelmektedir.
(Cipriano vd., 2017). Dahas1 diinya genelinde {iniversite 6grencilerinde KZVD goriilme
yayginlig1 neredeyse %20’ye ulasmistir (Beauchaine vd., 2019; Daukantaité vd., 2021).
Geng yetiskinlige denk gelen tiniversite yillar, CCT deneyiminin etkisiyle daha
zorlayic1 ve olumsuz sonuclar dogurabilecek ergenlikten yetigkinlige ge¢is donemidir
(Karatekin ve Ahluwalia, 2016; Kiekens vd., 2019). Bu gecis asamasinda yer alan
tiniversite Ogrencileri ilizerinde CCT ile KZVD arasindaki iliskide hem risk hem de

koruyucu faktdrlerin iliskisini anlamak, miidahale etmeye ve 6nlemeye yonelik calismalar



icin degerli bilgiler saglayabilir (Yang vd., 2023). Bu nedenle, geng yetiskinlerin KZVD

sergilemesini neyin durdurabilecegini veya azaltabilecegini anlamak dnemlidir.

KZVD’nin temelinde yatan bir¢ok kisisel ve kisilerarasi risk faktdrleri mevcuttur
(Fox vd., 2015; H. Wang vd., 2020; N. Wu vd., 2021; Tatnell vd., 2014; Xin vd., 2020).
Bu nedenle KZVD’nin kisisel ve kisileraras1 faktorlerini inceleyen ¢ok sayida
calismanin oldugu gbze ¢arpmaktadir (Baetens vd., 2015; B. J. Turner vd., 2016; H.
Wang vd., 2020; Jiang vd., 2017; Q. Wu vd., 2022). Yapilan aragtirmalar kigisel (6rn. 6z
yeterlilik) ve kigilerarasi faktorler (6rn. sosyal destek) arasindaki etkilesimin KZVD ile
iligkili olabilecegini gdstermektedir (Baetens vd., 2015; Tatnell vd., 2014). Ancak
KZVD, 6nlenmez ise gelecekte intihar davranisina zemin hazirlayabilir (Whitlock vd.,
2013). Bu nedenle KZVD’ye zemin hazirlayan faktorler ile KZVD’ye karsi koruyucu

faktorleri bilmek kritik bir oneme sahiptir.

Aragtirmalar CCT’nin KZVD i¢in 6nemli bir kirilganhik faktorii olduguna
ulasmis olsa da bu iki olguyu birbirine baglayan psikolojik mekanizmalar hala
arastirilmaktadir (Manna vd., 2022; Yao vd., 2025). Literatirde CCT ile KZVD
arasinda kendini suglama, ihmal, istismar, intihar, zihinsel aci, depresyon, kendinden
igrenme ve duygu diizenleme giicliikleri gibi degiskenlere odaklanan ¢aligmalarin fazla
olmasi (Erol ve Inozu, 2024; Hankin ve Abela, 2011; Holden vd., 2022; Muehlenkamp
vd., 2019; Swannell vd., 2012; Wan vd., 2015; Wichstrom, 2009), koruyucu
faktorlerden ziyade risk faktorlerinin 6n plana ¢iktigini ortaya koymaktadir. Ancak
koruyucu faktorler; risk faktorleri kadar onemlidir. Bu nedenle CCT ile KZVD
arasindaki iligkide risk faktorlerine ek olarak koruyucu faktorleri ele alacak ¢aligmalarin
sayisiin artirilmasi gerekir. Oz sefkat, CCT’li bireylerde olusan psikolojik sikintilara
kars1 saglikli bir 6z diizenleme stratejisi olarak (Neff, 2015) olumsuz duygu durumlarini
organize etmede basvuruldugu i¢in koruyucu bir faktordiir (Nock, 2010; Yates, 2004).
Bu nedenle mevcut calismanin, CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin araci
roliinii  inceleyerek literatiirdeki boslugun doldurulmasma katki saglayacagi
diisiiniilmektedir. CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin araci roliinii inceleyen
caligmalara rastlanmakla birlikte, bu ¢alismalarin ya ergenlere ya da suglulara yonelik

oldugu, geng yetigkinler lizerinde yapilanlarin ise siirli oldugu goriilmektedir.

Erol ve Inozu (2024) tarafindan {iniversite ogrencileri iizerinde yapilan

calismada CCT ve intihara yonelik olmayan kendini yaralama arasindaki iliskide duygu



diizenleme gii¢liigii, sikintiya tolerans, 6z sefkat ve kendinden tiksinmenin araci rolil
incelenmis, cocukluktaki duygusal ihmalin diisiik 6z sefkat ve bunun da duygu
diizenleme giicliigiinii ve daha sonra da KZVD’yi yordadigini ortaya koymaktadir.
Yang vd. (2023) tarafindan ergenler {izerinde yapilan bir arastirma, algilanan sosyal
destek ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin araci rolii incelenmis, 6z sefkat ve
algilanan sosyal destek daha diisiik KZVD 6ngdrmiis ve 6z sefkatin algilanan sosyal
destek ile KZVD arasindaki iliskide tampon gorevi lstlendigi sonucuna ulasilmistir.
Cinsel sug isleyenler {izerinde yapilan bir aragtirmada, olumsuz ¢ocukluk deneyimleri
ile KZVD ve bagkalarina zarar verme arasinda utan¢g ve 6z sefkatin araci rolil
incelenmis ve 0z sefkatin kendine zarar vermeyi negatif yonde yordadigi bulgularina
ulasilmistir (Garbutt vd., 2024). Suglular lizerinde yapilan bir bagka ¢alismada 6z sefkat
ile utancin, CCT ile KZVD ve baskalarina zarar verme arasindaki iliskideki araci ve
diizenleyici rolleri incelenmis; diisiik 6z sefkat ile yiiksek utancin, kendini zarar
vermeyi pozitif yonde yordadigi bulgularma ulasilmistir (Garbutt vd., 2023). Bu
bulgular 6z sefkatin, CCT ile KZVD arasindaki iliskiyi etkiledigi ve bu iliskiyi
aciklayabilecek degiskenlerden biri oldugunu ortaya koymaktadir.

Biitlinlesik teorik modele ve psikopatoloji temelli teorik modele gore 6z sefkat
kisisel faktor olarak bireylerde diisiik seviyede olmasi, bireylerin olumsuz ¢ocukluk
deneyimlerine karsi KZVD’yi kendinden tiksinmenin ve cezalandrimanin bir yolu
olarak sectigi soylenebilir. Tam tersi sekilde 6z sefkat seviyesinin yiiksek olmasi,
bireyin kendisini daha affedici, kabullenici olarak gérmesini saglar. Boylece 6z sefkat
olumsuz duygulanimi Onleyerek kisinin stres ile basa c¢ikmasinin bir yolu olarak
KZVD’ye basvurmasini onleyebilir (Nock, 2009; Yates, 2004). Mevcut arastirmada
CCT ile KZVD arasindaki iliskide kisisel faktor olarak 0z sefkatin aracilik etkisi

incelenmektedir.

CCT’nin KZVD ve intihar egilimi riskini artirdign (Wan vd., 2019); CCT ile
KZVD ile iliskilendirilse de KZVD’ye yol agabilecek faktorlerin iyi anlagilamadigi
(Swannell vd., 2014); geng yetiskinlik doneminin KZVD igin risk teskil ettigi (Shi vd.,
2024) gbz oniinde bulunduruldugunda; CCT, KZVD ve 6z sefkat arasindaki iliskinin
tiniversite 0grencileri iizerinde incelenmesi gerekli goriinmektedir. Dahast KZVD igin
risk faktorlerine daha fazla odaklanildigi, koruyucu faktorler ile ilgili arastirmalarin ise

yeterli olmadig1 belirtilmektedir (J. Wu vd., 2023). Bu smirhilik ulusal literatiirde de



gbze carpmaktadir (Erol ve Inozu, 2024). Bu nedenle mevcut arastirmanin, CCT ile
KVZD davraniglar arasinda 6z sefkatin roliinii inceleyerek hem literatiirdeki boslugun
doldurulmasina katki saglayacagi hem de alanda calisan ruh sagligi uzmanlarinin
uygulamalarina iliskin pratik sonuglar ortaya koyacagi diisiiniilmektedir. Mevcut
calisma, gelecekte KZVD ile CCT arasindaki iliskide rol oynayan diger degiskenlerin
ortaya ¢ikmasina zemin hazirlayabilir. Dahasi mevcut arastirma, KZVD’leri sergileyen
geng yetiskinlere psikolojik yardim sunan ruh sagligi uzmanlarimi, CCT deneyimi ve 6z

sefkat konusunda ne tiir hedefler gelistirmeleri gerektigi konusunda aydinlatabilir.

1.4. Arastirmanin Simirhhiklar:

1. Arastirmanin Orneklemi 2024-2025 egitim Ogretim yilinda {niversitede
ogrenim gormekte olan G6grencilerle siirlidir. Bu gercevede elde edilen
bulgularin genellenebilirligi benzer gruplarla siirlidir.

2. Arastirmanin 6rneklemi ¢aligmaya goniillii olmay1 kabul eden 6grencilerden
olusmaktadir.

3. Katilimcilardan toplanan veriler Cocukluk Cagir Travmalar1 Anketi (CTQ-
28), Olcegi, Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanteri
(KZVDDE), Oz-Sefkat Olgegi Kisa Formu (OSO-KF) &lgme araglarindan
elde edilen verilerle sinirhidir.

4. Ulasilan bulgular 18-25 yas aras1 tiniversite 6grencileri ile sinirhdir.

1.5. Arastirmanin Varsayimlar (Sayiltilary)

1. Veri toplama araci olarak kullanilan CTQ-28, KZVDDE ve OSO-KF &lgme

araglarmin sorularina 6grencilerin igtenlikle cevap verdigi varsayilmistir.

2.Tim katilimcilarin kontrol edilemeyen degiskenlerden ayni derecede

etkilendikleri varsayilmistir.

1.6. Tamimlar

Kendine Zarar Verme Davramsi: Intihar niyeti olmaksizin kisinin kendi viicut
dokusuna kasith olarak dogrudan zarar verme eylemi olarak tanimlanan son derece

islevsiz bir bozukluktur (Nock, 2009).
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Cocukluk Cag Travmasi: Cocukluk doneminde yasanan dogal afet, savas, kaza,
kayip, yas, ebeveyn bosanmasi, ihmal ve istismar gibi olumsuz deneyimlere taniklik

etme durumudur (Giiler ve Yilmaz, 2021).

Oz Sefkat: Kisinin basarisizlik, yetersizlik ya da talihsizlik yasamasi durumunda

kendisine nezaket ve anlayislt bir tutumu gostermesidir (Neff, 2003a).
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BOLUM 11
2. KURAMSAL BILGILER VE ILGILi ARASTIRMALAR

Bu boliimde arastirmanin degiskenleri olan KZVD, CCT ve 6z sefkat kavramlari
hakkinda kavramsal bilgilere, degiskenler arasi iligkilere ve alanyazinda yapilmis ilgili

arastirmalara yer verilmistir.

2.1. Kendine Zarar Verme Davranisi (KZVD)

Son zamanlarda intihar amac¢li olmayan yaralanmalarin ergen ve geng
yetiskinlerde ciddi bir sorun haline geldigi belirtilmektedir (Shi vd., 2024). Intihar
amacli olmayan yaralanmalar, KZVD ile agiklanmaktadir. KZVD kisinin intihar niyeti
olmaksizin kendine zarar verme, kendine zarar verici davranis, kendine karsi kot
muamele ve bi¢imsel yaralanma gibi gesitli terimler ve tanimlar genellikle birbirinin

yerine kullanilmistir (Menninger, 1938°den akt. Pekasil, 2024).

KZVD kavraminin popiilerligi, 1987 yilinda Favazza’nin "Kusatma Altindaki
Bedenler" adl1 eserinin yayinlanmasiyla baglamistir (Favazza 1996). Bu donemden 6nce
KZVD vakalar nadiren belgelenmistir. Kaydedilen sinirli vaka raporlarinda, genellikle
histerik olarak teshis edilen kadinlarda, cinsellikle ilgili KZVD goriilmiistiir (Gray,
2019). Ornegin, Bergman’mn (1846) vaka raporunda, 48 yasinda manik depresif
kendisini biiyiik bir glinahkar olmakla suglayan dul kadindan bahsedilmektedir. Kadinin
sokaklarda ¢iplak dolastigi, hastanede gozlerini ¢ikardigi ve giinahla dolu oldugu
yoniinde acgiklamalara yer verilmistir (Akt. Liileci 2007). ilerleyen yillarda psikanalitik
caligmalarin etkisiyle genital yaralanmalar ve organ kayiplariyla sonuglanan KZVD,
igdis edilme korkusunu ve cinsel arzular1 hafifletmek icin yapilan eylemler olarak

yorumlanmaya baslanmistir (Helvaci Celik ve Hocaoglu, 2017).

Menninger, 1938 yilinda “Man Against Himself” adl1 kitabinda KZVD hakkinda
alternatif fikirler ortaya koymustur. Menninger (1938), KZVD ile intihar arasindaki
ayrima dikkat ¢ekmistir. KZVD’de, genellikle tiim viicudu kapsayan diirtiileri iceren
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intihar eylemlerinin aksine, viicudun belirli bir boliimiine odaklandigini belirtilmektedir.
Bu noktada, KZVD’yi, kendini yok etmeyi Onlemeyi amaglayan, yasam ve Olim
kavramlarin1 uzlastirma ¢abasi olarak yorumlanmistir. 20. yy’in sonlarina dogru
Farberow (1980) KZVD’yi, kisinin kendisini kesmesi veya viicudunun belirli
bolgelerine zarar vererek onemli zarara yol agmasi olarak tanimlamistir (Akt. Helvaci
Celik ve Hocaoglu 2017). Walsh ve Rosen (1988) ise KZVD’yi, bireyin diisiik
Olimciilliige sahip ve toplum tarafindan onaylanmayan kasith eylemler olarak
tanimlamistir. Favazza (1989) KZVD’yi, bireyin bilingli intihar amac1 olmaksizin viicut
dokusunu degistirme veya hasar verme eylemleri olarak yeniden tanimlamistir ve gesitli
psikiyatrik bozukluklarda ortaya cikabilecegini belirtmistir. Favazza ve Conterio
(1989), baz1 ek kriterlerle KZVD’yi, viicut dokusunun kasitli olarak degistirilmesi veya
tahrip edilmesi veya bagkalarinin kendi viicut dokularmi bilingli intihar amaci
olmaksizin degistirmesine izin vermeyi kapsayan karmasik bir davranig olarak ele
almiglardir. Suyemoto (1998), dnceki tanimlar1 gézden gegirip sentezleyerek KZVD’nin
kapsamli bir tanimin1 sunmustur. KZVD davraniglarini kisinin kendi viicudunda kiigiik
ila orta diizeyde yaralanmalara yol agan, toplumsal olarak kabul edilemez ve kronik
eylemler olarak tanimlamistir. Bireyin KZVD sirasinda ruh sagliginin iyi olmadiginm
ancak intihar girisiminde bulunmadigini eklemistir. Ayrica, KZVD’nin otizme 06zgii
davraniglardan farkli oldugunu vurgulamistir. Hicks ve Hinck (2008) ise KZVD’yi,
bireyin ezici duygusal aciyr daha katlanilabilir fiziksel aciya doniistiirmek i¢in viicut
dokusuna zarar verme eylemi olarak tanimlamistir. Bu zararin, asiri duygusal sikintinin
bir tezahiirii oldugu ancak dévme, piercing yaptirma veya estetik ameliyat gecirme gibi
islemlerin kiiltiirel olarak kabul gordiikleri i¢in KZVD olarak kabul edilmeyecegi
vurgulanmustir. Ozetleyecek olursak KZVD, intihar amac1 olmadan viicuda tekrarlayan,
kasith, dogrudan zarar verme olarak tanimlanir. Sosyal olarak kabul edilemez ve

psikolojik rahatsizlig1 azaltmak i¢in yapilir (Nock, 2010).

Amerikan Psikiyatri Birliginin Ruhsal Bozukluklarm Tanisal ve Istatistiksel El
Kitabinda (DSM-1V), KZVD, duygudurum bozukluklari, dissosiyatif bozukluklar veya
borderline kisilik bozukluklarinda (BPD) davranigsal bir semptom olarak
tanimlanmaktadir (American Psychological Association [APA], 1994). DSM-V’te ise
KZVD’nin 6nerilen tanmi kriterleri yer almaktadir (APA, 2013). Bu nedenle, KZVD
belirli bir ruhsal bozukluk degildir ve bireyler travma sonrasi stres bozuklugu,

dissosiyatif kisilik bozuklugu, bipolar bozukluk, depresyon, alkol ve madde kotiiye
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kullanim1 bozukluklari, yeme bozukluklar1 ve siklikla BPD sirasinda KZVD
gosterebilirler (Helvaci Celik ve Hocaoglu 2017). Bu bakis agisi, KZVD’nin psikiyatrik
bozukluklarla eslik edebilecegini ortaya koymaktadir. Bu nedenle KZVD’nin

Ozelliklerini bilmek 6nemli goriinmektedir.

Uzun bir siire, kendine zarar verme ¢ogunlukla intihar davranisinin belirli bir
semptomu olarak ele alinmistir. Kisinin kendi bedenine verdigi herhangi bir yaralanma
bi¢imi, kisinin kendi hayatina son verme arzusuyla iliskilendirilmistir. Bu basmakalip
goriis, psikologlar1 ve psikiyatristleri kendine zarar vermeyi rutin olarak cesitli ruhsal
bozukluklarin semptomlar1 altina dahil etmeye, BPD ile iliskilendirmeye yoneltmistir
(Jacobson vd., 2008). Ancak klinik olmayan popiilasyonda yapilan arastirmalar,
ozellikle ergenlerde KZVD’nin kendine 6zgii 6zelliklere ve karmasik biyolojik yapiya
sahip oldugu; kisilikle baglantili, sosyal nedenleri farklilasan ve yaygin olarak
goriilebilecegini gostermistir (Sornberger vd., 2012; Swannell vd., 2014). Ancak KZVD
sadece ergenlerde degil, genc yetiskin bireyler de gorlilmektedir (Fatima vd., 2023; L.
Kang vd., 2021; Shi vd., 2024).

Tipik KZVD yontemleri arasinda kesme, yakma, deriyi kazima veya ¢izme,
basimni vurma, kendine veya nesnelere vurma, i1sirma ve yaraya miidahale bulunur
(Klonsky, 2011; Swannell vd., 2014). Kendini kesme (genellikle jilet veya bigak gibi
keskin bir nesneyle) literatiirde en sik bildirilen KZVD’dir (Glenn ve Klonsky, 2013;
Tantam ve Huband, 2009). Bireyler ¢ogunlukla KZVD sirasinda birden fazla yontem
kullanirlar (Glenn ve Klonsky, 2013; Klonsky, 2011). Ornegin, ergenlerle yapilan bir
calismada, orneklemdeki kendine zarar verenlerin %58’inin birden fazla KZVD tiirii
kullandig1 bildirilmistir (Lloyd-Richardson vd., 2007). Cogu zaman, bilekler ve kollar
kendine zarar vermenin yaygin yerleridir. Ancak bu yerler viicudun diger bolgelerine de
yayilabilir (D'Onofrio, 2007). KZVD gerceklestiren kisiler viicutlarinda birden fazla
yeri yaralayarak (Sornberger vd., 2012) bu davranisi ¢ogunlukla gizlice gergeklestirir
(Tantam ve Huband, 2009).

Aragtirmalar, KZVD’nin siklikla gerceklestirilen ve tekrarlayan bir davranis
oldugunu ileri siirmektedir. Ornegin, Almanya ve Amerika Birlesik Devletleri’ndeki
ergenlerle yapilan bir ¢alismada, yaklasik olarak her on ergenden biri kendisine dortten
fazla kez zarar verdigini bildirmistir (Plener vd., 2009). Hilt vd. (2008) tarafindan

yapilan c¢alisma, ergenlerin %36’siin ayda en az bir kez KZVD’de bulundugunu ortaya
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koymaktadir. Bir baska calisma ise KZVD’de bulunan {iniversite 6grencilerinin
yaklasik %65’inin yasamlar1 boyunca dortten fazla kez bu davranisi gergeklestirdigini
gostermektedir (Heath vd., 2008).

2.1.1. Tam Kriterleri

KZVD’nin kavramsallastirilmasi ve tanisal olarak siniflandirmasi konusunda bir
fikir birligine varilmadigi soylenebilir (Zetterqvist, 2015). KZVD, diger psikolojik
semptomlar ile birlikte var olmasi ve birlikte ortaya ¢iktig1 belirli psikolojik bozuklugun
(6rn. BPD) bir parcasi olarak kabul edilmesi, KZVD’nin ayr1 bir klinik durum olarak
tanimlanmasina neden oluyordu (Yates, 2004). Yiiksek yayginlik oranlarina ragmen
KZVD, DSM-IV’te yalnizca "kendini sakatlama davranigi" adi altinda BPD
semptomlarindan biri olarak dahil edilmistir (APA, 2000). Ciinkii KZVD c¢ogunlukla
BPD ile eslik etmekte ve klinik 6rneklemde KZVD kriterlerini karsilayan ergenlerin
%352’sinin ayn1 zamanda BPD kriterlerini de karsiladigi belirtilmektedir (Glenn ve
Klonsky, 2013).

Sasirtici bir sekilde arastirma bulgular, KZVD ve BPD arasindaki iliskiyi
desteklese de literatiirde KZVD’nin BPD’den bagimsiz olarak var olduguna dair giiglii
kanitlar da bulunmaktadir (Glenn ve Klonsky, 2013; In-Albon vd., 2013). Ornegin,
yeme bozuklugu olan bireylerde KZVD’ye rastlanmaktadir ancak bu kisilerin tamami

BPD tanisi almaz (D'Onoftio, 2007).

Kendine zarar vermenin ayr1 bir klinik sendrom olduguna dair kanitlar arttig
icin aragtirmacilar KZVD i¢in ayri bir tan1 siniflandirmasi 6nermektedir (Muehlenkamp
ve Gutierrez, 2007). Bu nedenle KZVD’nin DSM’ye "KZVD bozuklugu" olarak dahil
edilmesi Onerilmistir (Selby vd., 2012). Bunu destekleyen arastirmalarin ¢oklugu goze

carpmaktadir (Bentley vd., 2015; Glenn ve Klonsky, 2013).

DSM V’te KZVD igin Onerilen tani kriterleri su sekilde siralanabilir (APA,
2013):

1. Birey son bir yil i¢cinde bes veya daha fazla giinde morarma veya aciya yol
acacak sekilde intihar niyeti olmadan ve 6liimle sonuglanmayacagini bilerek
kasith olarak viicuduna (6rn. kesme, yakma, bicaklama, vurma, asiri

ovalama) zarar verme davranisinda bulunur.
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2. KZVD’de bulunmak; olumsuz duygu ve disiincelerden kurtulma,
kigileraras1 bir sorunun ¢O6ziimii, olumlu bir ruh hali yaratma gibi
sonuglardan bir veya birkacinin kisa bir siire sonra meydana gelecegi

beklentisi igerisinde yapilir.

3. Depresyon, kaygi, otke, sikinti, kendini elestirme gibi olumsuz duygu ve
diistinceler, KZVD’den 6nce planlanmis bu eyleme dair kontrol edilemeyen
diisiince yogunlugu yasama, herhangi bir eylemde bulunulmasa da KZVD
ile ilgili sik sik diisiinme gibi etmenlerin bir veya birkaci KZVD eyleminin

hemen dncesinde gerceklesir.

4. KZVD; tirnak yeme, yara kabugu koparma gibi aligkanliklar ile smirh
degildir ve sosyal olarak kabul goriilen piercing, dovme, dini veya kiiltiirel

ritiieller baglaminda kendine verilen zarar ile agiklanmaz.

5. KZVD Kklinik olarak énemli sikintilara yol agar veya kisilerarasi, akademik

ya da diger 6nemli alanlarinda bozulmalara neden olur.

6. KZVD yalnizca psikotik bozukluk, zihinsel yetersizlik, sa¢ ve deri yolma
bozuklugu gibi baska zihinsel bozukluk veya tibbi durumlar ile daha iyi
aciklanamaz ve yalnizca psikotik donemlerde, sanri, madde kullanimi veya
yoksunlugu sirasinda goriilmez. Ayrica KZVD yalnizca psikotik ataklar,
sarhosluk, deliryum donemlerinde ortaya ¢ikmamasi veya basmakalip ve

tekrarlayici olmamasi gerekir.

2.1.2. Yayginhk

KZVD genellikle ergenlikte baglar (Glenn ve Klonsky, 2013; Nock, 2010).
Ancak bazi durumlarda daha erken baslayabilir (Nixon ve Heath, 2009; Tantam ve
Huband, 2009). Ornegin, Heath vd. (2008), iiniversite &rneklemindeki kendine zarar
verenlerin ¢ogunun KZVD’ye ilk kez 14 ila 16 yaslar1 arasinda girdigini bildirmistir.
Uziicii bir sekilde ergenlerin %25°i 12 yasindan énce ilk kez kendine zarar verdigini
belirtmistir (Ross ve Heath, 2002). Yapilan arastirmalar, KZVD i¢in 12 ila 14 yaslarinin
riskli bir donem olabilecegini gostermektedir (Muehlenkamp vd., 2012; Nock vd.,
2006).
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Calismalar KZVD’nin son yillarda arttigin1 gostermistir (Bresin ve Schoenleber,
2015; Cipriano vd., 2017). KZVD 10-24 yas aralifinda baslamakta ve ergenlerde daha
sik goriilmektedir (Gamez-Guadix vd., 2022). Yasam boyu KZVD oranlarinin
yetigkinlik doneminde daha diisiik olmasi, ergenlik donemindeki KZVD oraninin
artisindan dolay1 olup olmadig1 ya da yetiskinlikte KZVD davranisin stirdiirmeyenlerin
cocukluktaki KZVD’yi hatirlayamamasindan dolayr mi1 kaynaklandig1r aragtirma
konusudur (Klonsky vd., 2014). KZVD bir¢ok bireyde birkac yil i¢inde kaybolsa da
(Gillies vd., 2018), boylamsal arastirmalar ergenlikte KZVD yayginlik oranlarmnin
ergenlikte zirveye ulastigi ardindan geng yetiskinlik doneminde diislis yasandigi
goriilmektedir. Ergenlerin %181, geng yetiskinlerin %13’ ve yetiskinlerin %51 en az
bir kez KZVD sergilemektedir. Ayrica 25 yasina gelene kadar ergenlerin %21°1 KZVD
atag1 yasadiklar1 bildirilmektedir (Gandhi vd., 2018). Kanitlar baslangi¢c yasinin bu
durumun ciddiyeti ile iliskili olabilecegini gdstermektedir. Ornegin, Giiney Isvec’te
1064 ergen ile yapilan ve 10 yil takip edilen aragtirmada KZVD orani ergenlikte %40
olurken geng yetigskinlik doneminde KZVD oraninin %18.7 oldugu tespit edilmistir
(Daukantaité vd., 2021). Yasamlar1 boyunca en az bir kez KZVD gegiren 957 lisans
Ogrencisiyle yapilan bir ¢alismada, daha erken yasta KZVD gosterenlerde, KZVD
davraniglarinin daha sik goriildiigli, daha fazla KZVD yontemi kullandiklar, KZVD ile
iligkili daha fazla sayida hastane ziyareti yaptiklar1 ve intihar plan1 yapma olasiliklarinin

daha yiiksek oldugu ortaya konmustur (Ammerman vd., 2018).

Cogu arastirmaci, 13 yasin altindaki c¢ocuklarda intihar davranisinin nadir
oldugunu, intihar davraniginin 14-15 yaslarindan itibaren keskin bir sekilde arttigini ve
16-19 yaslarinda maksimuma ulastigin1 belirtmektedir (Barrocas vd., 2012;
Muehlenkamp ve Gutierrez, 2007). Ancak KZVD, intihardan farklilasmaktadir. KZVD
ile intihar arasindaki temel fark: Kisinin kendi hayatina son verme konusunda bilingli
bir niyetinin olmamasidir. Bununla birlikte ergenlik doneminde intihar dist bazi
KZVD’nin, bilgisizlik veya yanlis "doz hesaplamasi" nedeniyle dliime yol agabilecegi
de akilda tutulmalidir. Bu iki kendine zarar verme bi¢iminin Ortiisebilecegi noktalar

olabilir (Barrocas vd., 2012).

Intihar girisiminde bulunan bireyler aym zamanda intihar dist KZVD

sergileyebilir ve bunun tersi de gegerlidir. Klinikte, intihar niyetlerinin varligini
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degerlendirmek, profesyonel olan uzmanlar icin bile genellikle ¢ok zor olabilir ve bu

durum sorunu tanimlamay1 engelleyebilir (Darche, 1990; Nock ve Prinstein, 2004).

Madde kullanimi1 KZVD riskini énemli 6l¢iide artirir (Moran vd., 2015). intihar
girisimlerinin yarisinin uyusturucu bozuklugu olan kisiler tarafindan gerceklestirildigi
ve %22’sinin alkol zehirlenmesi sirasinda gerceklestirildigi bilgisi verilmektedir
(Pichikov ve Popov, 2022). KZVD’li kisilerin yaklasik %47’sinin psikoaktif madde
kullandig1, alkol ve uyusturucu kullanicilarinin  oraninin  ise  %4.4 oldugu
bildirilmektedir (Hilt vd., 2008). Ayrica ergen psikiyatri yatakli servisinde bir yil
boyunca KZVD sergileyen kisilerin, %59.6’simnin bir madde kullanim bozukluguna
sahip oldugu bildirilmistir (Nock vd., 2006).

2.1.3. KZVD’yi Ac¢iklayan Kuramsal Modeller

Bireylerin KZVD sergilemesi komuoyunda, medyada, film ve kitaplarda
normalin disinda bir olay olarak kabul edilmesi, ruh sagligi uzmanlarinin bu davranig
problemine giderek odaklanmasina sebep olmustur ve KZVD ile ilgili pek ¢ok teori ve
kuram gelistirilmistir (Higgins, 2015). Bunlarin en 6nemlilerinden bir tanesi Nock’in
(2010) KZVD’nin fonksiyonunu agiklamak iizere ileri siirdiigli daha kapsamli bir model
olan biitlinlesik teorik modelidir. Ele alacagimiz diger ikinci model ise Yates’in (2004)

gelisimsel psikopatolojik modelidir.

KZVD’nin gelisimi ve devam edilmesi hakkinda Nock (2010) KZVD’nin
biitiinlesik teorik modelini 6nermistir. KZVD’nin bir psikopatoloji belirtisi olmasindan
ziyade kigileraras1 (6rn. yardim arama) ve kisisel (6rn. duygu duziinleme) islevlere
hizmet eden zararli bir davranis bigimi oldugunu ileri siirer. Bu model KZVD davranisi
olumsuz kisisel ve kisilerarast deneyimleri hizli bir sekilde organize etmenin etkili bir
yolu oldugu i¢in siirdiiriildiigiinii ileri siirer. KZVD riski stres veren zorlayici yasam
olaylarina katkida bulunan genel faktorler (6rn. CCT), kisisel (6rn. kendinden tiksinme)

ve kisilerarasi kirilganlik (6rn. zayif iletisim becerileri) ile artar (Nock, 2010).

Bireyler sosyal hayatinda digerleriyle olan etkilesiminde bagkalarini etkilemeye
yonelik konusmak ya da bagirmak gibi iletisim bigimleri kullanirlar. Ancak KZVD’ye
gore daha az yogun olan bu davraniglar islev gormediginde, bireyler bu sefer yardim
veya bakim mesajlari ile gii¢liiliik veya dayaniklilik mesajlar iletir (Nock, 2009). Kendi

dugusal/bilissel deneyimlerini diizenleme amaci tastyan bu mesajlar KZVD bigiminde
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ortaya cikar. Bu sekilde KZVD, digerleriyle sosyal olarak baglantiyr ya da baglilig
saglayabilir. Ancak KZVD’nin tiim 6rnekleri sosyal bir isleve sahip degildir. Bagka bir
deyisle bir KZVD olayinin sonucunda baskalarinin bireye kars1 kararini etkilemesi (6rn.
baskalarinin kisiye bakim vermesi) anlamina gelmedigi gibi KZVD sergileyen kisinin

sirf bu ylizden KZVD’ye bagvurdugu anlamia da gelmemektedir (Nock, 2008).

KZVD’nin kisisel ve kisileraras1 yoniinii ortaya koyan dort islevden bahseden
Nock (2010), baz1 pekistirme stireglerinden dolayt KZVD’nin siirdiiriildiiglinden
bahseder. Pekistirecin kisisel veya kisilerarasi olmasi ya da pozitif veya negatif
olmasina gore degisir. Buna gore kisisel pozitif pekistirme (KZVD ile istenen duygu
veya uyarimi yaratma), kisisel negatif pekistirme (KZVD ile istenmeyen duygu ve
diisiincelerden uzaklagsma veya azaltma), kisileraras1 pozitif pekistirme (KZVD ile
yardim aramay1 kolaylastirma), kisilerarasi negatif pekistirme (KZVD ile istenmeyen

sosyal olaylardan kagma) olarak siralamistir (Nock, 2010).

Biitiinlesik teorik model genel anlamda wuzak risk faktorleri (yliksek
dugusal/bilissellige  genetik  yatkinlik, c¢ocuk ihmali ve istismari, ailesel
diismanlik/elestiri) ile kisisel (yliksek tiksindirici duygular/diisiinceler, zayif sikinti
toleransi) ve kisilerarasi kirilganlik faktorlerinin (zayif iletisim becerileri, zayif sosyal
problem ¢6zme) bireylerde stres tepkisine yol actigini, bireyler stresini aninda kontrol
edebilmek veya organize edebilmek icin KZVD’ye bagvurdugunu ve siirdiirdiigiinii ileri
siirer (Nock, 2009). Ayrica Nock (2010) biitiinlesik teorik modelde KZVD’yi etkileyen
cesitli kuramsal hipotezler 6ne slirmiistiir. Bu hipotezler arasinda: sosyal 6grenme,
kendini  cezalandirma, sosyal sinyal verme, pragmatik islevler, aciya
duyarsizlasma/opiyat hipotezi yer almaktadir. S6z konusu hipotezler KZVD’nin altinda
yatan psikolojik siiregleri agiklamaya yonelik birer c¢erceve sunmaktadir. Ancak bu
aciklamalar heniiz yeterli bilimsel kanitla desteklenmediginden kuramsal diizeyde yer

almakta ve hipotez olarak degerlendirilmektedir.

Diger ikinci kurumsal modelimiz ise Yates’in gelistirdigi gelisimsel
psikopatolojik modelidir. Yates’in (2004) KZVD’yi anlamak ve kavramsallastirmak
amaciyla ileri siirdiigli psikopatolojik gelisimsel kuram, CCT’nin KZVD’ye katkida
bulundugu yollar1 belirlemistir. Kuram, KZVD’nin ¢ocukluk déneminde yasanan ihmal
ve istismar gibi kotii deneyimler sonucu bireyde meydana gelen sagliksiz gelisimsel

siireclerin bir {iriinii olarak ortaya ¢iktigin1 savunur. Bagka bir deyisle travmatik
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deneyimler sonucu ¢ocuklar uyumsuz bir strateji olarak sadece baskalarinin dikkatini
cekme ya da kisisel zayifligin yam1 sira KZVD’ye bagvurabilirler. CCT deneyimi,
bireyin ¢ocuklukta gelisimsel donemlerine ait becerilerinin gelismesine engel olabilir.
Yetiskinlik doneminde ise birey sosyal iliskilerde uyum saglayacagi diisiincesiyle
duygularini diizenlemek amaciyla islevsiz bir strateji olarak KZVD sergiler (Yates vd.,
2008). Boylece gelisimsel psikopatolojik model KZVD’nin normalden psikopatolojiye
uzanan (Orn. tirnak yeme davranmisindan diirtiisel olarak kendini kesme, yaralama vs.)
davranis bi¢gimlerine odaklanmak yerine bu sagliksiz bas etme strateji olan KZVD’nin
nedenine ve islevine odaklanmanm onemine dikkat ceker. Ozetle bireyin CCT
deneyimleri (ihmal ve istismar) zaman iginde gelisimsel kapasitelerinin yeterliligini
engelleyerek duygusal diizenleme becerisinde zayiflik ve iligkisel yetersizliklerine karsi

sagliksiz 6diinleyici bir itki olarak KZVD’ye basvurmasina neden olur (Yates, 2004).

Yates (2004), CCT ile engellenen bes temel gelisimsel kapasite siralamistir. Bu
kapasitelerin CCT ile zarara ugradig1 ve bireyin yetiskinlikte KZVD sergilemesine yol
actigini ifade etmektedir (Yates vd., 2008).

e Motivasyonel yetkinligin zedelenmesi: CCT ile ¢gocugun igsel motivasyonu
ile eyleme gegme duygusu zarara ugrayarak cocugun kendini caresiz ve

ilgisiz hissetmesi.

e Tutumsal yetkinligin zedelenmesi: CCT ile ¢ocukta kendinden igrenme,
utan¢ ve kendini suglama duygusu olugmasi sonucu c¢ocugun sagliksiz

benlik gelistirmesi.

e Iliskisel yetkinligin zedelenmesi: CCT sonucu ¢ocugun baskalarma kars:
giivensizlik duygusu gelistirerek iliskisel yetersizlik yagamasi, sosyal olarak

geri ¢ekilmesi.

e Duygusal yetkinligin  zedelenmesi: CCT ile c¢ocugun yogun
duygulanimlarii organize etmesinin engellenmesi, sagliksiz duygusal
gelisimi.

e Aragsal yetkinligin zedelenmesi: Cocugun gelisim siireglerine o6zgii dil
becerileri, oyun oynama ve hayali sembollestirme becerilerine 6zgii

kapasitelerin CCT ile bozulmasi.
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Siralanan bes gelisimsel kapasitenin zarar gormesi ile bireyler baskalariyla
baglantt kurmanin bir yolu olarak KZVD’ye basvurabilirler. Bu gelisimsel alanin

zararini telafi etmeye yonelik basvurulan KZVD sagliksiz bir islev goriir (Yates, 2004).

Yates (2004) once KZVD’nin psikopatolojisini 6zetleyerek CCT deneyimlerinin
etkisiyle KZVD’nin meydana gelmesini gelisimsel bir bakis acis1 ile ortaya koymustur.
Ardindan KZVD’nin teorik yapisini; davranigsal, psikanalitik, biyolojik, baglanma,
nesne iligkileri perspektifinden agiklayarak CCT’den KZVD’ye uzanan yolu
modellemistir. Sonug¢ olarak gelisimsel siirecleri icerisinde ¢ocugun CCT ile uyumlu
yapilar1 zarar gérmesiyle KZVD, bireylerde sagliksiz telafi edici bir mekanizma olarak
kendini gosterir. Yani teori CCT deneyimlerinin bir sonucu olarak KZVD’ye dogru

giden yolu gelisimsel bir siire¢ olarak ortaya koyar.

2.2. Cocukluk Cagi Travmasi (CCT)

APA Psikoloji Sozligii, “travma” terimini “Onemli korku, caresizlik,
parcalanma, kafa karisiklig1 veya bir kisinin tutumlari, davranislar1 ve isleyisinin diger
yonleri iizerinde uzun siireli olumsuz bir etkiye sahip olacak kadar yogun diger yikici
duygularla sonug¢lanan herhangi bir rahatsiz edici deneyim” olarak tanimlar (APA,
2018, ¢ev.). Travma olaylarina maruz kalma, yas, cinsiyet, etnik koken, irk ve cinsel
yonelim arasinda ayrim yapmaz. Bahsedilen travmatik olaylar, tek bir olay veya bir¢cok
olaya tekrar tekrar maruz kalma seklinde gerceklesebilen istismar, siddet, ihmal, savas,
felaketler, kazalar ve duygusal olarak olumsuz deneyimler olarak ortaya ¢ikabilir (Dye,

2018).

CCT ise 0-18 yaslar1 arasinda bir bireyin hayatin1 veya beden biitiinliigiinii tehdit
eden korkutucu, tehlikeli ve siddet iceren olaylar ifade eder (Dye, 2018). Bu olaylar
fiziksel, cinsel veya psikolojik istismar, aile i¢i siddet, kazalar seklinde meydana
gelebilir. Uyku ve yeme bozukluklari, baglanma sorunlari, agrilar ve sizilar, uyusturucu

kullanimi, depresif semptomlar ve kaygiya neden olabilir (Dong vd., 2021).

CCT’ye ve stresli yasam olaylarina maruz kalindiginda, bunun kisinin fiziksel ve
ruhsal saghigi iizerinde uzun vadeli etkileri olur (Dye, 2018; Enoch, 2011). Diinya
Saglik Orgiitiine gdére, CCT’nin sonuglar1 bir iilkenin ekonomik ve sosyal gelisimini
yavaslatabilir (WHO, 2024). Omegin, bir ¢ocugun 6z degerine sézel olarak zarar

vermek, ¢ocuga saldirarak fiziksel yaralanmaya neden olmak, bir g¢ocukla cinsel
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etkilesimde bulunmak ve bir ¢ocugun psikolojik ve duygusal ihtiyaclari gibi temel
ihtiyaglarin1 karsilayamamak anlamina gelen ¢ocukluk istismarina (Bernstein ve Fink,
1998) ugrayan bir ¢ocugun ilerleyen yasaminda baskalarina istismarda bulunma
olasiligi daha yiksektir ve bu da siddet donglisiiniin ve kusaklar arasi etkinin

olusmasina neden olur (WHO, 2002).

CCT’nin, ¢ocukluk ve yetiskinlikte ortaya c¢ikabilen davranis bozuklugu, BPD,
major duygusal bozukluk, dikkat eksikligi hiperaktivite, obsesif kompulsif bozukluk ve
panik bozuklugu gibi ¢esitli bozukluklarda 6nemli bir etiyolojik faktér oldugu
bilinmektedir (Terr, 2003). Boylamsal bir ¢calismada CCT ile alkolizm ve uyusturucu
bagimliligi, major duygusal bozukluklar, kisilik bozukluklari, anksiyete bozukluklari ve
cocukluk ¢ag1 bozukluklari, dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu ve antisosyal ve
diirtiisel davranis gibi zararli ruh saghigi sonuclar1 arasinda giiglii bir iliski oldugu

bulunmustur (Cummings vd., 2012; Enoch, 2011).

Bireyin 16 yasindan 6nce deneyimledigi CCT, duygusal istismar ve ihmal,
fiziksel istismar ve ithmal ve cinsel istismar olarak bes tiire ayrilir (Devi vd., 2019).
Cocukluk ¢ag1 travmasinda, Ozellikle ihmal ve istismar 6n plana ¢iktig1 i¢in bu iki

kavram ayr1 basiklar altinda ele alinmistir.

2.2.1. Cocukluk Cag Donemi istismari ve iThmali

Cocukluk caginda ihmal ve istismar, alanyazinda cesitli kuramsal yaklagimlarin
etkisiyle farkli tanimlarla ele alinmaktadir. Bununla birlikte, ¢ocuk istismar1 ve ithmali
kavramina iligkin yaygin tanimlardan biri, Peterson ve D. Brown'in (1994) aktardigi
lizere, bir bakim verenle kurulan etkilesim sirasinda ¢ocugun gelisimsel siireclerine
bilingli ve kasith olarak zarar verilmesini kapsamaktadir. Cocukluk ¢agi travmalarinda
karsilasilan istismar tiirleri; fiziksel istismar, duygusal istismar ve cinsel istismar; ihmal

tiirleri ise fiziksel ihmal ve duygusal ithmal olarak siralanmaktadir.

2.2.1.1. Fiziksel istismar

Fiziksel istismar, bir ebeveyn, bakici veya ¢cocugun sorumlulugunu tasiyan baska
bir kisi tarafindan yumruklama, dovme, tekmeleme, 1sirma, sallama, firlatma,
bicaklama, bogma, vurma (el, sopa, kayis veya baska bir nesneyle), yakma veya bagka

sekilde ¢ocuga zarar verme sonucu olusan kaza dis1 fiziksel yaralanmadir (6rn. kiigiik
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cliriiklerden ciddi kiriklara veya oliime kadar; Kara vd., 2004). Bu tiir yaralanmalar,

cocuga bakim verenin ona zarar verme amaci olup olmadigina bakilmaksizin istismar

olarak kabul edilir (Milner vd., 2022).

Istismar magduriyeti sonras1 bireylerde: diismanlik, kaygi, korku, depresyon,
KZVD, disiikk benlik saygisi, kendini izole etme, baskasina giiven duygusunu
kaybetme, cinsel olarak uygunsuz davranislar, saldirganlik tepkileri, konversiyon ve
BPD goriilebilmektedir (Chang vd., 2018; Hailes vd., 2019; Okunlola vd., 2020). Birey
lizerinde istismar gibi ihmalin de olumsuz etkileri s6z konusudur. Kiiresel bir halk
saglig1 sorunu olan ¢ocuk ve ergenlere yonelik istismar: sosyal, kiiltiirel, politik ve

ekonomik yonleri igeren ¢ok faktorlii bir karaktere sahiptir (Hailes vd., 2019).

Diinya Saglik Orgiitii 2014 yilinda fiziksel istismarin yayginhigini %23 olarak
bildirirken (WHO, 2014), Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonunun (UNICEF)
raporunda Tirkiye'de 7-18 yas arast ¢ocuklarda fiziksel istismarin yaygmhgi %45
olarak bildirilmistir. Ayni raporda sa¢ ¢ekme, kulak ¢ekme, bir nesne firlatma, dovme
ve tokat atma en sik goriilen fiziksel istismar tlirleri olarak tanimlanmis, annelerin
babalara gore daha yiilksek oranda duygusal ve fiziksel istismar uyguladig

vurgulanmistir (UNICEF, 2010).

2.2.1.2. Duygusal Istismar

Duygusal istismar, bir ¢ocugun duygusal gelisimini veya 6z deger duygusunu
bozan bir davranis Oriintlisiidiir (Kaplan vd., 1999). Bu, siirekli elestiri, tehdit veya
reddetmenin yan1 sira sevgi, destek veya rehberligi esirgemeyi de igerebilir. Duygusal
istismarin kanitlanmasi genellikle zordur ve bu nedenle c¢ocuk koruma hizmetleri,
cocuga zarar veya zihinsel yaralanma kaniti olmadan miidahale edemeyebilir. Duygusal
istismar, diger kotii muamele tlirleri tanimlandiginda neredeyse her zaman mevcuttur

(Riggs ve Kaminski, 2010).

2.2.1.3. Cinsel Istismar

Cinsel istismar, bir ebeveyn veya bakici tarafindan ¢ocugun cinsel organlarina
dokunma, penetrasyon, ensest, tecaviiz, sodomi, uygunsuz teshir ve fuhus veya
pornografik materyal {iretimi yoluyla istismar gibi faaliyetleri icerir (Giiler ve Yilmaz,

2021). Cinsel istismar zorlama olup olmaksizin ¢ocugun cinsel faaliyetlere dahil
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edilmesi veye tesvik edilmesini igerir (Moody vd., 2018). Cinsel istismar ¢cocugun onay
vermeye gelisimsel acidan uygun olmadigi ve tam olarak anlamadigi, cocugun
gelisimini  zedeleyen, toplum ve yasalara aykiri olan cinsel bir etkinlige dahil
edilmesidir. Cocugun gelisimsel siireglerine aykir1 olan bu etkinlikler zorlama olup
olmadigin1 bakilmaksizin tecaviiz veya dokunma iceren fiziksel temas igerebilir veya
teshircilik ve pornografiye maruz birakma gibi fiziksel temas icermeyebilir (WHO,
1999).

2.2.1.4. Fiziksel ihmal

[hmal hem ¢ocugun ihtiyaglarina kars1 ihmakarhigi hem de ebeveynin veya diger
aile liyesinin, ¢ocugun gelisimi ve refahi i¢in gerekli dnlemleri almada zaman iginde
gosterdigi basarisizhigi icerir (Afifi vd., 2016). Cocugun fiziksel olarak ithmal edilmesi
onda c¢esitli psikolojik sorunlara neden olabilir. Cocuga karsi fiziksel ithmal, yalmizlik,
korku ve giivensizlik hissetmesine neden olabilir ve bu da egitim zorluklari, diisiik 6z
saygt, depresyon ve iliski kurma ve siirdiirme sorunlar1 olarak ortaya ¢ikabilen yasam
boyu olumsuz sonuglara yol agabilir. Ornegin fiziksel ihmal sonucu ¢ocuklar 8grenme
ve dikkat etme zorluklar1 da dahil olmak iizere diger bilissel sorunlar agisindan da risk
altindadir (Bick ve Nelson, 2016). Fiziksel ihmale maruz kalan ¢ocuklar ¢alisan bellekte
azalan biligsel beceriler ile 6z kontrol yetenekleri zayiflayabilir. Biligsel esneklikleri
yani yeni durumlara farkli perspektiften bakma yetenekleri zedelenebilir. Buna ek
olarak yetiskinlikte antisosyal 6zellikler gosterebilirler. Potansiyel olarak sug¢ isleme

olasiliklar artabilir (Kavanaugh vd., 2016).

2.2.1.5. Duygusal ihmal

Duygusal ihmal, ¢ocugun bakimini saglayan kisinin duygusal ihtiyaglarim
diizenli olarak karsilamamasi sonucu ¢ocuga karsi degersiz oldugu, sevilmedigi,
giivende olmadigi, kendisinin istenmedigi gibi mesajlar1 icermesi olarak tanimlamistir
(Glaser, 2002). Duygusal ihmal deneyimi olan ¢ocuklarin, yani duygusal olarak yetersiz
bir ortamin yoksunlugu g¢ocuklarda daha sonra olumsuz sonuclar dogurabilecegi
belirtilmistir. Ornegin, yetiskinlikte artan depresyon diizeyleri, intihar egilimi, diisiik 6z
saygi ve kisilik bozukluklar ile iliskilendirilmistir (J. G. Johnson vd., 2001; Mullen vd.,
1996; Rich vd., 1997; Sackett ve Saunders, 1999). Yani duygusal ihmal deneyimi
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bireyin ilerleyen yillarda zihinsel ve fiziksel sagliklar {izerinde yikici etkilere sahip

olabileceginin alt1 ¢izilmektedir (Briere ve Runtz, 1988; Moeller vd., 1993).

Literatiir bulgulari, duygusal ihmalin ebeveyn reddi, sevilmedigini hissetme,
ailede siddet, ayrimcilik, duygusal olarak ulasilamaz ebeveynler, iivey bir ailenin
varhigint kesfetme, ayrilik/bosanma gibi durumlarda meydana gelebilecegini ortaya
koymustur (Fang vd., 2012; Taillieu vd., 2016; Vachon vd., 2015). Bireyin giinliik
yasaminda bilingsizce de olsa 6tke patlamasi, kizginlik/nefret, kiiskiinliik, akranlar ve
ebeveynlerle zayif iligkiler, diisiikk 6z giiven, elestiriyle basa ¢ikamama, isyan, zayif
akademik performans, yalmizlik, giivensizlik, korku, yetersizlik hissi, uyusturucu ve
madde bagimlilig1 ve asirt durumlarda umutsuzluk, depresyon ve intihar egilimleri

olarak kendini gosterir (Vachon vd., 2015).

Cocukluk ¢aginda ithmal ve istismar kavramlar1 nasil 6n plana ¢ikiyorsa, benzer
sekilde CCT’yi aciklayan bazi teorilerin de popiiler oldugu sdylenebilir. Bu nedenle
CCT’yi aciklayan psikanalitik, bireysel psikoloji ve nesne iligkileri kuramlarina

deginilecektir.

2.2.2. Cocukluk Cag1 Travmasina Psikanalitik Yaklasim

Psikanaliz, c¢ocukluk c¢agindaki deneyimlerin insan davranislarina etkisini
kapsamli olarak aciklayan bir kuramdir. Erken donem yasantilarinin bireyin ileriki
hayattaki yasantisin1 sekillendirdigini, bakim veren kisinin 6zellikle annenin ¢ocuga
karig1 ilgisi, ihtiyaglarini karsilamasi, orantili sevgisi ¢ocugun gelecekteki yasantilarin
sekillenmesideki 6nemine dikkat ¢ekmektedir. Cocukluk donemi ihmal ve istismar gibi
deneyimler, ¢ocuk i¢in korkutucu oldugundan yetiskinlikte ego kendini korumaya ve
gerilimi azaltmaya yOnelik bastirma savunma mekanizmasi kullanir, yasanan olumsuz
deyimler biling digina itilir (Freud, 2001). Savunma mekanizmalar1 bireyin istemsiz
diirtiilerinin kontrol etme, ¢atisma ile basa ¢ikma, stres ile bas etme veya duygulanimi
organize etme gibi bircok islev gorebilir ancak patolojik sonuglara kadar uzanan bir

yolun temeli oldugu bilinmektedir (Vaillant, 1994).

Freud (2004) Haz ilkesinin Otesinde adli calismasinda bireyin g¢ocukluk
doneminde yasadigi ihmal ve istismar1 farkli bir sonla bitirme istegi ile bilingsiz bir
sekilde tekrar tekrar zihninde canlandirmaya calistigini ileri siirer. Clinkii CCT nin

bilissel yapilarda islevsezlige neden oldugu bilinmektedir (Alfosfos, 2009; Young vd.,
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2003). CCT bireyde zihinsellestirme kapasitesinde bozulmalara yol agarak, dnyargili,
asir1 engellenmis zihinsellestirme veya hepsinin bir arada oldugu sagliksiz bir yapi
olusturmasina neden olabilir (Luyten ve Fonagy, 2019). Ornegin Gleiser (2003)
cocuklugunda cinsel istismardan kurtulan bireylerin gen¢ yetiskinlik doneminde
tekrardan ayni travmatik deneyime maruz kalmayi psikanalitik perspektif ile gbzden
gecirmektedir. Kohler (2003) de ¢ocukluk doneminde yasanana cinsel istismardan

kaynaklanan travmay1 psikanalitik kuram ile agiklar.

CCT’li olan bireyler profesyonel olarak terapi destekleri aldiklari sirada,
danisanin biling disinda kalan yasamis olduklar1 olumsuz deneyimler danisan-terapist
arasindaki dil uyumunu zedeleyerek alinan yardimin etkililigini diistirebilir (Borelli vd.,
2019). Yine Liotti (2004) CCT nin psikoterapiye etkisini, ¢ocukluk donemindeki bakim
verene Ozellikle anneye kars1 baglanma bigiminin tedavinin verimliligini etkileyecegini
ve terapotik iligkide aktarim ve karsit aktarim olarak kendini gdsterebileceginden
bahseder. Yetiskinlik donemi patolojisinin temel nedeni olan ¢ocukluk cagi yasantilari,

bireyin hayatinin her alaninda etkisini gosterir (Freud, 2020).

2.2.3. Cocukluk Cag1 Travmasina Bireysel Psikoloji Yaklasim

A. Adler’in gelistirdigi Bireysel Psikoloji kurami bireyin sosyal iligkilerinin
cocukluktaki deneyimlerinin etkili oldugunu ileri siirer. CCT’nin yetiskinlikte yasam
stilinin sekillenmesinde belirleyici oldugunu, yasanan olumsuz deneyimler ile cocugun
kendini degersiz ve yetersiz hissetmesine ve bdylece asagilik kompleksi gelistirecegini
ifade etmistir (A. Adler, 2012). Bireyin ¢ocuklugundaki deneyimleri ve ebeveynleri ile
iliskisi yetiskinlikte sosyal iliskilerini ve davrams bigimlerini etkiler. Ornegin
cocuklugunda asagilik kompleksi gelistiren birey yetiskinlikte digerlerine karsi
glivensiz, ¢ekingen hatta sosyal olarak kabul gorebilmek i¢in asir1 6diinleyici bir sekilde
davranir. Bu durumun temel nedeni bireyin asagilik kompleksi sonucu kendini eksik
hissetmesi, CCT deneyimleri, sosyal kabul gérememe veya basarisizlik gibi etkenlerden
kaynaklanabilir. Bireyin kendini sosyal hayatin bir parcasi olarak gdérmesi ve
digerleriyle iliskisi, CCT deneyimlerine verdigi anlama gore degisir. “Sosyal ilgi”
kavramiyla agiklanan bu durum, bireyin toplum ile iliskisini ve kendisini toplumun bir
parcasi olarak gormesini igerir. Travmatik deneyimler sonucu bireyin sosyal ilgisi

diisebilir. Boylece “yasam tarz1” ile agiklanan ve bireyin hayati boyunca devam eden
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kendine ve ¢evresine karst tutumu, travmatik deneyimler ile sagliksiz bir sekilde

sekillenir (A. Adler, 2015).

Bireysel psikoloji yaklasimina gore terapide bireyin yasam tarzi, dogum sirasi ve
aile iligkileri incelenerek bireyin sosyal ilgisine odaklanir (Sommers-Flanagan ve
Sommers-Flanagan, 2018). Yapilan aragtirmalar, bireysel psikolojinin CCT deneyimi
yasayan bireyler iizerinde olumlu etkileri oldugunu gostermektedir. Kiiltiirel baglamda
bireylerin sosyal ilgisine odaklanarak CCT deneyimi yasayan Giiney Koreli 34 kadin ile
otke, depresyon ve anksiyete ilizerine yapilan bireysel psikoloji temel alan grup terapisi
sonucunda kadinlarin yasam tarzinda olumlu yonde anlamli degisimler gozlenmistir
(Kim vd. 2020). Evans (2021) de siiregen bir sekilde cinsel istismar magduru sekiz
yasindaki bir ¢ocuk ile bireysel psikoloji temelli oyun terapisinin sonunda c¢ocukta
travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) belirtilerinin tamamen ortadan kayboldugu
bidirilmistir. Cocugun tedavi siiresince saldirgan, ¢ekingen ve uyku problemlerini
asagilik duygusu ve gilivensizlik duygusunun telafi eden durumlar olarak
nitelendirmistir. CCT deneyimi bu yaklasima gore cevresine, kendisine ve hayati
algilayis bi¢imine dair temel inanclar1 sekillenir (Watts, 2000). CCT ozellikle
yetiskinlik doneminde bireyin digerleriyle ve diinya ile iliskisinin en Onemli

belirleyicisidir (Burger, 2016).

2.2.4. Cocukluk Cag1 Travmasina Nesne iliskileri Kurami’na gore Yaklasim

Bireyin ¢ocukluk doneminde bakim verenle 6zellikle annesi ile kurdugu iliski
nesne iligkileri ile adlandirilir. Cocugun erken yillarda kurdugu nesne iliskileri bireyin
hayatinda 6nemli etki yaratmaktadir. Oyleki annesi veya bakim verenle arasindaki bag,
sosyal hayatta kurdugu bagi etkilemektedir. Erken donemde annenin, cocugun
ihtiyaclarim1  karsilayamamasi, g¢ocugun ihmal ve istismar edilmesi, bireyin ig
diinyasinda sekillendirdigi “iyi nesneler” ve “kotii nesneler” arasinda keskin kutuplagma
olusturarak tiim nesne iliskilerinde bir bozulma meydana getirecek ve ruh sagliginm
olumsuz etkileyecektir (Klein, 2006). CCT ile birey, sindiremedigi ruhsal acilar
nedeniyle “i¢sel sadist figiirler” gelistirir. Bu figiir bireyde daha 6nce CCT ile olusan
olumsuz nesne iliskilerinden dolay1 tekrardan aci verici olacagi endisesiyle dis diinyay1
kendisine bir tehdit olarak algilamasina neden olur. CCT deneyimi gecirmis birey igin
koruyucu rol iistlenen bu figiir, aslinda cezalandiricidir ve terapdétik siirecte bir direng

faktoriidiir. Ornegin CCT deneyimi olan bir cocuk sevgi nesnesini “tehlikeli” olarak
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i¢sellestirir ve yetiskinlikte yeniden bir iliskiye girmek istediginde “igsel sadist figiir”
aptal oldugunu sdyleyerek kendisini suglu ve degersiz hissetmesine neden olur

(Kalsched, 2023).

CCT deneyimi cocugun anneye karsi “kotii nesne” gelistirmesine neden olur.
Kendilik degerine zarar veren CCT duygularin1 organize etme ve kontrol etmesini
zorlagtirir, kisilik gelisimini olumsuz etkiler (Halewood, 2017). Erken donemde
gelistirilen bu nesne yani anneye karst sevgi ve korku gibi “ikircikli duygular”
gelistirmesine neden olur. Nesne iligkileri kurami temel alan bir terapistin, CCT nin bu
nesne figiirlerini ve bunlarin dis diinya ile etkilesimini nasil etkiledigini fark etmesi
kisinin bozulan nesne figiirlerini yeniden yapilandirmasina olanak taniyacaktir
(Athanasiadou-Lewis, 2019). Omegin CCT deneyimi gegirmis bireyler ile tedavi
ylriiten Solomon (2004) bireylerin ¢evreden onay olabilmek veya kabul gérmek i¢in
kisilerin “sahte bir kisilik” gelistirdigini ifade eder. Yani “sahte, mis gibi kisilik”
bireylerin kisilerarasi iliskilerinde ger¢ek bir duygusal doyumdan yoksun oldugunu
gosterir. Ayrica CCT deneyimi bireylerde digerlerine karst olumsuz anlayis ve
davraniglar sergilemesine neden olur. Szymanski ve Springer (2014) 63 CCT deneyimi
olan cocuk ve ergenler iizerinde yapilan arastirmada agresif davramiglart olan ve
olmayanlar karsilastirilmis, agresif olanlarin ¢evreye yonelik algilarinin daha olumsuz
oldugu goriilmiistiir. Cocuklukta ihmal ve istismar bireyin sosyal becerileri, duygusal
farkindaliginin azalmasi, beslenme bozuklugu gibi bir¢ok alanda olumsuz etkilenmesine

neden olur (Buhl, 2002).

2.3. Oz Sefkat

Kokeni Budist gelenege dayanan 6z sefkat kavrami Dogu felsefesinde uzun
zamandir var olmasma ragmen, etkileri Bati psikolojisine Neff (2003a) tarafindan
getirilmistir. Oz sefkat, basitce ice yonelik sefkat olarak tanimlanir (Hollis-Walker ve
Colosimo, 2011; Neff 2003a). Kisinin acisina agik olmasi, ondan kopmamasi veya
kacinmamasi, kendini nezaketle iyilestirme arzusu yaratmasi ve Kkisinin acisini
hafifletmesi anlamina gelir (Breinesa vd., 2014). Bir¢ok arastirmaci 6z sefkat {izerine
caligmalar yapmistir. Meta-analizler ve sistematik incelemeler 6z sefkatin iyimserlik,
mutluluk, genel refah gibi bircok olumlu sonugla daha gii¢lii bir sekilde iliskili
oldugunu ortaya koymustur (Zessin vd. 2015). Ek olarak, daha az stres, kaygi ve
depresyonla iliskilendirilmistir (Y. Luo vd. 2019).
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Sefkat, bagkalarinin acilarindan etkilenmek, baskalarinin acilarina karsi
farkindaligini agmak ve bundan kaginmamak veya ondan kopmamak, bdylece
baskalarina kars1 sefkat duygular1 ve onlarin acilarini hafifletme arzusu ortaya c¢ikar
(Wispe, 1991). Ayrica, basarisiz olanlara veya yanlis yapanlara yargisiz anlayis
sunmay1 icerir, bdylece onlarin eylemleri ve davranislar1 paylagilan insan yanilabilirligi
baglaminda goriiliir (Senyuva vd., 2014). Bu nedenle 6z sefkat, kisinin kendi
acilarindan etkilenmesi ve ona agik olmasi, ondan kaginmamak veya ondan kopmamak,
kisinin acisini hafifletme ve kendini sefkatle iyilestirme arzusunu yaratmayi igerir (Raes
vd., 2011). Oz sefkat ayrica, kisinin acisma, yetersizliklerine ve basarisizliklarina
yargisiz anlayis sunmayi igerir. Bdylece kisinin deneyimi daha genis, insan deneyiminin
bir parcas1 olarak goriiliir (Neff, 2016). Oz sefkat; farkindalik, ortak insanlik ve asir1
0zdeslesme olmak tizere ii¢ temel boyutu igerir (Neff, 2003b).

Oz sefkatte farkindalik, kisinin kendi duygularini, diisiincelerini ve
deneyimlerini yargilamadan, nazik¢e ve her an fark etme pratigidir (Neff, 2003a). Bu,
0z sefkat baglaminda, kendinize karsi anlayish ve kabul edici bir tutum sergileyerek
zorlayic1 duygularla miicadele etmek yerine onlar1 gozlemlemeyi ve onlarla barisik
olmay1 igerir. Farkindalik, 6z sefkatin temel bir bilesenidir ve kendinize kars1 sabirls,
sefkatli bir yaklasim gelistirmenize yardimci olur (Neff, 2003b). Farkindalik diisiince ve
duygulara hemen bir tepki vermek yerine onlari organize etmeyi goézlemlemeyi
gerektirir (Kabat-Zinn, 2003). Yani bireyin otantik olarak yasananlari simdi ve burada
olarak gormesini ve kabul etmesini ifade eder (Shapiro vd., 2005; Shapiro vd., 2006).
Germer (2009) farkindalik teknikleri olarak nefes farkindaligi, duygu tarama, sefkatli i¢
konusma, an1 yagama egzersizi, duygu giinliigii ve meditasyon olarak siralamis ve 6z
sefkatin farkindalik unsurunun ruh saghiginmi iizerinde 6nemine vurgu yapmistir. Bu
tekniklerin bireyin kendisine sefkatle yaklagsmasina ve duygularinin farkinda olmasina

yardimci olacagini belirtmektedir.

Oz sefkatte "Ortak Insanlik" (Common Humanity), 6z sefkatin ii¢ temel
bileseninden biridir ve Neff (2003a) tarafindan gelistirilen 6z sefkat modelinde onemli
bir yer tutar. Ortak insanlik, bireyin yasadigi zorluklarin, acilarin veya kusurlarin
yalnizca kendine 6zgili olmadigini, aksine insan olmanin dogal bir pargasi olarak herkes
tarafindan deneyimlendigini kabul etmesini ifade eder (Allen ve Leary, 2010). Ortak

insanlik, 6z sefkatin diger bilesenleri olan farkindalik ile birlikte ¢alisarak, kisinin
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kendine kars1 daha anlayish, destekleyici ve yargilamadan bir yaklasim gelistirmesine
yardimci olur (Neff, 2003b). Bu kavram, kisinin kendini yalniz hissetmek yerine,
insanligin ortak deneyimlerine bagl hissetmesini saglar. Ornegin, bir hata yaptiginizda
veya bir basarisizlik yasadiginizda, "Neden sadece ben bdyle hissediyorum?" yerine,
"Herkes zaman zaman bdyle hisseder, bu insan olmanin bir parcasi”" diye diisiinmek,
duygusal yiikii hafifletir ve kendinize daha nazik davranmanizi destekler (Neff ve

Dahm, 2015).

Oz sefkatin bir diger bileseni olan asir1 dzdeslesme, farkindalik/dikkatlilik
bileseninin tam tersi olarak kisinin hayatinda olumsuz olaylar1 i¢sellestirmesi, bunlarin
lizerinde fazla durarak diisiinmesi anlamina gelir (K. W. Brown ve Ryan, 2003). Bu
sekilde bireyler kendilerine karsi olumsuz diisiince ve duygulara takintili bir sekilde
asirt odaklanma egilimi gosterirler. Asir1 6zdeslesme, bireyde kendisini ve mevcut
durumunu net gérememelerine neden olur (Neff, 2011). Ornegin “Kendimi kétii
hissettigimde her seye takintili olma ve odaklanma egilimindeyim” agir1 6zdeslesmenin
bir sonucudur (Neff, 2003a). Oz sefkatli bireyler kendileriyle ilgili veya hayatlariyla
ilgili olumsuz bir durum ile karsilastiklarinda duygusal olarak dengede olma egilimi
gosterirler (Leary vd., 2007). Yani 6z sefkat kisinin ac1 verici deneyimlere karsi basa
¢ikma stratejisi olarak rol oynar. Ancak asir1 6zdeslesme kiside bu olumsuz deneyimleri
i¢sellestirmesine neden olarak bunlari kendisinin bir pargasi haline getirmesine yol agar.
Bu durum psikolojik esnekligi ve kisisel gelisimi engeller (Gilbert, 2009b). Aslinda asir1
O0zdeslesme bir farkindalik eksikligidir. Ciinkii farkindalik kiside duygu ve
diisiincelerinin kendi kimligi ile 6zdeslestirmeden gozlemlenmesine olanak saglar (Neff

ve Germer, 2013).

Asirt 0zdeslesme, kisinin kendi aci verici ve olumsuz ge¢mis deneyimlerine
kapilip siiriiklenmesi anlamima gelir (Neff 2003b). Asir1 6zdeslesen bireyler kendi
acilarni abartma veya ondan kaginma davranisi sergileyebilirler (Shapiro, 2006). Bu
kisiler kimi zaman aciy1 kabullenmezler, ac1 gercek ile savasirlar ve dikkatleri tamamen
act verici olaya odaklanmistir. Asir1 6zdeslesme kisinin kendisine karst gercekei bir
bakis sergilemesini engelleyebilir. Boylelikle ac1 verici deneyimler kisinin hayatinin
stirekli bir pargasi haline gelerek kisinin benligini kaplayan abartilmis olumsuz kisilik
imaj1 haline gelebilir (Nolen-Hoeksema vd., 2008). Ornegin kisi hata yaptiysa ve

hayatinda kotii bir sey olduysa “Ben bir hatayim™ gibi gecici olaylar1 kesin ve kalici
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olarak algilar. Asirt 6zdeslesme anlik deneyimleri benliginde somutlastirmaya,
farkindalik ise bunlarin anlik diisiince ve duygudan ibaret oldugunu fark ederek oldugu

gibi kabullenmeyi igerir (Neff, 2023).

2.4. Degiskenler Aras Iliskiler

2.4.1. CCT ile KZVD Arasindaki iliski

Diinya ¢apinda KZVD 15-29 yas arasinda ciddi halk sagligi sorundur (WHO,
2025). Oyleki bireyin ileriki yasaminda KZVD gelistirmesinin anlasiimasinda CCT’nin
teorik temelli bir rol oynadig: belirtilmistir (Linehan, 1993). Ornegin You ve Leung
(2012) ve Baetens vd. (2015) CCT’nin hem dogrudan bir etkisinin oldugunu hem de
depresif semptomlar yoluyla dolayli olarak KZVD siklig1 iizerinde etkili oldugunu ifade
etmiglerdir. CCT deneyimlere sahip cocuk, gelisim doneminde CCT kronik olarak
stresli olaylar biciminde bireyde tekrarlayan bir etkiye sahip olabilir. Bodylece
yetigkinlikte CCT, zihinsel oriintiilerini sekillendirerek KZVD’ye siiriikleyen bir etkiye
neden olabilir (Brugha vd., 1985). CCT deneyimleri ile birey bilingli bir tepki olarak
sucluluk ve igsel ac1 verici duygularini hafifletmek icin KZVD’yi, kendini cezalandirma
veya kendini yok etme bi¢imi olarak gorebilir (Li vd., 2024). Ciinkii KZVD sergileyen
bireyler, yasadiklari psikolojik aciy1 rahatlatmanin veya azaltmanin, istenmeyen
duygulardan kaginmanin bir yolu olarak bu davranisi zamanla pekistirir ve KZVD bu

sekilde sartlanmis bir tepkiye doniisebilir (Hasking vd., 2017).

Duke vd. (2010), CCT’nin bireyler icin onemli bir risk faktorii oldugunu ve
bireylerin CCT’ye maruz kalmasinin KZVD riskini alti kat artirdigini belirtmistir.
Ergenlikten sonra KZVD riski bakimindan en riskli grup %39’a varan oranla geng
yetigkinlerdir (Cipriano vd., 2017). Diinya c¢apinda geng yetiskinlik déneminde KZVD
orani %18 ile %22 gibi cesitli oranlar bildirilse de (Esposito vd., 2022; Swannell vd.,
2014; Voss vd., 2020), temel gergek su ki KZVD siklig1 gittik¢e artmaktadir (Kiekens
vd., 2019; Zetterqvist vd., 2021). Bu durumu Twenge (2020) “zihinsel saglik krizi”
olarak agiklamaktadir. Isve¢’te ergenlerin %40’a dayanan yayginlik oram ile KZVD
sergiledikleri (Lim vd., 2019), Cin’de ise bu oranin %11 ile %40 arasinda degistigi
bildirilmektedir (N. Kang vd., 2018). Tirkiye’de yapilan arastirmalarda lise
ogrencilerinde KZVD yaygmligmin %31°1 astig1 (Kabukc¢u Basay vd., 2017; Zoroglu
vd., 2003); gen¢ yetiskinlerde ise KZVD’nin yaygmligmin %28,5 oldugu, CCT’ nin
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KZVD’nin 6nemli bir yordayicisi oldugu, KZVD goriilen bireylerin %74,7’sinin
KZVD’yi birakmak istedikleri bulgularina ulagilmistir (Idig-Camuroglu ve Golge,
2018).

Ozetleyecek olursak CCT ile KZVD arasinda giiclii bir iliski bulunmaktadir (Liu
vd., 2018; Serafini vd., 2017). Cocukluk doéneminde yasanan travmatik deneyimler,
bireylerin duygusal diizenleme becerilerini olumsuz etkileyerek KZVD’ye zemin
hazirlayabilmektedir (Klonsky vd., 2015; Selby vd., 2014). Ornegin CCT, bireylerin
olumsuz durumlar ile bas etme yeteneklerini zayiflatarak (Linehan, 1993), duygularimi
daha yogun yasamalarina neden olabilir (Chapman vd., 2006). Boylece CCT,
depresyon, anksiyete, caresizlik gibi olumsuz duygulara neden olabilir (Downey ve
Crummy, 2022; Dye, 2018). Bireyler CCT nedeniyle yasayabilecegi duygusal sikintilar
ile bas etmek amaciyla KZVD’ye bagvurarak acilarinin hafifleyeceginin beklentisi
icerisinde olabilirler (McFarlane, 2010; Nock ve Prinstein, 2004). Ayrica CCT sonucu
olusan olumsuz duygulanimlar, beynin stres ile ilgili bdlgelerinde (6rn. hipotalamus,
amigdala, prefrontal korteks ve limbik sistem) degisikliklere yol acabilir (Reichl vd.,
2019). Bu norobiyolojik degisimler bireylerde stres diizeyinin artmasina neden olarak

KZVD’yi tesvik edebilir (Parker ve Brotchie, 2010; Tatnell vd., 2017).

2.4.2. CCT ile Oz Sefkat Arasindaki iliski

Neft (2003a) 6z sefkati kiginin hayatinda yasadig1 problemlerin ve acilarin insan
olmanin bir parcasi olarak kabul ederek kendisine kars1 hosgoriilii ve nazik bir sekilde
yaklagsmas1 olarak tanmimlamistir. Oz sefkatin ruh saghgina olumlu etkisi oldugu
bilinmektedir (Macbeth ve Gumley, 2012). Ornegin Neff ve McGehee (2010), 235
ergen ve 287 geng yetiskinde 6z sefkat ve psikolojik dayanikliligi incelemis ve 6z
sefkati lizerinde durulmasi olumsuz benlik algis1 olan genclerde etkili bir miidahale
olabilecegini bildirmistir. Ciinkii 6z sefkat kiside mutlulugun artmasini, iyimserlik
diizeyi, diisiik kaygi ve depresyon gibi psikolojik esenlikle giiclii bir iligkisi oldugu
ifade edilmektedir (Neff, 2009). Oz sefkatin, CCT deneyimlerin etkilerinde rol oynadig
arastirmalarda goriilmektedir. Ornegin Vettese vd. (2011), 81 gengle ¢ocukluk cag1 kotii
muamele ile duygu diizenleme arasindaki iliskide 6z sefkatin roliinii incelemis, 6z
sefkatin duygu diizenleme zorluklar1 ve cocukluk cagi istismari ile negatif iligkili
oldugunu ve 6z sefkatin bu iliskiye dolayli olarak etkiledigini bildirmistir. Yine

cocukluk donemi istismar ve ihmal deneyimleri daha diisik 6z sefkat diizeyi ile
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aciklandigi, diisiik 6z sefkat diizeyine sahip genglerin yiiksek 6z sefkat diizeyine sahip
olanlara gore intihar, psikolojik sikintt ve madde kullanimi gibi sorunlari bildirme
olasiligi ¢ok daha yiiksek oldugu ifade edilmistir (Tanaka vd., 2011). CCT
deneyimleriden sonra alkol kullannminin yine 6z sefkat eksikligi ile iliskili oldugu
aciklanmaktadir (Miron vd., 2014). Bu nedenle CCT deneyimlerine maruz kalmak
kisinin kendisine olumsuz ve elestirel yaklasmasina neden olabilir. Kendine yonelik
algisin1 olumsuz etkileyebilir. Boylece kisinin kendisine karst hosgorii ve sefkat
gostermesi zorlasabilir (Gilbert ve Proctor, 2006). Ornegin, istismar veya ihmal yasayan
kisilerde sugluluk, utan¢ ve kendine elestirel bir tutum gelisebilir. Bu, 6z sefkat diizeyini
diistirebilir. Travmatik deneyimler, bireyin duygusal diizenleme kapasitesini
zayiflatarak 6z sefkatin farkindalik bilesenini zorlastirabilir. Kisi, ac1 veren duygularla
yiizlesmek yerine kacinma davramis1 sergileyebilir (Sedighimornani vd., 2019). Oz
sefkat, bireyin basarisizliklarimi kendine dair bir yetersizlik olarak gérmesi yerine insan
olmanin bir pargasi olarak gérmesine yardimci olur (Shepherd ve Cardon, 2009). Yani
6z sefkat CCT nin yaratt1ig1 olumsuz etkilere kars1 iyilestirici bir role sahip olabilir. Oz
sefkatin, CCT sonucu ortaya ¢ikan TSSB belirtileri ile negatif yonde iligkili olmasi
(Miron vd., 2016) ve bu belirtileri azaltmada rol oynamasi, bu diislinceyi
dogrulamaktadir (X. Luo vd., 2021). Bu nedenle CCT nin etkilerini hafifletmede 6z

sefkatin bir arag olarak kullanilabilecegi anlagilmaktadir.

Oz sefkat, CCT sonucu meydana gelen utang, depresyon kaygi, KZVD, asagilik
duygular1 ve sugluluk gibi duygular1 bireyin daha saglikli bir sekilde organize etmesini
saglayarak kendine yonelik olumsuz inanglarini yeniden yapilandirmasina yardimci
olur. Oz sefkatin bireyin kendisine kars: siirdiiriilebilir ve saghkli bir tutum
gelistirmesine yardimci olarak bireylerin psikolojik iyilik hallerine katkida bulundugu

sOylenebilir (Neff ve Vonk, 2009).

Neff ve Dahm (2015) 6z sefkat temelli miidahalelerin (6rn. Oz sefkatli
farkindalik  programi), travma magdurlarinin duygusal esneklik (resilience)
gelistirmesine yardimer oldugunu belirtmektedir. Yapilan arastirmalar CCT deneyimi
olan bireylerde 6z sefkatin, baglanma sorunlarimi iyilestirerek saglikli iliskiler kurma
olasiligmi artirdigin1 ortaya koymaktadir (German ve Neff, 2013; Gilbert, 2009a).
Sonugta travma, 6z sefkat gelisimini zorlastirabilir. Ancak 6z sefkat de travmanin

olumsuz etkilerini hafifletmede giiclii bir arag olabilir. Oz sefkat, bireyin kendine kars1
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daha nazik ve anlayish bir tutum gelistirmesini saglayarak travma sonrasi iyilesme
stirecini destekler. Bu iligki hem bireysel pratikler hem de profesyonel terapiler
araciligiyla giiclendirilebilir (MacBeth ve Gumley, 2012). Baska bir deyisle,
uyarlanabilir bir kaynak olarak 6z sefkat, CCT deneyimleri olan bireylerde sikintiyla
basa ¢ikmak i¢in 6nemli bir kisisel faktordiir.

2.4.3. Oz Sefkat ile KZVD Arasindaki Iliski

Oz sefkat kisinin duygusal olarak ac1 verici deneyimlerin, diisiincelerin farkinda
olarak kendisine kars1i yargilayici tutumdan ziyade destekleyici ve hosgdorili
yaklagmasini ifade eder (Neff, 2016). KZVD davranislar1 (6rn. kesme, oyma, desme
vb.) kisinin intihar amacit olmaksizin viicut dokusunu kasitli olarak tahrip etmeyi igerir
(Klonsky vd., 2011). Bu iki kavram arasindaki iliskinin dogasi hakkinda bilgiler
sinirlidir (Cleare vd., 2019). Ancak KZVD ge¢misi olmayan bireylerin 6z sefkat
diizeyinin yiiksek oldugu arastirmalar tarafindan ortaya konulmustur. Ornegin kendine
zarar verme deneyimi olan ve olamayan 64 lisans 6grencisiyle agriya verilen tepkileri
inceleyen deneysel caligmada kendine zarar verme ge¢cmisi olan katilimcilarin, boyle bir
deneyimi olmayanlara gore daha diistik 6z sefkat seviyelerine sahip oldugu bildirilmistir
(Gregory vd., 2017). Amerika’da yapilan bir calismada da KZVD’li bireylerin daha
diisik 6z sefkat diizeyi oldugu bildirilmistir (J. A. Hayes vd., 2016). Baska bir
calismada 6z sefkatin dogrudan depresif semptomlar ve dolayli olarak saglikli yasam
davramslar aracilifiyla intihar girisimini yordadigi sonucuna ulasilmistir. Oz sefkat,
depresyon ve intihar1 negatif; saglikli yasam davranislarini pozitif yonde yordamaktadir
(Rabon vd., 2018). Benzer sekilde Tanaka vd. (2011) ve Collet vd. (2016) da yiiksek
diizeyde 6z sefkatin, diisiik diizeyde depresif semptomlar, diisiik diizeyde intihar
diisiincesi ve diisiik diizeyde KZVD ile iliskili oldugu bildirmektedir. Oz sefkatin,
pskolojik sikintilara karsi koruyucu oldugu arastirmalar tarafindan ortaya konulmustur
(Neff 2003b; Neff vd., 2005; Neely vd., 2009). Oz sefkatin, kaygi, depresyon, stres gibi
birgok ruh sagligi sorunuyla negatif yonde iligkili oldugu belirtilmektedir (Gilbert ve
Procter, 2006; Kelly vd., 2010; Werner vd., 2012). Oz sefkat arttik¢a bireyler olumsuz
olaylardan daha az etkilenebilir ve daha az 6z elestiri yapabilir. Bu da yasam
memnuyetinin artmasiyla sonuglanarak 6z sefkatin olumlu etkisini ortaya ¢ikarabilir

(Neff, 2003b; Neff vd, 2007).
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Sonug olarak, 6z sefkat ile KZVD arasindaki negatif iliski; 6z sefkatin bireylerde
kendine kars1 nazik ve anlayish bir tutum gelistirmesini, duygusal aciyla basa ¢ikmada
daha saglikli yollar bulmasini saglayarak kisinin kendine zarar verme olasiligini
azaltabilecegi sonucuna varilabilir. Bu nedenle 6zellikle KZVD gosteren bireyler i¢in 6z
sefkat temelli miidahaleler etkili bir destek saglayabilir (Choate, 2012; Gratz, 2007,
Miller vd., 2007; Van Vliet ve Kalnins, 2011).

2.4.4. CCT ile KZVD Arasindaki Iliskide Oz Sefkatin Araci Rolii

Oz sefkatin, iyilik haliyle pozitif, ruh saglig1 sorunlariyla negatif yonde iliskili
oldugu bilinmektedir (Bernard ve Curry 2011, McBeth ve Gumley, 2012). Oz sefkat
diizeyi yiiksek bireyler hayatta karsilastigt problemli olaylara karsi uyarlanabilir
stratejiler kullanarak psikolojik iyi oluslarini koruyabilirler (Allen ve Leary, 2010). Tam
tersi sekilde kendisini asir1 elestirirek ac1 verici deneyimlere kars1t uyumsuz bir strateji
olarak KZVD’ye basvurabilir (Nock, 2010). Ornegin Cin’de 525 ergen ile akran
magduriyeti ve KZVD arasindaki iliskiyi inceleyen Jiang vd. (2016) 6z sefkatin bu iki
degisken arasindaki iliskiyi tamponladig1 bildirilmistir. Literatiirde 6z sefkat diizeyi
ylksek bireylerin hayatlarindan daha fazla doyum aldigi, daha mutlu ve daha az kaygi
ile depresyon seviyesi oldugu agiklanmistt (Bernard ve Curry, 2011; Millls vd., 2007,
Neff vd., 2005; Neff vd., 2007; Wiliams vd., 2008). Gilbert (2010) 6z sefkatin KZVD
ile negatif yonde iliskisini ileri siirerek, bireylerdeki 6z sefkatin olumsuz duygular
diizenledigi ve bunun evrimlesmis motivasyon sistemi ile aciklanabilecegini
belirtmektedir. Yani CCT deneyimleri sonucu olumsuz duygular olussa da 6z sefkat,
negatif 0z elestiriden ve yasamin zorlayan yanlarindan koruyan 6z tutum olabilir (Bluth
vd., 2015; Boykin vd., 2018; Cole vd., 2014). Nitekim 06z sefkatin bireyde
psikopatalojik durumlarin Oniine geg¢mesinde rolii oldugu bildirilmistir (McBeth ve

Gumley, 2012).

Oz sefkat, KZVD i¢in de etkili bir koruyucu faktdr olabilir (Van Vliet ve
Kalnins, 2011). KZVD’nin 6z sefkat ile negatif yonde iliskili oldugu goriilmektedir.
Ornegin Xavier vd. (2016) tarafindan ergenler iizerinde yapilan bir arastirmada, depresif
belirtilerin intihar1 icermeyen KZVD f{izerindeki etkisinde 6z sefkatin tampon gorevi
gordiigii ortaya ¢ikmistir. Yine Jiang vd. (2017) tarafindan Cin’de intihar dig1 kendine
zarar verme disiinceleri ve KZVD’yi sergileyen ergenler iizerinde yapilan bir

arastirmada, kendine zarar verme diislinceleri olanlarin KZVD olanlara gére daha fazla



35

0z sefkat diizeyine sahip olduklar1 bulgularina ulasilmistir. Tanaka vd. (2011) tarafindan
gengler iizerinde yapilan bir arastirmada diisiik 6z sefkate sahip olanlarin psikolojik
sikint1, sorunlu alkol kullanimi1 ve intihar girisiminde bulunma olasiliginin daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Ayrica 6z sefkatin intihar diisiinceleri, davraniglar1 ve KZVD ile

negatif yonde iligkisi oldugu bildirilmistir (Suh ve Jeong, 2021).

Oz sefkatin KZVD ile negatif iligkisini ortaya koyan bu ampirik kamitlar,
KZVD’ye karst koruyucu faktorleri kesfetmenin onemli oldugunu gostermektedir
(Lichvarova vd., 2025; Yang vd., 2023). Arastirmamizda kisisel koruyucu faktor olarak
0z sefkatin (Neff, 2003b), CCT ile KZVD arasinda dolayl etkisi incelenmistir. Ancak
bildigimiz kadartyla literatiirde 6z sefkatin CCT ile KZVD arasindaki iliskide araci rol
olarak koruyucu bir faktér olduguna iligkin arastirmalarin daha yeni ve smirli oldugu
goze carpmaktadir (Erol ve Inozu, 2024; Garbutt vd., 2024; Garbutt vd., 2023; J. Wu
vd., 2023; X. Wang vd., 2024). Ornegin J. Wu vd. (2023) tarafindan ergenler iizerinde
yiiriitiilen ¢alismada, CCT ile KZVD’nin pozitif yonde iligkili oldugu, 6z sefkatin ise
CCT ile KZVD arasinda ve CCT ile depresyon arasindaki giicii zayiflattigina dair
bulgulara ulasilmistir. Cinsel sug isleyenler lizerinde yapilan bir arastirmada, CCT ile
KZVD ve baskalarina zarar verme arasinda utang ve 6z sefkatin araci rolil incelenmis ve
0z sefkatin kendine zarar vermeyi negatif yonde yordadigi bulgularma ulagilmigtir
(Garbutt vd., 2024). Yine Garbutt vd. (2023) suglular iizerinde yaptigr bir baska
calismada 0z sefkat ile utancin, CCT ile KZVD ve bagkalarina zarar verme arasindaki
iliskideki araci1 ve diizenleyici rolleri incelenmis; diisiik 6z sefkat ile yiiksek utancin,
kendini zarar vermeyi pozitif yonde yordadigi bulgularma ulasilmistir. X. Wang vd.
(2024) tarafindan ergenler {lizerinde yapilan bir arastirmada, ¢ocukluk cagi duygusal
istismarin KZVD’nin gelisimsel seyri iizerindeki etkisinde 6z sefkatin ve akran
baglanmasinin aracilik rolii incelemis; duygusal istismar ile KZVD arasinda pozitif
yonde iliski oldugu; diisiik diizeyde 6z sefkat ile zayif akran baglanmasinin duygusal
istismarin KZVD iizerinde etkisine pozitif yonde etkiledigine dair bulgulara ulagmistir.
Tirkiye’de ise yalnizca bir calismada CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkat,
duygu diizenleme giicliigii, sikintiya tolerans ve kendinden tiksinmenin araci roliinii
incelemistir. Bu arastirma bulgulari, ¢ocukluktaki duygusal ihmalin diisiik 6z sefkat ve
bunun da duygu diizenleme gii¢liigiinii ve daha sonra da KZVD’yi yordadigin1 ortaya
koymustur (Erol ve Inozu, 2024).
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Ozetle CCT bireylerde 6z sefkat seviyesini diisiiriir. Diisiik 6z sefkat de KZVD
riskini artirir. Ciinkii KZVD bireylerde duygularini diizenleme ve anlik rahatlama islevi
goriir (Nock, 2010). CCT sonucu olusan psikolojik sikintilarla bas etmede 6z sefkat,
bireyin duygusal aciy1 ifade etmek i¢in kendine zarar verme yerine daha saglikli basa
cikma yollar1 gelistirmesini saglayabilir. CCT gibi travmatik deneyimler sonrasinda
basvurulan yaklasimlardan biri olan 6z sefkat temelli terapiler, ¢ocukluk travmalarinin
yol a¢tig1 utang, sucluluk ve diisiik Ozsaygiy1 azaltarak bireyin duygusal yaralarini
tyilestirmeye yardimci olabilir (Germer ve Neff, 2013; Gilbert, 2009a). Wilson vd.
(2019) tarafindan yapilan bir meta-analiz c¢alismasinda, 6z sefkat temelli
miidahalelerinin travma magdurlarinin kendine zarar verme davraniglarini azalttigini ve
psikolojik iyi olusu artirdigin1 gostermistir. Bu nedenle, 6z sefkat temelli miidahaleler,
travma magdurlari i¢in etkili bir tedavi yaklasimi olarak one ¢ikmaktadir (Gregory vd.,
2017; Miron vd., 2015). Travmanin yol actig1 duygusal ve psikolojik yaralar1 hafifleten
0z sefkat, bireyin kendine karsi daha nazik ve anlayish bir tutum benimsemesini
saglayarak kendine zarar verme egilimini azaltabilir. Yani 6z sefkat, CCT ile KZVD

arasindaki iligkiyi zayiflatabilir.

2.5. Tlgili Aragtirmalar

Bu baslikta CCT, KZVD ve 6z sefkat ile ilgili yurt i¢inde ve disinda yapilan

arastirmalara yer verilmistir.

2.5.1. CCT ile Ilgili Yapilmis Arastirmalar

Van Schie vd. (2024) tarafindan uluslaras1 bir 6rneklemde c¢evrimgi olarak
katilan 374 yetiskin iizerinde yapilan arastirmada, CCT ile KZVD arasindaki iligki
incelenmistir. KZVD’nin CCT siddeti, islevsiz duygusal diizenleme stratejileri,
dissosiyasyon egilimi ve BPD ile pozitif yonde iliskili oldugunu bildirmistir. CCT
siddeti ile KZVD arasindaki iliskide 6zsugluluk, felaketlestirme, dissosiyasyon ve

borderline kisilik 6zellikleri araci rol iistlendigi ifade edilmistir.

Lei vd. (2024) tarafindan Cin’de 2640 ergen lizerinde yapilan arastirmada,
KZVD, depresyon ve CCT arasindaki iliskiler incelenmistir. Bu degiskenler arasinda
anlamli ve pozitif yonde iliskilerin oldugu, CCT tiirlerinden (6rn. fiziksel ihmal ve

isitismar, duygusal ihmal ve cinsel istismar) ozellikle duygusal istismarin KZVD ile
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dogrudan iliskili ve diger CCT tiirlerinden daha gii¢lii yonde pozitif bir iligkisinin

oldugu bulgularina ulagilmistir.

Heng vd. (2023) tarafindan Cin’de KZVD gosteren 311 ergen hasta iizerinde
yapilan arastirmada, CCT ile intihar egilimi arasindaki iliski incelenmistir. Aragtirmada
katilimcilarin %80.39’u CCT deneyimi bildirmis, %97.43’1 intihar diisiincesine sahip
oldugunu ifade etmistir. CCT ile KZVD ile dogrudan iliskili oldugu ve CCT diizeyi
fazla olanlarda intihar diisiincesi ve davranislarinin fazla oldugu ayrica KZVD ile
intihar diisiinceleri ve davraniglari arasinda pozitif yonde giiclii iliski oldugu bulgularina

ulastlmistir.

Li vd. (2024) tarafindan Ingiltere’de Biyobankasina kayitl 145.043 yetiskin
lizerinde yapilan aragtirmada, sosyal saglik diizeyi ve KZVD ile CCT deneyimi
arasindaki iliskiler incelenmistir. Arastirmada CCT yayginliginin %23.31 oldugu, CCT
deneyimi olanlarin sosyal olarak daha yalniz olduklar1 ve yalnizlik hissettikleri, daha az
duygusal destek algilama olasiliklarinin yiiksek oldugu ayrica CCT’li bireylerde KZVD
riskinin yiiksek oldugu bildirilmistir.

Goldstein vd. (2009) tarafindan Kanada’da 319 {iniversite O6grencisi iizerinde
yapilan bir arastirmada CCT, KZVD, madde kullanimi ve kisilik arasinda iligki
incelenmigstir. Diistik benlik saygisi ve duygusal dengesizlik, narsistik egilimler, yetersiz
0z denetim gibi kisilik 6zelliklerine sahip olmak ile alkol ve madde kullanimi, KZVD
ile iligkilendirilmis, CCT’1i 6grencilerde KZVD riskinin daha yiiksek oldugu, kadinlarin
erkeklere kiyasla daha fazla KZVD sergiledikleri ortaya konmustur.

Zhang vd. (2023) tarafindan Cin’de 496 {iniversite 6grencisi lizerinde yapilan bir
arastirmada, CCT deneyimleri ile KZVD arasindaki iligki ve bu iligkide travmaya bagh
sucluluk ile wutancin ve prososyal davranislarin aracilik etkisini incelenmistir.
Aragtirmada CCT’nin KZVD’yi dogrudan pozitif yonde ve CCT, travmaya bagh
sugluluk ile utan¢ duygular aracilifi KZVD’yi pozitif yonde ve prososyal davraniglar
aracilifiyla da KZVD’yi dolayli olarak negatif yonde etkiledigi bulgularina ulasilmistir.
Prososyal davraniglarin CCT ile KZVD arasindaki iligkide tampon gorevi gordiigii

ortaya konmustur.

Arens vd. (2012) tarafindan Amerika’da 407 {iniversite 6grencisi lizerinde
yapilan bir arastirmada, CCT, KZVD ve diirtiisellik arasindaki iligki incelenmistir. CCT

deneyimi olanlarin daha yiiksek diizeyde olumsuz duygulanim ve daha yiiksek diizeyde
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diirtiisellik bildirdikleri ve ozellikle diirtiiselligin alt boyutu olan olumsuz aciliyet
diizeyi ile daha giicli iligkisi oldugu ortaya konmustur. Ayrica acileyet ile KZVD
arasinda da pozitif yonde giiglii iliski oldugu ve aciliyetin CCT ile KZVD arasindaki
pozitif iligkiye aracilik ettigi bildirilmistir. Yani arastirma CCT’li bireylerin yogun
olumsuz etkiyi azaltmak icin aciliyet yani hizla KZVD’ye bagvurma olasiliklarinin

yiiksek oldugu bulgularina ulasilmistir.

Holden vd. (2022) tarafindan Kanada’da 429 iiniversite Ogrencisi ve 533
Amerikal yetigkin tizerinde yapilan bir arastirmada, CCT ile KZVD arasindaki zihinsel
act ve depresyonun aracilik etkileri incelenmistir. Aragtirmada CCT ile KZVD, ruhsal
ac1 ve depresyon arasinda pozitif iligki ortaya konmus, zihinsel acinin CCT ile KZVD
arasindaki iligkiye aracilik ettigi, depresyonun ise yalnizca yetiskin grupta duygusal

isitsmar ile KZVD arasindaki iliskiye aracilik ettigi bulgularina ulasiimistir.

Idig-Camuroglu ve Golge (2018) tarafindan Tiirkiye’de 1000 gen¢ yetiskin
lizerinde yapilan bir arastirmada, CCT’nin ve cinsiyetin KZVD {izerindeki etkisi
incelenmistir. Arastirmada KZVD oraninin %28.5 oldugu, cinsiyet acisindan KZVD’nin
sikligr tizerinde anlamli fark bulunamadigi ancak erkeklerde vurma ve yakma
davraniglarinin oraniin daha yiiksek oldugu, KZVD gosteren bireylerde CCT puanlari
daha yiiksek oldugu, KZVD’li bireylerin %51.9’u KZVD gosteren arkadas c¢evresine
sahip oldugunu KZVD gdstermeyenlerin %32.6’s1t KZVD’li arkadaslara sahip oldugu
ayrica bu davranmis1 sergileyenlerin %74.7’sinin bu davranis1 birakmak istedigi

bulgularina ulagilmistir.

Oztiirk vd. (2020) tarafindan Tiirkiye’de 530 iiniversite dgrencisi iizerinde
yapilan bir arastirmada, CCT ile savunma mekanizmalar1 ve KZVD arasindaki iligki
incelenmistir. Arastirmada liniversite 6grencilerinin %33.2’sinin KZVD sergiledigi ve
en sik olarak kendini kesme davranisinda bulunduklari, KZVD gosterenlerin KZVD
gostermeyenlere gore daha fazla CCT bildirdikleri, CCT’nin cinsiyete gore
farklilagsmadigr bulgularina ulasgilmistir. Ayrica CCT tiirlerinden olan duygusal
istismarin kadinlarda, fiziksel istismarin ise erkeklerde daha yaygin oldugu ve
KZVD’nin olgun (6rn. yiiceltme) ve olgun olamayan (0rn. dissosiyasyon) savunma

mekanizmalarini kullanimini artirdig bildirilmistir.

Yargic vd. (2012) tarafindan Tiirkiye’de psikiyatri servisinde yatarak tedavi

gormekte olan 91 yetigkin iizerinde yapilan bir arastirmada, CCT’nin intihar girisimi ve
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KZVD ile iligkisi incelenmistir. Arastirmada katilimcilarin %44’tinlin en az bir kez
ciddi intihar girisiminde bulunduklar1 ve %52.7’sinin KZVD gergeklestirdigi, intihar
girisiminin en ¢ok duygusal istismar, KZVD’nin ise en ¢ok fiziksel istismar ile iligkili

oldugu bildirilmistir.

Bakar Karaman ve Kizil Cankaya (2020) tarafindan Tiirkiye’de psikiyatri
polikinligine basvuran aragtirma grubu olarak KZVD’li 156 hasta ve kontrol grubu
olarak KZVD’li olmayan 156 hasta iizerinde yapilan bir arastirmada, CCT, duygu
diizenleme giicliigii ve basa ¢ikma tutumlar1 arasindaki iliski incelenmistir. KZVD’li
kisilerin olumsuz i¢sel yasantilarini tolere etmekte zorlandiklarini, daha az etkili ve
uyumlu basa ¢ikma tutumlar1 gosterdikleri, KZVD gosteren bireylerin kontrol grubuna
gore daha yiliksek CCT, duygu diizenleme gii¢liigii, depresyon ve anksiyete gosterdikleri

ortaya konmustur.

Duman ve Tiirk (2024) tarafindan Tiirkiye’de 12522 {iniversite Ogrencisi
lizerinde yapilan bir aragtirmada, KZVD ile CCT arasindaki iligki incelenmistir.
Erkeklerin KZVD ve CCT puanlarinin kadinlara kiyasla anlamli diizeyde daha yiiksek
oldugu, CCT ile KZVD arasinda anlamli diizeyde pozitif yonde iliski oldugu

bulgularina ulagilmistir.

Eren Sarikaya vd. (2025) tarafindan Tirkiye’de 40’1t KZVD ve herhangi
psikopatoloji tanis1 olan, 40’1 psikiyatri bozuklugu olan ancak KZVD’li olmayan ve
40’1 saglikli olan toplam 120 ergen iizerinde yapilan bir aragtirmada, KZVD’nin CCT,
disosiyatif yasantilar ve baglanma 6zellikleriyle iliskisi incelenmistir. KZVD’li grubun
disosiyatif yasantilar, CCT puanlar1 psikiyatri bozuklugu olan grup ve saglikli gruba
gore daha yiiksek oldugu ve daha sik duygusal ve fiziksel istismar bildirdigi, KZVD’li
grup daha diisiik baglanma gosterdigi ayrica CCT ile baglanma arasinda negatif iligki
ortaya konmustur. Bu ¢alisma KZVD’li olanlarin CCT, disosiyatif yasantilar, baglanma
sorunlar1 gibi olumsuzluklarin saglikli ve psikiyatri bozuklugu olanlara gore daha

yiiksek oldugunu ortaya koymustur.

Sacarcelik vd. (2013) tarafindan Tiirkiye’de Psikiyatri ikinci basamak
poliklinigine basvuran takipli ergen ve geng 300 hasta iizerinde yapilan bir arastirmada,
KZVD ve CCT arasindaki iliski incelenmistir. KZVD’nin kadinlarda daha fazla oldugu
ve genel oraninin %50 oldugu, kizlarin CCT oranin da erkeklerden fazla oldugu ve

sirayla %60.4 ile %46.6 oldugu, KZVD’li bireylerde CCT orani ise %71.3 oldugu
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ayrica CCT ile KZVD arasinda pozitif yonde anlaml, giiclii iliskinin oldugu
bildirilmigtir.

Sumbas ve Citil Akyol (2025) tarafindan Tiirkiye’de 257 iiniversite ogrencisi
lizerinde yapilan bir arastirmada, CCT ve belirsizlige tahammiilsiizliik ile intihar
diisiinceleri arasinda iligkiler incelenmistir. Arastirmada: Cinsiyet ve diger degiskenler
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik olmadigi, CCT deneyimi olan ve
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi yiiksek olan 6grencilerin intihar diisiincesine sahip
olma olasiliklarinin daha yiiksek oldugu ve belirsizlige tahammiilsiizliigiin alt
boyutlarindan olan engelleyici kayginin intihar diisiincesinin 6nemli bir yordayicisi

oldugu ortaya konmustur.

2.5.2. KZVD ile llgili Yapilmis Arastirmalar

Suh ve Jeong (2021) tarafindan 6z sefkatin intihar diisiinceleri ve davraniglar ile
KZVD arasindaki iligkileri inceleyen meta-analiz ¢alismasinda toplam 8058 katilimeiy1
iceren ikisi boylamsal kalani kesitsel toplam 18 calisma incelenmistir. Arastirmada 6z
sefkatin intihar diisiinceleri ve davraniglar1 ile KZVD arasinda negatif yonde iliski
oldugu ve 6z sefkatin olumsuz etkisinin intihar diisiince ve davranislar1 i¢in KZVD’ye

olan olumsuz etkisinden daha biiyiik oldugu bulgularina ulagilmigtir.

Per vd. (2022) tarafindan yapilan ¢alismada 6z sefkat, 6z sefkatin bileseni
farkindalik/dikkatlilik, KZVD ve intihar diisiince ve davranislari arasindaki iligkiyi
inceleyen meta-analiz ¢alismasinda toplam 53797 katilimciyr iceren 68 calisma
incelenmistir. Arastirmada KZVD ve intihar diisiince ve davranisglar ile 6z sefkat ve

farkindaklik arasinda negatif yonde giiclii iliskiler oldugu bulgularina ulasilmistir.

Gregory vd. (2017) tarafindan Amerika’da 64 kadin iiniversite Ogrencisi
lizerinde yapilan bir arastirmada KZVD, 6z sefkat ve agr1 arasindaki iliski incelenmistir.
KZVD gec¢misi olan katilimcilarin, olmayanlara gore daha diisiik diizeyde 6z sefkat
gosterdigi goriilmistiir. Ayrica KZVD gosteren katilimcilara 6z sefkat diizeyini arttirict
bir yazma gorevi uygulanmistir. Yazma gorevini tamamlayan denek grubu, kontrol
grubuna kiyasla daha az agriya duyarsizlik gostermistir. Yani KZVD gosteren ve 6z
sefkati yiikselten yazma goérevini tamamlamayanlar agriya daha fazla duyarli oldugu
bildirildi. Oz sefkatin arttirilmasinin KZVD’li katilimcilarinin agr1 algilarimi artirdigy,

dayanikliliklarini azalttig1 bulgularina ulagilmistir.
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Xvier vd. (2016) tarafindan Portekiz’de 643 ergen flizerinde yapilan bir
arastirmada, ergenlikteki KZVD i¢in risk faktorleri iizerinde 6z sefkatin koruyucu rolii
incelenmistir. Arastirmada akran zorbaligi, depresif semptomlarin KZVD ile pozitif
iliskili oldugu ve 6z sefkatin bu degiskenler ile negatif iliskili oldugu goriilmiistiir. Bu
nedenle depresif semptomlarin KZVD f{izerindeki etkisinde 6z sefkatin tampon gorevi

gordiigli sonucuna ulagilmistir.

Jiang vd. (2016) tarafindan Cin’de 525 ergen iizerinde yapilan bir arastirmada,
KZVD’de akran zorbaliginin etkisinin azaltilmasinda 6z sefkatin ve aile biitlinliigliniin
rolii incelenmistir. Arastirmada KZVD ile akran magduriyeti arasinda pozitif yonde
giiclii iliski oldugu, yiiksek diizeyde 6z sefkatin bu iliskiyi zayiflattigi bildirilmistir.
Ancak aile uyumunun KZVD ile akran magduriyeti arasindaki gii¢lii iliskiye herhangi

bir etkisine dair bir kanit bulunamadigi ifade edilmistir.

Muehlenkamp ve Wagner (2022) tarafindan ABD’de 384 iiniversite 0grencisi
lizerinde yapilan bir arastirmada, yoga ve KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin ve
beden takdirinin araci etkilerini incelenmistir. Oz sefkat diizeyi yiiksek olan bireylerin
KZVD’yi daha az bildirdikleri, yoga yapma, 6z sefkat ve beden takdirinin olumlu
etkileri aracilig1 ile KZVD sikliginin azaldig1, 6z sefkat ve beden takdirinin yoga yapma
ile KZVD siklig1 arasindaki negatif iliskili agiklayan potansiyel mekanizmalar oldugu

bulgularina ulagilmistir.

Kaniuka vd. (2020) tarafindan ABD’de 338 {iniversite Ogrencisi tiizerinde
yapilan bir aragtirmada, anksiyete ve depresyonun intihar davranmslar1 iizerindeki
etkisinde KZVD’nin ve &6z sefkatin dolayli etkilerini incelenmistir. Oz sefkatin
anksiyete ve depresyon semptomlarinin KZVD tizerindeki etkisini zayiflattigi, intihar

diisiinceleri ve davraniglarina karsi da koruyucu rol oynadigi bildirilmistir.

Jiang vd. (2022) tarafindan Cin’de 1026 ergen {izerinde yapilan bir arastirmada,
minnettarlikk ve umut ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkat ile aile ve okul
deneyimlerinin aracilik etkisi incelenmistir. Arastirmada minnettarlik ve umudun
KZVD ile negatif iliskili oldugu, 6z sefkat ve aile deneyiminin bu iligskiye aracilik ettigi
ancak okul deneyiminin bu iligskiye aracilik etkisinin olmadigi yalnizca KZVD ile

negatif iligkili oldugu bulgularina ulasilmistir.

Korkmaz Kivrak (2024) tarafindan Tiirkiye’de ¢ocuk ve ergen ruh saghigi ve

hastaliklar1 poliklinigine bagvuran 102 ergen {izerinde yapilan bir aragtirmada, KZVD,
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duygu diizenleme giicliigii, 6z sefkat ve algilanan sosyal destek arasindaki iligkiler
incelenmistir. Duygu diizenleme giicliigliniin KZVD’yi pozitif yonde, 6z sefkatin ve

algilanan sosyal destegin KZVD’yi negatif yonde yordadig1 sonucuna ulagmustir.

Bicake¢1 (2023) tarafindan Tiirkiye’de 360 gencg yetiskin iizerinde yapilan bir
arastirmada, 6z elestirel ruminasyon ve 6z tiksinmenin KZVD ile iligkisi incelenmistir.
Oz elestirel ruminasyon ve 6z tiksinme diizeyindeki artis, KZVD’yi anlamli sekilde
acikladigi, KZVD’li bireylerin olmayanlara gére daha yliksek 6z elestirel ruminasyon,

0z tiksinme, depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri oldugu ortaya koymustur.

Giglii ve Kape1 (2020) tarafindan Tiirkiye’de 564 iiniversite 6grencisi iizerinde
yapilan bir arastirmada, duygu ayarlama becerileri, 6fke kontrol bigimleri ve travmatik
yasantilar ile KZVD arasindaki iliskiler incelenmistir. Arastirmada travmaya maruz
kalmanin, duygu diizenleme becerilerinin diisiik olmasinin, siirekli 6tkenin, KZVD ile
pozitif iliskili oldugu, KZVD puanlarinin kadinlarda daha yiiksek oldugu ancak cinsiyet
ve yasa gore anlamli bir fark bulunmadigi ve katilmecilarin %30.3’i en az bir kez

KZVD sergiledikleri bulgularina ulagilmistir.

Malkog (2019) tarafindan Tiirkiye’de 588 tiniversite 6grencisi iizerinde yapilan
bir arastirmada, mikemmeliyetcilik, strese yonelik tepkisellik ve bas etme tarzlar ile
KZVD arasindaki iliskiler incelenmistir. Arastirmada 6grencilerin %47.96’sinin KZVD
gosterdigini, KZVD gosterenlerin daha fazla miikemmeliyet¢i ve stres tepkiselligine
sahip oldugunu ayrica caresizlik ve boyun egici, kaginmaci gibi islevsiz bas etme

stratejilerini daha ¢ok kullandiklarini ortaya koymustur.

Akdemir (2020) tarafindan Tiirkiye’de 404 iiniversite 6grencisi lizerinde yapilan
bir arastirmada, benlik saygisi, depresif duygulanim ve psikosamatik belirtileri ile
KZVD arasinda iligkiler incelenmistir. Diisilk benlik saygisi olanlarin, depresif
duygulanim seviyesi yiiksek olanlarin ve bas agrisi, mide bulantis1 ve uyku problemleri
gibi psikosomatik semptomlari olan Ogrencilerin daha fazla KZVD sergiledikleri

bulgularina ulagilmistir.

Ozakar Ake¢a vd. (2018) tarafindan Tiirkiye’de 917 ergen iizerinde yapilan bir
arastirmada, cinsiyet ve yas farkliliklarinin ergenlerin depresyon, anksiyete, KZVD,
psikoz, travma sonrast stres bozuklugu, alkol-uyusturcu bagimlilig1 ve dikkat eksikligi
hiperaktivite bozukluguyla iligkisi incelenmistir. Arastirmada kadin 6grencilerin

depresyon ve anksiyete bozuklugu sorunlarmi erkeklere oranla daha fazla yasadigi,
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kadinlarin KZVD’ye daha yatkin oldugunu, erkeklerin psikoz, alkol-uyusturucu
bagimlilig1 ve dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu sorunlarin1 daha fazla yasadigi,
yasin ilerlemesiyle birlikte psikoz, depresyon, anksiyete sorunlarmin daha yaygin

oldugu bildirilmistir.

Albayrak ve Ulusoy Dogmus (2022) tarafindan Tiirkiye’de 204 ergen lizerinde
yapilan bir arastirmada, duygu diizenleme psikoegitim programinin KZVD ve duygu
diizenleme stratejileri iizerinde etkisi incelenmistir. Arastirmada 12’si deney ve 12’si
kontrol gurubu olmak {izere 24 ergen random olarak gruplara atanmistir. Deney grubuna
sekiz oturumluk duygu odakl: terapi ve diyalektik davranisci terapi temelli psiko-egitim
programi uygulanmis; kontrol grubunu higbir islem yapilmistir. Deney grubunun KZVD
ve islevsel olmayan duygu diizenleme puan ortalamalarinin anlamh diizeyde azaldigi

bulgularina ulagilmistir.

2.5.3. Oz Sefkat ile Tlgili Yapilmis Arastirmalar

Barlow vd. (2017) tarafindan Amerika’da 466 iiniversite Ogrencisi iizerinde
yapilan bir arastirmada, travma degerlendirmeleri, duygu diizenleme gii¢liikleri ve 6z
sefkat ile CCT sonrast TSSB semptomlar1 arasindaki iliskiler incelenmistir. CCT ve
TSSB semptomlari, olumsuz travma degerlendirmeleri ve duygu diizenleme giicliikleri
ile pozitif yonde 6z sefkatle ise negatif yonde anlamli iligkileri oldugunu, 6z sefkatin
CCT ile TSSB arasindaki pozitif iliskiyi hafiflettigi ayrica 6z sefkatin olumsuz travma
degerlendirmeleri ve duygu diizenleme zorluklariyla negatif yonde iliskili oldugu ortaya

konmustur.

Pohl vd. (2021) tarafindan Almanya’da psikiyatri ve psikoterapi kliniginde
tedavi goren BPD tanist almis 35 kadin ve 35 saglikli kadin {izerinde yapilan bir
arastirmada, CCT ile BPD semptomlar1 arasinda 6z sefkat ve 0z saygmin roli
incelenmistir. Arastirmada BPD olanlarin saglikli gruba gore diisiik diizeyde 6z sefkat
ve diisiik 6z saygiya sahip olduklar1 goriilmistiir. CCT ile BPD arasinda pozitif yonde
iliski oldugu ve bu iliskiyi 6z sefkatin hafiflettigi ancak 6z sayginin bu iliskiye katkisi

olmadig1 ortaya konmustur.

Miron vd. (2016) tarafindan Amerika’da 377 iiniversite 6grencisi iizerinde
yapilan bir arastirmada, CCT ile TSSB arasindaki iliskide 6z sefkat ve 6z sefkat

korkusunun rolii incelenmistir. Arastirmada 6z sefkat korkusuyla 6z sefkat arasinda
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negatif yonde giiclii bir iligki, depresyon ve TSSB arasinda pozitif yonde giiclii bir iliski
oldugu, cinsiyet ile 6z sefkat korkusu arasindaki iliskinin anlamli olmadigi ancak
erkeklerin kadinlara gore 6z sefkat diizeyinin anlamli derecede yiiksek oldugu
bulgularia ulagilmistir. CCT’li bireylerin daha diisiik 6z sefkat daha yiiksek 6z sefkat
korkusu bildirdikleri, CCT ile TSSB arasinda pozitif yonde anlamli iligki oldugu ve bu
iliskiye 6z sefkat korkusunun anlamli diizeyde dolayl etkisi oldugu ancak 6z sefkatin

ise bu iliskiye herhangi bir dolayl etkisinin olmadig1 ortaya konmustur.

Scoglio vd. (2018) tarafindan Amerika’da geng yetiskinlerden ve yetiskinlerden
olusan 176 kisi lizerinde yapilan bir arastirmada, 6z sefkat, dayaniklilik, duygu
diizensizligi ve TSSB semptom siddeti arasinda iligkiler incelenmistir. Arastirmada 6z
sefkatin, TSSB semptom siddeti ve duygu diizensizligiyle negatif iliskili, dayaniklilik
ile pozitif iligkili oldugu, duygu diizensizligi, TSSB semptom siddeti ile 6z sefkat
arasindaki iliskiye dolayl etkisi oldugu ve duygu diizenlenmesinin, dayaniklilik ve 6z

sefkat arasindaki iligkiye aracilik ettigi ortaya konmustur.

Kopland vd. (2023) tarafindan Norveg’te CCT deneyimi olan ve olmayan ve
yatarak tedaviye alinan toplam 130 hasta lizerinde yapilan bir arastirmada, hastalar
rastgele iki gruba bolerek, sefkat odakli terapi ve biligsel davranisct tedavi uygulayip bu
kisilerde 6z sefkat ve yeme bozuklugu semptomlari arasindaki iliski incelenmistir.
Arastirmada genel orneklemde yeme bozuklugu semptomlarinin 6z sefkatin {izerinde
negatif yonde etkili oldugu ancak terapi gruplar1 arasinda bu iliski i¢in anlaml fark
olmadigi, CCT deneyim olan hastalarda 6z sefkat odakli terapi alanlarin digerlerine
gore daha diisik yemek bozuklugu diizeyi gosterdigi, CCT deneyimleri olanlarda
bilessel davranigc1 tedaviye kiyasla setkat odakli terapinin daha etkili oldugu
bilidirilmistir.

Larsen vd. (2024) tarafindan Amerika’da 729 yetiskin {izerinde yapilan bir
arastirmada, CCT, yas ve 0z sefkat ile depresyon ve anksiyete semptomlari arasindaki
iligkiler incelenmistir. Arastirmada; 6z sefkatin tiim yaslarda depresyon ve anksiyete ile
negatif iligkide oldugu, yiiksek 6z sefkat diizeyine sahip gen¢ ve yash yetiskinlerde
CCT deneyiminin yiiksek anksiyete ve depresyonu yordadigini ve 6z sefkatin bu iligkiyi
yumusattigini ancak diisiik 6z sefkat diizeyine sahip geng¢ ve yash yetiskinlerde yasa
bagl kaygi diizeylerinde anlamli farklilik olmadigi bulgularina ulasilmigtir. Ozellikle
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yaslh yetiskinlerde 6z sefkatin CCT ile depresyon ve anksiyete arasindaki iligkiyi daha
giiclii diizeyde hafiflettigi belirtilmistir.

Tao vd. (2021) tarafindan Cin’de 4189 iiniversite 6grencisi iizerinde yapilan bir
arastirmada, CCT, depresyon ve 0z sefkat arasindaki iliskiler incelenmistir.
Arastirmada, CCT ile depresyon arasinda arasinda pozitif yonde anlamli iligki oldugu,
0z sefkat ile depresyon ve CCT arasinda negatif yonde iliski oldugu; 6z sefkatin araci

roliiniin anlaml1 oldugu belirtilmistir.

Tanaka vd. (2011) tarafindan Kanada’da ¢ocuk koruma hizmetleri alan iki yil
stireyle takip edilen 117 ergen lizerinde yapilan bir arastirmada, CCT, psikolojik saglik
ve 0z sefkat arasindaki iligkiler incelenmistir. Yiiksek CCT diizeyinin daha diisiik 6z
sefkatle iligkili oldugunu, diisiik 6z sefkat diizeyine sahip olanlarin yiiksek 6z sefkat
diizeyine sahip olanlara kiyasla psikolojik sikinti, depresyon, sorunlu alkol kullanim1 ve
ciddi intihar girisimi bildirme olasiliklarinin daha yiiksek oldugu ortaya konmustur.

CCT ile diisiik diizeyde 0z sefkat arasinda pozitif yonde iliski oldugu belirtilmistir.

Aras vd. (2023) tarafindan Tirkiye’de 266 yetiskin {izerinde yapilan bir
arastirmada, cinsiyet, CCT, yasamda anlam ve 0z sefkatin ile psikolojik saglamlik
arasindaki iliski incelenmistir. Arastirmada cinsiyet ve CCT nin, psikolojik saglamlilig
yordamadigl, yasamda anlam ve 0z sefkatin psikolojik saglamlilifi pozitif yonde

yordadig1 ve 6z sefkatin daha giiclii diizeyde etkisi oldugu bulgularina ulagilmistir.

Karaoglu ve Erzi (2019) tarafindan Tiirkiye’de 504 yetiskin iizerinde yapilan bir
arastirmada, yeme tutumlari ve CCT arasindaki iliskide 6z sefkat ve duygu
diizenlemenin araci roliinii incelenmistir. Arastirmada CCT’nin yeme bozuklugu ve
duygu diizenleme sorunlariyla pozitif yonde anlamli iligkileri oldugu, CCT ile 6z sefkat
arasinda negatif, duygu diizenleme bozuklugu ve 6z sefkat arasinda negatif, yeme
bozuklugu ve duygu diizenleme sorunlar1 arasinda pozitif iligkillerin oldugu ve CCT ile
yeme bozuklugu arasindaki iliskide 6z sefkat ile duygu diizenleme sorunlarinin araci

roliiniin anlaml1 oldugu belirtilmistir.

Bostancioglu vd. (2025) tarafindan Tiirkiye’de 470 tiniversite 6grencisi lizerinde
yapilan bir arastirmada, CCT, psikolojik kirilganlik ve 6z sefkat arasindaki iligkiler
incelenmistir. Arastirmada CCT’li bireylerin 6z sefkat seviyelerinin daha diisiik oldugu,
psikolojik kirilginlik diizeyinin daha yiiksek oldugu, CCT ile 6z sefkat arasinda negatif,
CCT ile psikolojik kirilganlik arasinda pozitif iligkilerin oldugu, 6z sefkat ile psikolojik
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kirilganlik arasinda negatif iligskinin oldugu ve CCT ile psikolojik kirilganlik arasindaki

pozitif iliskide 6z sefkatin araci roliiniin anlamli oldugu bulgularina ulagilmistir.

Akcan ve Tasoren (2020) tarafindan Tiirkiye’de 342 geng yetiskin iizerinde
yapilan bir arastirmada, depresyon belirtileri, CCT, bilissel duygu diizenleme ve 6z
sefkat arasindaki iligkiler incelenmistir. Arastirmada CCT ile depresyon arasinda
pozitif, uyumlu biligsel duygu diizenleme becerileri ile depresyon arasinda negatif,
biligsel duygu diizenlemenin alt boyutu olan felaketlestirme ile pozitif ve 6z sefkat ile
depresyon arasinda negatif yonde iliskiler oldugu ortaya konmustur. Ayrica CCT’ nin
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin felaketlestirme alt boyutu ve diisiik diizeyde 6z

sefkat tarafindan anlamli sekilde yordandigi bulgularina da ulasilmistir.

Sayin ve Karaaziz (2024) tarafindan Tiirkiye’de 387 iiniversite Ogrencisi
lizerinde yapilan bir arastirmada, CCT ve depresyon semptomlar1 ile 6z sefkat
arasindaki iligkiler incelenmistir. Arastirmada CCT diizeyi arttik¢a depresif belirtilerin
arttigim1 ve 6z sefkat diizeylerinin diistiiglinli, 6z sefkat seviyeleri yliksek olanlarin
depresif semptomlarinin daha diisiik seviyede oldugu belirtilmistir. CCT nin depresif

belirtiler lizerindeki etkisinde 6z sefkatin araci roliiniin anlamli oldugu bildirilmistir.

Kirag (2022) tarafindan Tiirkiye’de 502 iiniversite 6grencisi iizerinde yapilan bir
arastirmada, CCT ile tanr1 imaj1 arasindaki iliskide 6z sefkatin araci rolii incelenmistir.
Arastirmada CCT tiirleri (fiziksel ihmal ve istismar, duygusal ihmal ve istismar, cinsel
istismar) ile tanr1 imaj1 ve 0z sefkat arasinda negatif, 6z sefkat ile olumlu tanr1 imaji
arasinda pozitif yonde iliskiler oldugu bildirilmistir. Ayrica CCT’li iiniversite
Ogrencilerinin Tanr1’ya karst uzak, korkutucu, cezalandirici, sevgisiz giivensizlik, korku
gibi olumsuz duygu ve diisiincelere sahip olduklari, 6z sefkatin ise olumsuz tanr1 imajini
hafiflettigi ortaya konmustur. Diisiik 6z sefkat diizeyi CCT ile olumsuz tanri imaji

arasindaki iliskide araci rol oynadigi bildirilmistir.

Dasc1 (2022) Tiirkiye’de 328 geng yetiskin {izerinde yapilan bir aragtirmada,
biiylime korkusu ile 6z sefkat arasindaki iliskide bilissel esneklik ve kendini saklamanin
araci rolii incelenmistir. Arastirmada 6z sefkat ile biliyiime korkusu ve kendini saklama
arasinda negatif, 6z sefkat ve biligsel esneklik arasinda pozitif, biiyiime korkusu ile
kendini saklama arasinda pozitif, biiylime korkusu ve biligsel esneklik arasinda negatif
yonde anlamli iliskiler oldugu tespit edilmistir. Daha 6nce psikolojik yardim alanlarda

0z sefkat diizeyi ylksek oldugu ancak cinsiyet, yas, medeni durum ve dogum sirasi gibi
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demografik degiskenler ile 6z sefkat diizeyinin farklilagsmadigi, biligsel esneklik ve
kendini saklama degigkenlerinin, bliylime korkusu ile 6z sefkat arasindaki iliskiye kismi

aracilik ettigi bulgularina da ulagilmistir.

Yukay Yiiksel ve Yavuz (2023), Tiirkiye’de 890 ergen lizerinde yapilan bir
arastirmada, CCT ve aleksitimi diizeyleri arasindaki iliskide benlik saygist ve 0z
sefkatin araci roliinii incelenmistir. Arastirmada; CCT’nin ve benlik saygisinin cinsiyete
gore iligkisinde anlamli farklilik olmadigi, 6z sefkat diizeyinin erkeklerde daha yiiksek
oldugu, CCT ile benlik saygis1 ve CCT ile 6z sefkat arasinda negatif yonde anlamli
iligkiler oldugu, 6z sefkat ve benlik saygisi aleksitimiyi dogrudan negatif yonde
yordadigi, CCT ile aleksitimi arasinda benlik saygisi ve 6z sefkatin tam aracilik roliine

sahip oldugu ortaya konmustur.
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BOLUM II1
3. YONTEM

Aragtirmanin bu bdliimiinde arastirmanin deseni, katilimcilar, veri toplama

stireci, kullanilan 6lgekler ve verilerin analiz siirecine iligkin bilgiler yer almaktadir.

3.1. Arastirma Modeli

Bu arastirma nicel arastirmalarin bir ¢esidi olarak, CCT, KZVD ve 6z sefkatten
olusan ii¢ kavramsal yap1 arasindaki iliskinin dogrudan veya dolayli etki ve boyutunu
saptamak iizere korelasyonel bir arastirmadir (Fraenkel ve Wallen, 1993). En az iki
degisken arasindaki iliskiler incelenen ve neden-sonug iligkisi ortaya koymayan bu
yontemde (Erkus, 2011) genellikle bagimli, bagimsiz ve aract degiskenler nicel tiirde
olup, degiskenler arasindaki iliskilerin yonii ve diizeyi analiz edilmektedir (B. Johnson
ve Christensen, 2014). Basit aracilik etkisi arastirilan bu modelde, CCT’ nin KZVD
tizerinde dogrudan bir etkiye sahip olmasimin yani sira 6z sefkat diizeyinin bu iligkiye
aracilik edecegi Ongoriilmistiir. Bu dogrultuda arastirma modelinde Sekil 1’de
gosterilen bagimsiz degiskenden (Cocukluk Cagi Travmasi) bir yol ¢izilerek bagiml
degiskene (Kendine Zarar Verme Davranisi) baglanmistir. Sekil 2°de ise analizlere araci
degisken (Oz Sefkat) ilave edilerek bagimsiz degiskenden araci degiskene a yolu; araci
degiskenden bagimli degiskenine b yolu olusturulmustur. CCT degiskeninden KZVD

degiskeni iizerindeki dogrudan etkisini dngdren ¢' yolu olusturulmustur.

Cocukluk Cag1 C Kendine Zarar Verme

Travmasi Davranisi

Sekil 1. Toplam etkiyi ongdren basit etki model
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Oz Sefkat
a b
CV
Cocukluk Cag1 Kendine Zarar Verme
Travmasi Davranisi

Sekil 2. Dolayl etkiyi 6ngdren hipotetik model

3.2. Cahisma Grubu

Katilimcilara ulasabilmek amaciyla inénii Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etik Kurulu 17.02.2025 tarih ve E.556602 sayili izin ve
arastirma kapsaminda kullanilan 6lgeklerin uyarlama ¢aligsmalarini yapan yazarlar ile e-
mail yoluyla iletisime gecilerek Olgeklerin arastirmada kullanilmasma dair izinler
alimmustir. Arastirma ic¢in gerekli izin alindiktan sonra veri toplama siireci siniflarda
derslere katilan Ogrencilerle yiiz yiize gerceklestirilmistir. Arastirmaya katilimin
gontlliik esasmma dayandigi, arastirmadan istenildigi zaman ayrilma haklarina sahip
olduklari, verilerin arastirma diginda gizli kalacagina iligkin katilimcilardan onay
alinmistir. Arastirmaya katilmaya goniillii olan Ogrenciler bilgilendirilmis onam
formunu onayladiktan sonra demografik 6zellikler hakkinda bilgi toplamak i¢in dlgek

formlar1 dagitilmis ve 6grencilere dlgekler uygulanmistir.

Bu arastirmamin verileri Tiirkiye’de 2024-2025 egitim-6gretim yilinda Inonii
Universitesinde cesitli fakiiltelerde 6grenimine devam 544 6grenciden toplanmugtir
(Ortyas= 19.66; SS 1.66). Katilimeilara ulagimin nispeten kolay oldugu ve arastirmaya
katilanlarin goniilliikk kosulu ile saglanan uygun 6rnekleme yontemi (B. Johnson ve
Christensen, 2014) kullanilmistir. Mevcut calismada katilimcilarin cinsiyet, fakiilte ve

siif diizeyine ait bilgiler Tablo 1’de sunulmustur.
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Tablo 1
Katilimcilara Ait Demografik Bilgiler

Degiskenler Toplam %
Cinsiyet
Kadin 369 67.8
Erkek 175 32.2
Fakilte
Hemsirelik Fakiiltesi 230 42.3
Egitim Fakiiltesi 141 25.9
Fen Edebiyat Fakiiltesi 110 20.2
Diger Fakiilteier 63 11.6
Sinif diizeyi
1.Sinif 393 72.2
2.Simf 62 11.4
3.Sinif 56 10.3
4.Simf 33 6.1

Tablo 1’de goriildigii tizere katilimcilarin yas araligi 18-25 arasindan
degismekte olup %67.8’1 kadin ve %32.2°si erkektir. %72.2'si birinci smif, %11.40
ikinci sinif, %10.3’{ {glincii smif ve %6.1'1 dordiincti sinif 6grencisidir. 230 katilimct
(%42.3) hemsirelik fakiiltesi, 141 katilimcr (%25.9) egitim fakiiltesi, 110 katilimci
(%20.2) fen edebiyat fakiiltesi ve 63 katilimc1 (%11.6) diger fakiiltelerde (ilahiyat,
iktisadi ve idari bilimler, hukuk, giizel sanatlar ve tasarim fakiiltesi, miihendislik

fakiiltesi, iletisim fakiiltesi) egitim gérmekte olan 6grencilerdir.

3.3. Ol¢me Araclan

3.3.1. Demografik Bilgiler

Bu formda katilimcilara yiiriitiilen ¢alismanin bilimsel bir ¢alisma dogrultusunda
yuriitiildiigii ve ytliksek lisans tez kapsaminda bilgilerin kullanilacag: bilgisi verilmistir.
Demografik bilgiler boliimiinde katilimeilarin cinsiyet, yas, boliim, sinif diizeyi bilgileri

yer almaktadir.

3.3.2. Cocukluk Cagi Travmalar:1 Anketi (CTQ-28)

Bernstein vd. (1994) tarafindan gelistirilmis olan dlgek 20 yas 6ncesi donemde
gerceklesen ihmal ve istismar deneyimlerini nicel olarak ve geriye doniik
degerlendirilmesini saglamak amaciyla bireyin bilgi vermesine dayali gelistirilmistir. ilk

hali 53 madde olan 6lgek, madde sayis1 28‘e diistiriilmiis ve 2012 yilinda Tiirkceye
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uyarlanip gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismas1 yapilmistir (Sar vd., 2012). Olgegin ic
tutarligi kapsaminda Cronbach Alfa degeri (N = 123) .93 Gutman iki yar1 test
katsayisinin .97 olarak hesaplanmustir. Iki hafta ara ile klinik olan ve olamayan denekler
lizerinde yapilan test tekrar test Pearson kolerasyon katsayisi .90 alt puanlar igin
kolerasyon katsayisilar1 .71 ile .90 arasinda degisken degerler aldigi goriilmiistiir.
Olgegin madde faktor yiiklerinin .61 ile .94 arasinda degerler aldig1 ve agimlayici faktor
analizi (AFA) sonucunda cinsel, duygusal ve fiziksel istismar ile fiziksel ve duygusal
thmal olmak iizere bes faktoriin agikladigi toplam varyansin %72.5 oldugu
bulunmustur. Ayrica CTQ-28 ile Tiirkceye uyarlanan Disosyatif Yasantilar Olgegi (Sar
vd., 1997) arasinda .60 ve Cocukluk Cagi Kétiiye Kullamm ve Thmal Listesi (Yargig
vd., 1995) oOlgegi arasinda .78 degerinde anlamli ve pozitif yonde iligkili oldugu
goriilmiistlir. Bes alt 6l¢ekten olusan CTQ-28; duygusal tacizi, duygusal ihmali, fiziksel
tacizi, fiziksel ihmali, cinsel tacizi ve son olarak travmanin inkarin1 dlgmektedir. Besli
likert tipi olan dlgekte 1 “hicbir zaman”, 2 “nadiren”, 3 “kimi zaman”, 4 “sik olarak™ ve
5 “cok sik” olacak seklinde cevaplanmaktadir. Olgegin olumlu ifadeleri olan 2, 5, 7, 13,
19, 26, 28 maddeleri tersten puanlanmaktadir. Olgegin inkar boyutunu dlgen 10, 16, 22
maddeleri olumlu ifade olmasina ragmen tersten puanlanmadigi gibi toplam puana dahil
edilmemektedir. CCT’nin belirlenmesinde toplam puan i¢in sinir 35 puan, cinsel,
fiziksel istismar i¢in sinir 5 puan, fiziksel ihmal ve duygusal ihmal i¢in sinir sirayla 7 ile
12 puandir. Olgekten alinabilecek puan ise 25 ile 125 puan arasindadir. Olgekten alinan
ornek madde “Kayis, sopa, kordon ya da bagka sert bir cisimle vurularak
cezalandiriliyordum.” seklindedir. Mevcut aragtirmada Cronbach Alfa katsayisi .89

olarak hesaplanmuistir.

3.3.3. Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanteri (KZVDDE)

Tiirk¢e uyarlamasi Bildik vd. (2013) tarafindan yapilan Klonsky ve Glenn
(2009) tarafindan gelistirilen KZVDDE, intihar amact olmaksizin KZVD’yi arastirma
amagclanmistir. Envanterde “Davramslar” ve “Islevler” adi altinda iki alt dlgek yer
almaktadir. “Davraniglar” boliimiinde kasten yapilan ve intihar amaci olmaksizin
yapilan 12 tiir KZVD’nin hangi siklikla yapildig1 sorgulanir ve bu boliimde en az bir
kez KZVD gosteren katilimcilar islevler boliimiine yonlendirilir. Envanterin ti¢lii likert
tipi olan islevler boliimii 0 “hi¢ uygun degil”, 1 “kismen uygun” ve 2 “¢ok uygun”

seklinde cevaplanmaktadir. Islevler béliimii, 13 alt boyutu degerlendiren otonom ve
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sosyal islevler olarak iki alt kategoriden ve toplam 39 sorudan olusmaktadir. Bu
boliimde alinabilecek maksimum puan 78’dir ve puanin artist KZVD riskinin artigina
isaret etmektedir (Bildik vd., 2013). Bes alt boyuttan olusan otonom islevler kategorisi
affektif regililasyonu, 6zkiyimi 6nlemeyi, sikintiy1 etiketlemeyi, kendini cezalandirmayi,
¢oziilmeyi Onlemeyi 6lgmektedir. Sekiz alt boyuttan olusan sosyal islevler kategorisinde
ise kisilerarast sinirlari, kisilerarasi etkilesimi, intikam almayi, heyecan aramayi,
akranlarla bag kurmayi, dayanikliligi, 6zerkligi, kendiyle ilgilenmeyi 6lgmektedir.
Olgegin i¢ tutarlign kapsaminda Cronbach Alfa degeri (N = 529) .93 olarak
hesaplanmustir. Olgegin dogrulayici faktdr analizi (DFA) sonucuna gore ise modele
iliskin uyum 1yiligi degerleri (y? = 243, y%sd = 4, RMSEA = 0.08 (.07 - .09), CFI =
0.97, NFI = 0.97) islevler alt dlgeginin sosyal ve otonom islevler olarak iki faktor
yapisinin dogrulandigi ortaya konmustur. Olgekten alinan érnek madde “Kendime zarar
verdigimde duygusal stresime kiyasla bas etmesi daha kolay olan bir fiziksel yara
yaratmis olurum.” seklindedir. Mevcut ¢alismada islevler alt 6lgegi KZVD’nin neden
yapildigin1 ayrintili bir sekilde degerlendirmeyi amacgladigi i¢in kullanilmis ve

Cronbach Alfa katsayis1 .95 olarak hesaplanmustir.

3.3.4. Oz Sefkat Ol¢egi Kisa Formu (OSO-KF)

Bireylerin 6z sefkat diizeyini belirlemeye yonelik Neff (2003b) tarafindan
gelistirilen 6z sefkat Olgegi, 2011 yilinda oSlgegin toplam puaninin kullanilacag:
arastirmalarda kullamlmasi 6nerilen Oz-Sefkat Olcegi Kisa Formu gelistirilmis (Raes
vd., 2011) ve Yildirnm ve Sar1 (2018) tarafindan 6lgegin Tiirk kiiltiirline uyarlama
caligsmalar1 gerceklestirilmistir. Orijinal formu 26 maddeden olusan Olgek zaman
acisindan daha kullanigh oldugu sayis1 12’ye disiiriilmiis ve farkindalik, paylasimlarin
bilincinde olma, 6z-sevecenlik, asir1 6zdeslesme, Oz-yargilama ve izolasyon olmak
iizere 6 bilesenden olusturulmustur (Raes vd., 2011). OSO-KF ile gerceklestirilen
Tiirkge uyarlamasi ¢alismasinda yapilan AFA sonucu, 10. maddenin faktdr yiikiiniin
0.30’un altinda oldugu goriilmiis ve toplam 11 maddeye diisiiriilmiistiir. OSO-KF’de
bulunan olumlu ve olumsuz maddeler olarak iki faktor altinda toplandigi, ilk faktor
toplam varyansin %29.88’ini, ikinci faktor toplam varyansin %14.99’unu agikladig ve
iki faktdriin toplam varyansin %44.87’sini acikladig: bildirilmistir. Olgegin DFA
sonucuna gore ise modele ilisgkin model uyum iyiligi degerleri (y? = 90.05, RMSEA =
0.06, RMSR = 0.095 NFI = 091, CFI = 0.97, NNFI = 0.94) iki faktor yapinin
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dogrulandig1 ortaya konmustur. 5°li likert tipi olan dlgek 1 “hi¢bir zaman”, 2 “nadiren”,
3 “bazen”, 4 “sik sik” ve 5 “daima” olacak seklinde cevaplanmaktadir. Olgegin olumsuz
ifadeleri olan 1, 4, 8, 9, 11 maddeleri tersten puanlanmaktadir. Olgekten almabilecek
maksimum puan 55°tir ve bu puan artisi kisinin 6z sefkat diizeyinin yliksek oldugunu
gostermektedir (Yildirim ve Sari, 2018). 17 giin ara katilimcilar tizerinde yapilan test
tekrar test Pearson kolerasyon katsayis1 .84 deger aldig1 goriilmiistiir. Ayrica OSO-KF
ile Ergen Oznel Iyi Olus Olgegi (Eryi1lmaz, 2009) arasinda .432 degerinde pozitif ve orta
diizeyde anlaml bir iliski, Tiirkgeye uyarlanan Sefkat Korkusu Olgegi (Necef ve Deniz,
2018) arasinda negatif yonde ve orta diizeyde anlaml bir iligki oldugu goriilmiistiir.
Toplam varyansi %44.87 olarak aciklanan 6lgegin i¢ tutarligi kapsaminda Cronbach
Alfa degeri .75 olarak hesaplanmistir. Olgekten alinan 6rnek madde “Bir sey beni
lizdiiglinde duygularimi dengede tutmaya calisinm.” seklindedir. Mevcut aragtirmada

Cronbach Alfa katsayis1 .86 olarak hesaplanmuistir.

3.4. Verilerin Analizi

Mevcut arastirmada eclde edilen verilerin analizinde betimsel istatistikler,
degiskenler arasi iligkiler, normallik, u¢ deger, kayip deger gibi analizler i¢in SPSS 25.0
(Sosyal Bilimler igin Istatistik Programi) paket programi kullanilmistir. A. F. Hayes
(2018) tarafindan gelistirilen Process Makro uzantisindaki model 4 segilip bootstrap
(yeniden ornekleme) segenegi ile %95 giiven araligindaki alt ve iist siirlar, CCT ile
KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin aracilik etkisinin anlamliliini tespit etmek
amaciyla incelenmistir. Arastirma hipotezleri o6lceklerin toplam puanin GSletiigi

ozellikler ile sinirli oldugundan analizler toplam puanlar iizerinden gergeklestirilmistir.

Arastirma dogrultusunda toplanan veriler iizerinde kayip veriler, u¢ degerler ve
normal dagilip gosterip gostermedigi incelenmis, 18 katilimciya ait verilerin 6nemli bir
kismi eksik veya yonergeye uygun sekilde doldurulmadigi icin analize dabhil
edilmemistir. Ug¢ degerleri tespit etmek amaciyla 6l¢iimlerin ham puanlari z puanlaria
dondistiiriilerek +3 ie -3 degerleri disinda kalan 11 veri analizden ¢ikarilmistir. Ciinkii
verilerin %99’unun ortalamanin +3 standart sapma araliginda bulunmasi normal dagilim
olarak kabul gormekte (Tabachnick ve Fidell, 2013) ve ortalamadan uzak olan veriler ug
deger olarak nitelendirilmektedir (Cokluk vd., 2012; Mangiafico, 2016). Veri setinden
uc degerler cikarildiktan sonra verilerin normal dagilip gosterip gostermedigini

anlayabilmek i¢in ¢arpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) katsayilari incelenmistir.
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Tabachnick ve Fidell (2013) carpiklik katsayisinin veri setinin dagiliminin simetrisi,
basiklik ise dagilimin tepe noktasi ile ilgili oldugunu belirtip bu katsayilara ait
degerlerin £1.5 degerler arasinda olmasimi verilerin normal dagildiginin gostergesi
oldugunu ifade etmislerdir. Bu dogrultuda arastirmanin degiskenlerine ait carpiklik ve

basiklik katsayilarinin kabul edilebilir sinirlar igerisinde oldugu Tablo 2 ‘de

goriilmektedir.
Tablo 2
Degiskenlere Ait Carpiklik ve Basiklik Katsayilart

Degiskenler Carpiklik Basiklik
CCT 1.25 1.18
Oz Sefkat -12 -31
KZVD 1.23 .56

CCT: Cocukluk Cagi1 Travmalar1t KZVD: Kendine Zarar Verme Davranislari

Tablo 2’de goriildiigii lizere CCT degiskenine ait carpiklik katsayisi 1.25,
basiklik katsayis1 1.18; 6z sefkat degiskenine ait carpiklik katsayisi -.12, basiklik
katsayis1 -.31; KZVD degiskenine ait ¢arpiklik katsayis1 1.23, basiklik katsayisi .56

olarak bulunmustur.
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BOLUM IV
4. BULGULAR

Mevcut arastirmanin bu boliimiinde CCT ile KZVD arasindaki 6z sefkatin araci
roliine iligkin olusturulan hipotetik modelin analizine yonelik bulgular yer almaktadir.
Ik olarak betimsel istatistikler ve degiskenler arasi baglantilar sunulmus, ardindan
Olclim modeline iligkin bulgular ve arastirma modeline ait analiz sonuglarina yer

verilmistir.

4.1. Degiskenler Arasi Iligkiler ve Betimsel Istatistikler

Arastirmanin hipotezleri dogrultusunda tasarlanan hipotetik modelde belirtilen
CCT, KZVD ve 0z sefkat degiskenlerinin toplam puanlar1 kullanarak analizler
gerceklestirilmistir. Pearson kolerasyon analiziyle degiskenler arasindaki iligskinin giicii

ve yonii incelenmis ve degiskenlere ait betimsel istatistik ile tablo 3’te sunulmustur.

Tablo 3

Betimsel Istatistikler ve Degiskenler Arasi Iligkiler

Degiskenler 1 2 3 X SS Ranj
1.CCT _ 35.71 9.72 25-125
2.KZVD 30** - 11.60 13.54 5-55
3.0z Sefkat = 37*F S 28%* - 33.81 8.65 6-30

**p < 01, X: ortalama, SS: standart sapma CCT: Cocukluk Cagi Travmalari KZVD: Kendine Zarar
Verme Davraniglari

Tablo 3’te goriildiigl tizere CCT’nin aritmetik ortalamasi 35.71, standart sapma
degeri 9.72; KZVD’nin aritmetik ortalamasi 11.60, standart sapma degeri 13.54; 6z
sefkatin aritmetik ortalamasi 33.81, standart sapma degeri 8.65’tir. Degiskenler arasi
korelasyon katsayilar1 Tablo 3’te goriilecegi lizere .28 ile .37 arasinda degisen degerler
almistir. CCT ile KZVD arasinda pozitif yonde, orta diizeyde (» = .30) ve anlamh (p <
.01); KZVD ile 6z sefkat arasinda negatif yonde, diisiik diizeyde (» = -.28) ve anlamli (p
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<.01); CCT ile 6z sefkat arasinda negatif yonde, orta diizeyde (r = -.37) ve (p < .01)

anlaml bir iligki oldugu tespit edilmistir.

4.2. CCT’nin KZVD Uzerindeki Etkisine Iliskin Bulgular

Mevcut arastirmada, CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin araci roliinii
incelemek amaclanmaktadir. Bu kapsamda arastirmanin “CCT deneyimi KZVD ’leri
istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve porzitif yonde yordamaktadir” seklinde ifade
edilen birinci hipotezi test edilmistir. Bu dogrultuda CCT ile KZVD arasinda “c” yolu
cizilerek CCT ile KZVD arasindaki toplam etki incelenmis ve elde edilen bulgular sekil

3’te gosterilmistir.

Cocukluk Cag1 41 Kendine Zarar Verme
Travmasi Davranisi

Sekil 3. CCT ve KZVD arasindaki toplam etkisi

Aragtirma sonuglart gore CCT ve KZVD arasindaki toplam etkinin (¢ yolu)
pozitif yonde anlamli oldugu (8 = .41, SH = .05, %95 GA [.30, .52], p <.001) sonucuna
ulasilmistir. Ulagilan sonuglara gére CCT deneyimi KZVD’yi anlamhi diizeyde ve
pozitif yonde yordamakta ayrica CCT, KZVD’ki degisimin yaklasik %9’unu (R? = .09)
aciklamaktadir.

4.3. CCT’nin Oz Sefkat Uzerindeki Etkisine ve Oz Sefkatin KZVD Uzerindeki
Etkisine liskin Bulgular

Arastirmanin “CCT deneyimi 6z sefkati istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve
negatif yonde yordamaktadir” ve “Oz sefkat KZVD'’leri istatistiksel olarak anlamli
diizeyde ve negatif yonde yordamaktadir” seklinde ifade edilen ikinci ve {igiincii
hipotezi test edilmistir. Bu dogrultuda yapilan analizler sonucunda iki hipotezi test eden

model sekil 4’te yer almaktadir.
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Oz Sefkat

-33 -31

31
Cocukluk Cag1 Kendine Zarar Verme

Travmasi Davranisi

Sekil 4. Aract degiskenin dahil oldugu analiz modeli

Analiz sonuglarma gore CCT’nin arac1 degisken olan 6z sefkat {izerindeki
dogrudan etkisinin (a yolu) negatif yonde anlamli diizeyde oldugu (f = -.33, SH = .04,
%95 GA [-.40, -.26], p <.001) ve CCT, 6z sefkatteki degisimin yaklasik %14’iinti (R? =
.14 agikladig; aract degisken olan 6z sefkatin KZVD {izerindeki dogrudan etkisinin (b
yolu) negatif yonde anlamli diizeyde (f = -.31, SH =.07, %95 GA [-.44, -.18], p <.001)

oldugu bulgusuna ulasilmistir.

4.4. CCT ve KZVD Arasindaki iliskide Oz Sefkatin Araci Roliine iliskin Bulgular

Arastirmanin “CCT deneyimi ile KZVD arasindaki iliskive 6z sefkat aracilik
etmektedir” seklinde ifade edilen dordiincii hipotezi test edilmistir. Bu dogrultuda
yapilan analizler sonucunda elde edilen CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin

araci roliiniin incelendigi model sekil 4’te yer almaktadir.

Arac1 degisken olan 6z sefkatin CCT ile KZVD arasindaki iligskiye dahil
edildiginde, toplam etki “c” yolunun (f = .41, SH = .05, %95 GA [.30, .52], p<.001)
anlamii kaybetmedigi ancak diisiis yasandig1 “c”™ (f = .31, SH = .06, %95 GA [.19,
43], p <.001) bu nedenle 6z sefkatin mevcut iligkide araci roliiniin oldugu ayrica CCT
ile 6z setkat, KZVD’ki degisimin birlikte yaklasik %12’sini (R? = .121) acikladigi

sonucuna ulasilmistir.

CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin araci roliinii test etmek amaciyla
5000 on yiiklemeli bootstraping analizi kullanilmistir. Bootsrapping analizi ile %95
giiven araligindaki diisiik ve yliksek degerlerin sifir1 igerip igermedigi incelenmistir.

Tablo 4’te tiim yol kat sayilar1 ve bootstraping analizi sonuglarina yer verilmistir.
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Tablo 4
Bootstraping Analiz Sonuglari
%95 GA

Model Yollari B Alt Sinir Ust Sinir p
Toplam etki (¢ yolu)
CCT—KZVD 41 .30 52 <.001
Dogrudan etki (a, b, ¢' yollarn)
CCT—Oz Sefkat -.33 -40 -26 <.001
Oz Sefkat—KZVD -31 -44 -.18 <.001
CCT—KZVD 31 .19 43 <.001
Dolayh etki (a.b yolu)
CCT—0z Sefkat—KZVD .10 .06 .16 <.001

Not: Standardize edilmis sonuglar raporlanmigtir. p < .001 CCT: Cocukluk Cag1 Travmalar1 KZVD:
Kendine Zarar Verme Davraniglart

Tablo 4’te gorildiigii lizere analiz sonucunda CCT’nin 6z sefkat araciligiyla
KZVD iizerindeki dolayl etkisinin anlamli oldugu tespit edilmistir (f = .10, SH = .03,
%95 GA [.06, .16], p < .001). Ayrica Bootstraping alt ve iist smnir giiven aralig
degerlerinin sifir (0) degerini igermedigi gorilmiis, bu nedenle CCT ile KZVD

arasindaki iligskide 6z sefkatin araci etkisinin oldugu bulgusuna ulasilmistir.
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BOLUM V
5. TARTISMA ve YORUM

Aragtirmanin bu boliimiinde CCT, KZVD ve 6z sefkat degiskenleri arasindaki
iliskilere yonelik elde edilen bulgular ile CCT ve KZVD arasindaki iligskide 6z setkatin
aract roliine iliskin elde edilen bulgular dogrultusunda test edilen hipotezler

tartisilmastir.

51. CCT ile KZVD Arasindaki iliskiye Ait Bulgularin Tartisilmas1 ve

Yorumlanmasi

Mevcut arastirmada yer alan bagimsiz degisken CCT ile bagimli degisken
KZVD arasindaki iliski incelenmis, analiz sonucunda CCT ile KZVD arasindaki iligki
anlaml diizeyde ve pozitif yonde oldugu goriilmiistiir. Boylece aragtirmanin birinci
hipotezi olan “CCT deneyimi KZVD 'leri istatistiksel olarak anlamli diizeyde ve pozitif
yonde yordamaktadir” dogrulanmistir. Bu, bulgu CCT diizeyi arttikga KZVD’nin
arttigim1  gostermektedir. Literatiirdeki diger bulgular arastirmanmn bu bulgusu ile
tutarlidir. Ornegin Amerika’da iiniversite dgrencileri iizerinde yapilan bir arastirmada,
fiziksel istismar ve KZVD arasinda giiglii bir iliski ortaya konmustur (Arens vd., 2012).
Aralarinda Tirkiye’nin de bulundugu sekiz iilkeden katilan geng yetiskinler {izerinde
yapilan bir arastirmada, CCT deneyimine sahip olmanin KZVD riskini artirdigi, CCT
deneyimi olanlarin KZVD agisindan daha ¢ok risk altinda oldugu ve intihar girisimi
riskinin daha yiiksek oldugu belirtilmistir (Bellis vd., 2014). irlanda’da {iniversite
Ogrencileri lizerinde yapilan bir aragtirmada, orta ve yiiksek diizeyde CCT deneyimi
olanlarda KZVD ve intihar riskinin yiiksek oldugu bildirilmistir (O’Neill vd., 2018).
Kanada’da {tniversite Ogrencileri lizerinde yapilan bir arastirma, CCT ile KZVD
arasindaki iligkinin pozitif yonde ve gii¢lii oldugunu ortaya koymustur (Holden vd.,
2022). Yine Kanada’da da iiniversite 6grencileri {izerinde yapilan bir arastirmada, CCT
deneyiminin depresyon ve zihinsel aci yoluyla KZVD’ye neden oldugu bulgularma

ulagilmistir (Holden vd., 2021). Tiirkiye’de {iniversite 6grencileri iizerinde yapilan bir
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aragtirmada, katilimeilarin %33.2°si KZVD sergiledikleri, KZVD sergileyenlerde daha
yiiksek diizey CCT oldugu ve en c¢ok kendini kesme davranisi sergiledikleri
bildirilmistir (Oztiirk vd., 2020). Tiirkiye’de iiniversite dgrencileri iizerinde yapilan bir
arastirmada, CCT ile KZVD arasinda pozitif iligki bulunmus ve bu iliskide disosyatif
yasantilar ile alkol ve madde kullanimi yliksek oldugu bildirilmistir (Hékmen, 2020).
Tiirkiye’de iiniversite Ogrencileri lizerinde yapilan baska bir arastirmada, KZVD
bildirenlerin bildirmeyenlere kiyasla daha yiiksek CCT deneyimlerine sahip olduklar
bulgularina ulasilmistir. Arastirmalar dogrultusunda CCT’nin KZVD’nin ortaya
cikmasinda Onemli bir risk faktorii oldugu sOylenebilir. Sonu¢ olarak mevcut
aragtirmanin bulgusu, yetiskinlerde goriilen KZVD’yi azaltmak i¢in CCT deneyiminin
varhiginin gozden gecirilmesinin 6nemli oldugunu ortaya koymaktadir. Gelisimsel
psikopatolojik model (Yates, 2004) ve biitiinlesik teorik model (Nock, 2010), CCT
deneyimleri sonucu bozulan kisisel ve kisilerarast becerilerinin zedelenmesi veya
bozulmasiyla bireyin yetiskinlikte islevsiz bir basa ¢ikma stratejisi olarak KZVD’ye
basvurulacagini ileri siirmektedir. Bu nedenle CCT’nin yasam kalitesini ilerleyen
donemlerde oOnemli Olgiide diisiiren (Weber vd., 2016) bir degisken oldugu
anlasilmaktadir. Bu nedenle mevcut arastirmada, CCT’ nin KZVD’yi pozitif yonde
yordadigi bulgusunun, bu iki modelin agiklamalarini destekler nitelikte oldugu

sOylenebilir.

5.2. CCT ile Oz Sefkat Arasindaki Iliskiye Ait Bulgularin Tartisilmas1 ve

Yorumlanmasi

Mevcut arastirmada, bagimsiz degisken olan CCT ile araci degisken olan 6z
sefkat arasindaki iliski incelenmistir. Analiz sonuglart CCT ile 6z sefkat arasinda
anlamli diizeyde negatif iligki oldugu goriilmiis ve arastirmanin ikinci hipotezi olan
“CCT deneyimi oz sefkati istatistiksel olarak anlaml diizeyde ve negatif yonde
yordamaktady” dogrulanmistir. Bu dogrultuda CCT diizeyi arttikca 6z sefkat diizeyinin
azaldig1 sdylenebilir. Alanyazin, arastirmanin bu bulgusunu desteklemektedir. Miron
vd. (2016) tarafindan iiniversite 6grencileri lizerinde yapilan arastirmada CCT deneyimi
olanlarin olmayanlara gore daha diisiik 6z setkat diizeyi bildirdikleri ve CCT ile 6z
sefkat arasinda negatif iliskinin oldugu bildirilmistir. Miron vd. (2014) tarafindan
iniversite O0grencileri lizerinde yapilan baska bir ¢calismada, CCT deneyimi ile sorunlu

alkol kullanim1 arasinda 6z sefkatin dolayh etkisi oldugunu, CCT ile 6z sefkat arasinda
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negatif iligki oldugunu ve diisiik 6z sefkat diizeylerinin sorunlu alkol kullaniminda
dolayl olarak etkisi oldugu bulunmustur. Tanaka vd. (2011) tarafindan gengler iizerinde
yapilan bir arastirmada, CCT ile 6z sefkat arasinda negatif yonde iliski oldugu
belirtilmistir. Bir bagka ¢alismada, CCT deneyimi olan ve tedavi arayan gencler ile
yapilan bir ¢aligmada 6z sefkatin CCT deneyimleri ve duygu diizenleme giigliigii
arasinda onemli rol oynadigi, CCT ve duygu diizenleme sorunlariyla negatif iliskili
oldugu ortaya konmustur (Vettese vd., 2011). Ergenler ve geng yetiskinler arasinda
yapilan baska bir ¢aligmada ise ¢ocuklugunda CCT deneyimine sahip olmanin daha az
0z sefkat seviyesiyle iligkili oldugu bildirilmistir (Neff ve McGehee, 2010).
Bostancioglu vd. (2025) tarafindan {iniversite 6grencileri iizerinde yapilan arastirmada
CCT 1ile 0z sefkat arasinda negatif iliski oldugu ve 6z setkatin CCT ile psikolojik
kirilganlik arasindaki iliskide araci rol oynadigi bulgularina ulagilmistir. CCT ile 6z
sefkat arasinda negatif yonde iligki oldugu diger arastirmalarda (Akcan ve Tasoren,

2020; Ercan, 2024; Karaoglu ve Erzi, 2019) da desteklenmistir.

Oz sefkat, bireyin kendine karsi olumlu bir tutumla yaklasmas1 ve bu sayede
psikolojik saglig1 iizerinde pozitif bir etki yaratmasinda etkilidir (Bernard ve Curry,
2011). Diisiik diizeyde 6z sefkat ise bireylerde daha fazla duygu diizenleme zorluklarina
neden olarak diger insanlara gore kendine karsi daha fazla negatif duygu ve diisiincelere
sahip olmasina neden olmaktadir (Finlay-Jones vd., 2015; Lopez vd., 2018). Bunun tam
tersi olarak yiiksek diizeyde 6z sefkat; ruh sagligima olumlu etki, dayaniklilik ve aci
verici olaylar 1ile basa c¢ikmada islevsel basa ¢ikma mekanizmas: olarak

nitelendirilmektedir (Allen ve Leary; 2010; Neff, 2003a; Neff ve McGehee, 2010).

Psikopatolojik gelisimsel kuram, bireylerin CCT deneyimleri sonucunda
kendilerine olumsuz benlik imaj1 yiiklediklerini ileri siirer. Olumsuz benlik imaji, CCT
deneyimleri olan bireylerde olduk¢a yaygindir (Shipman vd., 2005). Cocukluktaki
thmal ve istismar deneyimleri bireylerin kendisinden tiksinmesine ve nefret etmelerine
neden oldugu i¢in kendilerini igren¢ olarak degerlendirmelerine neden olur. CCT
sonucu bu olumsuz benlik imaj1 bireylerin kendilerine karsi nazik ve anlayish olmasini
engeller (Yates, 2004). Boylece CCT deneyimleri bireyin giivenlik duygularini
zedeleyerek olumsuz durumlara karsi duyarliligini artirir. Ayrica CCT bireyin 6z sefkat
gelisimini engeller (Gilbert, 2014; Gilbert ve Procter, 2006). Tam tersinden bakacak

olursak, 0z sefkati yiiksek bireylerin esnek ve uyarlanabilir duygu diizenleme
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becerilerine sahip oldugu, kendilerine kars1 daha anlayish olduklar sdylenebilir (Finlay-
Jones vd., 2015; Neft, 2003b; Svendsen vd., 2016). Sonug olarak mevcut arastirmada,

CCT’nin 0z sefkati negatif yonde yordamasi bu agiklamalar1 dogrular niteliktedir.

5.3. Oz Sefkat ve KZVD Arasindaki Iliskiye Ait Bulgularin Tartisslmasi ve

Yorumlanmasi

Analiz sonuglar1 6z sefkat ile KZVD arasinda anlamli diizeyde negatif iligki
oldugu goriilmiis ve arastirmanin iigiincii hipotezi olan “Oz sefkat KZVDyi istatistiksel
olarak anlamli diizeyde ve negatif yonde yordamaktady” dogrulanmistir. Alanyazin
arastirmanin bu bulgusunu desteklemektedir. Xavier vd. (2016) tarafindan ergenler
tizerinde yapilan bir ¢calismada 6z sefkat ile KZVD arasinda negatif iliski oldugunu ve
0z sefkatin depresif semptomlar ve KZVD arasindaki iliskide diizenleyici rol oynadigini
bildirilmistir. Jiang (2016) tarafindan ergenler iizerinde yapilan bir ¢alismada ytiksek
diizeyde 0z sefkat seviyesine sahip olan ergenlerin akran zorbalig1 ile KZVD arasindaki
iligkiyi onemli dlgiide zayiflattigi; bir baska ¢alismada ise KZVD ile 6z sefkat arasinda
negatif yonde iliski oldugu bulgularina ulasilmistir (Jiang vd., 2017). Bunun disinda 6z
sefkat ile KZVD arasinda negatif yonde iliski oldugunu ortaya koyan bir¢ok ¢alismaya
rastlanmistir (Korkmaz Kivrak, 2024; Lichvarova vd., 2025; Toksoy ve Oktan, 2019;
Tuna ve Gengoz, 2024).

KZVD’ye kars1 potansiyel koruyucu faktorlerden biri olan 6z sefkat, zor
deneyimlere ve olumsuz duygulanimlara karsi dengeli ve kendine karsi nazikge
yaklagsma egilimiyle karakterize edilir (Neff, 2003a). Ustelik daha yiiksek 6z sefkat
pozitif ruh saglig ile (Neff vd., 2007; Shapira ve Mongrain, 2010), daha diisiik 6z
sefkat ise bozulan ruh saglig ile iliskilidir (E. A. Johnson ve O’Brien, 2013; Neff ve
McGehee, 2010). Yani 6z sefkat bireylerde meydana gelen olumsuz durumlara karsi
koruyucu islev gosterebilir (Cleare vd. 2019; Suh ve Jeong, 2021). Oz sefkat
eksikliginin KZVD’yi siirdiiren 6nemli bir etken oldugu, 6z sefkat gelistikce KZVD’nin
azalacagma yonelik bulgulara ulagilmistir (O'Connor ve Nock, 2014; Gregory vd.,
2017). KZVD gosteren bireylerden bazilar1t zaman iginde kendilerine 6z sefkatli
yaklastiklarinda bu davranmiglarinin  iyilesmelerinde etkili oldugu bildirilmistir
(Sutherland vd., 2014). Cilinkii bireyler kendilerine kars1 6z sefkatli yaklastiklarinda
olumsuz duygu ve diisiincelere karsi kendilerini kabul edici bir tutum sergiler (Neff,

2023). Bu da zorlayici bir durum ile bas etmede kolaylik saglar ve 6z sefkatin bir
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boyutu olan farkindalik ile ilgili olarak nefes egzersizleri, an1 yasama, duygu giinligii,
sefkatli i¢ konusma gibi tekniklerin ruh sagligina olumlu katkilar1 oldugu bilinmektedir
(Germer, 2009). Oz sefkatin bir baska boyutu olan ortak insanlik ise birey yasadigi
zorluklarin, acilarin ve kusurlarin yalnizca kendine 6zgli olmadigini, insan olmanin
dogal bir parcast oldugunu kabul etmesini saglar (Neff ve Dahm, 2015). Bireyler
yasadiklar1 sikintilara karsi saglikli bir bas etme strateji olarak kendilerine karst 6z
sefkatli olduklarinda, KZVD riskinin azaldig1 sOylenebilir. Sonug¢ olarak, mevcut
arastirmada, 6z sefkatin KZVD’yi negatif yonde yordamasi bu agiklamalar1 dogrular

niteliktedir.

KZVD ise bireyde bir¢gok nedenden dolay1 islevsiz bir mekanizma olarak
kendini gdstermesinin yani sira en sik belirtilen nedeni, yogun ve istenmeyen olumsuz
duygular1 diizenlemek oldugu bildirilmektedir. Yani bireyler bas edemedigi artan
olumsuz duygular karsisindan KZVD’ye basvurmasi olasidir (Nicolai vd., 2016; Nock
ve Prinstein, 2005).

54. CCT ve KZVD Arasmdaki Iliskide Oz Sefkatin Araci Roliine iliskin

Bulgularin Tartisilmasi ve Yorumlanmasi

Mevcut arastirmada son olarak CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin
aracilik rolii incelenmis olup analiz sonuglarina gére CCT nin KZVD {izerinde dolayl
etkisinin anlamli oldugu goriilmiistiir. Yani CCT, 6z sefkat yoluyla KZVD’yi yordadig:
goriilmiistiir. Boylece arastirmanin son hipotezi olan “‘CCT ve KZVD arasindaki iliskiye

oz sefkat aracilik etmektedir.’’ dogrulanmstir.

CCT ile KZVD arasindaki pozitif iliski olmast ve 6z sefkatin bu iki degisken
arasindaki iliskiye aracilik etkisine dair bulgusu, CCT ile KZVD arasindaki iligkide 6z
sefkatin etkisinin oldugunu ortaya koymaktadir. Baska bir deyisle CCT, 6z sefkat
aracilig1 ile KZVD’yi yordamaktadir. Arastirma modeline 6z setkat dahil edildiginde
CCT ile KZVD arasindaki toplam etkinin ortadan kalkmadigi ancak 6z sefkatin mevcut
iliskiyi zayiflattig1 goriilmektedir.

CCT deneyimleri gegiren bireylerde 6z sefkat diizeyinin diisiik goriilmesi (Miron
vd., 2014; Vettese vd., 2011) ve diisiik 6z sefkatin KZVD i¢in 6nemli bir risk faktori
olmasi (Schoenleber vd., 2014; Xavier vd., 2016), CCT’nin 6z sefkat aracilig1 ile
KZVD fizerindeki dolayli etkisini anlamamiza yardimct olmaktadir. Alanyazinda CCT
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ile KZVD arasindaki iliskinin psikanalitik, nesne iliskileri, bireysel psikoloji gibi
kuramsal temeller ile agiklanmasinin yani sira pek ¢ok model ile de agiklandigi,
gelisimsel psikopatolojik (Yates, 2004) ve biitiinlesik teorik modelin (Nock, 2008,
2009, 2010) ise 6n plana ¢iktig1 goriilmektedir. Bu modeller CCT ile KZVD arasindaki
iliskide duygu diizenleme becerisi eksikligi, kendinden igrenme gibi kisisel faktorler ile
zaylf sosyal ve iletisim becerileri gibi kisileraras1 faktorlerin rolii oldugunu ileri
siirmektedir (Nock, 2010; Yates, 2004). Literatiirde de KZVD’nin temelinde yatan
kisisel ve kisilerarasi risk faktorlerin ele alindig1 (Baetens vd., 2015; B. J. Turner vd.,
2016; Fox vd., 2015; H. Wang vd., 2020; Jiang vd., 2017; N. Wu vd., 2021; Q. Wu vd.,
2022; Tatnell vd., 2014; Xin vd., 2020) ve bir¢ok arastirmanin ise CCT ile KZVD
arasindaki iliskide, depresyon, ihmal ve istismar, kendinden tiksinme, duygu diizenleme
glicliikleri gibi cesitli risk faktorlerine odaklandigi goriilmektedir (Hankin ve Abela,
2011; Holden vd., 2022; Muehlenkamp vd., 2019; Swannell vd., 2012; Wan vd., 2015;
Wichstrem, 2009). Ayrica CCT ile KZVD arasindaki iliskide koruyucu faktorlerle ilgili
olarak yapilan arastirmalarin sinirli oldugu belirtilmektedir (J. Wu vd., 2023). Yani
CCT, KZVD ig¢in risk faktorii olarak goriilse de bu iki olguyu birbirine baglayan
psikolojik etmenler hala arastirilmaktadir (Manna vd., 2022; Yao vd., 2025).

Kisisel bir koruyucu faktdr olarak nitelendirilen 6z sefkatin CCT ile KZVD
arasindaki iligkide aracilik etkisinin alanyazinda oldukga yeni oldugu sdylenebilir (Erol
ve Inozu, 2024; Garbutt vd., 2024; Garbutt vd., 2023; J. Wu vd., 2023; X. Wang vd.,
2024). Bildigimiz kadariyla Tirkiye’de yalnizca bir ¢aligma iiniversite 6grencilerinin
cocukluktaki duygusal ihmal deneyimleri duygu diizenleme sorunlar1 ile
iligkilendirilmis, diisiik 6z sefkatin duygu diizenleme giicliigii ile KZVD arasinda araci
bir rol oynadigi ifade edilmistir (Erol ve Inozu, 2024). Yurt dis1 alanyazinda ergenler (J.
Wu vd., 2023; X. Wang vd., 2024), cinsel sug isleyenler (Garbutt vd., 2024), suglular
(Garbutt vd., 2023) tlizerinde yapilan arastirmalar calismamizla paralel olarak o6z
sefkatin CCT ile KZVD arasindaki iliskide dolayli etkisi oldugunu ortaya koymaktadir.
CCT’nin bireylerde erken ve dogru taninmasi, 6z sefkatin gelistirilmesi geng bireylerde
KZVD’nin 6nlenmesi ve tedavisi acisindan Onem tasimaktadir. Sonu¢ olarak, bu
calismada CCT ile KZVD arasinda 6z sefkatin araci roliiniin anlamli olmasi; koruyucu
isleve sahip olabilecegini dogrulamaktadir. Bununla birlikte bu bulgular, biitiinlesik
teorik model ve psikopatolojik gelisimsel modelin varsayimlariyla da tutarlilik

gostermektedir. Her iki model de CCT ile KZVD arasindaki negatif yonlii iliskide, CCT



65

sonucu ortaya ¢ikan negatif duygular ile diisiik 6z sefkatin bir gostergesi olan kendinden
igrenmenin rolii olduguna isaret etmektedir (Nock, 2010; Yates, 2004). Mevcut
arastirma, 0z sefkatin gelistirilmesinin, CCT ile baglantili olarak ortaya ¢ikan KZVD’yi
onlemek i¢in etkili bir miidahale stratejisi olabilecegini gdstermektedir. Ciinkii 6z
sefkatli bireyler kendisine kars1 anlayigh ve kabul edici bir tutum sergileyerek zorlayict
duygularla miicadele etmek yerine onlarla barigik olmayi1 tercih ederler. Ayrica 6z
sefkatli bireyler yasadigi zorluklarin, kusurlarin ve acilarin kendisine 6zgii olmadigini,
insan olmanin bir pargasi oldugunu bilir (Neff, 2016). Oz sefkat diizeyi diisiik oldugu
icin sorunlariyla asir1 6zdeslesen bireyler ise kendilerine karst olumsuz duygulara ve
diistincelere asir1 odaklanma egilimindedirler. Bu da psikolojik olarak esnekligi ve
kisisel gelisimi engellemektedir (Gilbert, 2009b). Buna bagh olarak bireylerin
kendilerine zarar verme olasiliklar1 artabilir. Mevcut arastirma bulgulari, literatiirde
belirtildigi gibi 6z sefkatin islevsel bir miidahale stratejisi olabilecegini desteklemekle
birlikte, 6zellikle CCT ile baglantili olarak ortaya ¢ikan KZVD’ler ile bas etmede 6z

sefkat temelli miidahalelerin kullanilabilecegine dair 6nemli ipuglar1 vermektedir.
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BOLUM VI
6. SONUC ve ONERILER

Calismanin bu boliimiinde ulagilan sonuglar ve bu sonuglar dogrultusunda

uygulayicilar ve aragtirmacilar i¢in birtakim 6neriler yer almaktadir.

6.1. Sonuclar

1.

Arastirma sonucunda CCT ile KZVD arasindaki iligki anlamli diizeyde ve
pozitif yonde oldugu goriilmiistiir. Bulgu CCT diizeyi arttikca KZVD’nin

arttigini ifade etmektedir.

Analiz sonucunda CCT ile 6z sefkat arasinda anlaml diizeyde negatif iligki
oldugu tespit edilmistir. Bu dogrultuda CCT diizeyi arttikca 6z sefkat

diizeyinin azaldig1 goriilmiistiir.

Arastirma modelinde yer alan araci degisken 6z sefkat ile bagimli degisken
KZVD arasinda iliski incelendiginde 6z sefkat ile KZVD arasinda anlami
diizeyde negatif iliski oldugu goriilmiistiir. Bu bulguya gore 6z sefkat diizeyi
artttkca KZVD’nin azaldig1 tespit edilmistir.

Son olarak CCT ile KZVD arasindaki iliskide 6z sefkatin aracilik rolii
incelendiginde CCT’nin KZVD f{izerinde dolayli etkisinin anlamli oldugu
sonucuna ulagilmistir. Yani CCT, 6z sefkat yoluyla KZVD’yi yordadig:
goriilmiistiir. Aragtirma modeline 6z setkat dahil edildiginde ise CCT ile
KZVD arasindaki toplam etkinin ortadan kalkmadigi ancak 6z sefkatin
mevcut iligkiyi zayiflattig: tespit edilmistir. Yani 6z sefkat, bagimli degisken
KZVD ile bagimmsiz degisken CCT arasindaki iliskiye tam olarak

aciklayamamakta ancak bu iligki tizerinde etkili oldugu sdylenebilir.
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6.2. Oneriler

Arastirmadan elde edilen bulgulara gore; CCT ile KZVD arasinda pozitif iligki

tespit edilmis ve 0Oz sefkatin ikisi arasindaki iligskiyi dolayli olarak zayiflattig

goriilmiistiir. Arastirma sonuglarindan yola ¢ikarak uygulayicilara ve arastirmacilara

tavsiyeler sunulmustur.

6.2.1. Uygulayicilara Yonelik Oneriler

1.

CCT ile KZVD arasindaki iligkide 6z sefkatin aracilik ettigi goriilmektedir.
Bu dogrultuda ruh sagligi uzmanlar1 KZVD’li bireylerde CCT Oykiisii olup
olmadigin1 sorgulayip bu bireylere 6z sefkat diizeyini artiracak hedefler
geligtirmeleri ve terapi siirecinde bireyin 6z sefkatini gliglendirmeye yonelik
miidahalelere yer vermeleri onerilebilir. Ozellikle 6z sefkati artirmaya
yonelik teknikler (Germer, 2009), 6z sefkat odakl: terapi (Gilbert ve Procter,
2006) bireyin aci verici deneyimlerine karsi daha anlayish ve affedici

yaklasmasina katki saglayarak KZVD’nin azaltmasinda etkili olabilir.

Universiteye baslayan genc yetiskin gruplara, iiniversiteki ruh sagligi
uzmanlart KZVD’nin 6nlenmesine yonelik 6z sefkat odakli psikoegitim
programlar1 ve 0z sefkatle ilgili duygu diizenleme becerileri hakkinda

bilgilendirici seminerler diizenleyebilirler.

KZVD’li geng yetiskinlerle ¢alisan ruh sagligi uzmanlari, yalnizca semptom
odakl1 degil bireyin CCT deneyimleri ile 6z sefkat diizeyine biitiinciil bir
sekilde yaklagmalar1 ve bu genclerin 6z sefkat diizeylerini dikkate alacak

miidahaleler gelistirmeleri onerilebilir.

6.2.2. Arastirmacilara Yonelik Oneriler

1.

Mevcut ¢alisma Tiirkiye’nin Dogu Anadolu bdlgesinde bulunan bir
tiniversitede okuyan Ogrenciler {lizerinde gercgeklestirilmistir. Dolayisiyla
genc yetigkin niversite Ogrencileri popiilasyonuna genellenebilirligi
bakimindan smurlidir.  Gelecekte Tiirkiye’'nin farkli  bolgelerindeki
tiniversitelerde okuyan Ogrenciler lizerinde benzer c¢alismalarin yapilmasi

Onerilir. Ayrica iiniversite Ogrencileri ile iiniversite egitimine devam
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etmeyen gen¢ yetiskin gruplar arasinda karsilastirmaya imkan veren

arastirmalarin planlanmasi onerilir.

Bu aragtirma CCT, 6z setkat, KZVD degiskenlerinin incelenmesinde nicel
arastirma yontemi kullanilarak veriler elde edilmistir. Gelecekte bireylerin
CCT deneyimlerini nasil anlamlandirdiklari, KZVD’nin altinda yatan
duygusal ve biligsel siirecleri ve 6z sefkatin bu siirecteki koruyucu roliine
dair 0znel deneyimleri ortaya cikaracak nitel arastirmalarin yapilmasi
Onerilir. Bu arastirmalar KZVD’nin Onlenmesine dair miidahale

programlarinin gelismesine katki saglayabilir.

llerde yapilacak calismalarda, 6z sefkat ve CCT, KZVD degiskenleri
arasindaki iliskiye anlamli etkisi olabilecegi tahmin edilen farkli degiskenler
(affetme, bilissel esneklik, belirsizlige tahammiilsiizliik, romantik iliski)
eklenerek yeni modellerin test edilebilecegi nicel arastirmalarin yapilmasi

Onerilir.

Bu arastirmanin katilimcilar1 18-25 yas arasindaki bireylerle sinirlidir. Bu
arastirmada kullanilan model ileride yapilacak c¢aligmalarda farkli yas veya

risk gruplariyla da sianabilir.

Mevcut calisma, topluluk¢u kiiltiirden gelen {iniversite Ogrencileriyle
yiirtitiilmiistiir. Toplulukcu kiiltiirlerde duygusal ifadelerin bastirilmasi daha
cok goriildiigiinden (Wei vd., 2013), CCT ile KZVD arasindaki iligkide 6z
sefkatin  kiiltlirel baglamla etkilesimini  inceleyen  kiiltiirlerarasi

karsilagtirmali aragtirmalar yapilabilir.

Ayrica aragtirmanin sonuglarindan hareketle geng yetiskin bireylere yonelik
olarak KZVD risk faktorlerini oOnleme, 06z sefkati artirma temelli
programlarinin gelistirildigi ve etkisinin test edildigi deneysel ¢aligsmalar

planlanabilir.

Mevcut ¢aligsma, kesitsel bir aragtirma oldugu icin gelecekte CCT ile KZVD
arasindaki iliskide 0z sefkatin aract roliinii test edecek boylamsal

arastirmalarin yapilmasi 6nerilir.



69

KAYNAKCA

Adler, A. (2012). Yasamin anlam ve amaci (K. Sipal, Cev.). Istanbul: Say Yayinlar1.
(Eserin orjinali 1933’te yayimlandz).

Adler, A. (2015). Sosyal ilgi insanogluna bir davet (Cev. A. Teksen). Istanbul: Payel
Yayinlari. (Eserin orijinali 1938’de yayimlandi).

Afifi, T. O., MacMillan, H. L., Boyle, M., Cheung, K., Taillieu, T., Turner, S., &
Sareen, J. (2016). Child abuse and physical health in adulthood. Health Reports,
27(3), 10-18. https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26983007/

Akcan, G., & Tasoren, A. B. (2020). Geng yetiskinlerde c¢ocukluk cagi olumsuz
yasantilari, 0z-sefkat ve duygu diizenleme becerileri depresyon belirtilerini
yordar mm? Bogazici Universitesi  Egitim  Dergisi, 37(2), 59-80.
https://dergipark.org.tr/en/pub/buje/issue/58375/84224 1

Akdemir, D., Zeki, A., Nal, D., Kara, M., & Cetin, F. (2013). Identity status and self-
esteem in adolescents with non-suicidal self-injurious behavior. Anatolian

Journal of Psychiatry, 14(1), 69-75. https://doi.org/10.5455/apd.35961

Akdemir, S. (2020). Universite 6grencilerinde kendine zarar verme davranisi ile benlik
saygisi, depresif duygulanim ve psikosomatik belirtilerin iliskisi. Uluslararasi
Karamanoglu Mehmetbey Egitim Arastirmalari Dergisi, 2(2), 110-119.
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/1 189005

Aksoy, A., & Ogel, K. (2005). Sokakta yasayan cocuklarda kendine zarar verme
davranis1 ve madde kullammmi. Anadolu Psikiyatri Dergisi, 6, 163—169.

https://www.ogelk.net/makale/sokak-kzvd.pdf

Aktepe, E., Caliskan, S., & Sonmez, Y. (2014). Kendine zarar veren ergenlerin aile
islevlerinin ve benlik saygilarinin saptanmasi: Olgu kontrol ¢alismasi. Anadolu
Psikiyatri Dergisi, 15, 69-76. https://alpha-
psychiatry.com/Content/files/sayilar/74/69-76.pdf




70

Albayrak, 1., & Ulusoy, Y. (2022). Duygu diizenleme psiko-egitim programinin
ergenlerde kendine zarar verme ve duygu diizenleme stratejileri lizerindeki
etkisi. Dokuz Eyliil Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Dergisi, 24(Ozel
Say1), 145-170. https://doi.org/10.16953/deusosbil. 1176678

Allen, A. B., & Leary, M. R. (2010). Self-compassion, stress, and coping. Social and
Personality Psychology Compass, 4(2), 107—118. https://doi.org/10.1111/1.1751-
9004.2009.00246.x

American Psychiatric Association. (1994). Diagnostic and statistical manual of mental

disorders (4th ed.). American Psychiatric Association.

American Psychiatric Association. (2013). Diagnostic and statistical manual of mental
disorders (5th ed.). American Psychiatric Publishing.
https://doi.org/10.1176/appi.books.9780890425596

American Psychiatric Association. (2000). Diagnostic and statistical manual of mental

disorders (4th ed., text rev.). American Psychiatric Publishing.

American Psychological Association. (2018, April 19). Trauma. In APA Dictionary of

Psychology. https://dictionary.apa.org/trauma

Ammerman, B. A., Jacobucci, R., Kleiman, E. M., Uyeji, L. L., & McCloskey, M. S.
(2018). The relationship between nonsuicidal self-injury age of onset and
severity of self-harm. Suicide and Life-Threatening Behavior, 48(1), 31-37.
https://doi.org/10.1111/s1tb.12330

Aras, N. Y., Topkaya, N., & Sahin, E. (2023). Yetiskin bireylerde cinsiyet, ¢cocukluk
cagl travmalari, yasamda anlam, 6z-sefkat ve psikolojik saglamlik arasindaki
iliskinin incelenmesi. Ictimaiyat, 7(1), 168—-183.
https://doi.org/10.33709/ictimaiyat.1 168719

Arens, A. M., Gaher, R. M., & Simons, J. S. (2012). Child maltreatment and deliberate
self-harm among college students: Testing mediation and moderation models for
impulsivity. American Journal of Orthopsychiatry, 82(3), 328-337.
https://doi.org/10.1111/5.1939-0025.2012.01165.x




71

Athanasiadou-Lewis, C. (2019). The ghost of the unspent love: A relational perspective
on psychological trauma. In A. Starcevic (Ed.), Psychological trauma (pp. 1—
20). IntechOpen. https://doi.org/10.5772/intechopen.86375

Ayres, T. C. (2021). Childhood trauma, problematic drug use and coping. Deviant
Behavior, 42(5), 578-599. https://doi.org/10.1080/01639625.2020.1746132

Baetens, 1., Andrews, T., Claes, L., & Martin, G. (2015). The association between
family functioning and NSSI in adolescence: The mediating role of depressive
symptoms. Family Science, o(1), 330-337.
https://doi.org/10.1080/19424620.2015.1056917

Bahk, Y.-C., Jang, S.-K., Choi, K.-H., & Lee, S.-H. (2017). The relationship between
childhood trauma and suicidal ideation: Role of maltreatment and potential
mediators. Psychiatry Investigation, 14(1), 37-43.
https://doi.org/10.4306/p1.2017.14.1.37

Barlow, M. R., Turow, R. E. G., & Gerhart, J. (2017). Trauma appraisals, emotion
regulation difficulties, and self-compassion predict posttraumatic stress
symptoms following childhood abuse. Child Abuse & Neglect, 65, 37-47.
https://doi.org/10.1016/].chiabu.2017.01.006

Barnard, L. K., & Curry, J. F. (2011). Self-compassion: Conceptualizations, correlates,
and interventions. Review of General Psychology, 15(4), 289-303.
https://doi.org/10.1037/a0025754

Barrigon, M. L., Diaz, F. J., Gurpegui, M., Ferrin, M., Salcedo, M. D., Moreno-
Granados, J., Cervilla, J. A., & Ruiz-Veguilla, M. (2015). Childhood trauma as a
risk factor for psychosis: A sib-pair study. Journal of Psychiatric Research, 70,
130-136. https://doi.org/10.1016/].jpsychires.2015.08.017

Barrocas, A. L., Hankin, B. L., Young, J. F., & Abela, J. R. Z. (2012). Rates of
nonsuicidal self-injury in youth: Age, sex, and behavioral methods in a
community sample. Pediatrics, 130(1), 39-45.
https://doi.org/10.1542/peds.2011-2094




72

Beauchaine, T. P., Hinshaw, S. P., & Bridge, J. A. (2019). Nonsuicidal self-injury and
suicidal behaviors in girls: The case for targeted prevention in preadolescence.
Clinical Psychological Science, 7(4), 643-667.
https://doi.org/10.1177/2167702618818474

Bellis, M. A., Hughes, K., Leckenby, N., Jones, L., Baban, A., Kachaeva, M.,... &
Raleva, M. (2014). Adverse childhood experiences and associations with health-
harming behaviours in young adults: Surveys in eight eastern European
countries. Bulletin of the World Health Organization, 92(9), 641-655.
https://doi.org/10.2471/BLT.13.129247

Bentley, K. H., Cassiello-Robbins, C. F., Vittorio, L., Sauer-Zavala, S., & Barlow, D.
H. (2015). The association between nonsuicidal self-injury and the emotional
disorders: A meta-analytic review. Clinical Psychology Review, 37, 72-88.
https://doi.org/10.1016/1.cpr.2015.02.006

Bernstein, D. P., & Fink, L. (1998). Childhood Trauma Questionnaire: A retrospective
self-report manual. San Antonio, TX: The Psychological Corporation.

Bernstein, D. P., Fink, L., Handelsman, L., Foote, J., Lovejoy, M., Wenzel, K.,
Sapareto, E., & Ruggiero, J. (1994). Initial reliability and validity of a new
retrospective measure of child abuse and neglect. The American Journal of

Psychiatry, 151(8), 1132—1136. https://doi.org/10.1176/ajp.151.8.1132

Bigake1, F. (2023). Oz elestirel ruminasyon ve oz tiksinmenin kendine zarar verme
davranisi ile iliskisinin incelenmesi (Yiiksek lisans tezi). Maltepe Universitesi.

https://hdl.handle.net/20.500.12415/12504

Bick, J., & Nelson, C. A. (2016). Early adverse experiences and the developing brain.
Neuropsychopharmacology, 41(1), 177-196.
https://doi.org/10.1038/npp.2015.252

Bildik, T., Somer, O., Kabuk¢u Basay, B., Basay, O., & Ozbaran, B. (2013). Kendine
zarar verme davranisi degerlendirme envanteri’nin Tiirk¢e formunun gecerlik ve
giivenilirlik ~ calismasi.  Tiirk  Psikiyatri  Dergisi,  24(1),  49-57.
https://doi.org/10.5080/u6901




73

Bluth, K., Roberson, P. N. E., Gaylord, S. A., Faurot, K. R., Grewen, K. M., Arzon, S.,
& Girdler, S. S. (2016). Does self-compassion protect adolescents from stress?
Journal  of  Child and  Family  Studies, 25(4), 1098-1109.
https://doi.org/10.1007/s10826-015-0307-3

Borelli, J. L., Sohn, L., Wang, B. A., Hong, K., DeCoste, C., & Suchman, N. E. (2019).
Therapist—client language matching: Initial promise as a measure of therapist—
client relationship quality. Psychoanalytic ~ Psychology, 36(1), 9-18.
https://doi.org/10.1037/pap0000177

Bostancioglu, N., Sirin, A., & Erduran Tekin, 0. (2025). Universite Ogrencilerinin
cocukluk cagi travmalar1 ve psikolojik kirilganliklar ile 6z sefkat diizeyleri
arasindaki iliskinin incelenmesi. /nonii Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi,

26(1), 346-369. https://doi.org/10.17679/inuefd. 1558617

Bowlby, J. (1997). Giivenli baglanma: Anne-bebek iliskisi ve saghkli insan gelisimi (D.
K. Demir, Cev.). Kakniis Yayinlar1. (Orijinal eser 1988’de yayimlanmuistir).

Boykin, D. M., Himmerich, S. J., Pinciotti, C. M., Miller, L. M., Miron, L. R., & Orcutt,
H. K. (2018). Barriers to self-compassion for female survivors of childhood
maltreatment: The roles of fear of self-compassion and psychological
inflexibility. Child Abuse & Neglect, 76, 216-224.
https://doi.org/10.1016/1.chiabu.2017.11.003

Breines, J. G., Toole, A. M., & Chen, S. (2014). Self-compassion, body image, and self-
reported  disordered eating. Self and Identity, 13(4), 432-448.
https://doi.org/10.1080/15298868.2013.838992

Bresin, K., & Schoenleber, M. (2015). Gender differences in the prevalence of
nonsuicidal self-injury: A meta-analysis. Clinical Psychology Review, 38, 55—

64. https://doi.org/10.1016/1.cpr.2015.02.009

Briere, J., & Runtz, M. (1988). Multivariate correlates of childhood psychological and
physical maltreatment among university women. Child Abuse & Neglect, 12(3),
331-341. https://doi.org/10.1016/0145-2134(88)90046-4




74

Brown, B. (1999). Soul without shame: A guide to liberating yourself from the judge
within. Shambhala.

Brown, R. C., Heines, S., Witt, A., Braehler, E., Fegert, J. M., Harsch, D., & Plener, P.
L. (2018). The impact of child maltreatment on non-suicidal self-injury: Data
from a representative sample of the general population. BMC Psychiatry, 18(1),
Article 181. https://doi.org/10.1186/s12888-018-1754-3

Brown, R. C., & Plener, P. L. (2017). Non-suicidal self-injury in adolescence. Current
Psychiatry Reports, 19(3), Article 20. https://doi.org/10.1007/s11920-017-0767-
9

Brown, K. W., & Ryan, R. M. (2003). The benefits of being present: Mindfulness and
its role in psychological well-being. Journal of Personality and Social

Psychology, 84(4), 822—848. https://doi.org/10.1037/0022-3514.84.4.822

Brugha, T., Bebbington, P., Tennant, C., & Hurry, J. (1985). The List of Threatening
Experiences: A subset of 12 life event categories with considerable long-term
contextual threat. Psychological Medicine, 15(1), 189-194.
https://doi.org/10.1017/S003329170002105X

Buhl, C. (2002). Eating disorders as manifestations of developmental psychological
disorders: Language and the capacity for abstract thinking in psychotherapy of
eating disorders. FEuropean Eating Disorders Review, 10(2), 138-145.
https://doi.org/10.1002/erv.440

Burger, J.M. (2016). Kisilik (5. baski). (Cev. I. D. Erguvan Sarioglu). Istanbul: Kakniis
Yayinlar (Eserin orijinali 1933°te yayimland).

Cao, P., Peng, R., Yuan, Q., Zhou, R., Ye, M., & Zhou, X. (2024). Predictors of non-
suicidal self-injury in adolescents with depressive disorder: The role of

alexithymia, childhood trauma, and body investment. Frontiers in Psychology,

15,1336631. https://doi.org/10.3389/fpsy2.2024.133663 1

Chang, C., Kaczkurkin, A. N., McLean, C. P., & Foa, E. B. (2018). Emotion regulation

is associated with PTSD and depression among female adolescent survivors of



75

childhood sexual abuse. Psychological Trauma: Theory, Research, Practice, and

Policy, 10(3), 319-326. https://doi.org/10.1037/tra0000306

Chapman, A. L., Gratz, K. L., & Brown, M. Z. (2006). Solving the puzzle of deliberate
self-harm: The experiential avoidance model. Behaviour Research and Therapy,

44(3), 371-394. https://doi.org/10.1016/].brat.2005.03.005

Choate, L. H. (2012). Counseling adolescents who engage in nonsuicidal self-injury: A
dialectical behavior therapy approach. Journal of Mental Health Counseling,
34(1), 56-71. https://doi.org/10.17744/mehc.34.1.506780307v16m402

Christoffersen, M. N., Mghl, B., DePanfilis, D., & Vammen, K. S. (2015). Non-suicidal
self-injury—Does social support make a difference? An epidemiological
investigation of a Danish national sample. Child Abuse & Neglect, 44, 106—116.
https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2014.10.023

Cipriano, A., Cella, S., & Cotrufo, P. (2017). Nonsuicidal self-injury: A systematic
review. Frontiers in Psychology, 8, 1946.
https://doi.org/10.3389/fpsye.2017.01946

Cleare, S., Gumley, A., & O'Connor, R. C. (2019). Self-compassion, self-forgiveness,
suicidal ideation, and self-harm: A systematic review. Clinical Psychology &

Psychotherapy, 26(5), 511-530. https://doi.org/10.1002/cpp.2372

Cole, D. A., Dukewich, T. L., Roeder, K., Sinclair, K. R., McMillan, J., Will, E., ...
Felton, J. W. (2014). Linking peer victimization to the development of

depressive self-schemas in children and adolescents. Journal of Abnormal Child

Psychology, 42(1), 149-160. https://doi.org/10.1007/s10802-013-9769-1

Collett, N., Pugh, K., Waite, F., & Freeman, D. (2016). Negative cognitions about the
self in patients with persecutory delusions: An empirical study of self-
compassion, self-stigma, schematic beliefs, self-esteem, fear of madness, and
suicidal ideation. Psychiatry Research, 239, 79-84.
https://doi.org/10.1016/1.psychres.2016.02.043




76

Cummings, M., Berkowitz, S. J., & Scribano, P. V. (2012). Treatment of childhood
sexual abuse: An updated review. Current Psychiatry Reports, 14(6), 599-607.
https://doi.org/10.1007/s11920-012-0316-5

Cokluk, U., Sekercioglu, G., & Biyiikoztirk, S. (2012). Sosyal bilimler i¢cin ¢ok
degiskenli istatistik: SPSS ve Lisrel uygulamalar: (2. baski). Pegem Akademi.

Darche, M. A. (1990). Psychological factors differentiating self-mutilating and non-self-
mutilating adolescent inpatient females. Psychiatric Hospital, 21(1), 31-35.
https://psycnet.apa.org/record/1990-17149-001

Dase1, G. (2022). Geng yetiskinlerde biiyiime korkusu ile 6z sefkat arasindaki iliskide
biligsel esneklik ve kendini saklamanin araci rolii (Yayimlanmamis yiiksek
lisans  tezi). Marmara  Universitesi, Egitim  Bilimleri  Enstitiisii.
https://openaccess.marmara.edu.tr/entities/publication/36b5394e-9¢65-493a-
bb97-8066d2cf66a9

Daukantaité, D., Lundh, L.-G., Wéangby-Lundh, M., Claréus, B., Bjarehed, J., Zhou, Y.,
& Liljedahl, S. I. (2021). What happens to young adults who have engaged in
self-injurious behavior as adolescents? A 10-year follow-up. European Child &
Adolescent Psychiatry, 30(3), 475-492. https://doi.org/10.1007/s00787-020-
01533-4

Demaray, M. K., & Malecki, C. K. (2003). Perceptions of the frequency and importance
of social support by students classifed as victims, bullies, and bully/victims in an
urban middle school. School Psychology Review, 32(3), 471-489.
https://doi.org/10.1080/02796015.2003.12086213

Demir Asma, P., & Cakin Memik, N. (2024). Ergenlerde kendine zarar verme davranist,
cocukluk c¢agi Orselenme yasantilart ve duygu diizenleme becerileri: Olgu
kontrol calismasi. Istanbul Gelisim Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi, 21,
989-1003. https://doi.org/10.38079/igusabder.1188674

Devi, F., Shahwan, S., Teh, W. L., Sambasivam, R., Zhang, Y. J., Lau, Y. W., Ong, S.
H., Fung, D., Gupta, B., Chong, S. A., & Subramaniam, M. (2019). The
prevalence of childhood trauma in psychiatric outpatients. Annals of General

Psychiatry, 18, Article 13. https://doi.org/10.1186/s12991-019-0239-1




77

Dong, C., Xu, R., & Xu, L. (2021). Relationship of childhood trauma, psychological
resilience, and family resilience among undergraduate nursing students: A cross-
sectional study. Perspectives in Psychiatric Care, 57(2), 852-859.
https://doi.org/10.1111/ppc.12626

D'Onoftio, A. A. (2007). Adolescent self-injury: A comprehensive guide for counselors

and health care professionals. Springer Publishing Company.

Downey, C., & Crummy, A. (2022). The impact of childhood trauma on children’s
wellbeing and adult behavior. European Journal of Trauma & Dissociation,

6(1), 100237. https://doi.org/10.1016/;.ejtd.2021.100237

Duke, N. N., Pettingell, S. L., McMorris, B. J., & Borowsky, I. W. (2010). Adolescent
violence perpetration: Associations with multiple types of adverse childhood
experiences. Pediatrics, 125(4), €778—e786. https://doi.org/10.1542/peds.2009-
0597

Duman, M. K., & Tiirk, B. (2024). Universite dgrencilerinde kendine zarar verme
davranisinin incelenmesi: Cocukluk ¢ag1 travmalarmin etkisi. Hali¢c Universitesi

Sosyal Bilimler Dergisi, 7(1), 35—68. https://doi.org/10.56206/husbd. 1428740

Diilger, H. E., Tokdemir, M., Tezcan, A. E., Kuloglu, M., & Dogan, I. (1997). Elazig
1slahevindeki c¢ocuk ve ergen hiikiimlilerde kendini yaralama davranisi.
Diistinen Adam: Psikiyatri ve Norolojik Bilimler Dergisi, 10, 18-21.
https://arsiv.dusunenadamdergisi.org/ing/DergiPdf/DUSUNEN ADAM _ DERGI
SI_7e4a5e237617461fae1b0b78f684ca7c.pdf

Dye, H. (2018). The impact and long-term effects of childhood trauma. Journal of
Human  Behavior in the Social Environment, 28(3), 381-392.
https://doi.org/10.1080/10911359.2018.1435328

Enoch, M. A. (2011). The role of early life stress as a predictor for alcohol and drug
dependence. Psychopharmacology, 214(1), 17-31.
https://doi.org/10.1007/s00213-010-1916-6

Ercan, G. Z. (2024). Cocukluk ¢agi travmalarimin obsesif inanglar ile iliskisinde

baglanma, duygu diizenleme, oz-sefkat ve bilissel esnekligin aract rollerinin



78

incelenmesi (Yiiksek lisans tezi, Izmir Katip Celebi Universitesi, Sosyal Bilimler

Enstitiisii). https://hdl.handle.net/11469/4281

Eren Sarikaya, B. D., Ermis, C., Baykara, H. B., & Demirgéren, B. S. (2025). Intihar
amaci olmaksizin kendine zarar verme davranisi: Baglanma, c¢ocukluk cagi
travmast ve disosiyasyon iliskisi. Tiirk Psikiyatri Dergisi, 36(1), 1-15.
https://www.turkpsikivatri.com/PDF/C36/tr/1.pdf

Erkus, A. (2011). Davranis bilimleri i¢in bilimsel arastirma stireci. Segkin Yayincilik.

Ernst, M., Bréhler, E., Kampling, H., Kruse, J., Fegert, J. M., Plener, P. L., & Beutel,
M. E. (2022). Is the end in the beginning? Child maltreatment increases the risk
of non-suicidal self-injury and suicide attempts through impaired personality
functioning. Child Abuse & Neglect, 133, 105870.
https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2022.105870

Erol, Y., & Inozu, M. (2024). An investigation of the mediating roles of emotion
regulation difficulties, distress tolerance, self-compassion, and self-disgust in the
association between childhood trauma and nonsuicidal self-injury. Archives of

Suicide Research, 1-15. https://doi.org/10.1080/13811118.2023.2237083

Eryilmaz, A. (2009). Ergen 6znel iyi olus Olceginin gelistirilmesi. Tiirk Egitim Bilimleri
Dergisi, 7(4), 975-989.

Esposito, C., Dragone, M., Afuso, G., Amodeo, A. L., & Bacchini, D. (2022).
Prevalence of engagement and frequency of non-suicidal self-injury behaviors in
adolescence: An investigation of the longitudinal course and the role of
temperamental efortful control. European Child & Adolescent Psychiatry.
https://doi.org/10.1007/s00787-022-02083-7

Evans, C. (2021). Trauma-informed Adlerian play therapy: A case study. The Journal of
Individual Psychology, 77(3), 362—373. https://doi.org/10.1353/7ip.2021.0025

Fang, X., Brown, D. S., Florence, C. S., & Mercy, J. A. (2012). The economic burden of
child maltreatment in the United States and implications for prevention. Child

Abuse & Neglect, 36(2), 156—165. https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2011.10.006




79

Fatima, M., Azam, U., Quratulain, & Javed, F. (2023). The relationship between
childhood trauma and non-suicidal self-injury: Emotion dysregulation as a
mediator.  Pakistan  Journal  of  Psychology, 54(2), Article 2.

https://pipku.com/index.php/pip/article/view/249

Favazza, A. R. (1989). Why patients mutilate themselves. Hospital and Community
Psychiatry, 40(2), 137-145. https://doi.org/10.1176/ps.40.2.137

Favazza, A. R. (1996). Bodies under siege: Self-mutilation and body modification in
culture and psychiatry (2nd ed.). Johns Hopkins University Press.

Favazza, A. R., & Conterio, K. (1989). Female habitual self-mutilators. Acta
Psychiatrica Scandinavica, 79(3), 283-289. https://doi.org/10.1111/1.1600-
0447.1989.tb10259.x

Finlay-Jones, A. L., Rees, C. S., & Kane, R. T. (2015). Self-compassion, emotion
regulation and stress among Australian psychologists: Testing an emotion

regulation model of self-compassion using structural equation modeling. PLOS

ONE, 10(7), €0133481. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0133481

Fox, K. R., Franklin, J. C., Ribeiro, J. D., Kleiman, E. M., Bentley, K. H., & Nock, M.
K. (2015). Meta-analysis of risk factors for nonsuicidal self-injury. Clinical
Psychology Review, 42, 156—167. https://doi.org/10.1016/].cpr.2015.09.002

Fraenkel, J. R., & Wallen, N. E. (1993). How to design and evaluate research in
education (2nd ed.). McGraw-Hill.

Freud, S. (2001). Psikanaliz iizerine (A. A. Ones, Cev.). Say Yaymlar1. (Eserin orijinali
1933’te yayimlandi).

Freud, S. (2004). Haz ilkesinin dtesinde (C. Altug, Cev.). Metis Yayinlari. (Eserin
orijinali 1920’de yayimlandi).

Freud, S. (2020). Cinsellik iizerine (O. Aydm, Cev.). Olimpos Yaymlar1. (Eserin
orijinali 1905°te yayimlandu).

Freud, S. (2021). Diislerin yorumu (C. Altug, Cev.). Say Yayinlari. (Eserin orijinali
1900°de yayimland).



80

Gamez-Guadix, M., Mateos, E., Wachs, S., & Blanco, M. (2022). Self-harm on the
internet among adolescents: Prevalence and association with depression, anxiety,

family cohesion, and social resources. Psicothema, 34(2), 233-239.

https://doi.org/10.7334/psicothema2021.328

Gandhi, A., Luyckx, K., Baetens, 1., Kiekens, G., Sleuwaegen, E., Berens, A., Maitra,
S., & Claes, L. (2018). Age of onset of non-suicidal self-injury in Dutch-
speaking adolescents and emerging adults: An event history analysis of pooled
data. Comprehensive Psychiatry, 80, 170-178.
https://doi.org/10.1016/j.comppsych.2017.10.007

Garbutt, K., Rennoldson, M., & Gregson, M. (2023). Shame and self-compassion
connect childhood experience of adversity with harm inflicted on the self and
others. Journal of Interpersonal Violence, 38(11-12), 7193-7214.
https://doi.org/10.1177/08862605221141866

Garbutt, K., Rennoldson, M., & Gregson, M. (2024). Sexual offending: Adverse
childhood experiences, shame, and self-compassion explain the variance in self-
harm and harm towards others? Sexual Abuse, 36(6), 662—691.
https://doi.org/10.1177/10790632231201398

Germer, C. K. (2009). The mindful path to self-compassion: Freeing yourself from
destructive thoughts and emotions. Guilford Press.
https://www.guilford.com/books/The-Mindful-Path-to-Self-
Compassion/Christopher-Germer/9781593859756

Germer, C. K., & Neff, K. D. (2013). Self-compassion in clinical practice. Journal of
Clinical Psychology, 69(8), 856—867. https://doi.org/10.1002/jclp.22021

Gilbert, P. (2009a). Introducing compassion-focused therapy. Advances in Psychiatric
Treatment, 15(3), 199-208. https://doi.org/10.1192/apt.bp.107.005264

Gilbert, P. (2009b). The compassionate mind: A new approach to life’s challenges. New

Harbinger Publications.



81

Gilbert, P. (2010). An introduction to compassion focused therapy in cognitive behavior
therapy. [International Journal of Cognitive Therapy, 3(2), 97-112.
https://doi.org/10.1521/ij¢t.2010.3.2.97

Gilbert, P. (2014). The origins and nature of compassion focused therapy. British
Journal of Clinical Psychology, 53(1), 6-41. https://doi.org/10.1111/bjc.12043

Gilbert, P., & Procter, S. (2006). Compassionate mind training for people with high
shame and self-criticism: Overview and pilot study of a group therapy approach.
Clinical Psychology & Psychotherapy, 13(6), 353-379.
https://doi.org/10.1002/cpp.507

Gillies, D., Christou, M. A., & Dixon, A. C. (2018). Prevalence and characteristics of
self-harm in adolescents: Meta-analyses of community-based studies 1990—
2015. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry,
57(10), 733-741. https://doi.org/10.1016/j.jaac.2018.06.018

Glaser, D. (2002). Emotional abuse and neglect (psychological maltreatment): A
conceptual framework. Child Abuse & Neglect, 26(6-7), 697-714.
https://doi.org/10.1016/S0145-2134(02)00342-3

Glassman, L.H., Weierich, M.R., Hooley, J.M., Deliberto, T.L. ve Nock, M.K. (2007).
Child maltreatment, non-suicidal self-injury, and the mediating role of self-
criticism.  Behaviour  Research  and  Therapy, 45,  2483-2490.
https://doi.org/10.1016/1.brat.2007.04.002

Gleiser, K. A. (2003). Psychoanalytic perspectives on traumatic repetition. Journal of

Trauma & Dissociation, 4(2), 27-47. https://doi.org/10.1300/J229v04n02 03

Glenn, C. R., & Klonsky, E. D. (2013). Non-suicidal self-injury disorder: An empirical
investigation in adolescent psychiatric patients. Journal of Clinical Child &
Adolescent Psychology, 42(4), 496-507.
https://doi.org/10.1080/15374416.2013.794699

Goldstein, A. L., Flett, G. L., Wekerle, C., & Wall, A. M. (2009). Personality, child
maltreatment, and substance use: Examining correlates of deliberate self-harm

among university students. Canadian Journal of Behavioural Science / Revue



82

canadienne  des  sciences du  comportement,  41(4),  241-251.

https://doi.org/10.1037/a0014847

Gratz, K. L. (2007). Targeting emotion dysregulation in the treatment of self-injury.
Journal of Clinical Psychology, 63(11), 1091-1103.
https://doi.org/10.1002/jclp.20417

Gray, A. (2018). Self-harm in New Woman writing. Edinburgh University Press.

Gregory, W. E., Glazer, J. V., & Berenson, K. R. (2017). Self-compassion, self-injury,
and pain.  Cognitive  Therapy and  Research, 41(5), 777-786.
https://doi.org/10.1007/s10608-017-9846-9

Giiclii, C. H., & Kapgi, E. G. (2020). Universite dgrencilerinde duygu ayarlama
becerileri, 6fke kontrol bigimleri ve travmatik yasantilarin kendine zarar verme
davranislarini yordayici rolii. Journal of Cognitive Behavioral Psychotherapies

and Research, 9(1), 28-36. https://doi.org/10.5455/JCBPR.38340

Giiler, K., & Yilmaz, M. (2021). Durduk¢a biiyiiyen ¢ocuk: Cocuk ve ergenlerde
travma. Nobel Akademik Yayincilik.

Hailes, H. P., Yu, R., Danese, A., & Fazel, S. (2019). Long-term outcomes of childhood
sexual abuse: An umbrella review. The Lancet Psychiatry, 6(10), 830-839.
https://doi.org/10.1016/S2215-0366(19)30286-X

Halewood, A. (2017). Psychodynamic counselling psychology. In D. Murphy (Ed.),
Counselling psychology: A textbook for study and practice (1st ed., pp. 89—103).
Wiley-Blackwell.

Hankin, B. L., & Abela, J. R. Z. (2011). Nonsuicidal self-injury in adolescence:
Prospective rates and risk factors in a 2 2 year longitudinal study. Psychiatry

Research, 186(1), 65-70. https://doi.org/10.1016/].psychres.2010.07.056

Hasking, P., Boyes, M. E., Finlay-Jones, A., McEvoy, P. M., & Rees, C. S. (2019).
Common pathways to NSSI and suicide ideation: The roles of rumination and
self-compassion. Archives of Suicide Research : Official Journal of the
International  Academy  for  Suicide  Research,  23(2), 247-260.
https://doi.org/10.1080/13811118.2018.1468836




83

Hasking, P., Whitlock, J., Voon, D., & Rose, A. (2017). A cognitive-emotional model
of NSSI: Using emotion regulation and cognitive processes to explain why
people  self-injure.  Cognition and  Emotion,  31(8), 1543-1556.
https://doi.org/10.1080/02699931.2016.1241219

Hawton, K. (2004). Deliberate self-harm.  Medicine,  32(8), 38-42.
https://doi.org/10.1383/medc.32.8.38.43174

Hayes, A. F. (2018). Introduction to mediation, moderation, and conditional process

analysis: A regression-based approach (2nd ed.). Guilford Press.

Hayes, J. A., Lockard, A. J., Janis, R. A., & Locke, B. D. (2016). Construct validity of
the Self-Compassion Scale-Short Form among psychotherapy clients.
Counselling Psychology Quarterly, 29(4), 405-422.
https://doi.org/10.1080/09515070.2016.1138397

Heath, N. L., Toste, J. R., Nedecheva, T., & Charlebois, A. (2008). An examination of
nonsuicidal self-injury among college students. Journal of Mental Health
Counseling, 30(2), 137-156.
https://doi.org/10.17744/mehc.30.2.8p879p3443514678

Helvaci Celik, F. G., & Hocaoglu, C. (2017). Kasitli kendine zarar verme davranisi.
Psikiyatride Giincel Yaklagimlar, 9(2), 209-226.
https://doi.org/10.18863/pgy.281577

Heng, F., Shi, L., Wang, S., Jin, Q., Xie, H., Wang, B., & Zhang, W. (2023). The
relationship between childhood traumatic experience and suicidal tendency in
non-suicidal self-injury behavior patients. BMC Psychiatry, 23(1), 401.
https://doi.org/10.1186/s12888-023-04863-0

Herman, J. L. (2021). Travma ve iyilesme: Siddetin sonuc¢lari — Ev i¢i istismardan siyasi
terore (T. Tosun, Cev.). Literatiir Yayimncilik. (Eserin orijinali 1992’de

yayimlandi).

Herman, J. L. (2011). Posttraumatic stress disorder as a shame disorder. In R. L.
Dearing & J. P. Tangney (Eds.), Shame in the therapy hour (pp. 261-275).
American Psychological Association. https://doi.org/10.1037/12326-011




84

Hicks, K. M., & Hinck, S. M. (2008). Concept analysis of self-mutilation. Journal of
Advanced  Nursing, 64(4), 408-413.  https://doi.org/10.1111/1.1365-
2648.2008.04822.x

Higgins, M. (2015). Teen self-injury. Abdo Publishing.

Hilt, L. M., Nock, M. K., Lloyd-Richardson, E. E., & Prinstein, M. J. (2008).
Longitudinal study of nonsuicidal self-injury among young adolescents: Rates,

correlates, and preliminary test of an interpersonal model. The Journal of Early

Adolescence, 28(3), 455—469. https://doi.org/10.1177/0272431608316604

Holden, R. R., Lambert, C. E., La Rochelle, M., Billet, M. 1., & Fekken, G. C. (2021).
Invalidating childhood environments and nonsuicidal self-injury in university
students: Depression and mental pain as potential mediators. Journal of Clinical

Psychology, 77(3), 722-731. https://doi.org/10.1002/iclp.23052

Holden, R. R., Patterson, A. A., & Fekken, G. C. (2022). Childhood trauma and non-
suicidal self-injury: Mental pain and depression as mediators in university and
community samples? Personality and Individual Differences, 187, 111414.
https://doi.org/10.1016/1.pa1d.2021.111414

Hollis-Walker, L., & Colosimo, K. (2011). Mindfulness, self-compassion, and
happiness in nonmeditators: A theoretical and empirical examination.
Personality and Individual Differences, 50(2), 222-227.
https://doi.org/10.1016/1.pa1d.2010.09.033

Hoékmen, B. (2020). Universite égrencilerinde ¢ocukluk cagi travmalari, dissosiyatif
vasantilar, kendine zarar verme davranisi ve alkol-madde kullanimi arasindaki
iliskinin incelenmesi [Yiiksek lisans tezi, Istanbul Gelisim Universitesi]. Istanbul
Gelisim Universitesi Acik Erigim Arsivi.

https://acikerisim.gelisim.edu.tr/xmlui/handle/11363/2638

Idig-Camuroglu, M., & Goélge, Z. B. (2018). Non-suicidal self-injury among university
students in Turkey: The effect of gender and childhood abuse. Psychiatria
Danubina, 30(4), 410—420. https://doi.org/10.24869/psyd.2018.410




85

In-Albon, T., Ruf, C., & Schmid, M. (2013). Proposed diagnostic criteria for the DSM-5
of nonsuicidal self-injury in female adolescents: Diagnostic and clinical
correlates. Psychiatry Journal, 2013, Article ID 159208.
https://doi.org/10.1155/2013/159208

Jacobson, C. M., Muehlenkamp, J. J., Miller, A. L., & Turner, J. B. (2008). Psychiatric
impairment among adolescents engaging in different types of deliberate self-
harm. Journal of Clinical Child & Adolescent Psychology, 37(2), 363-375.
https://doi.org/10.1080/15374410801955771

Jiang, Y., You, J., Hou, Y., Du, C., Lin, M.-P., Zheng, X., & Ma, C. (2016). Buffering
the effects of peer victimization on adolescent non-suicidal self-injury: The role
of self-compassion and family cohesion. Journal of Adolescence, 53(1), 107—

115. https://do1.org/10.1016/j.adolescence.2016.09.005

Jiang, Y., You, J., Ren, Y., Sun, R., Liao, S., Zhu, J., & Ma, N. (2017). Brief report: A
preliminary comparison of self-compassion between adolescents with
nonsuicidal self-injury thoughts and actions. Journal of Adolescence, 59, 124—

128. https://doi.org/10.1016/j.adolescence.2017.05.019

Jiang, Y., Ren, Y., Zhu, J., & You, J. (2022). Gratitude and hope relate to adolescent
nonsuicidal self-injury: Mediation through self-compassion and family and
school experiences. Current Psychology, 41(2), 935-942.
https://doi.org/10.1007/s12144-020-00624-4

Jobes, D. A., & Drozd, J. F. (2004). The CAMS approach to working with suicidal
patients. Journal of Contemporary  Psychotherapy, 34(1), 73-85.
https://doi.org/10.1023/B:JOCP.0000010914.98781.6a

Johnson, B., & Christensen, L. (2014). Egitim arastirmalari: Nicel, nitel ve karma
vaklasimlar (S. B. Demir, Cev., 4. baskidan ¢eviri). Egiten Kitap. (Eserin
orijinali 2012°de yayimlandi).

Johnson, E. A., & O’Brien, K. A. (2013). Self-compassion soothes the savage ego-
threat system: Effects on negative affect, shame, rumination, and depressive
symptoms. Journal of Social and Clinical Psychology, 32(9), 939-963.
https://doi.org/10.1521/js¢p.2013.32.9.939




86

Johnson, J. G., Cohen, P., Smailes, E. M., Skodol, A. E., Brown, J., & Oldham, J. M.
(2001). Childhood verbal abuse and risk for personality disorders during
adolescence and early adulthood. Comprehensive Psychiatry, 42(1), 16-23.
https://doi.org/10.1053/comp.2001.19755

Kabat-Zinn, J. (2003). Mindfulness-based stress reduction (MBSR). Constructivism in
the Human Sciences, 8(2), 73-83.

Kabukeu Basay, B., Basay, O., Bildik, T., Ozbaran, B., Kandulu Olcay, R., Oztiirk, O.,
Somer, O., Tamar, M., & Aydimn, C. (2017). The nature, functions, and related
risk factors of non-suicidal self-injury among Turkish high school students.
Archives of Neuropsychiatry, 54(2), 125-131.
https://doi.org/10.5152/npa.2016.12553

Kahraman, B. B., & Kizilay Cankaya, P. (2020). Kendine zarar verme davranisi olan
erigkinlerde ¢cocukluk ¢ag1 travmalari, duygu diizenleme giicliigli ve basa ¢ikma
tutumlart. Anadolu Psikiyatri Dergisi, 21(4), 349-358.
https://doi.org/10.5455/apd.70047

Kalsched, D. (2023). Travma ve ruh: Insan gelisimine ve kesintiye ugramasina psiko-
ruhsal bir yaklasim (A. O. Bozkurt, Cev.). Ayrint1 Yayinlari. (Eserin orijinali
1996°’da yayimlandi).

Kang, L., Li, R., Liu, H., Ma, S., Sun, S., Zhang, N., Yao, L., Wang, Y., Zong, X., Ai,
C., Zou, Z., Yang, B. X., Bai, H., & Liu, Z. (2021). Nonsuicidal self-injury in
undergraduate students with major depressive disorder: The role of psychosocial
factors. Journal of Affective Disorders, 290, 102—108.
https://doi.org/10.1016/j.jad.2021.04.083

Kang, N., Jiang, Y., Ren, Y., Gong, T., Liu, X., Leung, F., & You, J. (2018). Distress
intolerance mediates the relationship between child maltreatment and
nonsuicidal self-injury among Chinese adolescents: A three-wave longitudinal
study. Journal of Youth and Adolescence, 47(10), 2220-2230.
https://doi.org/10.1007/s10964-018-0877-7

Kaniuka, A. R., Kelliher-Rabon, J., Chang, E. C., Sirois, F. M., & Hirsch, J. K. (2019).

Symptoms of anxiety and depression and suicidal behavior in college students:



87

Conditional indirect effects of non-suicidal self-injury and self-compassion.
Journal  of  College  Student  Psychotherapy,  34(4), 316-338.
https://doi.org/10.1080/87568225.2019.1601048

Kaplan, S. J., & Davidson, H. A. (1996). Family violence: A clinical and legal guide.

American Psychiatric Publishing.

Kaplan, S. J., Pelcovitz, D., & Labruna, V. (1999). Child and Adolescent Abuse and
Neglect Research: A Review of the Past 10 Years. Part I: Physical and
Emotional Abuse and Neglect. Journal of the American Academy of Child &
Adolescent Psychiatry, 38(10), 1214-1222. https://doi.org/10.1097/00004583-
199910000-00009

Kara, B., Bicer, U., & Gokalp, A. S. (2004). Cocuk istismar. Cocuk Saghgi ve
Hastaliklar: Dergisi, 47(2), 140—151. https://cshd.org.tr/article/view/568

Karaoglu, M., & Erzi, S. (2019). Yeme tutumlar1 ve travmatik yasantilar: Oz sefkat ve
duygu diizenlemenin araci rolii. Kibris Tiirk Psikiyatri ve Psikoloji Dergisi, 1(3),

145-151. https://doi.org/10.35365/ctjpp.19.1.18

Karatekin, C., & Ahluwalia, R. (2016). Effects of adverse childhood experiences, stress,
and social support on the health of college students. Journal of Interpersonal

Violence. Advance online publication.

https://doi.org/10.1177/0886260516681880

Kavanaugh, B. C., Dupont-Frechette, J. A., Jerskey, B. A., & Holler, K. A. (2017).
Neurocognitive deficits in children and adolescents following maltreatment:
Neurodevelopmental consequences and neuropsychological implications of
traumatic  stress.  Applied  Neuropsychology:  Child, 6(1), 64-78.
https://doi.org/10.1080/21622965.2015.1079712

Kavurma, C., Bilag, O., Onder, A., Dogan, Y., Uzunoglu, G., Adanir, A., & Kandemir,
H. (2023). Kendine zarar verme davranisi olan ergenlerde aile islevlerinin,
ebeveyn ve arkadaglara baglanmanin, karar verme stillerinin ve problem ¢dzme

becerilerinin degerlendirilmesi. Turkish Journal of Clinics and Laboratory,

14(2), 312-320. https://doi.org/10.18663/tjcl.1278466




88

Kelly, A. C., Zuroff, D. C., Foa, C. L., & Gilbert, P. (2010). Who benefits from training
in self-compassionate self-regulation? A study of smoking reduction. Journal of
Social and Clinical Psychology, 29(7), 727-755.
https://doi.org/10.1521/js¢p.2010.29.7.727

Kirag, F. (2022). Cocukluk ¢ag1 travmalari ile tanr1 imaj1 arasindaki iliskide 6z sefkatin
aract  rolil. Cumhuriyet  Ilahiyat  Dergisi, 26(3), 1111-1126.
https://doi.org/10.18505/cuid. 1145126

Kiekens, G., Hasking, P., Claes, L., Boyes, M., Mortier, P., Auerbach, R. P., Cuijpers,
P., Demyttenaere, K., Green, J. G., Kessler, R. C., Myin-Germeys, 1., Nock, M.
K., & Bruffaerts, R. (2019). Predicting the incidence of non-suicidal self-injury
in college students. European Psychiatry, 59, 44-51.
https://doi.org/10.1016/j.eurpsy.2019.04.002

Kim, E., Seo, J., Paik, H., & Sohn, S. (2020). The effectiveness of Adlerian therapy for
Hwa-byung in middle-aged South Korean women. The Counseling Psychologist,
48(8), 1082—-1108. https://doi.org/10.1177/0011000020946799

Klein, M. (2006). Baz: sizoid mekanizmalar iizerine notlar (1. Ergiiden, Cev.). i¢inde M.
Klein, Nesne iliskileri (s. 55-84). Metis Yayinlari. (Eserin orijinali 1946’da
yayimlandi).

Klonsky, E. D. (2011). Non-suicidal self-injury in United States adults: Prevalence,
sociodemographics, topography and functions. Psychological Medicine, 41(9),
1981-1986. https://doi.org/10.1017/S0033291710002497

Klonsky, E. D., Glenn, C. R., Styer, D. M., Olino, T. M., & Washburn, J. J. (2015). The
functions of nonsuicidal self-injury: Converging evidence for a two-factor
structure. Child and Adolescent Psychiatry and Mental Health, 9(1), 44.
https://doi.org/10.1186/s13034-015-0073-4

Klonsky, E. D., & Muehlenkamp, J. J. (2007). Self-injury: A research review for the
practitioner.  Journal of Clinical Psychology, 63(11), 1045-1056.
https://doi.org/10.1002/iclp.20412




&9

Klonsky, E. D., Muehlenkamp, J. J., Lewis, S. P., & Walsh, B. W. (2011). Non-suicidal
self-injury. Hogrefe Publishing.

Klonsky, E. D., Victor, S. E., & Saffer, B. Y. (2014). Nonsuicidal self-injury: What we
know, and what we need to know. The Canadian Journal of Psychiatry, 59(11),
565-568. https://doi.org/10.1177/070674371405901101

Koehler, P. J. (2003). Freud's comparative study of hysterical and organic paralyses:
How Charcot's assignment turned out. Archives of Neurology, 60(11), 1646—
1650. https://doi.org/10.1001/archneur.60.11.1646

Kopland, M. C., Vrabel, K., Melsom, L., Hoffart, A., & Johnson, S. U. (2023). Self-
compassion in eating disorders and childhood trauma: A study of within-person
effects in a randomized controlled trial. Psychotherapy Research, 33(5), 640—
653. https://doi.org/10.1080/10503307.2022.2149363

Korkmaz Kivrak, A. (2024). Ergenlerde kendine zarar verme davranisi: Duygu
diizenleme  giichigii, oOz-sefkat, algilanan sosyal destek ile iliskilerinin
incelenmesi [Yiiksek lisans tezi, Maltepe Universitesi].

https://hdl.handle.net/20.500.12415/9936

Larsen, J. M., Kothe, R., Helm, P. J., Bullman, M., & John-Henderson, N. A. (2024).
Childhood trauma exposure, age, and self-compassion as predictors of later-life
symptoms of depression and anxiety in American Indian adults. Child Abuse &

Neglect, 153, 106860. https://doi.org/10.1016/].chiabu.2024.106860

Leary, M. R., Tate, E. B., Adams, C. E., Allen, A. B., & Hancock, J. (2007). Self-
compassion and reactions to unpleasant self-relevant events: The implications of

treating oneself kindly. Journal of Personality and Social Psychology, 92(5),
887-904. https://doi.org/10.1037/0022-3514.92.5.887

Leetch, A. N., & Woolridge, D. (2013). Emergency Department Evaluation of Child
Abuse. Emergency Medicine Clinics of North America, 31(3), 853-873.
https://doi.org/10.1016/1.emc.2013.04.003

Lei, H., Yang, Y., Zhu, T., Zhang, X., & Dang, J. (2024). Network analysis of the

relationship between non-suicidal self-injury, depression, and childhood trauma



90

in adolescents. BMC Psychology, 12, 234. https://doi.org/10.1186/s40359-024-
01729-2

Li, X., Tian, Y., Chen, H., Wang, X., Li, Y., & Zhou, J. (2024). The associations of
social health, self-injurious thoughts and behaviors with or without childhood
trauma: A UK Biobank study. Journal of Affective Disorders, 359, 145-157.
https://doi.org/10.1016/1.1ad.2024.05.077

Li, W, Han, Y., Hu, Z., & Zhang, Y. (2024). Childhood trauma and non-suicidal self-
injury among Chinese adolescents: The chain mediating effects of alexithymia
and  experiential avoidance. Acta  Psychologica, 251, 104634.
https://doi.org/10.1016/].actpsy.2024.104634

Lichvarova, P., Sokova, B., & Linderova, N. (2025). Can self-compassion mitigate the
negative consequences of insecure attachment on the incidence of self-harm in
young adults? The relationship between self-harm, attachment and
self-compassion. Psychology and Psychotherapy: Theory, Research and
Practice. https://doi.org/10.1111/papt. 12577

Lim, K. S., Wong, C. H., McIntyre, R. S., Wang, J., Zhang, Z., Tran, B. X, ... & Ho, R.
C. (2019). Global lifetime and 12-month prevalence of suicidal behavior,
deliberate self-harm and non-suicidal self-injury in children and adolescents
between 1989 and 2018: A meta-analysis. [International Journal of
Environmental ~ Research  and  Public ~ Health, 16(22),  458l.
https://doi.org/10.3390/ijerph16224581

Linehan, M. M. (1993). Cognitive-behavioral treatment of borderline personality

disorder. Guilford Press.

Liotti, G. (2004). Trauma, dissociation, and disorganized attachment: Three strands of a
single braid. Psychotherapy, 41(4), 472-486. https://doi.org/10.1037/0033-
3204.41.4.472

Liu, R. T., Scopelliti, K. M., Pittman, S. K., & Zamora, A. S. (2018). Childhood
maltreatment and non-suicidal self-injury: A systematic review and meta-
analysis. The Lancet Psychiatry, 5(1), 51-64. https://doi.org/10.1016/S2215-
0366(17)30469-8




91

Lloyd-Richardson, E. E., Perrine, N., Dierker, L., & Kelley, L. (2007). Characteristics
and functions of non-suicidal self-injury in a community sample of adolescents.
Psychological Medicine, 37(8), 1183-1192.
https://doi.org/10.1017/S003329170700027X

Lopez, A., Sanderman, R., Ranchor, A. V., & Schroevers, M. J. (2018). Compassion for
others and self-compassion: Levels, correlates, and relationship with
psychological well-being. Mindfulness, 9, 325-331.
https://doi.org/10.1007/s12671-017-0777-z

Luo, X., Che, X., Lei, Y., & Li, H. (2021). Investigating the influence of self-
compassion-focused interventions on posttraumatic stress: A systematic review
and meta-analysis. Mindfulness, 12(12), 2865-2876.
https://doi.org/10.1007/s12671-021-01732-3

Luo, Y., Meng, R., Li, J,, Liu, B, Cao, X., & Ge, W. (2019). Self-compassion may
reduce anxiety and depression in nursing students: A pathway through perceived

stress. Public Health, 174, 1-10. https://doi.org/10.1016/1.puhe.2019.05.015

Luyten, P., & Fonagy, P. (2015). The neurobiology of mentalizing. Personality
Disorders: Theory, Research, and  Treatment, 6(4), 366-379.
https://doi.org/10.1037/per0000117

Lileci, S. (2007). Kendini yaralama davranisi olan ergenlerin psikiyatrik ve
sosyokiiltiirel ozellikleri [Uzmanlik tezi, Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh
Saghg ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi]. Istanbul Saglik
Midirlagi.

https://www.istanbulsaglik.gov.tr/w/tez/pdf/ruh_sag_hast/dr selda luleci.pdf

MacBeth, A., & Gumley, A. (2012). Exploring compassion: A meta-analysis of the
association between self-compassion and psychopathology. Clinical Psychology

Review, 32(6), 545-552. https://doi.org/10.1016/1.cpr.2012.06.003

Malkog, D. (2019). Universite 6grencilerinde kendine zarar verme davramisi ile iligkili
faktorlerin incelenmesi: Miikemmeliyetcilik, strese yonelik tepkisellik ve bas
etme tarzlarimin rolii [Yiiksek lisans tezi, Maltepe Universitesi, Sosyal Bilimler

Enstitiisii]. https://hdl.handle.net/20.500.12415/11645




92

Mangiafico, S. S. (2016). Summary and analysis of extension (Version 1.1) [Software

manual]. Program Evaluation in R. https://rcompanion.org/handbook/

Manna, G., Falgares, G., Costanzo, G., La Sala, M. C., Lamis, D. A., & Musso, P.
(2022). Cumulative childhood maltreatment and non-suicidal self-injury: The
mediating and moderating role of perceived social support in a sample of
university  students. Journal of Family Violence, 37(4), 657-669.
https://doi.org/10.1007/s10896-021-00312-2

Mannekote Thippaiah, S., Shankarapura Nanjappa, M., & Gude, J. G. (2021). Non-
suicidal self-injury in developing countries: A review. International Journal of

Social Psychiatry, 67(5), 472—482. https://doi.org/10.1177/0020764020943627

McFarlane, A. C. (2010). The long-term costs of traumatic stress: Intertwined physical
and  psychological consequences. World  Psychiatry, 9(1), 3-10.
https://doi.org/10.1002/}.2051-5545.2010.tb00254.x

Messman-Moore, T. L., & Bhuptani, P. H. (2020). Self-compassion and fear of self-
compassion: Mechanisms underlying the link between child maltreatment
severity and psychological distress in college women. Mindfulness, 11(6), 1446—
1459. https://doi.org/10.1007/s12671-020-01361-2

Miller, A. L., Rathus, J. H., & Linehan, M. M. (2007). Dialectical behavior therapy

with suicidal adolescents. Guilford Press.

Mills, A., Gilbert, P., Bellew, R., McEwan, K., & Gale, C. (2007). Paranoid beliefs and
self-criticism in students. Clinical Psychology & Psychotherapy, 14(5), 358—
364. https://do1.org/10.1002/cpp.537

Milner, J. S., Crouch, J. L., McCarthy, R. J., Ammar, J., Dominguez-Martinez, R.,
Thomas, C. L., & Jensen, A. P. (2022). Child physical abuse risk factors: A
systematic review and a meta-analysis. Aggression and Violent Behavior, 66,

101778. https://doi.org/10.1016/.avb.2022.101778

Miron, L. R., Orcutt, H. K., Hannan, S. M., & Thompson, K. L. (2014). Childhood

abuse and problematic alcohol use in college females: The role of self-



93

compassion. Self and Identity, 13(3), 364-379.
https://doi.org/10.1080/15298868.2013.836131

Miron, L. R., Seligowski, A. V., Boykin, D. M., & Orcutt, H. K. (2016). The potential
indirect effect of childhood abuse on posttrauma pathology through self-
compassion and fear of self-compassion. Mindfulness, 7(3), 596—605.

https://doi.org/10.1007/s12671-016-0493-0

Miron, L. R., Sherrill, A. M., & Orcutt, H. K. (2015). Fear of self-compassion and
psychological inflexibility interact to predict PTSD symptom severity. Journal
of Contextual Behavioral Science, 4(1), 37-41.
https://doi.org/10.1016/].jcbs.2014.10.003

Moeller, T. P., Bachmann, G. A., & Moeller, J. R. (1993). The combined effects of
physical, sexual, and emotional abuse during childhood: Long-term health
consequences for women. Child Abuse & Neglect, 17(5), 623-640.
https://doi.org/10.1016/0145-2134(93)90084-1

Moloney, F., Amini, J., Sinyor, M., Schaffer, A., Lanctot, K. L., & Mitchell, R. H. B.
(2024). Sex differences in the global prevalence of nonsuicidal self-injury in
adolescents: A meta-analysis. JAMA Network Open, 7(6), €2415436.
https://doi.org/10.1001/jamanetworkopen.2024.15436

Moody, G., Cannings-John, R., Hood, K., Kemp, A., & Robling, M. (2018).
Establishing the international prevalence of self-reported child maltreatment: A
systematic review by maltreatment type and gender. BMC Public Health, 18,
1164. https://doi.org/10.1186/s12889-018-6044-y

Moran, P., Coffey, C., Romaniuk, H., Degenhardt, L., Borschmann, R., & Patton, G. C.
(2015). Substance use in adulthood following adolescent self-harm: A
population-based cohort study. Acta Psychiatrica Scandinavica, 131(1), 61-68.
https://doi.org/10.1111/acps.12306

Muehlenkamp, J. J., & Gutierrez, P. M. (2007). Risk for suicide attempts among
adolescents who engage in non-suicidal self-injury. Archives of Suicide

Research, 11(1), 69-82. https://doi.org/10.1080/13811110600992902




94

Muehlenkamp, J. J., Xhunga, N., & Brausch, A. M. (2019). Self-injury Age of Onset: A
Risk Factor for NSSI Severity and Suicidal Behavior. Archives of Suicide
Research, 23(4), 551-563. https://doi.org/10.1080/13811118.2018.1486252

Muehlenkamp, J. J., & Wagner, E. M. (2022). Yoga and nonsuicidal self-injury:
Mediational effects of self-compassion and body appreciation. Body Image, 43,

17-24. https://doi.org/10.1016/1.bodyim.2022.08.001

Mullen, P. E., Martin, J. L., Anderson, J. C., Romans, S. E., & Herbison, G. P. (1996).
The long-term impact of the physical, emotional, and sexual abuse of children:
A community study. Child Abuse &  Neglect, 20(1), 7-21.
https://doi.org/10.1016/0145-2134(95)00112-3

Necef, 1., & Deniz, M. E. (2018, Nisan). Sefkat korkusu ol¢egi: Gegerlik ve giivenirlik
calismast [Sozli bildiri sunumu]. III. INES Education and Social Science

Congress, Antalya, Tiirkiye.

Neely, M. E., Schallert, D. L., Mohammed, S. S., Roberts, R. M., & Chen, Y. (2009).
Self-kindness when facing stress: The role of self-compassion, goal regulation,
and support in college students’ well-being. Motivation and Emotion, 33(1), 88—
97. https://doi.org/10.1007/s11031-008-9119-8

Neff, K. D. (2003a). Self-compassion: An alternative conceptualization of a healthy
attitude  towards  oneself.  Self and  Identity, 2(2), 85-101.
https://doi.org/10.1080/15298860309032

Neff, K. D. (2003b). Development and validation of a scale to measure self-compassion.

Self and Identity, 2(3), 223-250. https://doi.org/10.1080/15298860309027

Neft, K. D. (2009). Self-compassion. In M. R. Leary & R. H. Hoyle (Eds.), Handbook
of individual differences in social behavior (pp. 561-573). Guilford Press.

Neff, K. D. (2011). Self-compassion, self-esteem, and well-being. Social and
Personality Psychology Compass, 5(1), 1-12. https://doi.org/10.1111/7.1751-
9004.2010.00330.x

Neff, K. D. (2015). The five myths of self-compassion. Psychotherapy Networker,
39(5), 30-35.



95

Neff, K. D. (2016). The Self-Compassion Scale is a valid and theoretically coherent
measure of self-compassion. Mindfulness, 7(1), 264-274.
https://doi.org/10.1007/s12671-015-0479-3

Neff, K. D. (2023). Self-compassion: Theory, method, research, and intervention.
Annual Review of Psychology, 74(1), 193-218. https://doi.org/10.1146/annurev-
psych-032420-031047

Neff, K. D., & Dahm, K. A. (2015). Self-compassion: What it is, what it does, and how
it relates to mindfulness. In B. D. Ostafin, M. D. Robinson, & B. P. Meier
(Eds.), Handbook of mindfulness and self-regulation (pp. 121-137). Springer.
https://doi.org/10.1007/978-1-4939-2263-5_10

Neff, K. D., & Germer, C. K. (2013). A pilot study and randomized controlled trial of
the Mindful Self-Compassion program. Journal of Clinical Psychology, 69(1),
28—44. https://doi.org/10.1002/1¢lp.21923

Neff, K. D., Hsieh, Y., & Dejitterat, K. (2005). Self-compassion, achievement goals,
and coping with academic failure. Self and Identity, 4(3), 263-287.
https://doi.org/10.1080/13576500444000317

Neft, K. D., Kirkpatrick, K. L., & Rude, S. S. (2007). Self-compassion and adaptive
psychological functioning. Journal of Research in Personality, 41, 139—154.
https://doi.org/10.1016/].jrp.2006.03.004

Neff, K. D., & McGehee, P. (2010). Self-compassion and psychological resilience
among adolescents and young adults. Self and Identity, 9(3), 225-240.
https://doi.org/10.1080/15298860902979307

Neff, K. D., & Vonk, R. (2009). Self-compassion versus global self-esteem: Two
different ways of relating to oneself. Journal of Personality, 77(1), 23-50.
https://doi.org/10.1111/1.1467-6494.2008.00537.x

Nicolai, K. A., Wielgus, M. D., & Mezulis, A. (2016). Identifying risk for self-harm:
Rumination and negative affectivity in the prospective prediction of nonsuicidal
self-injury.  Suicide and Life-Threatening Behavior, 46(2), 223-233.
https://doi.org/10.1111/sltb.12186




96

Nixon, M. K., & Heath, N. L. (2009). Self-injury in youth: The essential guide to

assessment and intervention. Routledge.

Nock, M. K. (2009). Why do people hurt themselves? New insights into the nature and
functions of self-injury. Current Directions in Psychological Science, 18(2), 78—

83. https://doi.org/10.1111/].1467-8721.2009.01613 .x

Nock, M. K. (2010). Self-injury. Annual Review of Clinical Psychology, 6, 339-363.
https://doi.org/10.1146/annurev.clinpsy.121208.131258

Nock, M. K. (2008). Actions speak louder than words: An elaborated theoretical model
of the social functions of self-injury and other harmful behaviors. Applied and
Preventive Psychology, 12(4), 159-168.
https://doi.org/10.1016/j.appsy.2008.05.002

Nock, M. K., Joiner, T. E., Gordon, K. H., Lloyd-Richardson, E., & Prinstein, M. J.
(2006). Non-suicidal self-injury among adolescents: Diagnostic correlates and
relation to suicide attempts. Psychiatry Research, 144(1), 65-72.
https://doi.org/10.1016/1.psychres.2006.05.010

Nock, M. K., & Prinstein, M. J. (2004). A functional approach to the assessment of self-
mutilative behavior. Journal of Consulting and Clinical Psychology, 72(5), 885—
890. https://doi.org/10.1037/0022-006X.72.5.885

Nock, M. K., & Prinstein, M. J. (2005). Contextual features and behavioral functions of
self-mutilation among adolescents. Journal of Abnormal Psychology, 114(1),
140-146. https://doi.org/10.1037/0021-843X.114.1.140

Nolen-Hoeksema, S., Wisco, B. E., & Lyubomirsky, S. (2008). Rethinking rumination.
Perspectives on Psychological Science, 3(5), 400—424.
https://doi.org/10.1111/].1745-6924.2008.00088.x

O'Connor, R. C., & Nock, M. K. (2014). The psychology of suicidal behaviour. The
Lancet Psychiatry, 1(1), 73—85. https://doi.org/10.1016/S2215-0366(14)70222-6

Okunlola, O. B., Odukoya, J. A., & Gesinde, A. M. (2020). Outcomes of sexual abuse
on self-esteem among adolescents: A systematic review. Cogent Social Sciences,

7(1), 1856296. https://doi.org/10.1080/23311886.2020.1856296




97

O'Neill, S., McLafferty, M., Ennis, E., Lapsley, C., Bjourson, T., Armour, C., ...
Murray, E. (2018). Socio-demographic, mental health and childhood adversity
risk factors for self-harm and suicidal behaviour in college students in Northern
Ireland. Journal of Affective Disorders, 239, 58-65.
https://doi.org/10.1016/1.1ad.2018.06.006

Oral, R., Can, D., Kaplan, S., Polat, S., Ates, N., Cetin, G., Miral, S., Hanci, H.,
Ersahin, Y., Tepeli, N., Bulguc, A. G., & Tiras, B. (2001). Child abuse in
Turkey: An experience in overcoming denial and a description of 50 cases. Child
Abuse &  Neglect, 25(2), 279-290. https://doi.org/10.1016/S0145-
2134(00)00241-6

Ozakar Akea, S., Selen, F., Demir, E., & Demir, T. (2018). Cinsiyet ve yas
farkliliklarinin ergenlerin depresyon, anksiyete bozuklugu, kendine zarar verme,
psikoz, travma sonrasi stres bozuklugu, alkol-uyusturucu bagimliligi ve dikkat
eksikligi hiperaktivite bozuklugu ile iligkili sorunlara etkisi. Dicle Tip Dergisi,
45(3), 255-264. https://doi.org/10.5798/dicletip.457235

Oztiirk, E. (2018). Travma merkezli alyans model terapi: Dissosiyatif kimlik
bozuklugunun psikoterapisi. In E. Oztiirk (Ed.), Ruhsal travma ve dissosiyasyon

(ss. 31-38). Tiirkiye Klinikleri.

Oztiirk, E., Derin, G., & Okudan, M. (2020). Investigation of the relationship between
childhood trauma, defense mechanisms and self-injury behaviours in university

students. Tiirkiye Klinikleri Journal of Forensic Medicine and Forensic

Sciences, 17(1), 10-24. https://doi.org/10.5336/forensic.2019-71979

Paivio, S. C., & McCulloch, C. R. (2004). Alexithymia as a mediator between
childhood trauma and self-injurious behaviors. Child Abuse & Neglect, 28(3),
339-354. https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2003.11.018

Parker, G., & Brotchie, H. (2010). Gender differences in depression. International
Review of Psychiatry, 22(5), 429-436.
https://doi.org/10.3109/09540261.2010.492391




98

Pekasil, A. N. (2024). The constructed nature of self-injurious behavior: A critical

review.  Current  Approaches  in  Psychiatry, 16(2), 306-316.
https://doi.org/10.18863/pgy.1282715

Per, M., Schmelefske, E., Brophy, K., Austin, S. B., & Khoury, B. (2022). Mindfulness,
self-compassion, self-injury, and suicidal thoughts and behaviors: A

correlational meta-analysis. Mindfulness, 13(4), 821-842.
https://doi.org/10.1007/s12671-021-01815-1

Peterson, L., & Brown, D. (1994). Integrating child injury and abuse-neglect research:

Common histories, etiologies, and solutions. Psychological Bulletin, 116(2),

293-315. https://doi.org/10.1037/0033-2909.116.2.293

Pichikov, A. A., & Popov, Y. V. (2022). Problems with suicidal behavior prevention in

adolescents: A narrative literature review. Consortium Psychiatricum, 3(2), 5—

13. https://doi.org/10.17816/CP166

Pizarro, R. A., & Billick, S. B. (1999). Current issues in child abuse. Current Opinion in
Pediatrics, 12(6), 665—668. https://doi.org/10.1097/00001504-199911000-00013

Plener, P. L., Libal, G., Keller, F., Fegert, J. M., & Muehlenkamp, J. J. (2009). An
international comparison of non-suicidal self-injury (NSSI) and suicide attempts:

Germany and the USA. Psychological Medicine, 39(9), 1549-1558.
https://doi.org/10.1017/S0033291708005114

Pohl, S., Steuwe, C., Mainz, V., Driessen, M., & Beblo, T. (2021). Borderline
personality disorder and childhood trauma: Exploring the buffering role of

self-compassion and self-esteem. Journal of Clinical Psychology, 77(3), 837—
845. https://doi.org/10.1002/1¢lp.23070

Rabon, J. K., Sirois, F. M., & Hirsch, J. K. (2018). Self-compassion and suicidal
behavior in college students: Serial indirect effects via depression and wellness

behaviors. Journal of American College Health, 66(2), 114-122.
https://doi.org/10.1080/07448481.2017.1382498




99

Raes, F., Pommier, E., Neff, K. D., & Van Gucht, D. (2011). Construction and factorial
validation of a short form of the Self-Compassion Scale. Clinical Psychology
and Psychotherapy, 18(3), 250-255. https://doi.org/10.1002/cpp.702

Reichl, C., Brunner, R., Bender, N., Parzer, P., Koenig, J., Resch, F., & Kaess, M.
(2019). Adolescent nonsuicidal self-injury and cortisol response to the retrieval
of adversity: A sibling study. Psychoneuroendocrinology, 110, 104460.
https://doi.org/10.1016/1.psyneuen.2019.104460

Rich, D. J., Gingerich, K. J., & Rosen, L. A. (1997). Childhood emotional abuse and
associated psychopathology in college students. Journal of College Student
Psychotherapy, 11(3), 13-28. https://doi.org/10.1300/J035v11n03 04

Riggs, S. A., & Kaminski, P. (2011). Childhood emotional abuse, adult attachment, and
depression as predictors of relational adjustment and psychological aggression.
In N. D. Reyome (Ed.), The effect of childhood emotional maltreatment on later
intimate relationships (1st ed., pp- 75-104). Routledge.
https://doi.org/10.4324/9781315874920-4

Ross, S., & Heath, N. (2002). A study of the frequency of self-mutilation in a
community sample of adolescents. Journal of Youth and Adolescence, 31(1), 67—

77. https://doi.org/10.1023/A:1014089117419

Runyan, D. K., Wattam, C., Ikeda, R., Hassan, F., & Ramiro, L. (2002). Child abuse
and neglect by parents and other caregivers. In E. G. Krug, L. L. Dahlberg, J. A.
Mercy, A. B. Zwi, & R. Lozano (Eds.), World report on violence and health (pp.
57-86). World Health Organization.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/42495/9241545615_eng.pdf

Sabet Dizkuhi, K., Abolghasemi, A., & Kafie, M. (2022). Comparison of resilience,
self-compassion and experiences of early abuse in students with and without
self-harming behaviors. Clinical Psychology and Personality, 19(2), 45-56.
https://doi.org/10.22070/cpap.2021.14201.1077

Sackett, L. A., & Saunders, D. G. (1999). The impact of different forms of
psychological abuse on battered women. Violence and Victims, 14(1), 105-117.
https://doi.org/10.1891/0886-6708.14.1.105




100

Sacarcelik, G., Tiirkcan, A., Giiveli, H.,, & Yesilbas, D. (2013). Evaluation of the

relation between deliberate

self-harm behavior and childhood trauma

experiences in patients admitted to a secondary-care psychiatric outpatient clinic

for adolescents and young adults. Noro Psikiyatri Arsivi, 50(3), 222-229.
https://doi.org/10.4274/npa.y6257

Sancak, 1., & Aktan, E. A. (2022). Universite ogrencilerinde cocukluk ¢agi travmalari,

sosyal destek ve madde kullanma egilimi arasindaki iliskinin incelenmesi. Saglik

ve Yasam Bilimleri

Dergisi, 4(2), Article

2.
https://doi.org/10.33308/2687248X.202242270

Sar, V., Kundake, T., Kiziltan, E., Bakim, B., Yargig, L. I., & Tutkun, H. (1997). The
reliability and validity of the Turkish version of the Dissociative Experiences

Scale (DES-II). In Proceedings of the 33rd National Congress of Psychiatry (pp.
55-64). Turkish Psychiatric Association.

Saym, P., & Karaaziz, M. (2024). Universite dgrencilerinde ¢ocukluk ¢agi travmasinin

depresif belirtiler ile 06z-sefkat iliskisinin incelenmesi. Uluslararas:t Sosyal

Bilimler Dergisi, 8(34), 181-201. https://doi.org/10.52096/usbd.8.34.11

Schoenleber, M., Berenbaum, H., & Motl, R. (2014). Shame-related functions and
motivations for self-injurious behavior. Personality Disorders: Theory,

Research, and Treatment, 5(2), 204-211. https://doi.org/10.1037/per0000035

Scoglio, A. A., Rudat, D. A., Garvert, D., Jarmolowski, M., Jackson, C., & Herman, J.

L. (2018). Self-compassion and responses to trauma: The role of emotion

regulation.  Journal of Interpersonal Violence, 33(13),

2016-2036.
https://doi.org/10.1177/0886260515622296

Sedighimornani, N., Rimes, K. A., & Verplanken, B. (2019). Exploring the

relationships between mindfulness, self-compassion, and shame. SAGE Open,

9(3), 1-13. https://doi.org/10.1177/2158244019866294

Selby, E. A., Bender, T. W., Gordon, K. H., Nock, M. K., & Joiner, T. E. (2012). Non-

suicidal self-injury (NSSI) disorder: A preliminary study. Personality Disorders:

Theory, Research, and Treatment, 3(2),

167-175.
https://doi.org/10.1037/a0024405




101

Selby, E. A., Nock, M. K., & Kranzler, A. (2014). How does self-injury feel?
Examining automatic positive reinforcement in adolescent self-injurers with
experience sampling. Psychiatry Research, 215(2), 417-423.
https://doi.org/10.1016/j.psychres.2013.12.005

Serafini, G., Canepa, G., Adavastro, G., Nebbia, J., Belvederi Murri, M., Erbuto, D.,
Pocai, B., Fiorillo, A., Pompili, M., Flouri, E., & Amore, M. (2017). The
relationship between childhood maltreatment and non-suicidal self-injury: A
systematic review. Frontiers in Psychiatry, 8, 149.

https://doi.org/10.3389/fpsyt.2017.00149

Shapira, L. B., & Mongrain, M. (2010). The benefits of self-compassion and optimism
exercises for individuals vulnerable to depression. The Journal of Positive

Psychology, 5(5), 377-389. https://doi.org/10.1080/17439760.2010.516763

Shapiro, S. L., Astin, J. A., Bishop, S. R., & Cordova, M. (2005). Mindfulness-based
stress reduction for health care professionals: Results from a randomized trial.
International  Journal  of  Stress  Management,  12(2), 164-176.
https://doi.org/10.1037/1072-5245.12.2.164

Shapiro, S. L., Carlson, L. E., Astin, J. A., & Freedman, B. (2006). Mechanisms of
mindfulness.  Journal  of  Clinical  Psychology, 62(3), 373-386.
https://doi.org/10.1002/iclp.20237

Shepherd, D. A., & Cardon, M. S. (2009). Negative emotional reactions to project
failure and the self-compassion to learn from the experience. Journal of
Management  Studies,  46(6), 923-949.  htips://doi.org/10.1111/1.1467-
6486.2009.00821.x

Shi, L., Xiao, J., Guo, J., Zeng, S., Wang, S., & Gong, J. (2024). The role of cognitive
and emotional factors in the relationship between childhood trauma and non-
suicidal self-injury among college students: A network analysis. Psychology
Research and Behavior Management, 17, 3951-3964.
https://doi.org/10.2147/PRBM.S476637

Shipman, K., Schneider, R., & Sims, C. (2005). Emotion socialization in maltreating

and nonmaltreating mother-child dyads: Implications for children's adjustment.



102

Journal of Clinical Child and Adolescent Psychology, 34(3), 590-596.
https://doi.org/10.1207/s15374424jccp3403 14

Solomon, H. M. (2004). Self creation and the limitless void of dissociation: The “as if”
personality.  Journal of Analytical  Psychology, 49(5), 635-656.
https://doi.org/10.1111/5.0021-8774.2004.00493 .x

Sommers-Flanagan, J., & Sommers-Flanagan, R. (2018). Counseling and
psychotherapy theories in context and practice: Skills, strategies, and techniques

(3rd ed.). John Wiley & Sons.

Sornberger, M. J., Heath, N. L., Toste, J. R., & McLouth, R. (2012). Nonsuicidal self-
injury and gender: Patterns of prevalence, methods, and locations among
adolescents. Suicide and Life-Threatening Behavior, 42(3), 266-278.
https://doi.org/10.1111/].1943-278X.2012.0088.x

Sutherland, O., Dawczyk, A., De Leon, K., Cripps, J., & Lewis, S. P. (2014). Self-
compassion in online accounts of nonsuicidal self-injury: An interpretive
phenomenological analysis. Counselling Psychology Quarterly, 27(4), 409—433.
https://doi.org/10.1080/09515070.2014.948809

Suyemoto, K. L. (1998). The functions of self-mutilation. Clinical Psychology Review,
18(5), 531-554. https://doi.org/10.1016/S0272-7358(97)00105-0

Suh, H., & Jeong, J. (2021). Association of self-compassion with suicidal thoughts and
behaviors and non-suicidal self-injury: A meta-analysis. Frontiers in

Psychology, 12, Article 633482. https://doi.org/10.3389/fpsye.2021.633482

Sumbas, E., & Citil Akyol, C. (2025). An examination of suicidal ideations in young
adults in terms of childhood trauma and intolerance to uncertainty. Inénii
Universitesi  Egitim  Bilimleri  Enstitiisii  Dergisi, 12(23), 100-112.
https://doi.org/10.29129/inujgse.1569221

Svendsen, J. L., Osnes, B., Binder, P. E., Dundas, 1., Visted, E., Nordby, H., ... &
Serensen, L. (2016). Trait self-compassion reflects emotional flexibility through
an association with high vagally mediated heart rate variability. Mindfulness, 7,

1103—-1113. https://doi.org/10.1007/s12671-016-0549-1




103

Swannell, S., Martin, G., Page, A., Hasking, P., Hazell, P., Taylor, A., & Protani, M.
(2012). Child maltreatment, subsequent non-suicidal self-injury and the
mediating roles of dissociation, alexithymia and self-blame. Child Abuse &

Neglect, 36(7-8), 572-584. https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2012.05.005

Swannell, S. V., Martin, G. E., Page, A., Hasking, P., & St John, N. J. (2014).
Prevalence of nonsuicidal self-injury in nonclinical samples: Systematic review,

meta-analysis and meta-regression. Suicide & Life-Threatening Behavior, 44(3),

273-303. https://doi.org/10.1111/sltb.12070

Szymanski, K., & Springer, C. (2014). Trauma, aggression and object relations in a
child and adolescent inpatient sample. Journal of Child & Adolescent Trauma,

7(3), 193-200. https://doi.org/10.1007/s40653-014-0020-1

Sar, V., Oztiirk, E., & Ikikardes, E. (2012). Cocukluk Cagi Ruhsal Travma Olcegi’nin
Tiirkge uyarlamasinin gegerlik ve giivenirligi [Validity and reliability of the
Turkish version of Childhood Trauma Questionnaire]. Tiirkiye Klinikleri Tip
Bilimleri Dergisi, 32(4), 1054—-1063. https://doi.org/10.5336/medsci.2011-26947

Senyuva, E., Kaya, H., Isik, B., & Bodur, G. (2014). Relationship between self-
compassion and emotional intelligence in nursing students. [International

Journal of Nursing Practice, 20(6), 588—596. https://doi.org/10.1111/ijn.12204

Tabachnick, B. G., & Fidell, L. S. (2013). Using multivariate statistics (6th ed.).

Pearson Education.

Taillieu, T. L., Brownridge, D. A., Sareen, J., & Afifi, T. O. (2016). Childhood
emotional maltreatment and mental disorders: Results from a nationally
representative adult sample from the United States. Child Abuse & Neglect, 59,
1-12. https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2016.07.005

Tanaka, M., Wekerle, C., Schmuck, M. L., & Paglia-Boak, A. (2011). The linkages
among childhood maltreatment, adolescent mental health, and self-compassion
in child welfare adolescents. Child Abuse & Neglect, 35(10), 887-898.
https://doi.org/10.1016/1.chiabu.2011.07.003




104

Taner, Y., & Gokler, B. (2004). Cocuk istismar1 ve ihmali: Psikiyatrik yonleri. Acta
Medica, 35(2), 82-86.

https://actamedica.org/index.php/actamedica/article/view/1 88

Tantam, D., & Huband, N. (2009). Understanding repeated self-injury: A

multidisciplinary approach. Palgrave Macmillan.

Tao, J., He, K., & Xu, J. (2021). The mediating effect of self-compassion on the
relationship between childhood maltreatment and depression. Journal of

Affective Disorders, 291, 288-293. https://doi.org/10.1016/].jad.2021.05.019

Tatnell, R., Hasking, P., Newman, L., Taffe, J., & Martin, G. (2017). Attachment,
emotion regulation, childhood abuse and assault: Examining predictors of NSSI
among adolescents. Archives of Suicide Research, 21(4), 610-620.
https://doi.org/10.1080/13811118.2016.1246267

Tatnell, R., Kelada, L., Hasking, P., & Martin, G. (2014). Longitudinal Analysis of
Adolescent NSSI: The Role of Intrapersonal and Interpersonal Factors. Journal
of Abnormal Child Psychology, 42(6), 885-896. https://doi.org/10.1007/s10802-
013-9837-6

Terr, L. C. (2003). Childhood traumas: An outline and overview. Focus: The Journal of
Lifelong Learning in Psychiatry, 1(3), 322-334.
https://doi.org/10.1176/foc.1.3.322

Tirasel, Y., & Goren, S. (2007). Cocuk istismar1 ve ihmali. Dicle Tip Dergisi, 34(1),
70-74. https://www.diclemedj.org/upload/sayi/54/Dicle%20Med%20]-

02602.pdf

Toksoy, P., & Oktan, V. (2019). Ergenlerde Kendine Zarar Verme Davranisinin
Yordayicilar1 Olarak Oz Duyarlik ve Stresle Basa Cikma Tarzlari. Dokuz Eyliil
Universitesi Buca Egitim Fakiiltesi Dergisi, 48, 1-14
https://dergipark.org.tr/tr/download/article-file/905018

Toprak, S., Cetin, 1., Guven, T., Can, G., & Demircan, C. (2011). Self-harm, suicidal
ideation and suicide attempts among college students. Psychiatry Research,

187(1-2), 140-144. https://doi.org/10.1016/j.psychres.2010.09.009




105

Tulloch, A. L., Blizzard, L., & Pinkus, Z. (1997). Adolescent-parent communication in
self  harm.  Journal of  Adolescent  Health, 21(4), 267-275.
https://doi.org/10.1016/S1054-139X(97)00118-3

Tuna, E., & Gengoz, T. (2024). Non-suicidal self-injury among Turkish young adults:
An investigation of intrapersonal factors. Psikoloji Calismalari, 44(2), 179-202.
https://doi.org/10.26650/SP2022-1098668

Turner, B. J., Cobb, R. J., Gratz, K. L., & Chapman, A. L. (2016). The role of
interpersonal confict and perceived social support in nonsuicidal self-injury in
daily life. Journal of Abnormal  Psychology, 125(4), 588-598.
https://doi.org/10.1037/abn000014 1

Turner, C. J., & Chapman, A. L. (2025). The role of impulsivity and emotion regulation
difficulties in nonsuicidal self-injury and borderline personality disorder
symptoms among young adults. Personality and Mental Health, 19(2), ¢1640.
https://doi.org/10.1002/pmh.1640

Tresno, F., & Mearns, J. (2016). Expectancies for social support and negative mood
regulation mediate the relationship between childhood maltreatment and self-
injury. IAFOR Journal of Psychology & the Behavioral Sciences, 2(2).
https://doi.org/10.22492/ijpbs.2.2.01

Twenge, J. M. (2020). Increases in depression, self-harm, and suicide among U.S.
adolescents after 2012 and links to technology use: Possible mechanisms.
Psychiatric ~ Research and Clinical ~ Practice, 2(1), 19-25.
https://doi.org/10.1176/appi.prcp.20190015

UNICEEF. (2010). Tiirkiye 'de cocuk istismari ve aile ici siddet arastirmasi: Ozet raporu.
https://www.unicef.org/turkiye/raporlar/t%C3%BCrkiyede-%C3%A7ocuk-
istismari-ve-aile-1%C3%A71-%C5%9Fiddet-ara%C5%9Ftirmasi-%C3%B 6zet-

raporu-2010

Vachon, D. D., Krueger, R. F., Rogosch, F. A., & Cicchetti, D. (2015). Assessment of
the harmful psychiatric and behavioral effects of different forms of child
maltreatment. JAMA Psychiatry, 72(11), 1135-1142.
https://doi.org/10.1001/jamapsychiatry.2015.1792




106

Vaillant, G. E. (1994). Ego mechanisms of defense and personality psychopathology.
Journal of Abnormal Psychology, 103(1), 44-56. https://doi.org/10.1037/0021-
843X.103.1.44

Van Schie, C., Gallagher, R., & Krause-Utz, A. (2024). Exploring the complex
relationship between childhood trauma and self-harm. Journal of Aggression,
Maltreatment & Trauma, 33(4), 685-703.
https://doi.org/10.1080/10926771.2024.2303525

Van Vliet, K. J., & Kalnins, G. R. (2011). A compassion-focused approach to
nonsuicidal self-injury. Journal of Mental Health Counseling, 33(4), 295-311.
https://doi.org/10.17744/mehc.33.4.17540338q223t417

Vettese, L. C., Dyer, C. E., Li, W. L., & Wekerle, C. (2011). Does self-compassion
mitigate the association between childhood maltreatment and later emotion
regulation difficulties? A preliminary investigation. International Journal of
Mental Health and Addiction, 9(5), 480—491. https://doi.org/10.1007/s11469-
011-9340-7

Voss, C., Hoyer, J., Venz, J., Pieper, L., & Beesdo-Baum, K. (2020). Non-suicidal self-
injury and its co-occurrence with suicidal behavior: An epidemiological study
among adolescents and young adults. Acta Psychiatrica Scandinavica, 142(6),

496-508. https://doi.org/10.1111/acps.13237

Walsh, B. W., & Rosen, P. M. (1988). Self-mutilation: Theory, research, and treatment.
Guilford Press.

Wan, Y., Chen, J., Sun, Y., & Tao, F. (2015). Impact of Childhood Abuse on the Risk
of Non-Suicidal Self-Injury in Mainland Chinese Adolescents. PLOS ONE,
10(6), €0131239. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0131239

Wan, Y., Chen, R., Ma, S., McFeeters, D., Sun, Y., Hao, J., & Tao, F. (2019).
Associations of adverse childhood experiences and social support with self-

injurious behaviour and suicidality in adolescents. The British Journal of

Psychiatry, 214(3), 146—152. https://doi.org/10.1192/bjp.2018.263




107

Wang, H., Wang, Q., Liu, X., Gao, Y., & Chen, Z. (2020). Prospective interpersonal
and intrapersonal predictors of initiation and cessation of non-suicidal self-injury

among Chinese adolescents. International Journal of Environmental Research

and Public Health, 17(24), 9454. https://doi.org/10.3390/ijerph 17249454

Wang, X., Xie, R., Wang, S., Zhang, R., Li, W., & Ding, W. (2024). The impact of
childhood emotional abuse on the developmental trajectory of non-suicidal self-
injury in adolescents: The mediating role of self-compassion and peer
attachment. Child Abuse & Neglect, 158, 107098.
https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2024.107098

Watts, R. E. (2000). Entering the new millennium: Is individual psychology still
relevant? The Journal of Individual Psychology, 56(1), 21-30.

Weber, S., Jud, A., & Landolt, M. A. (2016). Quality of life in maltreated children and
adult survivors of child maltreatment: A systematic review. Quality of Life

Research, 25(2), 237-255. https://doi.org/10.1007/s11136-015-1085-5

Wei, M., Su, J. C., Carrera, S., Lin, S.-P., & Yi, F. (2013). Suppression and
interpersonal harmony: A cross-cultural comparison between Chinese and
European Americans. Journal of Counseling Psychology, 60(4), 625-633.
https://doi.org/10.1037/a0033413

Werner, K. H., Jazaieri, H., Goldin, P. R., Ziv, M., Heimberg, R. G., & Gross, J. J.
(2012). Self-compassion and social anxiety disorder. Anxiety, Stress, & Coping,
25(5), 543-558. https://doi.org/10.1080/10615806.2011.608842

Whitlock, J., Eckenrode, J. ve Silverman, D. (2006). Self-injurious behaviors in a
college population. Pediatrics, 117(6), 1939-1948.
https://doi.org/10.1542/peds.2005-2543

Whitlock, J., Muehlenkamp, J., Eckenrode, J., Purington, A., Abrams, G. B., Barreira,
P., & Kress, V. (2013). Nonsuicidal self-injury as a gateway to suicide in young
adults. Journal of Adolescent Health, 52(4), 486—492.
https://doi.org/10.1016/1.jadohealth.2012.09.010




108

Whitlock, J., Muehlenkamp, J., Purington, A., Eckenrode, J., Barreira, P., Baral
Abrams, G., Marchell, T., Kress, V., Girard, K., Chin, C., & Knox, K. (2011).
Nonsuicidal self-injury in a college population: General trends and sex
differences. Journal of American College Health, 59(8), 691-698.
https://doi.org/10.1080/07448481.2010.529626

Wichstrem, L. (2009). Predictors of non-suicidal self-injury versus attempted suicide:
Similar or different? Archives of Suicide Research, 13(2), 105-122.
https://doi.org/10.1080/13811110902834992

Williams, J. G., Stark, S. K., & Foster, E. E. (2008). Start today or the very last day?
The relationships among self-compassion, motivation, and procrastination.

American Journal of Psychological Research, 4(1), 37—-44.

Wilson, A. C., Mackintosh, K., Power, K., & Chan, S. W. Y. (2019). Effectiveness of
self-compassion related therapies: A systematic review and meta-analysis.

Mindfulness, 10(6), 979-995. https://doi.org/10.1007/s12671-018-1037-6

Wispe, L. (1991). The psychology of sympathy. Plenum Press.

Wolff, J. C., Frazier, E. A., Esposito-Smythers, C., Becker, S. J., Burke, T. A., Cataldo,
A., & Spirito, A. (2014). Negative cognitive style and perceived social support
mediate the relationship between aggression and NSSI in hospitalized
adolescents. Journal of Adolescence, 37(4), 483-491.
https://doi.org/10.1016/j.adolescence.2014.03.016

World Health Organization. (1999). Report of the Consultation on Child Abuse
Prevention,  29-31  March  1999. World Health  Organization.
https://iris.who.int/handle/10665/65900

World Health Organization. (2002). World report on violence and health: Summary.
https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/42495/9241545615 _eng.pdf?sequenc

e=1

World Health Organization. (2014). Global status report on violence prevention 2014.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/145086/9789241564793 eng.pd
f




109

World Health Organization. (2024, November 5). Child maltreatment. Retrieved

January 15, 2025, from https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/child-

maltreatment

World Health Organization. (2025, March 25). Suicide. Retrieved April 30, 2025, from

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/suicide

Wu, J., Liu, S., Luo, J., Li, X., & You, J. (2023). The effects of childhood abuse,
depression, and self-compassion on adolescent nonsuicidal self-injury: A
moderated mediation model. Child Abuse & Neglect, 136, 105993.
https://doi.org/10.1016/1.chiabu.2022.105993

Wu, N., Hou, Y., Zeng, Q., Cai, H., & You, J. (2021). Bullying experiences and
nonsuicidal self-injury among Chinese adolescents: A longitudinal moderated
mediation model. Journal of Youth and Adolescence, 50(4), 753-766.
https://doi.org/10.1007/s10964-020-01380-1

Wu, Q., Cao, H., Lin, X., Zhou, N., & Chi, P. (2022). Child maltreatment and subjective
well-being in Chinese emerging adults: A process model involving self-esteem
and self-compassion. Journal of Interpersonal Violence, 37(15-16), NP13685—
NP13706. https://doi.org/10.1177/0886260521993924

Xavier, A., Pinto-Gouveia, J., & Cunha, M. (2016). The protective role of self-
compassion on risk factors for non-suicidal self-injury in adolescence. School

Mental Health, 8(4), 476—485. https://doi.org/10.1007/s12310-016-9197-9

Xin, M., Yang, X., Liu, K., Naz Boke, B., & Bastien, L. (2020). Impact of negative life
events and social support on nonsuicidal selfinjury among Chinese middle
school  students.  American  Journal of Men’s  Health, 14(4),
1557988320937124. https://doi.org/10.1177/1557988320937124

Yang, Q., Xie, R., Li, J.,, Zhang, R., Ding, W., & Li, W. (2023). The Mutual
Relationship Between Self-Compassion, Perceived Social Support, and
Adolescent NSSI: A Three-Wave Longitudinal Study. Mindfulness, 14(8), 1940-
1950. https://doi.org/10.1007/s12671-023-02169-6




110

Yao, J., Zou, Y., Luo, Q., Luo, Y., Chunghon, T., & Shang, H. (2025). Social support
and depression mediate the relationship between childhood trauma and
nonsuicidal self-injury. Clinical Psychology & Psychotherapy, 32(1), €70030.
https://doi.org/10.1002/cpp.70030

Yargig, 1., Ersoy, E., & Batmaz Oflaz, S. (2012). Cocukluk ¢ag1 travmalarmin intihar
girisimi ve kendine zarar verme davranisi ile iliskisi. Anadolu Psikiyatri Dergisi,

13(4), 277-284.

Yargig, L. I., Tutkun, H., & Sar, V. (1995). Reliability and validity of the Turkish
version of the Dissociative Experiences Scale. Dissociation: Progress in the

Dissociative Disorders, 8(1), 10—13. https://hdl.handle.net/1794/1589

Yates, T. M. (2004). The developmental psychopathology of self-injurious behavior:
Compensatory regulation in posttraumatic adaptation. Clinical Psychology

Review, 24(1), 35— 74. https://doi.org/10.1016/].cpr.2003.10.001

Yates, T. M., Carlson, E. A., & Egeland, B. (2008). A prospective study of child
maltreatment and self-injurious behavior in a community sample. Development
and Psychopathology, 20(2), 651- 671.
https://doi.org/10.1017/S0954579408000321

Yildirnm, M., & Sar;, T. (2018). Oz-Sefkat Olgegi Kisa Formu’nun Tiirkceye
uyarlamasi: Gegerlilik ve giivenilirlik ¢alismas1. Abant Izzet Baysal Universitesi
Egitim Fakiiltesi Dergisi, 18(4), 2502-2517.
https://doi.org/10.17240/aibuefd.2018.18.41844-452171

You, J., & Leung, F. (2012). The role of depressive symptoms, family invalidation and
behavioral impulsivity in the occurrence and repetition of non-suicidal self-
injury in Chinese adolescents: A 2-year follow-up study. Journal of
Adolescence, 35(2), 389-395. https://doi.org/10.1016/j.adolescence.2011.07.020

Young, J. E., Klosko, J. S., & Weishaar, M. E. (2003). Schema therapy. A practitioner's
guide. Guilford Press.

Yukay Yiiksel, M., & Yavuz, E. (2023). Olumsuz ¢ocukluk deneyimleri ve aleksitimi

arasindaki iligkide 6z-sefkat ve benlik saygisinin araci roli. Uluslararasi Sosyal



111

Bilimler Akademi Dergisi (USBAD), 11, 106-135.
https://doi.org/10.47994/usbad.1174880

Zatti, C., Rosa, V., Barros, A., Valdivia, L., Calegaro, V. C., Freitas, L. H., Ceresér, K.
M. M., Rocha, N. S. da, Bastos, A. G., & Schuch, F. B. (2017). Childhood
trauma and suicide attempt: A meta-analysis of longitudinal studies from the last
decade. Psychiatry Research, 256, 353-358.
https://doi.org/10.1016/1.psychres.2017.06.082

Zeanah, C. H., & Humphreys, K. L. (2018). Child abuse and neglect. Journal of the
American Academy of Child and Adolescent Psychiatry, 57(9), 637-644.
https://doi.org/10.1016/j.jaac.2018.06.007

Zessin, U., Dickhduser, O., & Garbade, S. (2015). The relationship between self-
compassion and well-being: A meta-analysis. Applied Psychology: Health and
Well-Being, 7(3), 340-364. https://doi.org/10.1111/aphw.12051

Zetterqvist, M. (2015). The DSM-5 diagnosis of nonsuicidal self-injury disorder: A
review of the empirical literature. Child and Adolescent Psychiatry and Mental

Health, 9, 31. https://doi.org/10.1186/s13034-015-0062-7

Zetterqvist, M., Jonsson, L. S.; Landberg, A., & Svedin, C. G. (2021). A potential
increase in adolescent nonsuicidal self-injury during COVID-19: A comparison

of data from three diferent time points during 2011-2021. Psychiatry Research,
305, 114208. https://doi.org/10.1016/j.psychres.2021.114208

Zhang, L., Wang, P., Liu, L., Wu, X., & Wang, W. (2023). Childhood maltreatment
affects college students' nonsuicidal self-injury: Dual effects via trauma-related
guilt, trauma-related shame, and prosocial behaviors. Child Abuse & Neglect,

141, 106205. https://doi.org/10.1016/j.chiabu.2023.106205

Zoroglu, S. S., Tiiziin, U., Sar, V., Tutkun, H., Savas, H. A., Oztiirk, M., Alyanak, B., &
Kora, M. E. (2003). Suicide attempt and self-mutilation among Turkish high
school students in relation with abuse, neglect and dissociation. Psychiatry and
Clinical Neurosciences, 57(1), 119-126. https://doi.org/10.1046/1.1440-
1819.2003.01088.x




112

EKLER

Ek 1. Kisisel Bilgi Formu

Bu arastirmada bireylerin algilanan ¢ocukluk cagi deneyimleri, algilanan sosyal
destek ve kendine zarar verme arasindaki iligkiyi incelemek amaglanmaktadir.
Arastirma bilimsel bir nitelik tasidigindan, sorulara verilecek cevaplar kimsenin
kimligini ortaya koymayacak bi¢gimde kullanilacak ve kesinlikle kisisel bir
degerlendirme yapilmayacaktir. Ortalama 15 dakika siirecek olan bu arastirmada sizden
istenilen, kullanilan 6lgme araglarindaki maddeleri dikkatli bir sekilde okuyup, size en
uygun yanit1 vermenizdir. Aragtirmaya katkilarinizdan dolay tesekkiir ederiz.

Psk. Hiiseyin TURK Dog¢. Dr. Yagmur ULUSOY DOGMUS
Yiiksek Lisans 6grencisi
Cinsiyetiniz: ( ) Kiz ( ) Erkek Yasimiz: .....
Bolimiiniiz: ............... Smifiniz: .....

Calismaya goniillii olarak katihyorum: ( ) Evet



Ek 2. Cocukluk Cag1 Travmalar1 Anketi (CTQ-28)
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Olcek 1 (CTQ)

Asagida cesitli  konular ile ilgili baz1 disilinceler
bulunmaktadir. Liitfen bunlar1 dikkatlice okuyunuz. Sizden
istenen her diisiinceyle ilgili goriisiinlizii belirlemeniz ve
gorlisiiniize uygun olan segenegi isaretlemenizdir. Bu
diisiincelerin dogrusu ya da yanlisi yoktur, 6nemli olan kendi
diisiincenizi samimi bir bi¢imde ifade etmenizdir.

Her bir madde igin asagidaki seceneklerden birini
isaretleyiniz:

1. Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak
5.Cok Sik

Cocuklugumda ya da ergenligimde...

Hic¢bir zaman

Nadiren

Kimi Zaman

Sik Olarak

Cok Si1k

1 | Yeterli yemegim olurdu.
2 | Giindelik bakim ve giivenligim saglaniyordu.
Anne ya da babam kendilerine layik olmadigimi ifade
3 ederlerdi.
28 | Ailem benim i¢in bir gii¢ ve destek kaynagi idi.




Ek 3. Kendine Zarar Verme Degerlendirme Envanteri (KZVDE)
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BOLUM II: ISLEVLER

Yonerge:

Bu anket kendine zarar verme davranisi (sa¢ kopartma,
kendine igne batirma, ¢cimdikleme, deriyi kanatacak kadar
Tirnaklama gibi intihar amaci olmayan davranislar)
deneyimini daha 1iyi anlamamizi saglamaya yonelik
olusturulmustur. Asagida sizin kendinize zarar verme
deneyiminizle iliskili olabilecek ya da olmayabilecek durumlar

bir liste olarak verilmigtir. Liitfen sizin i¢in en uygun olan | 0 2
durumlar1 belirleyiniz.
e Belirtilen durum size hi¢ uygun degilse “0” isaretleyiniz
e Belirtilen durum size kismen uygunsa “1” isaretleyiniz
e Belirtilen durum size ¢ok uygunsa “2” isaretleyiniz
“Kendime zarar verdigimde, ...
1 | Kendimi Sakinlesmis Hissederim 0 2
12 | Birisinden Hincimi Cikartmis Olurum 0 2
39 | Ozerkligimi / Bagimsizligimi Ortaya Koymus Olurum 0 2




Ek 4.

Oz-Sefkat Olgegi Kisa Formu (OSO-KF)
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Degerli katilimer asagidaki her maddeyi dikkatlice
okuyarak size uygunluguna gére puanlaymiz. Olgege
isim yazmaniza gerek yoktur. Kisisel bir
degerlendirme yapilmayacaktir.

— | Hicbir Zaman

N1 Nadiren

“| Bazen

=1 Sik sik

“'| Daima

Benim i¢in 6nemli oldugunu diisiindiigiim bir seyi
basaramadigimda kendimi yetersiz oldugum
duygusuyla yipratirim.

Zor zamanlardan gectigimde ihtiyacim olan 6zen ve
yumusaklig1 kendime gdsteririm.

—

[\

B

10

Yetersizliklerim ve hatalarim karsisinda kendime
karg1 elestirel ve yargilayict davranirim




EKk 5. Tez Oneri Kabul Formu

/’:;—;\ Dokiiman No INU-KYS-FRM-002
{ !g ] Yayin Tarihi 19.08.2019
L1 YONETIM KURULU [ Reiizvon No
INONO ONIVERSITESH KARARI FORMU Revizyon Tarihi
eGiTim piLiMLERD ENSTITISO Sayfa No
o YONETIM KURULU KARARI . 3
Toplant Tarihi Toplant: Sayisi Karar Sayis
18.07.2024 29 2024/29-34

Enstitiimiiz, Egitim Bilimleri Anabilim Dali, Rehberlik ve Psikolojik Danigma Bilim Dal:
yitksek Lisans programi 6grencisi Hﬁsejlrin TURK *iin tez konusunun belirlenmesine iligkin, Anabilim
Dali Baskanlign’min 17.07.2024 tarih ve 464628 sayih yazisi ve eki goriigtildil.

Yapilan griismelerden sonra, adi gegen grencinin, Dog. Dr. Yagmur ULUSOY DOGMUS
damsmanliginda hazirlamis oldugu "Cocukluk Cag Travmatik Deneyimler ile Kendine Zarar
Verme Davramslart Arasmdaki iliskide Algilanan Sosyal Destek ve Oz Sefkatin Araci Rolii"
baghkl tez dnerisinin “Inénii Universifj.esi Lisansiistii Egitim-Ofretim Yonetmeligi” nin 10. Maddesi

uyarinca kabuliine oybirligi ile karar verildi.
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Ek 6. Etik Kurul Onay1

il T b Fhymr 1 TEE025-E Bnse2 Esik Kurul Gsomasyonu
T.C.
INONU UNIVERSITESI
BILIMSEL ARASTIRMA VE YAYIN ETIGI KURULU
Sosyal ve Beseri Bilimler Bilimsel Arastirma ve Yayin Etik Kurulu

Oturum Tarihi : 30-01-  Oturum Sayisi : 3 Karar Sayisi : 22
2025

Etik Agidan Uygun

ali Adi COCUKLUK CAGI TRAVMATIK DENEYIMLER ILE KENDINE ZARAR VERME DAVRANISLARI ARASINDAKI ILISKIDE
sma
ALGILAMAM SOSYAL DESTEK VE OZ SEFKATIN ARACI ROLU

Aragtirmacilar Yiikseklisans Ogrencisi Hoseyin Turk | Yariticd )
Baghan Prof.Dr, EMIM CELEB]
Kurul Uyeleri
Kullanior pinar 6zbay ProfDr. Bilal ALTAY
ProfDr. Mehmet ONAL ProfDr. Yusuf BATAR
ProfDr. Mehmet GUNGOR ProfDr. Sileyman CALDAK

ProfDr. Litfiye OZDEMIR
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Ek 7. Arastirma izin Belgesi

Evrak Tarih ve Sayisi: 27/03/2025-573562
T.C.
'IN{'jN_(_] E’NiV_ERSiTESi REKTORLUGU
Ogrenci Isleri Daire Bagkanligi 2{ »

Sayr :E-50235129-100-573562 27/03/2025
Konu : Arastrma {zni (Hiseyin TURK)

EGITIM BILIMLERI ENSTITUSU MUDURLUGUNE
flgi : 06/03/2025 tarihli ve 565601 sayili yaziniz,

ligide kayith vazimiza istinaden, Enstitiniiz Egitim Bilimleri Anabilim Dali Rehberlik ve
Psikolojik Damsma Bilim Dal yiksek lisans égrencisi Hoseyin TURK'on, Doc. Dr. Yagmur ULUSOY
DOGMUS damsmanhiginda yiritmekte oldugu "Cocukluk Cag Travmatik Deneyimler ile Kendine Zarar
Verme Davramislan Arasindaki liskide Algilanan Sosyal Destek ve Oz Sefkatin Araci Rolii” konulu tez
cahgmasi geregi olarak, Dokuz Eylil Universitesi, Katip Celebi Universitesi ve Universitemiz
6grencilerine uygulamak tizere izin talep edilmistir.

S¢z konusu caligmamin Universitermz d&rencilerine uygulanmasi Rektorliitimiizee uygun gorillmiis
olup, ilgil dniversitelerden gelen cevabi vazlar vazimiz ekinde sunulmugtur.

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Prof.Dr. Stileyman Nihat SAD
Rektir a.
Rektor Yardimeist
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Ek 8. Ol¢ek izinleri

13 Tem 2024

§ Turkge v Ingilizce (Birlesik Krallikj» — —> Cevrilmis &

Degerli hocam Tezan BILDIK, mail gondermek ile sorun yasiyorum. Mailimin size ulasmasini Umit ederek iki mail hesabimdan size ulasmaya calisiyorum. Az Once size

adresinden de yazdim Kiymetli hocam, ben Malatya Inoni Universitesi Egitim Bilimleri Enstitusu Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik alaninda yuksek lisans
ogrencisi Psikolog Huseyin TURK. Tez hazirigimda yapacagim bilimsel caligmada uyarladiginiz Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanterini kullanmak icin in istiyorum. Nasil
kullanabiliim ve olcegi benimle paylasirsaniz ¢ok mutiu olurum.
Saygilanmia;
Huseyin TURK

n @ 1BTem2024Per0%16 ¢ @ & i

— (e a-postayl yénlen
SEYTTTTOSEy T O
Ekte Kendine Zarar Verme Davranisi Degerlendirme Envanterini gonderiyorum. Calismanizda basarilar dilerim. Prof. Dr. Tezan Bildik
e B
* @ +
Dahaonce mai adresinden mesaj gondermigbm Fakal igi adrese ulzgmak on problem yagyorum Tekrardan sice yu an kulandigm baska bir mal adresinden yazyonm Oed ben Maiatya Incna 5 i Peehoerk ve Psikaiojik Dangmantik alanida yiksek
fsans tdvencai Paikoiog Hiseym TURK T /spicagm bamsel e s Cocubik C33iRunss Travms Ces KuLanmat £ o Sty 11351 120306 ve 5531 BERE 2333301 S0k mutt susu
Stygianmia
Hiseyin TURK
= Q@
2k « Gmad tarafindan tarands s A

5. Olgeg kullanmak isteyen aragtmmacilann ve uygulayicilann etik standartlara uygun
olaraly——— A= pdur.

6. Bilgii Iresine mail atabilirsiniz.




Ek 9. Orjinallik Raporu

COCUKLUK CAGI TRAVMATIK DENEYIMLER ILE KENDINE
ZARAR VERME DAVRANISLARI ARASINDAKI ILISKIDE OZ

SEFKATIN ARACI ROLU
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