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OZET

YUKSEK LiSANS TEZI

LiSE OGRENCILERINDE SOSYAL DESTEK VE BAS ETME
STRATEJILERININ DEPRESYON UZERINDE ETKISi

Selami CIFTCI

Batman Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Is Saghg ve Giivenligi Anabilim Dah
Danisman: Dog. Dr. flhan CICEK

2025, 68 Sayfa

Bu arastirmada, lise 6grencilerinde sosyal destek ve bas etme stratejilerinin depresyon
iizerinde etkisi incelenmistir. Arastirma, 2023-2024 egitim ve 6gretim yili Bahar déneminde
Batman merkezde egitim goren 238 erkek ve 196 kiz olmak tizere 434 lise 6grencisi lizerinde
gerceklestirilmistir. Ogrencilere uygulanan araglar arasinda Depresyon, Anksiyete, Stres Olgegi
(DASS-21), sosyal destek olgegi ve bas etme stratejileri 6lgegi bulunmaktadir. Arastirmanin
veri analizi i¢in SPSS (24) programu kullanilmistir. Veri analizi siirecinde, tanimlayici
istatistikler (minimum, maksimum, ortalama, standart sapma, basiklik, ¢arpiklik) ile birlikte
korelasyon ve lineer regresyon analizleri yapilmistir. Elde edilen bulgular, sosyal destek ve bas
etme stratejileri ile depresyon arasindaki iligkilerin incelenmesine olanak tanimaktadir.

Analiz sonuglarina gore, depresyon ile aktif basa ¢ikma arasinda negatif yonde bir iliski
bulunmustur (p<.05). Bu, 6grencilerin aktif basa ¢ikma stratejilerini kullandik¢a depresyon
diizeylerinin azaldigimi gostermektedir. Diger yandan, depresyon ile kagian basa ¢ikma ve
olumsuz basa ¢gikma stratejileri arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki saptanmustir (p<.05). Bu
sonug, Ogrencilerin depresyon diizeyleri yiikseldikce kaginma ve olumsuz basa c¢ikma
davraniglarin1 daha fazla benimsediklerini gostermektedir. Sosyal destek ile depresyon arasinda
negatif ve anlamli bir iliski tespit edilmistir (p<.05), yani 6grencilerin sosyal destek algilar
arttikca depresyon seviyelerinin azalma egiliminde oldugu goriilmiistiir. Ayrica, sosyal destek
ile aktif basa ¢ikma arasinda pozitif bir iligki bulunmus (p<.05). Bu sonug, sosyal destegin
ogrencilerin aktif basa ¢ikma stratejilerini kullanmalarini tesvik ettigini ortaya koymaktadir.

Bununla birlikte, sosyal destek ile kaginan basa ¢ikma ve olumsuz basa ¢ikma arasinda
anlamh bir iligki bulunmamustir (p>.05). Bu durum, sosyal destek algisinin basa ¢ikma
stratejileri {lizerinde etkili olmadigini veya bu stratejilerin sosyal destekten bagimsiz olarak
gelisebilecegini diisiindiirmektedir. Ayrica regresyon analizinde, sosyal destek depresyonu
negatif ve anlamli bir sekilde yordamakta ve varyansinin %3’nii aciklamaktadir. Diger tarafta,
kacinan basa ¢ikma ve olumsuz basa ¢ikma stratejileri depresyonu pozitif ve anlamli bir sekilde
yordadiklart bulgulanmustur. Bulgular, lise 6grencilerinin ruh sagligina dair énemli i¢goriiler
sunarak, sosyal destek ve bas etme stratejilerinin depresyon iizerindeki etkilerini daha iyi
anlamamiza yardimc1 olmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Depresyon, Kullanilan Stratejiler, Lise Ogrencileri, Sosyal Destek.
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MS THESIS

THE EFFECT OF SOCIAL SUPPORT AND COPING STRATEGIES ON
DEPRESSION IN HIGH SCHOOL STUDENTS
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This study examined the effects of social support and coping strategies on depression in
high school students. The study was conducted on 434 high school students, 238 male and 196
female, studying in Batman city center during the Spring semester of the 2023-2024 academic
year. The tools applied to the students included the Depression, Anxiety, Stress Scale (DASS-
21), Social Support Scale, and Coping Strategies Scale. SPSS (24) program was used for data
analysis of the study. In the data analysis process, descriptive statistics (minimum, maximum,
mean, standard deviation, kurtosis, skewness) were used along with correlation and linear
regression analyses. The findings obtained allow the examination of the relationships between
social support and coping strategies and depression.

According to the analysis results, a negative relationship was found between depression
and active coping (p<.05). This shows that students' depression levels decreased as they used
active coping strategies. On the other hand, a positive and significant relationship was found
between depression and avoidant coping and negative coping strategies (p<.05). This result
shows that students adopt avoidant and negative coping behaviors more as their depression
levels increase. A negative and significant relationship was found between social support and
depression (p<.05), meaning that as students' perceptions of social support increase, their
depression levels tend to decrease. In addition, a positive relationship was found between social
support and active coping (p<.05). This result reveals that social support encourages students to
use active coping strategies.

However, no significant relationship was found between social support and avoidant
coping and negative coping (p>.05). This suggests that the perception of social support does not
affect coping strategies or that these strategies may develop independently of social support. In
addition, in the regression analysis, social support negatively and significantly predicted
depression and explained 3% of its variance. On the other hand, avoidant coping and negative
coping strategies were found to positively and significantly predict depression. These findings
provide important insights into the mental health of high school students, helping us better
understand the effects of social support and coping strategies on depression.

Keywords: Depression, Strategies Used, High School Students, Social Sup
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1. GIRIS

Ergenlik donemi, bireyin bedensel, zihinsel ve duygusal degisimlerden gegctigi
hizli ve kritik bir siirectir. Bu donemde yasanan yogun duygusal dalgalanmalar belli
basli problemleri de beraberinde getirmektedir (Steinberg, 2016). Bu problemler
arasinda depresyon 6nemli bir yer edinmektedir. Depresyon; iiziintii, mutsuzluk, giinliik
isleri yapmada isteksizlik, uyku problemleri, ilgi kaybi, olumsuz duygularla basa
cikmakta zorlanma ve psikomotor becerilerde yavaslama gibi durumlarin gorildigi
¢okkiin ruh halidir (Uzar, 2024).

Depresyonun teshis edilmesindeki zorluklar, kroniklesme riskini artirabilir ve
tedavi edilmedigi takdirde depresyon intihara kadar varan ciddi sonuglara yol agabilir.
DSM-5'e gore depresyon, en az iki hafta boyunca devam eden ve besten fazla belirtiyle
kendini gosteren bir duygudurum bozuklugudur (Wakefield vd., 2017). Bu belirtiler
arasinda depresif duygudurum, ilgi ve zevk kaybi, istahta degisiklik, uyku diizeninde
bozulma, enerji kaybi, diisiinme ve konsantrasyon gii¢liigii, psikomotor ajitasyon veya
yavaglama, degersizlik veya sucluluk hissi ve 6liim ya da intihar diisiinceleri yer alir
(American Psychiatric Association, 2013).

Bireyler, depresyon gibi duygudurum bozukluklar: ile karsilagtiklarinda hem
zihinsel hem de bedensel acidan bircok olumsuz uyaranla karsi karsiya kalirlar. Bu
uyaranlar, bireyin duygusal dengesini ve yasamindaki uyumu bozarak, daha once
aligigi  yasam Dbigimlerini ve ¢6ziim yollarmi sorgulamasina neden olabilir.
Depresyondaki kisi normalde zevk alarak yaptig1 gezme, eglenme, calisma ve spor gibi
faaliyetlerden zevk almamaya baslar (Hamilton, Asarnow & Tompson, 1999). Kisi,
normalde karsilastigi sorunlarla basa ¢ikma bigimlerinin artik gecerli olmadigini
hissedebilir ve bu durum yeniden uyum saglama siirecini karmasiklastirabilir.
Depresyonun {istesinden gelebilmek icin bireyin uygun basa c¢ikma stratejileri
gelistirmesi gerekmektedir. Bu noktada basa ¢ikma yontemleri 6nem tasimaktadir. Basa
¢ikma; bireyin giiclinii asan, belirgin, i¢ ve dis faktorlerden kaynaklanan stresi
yonetmedeki biligsel ve davranigsal bir ¢abadir. Bu ¢aba, ¢evresel durumlar ile duygusal
tepki arasinda yasanan aktif bir siireci kapsar. Basa ¢ikma stratejileri, depresyon ile basa

cikmak ic¢in kullanilan yontemlerdir ve bireyin duygusal, davranigsal ve biligsel



durumunu iyilestirmeyi amagclar (Giindogan, 2017). Depresyonla bas etme igin
gelistirilen ¢esitli yontemler, bu bozuklugun olumsuz etkilerini hafifletmeyi ve genel
yasam kalitesini artirmay1 amaglar (Cuijpers vd., 2008). Bazi stratejilerin depresyon
belirtilerini artirdigi, bazilarinin ise azalttig1 saptanmistir. Uygun olmayan yontemlerin
kullanim1 daha cok depresyonun baglangicinda goriilmektedir. Bilissel diizeyde
bilinglenen birey, daha sonra uygun yontemleri kullanmaya baglayarak depresif
tepkilerin tekrarlanmasini 6nlemekte daha etkin hale gelebilmektedir (Yos, 2018).

Depresyonun etkileri sadece zihinsel ve duygusal saglikla sinirli kalmaz, ayn
zamanda bireyin sosyal iligkilerini de olumsuz bir sekilde etkiler. Bu baglamda
depresyonla miicadelede sosyal destegin kritik bir rol oynadigi bilinmektedir. Sosyal
destek, depresyonla miicadele eden bireylere duygusal ve pratik destek saglayarak,
kendilerini giivende hissetmelerine ve anlasildiklarina dair bir duygu kazandirarak
iyilesme siirecini 6nemli Ol¢iide kolaylastirabilir (Heaney ve Israel, 2008). Sosyal
destek ag1, bireylerin duygusal yiiklerini paylasmalarina, yalnizlik duygularini
hafifletmelerine ve olumlu sosyal etkilesimlerle motive olmalarina yardimci olur
(Santini vd., 2020).

Literatiirde sosyal destek ii¢ sekilde smiflandirilmigtir. Maddi destek, duygusal
destek ve zihinsel (biligsel) destek. Maddi destek, bireylerin giinliik hayatlarinda
karsilastiklar1 c¢esitli problemlerin iistesinden gelebilmeleri i¢in baskalar1 tarafindan
saglanan ekonomik ve maddi yardimlar1 kapsar. Duygusal destek, insanlarin birbirlerine
kars1 gosterdikleri ilgi, sevgi ve anlayigla ifade edilir ayrica giliniimiizde sosyal
izolasyonun artmasiyla bu destek tiirlinlin 6nemi daha da belirgin hale geldigi
degerlendirilmektedir. Bireylerin ilgi, sefkat, giiven ve anlasilabilme gibi sosyal
ihtiyaclarinin kargilanmasi bu destegin temel unsurlari arasindadir. Zihinsel destek ise
depresyon siirecinde bireylerin karsilagtiklar1 sorunlari ¢6zmek i¢in ihtiya¢ duyduklari
bilgileri icerir. Bu destek sayesinde bireyler kendilerini daha iyi taniyabilir ve
problemlerini daha profesyonel bir sekilde ¢6zebilirler (Cacioppo ve Hawkley, 2020;
Kocalevent vd., 2018; Kort-Butler, 2017).

Arastirmalar, sosyal destegin bireylerin hem fiziksel hem de ruhsal sagliklar
tizerinde olumlu etkileri oldugunu ve bu destegin, algilanan stresi azaltarak depresyon
belirtilerini hafifletebilecegini gostermektedir (Gariepy vd., 2021). Ozellikle aile
destegi, ergenler icin Kkritik bir sosyal destek kaynagi olarak one ¢ikmaktadir.
Ailelerinden uzak yasayan ergenlerde daha fazla psikolojik yardim ihtiyaci, alkol ve

madde kullanim1 ile ruhsal belirtilerin artis1 gibi sorunlarin daha yaygin oldugu
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belirtilmektedir (Cigek, 2021). Giiclii sosyal destek mekanizmalar1 ergenlerin ruh
sagliginda koruyucu etkiler saglar. Sosyal destegin zayif oldugu durumlarda okul
uyumsuzlugu gibi olumsuz sonuglarin ortaya c¢ikabildigi ifade edilmektedir. Ayrica
sosyal destek ve baglilik, bireylerin iyimserlik diizeyleriyle pozitif ve anlamli bir iliski
icinde oldugu belirtilmistir (Y1ldirim vd., 2021; Acoba, 2024).

1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin temel amaci, lise diizeyindeki Ogrencilerde sosyal destek ve
basa ¢ikma stratejilerinin depresyon tizerindeki etkisinin incelenmesidir. Arastirma,
geng bireylerin yasamlarinda 6nemli bir etkiye sahip olan depresyonun, 6zellikle sosyal
destekten ve basa ¢ikma stratejilerinden nasil etkilendigini ve bu faktorler arasindaki
iliskileri anlamay1 hedeflemektir. Bu ¢ercevede Ogrencilerin sosyal g¢evrelerinden
aldiklar1 destek (aileleri, arkadaglari ve Ogretmenleriyle iligkileri) ve basa g¢ikma

stratejileri gibi etkenler ele alinarak depresyon ile olan iligkisi analiz edilecektir.
Bu kapsamda hipotezler olusturulmustur. Arastirmanin hipotezleri ;

H1: Depresyon ile aktif basa ¢ikma arasinda anlamli ve negatif bir iliski vardur.
H2: Depresyon ile kaginan basa ¢itkma arasinda pozitif ve anlaml bir iliski vardir.
H3: Depresyon ile olumsuz basa ¢tkma arasinda pozitif ve anlamli bir iliski vardur.

H4: Sosyal destek ile depresyon arasinda negatif ve anlamli bir iligki vardir.

1.2. Arastirmanin Problemleri

Bu ¢aligmanin temel problemi; sosyal destek, bas etme stratejilerinin depresyon
lizerindeki etkisini incelemektir. Ilk asamada sosyal destegin depresyon iizerindeki
etkisi arastirllarak bu iki degiskenin nasil bir etkilesim i¢inde oldugu
degerlendirilecektir. Bunun yam sira farkli bas etme stratejilerinin (kaginan basa ¢ikma,
olumsuz basa ¢ikma ve aktif basa ¢ikma) depresyon ile iligkileri de ele alinacaktir. Bu
kapsamda sosyal destek ile olumsuz basa ¢ikma arasindaki iliski incelenecek ve sosyal
destegin kaginan basa ¢ikma stratejileri tizerindeki etkisine bakilacaktir. Ayrica sosyal

destek 1ile aktif basa ¢ikma arasindaki iliskiye dair elde edilecek bilgilerle, bu
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degiskenlerin birbiriyle olan etkilesimleri ve bireylerin aktif basa ¢ikma tizerindeki

etkileri daha iyi anlagilacaktir.

1.3. Arastirmanin Onemi

Lise 6grencilerinde depresyon, sosyal destek ve bas etme stratejileri iizerine
yapilan arastirmalar, genglerin bireysel ve sosyal gelisimi agisindan biiylik 6nem
tasimaktadir. Lise ¢agi, depresyon belirtilerinin ortaya ¢ikma riskinin yiiksek oldugu bir
donemdir ve bu durum ilerleyen yaslarda daha ciddi psikolojik sorunlara yol acgabilir
(Hankin vd., 2016). Dolayisiyla bu donemde depresyonun erken teshisi ve etkili
miidahalelerin gelistirilmesi hayati 6nem tasir. Ayrica bas etme stratejileri, lise
ogrencilerinin depresyonla basa ¢ikmalarinda belirleyici rol oynamaktadir. Olumlu bas
etme stratejileri, depresyonu azaltma ve duygusal dengeyi koruma konusunda yardimci
olur (Compas vd., 2017). Bu stratejilerin etkinliginin anlasilmasi, genglerin saglikli bas
etme becerilerini gelistirmelerine ve depresyon riskini azaltmalarina katki saglayabilir.
Depresyon, sosyal destek ve bas etme stratejileri arasindaki iliskiyi inceleyen
caligmalar, depresyonla miicadelede daha etkili yontemlerin gelistirilmesi agisindan
onemlidir. Arastirmalar, depresyondaki bireylerin ihtiya¢ duydugu sosyal destek
tiirlerini belirlemeye (Cuijpers ve Smit, 2002) ve depresyondaki bireylere yonelik etkili
bas etme stratejilerinin gelistirilmesine (Carver ve Connor-Smith, 2010) olanak
tanirken, depresyonun onlenmesi ve tedavisine yonelik yeni yaklagimlar da sunmaktadir
(Kessler ve Bromet, 2013). Bu baglamda calismalarin alana sinirlida olsa katki

saglamas1 ongoriilmektedir.

Sonug olarak lise 6grencilerinde sosyal destek ve basa ¢ikma stratejilerinin
depresyon iizerindeki etkisini detayli bir sekilde incelemek, ergenlerin ruhsal sagligini
korumaya yonelik daha etkili miidahale ve destek stratejileri gelistirmek i¢in onemli bir
zemin olusturacag1 degerlendirilmektedir. Bu calisma, gen¢ bireylerin ruh saghgi
izerinde sosyal faktorlerin ve basa ¢ikma mekanizmalarinin etkilerini anlamaya katkida
bulunarak, daha saglikli gelisim siireglerinin desteklenmesine ve yeni arastirmalara

kaynak olusturulmasina olanak saglayacag diisiiniilmektedir.



1.4. Arastirmamin Simirhhiklar:

Arastirmanin smirhiliklari; evren ve Orneklem seg¢imi, veri toplama araglarinin
etkinligi, insanlar lizerinde yapilan calismanin karmasikligi ve cografi bdlgelere,
bireylere ve kurumlara ulasmada yasanan zorluklari ifade eder (Brannen, 2017). Bu tez
kapsamindaki sinirliliklar ise su sekildedir:

Arastirmanin ornekleminin sadece Batman ilindeki liselerden secilmis olmasi,
genelleme yapma konusunda kisitlamalara yol acgabilir. Dolayisiyla Batman ilinin
demografik, kiiltiirel ve sosyoekonomik 6zelliklerine 6zgii bir sonug yansitabilir. Bu da
diger bolgelerde benzer bir ¢aligmanin sonuglarina uygulanabilirligi sinirlayabilir.

Arastirmanin sadece nicel veri toplama araglar1 kullanarak gerceklestirilmis
olmasi, katilimcilarin derinlemesine anlayislarii  veya duygusal durumlarinm
yakalamakta sinirliliklar getirebilir. Nicel veri, genellikle sayisal ifadelerle sinirhidir ve
katilimcilarin duygusal veya kisisel deneyimlerini tam olarak ifade etmekte yetersiz
kalabilir.

Verilerin kesitsel bir ¢alismanin {irlinii olmasi, sadece belli bir an i¢in gegerli
olan durumu yansitabilir. Zaman icindeki degisimleri, trendleri veya sebep-sonug
iliskilerini degerlendirmekte kisitlamalara neden olabilir. Ornegin mevsimsel
degisiklikler veya egitim yili i¢indeki donemsel etkiler, arastirma sonuglarini

etkileyebilir.

1.5. Sayiltilar

Sayilti, arastirmaci tarafindan dogrulugu kabul edilen fakat su ana kadar bilimsel
yontemlerle heniliz kanitlanmamis Onermelerin ifadesidir (Baltaci, 2020). Bu tez
kapsaminda asagidaki sayiltilar kabul edilmistir:

Orneklem Grubu Temsil Edilme Durumu: Orneklem grubu, arastirmanin ilgi alanidaki
evreni temsil etme kapasitesini degerlendirmek adina belirlenmistir. Orneklem
seciminde Ozenle belirlenen kriterlere dayanilarak sec¢ilen katilimcilar, evrenin ana
Ozelliklerini kapsayacak sekilde temsiliyet saglanmistir. Batman ilindeki farkl
sosyoekonomik diizeylere, cinsiyetlere ve okul tiirlerine ait 6grenciler 6rneklemde yer
almistir. Bu sayede elde edilen bulgularin genel bir gegerliligi olabilecegi

distiniilmistiir.



Veri Toplama Araglarinin Amaglarina Uygunlugu: Arastirmada kullanilan veri toplama
aracglari, tezin ana amacina hizmet etme potansiyeline sahiptir ve aragtirmanin
amaclarina uygun olarak gelistirilmistir. Lise 6grencilerinde sosyal destek ve bas etme
stratejilerini degerlendirmek amaciyla tasarlanan anket ve dlgekler, bu konuda 6nceden
belirlenmis Olciitleri ve degiskenleri 6lgme kapasitesine sahiptir. Sorularin icerik
gegerligi ve 6lglim giivenilirligi konularinda 6zenle segilmesi, arastirmanin gegerliligini
arttirmistir.

Katilimcilarin  Ger¢ek Duygu ve Diistincelerini Yansitmalari: Katilimcilarin  veri
toplama aracini yanitlamada gercek duygu ve diislincelerini yansitmalarina yonelik
cesitli onlemler alinmistir. Anketlerin gizli tutulmasi ve katilimcilara rahat bir ortam
saglanmasi, sosyal istenilme etkisini azaltarak katilimcilarin daha acik ve diiriist yanitlar
vermesine katkida bulunmustur. Bu sayede arastirmanin igerdigi verilerin giivenirligini

ve dogrulugunu arttirdig1 beklenilmektedir.

1.6. Tanimlar

Depresyon: Depresyon; ¢okkiin ruh hali, yasamdan zevk alamama ve uyku ile istah
bozukluklar1 gibi ¢esitli belirtilerle kendini gosteren, kisinin yasam kalitesini 6nemli

Olciide azaltan ruhsal bir bozukluktur (World Health Organization, 2017).

Sosyal destek: Sosyal destek; bireylerin sosyal c¢evrelerinden, ailelerinden,
arkadaslarindan veya topluluklarindan aldiklar1 duygusal, bilgi, maddi veya pratik
yardimlarin tiimiinii kapsar (Holt-Lunstad vd., 2022).

Bas etme stratejileri: Basa ¢ikma ya da bas etme, ergenlerin depresyon gibi olumsuz

duygu ve durumlarla basa ¢ikmak icin gelistirdigi stratejiler ve tepkilerdir (Eisenbarth,
2012).



2. KAYNAK ARASTIRMASI

Bu baglik altinda depresyonun tanimi, belirtileri, nedenleri, siniflandirilmast,
yaygmlig1 ve tedavi yontemleri detayli bir bi¢imde ele alinacak ve ardindan sosyal
destek ile bas etme stratejileri ve bu konularla ilgili yurt i¢i ve yurt disinda yapilan
calismalar hakkinda bilgi verilecektir.

2.1. Depresyon

Depresyon kavrami; bireyin duygusal durumunu, diisiincelerini, davranislarini
ve bedensel sagligini olumsuz etkileyen ciddi bir ruhsal bozukluk olarak
tamimlanmaktadir (World Health Organization, 2022). Depresyon; siirekli bir iiziintii,
umutsuzluk ve degersizlik hissiyle karakterize edilen, bireyin giinliik islevselligini
olumsuz yonde etkileyebilen ¢ok yonlii bir terimdir. Psikiyatri literatiiriinde "depresyon"
terimi {i¢ temel anlamda kullanilir. Ilk olarak depresyon, normal bireylerde karsilasilan
duygusal bir deneyimi ifade eder. Ozellikle bir kayip sonrasinda ortaya ¢ikan iiziintiilii
ve kederli ruh halini icerir. Ikinci olarak depresyon, bir ruhsal belirti olarak tanimlanr.
Bu durumda giinliik yasamda tizgiin bir seyir izleyen, hiiziin ve mutsuzlugun baskin
oldugu normal bir duygu durumudur. Ugiincii olarak depresyon, ozgiil bir ruhsal
rahatsizlig1 tanimlamak i¢in kullanilir ve belirli bir grup belirti kaybiyla karakterize
edilen ruhsal bozukluklardir (American Psychiatric Association, 2013; Fried & Nesse,
2015).

Depresyon, bireylerin diigiince siireglerini derinden etkileyebilir. Bu durum,
odaklanma zorlugu, hafizada problemler ya da karar vermekte giigliik ¢gekme seklinde
kendini gosterebilir. Agir vakalarda 6liim ya da intihar diisiinceleri pasif korkunun
Otesine gecerek aktif planlamalara doniisebilir. Depresyona genellikle gelecege dair
umutsuzluk, caresizlik ve yaygin bir karamsarlik eslik eder. Zihinsel etkilerinin yani1 sira
depresyon, fiziksel belirtilerle de ortaya gikar. istah ve kilo dalgalanmalar1, uykusuzluk
ya da asirt uyku hali, fiziksel huzursuzluk veya harekette yavaslama gibi durumlar sik¢a
goriliir. Ayrica nedeni agiklanamayan agrilar, yorgunluk ve enerji kaybi, en basit isleri

bile zorlayici hale getirebilir (Karaaziz vd., 2023).



2.2. Depresyon Belirtileri

Alanyazinda depresyonun belirtileri, siirekli olarak ¢okkiin bir ruh hali, ilgi ve
zevk kaybi, enerji diisiikliigli, uyku ve istah degisiklikleri, konsantrasyon giicliigii ve
degersizlik hissi, umutsuzluk, karamsarlik, sucgluluk duygular1 ve intihar diisiinceleri
seklinde siralanmistir  (American Psychiatric  Association, 2023; World Health
Organization, 2023). Daha genis kapsamda depresyon belirtileri; bireyde yasamin
anlammi yitirme hissi, ¢aresizlik, degersizlik duygulari, kendini kiiciimseme,
diistincelerde ve davraniglarda yavaglama, icsel sikinti ve gerginlik gibi duygusal
belirtilerle birlikte, intihar diisiinceleri veya girisimleri gibi daha ciddi semptomlarla da
seyredebilir. Biligsel belirtiler arasinda odaklanma yeteneginde azalma, zihinsel
islevlerde yetersizlik, 6zellikle hatirlama alanlarinda sorunlar, ge¢misteki basarilar
degersizlestirme, sugluluk duygusu, karamsarlik ve umutsuzluk yer almaktadir. Somatik
belirtiler ise enerji kaybi, siirekli yorgunluk, istah degisiklikleri, uyku diizeninde
bozulmalar, cinsel ilgi ve istekte azalma, bas ve sirt agrilar1 gibi fiziksel sikayetleri

icerebilmektedir (World Health Organization, 2017).

Depresyon yasayan her bireyde ayni sekilde goriilmeyebilir. Belirtilerin siddeti ve siiresi
kigiden kisiye degiskenlik gosterebilir (Varma vd., 2017; Steiger ve Pawlowski, 2019).
Ayrica depresyon belirtileri arasinda ¢okkiin duygulanim, enerji eksikligi, ilgi kayb,
konsantrasyon zorlugu, 6zgiivende diisiis, kendini su¢lama, olumsuz ruh hali, kendine
zarar verme veya intihar diisiinceleri, uyku problemleri, yeme diizeninde bozulma ve
libido azalmasi sayilabilir (Laskowitz vd., 2024; Karamustafalioglu ve Yumrukgal,
2011). Asagida depresyonun onemli belirtileri arasinda yer alan kavramlara iliskin

aciklamalara yer verilmistir.

Cokkiin  duygudurumu: (Cokkin duygu durum, depresyonun temel
ozelliklerinden biri olup, bireyin siirekli olarak kederli, umutsuz ve moral bozuklugu
icinde hissetmesiyle kendini gosterir. Bu durum, bireyin ruhsal durumunun derinlerine
isler ve genellikle umutsuzluk ve karamsarlikla birleserek kalici bir hale gelir. Kisi,
gecmiste zevk aldigr etkinliklere ilgi kaybi1 yasar ve yasamin anlamsiz oldugu
diisiincesine kapilabilir. Bu ruh hali; enerji diisiikliigli, yorgunluk ve tiikenmislik gibi
fiziksel belirtilerle de kendini gostererek bireyin genel saglik durumunu olumsuz etkiler
(Celik ve Hocaoglu, 2016; Dikici vd., 2017).



Ilgi azhigr: Bireylerin giinliik yasam aktivitelerine karsi motivasyon ve zevk
kaybi yasamasi ile karakterizedir. Bireylerde sosyal etkinliklere katilim, keyif alinan
durumlar ve kisisel bakim gibi alanlarda belirgin bir diisiise neden olur (Treadway ve
Zald, 2021).

Stkinti hissi: Depresyon sirasinda sikinti hissi, bireyin kendini siirekli olarak
mutsuz, huzursuz ve tatminsiz hissetmesi olarak tanimlanir (Li vd., 2021). Sikint1 hissi,
bireylerin fiziksel ve duygusal deneyimlerinde genel bir olumsuzluk olmas: seklindedir
(Smith vd., 2022). Depresyondaki sikinti hissi, giiglii bir sekilde yasanan duygusal aci
ve hayatin anlamsiz oldugu hissi ile iligkilidir (Brown ve Green, 2023).

Biligsel bozukluklar: Depresyonda bilissel bozukluklar, bilissel islevlerdeki
bozulmalar ifade eder. Konsantrasyon gii¢liigii, karar verme yetilerinde azalma, hafiza
ve odaklanma sorunlar1 gibi belirtiler depresyonla iliskili biligsel bozukluklardir
(Williams vd., 2021). Ayrica depresyon aninda biligsel esneklikte azalma, olumsuz
diisiince yapilarinin sikca tekrarlanmasi ve problem ¢dzme becerilerinde zorluklar gibi

bilissel islevlerde de bozulmalar goriilebilir (Jones ve Smith, 2023).

Sucluluk diisiinceleri: Depresyonla iligkilendirilen sugluluk duygular1 kendini
suclama, degersiz hissetme ve gecmisteki olaylar hakkinda siirekli olarak kisinin
kendini yargilamasidir. Yasanilan duygular, depresyonun belirgin bir semptomu olup
bireyin yasam kalitesini onemli dlciide etkileyebilir ve sosyal iliskilerde sorunlara neden

olabilir (Johnson vd., 2023).

Olumsuz diisiinceler: Depresyonda olumsuz diisiinceler; bireyin kendisi,
baskalar1 ve gelecek hakkinda olumsuz ve yikici diisiinceler gelistirmesiyle
karakterizedir. Smith ve Johnson (2022) yaptiklar1 ¢alismada, depresyonlu bireylerin
cogunlukla "ben yetersizim" veya "hicbir sey yolunda gitmiyor" gibi diisiinceleri dile
getirdigi belirtmektedir. Bu olumsuz diisiinceler, bireyin yasamini1 olumsuz etkileyebilir
ve iglevselligini azaltabilir (Brown, 2021). Depresyonla iligkili olumsuz diisiinceler,

bireyin duygusal ve sosyal islevselligini de etkileyebilir (Clark vd., 2023).

Umutsuzluk: Umutsuzluk; genellikle olumsuz diisiincelerle, ¢6ziimsiizliik
hissiyle ve gelecege dair olumsuz beklentilerle iligkilendirilir (Johnson vd., 2021).
Depresyonda umutsuzlugun varligi, bireyin motivasyonunu ve islevselligini olumsuz

yonde etkileyebilmektedir (Garcia ve Martinez, 2023).



Hipokondriak ugragilar ve agri: Hipokondriak ugrasilar, bireyin normal bir
fiziksel durumu daha ciddi bir sekilde algilamasi ve bu nedenle yogun bir sekilde
kaygilanmasi ile karakterize olan bir durumu ifade eder (Yilmaz ve Ekinci, 2019).
Depresyonla iligkili agr1, somatik belirtilerle birlikte seyreder ve genellikle diger tibbi
nedenlerle agiklanamayan yaygin, kronik ve bas agris1 gibi ¢esitli agr1 formlarini igerir

(Giindiiz vd., 2020).

Diisiince takinust ve fobiler: Depresyonda diisiince takintisi, tekrarlayan ve
kontrol edilemeyen diisiincelerin bireyin zihnini mesgul ettigi ve bu diislincelerin
kisinin islevselligini ve yasam kalitesini olumsuz olarak etkiledigi durumlari ifade eder
(Miller ve Smith, 2018). Depresyonla iliskili fobilerin ise bireyin belirli durumlar,
nesneler veya aktivitelerden kaginma egilimi gostermesine neden oldugu ve bu kaginma
davraniglarinin depresyon semptomlarini siddetlendirebilecegi vurgulanmaktadir (Jones

vd., 2019).

Intihar diisiinceleri ve girisimleri: White vd. (2020), depresyonun siddetli
durumlarinda intihar diisiinceleri ve girisimleri yayginliginin arttigini yapmis olduklari
calismalarla ifade etmisler. Benzer bir sekilde, Green vd. (2019), depresyonun intihar
riskini 6nemli Ol¢lide artirdigini ve bu riskin bireyin duygusal durumuyla dogrudan

iliskili oldugunu gostermistir.

Bellek bozuklugu Alg1 bozukluklari: Depresyon, kisinin gecmisiyle ilgili
hafizasim da etkileyebilir. Ozellikle otobiyografik bellek, yani kisinin kendi yasamina
dair anilari, depresyondan olumsuz etkilenir. Depresyondaki bireyler, gec¢miste
yasadiklar1 spesifik olaylar1 hatirlamak yerine, daha genel ve kapsamli hatiralara
odaklanma egilimindedirler. Bu durum "overgeneral autobiographical memory" olarak
bilinir ve ruminasyon (ge¢mise takilip kalma) ve diislik bellek 6zgiilliigii ile iliskilidir.
Bu bellek bozukluklari, depresyonun siddetini artirabilir ve iyilesmeyi zorlastirabilir

(Liu vd., 2017).

Konsantrasyon giicliigii ve Dikkat bozuklugu: Bireyler, disiince yavaslamasi
ve psikomotor yavaglama nedeniyle dikkatlerini odaklamakta zorluk c¢ekebilirler.
Konsantrasyon giicliigii, bu belirtiler olmadan da ortaya ¢ikabilir. Depresyon siirecinde
kisinin dikkat kapasitesinde azalma gozlenebilir. Bu durum, hem istemli hem de
istemsiz dikkat mekanizmalarmi kapsar. Istemli dikkat, bireyin bilingli olarak

odaklandig1 seylere yonelik azalma igerir. Bu, zihinsel ¢aba sarf etme yeteneginin
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kisitlanmasi veya dikkatin kolayca dagilmas: seklinde ortaya ¢ikabilir. Istemsiz dikkat
ise ¢evresel uyaricilara otomatik tepki verme yeteneginde bir azalmayi igerir. Kisi
cevresindeki olaylara veya bilgileri isleme kabiliyetinde azalma yasayabilir (Celik ve

Hocaoglu, 2016).

Enerji azhgi: Enerji azligi, depresyonun biyolojik temelleriyle yakindan
iliskilidir. Beyindeki norotransmitter dengesizlikleri ve viicudun stres yaniti, bu enerji
kaybina yol agabilir. Ayrica depresyonun bilissel etkileri, enerji kaybina katki saglayan
onemli bir faktordiir. Depresyonla miicadele eden bireyler, genellikle kendilerini
olumsuz bir sekilde degerlendirir ve her durumu karamsar bir bakis agisiyla
yorumlarlar. Bu tiir olumsuz diisilinceler, kisilerin enerjilerini tiikenmis hissetmelerine
yol agabilir. Ornegin, "basarisizim" veya "her sey yolunda gitmeyecek" gibi diisiinceler,
kisinin kendisini duygusal olarak ve zihinsel olarak tiikenmis hissetmesine neden

olabilir (Kupfer vd., 2019).

Cinsel istek kaybi: Depresyonla miicadele eden bireylerde, cinsiyetten bagimsiz
olarak cinsel isteksizlik yaygin bir durumdur. Bu durum, ¢iftler arasindaki iligkileri de
olumsuz etkileyerek ek sorunlara yol acabilir. Arastirmalar, depresyonun her iki
cinsiyeti de cinsel islev bozukluklar1 agisindan risk altinda tuttugunu ve bu durumun

ciftler arasindaki dinamikleri olumsuz etkiledigini gostermektedir (Tekin ve Erin, 2020).

Uyku diizensizlikleri: Depresyon, uykuyu bozarak kalitesini ve siiresini kisaltir.
Bireyler uykuya dalmakta zorlanir, sik sik uyanir ve sabah erken kalkip tekrar
uyuyamaz. Bu durum yorgunluga yol agar. Bazi bireylerde ise asir1 uyku egilimi
(hipersomnia) goriilii. Uzun uykuya ragmen dinlenmezler ve giin ig¢inde uykulu
hissederler. Bu karmasik iliski bireye gore degisir. Her birey, farkli semptomlar gosterir
ve farkli tedavilere yanit verir. Depresyonda uyku problemleri de degerlendirilmeli ve
tedavi plani buna gore yapilmalidir (Kafes, 2021). Depresyonun belirtileri anlasildiktan
sonra, depresyonun nedenlerinin de bilinmesi gerektigi degerlendirilmektedir. Bu
bilgiler, depresyonun daha iyi anlagilmasina ve uygun miidahalelerin gelistirilmesine

yardimci olabilir.

2.3. Depresyonun Nedenleri

11



Depresyon nedenleri incelendiginde genetik, biyolojik ve psikososyal faktdrlerin
onemli etkilerinin oldugu goriilmektedir (Eren, 2023). Ergenlerde 6zellikle ¢ocukluk
donemindeki noroendokrin degisiklikler ve biiyiime hormonu gibi biyolojik unsurlar, bu
donemde depresyon riskini artirabilir (Hu vd., 2021). Ancak bu faktorler tek baslarina
yeterli bir agiklama sunmaz. Ergenlik dénemindeki depresyonunun karmasik yapisi, bu
etkenlerin birbirleriyle etkilesimini gerektirir. Genetik yatkinlik ve ¢evresel faktorler bir
araya gelerek ergenin depresyon baslangicina ve seyrine nasil katkida bulundugunu
incelemek, bu stireci daha iyi anlamamiza yardimei olur (Celik ve Hocaoglu, 2016; Hu

vd., 2021).

Kalitsal faktorler: Ergenlerde depresyonu artirmada sadece dogrudan bir risk
olusturmakla kalmaz, ayni zamanda genlerin ve cevrenin etkilesimi yoluyla dolaylh
olarak da depresyonu tetikleyebilir. Ergenlik doneminde depresyon tanisi konulan bir
ebeveynin varligi, depresyon gelisme riski agisindan en giiglii tahmin unsurlarindan
biridir. Ebeveynlerinde depresyon geg¢irmis olan ¢ocuklarin, saglikli ailelerin
cocuklarma gore yasamlar1 boyunca depresyon ge¢irme olasiliginin yaklasik iic kat

daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Akkus Cutuk, 2017).

Cevresel faktorler: Depresyonun gelisiminde norobiyolojik faktorler kadar
cevresel etkenlerin de 6nemli bir rol oynadig: bilinmektedir. Bireyin ¢ocukluk yillarinda
bakim veren kisiyle kurdugu bag, onun duygusal ve sosyal gelisiminin temel taslarini
olusturur. Bu ilk iliskiler, ilerleyen yaslarda bireyin giiven duygusunu, stresle basa
¢ikma becerisini ve genel ruh sagligini dogrudan etkileyebilir. Erken yaslarda yasanan
travmalar, kot aile ici iligkiler, istismar, terk edilme veya duygusal ihmal gibi olumsuz
deneyimler, gelecekteki depresyon riskini artirabilecek faktorlerdir (Hu vd., 2021).
Ayrica ergenlik ve genc yetiskinlik donemlerinde yasanan stresli yasam olaylari,
kayiplar veya travmatik deneyimler de depresyonun gelisimini tetikleyebilir. Bu tiir
cevresel etmenler, biyolojik yatkinlikla birlestiginde depresyonun olusma olasiligini
daha da artarir. Zaman iginde bu olumsuz g¢evresel deneyimlerin birikmesi, bireyin
duygusal dayanikliligin1 zayiflatarak depresyona karsi daha korumasiz hale gelmesine
yol agar (Ugur, 2008).

Ailesel faktorler: Aile, bireyin duygusal sagliginda 6nemli bir rol oynar. Aile i¢i
catismalar, ilgisizlik ve diisiik sosyoekonomik diizey gibi faktorler, depresyon riskini

artirabilir. Ebeveynler arasindaki tartismalar, ihmal ve duygusal mesafe, ¢ocuklarin
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kendini gilivensiz ve yalniz hissetmesine neden olabilir. Ayrica, ekonomik sikintilar ve
baskici ya da ilgisiz ebeveyn tutumlari, cocuklarin Ozglivenini ve psikolojik
dayanikliligimi zayiflatabilir. Destekleyici ve gilivenli bir aile ortami ise depresyon

riskini azaltarak bireyin ruh sagligini korumaya yardimei olur (Akkus Cutuk, 2017).

Biyolojik faktérler: Ergenlikte hormon seviyelerindeki degisimler ve beyindeki
gelisim stireci, depresyon riskini artirabilir. Prefrontal korteksin tam gelismemis olmasi,
duygu diizenleme ve stres yonetimini zorlastirirken, limbik sistemin daha aktif hale
gelmesi, ergenlerin kaygi ve stres karsisinda daha hassas olmasina yol agar. Bu biyolojik

faktorler, depresif belirtilerin ortaya ¢ikmasini kolaylastirabilir (Kring vd., 2019).

Ergenlik depresyonunu anlamak i¢in sadece fiziksel degisimler degil, biyolojik,
ailesel, ¢evresel ve kalitsal faktorlerin de dikkate alinmasi gerekmektedir. Bu faktorler,
depresyonun ortaya ¢ikmasinda 6nemli rol oynar ve ergenin ruhsal sagligini etkileyen

bir biitiin olarak degerlendirilmelidir (Lewis ve Simons, 2009).

2.4. Depresyonun Siiflandiriimasi

Depresyonun siiflandirilmasi, ¢esitli psikolojik oOlgtimler ile desteklenir.
Depresyonun tanisinda kullanilan baslica rehberler arasinda, Uluslararasi Hastalik
Siniflandirma Sistemi (ICD) ve Amerikan Psikiyatri Dernegi'nin Tan1 ve Istatistiksel El
Kitab1 (DSM) bulunmaktadir. Bu rehberler, diinya genelindeki psikiyatristler tarafindan
kabul edilen tanmi kriterlerini sunarak depresyonun dogru siniflandirilmasia yardimci
olur. Ozellikle DSM-5, depresyonu daha ayrmtili bir sekilde simiflandirarak her bir
tiirline 0zgii semptomlar1 ve klinik Ozellikleri dikkate alan bir yaklasim sergiler
(Croarkin, 2024). Ornegin, "major depresyon" ve "distimi" gibi alt tiirler,
psikiyatristlerin bireylerin  durumunu daha dogru degerlendirmelerine ve tedavi
stirecinde kullanilacak yontemleri belirlemelerine imkan tanimaktadir. Bu ayrintili
siniflama, sadece depresyonun tanisinin konulmasini degil, ayn1 zamanda tedavi
siirecinin de daha etkili hale getirilmesini saglar. Alt tiplerin tanimlanmasi, kisiye 6zel
tedavi planlarinin olusturulmasinda ve tedaviye yanitin izlenmesinde biiyiik 6nem tasir.
Bu nedenle DSM-5’in sundugu kapsamli simiflandirma depresyonun anlasilmast ve
tedavi edilmesi agisindan kritik bir aractir (Karamustafalioglu ve Yumrukeal, 2011). Bu

siniflama kapsaminda depresyon tiirleri agagidaki gibidir:
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Melankolik Depresyon: Melankolik depresyon, Major Depresif Bozukluk
(MDB) alt tiirlerinden biridir ve biyolojik etiyolojiye sahip belirgin bir depresyon
cesididir. Melankolik depresyon, kisilik patolojisi olmayan bireylerde oOzellikle sik
goriliir. Semptomlar arasinda sabahlar1 erken uyanma (normalden en az iki saat 6nce),
sabahlar1 daha kotii hissetme, belirgin psikomotor yavaslama veya ajitasyon, istahsizlik,

kilo kayb1 ve asir1 veya uygunsuz sucluluk duygulari yer alir (Okumus ve Hocaoglu,
2019).

Endojen Depresyon: Nedeni belirlenemeyen ve agik bir dis tetikleyici olmadan
gelisir. Endojen depresyon olarak adlandirilir ve bu durumda stres ve dengesiz yasam

tarzinin depresyonu tetikleyebilecegi, siddetli belirtilerle iliskilendirilir (Bal, 2018).

Reaktif (Norotik) Depresyon: Reaktif (norotik) depresyon, genellikle ani ve
belirgin bir stres kaynagina karsi gelisen depresif bir durumdur (Kacar-Basaran ve
Arkar, 2022). Bu depresyon tiirii, 6nemli yasam olaylari, kayiplar veya travmatik
deneyimlerle tetiklenir ve bireyde siirekli {iziintli, umutsuzluk, diisiik 6zgiiven ve giinliikk

aktivitelerde ilgi kaybi gibi belirtiler ortaya ¢ikar (Jones ve Wessely, 2005).

Psikotik (Hezeyanly) Depresyon: Psikotik depresyon, siddetli depresyon
belirtilerinin yani sira psikotik semptomlarin da goriildiigii bir ruhsal bozukluktur. Bu
durumda psikomotor ajitasyon (huzursuzluk) veya retardasyon (yavaslama), depresif
diistinceler, biligsel bozulma ve karisiklik gibi siddetli depresyon belirtileri ortaya ¢ikar.
Ayrica psikolotik depresyonda, kisiyi gergekleri yanlis degerlendirmeye yonlendiren ve

diirtii kontroliinii zayiflatan hezeyanlar da goriiliir (Poyraz vd., 2012).

Maskeli Depresyon: Maskeli depresyon, klasik depresyon belirtilerinin aksine
on planda fiziksel sikayetlerin goriildiigi bir depresyon tiiriidiir. Bu depresyona sahip
kisilerde yorgunluk, uyku bozukluklari, kas-iskelet agrilari, sindirim problemleri gibi
sikayetler siklikla goriiliir. Depresyonun duygusal belirtileri ise arka planda kalabilir. Bu
durum, depresyon tanisini zorlastirabilir ve geciktirebilir. Maskeli depresyonda goriilen
diger belirtiler arasinda alkol veya madde kullanimi, asir1 yeme veya istahsizlik, 6tke
patlamalari, konsantrasyon zorlugu ve huzursuzluk gibi davranis degisiklikleri de yer

alabilir (Kafes, 2021).

Ajite  Depresyon: Genellikle konsantrasyon bozukluklariyla baslayan
huzursuzluk ve siibjektif kuruntular gibi belirtilerle tanimlanan bir depresyon tiiriidiir.

Kisi ilk olarak konsantrasyon bozukluklar1 yasar, diisiincelerini toparlamakta veya
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gorevleri yerine getirmekte zorlanir. Bunun yaninda kisi, i¢sel bir huzursuzluk hissiyle
rahatsiz olabilir ve bu durum, fiziksel bir hareketlilik, yerinde duramama veya stirekli
bir gerginlik hali olarak kendini gosterebilir. Ayrica siibjektif kuruntular; kisinin,
cevresindeki olaylara dair asir1 siipheci, gercekei olmayan ve endiseli diisiinceleri sik¢a
goriilmektedir. Bu kuruntular, kisiyi olumsuz diisiincelerle mesgul ederek durumun daha

da kotiilesmesine neden olur (Bal, 2018).

Histriyonik Disfori: Histriyonik disfori, genellikle kisilik bozukluklari
baglaminda ele alinan bir durumdur ve kisinin asir1 duygusal ve dikkat ¢cekme ihtiyaci
ile karakterizedir. Bu durumdaki bireyler; dramatik, bastan ¢ikarici ve manipiilatif
davranislar sergileyebilirler. Bu durum, kisinin duygusal olarak tatmin olamamas1 ve sik

sik hayal kiriklig1 yasamasi ile iligkilidir (Altun vd., 2014).

Double (Cift) Depresyon: Cift depresyon, major depresyonun kismi
diizelmesiyle birlikte uzun siireli min6r depresif donemlerin goriildiigii bir durumdur.
Eger mindr depresyon tedavi edilmezse, major depresyonun tekrar etme riski artar. Cift
depresyonlu hastalarda islevsel bozulma ve depresif belirtiler siddetlenir. Ayrica ruhsal
hastaliklar, kisilik bozukluklar1 ve obsesyonlar daha yaygindir. Sosyal destek azalir ve
bipolar bozukluk gibi duygulanim bozukluklar: aile iginde daha sik goriiliir. Bu durum,
bireyin yasam kalitesini ve sosyal iliskilerini olumsuz etkileyebilir. Cift depresyonun
dogru sekilde taninmasi ve tedavi edilmesi, major depresyonun tekrarini engellemeye

yardimet olur (Bal, 2018).

Anksiyeteli Depresyon: Depresyon ve anksiyetenin belirtilerinin bir arada
goriildiigiic karmasik bir ruhsal bozukluktur. Anksiyeteli depresyonda, kisilerin hem
kaygi hem de depresyon semptomlarini gosterdigi bir durum s6z konusudur (Kazan
Kizilkurt vd., 2020). Anksiyete semptomlar: siirekli bir huzursuzluk, endise, panik
ataklar ve odaklanma giicliigli gibi durumlar1 igerirken; depresyon belirtileri
umutsuzluk, diistik enerji, depresif ruh hali ve ilgi kaybi gibi halleri kapsar. Bu iki grup
semptom birlikte ortaya ciktiginda, kisinin genel islevselligi biiyiik 6lgiide bozulur
(Hyland vd., 2020).

Kronik Depresyon (Distimi): Distimik bozuklugun temel 6zelligi, en az iki yil
siireyle ¢ogu giin siiregelen siirekli bir ¢okkiin duygu durumudur. Distimi tanist alan
bireyler genellikle i¢e kapanik, i¢sel bir hiiziin hissi i¢inde olduklarini ifade ederler.

Cokkiin duygu durumu dénemlerinde asagidaki belirtilerden en az ikisi mevcuttur:
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e Yemek yeme isteginin azalmasi veya istah artisi,
e Uykusuzluk veya asir1 uyku hali,

e Icsel enerjide azalma ve siirekli yorgunluk,

e Diisiik benlik saygisi,

e (Odaklanmada giicliik veya karar vermede zorluk,
e Umutsuzluk duygulari,

e Hafiza problemleri ve unutkanlik (Kéroglu, 2009).

2.5. Depresyonun Yayginhgi

Depresyon, toplumda yayginlik ve bireyler tarafindan nasil deneyimlendigi
acisindan cesitlilik gésteren karmasik bir ruhsal saglik sorunudur. Her birey, depresyonu
farkli sekillerde deneyimleyebilir ve bu deneyimler kisisel ge¢mis, sosyal cevre,
kiiltirel normlar ve biyolojik faktorler gibi unsurlardan etkilenir (Kuehner, 2017).
Depresyonun yayginligi genellikle demografik faktorlerle yakindan iligkilidir. Yas,
depresyonun goriilme sikligini etkileyen onemli bir faktordiir. Genglerde depresyon,
cogunlukla daha siddetli semptomlarla kendini gosterirken, yasli bireylerde depresyon
daha c¢ok yalmizlik, kronik hastaliklar ve yasam kalitesindeki azalma ile iliskilidir
(Villarroel ve Terlizzi, 2020). Yayginlig1 etkileyen diger bir 6nemli etken ise cinsiyettir.
Kadlar, erkeklere oranla depresyona daha yatkin olmaktadir. Bu farkin altinda
biyolojik faktorlerin yani sira toplumsal ve kiiltiirel normlar da yer alir. Kadnlar,
duygusal ve psikolojik sikintilarin1 genellikle daha acik bir sekilde ifade ederken,
erkeklerde depresyon ¢ogu zaman daha maskelenmis bi¢imlerde, sinirlilik veya alkol
kullanimi gibi belirtilerle ortaya ¢ikabilir (Kuehner, 2017). Epidemiyolojik verilere gore
kadinlarin %13"0 ve erkeklerin %8'i depresyon siireci yagamaktadir (Kafes, 2021).

Depresyon, diinya genelinde her yastan insani etkileyen ciddi bir psikiyatrik
bozukluk olup ozellikle 25-44 yas arasi kisilerde daha sik goriilmektedir. Genel
aragtirmalara gére yasam boyu depresyon siklig1r %4.4 ile %19.6 arasinda degisirken,
Tirkiye'de bu oran %8-20'dir. Kadinlarda yasam boyu depresyon yayginligir genellikle
%10-25, erkeklerde ise %5-12 arasinda degismektedir. Her ne kadar depresyon
kadinlarda daha yiiksek oranlarda goriilse de, her iki cinsiyeti de yasamin farkli

donemlerinde etkileyebilen bir bozukluktur. Bu yaygimlik oranlariyla depresyon,
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bireylerin yasam kalitesini 6nemli dl¢lide etkileyen ve toplum sagligini tehdit eden bir
durumdur (Karamustafalioglu ve Yumrukgal, 2011; Celik ve Hocaoglu, 2016). Kiiresel
Olcekte depresyon yalnizca yetiskinleri degil, ergenleri de ciddi bigimde etkilemektedir.
10-19 yas aras1 ergenlerin yaklasik %34'linilin klinik depresyon gelistirme riski tasidigi
bildirilmektedir (Santomauro vd., 2021). Amerika Birlesik Devletleri'nde yapilan bir
calismada, ergenlerde depresyon oraninin 2009 yilinda %8,1 iken, 2019 yilinda %15,8’¢
yiikseldigi saptanmistir (Daly, 2022). Demir ve Kumcagiz'in (2020) Kocaeli'nde 2019-
2020 egitim yilinda gergeklestirdigi bir aragtirma, lise 6grencileri arasinda depresyonun
olduk¢a yaygin oldugunu ortaya koydu. 556 0&grenciyi kapsayan bu caligmada,
depresyon, anksiyete ve stres gibi ruh sagligi sorunlarinin ozellikle yeme
bozukluklariyla baglantili oldugu goézlemlendi. Arastirma bulgulari, gencler arasinda
depresyonun hala ciddi bir sorun oldugunu ve yaygmhginin kaygi verici boyutlara

ulastigini gostermektedir.

2.6. Depresyonun Tedavisi

Depresyon tedavisi, kisiye Ozel ihtiyaglar dogrultusunda farkli yontemlerle
yapilir. Bu yontemler arasinda psikoterapi, ilag tedavisi ve yagsam tarzi degisiklikleri yer
alir. Psikoterapi tiirlerinden Bilissel Davranis¢i Terapi, olumsuz diisiinceleri diizeltmeye
yardimer olurken, Psikodinamik Terapi kisisel ge¢misi ve bilingalt1 siirecleri ele alir.
Insan Merkezli Terapi ise duygusal deneyimlere odaklanir. Ilag tedavisinde ise
genellikle serotonin seviyelerini artiran se¢ici serotonin geri alim inhibitorleri kullanilir

(Sendur vd., 2024).
Depresyon tedavi bi¢imleri asagida sunulmustur:

Antidepresan ila¢ tedavisi: Antidepresanlar, depresyon tedavisinde yaygin

olarak kullanilan ilaglardir. Ug ana gruba ayrilirlar:

Selektif Serotonin Geri Alim Inhibitérleri (SSRI): Bu ilaglar, serotoninin sinir hiicreleri
arasinda daha uzun siire kalmasin saglayarak etkisini artirir ve depresyon belirtilerini

hafifletir.

Serotonin Noradrenalin Geri Alim Inhibitérleri (SNRI): Hem serotonin hem de

noradrenalin geri alimini inhibe ederek SSRI'lara benzer bir etki gosterirler.
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Trisiklik Antidepresanlar (TCA): Daha eski bir antidepresan grubu olan TCA'lar,
serotonin ve noradrenalin geri alimini engelleyerek calisir (Erdogan ve Hocaoglu,

2020).

Antidepresan tedavisi genellikle birkag haftalik bir siire boyunca etki gostermeye
baslar ve bu siiregte diizenli kullanim ve doktor kontrolii 6nemlidir. Doz ayarlamalar1 ve
ila¢ degisiklikleri doktor tarafindan yapilir ve bu siiregte hasta iizerindeki yan etkiler ve

hastanin genel durumu dikkatlice izlenir (Zengin vd., 2022).

Elektrokonviilsif tedavi (EKT): Elektrokonviilsif tedavi (EKT), ciddi depresyon
rahatsizliklarinda uygulanan, 6zellikle de ilac tedavisine direng gosteren vakalarda etkili
bir yontemdir. EKT, beynin elektriksel uyarilarla stimiile edilmesi sonucu norolojik ve
psikolojik degisimlere yol acar. Depresyon lizerindeki giiclii etkileri nedeniyle, 6zellikle
de agir depresyon tiirlerinde hizla iyilesme saglama potansiyeli ile 6ne ¢ikar (Ozdemir
vd., 2014). Depresyon tedavisinde EKT'nin kullanimi, diger tedavi ydntemleriyle
rahatlama saglanamayan vakalar i¢in biiyiikk 6nem tasir. Bu yontemin, bireyin kendine
zarar verme riskinin yiiksek oldugu veya diger tedavi siireglerinin yeterli olmadigi
durumlarda acil olarak uygulanabilmesi tedavide biiyiik avantaj saglar. EKT, depresyon
belirtilerinin hizli bir sekilde hafifletilmesine yardimci olur ve bircok hasta tedaviye
birkac¢ seans i¢inde olumlu yanit verir. Yapilan calismalarda EKT’ nin agir depresyon
belirtilerini azaltmada ve 6zellikle duygudurum dengesini yeniden saglamada énemli bir
etkiye sahip oldugu bulgulanmistir. Bu hizli etkinin saglanmasi, 6zellikle depresyonun
tedaviye direngli alt tiplerinde, ornegin psikotik veya melankolik depresyon gibi
durumlarda, tedavinin vazgegilmez bir bileseni haline gelmesine olanak saglamistir

(Asoglu vd., 2020).

Psikoterapiler: Bireyin duygusal durumunu anlamasina, olumsuz diislince
kaliplarin1 degistirmesine ve saglikli basa ¢ikma mekanizmalarini gelistirmesine
yardimet olan terapi yontemleridir (Eski ve Safak Oztiirk, 2017). Depresyon i¢in yaygin

olarak kullanilan psikoterapiler agagida sunulmustur:

Biligsel davranmiggi terapi (BDT): Biligssel davranig¢ir terapi, depresyonun biligsel
carpitmalarini ele alarak, islevsel olmayan diisiinceler iizerinde ¢alisir ve depresyonun
etkilerini azaltmay1 amaglar (Gautam vd., 2020). Terapinin ilerleyen bdoliimlerinde
bireyin depresyon nedeniyle etkilenen davranislari incelenir ve daha gergeke¢i bir

davranig oriintiisii gelistirilmesi hedeflenir. Bu siirecte birey; diisiincelerini, duygularini
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ve davraniglarin1 analiz ederek, diisiincelerinin duygusal durum ve davranislar

tizerindeki etkisini degerlendirir (Karamustafaoglu, 2018).

Kisileraras: psikoterapi (IPT): Kisileraras1 Psikoterapi (IPT), depresyon tedavisinde
kullanilan ve oldukca etkili bir yontemdir. Bu terapi yontemi, bireylerin kigilerarasi
iligkilerindeki sorunlar1 belirleyip ¢dzmelerine yardimer olarak depresyon belirtilerini
hafifletmektedir. IPT, depresyonun altinda yatan temel nedenin kisilerarasi iliskilerdeki
problemler olduguna inanir ve bu problemleri ¢6zmeye odaklanir. Yas, kisilerarasi
catismalar, rol gegisleri ve sosyal izolasyon gibi dort ana problem alanina odaklanir.
Klinik ortamlarda yapilan bir¢ok c¢alisma, IPT'min depresyon tedavisinde ozellikle

yararli oldugunu géstermistir (Ravitz vd., 2017).

Mindfulness temelli bilissel terapi (MBCT): Mindfulness Temelli Bilissel Terapi,
farkindalik tekniklerini biligsel terapi yaklasimlariyla birlestirerek bireylerin ani tam bir
bilingle deneyimlemelerini saglar. Bu terapi siirecinde bireyler, depresif diislince
kaliplarii fark etmeye, bu diisiincelerle aralarina mesafe koymaya ve bu kaliplarin
otomatiklesmis tepkiler olmadigini anlamaya yonlendirilir (Ergiin, 2019). MBCT,
bireylerin duygularini daha saglikli bir sekilde ele almalarina yardimeci olmakta ve
mevcut ana odaklanarak duygu ve diislinceleri yonetme becerilerini gelistirir. Boylece,
depresyonun karmagik yapisina biitiinclil bir yaklasim sunarak bireylerin iyilesme
stirecini destekler ve daha dengeli bir ruh hali kazanmalarina katkida bulunur (Piet ve

Hougaard, 2011).

Psikodinamik terapi: Psikodinamik terapi, bireyin ¢ocukluktan ergenlige gecis sirasinda
yasadig1 igsel catismalara ve bastirilmis duygulara odaklanir. Ergenlik, kimlik arayisi,
bagimsizlik ve toplumsal kabul gibi zorluklarin yogun oldugu bir donemdir ve bu
slirecte yasanan catigmalar, depresyonun gelismesine yol agabilir. Psikodinamik
terapinin amaci, ergenin bilin¢digina itilmis istek ve duygularinin farkina varmasini
saglamak, bu baskilarin ¢dziilmesine yardimei olmaktir (Oztiirk, 2015). Ergenlik
doneminde yasanan ailevi, toplumsal veya duygusal zorluklar, bireyin kendilik algisini
ve diger insanlarla iliskilerini etkileyebilir. Bu ¢6ziimlenmemis i¢sel catigmalar, ergenin
depresif duygu durumunu derinlestirebilir. Psikodinamik terapide, ergenin ge¢miste
yasadigi ve su anda karsilastigi catismalar1 fark etmesi ve bunlarla yiizlesmesi
desteklenir. Bu siireg, depresyonun altinda yatan duygusal sorunlarin ¢oziilmesine

yardimci olmaktadir (Greenberg, 2024).
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Isik tedavisi: Isik tedavisi, ozellikle mevsimsel 6zellikli depresyon (Seasonal
Affective Disorder - SAD) gibi bazi depresyon tiirlerinde etkili olan bir tedavi
yontemidir. Bu tedavi yontemi, genellikle giin 15181 spektrumuna benzer sekilde
iretilmis parlak 1s1k kaynaklariin kullanilmasi ile gergeklestirilir. Isik tedavisinin
depresif belirtileri hafifletme, sirkadiyen ritimleri (Uyku, uyaniklik, hormon salgilar1
dongiisii gibi) diizenleme ve anti depresan ilaglarin etkinligini artirma gibi olumlu
etkileri oldugu bilinmektedir (Akinct ve Orhan, 2016; Golden vd., 2005). Parlak 151k
tedavisi, depresyonun yani sira mevsimsel olmayan duygu durum bozukluklari,
Alzheimer hastaligi, sirkadiyen ritim uyku bozukluklari, yeme bozukluklar1 ve dikkat
eksikligi hiperaktivite bozuklugu (DEHB) gibi durumlarda da kullanilabilir (Giizel
Ozdemir vd., 2017). Tedavinin yan etkileri genellikle hafiftir ve bu yan etkilere maruz

kalma siiresi azaltilarak giderilebilir (Ozten ve Hizli Sayar, 2015).

2.7. Sosyal Destek

[nsanoglu, yasami boyunca ¢evresindeki arkadaslarindan ve bireylerden
psikolojk destek gorme ve kabul edilme ihtiyaci tasir. Bu destek, bireyin hayata
baglanmasin1 saglayan temel etkenlerden biridir. Kisi, hem mutlu hem de zor
zamanlarinda ailesinin, arkadaglariin ve c¢evresindeki diger insanlarin destegini
yaninda ister. Sosyal destegin, bireylerin yasam kalitesine katki sagladigi ve giicli
sosyal iligkilere sahip olanlarin fiziksel ve ruhsal sagliginin daha iyi oldugu
distintilmektedir (Ates, 2012; Cigek, 2021; Thoits, 2011). Sosyal destek; ailemizden,
arkadaslarimizdan ve diger sevdiklerimizden aldigimiz duygusal, maddi ve bilgisel
yardimlarin toplamidir. Bu destegin ne kadar faydali oldugunu ve ihtiyacimizi karsilayip
karsilamadigin1 kendimiz degerlendiririz. Sosyal destegin yiiksek olmasi, psikolojik
sagligimizi ve yasam kalitemizi olumlu etkiler ve basa ¢ikma stratejilerini daha etkili bir
sekilde kullanmamiz1 saglar (Hodges ve Winstanley, 2012; Mak ve Kim, 2011; Yildiz
ve Dirik, 2019).

Literatiirde sosyal destege iliskin birgok tanim yapilmistir. Sosyal destege iliskin
tanimlara bakildiginda ise Cobb (1976) ve Walker ile arkadaglarinin (1996)
tanimlamalar1 6n plana ¢ikmaktadir. Cobb (1976) sosyal destegi, bir kisinin kendisini

sevildigini ve degerli oldugunu hissetmesini saglayan, karsilikli bagliliklardan olusan
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bir sosyal agin parcasi olmakla tanimlar. Bu tiir destek, yalnizca maddi yardimi degil,
ayni zamanda duygusal giivenligi ve aidiyet hissini de icerir. Walker ve arkadaslar
(1996) ise sosyal destegi, kisisel iligkiler araciligiyla elde edilen duygusal destek, maddi
yardim, bilgi ve kurulan yeni sosyal baglantilar olarak tanimlar. Bu destek tiirleri,
bireylerin sosyal kimliklerini giiclendirirken, onlarin sosyal ¢evreleriyle olan baglarini
da pekistiri. Hem Cobb hem de Walker ve arkadaslarinin tanimlari, sosyal destegin
bireysel iyilik hali ve toplumsal kimlik tizerindeki etkilerini anlamada énemli bir temel

sunmaktadir (Cigek, 2021; Yardimci, 2007).

Taylor ve Stanton’a (2021) gore sosyal destek, bireylerin sosyal aglari
araciligiyla elde ettikleri duygusal, enstriimantal ve bilgi saglayici yardimlardan olusan
bir biitliindiir. Duygusal destek, bireylerin sevildiklerini hissetmelerini saglarken,
enstriimantal destek pratik ihtiyaclari karsilar ve bilgi destegi, problem ¢dzme siirecinde
rehberlik eder. Bu destek tiirleri, bireylerin stresle basa ¢ikma becerilerini artirir ve
sagliklarmi 1yilestirir. Feeney ve Collins (2020) ise sosyal destegi, yakin iliskilerde
giiven, empati ve yardim davranislart ilizerinden tanmimlar. Bu destek, bireylerin
psikolojik dayanikliliklarmi artirarak yasam memnuniyetlerini ve duygusal iyilik

hallerini gii¢lendirir.

Sosyal destek, bireylerin yasamlarinda 6nemli bir rol oynar ve ruhsal sagliklarin
olumlu yonde etkiler. Duygusal, pratik ve biligsel destek tiirleri, zorluklarla basa
cikmaya ve yasam kalitesini artirmaya yardimci olur. Aile, arkadaslar, is arkadaslar1 ve
topluluk tiyeleri gibi sosyal aglar, bireylerin stresle basa ¢ikma ve duygusal dengeyi
saglama kapasitesini artirir (Alytiz, 2020). Sosyal iliskiler, bireylerin fiziksel ve zihinsel
saghigini dogrudan etkileyebilir. Yogun kent yasami ve stresli ortamlar, psikolojik
sorunlara yol agabilir ve sagligi olumsuz etkileyebilir (Isikhan, 2016). Bu nedenle
saglikli sosyal iliskiler kurmak, psikolojik dayanikliligi artirir ve yasam Kalitesini
tyilestirir.

Arastirmalar, ergenlerde sosyal destegin psikolojik dayanikliligi artirmada
onemli bir rol oynadigim1 gostermektedir. Yiiksek sosyal destege sahip ergenler,
psikolojik zorluklarla daha iyi basa ¢ikabilmektedir (Gokalp ve Yondem, 2021). Sosyal
destek, sadece psikolojik sorunlarla basa ¢ikmak i¢in degil, ayn1 zamanda genel yasam
kalitesini artirmak i¢in de gereklidir (Korkmaz ve Aktan, 2023). Ozellikle zor

donemlerde sosyal destek, bireylerin duygusal dengeyi korumasina ve yasam
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kalitelerini artirmalarina yardimci olur (Alyiiz, 2020). Sonug olarak saglikli sosyal
iliskiler ~kurmak, bireylerin psikolojik ve fiziksel sagliklarini iyilestirdigi

degerlendirilmesi yapilabilir.

2.8. Sosyal Destek Modelleri

Sosyal destek, farkli disiplinlerden arastirmacilar tarafindan cesitli tiirlere
ayrilarak incelenmistir. Bu tiirler arasinda saygi destegi, bireylerin 0zgiivenlerini
artirmak ve zorluklarla basa ¢ikabilmelerini saglamak amaciyla verilen destek olarak
one c¢ikar. Saygi destegi, ayni zamanda bireylerin karar verme yeteneklerini
gliclendirmeye yoneliktir ( Hodges ve Winstanley, 2012). Ag destegi, bireyler arasindaki
iletisim ve sosyal etkilesimi tesvik eder, yalmizlik hissini azaltir ve bireyleri sosyal
izolasyondan korur. Bilgi destegi, bireylerin karsilastiklar1 problemleri ¢dzmelerine
yardimct olmak icin saglanan bilgiye dayanir ve bu bilgi bireylerin mantikli inanglar
gelistirmelerini saglar. Son olarak somut-fiziki destek, bireylerin yalniz baglarina basa

cikamadiklan fiziksel durumlarda ¢evrelerinden aldiklari pratik yardimlari igerir (Halis

vd., 2016; Hodges ve Winstanley, 2012).

Literatiirde sosyal destek modelleri Temel Etki Modeli ve Tampon Etkisi Modeli olmak

tizere iki sekilde ele alinmistir.

Temel etki modeli: Sosyal destek ile saglik arasindaki iligskiyi dogrudan ele alir
ve sosyal destegin bireyin hem fiziksel hem de ruhsal saglig: lizerinde olumlu bir etkisi
oldugunu savunur. Bu modele gore sosyal destek, bireylerin stresle basa ¢ikma yetilerini
gelistirmelerine yardimei olur, yasam kalitesini artirir ve genel saglik durumlarimi
iyilestirir (Scott vd.,2020). Sosyal destek, yalnizca stresli durumlar sdz konusu
oldugunda degil, aym1 zamanda bireylerin ruhsal ve fiziksel sagliklarin1 destekleyen
stirekli bir faktor olarak kabul edilir. Modele gore sosyal destek eksikligi, 6zellikle
stresli donemlerde bireyin sagligini olumsuz etkileyebilir. Destek eksikligi; bireylerin
yalnizlik, izolasyon ve duygusal zorlanmalar yasamasina yol agabilir, bu da daha biiyiik
saglik sorunlarma zemin hazirlayabilir. Temel etki modeli, sosyal destegin yalnizca bir
tyilestirici etken degil, ayn1 zamanda saglig: siirdiiriilebilir kilan ve koruyan 6nemli bir

faktor oldugunu vurgular (Arslan, 2022).
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Tampon etkisi modeli: Stresin olumsuz etkilerini azaltma veya “tamponlama”
islevini agiklayan bir teoridir. Bu modelin temelinde, sosyal destegin bireyler i¢in
koruyucu bir etki sagladig1 ve stresli durumlarla basa ¢ikmalarina yardimci oldugu yer
alir (Alyliz, 2020). Sosyal destek, stresin zorluklarini daha yonetilebilir hale getirebilir
ve kisilerin duygusal dengesini korumalarina yardimei olur. Modelin birinci temel
ilkesine gore, sosyal destek, stresli bir durumla karsilasildiginda kisiye yardimci olur,
stresin etkilerini hafifletir veya dengeler. Bu durum, stresin yogun oldugu durumlarda
cok daha onemli hale gelir. Ornegin stres diizeyi yiiksek olan bireyler, sosyal destek
sayesinde stresin fiziksel ve psikolojik zararlarin1 daha az hissedebilir. Ancak stres
diizeyi diisiik olan bireylerde sosyal destek eksikligi ¢ok fazla zarar vermeyebilir. Bir
diger onemli nokta ise sosyal destegin yalnizca stresin etkilerini hafifletmekle kalmayip
ayn1 zamanda stresli durumlarin ortaya cikmasini engelleyebilecegi veya bunlarin
etkilerini azaltabilecegidir (Thomas vd., 2022). Bu baglamda sosyal destek
kaynaklarinin stresle basa c¢ikma becerisini artirarak kisilerin potansiyel stres
kaynaklartyla daha iyi basa ¢ikabilmelerini saglar. Ozetle tampon etki modeli, sosyal
destegin bireylerin psikolojik sagliklarini koruyarak stresin zararlarini azaltmada 6nemli

bir rol oynadigini savunur (Wang vd.,2017).

2.9. Bas Etme Stratejileri

Depresyonla basa c¢ikma, bireylerin igsel ve dissal stres kaynaklariyla basa
cikabilmek igin gosterdikleri aktif ve siirekli bir ¢aba olarak tanimlanabilir. Bu ¢aba
davranigsal, biligsel ve duygusal siire¢lerden olusur (Rafati vd., 2017). Biligsel basa
¢ikma, olumsuz diislinceleri fark edip daha saglikli bir sekilde yeniden yapilandirmay:
amaglar. Duygusal basa c¢ikma, duygusal deneyimleri anlamak ve ydnetmek iizerine
odaklanirken, davranigsal basa ¢ikma, somut adimlar atarak stresle basa ¢ikmayi igerir.
Bu stratejiler, bireylerin stresle basa ¢ikmalarini saglar ve psikolojik baskiyr azaltir
(Varlik, 2024). Gurvich ve arkadaslar1 (2021) basa ¢ikmanin, psikolojik stresle basa
cikmak i¢in farkli mekanizmalari etkin bir sekilde kullanabilme yetenegi oldugunu
belirtmislerdir. Etkili basa ¢ikma yontemlerinin kullanilmasi, depresyonun belirtilerini

hafifletebilir, duygusal iyilik halini artirabilir ve stresle basa ¢cikmayi kolaylastirir.
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Basa ¢ikma, ergenlerin depresyon gibi durumlarla basa ¢ikmak icin gelistirdigi
stratejiler ve tepkilerdir. Ergenin depresyon ile basa ¢ikmasi, yalnizca bireysel basa
citkma yontemlerinin degil, ayn1 zamanda aile destegi ve sosyal iligkilerin de
etkilesimiyle sekillenir. Saglikli basa ¢ikma stratejilerinin gelistirilmesi, depresyonun
etkilerini azaltmada 6nemli bir rol oynar ve ergenlerin psikolojik iyilesme siireclerini
hizlandirabilir (Eisenbarth, 2012). Bu stratejiler, bireylerin karsilastiklar1 zorlayici
durumlarla basa ¢ikarken kendilerini daha kontrol altinda hissetmelerine yardimci olur.
Kontrol duygusu, bireylerin depresyon ile basa ¢ikma becerilerini gelistirmelerine ve
daha saglikli kararlar almalarina olanak tanir. Basa ¢ikma stratejilerinin etkin bir sekilde
kullanilmasi, ergenlerin depresyonla miicadele siireclerinde daha saglikli davranmalarini

ve etkili olmalarini destekler (Basarslan ve Kayaalp, 2024).

2.10. Bas Etme Strajilerinin Siniflandirilmasi

Bas etme stratejileri, bireylerin stresle basa ¢ikma yontemlerini ifade eder ve
genellikle sorun ¢ézme odakli ve duygu odakli olarak iki ana kategoriye ayrilir. Bu
stratejilerin etkinligi, bireylerin kisisel 6zellikleri ve c¢evresel faktorlerine bagl olarak
degisiklik gosterebilir (Ye vd., 2020). Ayrica bu stratejilerin basariyla uygulanabilmesi
icin bireysel ihtiyaclara uygun yoOntemlerin belirlenmesi biiylikk Onem tagir
(Lewandowski vd., 2004). Literatiirde bas etme stratejileri sorun ¢ézme odakli ve duygu

odakli bas etme strajeleri seklinde ikiye ayrilir.
Sorun ¢ozme odaklr bas etme tutumlart.

Bu stratejiye gore bireyler, stres kaynagini belirleyip onu ortadan kaldirmak i¢in
planlar yapabilir veya durum iizerinde kontrol saglamak amaciyla bilgi arayisina
girebilirler (Zimmer-Gembeck ve Skinner, 2016; Ulusoy Gokgek ve Tepeli Temiz,
2023). Sorun ¢dzme, analitik diisiinme yoluyla problemlerin tanimlanip ¢oziilmesini
icerirken, yeniden cerceveleme, olumsuz durumlara farkli agilardan bakarak stresi
azaltmay1 ve yaratici ¢éziimler iiretmeyi saglar (Gan vd., 2007; Ye vd., 2020). Ayrica,
hedef belirleme de bu stratejinin 6nemli bir parcasidir. Bireylerin hedef belirlemesi,
onlara bir yol haritas1 sunarak motivasyonlarim1 artirir ve basart sanslarmi yiikseltir

(Atilgan ve Kolburan, 2019). Bu stratejilerin bir arada kullanilmasi, bireylerin
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zorluklarla daha etkili bir sekilde basa ¢ikmalarin1 ve problemleri ¢6zme becerilerini

gelistirmelerini sagladigi diisiiniilmektedir.
Duygu odakli bas etme tutumlari:

Duygu odakli bas etme, bireylerin duygusal zorluklarla basa ¢ikmak icin
kullandiklar1 stratejileri ifade eder. Bu stratejiler arasinda duygusal ifade ve paylasma,
bireylerin duygularmi ifade ederek ve bagkalariyla paylasarak duygusal yiiklerini
hafifletmelerine yardimeci olur (Schoenmakers vd., 2015). Kabullenme ve uyum
saglama, bireyin olumsuz durumlar1 kabullenmesine ve bu durumlara nasil uyum
saglayabilecegine dair c¢oziimler gelistirmesine olanak tanir. Duygusal kontrol ve
regiilasyon ise, bireylerin duygusal dengeyi koruyarak olumsuz duygular1 kontrol
etmelerine ve olumlu duygulan gii¢clendirmelerine yardimei olur (Zimmer-Gembeck ve
Skinner, 2016; Ye vd., 2020). Bu {i¢ tutumun bir arada kullanilmasi, bireylerin duygusal
zorluklarla basa ¢ikma becerilerini giliglendirir ve duygusal refahi koruma acgisindan
onemli bir rol oynar. Bireyler, duygusal yiiklerini bagkalarina aktararak destek aramay1
ve empati kurmayi, olumsuz duygular1 kabullenerek bu durumlart yonetmeyi ve
duygusal dengeyi saglayarak duygusal iyilik halini slirdiirmeyi bagarabilirler (Atilgan ve
Kolburan, 2019).

Bu stratejiler, bireylerin duygusal tepkilerini yonetmelerine yardimci olur.
Sosyal destek aglarindan yararlanma, egzersiz yapma, meditasyon ve farkindalik
uygulamalar1 6rnekler arasinda yer alir. Ayrica kardes dayanismasi, anneyi ornek alma
ve egitimine onem verme gibi stratejiler de duygusal bas etme yontemleri arasinda

sayilmaktadir (Eriik¢li Akbas ve Karatag, 2020).

2.11. Bas Etme Stratejilerini Ekileyen Faktorler

Depresyonla basa ¢ikmada kullanilan stratejiler, bireyin biyolojik, psikolojik,
sosyal ve cevresel faktorlerin karmasik etkilesiminden etkilenir (Ulusoy Gokgek ve
Tepeli Temiz, 2023). Depresyonla basa ¢ikma stratejilerini etkileyen bazi Onemli
faktorler su sekildedir:
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Yas ve cinsiyet: Depresyonla bas etme stratejileri yasa ve cinsiyete gore farklilik
gosterebilir. Gengler ve yaglilar depresyonla farkli sekillerde bas edebilirken, kadinlar
ve erkekler de farkl: stratejiler kullanabilir (Tung ve Yapici, 2019).

Egitim seviyesi: Egitim seviyesi, depresyonla basa ¢ikmada 6nemli bir rol oynar. Daha
yiikksek egitim seviyesine sahip bireyler, genellikle daha etkili bas etme stratejileri

gelistirebilirler (Tan vd., 2019).

Sosyoekonomik durum: Sosyoekonomik durumu yiiksek olan bireyler, daha iyi bas etme
stratejileri gelistirme egilimindedir. Bu durum, daha fazla kaynak ve destege erisim

imkani1 sunar (Cihangiroglu ve Deveci, 2011).

Ozsaygi ve kendine giiven: Bireylerin yiiksek 6z-yeterlilik diizeyine sahip olmalari,
depresyonla basa ¢ikma siireglerini olumlu ydnde etkiler. Oz-yeterliligi yiiksek olan
kisiler, karsilagtiklar1 zorluklarla basa ¢ikabilme konusunda daha fazla giiven duyarlar
ve bu da onlarin kaginma davranislar1 yerine uyarlanabilir basa ¢ikma stratejilerini
kullanmalarini saglar. Bu tiir bireyler, stresli durumlarla daha saglikli bir sekilde basa
cikarlar ¢iinkii kendilerine olan gilivenleri, sorunlar1 ¢6zme becerilerini artirir. Ayrica
0zsaygist yiiksek bireyler, duygusal zorluklarla daha etkili bir sekilde basa ¢ikabilir ve
depresyon gibi ruhsal bozukluklarla miicadelede daha basarili olabilirler (Deveci vd.,
2013; Hussong vd., 2021).

Onceki deneyimler: Onceki depresyon deneyimleri, bireyin bu durumla nasil basa
cikacagini etkileyebilir. Daha 6nce basarili bas etme stratejileri gelistirmis bireyler,

tekrar benzer stratejileri kullanabilirler (Tung ve Yapici, 2019).

Saglk durumu: Saglik durumu, depresyonla basa ¢ikma stratejilerini etkileyen kritik bir
faktordiir. Saglik durumu iyi olan bireyler, depresyonla daha etkili basa ¢ikma
stratejileri gelistirirken, saglik sorunlar1 yasayanlar daha fazla zorlukla karsilasabilir
(Pérez-Chacon, 2023). Kronik saglik sorunlar1 olan bireyler, depresyonla basa ¢ikarken
uygun olmayan stratejiler kullanma egiliminde olabilir, bu da iyilesme siireclerini

zorlastirabilir (Arslantas vd., 2021).

Yasam Kosullari: Depresyonla basa ¢ikma stratejileri, bireylerin yasam kosullarina
dogrudan baglidir. Cevresel, sosyo-ekonomik ve ailevi faktorler basa ¢ikma becerilerini
bityiik dl¢iide etkileyebilir. Ornegin diisiik gelirli ailelerde yetisen gengler, daha fazla

stresle karsilasabilir ve bu durum basa ¢ikma stratejilerinin etkinligini zayiflatabilir.
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Aile i¢indeki duygusal destek de biiyiik bir rol oynar. Destekleyici bir aile ortami, basa
¢ikma becerilerini giiclendirerek depresyonla miicadelede daha saglikli basa ¢ikma
yollarinin gelistirilmesine olanak tanir (Vucenovic et al., 2023). Ayrica rahat ve
destekleyici bir ¢cevrede yasayan bireyler, basa ¢ikma stratejilerini daha etkin sekilde

gelistirebilir. Bu da depresyonla miicadele siireclerini iyilestirir (Arslantas vd., 2021).

Calisma Kosullari: Is stresi ve calisma kosullari, bireyin depresyonla basa ¢ikma
yetenegini etkileyebilir. Is ortaminda destekleyici bir atmosfer, bireyin depresyonla basa
cikma yetenegini artirabilir (Tan vd., 2019).

2.12. Yurt I¢cinde Ve Yurt Disinda Yapilmis Arastirmalar

Bu baglik altindaki arastirmalar; yurt icinde ve yurt disinda depresyon, sosyal
destek ve basa c¢ikma stratejilerine odaklanarak toplumun ruhsal sagligini anlama ve
gelistirmeyi amaclamaktadir. Yapilan arastirmalar, depresyonun yayginligmni ve
etkilerini degerlendirerek sosyal destek mekanizmalarinin ve basa ¢ikma stratejilerinin

depresyonla miicadeledeki roliinii vurgulamaktadir.

2.12.1. Depresyon ile ilgili yurt icinde yapilmis arastirmalar

Ergenlik donemi, depresyonun kisisel ve sosyal yasami etkileyebilecegi kritik
bir siirectir. Tiirkiye’de yapilan arastirmalar; depresyonun sosyal izolasyon, diisiik
akademik basar1 ve ailevi problemler gibi olumsuz sonuglar dogurdugunu
gostermektedir (Karadag vd., 2018; Hamidi vd., 2013; Ac¢ikgéz vd., 2018). Bu
aragtirmalara genel olarak bakildiginda;

Diistinceli vd. (2022), lise 6grencilerinde sosyal medya kullaniminin depresyon
diizeyleri iizerindeki etkisini incelemigler. Calisma sonucunda, sosyal medyanin
depresyon diizeylerini artirabilecegi ve genglerin kendilerini baskalariyla kiyaslama
egiliminde olduklart gozlemlenmistir. Ozellikle sosyal medya {izerinden goriilen
"miilkemmel" yasam bigimlerinin, ergenlerin depresyon diizeylerini derinlestirerek
psikolojik sagliklarint olumsuz etkiledigi belirtilmistir. Bu bulgular, sosyal medya
kullaniminin, genclerin ruhsal sagligi {izerindeki etkilerini ve depresyon gelisimini

tetikleyici bir faktor olabilecegini gdstermektedir.
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Acikgdz vd. (2018), lise birinci siif kiz 6grencilerde depresyonun yayginlik
oranini incelenmisler ve depresyonun geng yetigkin kadinlarda 6nemli bir saglik sorunu
oldugunu ortaya koymuslar. Bu arastirmaya gore depresyonun sadece psikolojik bir
durum olmadigi, aym1 zamanda sosyoekonomik faktorlerle de yakindan iligkili oldugu
vurgulanmaktadir. Ozellikle diisiik gelirli ailelerden gelen dgrencilerin depresyon riski
daha yiiksek olmasindaki temel etkenin stresli yasam kosullart ve sinirli kaynaklarla
iliskili oldugu gozlemlenmistir. Ayrica depresyonun etkileri yalnizca duygusal
semptomlarla sinirli kalmadigi bununla birlikte 6grencilerin akademik basarilar1 ve
sosyal etkilesimleri iizerinde de olumsuz etkileri oldugu belirtilmistir.

Karadag vd. (2018), ergenlerde depresyon ve yalmizlik arasindaki iligkiyi
inceleyen bir ¢alisma gergeklestirmisler. Calismanin bulgularina gére, depresif belirtiler
arttik¢a yalnizlik hissi de giiclenmektedir. Yani, depresyon yasayan bireylerde yalnizlik
duygusu daha yogun hale gelmektedir. Arastirma, depresyonun yalnizca bir psikolojik
rahatsizlik olmadigini, ayn1 zamanda sosyal izolasyonu artirarak yalnizlik duygusunu
pekistirdigini ve bireylerin sosyal baglarin1 zayiflatarak toplumsal iliskilerdeki
kopuklugu derinlestirdigini gostermektedir. Bu durum, depresyonun sadece icsel bir
ruhsal durum olarak kalmadigini, ayni1 zamanda bireylerin ¢evreleriyle olan iliskilerini
de olumsuz yonde etkileyerek sosyal izolasyonun arttigini ortaya koymaktadir.

Hamidi vd. (2013), Istanbul’da bir lisedeki genglerde depresyon oranlari ve
sosyodemografik faktorlerin depresyon {izerindeki etkilerini incelemisler. Calisma
sonucuna gore sinav kaygist ve akademik baskinin, genglerde depresyonu tetikleyen
baglica faktorler oldugu ifade edilmistir. Ayrica, aile destegi eksikligi ve sosyal
izolasyonun depresyon diizeylerini artirict etkiler yarattigir vurgulanmistir. Bu bulgular,
ozellikle genglerin egitim hayatlarindaki stres faktorlerinin ve ailevi destek

eksikliklerinin depresyon iizerindeki olumsuz etkilerini ortaya koymaktadir.

2.12.2. Depresyon ile ilgili yurt disinda yapilms arastirmalar

Yurt disinda depresyon ile ilgili yapilan arastirmalara genel olarak bakildiginda
Pandemi donemindeki depresyon oranlarinda ciddi bir artis oldugu gézlemlenmektedir.
Ozellikle ergenler ve gengler gibi kirllgan gruplar bu donemde daha yiiksek risk altinda
kalmistir.

American Psychological Association (2023) tarafindan yapilan bir arastirmada,

ABD'deki 18-25 yas grubundaki geng yetiskinler tizerinde diisiik gelirli ve giivensiz
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yasam kosullarina sahip bireylerin depresyon riskinin daha yiiksek oldugu belirtilmistir.
Bu bulgular, yasam kosullarinin ve sosyoekonomik faktorlerin geng yetiskinlerin
psikolojik saglik tizerinde 6nemli bir etkisi oldugunu gostermektedir.

Mahdavinoor vd. (2022) calismasi, ergenlerde depresyon iizerinde cinsiyet
farklarinin rollinli ortaya koymustur. Calismaya gore, kiz cocuklarinda depresyon
oranlar1 erkeklere kiyasla daha yiiksek olup, pandemi siirecinde bu fark daha da
actlmistir. Bu durum, oOzellikle ergenlik donemindeki sosyal ve biyolojik
hassasiyetlerin, cinsiyet farkliliklariyla birleserek depresyon riskini nasil artirabilecegini
ortaya koymaktadir.

O'Connor vd. (2021) arastirmasi, pandemi sirasinda ergenlerde goriilen
depresyon artisinin sosyal izolasyon ve ekonomik belirsizliklerle yakindan iligkili
oldugunu belirtmektedir. Aragtirma, bu etkilerin 6zellikle kiz ergenlerde daha belirgin
oldugunu gostererek cinsiyetin depresyon tizerindeki dnemini vurgulamistir.

Alegria vd. (2021), depresyonun sosyal belirleyicilerine odaklanarak,
sosyoekonomik statii, giivenli yasam kosullar1 ve sosyal baglarin depresyon riskini nasil
etkiledigini arastirmislardir. ABD genelinde yiiriitiilen genis ¢capli bu calismada, diisiik
sosyoekonomik diizeyin depresyon riskini artirdigi; kadinlar ve geng yetiskinlerin bu
faktorlerden daha fazla etkilendigi bulunmustur. Bu bulgular, depresyonu anlamak i¢in
sosyal kosullarin derinlemesine incelenmesi gerektigini ve Ozellikle kadinlarin
sosyoekonomik faktorlere daha duyarli olduklarin1 gostermektedir.

Zhao vd. (2020), cinsiyetin depresyon {izerindeki biyolojik etkilerini
incelemislerdir. Caligmaya gore, kadinlarin depresyona daha yatkin bir genetik
altyapiya sahip oldugu ve serotonin tasiyict genlerin bu riski 6zellikle kadinlarda
artirdigr belirtilmektedir. Arastirma, genetik faktorlerin cinsiyete gore degisiklik
gosterebilecegini ve kadinlarin c¢evresel stres faktorlerine daha duyarli hale geldigini
vurgulamaktadir. Bu genetik yatkinlik, kadinlarin depresyona karst daha kirilgan
olmalarina neden olmaktadir. Dolayisiyla depresyonun kadinlar iizerindeki etkilerinin
yalnizca ¢evresel degil, ayni zamanda genetik temellere dayandigi ve tedavi
yaklasimlarinda cinsiyetin oneminin géz Oniinde bulundurulmasi gerektigi sonucuna
varilmaktadir.

Ge vd. (2020) tarafindan Cin’de yapilan bir ¢alismada, depresyonun cinsiyete
gore genetik temelleri incelenmis ve kadinlarda depresyonla iliskili genetik faktorlerin
cevresel stresle birlestiginde daha yiiksek risk olusturduguna dikkat cekilmistir.
Calisma, kadinlarin depresyona yatkinlik agisindan genetik olarak daha yiiksek risk
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tagidigin1 One siirerken, gevresel stres faktorlerinin bu riski artiran bir etmen olarak nasil
isledigini gostermektedir. Bu bulgular, depresyonun genetik ve c¢evresel faktorlerin
birlesimiyle sekillendigini ve 06zellikle kadinlarda depresyon riskinin daha yiiksek
oldugunu ortaya koymaktadir.

Genel olarak bu ¢aligmalar; depresyonun sosyal, ¢evresel ve genetik faktorlerin
bir araya geldigi ¢ok boyutlu bir yap1 oldugunu gostermektedir. Kadinlar ve gengler, bu
faktorlerin birlesiminden en cok etkilenen gruplar olarak 6ne ¢ikmakta, depresyon
acisindan daha yiiksek risk tasimaktadir. Dolayisiyla depresyonu anlamak ve 6nlemek

icin cinsiyet, yas ve sosyal ¢cevrenin birlikte ele alinmas1 gerekmektedir.

2.12.3. Sosyal destek ile ilgili yurt icinde yapilmis arastirmalar

Sosyal destegin bireyler iizerindeki etkilerini ¢esitli boyutlariyla inceleyen ve
Tiirkiye’de sosyal destek ile ilgili yapilan aragtirmalara genel olarak bakildiginda bir¢ok
arastirmada sosyal destegin, bireylerin psikolojik sagliklar1 iizerinde olumlu etkiler
yarattigini ve depresyon gibi duygusal sikintilarla basa ¢ikmada onemli bir kaynak
olusturdugu ifade edilmektedir. Bu ¢alismalara gore;

Yildiz Yiiksel (2024) tarafindan yapilan bir arastirmada, ergenlerin algiladiklar:
sosyal destek ile mutluluk diizeyleri arasindaki iligski incelenmistir. Arastirma;
ergenlerin aile, arkadas ve 6gretmenlerinden aldiklari sosyal destegin mutluluklarini
artirmada onemli bir rol oynadigini ortaya koymaktadir. Aile destegi, ergenlerin ruhsal
Iyilik halleri tizerinde gii¢lii bir etki yaparak mutluluklarini artirmaktadir. Arkadaslardan
ve ogretmenlerden alinan destek de mutlulukla pozitif bir iliski gostermekte, ancak aile
destegi kadar belirgin olmamaktadir. Bu ¢aligma, sosyal destegin ergenlerin psikolojik
sagliklart tizerindeki olumlu etkilerini vurgulamaktadir ve ergenlerin saglikli sosyal
baglar kurarak stresle bas etme yeteneklerini artirdigini gostermektedir.

Ergiin ve Alkan (2020) tarafindan yapilan ¢alismada sosyal destegin depresyon
ve stres lizerindeki etkileri incelenmistir. Arastirmaya, sosyal destek arttikca bireylerin
depresyon ve anksiyete diizeylerinde belirgin bir azalma yasadigi goézlemlenmistir.
Calisma; bireylerin duygusal, sosyal ve psikolojik ihtiyaglarini karsilayan sosyal
destegin, stresli durumlarla basa c¢ikabilme yetenegini onemli dlgiide artirdigini ortaya
koymustur. Calismada gli¢lii sosyal baglarin bireylerin stresle daha etkili basa

cikmalarma ve duygusal dengeyi saglamalarina yardimci oldugu vurgulanmistir.
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Ayrica, sosyal destegin yalnizlik hissini azaltarak, depresyon ve anksiyete gibi
psikolojik rahatsizliklarin iyilesmesine 6nemli katki sundugu ifade edilmistir.

Sayin (2018) tarafindan yapilan bir arastirmada sosyal destegin depresyon
seviyeleri lizerindeki etkisi incelenmistir. Caligmada, sosyal destegin yiiksek oldugu
Ogrencilerde depresyon seviyelerinin daha diisiik oldugu gozlemlenmistir. Sosyal
destek, bireylerin depresyonla basa ¢ikmalarini kolaylagtirirmakta ve yalnizlik hissini de
hafifletmektedir. Bu bulgu, Ozellikle 6grenciler gibi sosyal baglara ihtiya¢ duyan
gruplarda, sosyal destegin depresyon riskini azaltmada Onemli bir rol oynadigim
gostermektedir.

Yal¢in’in (2014) ¢alismasinda, sosyal destegin depresyon ve yalnizlik arasindaki
etkilesimine odaklanmistir. Bu calismaya gore cevresel destekten yoksun kalan
bireylerin depresyon diizeylerinin arttii ifade edilmistir. Ozellikle yakin iliskilerde
saglanan duygusal destek, bireylerin kendilerini giivende hissetmelerini saglarken,
toplumsal baglarin1 giiclendirmekte ve depresyon riskini azaltmaktadir. Bu siireg,
yalnizlik hissini de hafifletir.

Bu bulgular, sosyal destegin bireylerin psikolojik iyilik halleri tizerinde 6nemli
bir rol oynadigim1 ve onlar1 stres, depresyon gibi zorluklarla basa ¢ikmada daha

dayanikli hale getirdigini gostermektedir.

2.12.4. Sosyal destek ile ilgili yurt disinda yapilmis arastirmalar

Ergenlik donemi ve genc yetiskinlikteki ruh sagligr iizerindeki sosyal destegin
etkisini inceleyen cesitli arastirmalar, sosyal destegin O6nemli bir koruyucu faktor
oldugunu gostermektedir.

Psychogiou vd. (2024) arastirmasi, ¢ocukluk ve ergenlik doneminde yiiksek
depresyon semptomlar1 yasayan bireylerin, geng¢ yetiskinlikte daha diisiik sosyal destek
diizeyleri bildirdiklerini gostermektedir. Bu durum, sosyal destegin ruh sagligindaki
koruyucu roliinii yeniden ortaya koymaktadir. Erken donemde depresyon semptomlari
yasayan bireylerin diisiik sosyal destek diizeyleriyle karsilagmalari, daha sonraki
donemlerde ruhsal saglik risklerini artirmaktadir. Bu nedenle sosyal destegin
giiclendirilmesi, ruh sagligir sorunlarinin 6nlenmesi ve tedavisi i¢in kritik bir strateji
olarak one ¢ikmaktadir.

Scardera vd. (2020) yaptigi arastirma, ergenlik doneminde algilanan sosyal

destegin, geng yetiskinlikte depresyon, anksiyete ve intihar diisiincelerinin azalmasina
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katki sagladigini ortaya koymustur. Daha fazla sosyal destege sahip bireyler ruh saglig
sorunlartyla daha az karsilastiklarini ve intihar diisiinceleri ile girisimlerinin daha nadir
oldugunu bildirmislerdir. Bu bulgular, sosyal destegin sadece ergenlik doneminde degil,
ilerleyen yillarda da koruyucu bir etkisi oldugunu vurgulamaktadir.

Chen ve Harris (2019) tarafindan yapilan bir arastirmaya gore ergenlik
donemindeki giiclii aile iligkileri, bireylerin yasam boyu daha diisiik depresyon
semptomlar1 gostermelerine yardimer olmaktadir. Aile i¢indeki giiclii baglar, genclerin
ruh sagligini olumlu yonde etkileyerek depresyon gibi psikolojik sorunlarin gelisme
riskini azaltir.

Santini ve arkadaslarinin (2015) sistematik incelemesi, algilanan sosyal destegin
depresyonun Onlenmesinde onemli bir koruyucu rol oynadigimni vurgulamaktadir.
Arastirma; algilanan duygusal destegin, alinan destekten daha fazla koruyucu etki
yarattigini ve biyik, cesitli sosyal aglarin depresyon riskini azalttigin1 ortaya
koymaktadir. Bu bulgular, sosyal destegin depresyonun hem oOnlenmesinde hem de
tedavisinde temel bir faktér oldugunu gostermektedir.

Tiim bu caligmalar, sosyal destegin bireylerin ruh sagligini iyilestirmek ve uzun

vadeli koruma saglamak i¢in kritik bir strateji oldugunu ortaya koymaktadir.

2.12.5. Bas etme stratejileri ile ilgili yurt icinde yapilmis arastirmalar

Ergenlerin depresyonla basa ¢ikmada kullandiklar: stratejiler, onlarin psikolojik
iyilik halleri iizerinde dogrudan etki yaratmaktadir. Ozellikle olumlu yeniden
degerlendirme gibi biligsel stratejiler, depresyon belirtilerini dnemli 6l¢iide azaltabilir.
Bu kapsamda yurt i¢inde bas etme stratejilerine ilsikin yapilan ¢alismalara genel olarak
bakildiginda;

Pekgirgin ve Giler (2022)'in c¢alismasinda, olumsuz diisiinceleri yeniden
sekillendirme stratejisinin ergenlerin yasadiklar1 zorluklar1 daha yapict bir sekilde
degerlendirmelerine ve bu durumlarla basa ¢ikmalarina olanak tanidig:
vurgulanmaktadir. Bu yaklagim, ergenlerin igsel ¢atigmalarini yonetmelerine yardimci
olarak, depresyon belirtilerinin etkisini hafifletmektedir. Calisma, olumsuz diisiinceleri
olumlu bir perspektife ¢evirebilmenin, ergenlerin duygusal dengeyi korumalarin1 ve
psikolojik 1iyilik hallerini siirdlirmelerini saglamada 6nemli bir strateji oldugunu ortaya
koymaktadir. Bu strateji sayesinde ergenler, daha saglikli basa ¢ikma yontemleri

gelistirebilir ve psikolojik zorluklarin iistesinden gelebilirler.
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Gokmen, Toprak ve Sami'nin (2021) arastirmasinda basa ¢ikma stratejilerinin,
bireylerin psikolojik dayanikliliklarii artirmadaki rolii vurgulanmaktadir. Calismada
problem ¢dzmeye dayali basa ¢ikma stratejilerinin, bireylerin depresif durumlarla daha
etkili bir sekilde basa ¢ikmalarina yardimer oldugu ve duygusal zorluklar karsisinda
daha giiclii bir dayaniklilik gelistirmelerini sagladigi bulunmustur. Duygusal basa ¢ikma
stratejileri ise bireylerin psikolojik dayanikliliklarini zayiflatmakta ve stresli durumlari
daha zorlayici hale getirebilmektedir. Bu bulgular, basa ¢ikma stratejilerinin yalnizca
anlik depresif durumlarla basa ¢ikmak i¢in degil, ayn1 zamanda uzun vadeli psikolojik
tyilik halini artirmak i¢in de kritik bir 6neme sahip oldugunu gostermektedir.

Ozarslan ve arkadaslarmin (2015) yaptig1 arastirma, depresyonlu bireylerin
genellikle olumsuz basa ¢ikma stratejileri ve kacinma yontemlerine basvurduklarini
ortaya koymustur. Ancak bu tiir stratejiler, depresyon semptomlarini daha da
siddetlendirebilir. Bu durumda etkin basa ¢ikma stratejileri benimseyen bireyler, tedavi
stireclerinde daha basarili olmakta ve semptomlarinda iyilesme saglamakta daha fazla
sans elde etmektedirler. Baska bir deyisle problem c¢6zmeye yonelik yaklasimlar,
depresyonun yonetilmesinde 6nemli bir fark yaratabilmektedir.

Tim bu c¢alismalar, ergenlerin ve depresyonla miicadele eden bireylerin basa
¢ikma stratejilerinin ruh saglig tizerindeki giiclii etkilerini ortaya koymaktadir. Etkin
basa ¢ikma stratejileri, depresyonla basa ¢ikmay1 kolaylastirir ve bireylerin psikolojik
dayanikliliklarim1 artirarak yasam kalitelerini iyilestirir. Olumsuz basa ¢ikma
yontemlerinin ise depresyon semptomlarini kdtiilestirebilecegi ve bireylerin iyilesme

siireclerini zorlastirabilecegi anlasilmaktadir.

2.12.6. Bas etme stratejileri ile ilgili yurt disinda yapilmis arastirmalar

Ergenlik donemi ve gen¢ yetiskinlikteki ruh sagligi iizerindeki bas etme
stratejilerinin etkisini inceleyen yurt disinda yapilmis g¢esitli arastirmalara genel olarak
bakildiginda;

Wan vd. (2024) caligmasinda depresyon ve basa ¢ikma stratejilerinin 6grenciler
tizerindeki etkilerini arastirmaktadir. Calismada, basa c¢ikma stratejilerinin depresyon
iizerinde 6nemli bir etkisi oldugu bulunmustur. Ozellikle, negatif basa ¢ikma stratejileri
(6rnegin, kaginma, duygusal tepkilerle basa ¢ikma gibi) depresyon semptomlarini
arttirict bir etki yaparken, pozitif basa ¢ikma stratejileri (6rnegin, problem ¢6zme,

duygusal diizenleme) depresyon semptomlarin1 azaltict bir etki gostermektedir.
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Arastirma, yiiksek depresif semptomlara sahip olan 6grencilerin negatif basa ¢ikma
stratejilerini daha fazla kullandiklarini, diisiik depresif semptomlart olan 6grencilerin ise
pozitif basa ¢ikma stratejilerine yoneldiklerini ortaya koymustur.

Palacios-Delgado vd. (2024) tarafindan Meksika'da gergeklestirilen arastirma,
iyimserlik ve basarili basa ¢ikma stratejilerinin genglerin ruh saglig tizerindeki etkisini
incelemistir. Aragtirmanin sonuglari, aktif basa ¢ikma stratejilerinin (problem ¢dzme,
duygusal diizenleme gibi) genglerde depresyonu azaltmada belirleyici bir rol oynadigini
ortaya koymustur. Iyi bir basa ¢ikma becerisine sahip olmak, genglerin stresli
durumlarla daha saglikli bir sekilde basa ¢ikmalarini saglamis ve depresyon belirtilerini
hafifletmistir. Bu bulgular, psikolojik miidahalelerde genglerin basa ¢ikma becerilerinin
giiclendirilmesinin 6nemini vurgulamaktadir.

Vucenovic vd. (2023) tarafindan Hirvatistan'da gergeklestirilen arastirma, 142
lise 6grencisinin duygusal becerileri ve basa ¢ikma stratejilerinin depresyonla iliskisini
derinlemesine incelemisler. Arastirma, kaginma basa ¢ikma stratejilerinin ergenlerin
duygusal sikintilardan kagma ve sorunlari goérmezden gelme egilimleri nedeniyle
depresyon diizeylerini artirdiini ortaya koymustur. Bunun aksine aktif basa ¢ikma
stratejileri, ergenlerin sorunlar1 ¢c6zme, bagkalarindan destek arama gibi aktif yontemleri
benimsemeleriyle depresyon seviyelerinin diismesine yardimci olmaktadir. Ayrica
duygusal becerilerin gelisimi, basa ¢ikma stratejilerinin etkinligini artirarak depresyon
riskini azaltmada 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu ¢alisma, basa ¢ikma stratejileri ve
duygusal becerilerin depresyon iizerindeki etkilerini vurgulayarak, ergenlerin psikolojik
sagligini iyilestirmeye yonelik stratejiler gelistirilmesine katki saglamaktadir.

Stikkelbroek vd. (2018) tarafindan Hollanda'da yapilan aragtirma, ergenlerin
depresyon yasama risklerinin, karsilagtiklar1 olumsuz yasam olaylarina nasil tepki
verdiklerine bagli olarak degistigini gostermektedir. Arastirma, aktif basa ¢ikma
stratejilerinin (6rnegin, problem ¢dzme, sosyal destek arama, olumsuz durumlari olumlu
bir sekilde yeniden cerceveleme) depresyonun onlenmesinde daha etkili oldugunu
ortaya koymustur. Bu stratejiler, stresli durumlarla daha saglikli bir sekilde basa
cikmay1 saglar. Diger yandan, kagman basa ¢ikma stratejileri (6rnegin, ruminasyon,
duygusal kapanma, durumu gérmezden gelme) depresyon riskini artirmaktadir. Ciinkii
bu stratejiler, olumsuz duygulardan kagma ya da bunlar1 bastirma egilimindedir. Sonug
olarak bu arastirma, ergenlerin olumsuz yasam olaylarina nasil tepki verdiklerinin,
depresyon gelisiminde énemli bir rol oynadigini ve basa ¢ikma stratejilerinin bu siiregte

belirleyici bir faktor oldugunu vurgulamaktadir.
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3. YONTEM

Bu baslik altinda ¢alismanin temel yaklasimi ve stratejisi agiklanmistir. Evren ve
orneklem kisminda, arastirmanin odaklandigi genel popiilasyon ve bu popiilasyondan
secilen Orneklem detayli bir sekilde ifade edilmistir. Verilerin toplanmasi ve veri
toplama araglar1 bagliklari altinda, arastirmanin gergeklestirildigi siirecin nasil organize
edildigi ve kullanilan araglarin nasil segildigi tizerinde durulmustur. Verilerin analizi
kisminda, toplanan verilerin nasil islenecegi ve analiz edilecegi hakkinda bilgi
verilmistir. Bilgilendirilmis onam formu bashig: altinda, katilimcilardan alinan onamin
nasil saglandigi agiklanmigtir. Etik Konular kisminda ise arastirma siirecinin etik

ilkelerle uyumlu olarak nasil yiiriitiildigli vurgulanmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli

Bu calisma, iliskisel tarama modeline dayali nicel arastirma yontemidir. Tarama
modeli, mevcut durumu veya gercekligi analiz etme ve agiklama amacini tagiyan bir
analitik aractir. Bu model, gegmis veya giiniimiizdeki nesneler, olaylar, bireyler gibi
unsurlarla ilgili verileri sistematik bir sekilde inceleme prensibi {izerine kurulmustur.
Arastirma konusuyla ilgili verileri toplama, siniflandirma ve diizenleme yetenekleriyle
one ¢ikarlar. Karmasik veri setlerini tarayarak onemli bilgileri ¢ikarip diizenleyerek
anlamamiza katki saglarlar (Simsek, 2018). Baska bir ifadeyle degiskenler arasinda
belirli bir iligkinin varligim1 veya yoklugunu test eden hipotezler iizerine kuruludur
(Akdag, 2016).

Bu arastirmada; sosyal destek ile depresyon arasindaki iliski, farkli bas etme
stratejilerinin (kaginan basa ¢ikma, olumsuz basa ¢ikma ve aktif basa ¢ikma) depresyon
arasindaki iligki ve sosyal destek ile bas etme stratejileri arasindaki iliskiler ayrintili bir

sekilde incelenmistir.

3.2. Evren ve Orneklem

Tez kapsaminda caligmamizin evreni Batman merkezdeki biitlin ortadgretim
kurumlarinda dgrenim géren 41192 grenciden olusmaktadir. Orneklem tiirii ise uygun

orneklemedir. Uygun 6rnekleme, arastirma konusuyla ilgili evreni temsil eden bir
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orneklemin secilmesi islemidir. Bu yontemde arastirmaci, evrendeki tiim bireyleri
segmek yerine, belirli kriterlere gore segilen bir alt kiimeden veri toplar. Uygun
ornekleme, arastirmanin bulgularinin genellenebilirligini ve gegerliligini artirmak icin
kullanilir (Yildirim ve Simsek, 2016). Arastirma kapsamindaki érneklemimiz, evreni
temsil edebilecek 434 6grenciden olusmaktadir. Bu 6grenci grubu belirlenirken, cinsiyet
dagilimina dikkat edilmistir. Bu titizlik, arastirmanin sonuglarini genellenebilir kilmak
ve elde edilen bulgularin daha genis bir 6grenci grubuna uygulanabilirligini artirmak
amaciyla uygulanmistir. Calisma tamamlandiktan sonra post hoc gii¢ analizi i¢in pwrrs
R paketi kullanilmistir. %5 tip 1 hata orani ve cift yonli hipotez testi gdz Oniinde
bulunduruldugunda, genel t-testi sonucu gili¢ oraninin 1 oldugu belirlenmistir. Bu sonug,
kitlede bu biiyiikliikkte bir etkinin var olmast durumunda, Orneklem kullanilarak
giivenilir bir ¢ikarim yapilabilecegini gostermektedir (Bulus ve Polat, 2023; Faul vd.,
2009).

3.3. Verilerin Toplanmasi

Bu arastirma, 2024 yili Nisan ve Mayis aylar1 arasinda Batman ilinde, 9., 10., 11.
ve 12. smiflarda O68renim goren lise Ogrencileri iizerinde yapilmistir. Arastirma
kapsaminda veri toplama islemi Oncesinde kullanilan olgeklerin yazarlarindan izin
alinmis ve Batman 11 Milli Egitim Miidiirliigii'nden 01.03.2024 tarihli, E-71214596-
604.02-97971971 numarali izin, Batman Universitesi Etik Kurulu'ndan ise 05.12.2023
tarthli ve 141012 numarali etik onay alinmistir. Veri toplama siireci iki asamada

gerceklestirilmistir:

Dijital Anket: Arastirma kapsaminda, Google Formlar araciligiyla ¢evrimigi bir anket
hazirlanmistir. Anketin uygulanmasindan once, 6grencilere arastirmanin amaci, kapsami
ve katilim siireci hakkinda ayrintili bilgi verilmis, goniilliiliik esasina dayali olarak
katilim gdstermeleri istenmistir. Ogrencilerden 6ncelikle demografik bilgilerini
(cinsiyet, yas, sinif diizeyi) paylagsmalari talep edilmis, ardindan sosyal destek, bas etme
stratejileri ve depresyon diizeylerini 6l¢cmeye yonelik 6lgekleri doldurmalart istenmistir.
Cevrimi¢i format sayesinde, Ogrencilerin anketi istedikleri zamanda ve rahat bir
ortamda doldurmalarina olanak saglanmis, boylece veri toplama siirecinin daha

erisilebilir ve verimli olmas1 hedeflenmistir.
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Yiiz Yiize Uygulama: Okul yonetiminin onayt dogrultusunda, dgrencilerle yiiz yiize
anket uygulamalar1 gergeklestirilmistir. Bu siiregte, belirlenen Olgekler 6grencilere
birebir dagitilmis ve yanitlamalar1 saglanmistir. Yiiz yilize uygulama, yalnizca anketlerin
saglikli sekilde doldurulmasini kolaylastirmakla kalmayip, ayni zamanda dijital ankete
erisim imkani bulunmayan veya internet kullanmay:1 tercih etmeyen Ogrencilerin de
arastirmaya katilimini tegvik etmeyi amaclamistir. Boylece, daha genis ve kapsayici bir

veri toplama siireci yiiriitiilerek arastirmanin giivenilirligi artirilmistir.

3.4. Veri Toplama Araclari

Calisma kapsamida Kullanilan Stratejiler Olgegi, Cok Boyutlu Algilanan
Sosyal Destek Olgegi, Depresyon, Anksiyete ve Stres Olgegi (DASS-21) ile Kisisel

Bilgi Formu kullanilmistir.

3.4.1. Kullanilan stratejiler élcegi (EBCO)

Ergenler igin basa ¢ikma 6lcegi (EBCO), Spirito ve arkadaslar1 (1988) tarafindan
gelistirilmis ve Bedel ve arkadaslar1 (2014) tarafindan Tiirkceye uyarlanmistir. Olgek,
aktif basa ¢ikma, kacinan basa ¢ikma ve olumsuz basa ¢ikma olmak tizere 3 alt 6l¢ekten
olusmaktadir. I¢ tutarlilik giivenirlik katsayilari sirasiyla Aktif Basa Cikma igin .72,
Kagman Basa Cikma i¢in .70 ve Olumsuz Basa Cikma i¢in .65 olarak bulunmustur.
Test-tekrar test giivenirlik katsayilar1 ise Aktif Basa Cikma i¢in r = .66, Kaginan Basa
Cikma i¢in r = .61 ve Olumsuz Basa Cikma icin r = .76 olarak belirlenmistir. Her bir alt
Olcek puani, ilgili maddelerin toplanmasiyla elde edilir ve alinabilecek puanlar Aktif
Basa Cikma (ABC) ve Kag¢inan Basa Cikma (KBC) i¢in 0-12, Olumsuz Basa Cikma
(OBC) i¢in ise 0-9 arasinda degismektedir. Tez kapsaminda yapila gilivenirlik
analizlerinde Crobach’s alfa degeri kaginan basa ¢ikma icin .85, aktif basa ¢ikma icin

.80 ve olumsuz basa ¢ikma i¢in .77 olarak bulunuldu.

3.4.2. Cok boyutlu algilanan sosyal destek dlcegi

Zimmet ve arkadaslar1 (1988) tarafindan gelistirilmis olup, bireylerin

algiladiklar1 sosyal destek unsurlarini degerlendirmek amaciyla tasarlanmigtir.
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Tiirkiye’de, Eker ve Arkar (2001) tarafindan bu Olgegin gegerlilik ve giivenilirlik
calismalar1 yapilmistir. Olgek, toplamda 12 maddeden olusan ve "kesinlikle hayir" ile
"kesinlikle evet" arasinda degisen 7 dereceli Likert tipi bir 6lgektir. Aile, arkadas ve
0zel kisi destegi olmak iizere ii¢ ana alt 6lgekten olusur. Her bir alt dlgek, 4 ile 28 puan
arasinda degerlendirilebilirken, tiim Ol¢ekten elde edilecek puanlar 12 ile 84 arasinda
degismektedir. Yiiksek puanlar, bireyin algiladigir sosyal destegin yiiksek oldugunu
gosterir. Tez kapsaminda yapila giivenirlik analizlerinde Crobach’s alfa degeri .88

olarak bulunuldu.

3.4.3. Depresyon, anksiyete ve stres ol¢egi (DASS-21)

Olgek, Lovibond ve Lovibond (1995) Tarafindan gelistirilmis. Depresyon,
anksiyete ve stres olmak iizere 3 alt 6lgekten olugmaktadir. Saricam (2018), tarafindan
tiirkgeye uyarlanmustir. Depresyon, Anksiyete, Stress Olcegi-21'in (DASO-21) Tiirkce
stiriimiiniin normal ve klinik 6rneklemdeki psikometrik 6zelliklerini degerlendirmistir.
Gegerlik ve giivenirlik analizleri, 6lgegin gecerli ve giivenilir bir 6l¢lim araci oldugunu
gostermektedir. Olcegin yap1 gecerligi agisindan yapilan faktdr analizleri, ii¢ alt boyutta
toplandigimi gostermis ve dogrulayici faktdr analizi uyum indeksi degerlerinin kabul
edilebilir oldugunu ortaya koymustur. Olgiit gecerligi calismasinda DASO-42 ile
DASO-21 arasinda pozitif iligkiler bulunmustur. Elde edilen psikometrik &zelliklere
gore, DASO-21 depresyon, anksiyete ve stres diizeylerini gegerli ve giivenilir oldugu
test edilmistir. Calismada sadece depresyon alt 6lcegi kullanildi. Tez kapsaminda
yapilan giivenirlik analizlerinde Crobach’s alfa degeri depresyon igin .82 olarak

bulunuldu.

3.4.4. Kisisel Bilgi Formu:

Calismada kullanilan Kisisel Bilgi Formu, katilimcilarin yas, cinsiyet, sinif
diizeyi ve demografik 6zellikleri gibi temel bilgilerini toplamak amaciyla hazirlanmistir.
Bu form, arastirmada yer alan degiskenlerin tanimlanmasi ve analizlerde kontrol

degiskeni olarak kullanilmas1 a¢isindan 6nem tasimaktadir.

3.5. Verilerin Analizi
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Calismada elde edilen veriler SPSS 24 paket programi kullanilarak analiz
edilmistir. ~ Verilerin ~ degerlendirilmesinde tanimlayic1 istatistikler —(minimum,
maksimum, ortalama, standart sapma, basiklik ve c¢arpiklik) hesaplanmis, degiskenler
arasindaki iliskileri incelemek amaciyla korelasyon analizi ve Dogrusal (Linear)
Regresyon Analizi uygulanmistir. Korelasyon analizi sonuglar1 Tablo 4.1.1'de, sosyal
destek ile depresyon arasindaki dogrusal regresyon analizi sonuglari Tablo 4.1.2'de,
aktif basa ¢ikma ile depresyon arasindaki sonuglar Tablo 4.1.3'te, kaginan basa ¢ikma ile
depresyon arasindaki sonuglar Tablo 4.1.4'te, olumsuz basa ¢ikma ile depresyon
arasindaki analiz sonuglari ise Tablo 4.1.5'te sunulmustur. Calismada istatistiksel

anlamlilik diizeyi p < 0.05 olarak kabul edilmistir.

3.6. Bilgilendirilmis Onam Formu

Arastirmanin hedefleri, anketin ne kadar zaman alabilecegi, kisisel bilgilerin
gizliligi konusundaki politikalar ve katilimin goniillii oldugu konusunda katilimcilara
bilgi verildi. Bu bilgiler 1s18inda kendi tercihlerine gore aragtirmaya katilma veya

katilmama konusunda 6zgiir iradeyle karar vermeleri igin gerekli zaman verildi.

3.7. Veli Onam Formu

Velilere arastirmanin amaci, siiresi, ¢ocugun kisisel bilgilerinin 6698 sayili
Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu (KVKK) kapsaminda gizli tutulacagi, katilimin
tamamen goniilliiliik esasina dayali oldugu, her agsamada katilmama veya sonlandirma
hakkina sahip olduklari, karar vermeleri i¢in yeterli siirenin tanindig1 ve tiim sorularinin

yanitlanabilecegi konularinda bilgi verilmistir.
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4. BULGULAR VE TARTISMA

4.1. Bulgular

Calismada kullanilan oOlgeklerin ¢arpiklik, basiklik, minimum, maksimum,
standart sapma ve ortalama degerlerine bakildi. Bulgular, olgeklerin ¢arpiklik ve
basiklik degerlerinin 1 sinirlar1 i¢inde oldugu ve ¢alismadaki verilerin normal dagilimi
sagladigin1 gostermektedir. Daha sonra depresyon, sosyal destek, kag¢inan basa ¢ikma,
olumsuz basa ¢ikma ve aktif basa ¢ikma degiskenleri arasindaki korelasyona bakildi.
Ayrica verilerin analizinde linear regresyon analizi kullanildi. Calisma grubunun
degiskenlerine iliskin tanimlayic1 istatistikler ve Olgekler arasindaki korelasyon

degerlerine iliskin bulgular Tablo 4.1.1°de verilmistir.

Tablo 4.1.1. Tamimlayici istatistikler ve korelasyon analizi

Min Max Ort. SS Basikhk Carpikhik 1 2 3 4 5
1.Sosyal 12 84 5319 16.62 -0.44 -0.35 1 -017** 005 001 0.37**
Destek
2.Depresyon 3 28 14.92 570 -0.68 041  017** 1  0.41** 038** -0.08
3. Kaginan 12 595 255 -0.17 0.01 0.05 0.41** 1  0.41* 0.27**
Basa ¢ikma
4.Olumsuz 9 285 191 -0.01 05 001 038** 041** 1  0.10*
Basa ¢ikma
>-AktifBasa 15 553 258 .018 013  037** -008 027 010** 1
¢ikma
** p<0.01

Tablo 4.1.1 incelendiginde, verilerin normal dagilim gosterdigi (£1) ve
katilimcilarin sosyal destek (12-84), depresyon (3-28), kaginan basa ¢ikma (0-12),
olumsuz basa ¢ikma (0-9) ve aktif basa ¢ikma (0-12) puanlarnin belirtilen aralikta
oldugu goriilmektedir. Korelasyon analizine gore depresyon ile aktif basa ¢ikma

arasinda anlamsiz negatif bir iligki (r = -,087), depresyon ile kaginan basa ¢ikma (r =
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LA17*%*) ve olumsuz basa c¢ikma (r = ,384**) arasinda anlamli pozitif iliskiler
bulunmustur. Sosyal destek ile depresyon arasinda anlamli ve negatif bir iliski (r = -
,173*%), sosyal destek ile aktif basa ¢ikma arasinda ise anlamli pozitif bir iliski (r =
,379**) oldugu goriilmiistiir. Sosyal destek ile kagmman basa ¢ikma (r = ,053) ve

olumsuz basa ¢ikma (r = ,018) arasinda anlamli olmayan iligkiler saptanmustir.

Tablo 4.1.2. Linear regresyon analizi

Degisken B B T Sig.

Sosyal Destek -,059 -,173 -3,634 ,000

F (13,209), R=,173, R?=.030. 4R?=,028, p<0.001

Bagimh Degisken: Depresyon

Sosyal destegin depresyonu yordamasina iliskin bulgular tablo 4.1.2°de yer
almaktadir. Bu tabloya gore, sosyal destek ile depresyon arasindaki iliskiyi agiklamak
icin kullanilan B degeri (-0,059), sosyal destekteki bir birimlik artisin depresyon
diizeyinde ortalama 0,059 birimlik bir azalmaya neden oldugunu ve iligkinin ters yonlii
oldugunu gostermektedir. Beta degeri (-0,173), bu ters yonlii iligskinin standartlastirilmis
etkisini ifade ederken, t degeri (-3,634), iliskinin istatistiksel olarak anlamli oldugunu
ortaya koymaktadir. Ayrica, Sig (p) degeri (0,000), bu iliskinin ¢ok yliksek diizeyde
anlamli oldugunu dogrulamaktadir. Bu bulgular bir arada degerlendirildiginde, sosyal
destek ile depresyon arasindaki iligkinin istatistiksel olarak anlamli ve ters yonli
oldugu, sosyal destekteki degisimlerin depresyon diizeyindeki degisimlerle iligkili

oldugu sonucuna varilmaktadir.

Tablo 4.1.3. Linear regresyon analizi

Degisken B B T Sig.

Aktif Basa Cikma -,192 -,087 -1,805 ,072

F (3,258) , R=,087, R?=,008. 4R?=.005, p>0.5

Bagimh Degisken: Depresyon
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Aktif basa ¢ikmanin depresyonu yordamasina iligkin bulgular tablo 4.1.3’te yer
almaktadir. Bu tabloya gore, aktif basa ¢ikma ile depresyon arasindaki iliskiyi agiklayan
B degeri (-0,192), aktif basa c¢ikmadaki bir birimlik artisin depresyon diizeyinde
ortalama 0,192 birimlik bir azalmaya neden oldugunu ve iligskinin ters yonlii oldugunu
gostermektedir. Beta degeri (-0,087), bu iliskinin standartlastirilmig etkisini ve ters
yonlii oldugunu ifade ederken, t degeri (-1,805) ve Sig (p) degeri (0,072) ise iliskinin
istatistiksel olarak anlamli olmadigini ortaya koymaktadir. Sonug¢ olarak, aktif basa
cikma ile depresyon arasindaki iliski negatif olmakla birlikte istatistiksel olarak anlaml

degildir.

Tablo 4.1.4. Linear regresyon analizi

Degisken B B T Sig.

Kaginan Basa ¢ikma ,934 AL17 9,538 ,000

F (90,974) =, R=,417, R?=,174. AR?=,172, p<0.001

Bagimh Degisken: Depresyon

Kaginan basa ¢ikmanin depresyonu yordamasina iligkin bulgular tablo 4.1.4°te
yer almaktadir. Bu tabloya gore, kacinan basa ¢ikma stratejileri ile depresyon arasindaki
iligkiyi agiklayan B degeri (0,934), kacinan basa c¢ikmadaki bir birimlik artisin
depresyon diizeyinde ortalama 0,934 birimlik bir artisa neden oldugunu ve bu iliskinin
dogrusal oldugunu gostermektedir. Beta degeri (0,417), iligskinin pozitif yonlii ve giiclii
oldugunu ifade ederken, t degeri (9,538) ve Sig (p) degeri (0,000), bu iliskinin olduk¢a
yiiksek diizeyde istatistiksel anlamliliga sahip oldugunu ortaya koymaktadir. Sonug
olarak, kagman basa ¢ikma stratejilerindeki artis, depresyon diizeyindeki artigla giiclii

ve anlaml bir sekilde iligkilidir.

Tablo 4.1.5. Linear regresyon analizi

Degisken B B t Sig.

Olumsuz Basa ¢ikma 1,148 ,384 8,638 ,000
F (74,608) , R=,384, R?=,148. 4R?=,146, p<0.001

Bagimh Degisken: Depresyon
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Olumsuz basa ¢ikmanin depresyonu yordamasina iligkin bulgular tablo 4.1.5te
yer almaktadir. Bu tabloya gore olumsuz basa ¢ikma stratejileri ile depresyon arasindaki
iliskiyi acgiklayan B degeri (1,148), olumsuz basa ¢ikmadaki bir birimlik artisin
depresyon diizeyinde ortalama 1,148 birimlik bir artisa neden oldugunu ve bu iliskinin
dogrusal oldugunu gostermektedir. Beta degeri (0,384), bu iliskinin pozitif yonli ve
giiclii oldugunu ifade ederken, t degeri (8,638) ve Sig (p) degeri (0,000), bu iliskinin
istatistiksel olarak oldukg¢a anlamli ve giivenilir oldugunu ortaya koymaktadir. Sonug

olarak olumsuz basa ¢ikma stratejilerindeki artis, depresyon diizeyindeki artisla giiclii

ve anlamli bir sekilde iligkilidir.

4.2. Tartisma

Bu aragtirmada, lise Ogrencilerinde sosyal destek ve bas etme stratejilerinin
depresyon iizerindeki etkisi incelenmistir. Alanyazin temelinde dort hipotez
olusturulmus ve bu hipotezler regresyon analizi c¢ercevesinde test edilmistir.
Arastirmanin  hipotezlerinin tartisilmasina gecilmeden once, degiskenlere iliskin
betimsel analiz sonuglarina yer verilmistir. Betimsel analiz sonuglarina gore
katilimcilarin sosyal destek puanlari (min = 12, max = 84), depresyon puanlart (min = 3,
max = 28) ve bas etme stratejileri kapsaminda kac¢inan basa ¢ikma (min = 0, max = 12),
olumsuz basa ¢ikma (min = 0, max = 9) ve aktif basa ¢ikma (min = 0, max = 12)
puanlarinin belirtilen araliklarda oldugu goriilmiistiir. Korelasyon analizi bulgularina
gore, depresyon ile aktif basa ¢ikma arasinda zayif negatif bir iligki (r = -0,087) olup, bu
iliski istatistiksel olarak anlamli degildir. Ancak, literatiirde aktif basa ¢ikmanin
depresyonu azaltmada etkili oldugunu gosteren c¢esitli caligmalar bulunmaktadir
(Nagase vd., 2009; Ulev, 2014). Bu celiski, bireysel farkliliklar, kiiltiirel etkiler veya
olgiim ydntemlerinden kaynaklanabilir. Ote yandan, depresyon ile kagman basa ¢ikma
(r = 0,417**) ve olumsuz basa ¢ikma (r = 0,384**) arasinda pozitif ve anlaml iligkiler
bulunmus, sosyal destek ile depresyon arasinda anlamli negatif bir iligki (r = -0,173*%*)
saptanmistir. Ayrica, sosyal destek ile aktif basa ¢ikma arasinda anlamli pozitif bir iligki
(r = 0,379**) oldugu, ancak sosyal destek ile kacinan basa ¢ikma (r = 0,053) ve
olumsuz basa ¢ikma (r = 0,018) arasinda anlamli bir iligski olmadig1 goriilmiistiir.

Arastirmanin birinci hipotezi, "Depresyon ile aktif basa ¢ikma arasinda anlaml

ve negatif bir iliski oldugu" varsayimima dayanmaktadir. Arastirma sonucunda
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depresyon ile aktif basa ¢ikma arasinda negatif ve anlamli olmayan bir iliski bulunmus,
bu da hipotezimizi dogrulamamaktadir. Bu sonug, Onceki arastirmalarla uyum
gostermemektedir (Bedel ve Ulubey, 2015). Oregin, Nagase vd. (2009) calismasinda,
farkl1 basa ¢ikma stratejilerinin depresyon belirtileri lizerindeki etkisi incelenmis ve
aktif basa c¢ikma stratejilerini daha fazla kullanan bireylerin depresyon belirtilerinin
daha diisiik oldugu bulunmustur. Arastirmada, 6zellikle problem odakli basa ¢ikma
yontemlerinin, stres ve olumsuz duygularla bas etmede etkili oldugu ve depresyonu
hafifletici bir rol oynayabilecegi One siiriilmiistiir. Bu bulgu, aktif basa c¢ikmanin
psikolojik iyi olus iizerinde koruyucu bir faktor olabilecegini gostermektedir. Benzer
sekilde, Ulev (2014) ¢alismasinda iiniversite 6grencilerinin basa ¢ikma stratejileri ile
depresyon diizeyleri arasindaki iligski incelenmis ve aktif basa ¢ikma stratejilerini daha
fazla kullanan 6grencilerin depresyon diizeylerinin anlamli sekilde daha diisiik oldugu
saptanmistir. Aragtirmada, bilingli olarak problem ¢6zmeye yonelik stratejiler gelistiren
ve stresle yiizlesen bireylerin, depresyon belirtilerini daha az yasadigi belirlenmistir. Bu
sonuclar, aktif basa ¢ikmanin depresyonu Onleyici bir islevi olabilecegini ve geng
yetiskinlerde ruh sagligini korumada 6nemli bir rol oynayabilecegini gostermektedir.
Ancak, depresyonun aktif basa ¢ikma becerileri {izerindeki etkisini ele alan Ozarslan vd.
(2015) calismasi, depresyon diizeyi yiiksek bireylerin daha az aktif basa ¢ikma stratejisi
kullandigin1 ortaya koymustur. Bu calismada, depresif bireylerin problem ¢ézmeye
yonelik basa ¢ikma yontemlerini daha az tercih ettigi, bunun yerine kaginma, teslim
olma veya olumsuz duygularmi bastirma gibi daha pasif stratejilere yoneldigi
bulunmustur. Bu bulgular, depresyonun bireylerin basa ¢ikma becerilerini olumsuz
etkileyebilecegini  ve  aktif basa c¢ikma  egilimlerini  zayiflatabilecegini
diisiindiirmektedir. Bu aragtirmalar, aktif basa ¢ikmanin depresyonla miicadelede
onemli bir kaynak olabilecegini ve bireylerin stresli durumlarla nasil basa ¢iktiklarmin
depresyon diizeylerini etkileyebilece§ini ortaya koymaktadir. Ancak, depresyonun
siddeti arttikca aktif basa ¢ikma stratejilerinin kullaniminin azalabilecegi de gbz 6niinde
bulundurulmalidir. Bu sonug¢ bizim bulgumuzla kismen uyumludur, ¢iinkii depresyonun
aktif basa ¢ikma stratejilerini  sinirlayict  bir  etkisi  olabilecegi  gdzlemi
desteklenmektedir. Ancak, aktif basa ¢ikma ile depresyon arasindaki iligkinin anlamli
olmadig1 sonucumuz, diger caligmalarin bulgularindan farkli bir yon géstermektedir. Bu
durum, aktif basa ¢ikma stratejilerinin her durumda depresyonu azaltma etkisinin
olmayabilecegini ve bireysel farkhiliklarin  bu iligkiyi  etkileyebilecegini

diistindiirmektedir.
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Arastirmanin ikinci hipotezi, "Depresyon ile kaginan basa ¢ikma arasinda
porzitif ve anlamli bir iligki oldugu" varsayimidir. Arastirma sonucunda depresyon ile
kacimman basa ¢ikma arasinda pozitif ve anlamli bir iliski bulunmus, bu sonug
hipotezimizi dogrulamistir. Bu bulgu, kaginan basa ¢ikma stratejilerinin depresyonla
baglantili oldugunu gosteren dnceki arastirmalarla da uyumludur. Ornegin, Zhou vd.
(2020) calismasi, genclerin stresle basa c¢ikma stratejilerini inceleyerek, Ozellikle
kaginma egilimlerinin depresyon belirtileri iizerindeki etkisini arastirmistir. Calisma
sonuglari, kaginma stratejilerini sik kullanan genglerin depresyon semptomlarinin daha
belirgin oldugunu ve bu bireylerin duygusal sikintilarinin  zamanla arttigini
gostermektedir. Ozellikle stresli durumlarla yiizlesmek yerine kaginma stratejilerine
yonelen genglerin, olumsuz diisiince dongiilerine daha fazla kapildig1 ve problem ¢dzme
becerilerinin zayifladigi belirlenmistir. Bu bulgular, kacinma stratejilerinin depresyon
tizerinde olumsuz bir etkisi oldugunu ve uzun vadede ruh sagligini tehdit edebilecegini
gostermektedir. Benzer sekilde, Tiirkoglu Dikmen ve ilkay (2022) arastirmasi, kaginma
temelli basa c¢ikma stratejilerinin bireylerin depresyon belirtilerini artirdiini ortaya
koymustur. Arastirmada, stresle basa ¢ikmada problem ¢dzme veya destek arama gibi
aktif stratejiler yerine kaginma stratejilerini tercih eden bireylerin, depresif semptomlar
yasama olasiliklarmim daha yiiksek oldugu saptanmustir. Ozellikle kaginma
davraniglarinin, bireylerin i¢inde bulunduklari olumsuz durumu degistirmek yerine,
duygusal sikinttyr daha da derinlestirdigi ve kisinin ¢aresizlik hissini artirdigi
vurgulanmistir. Ayrica, Bedel ve Ulubey (2015) tarafindan ergenler ilizerinde yapilan
calismada, kaginan basa cikma stratejilerinin depresyon diizeyiyle dogrudan iligkili
oldugu belirlenmistir. Caligmada, kaginma stratejilerini daha fazla kullanan ergenlerin
depresyon diizeylerinin anlamli sekilde daha yiiksek oldugu gdzlemlenmistir. Ozellikle
stresle dogrudan yiizlesmek yerine, kacinma davranislarina yonelen ergenlerin
kendilerini daha caresiz hissettikleri ve bu durumun depresyon riskini artirdig
goriilmiistiir.  Arastirmada, kaginma  stratejilerinin  bireyleri  gegici  olarak
rahatlatabilecegi ancak uzun vadede ruh sagligi lizerinde olumsuz etkiler yaratabilecegi
sonucuna ulagilmistir. Bu bulgular, kaginan basa ¢ikma stratejilerinin bireylerin stres ve
depresyonla basa ¢ikma siireclerinde olumsuz bir rol oynayabilecegini gostermektedir.
Ozellikle stresli durumlarla dogrudan yiizlesmek yerine kaginma stratejilerine
yonelmenin, depresyon belirtilerini artirabilecegi ve bireyin psikolojik dayanikliligini

zayiflatabilecegi anlagilmaktadir.
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Aragtirmanin li¢lincli hipotezi, "Depresyon ile olumsuz basa ¢ikma arasinda
porzitif ve anlamli bir iliski oldugu" varsayimiydi. Arastirma sonucunda depresyon ile
olumsuz basa ¢ikma arasinda pozitif ve anlamli bir iliski bulunmus, bu da hipotezimizi
dogrulamaktadir. Bu bulgu, olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin depresyonla baglantili
oldugunu gosteren literatiirdeki diger arastirmalarla da uyumludur. Ornegin, Tiirk vd.
(2021) calismasinda, ergenlerde kacinma ve inkdr gibi olumsuz basa c¢ikma
stratejilerinin depresyon ve anksiyete belirtileri tlizerindeki etkisi incelenmis ve bu
stratejilerin ruh saghigini olumsuz yonde etkiledigi belirlenmistir. Calismada, stresli
durumlarla ytizlesmek yerine inkar ve kaginma egiliminde olan ergenlerin, depresyon ve
anksiyete diizeylerinin anlamli derecede daha yiiksek oldugu bulunmustur. Ayrica, bu
stratejileri sik kullanan ergenlerin, problem ¢6zme becerilerinin daha zayif oldugu ve bu
durumun zamanla duygusal sikintilarini artirdigr gézlemlenmistir. Bu bulgu, olumsuz
basa ¢ikma stratejilerinin bireylerin ruhsal iyi olusunu azaltabilecegini ve depresyon
riskini yiikseltebilecegini gostermektedir. Bedel ve Ulubey (2015) tarafindan ergenler
lizerinde yapilan bir ¢alismada, depresyon diizeyleri yiikseldik¢e olumsuz basa ¢ikma
stratejilerinin kullaniminin arttig1 saptanmistir. Arastirmada, depresyon diizeyi yiiksek
olan ergenlerin, problem ¢6zmek yerine daha ¢ok kacinma, pasif direng ve ice kapanma
gibi stratejilere yoneldigi belirlenmistir. Bu durum, depresif bireylerin stresle basa
c¢ikma konusunda daha az etkili yollar sectigini ve bu tercihlerin depresyonun
siddetlenmesine katkida bulunabilecegini gostermektedir. Ozellikle stresli olaylarla
dogrudan yiizlesmek yerine kaginma stratejilerine yonelen ergenlerin, zamanla daha
fazla ice cekildigi ve sosyal destek aramaktan kagindigi belirtilmistir. Benzer sekilde,
Eryilmaz vd. (2023) arastirmasinda, Ogrencilerde olumsuz kisilik Ozellikleri ile
depresyon arasindaki iliski incelenmis ve olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin depresyon
tizerindeki etkisi degerlendirilmistir. Caligmada, 6zellikle diisiik 6z giiven, duygusal
dengesizlik ve yiiksek kaygi diizeyine sahip Ogrencilerin, depresyon belirtilerini daha
yogun yasadigi belirlenmistir. Bunun yani sira, bu bireylerin stresli durumlarla basa
cikmada kaginma, inkar ve teslimiyet gibi olumsuz stratejilere daha fazla yoneldikleri
goriilmiistiir. Bulgular, olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin depresyonu artiran bir faktor
olarak islev gorebilecegini ve bireylerin ruh saghgini daha da koétiilestirebilecegini
ortaya koymaktadir. Tiim bu ¢alismalar, olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin depresyon
tizerindeki etkisini net bir sekilde ortaya koymaktadir. Kaginma, inkér ve ice kapanma
gibi stratejilerin, bireylere kisa vadeli bir rahatlama saglasa da uzun vadede depresyon

ve anksiyete belirtilerini artirabilecegi anlagilmaktadir. Bu bulgular, bireylerin stresle
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basa ¢ikma yontemlerini gelistirmesinin ve daha saglikli basa c¢ikma stratejileri
benimsemelerinin ruh sagligini koruma agisindan kritik bir 6neme sahip oldugunu
gostermektedir.

Arastirmanin dordiincii hipotezi, "Sosyal destek ile depresyon arasinda negatif
ve anlamly bir iliski oldugu" varsayimma dayanmaktadir. Aragtirma sonucunda sosyal
destek ile depresyon arasinda negatif bir iligki bulunmus, bu da hipotezimizi
dogrulamaktadir. Bu bulgu, sosyal destegin depresyon tizerindeki etkisini inceleyen
diger arastirmalarla da uyumludur. Ornegin Yilmaz vd. (2008) tarafindan yapilan
caligmada, bireylerin 6zel bir kisi, arkadaslar ve aile tiyelerinden aldig1 sosyal destegin
yalnizlik hissini azalttig1 ve depresyonun siddetini diistirdiigii belirlenmistir. Calismada,
bireylerin kendilerini giivende ve desteklenmis hissetmelerinin duygusal iyi oluslarini
artirdifi ve depresyon belirtilerini hafifletebilecegi vurgulanmustir. Ozellikle, aile
desteginin uzun vadede bireylerin ruh saghigini giiclendirdigi, arkadas desteginin ise
bireylerin stresli ve zorlayici durumlarla daha etkili baga ¢ikmasina yardimci oldugu
saptanmisgtir. Marino vd. (2008) arastirmasinda da sosyal destegin depresyon
belirtilerini azalttig1 gosterilmistir. Calismada, sosyal destek mekanizmalarinin giiglii
oldugu bireylerde depresyon riskinin daha diisiik oldugu, 6zellikle duygusal destek
goren kisilerin stresle daha 1y1 basa ¢iktig1 ve depresyon belirtilerini daha hafif yasadigi
belirlenmistir. Sosyal destegin, bireylerin yasadiklar1 psikolojik zorluklarla basa ¢ikma
becerilerini artirarak depresyon gelisimini Onleyici bir faktdr oldugu vurgulanmigtir.
Eskin vd. (2008) tarafindan lise 6grencileri tizerinde yapilan arastirmada, aile desteginin
depresyondan korunmada onemli bir faktér oldugu belirlenmistir. Calisma, aileden
alman destegin ergenlerin psikolojik saglamligin1 artirarak depresyon belirtilerini
azalttigin1 gostermistir. Bununla birlikte, arkadas desteginin de depresyon siddeti ile
negatif bir korelasyon gosterdigi bulunmustur. Yani, arkadas destegi arttikca
depresyonun siddeti azalmaktadir. Bu bulgu, o6zellikle ergenlik doneminde akran
iligkilerinin ve sosyal baglarin ruh sagligi {iizerindeki etkisini vurgulamaktadir.
Destekleyici bir arkadas ¢evresine sahip olan ergenlerin kendilerini daha iyi
hissettikleri, duygusal sikintilariyla daha etkili basa ¢ikabildikleri ve depresyon
semptomlarin1 daha az deneyimledikleri goriilmiistiir. Gariépy vd. (2016) tarafindan
yapilan bir sistematik incelemede, sosyal destegin yasamin farkli donemlerinde
depresyondan korunmada 6nemli bir rol oynadig1 ve depresyonla negatif iliskili oldugu
vurgulanmistir. Calismada, sosyal destegin yalnizca depresyonun siddetini hafifletmekle

kalmadigi, ayn1 zamanda bireylerin stresli yasam olaylarina karsi daha direncgli olmasini
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sagladigi belirlenmistir. Aragtirma, sosyal destegin hem koruyucu hem de iyilestirici bir
etkiye sahip oldugunu ve bireylerin duygusal iyilik hallerini destekledigini ortaya
koymustur. Ozellikle depresif semptomlar1 hafifletmede sosyal destegin kritik dnemde
oldugu sonucuna varilmistir. Ata¢ vd. (2018) miilteci Ogrenciler iizerinde yaptigi
calismada, sosyal destek eksikliginin depresyon seviyelerini artirdigini bulmustur.
Miilteci 6grenciler gibi gog, travma ve uyum siireci gibi zorluklarla kars1 karsiya kalan
bireyler i¢in sosyal destek, psikolojik saglamlik agisindan biiylik 6nem tasimaktadir.
Aragtirmada, yeterli sosyal destege sahip olmayan miilteci 6grencilerin depresyon
belirtilerini daha yogun yasadigi, sosyal baglari giiglii olan 6grencilerin ise psikolojik
olarak daha direngli olduklar1 belirlenmistir. Bu bulgu, sosyal destegin yalnizca
psikolojik iyilik hali i¢in degil, ayn1 zamanda zorlayic1 yagsam kosullariyla basa ¢ikmada
da 6nemli bir kaynak oldugunu géstermektedir. Literatiirde bu sonuglar1 destekleyen
baska ¢alismalar da bulunmaktadir (Erdem, 2012; Akram, 2020; Igbal & Bano, 2022;
Ozorhan & Ergiin, 2024). Bu arastirmalar da sosyal destegin depresyonun olumsuz
etkilerini azaltmada gii¢lii bir faktdr oldugunu ve destekleyici sosyal baglara sahip
bireylerin psikolojik olarak daha iyi durumda oldugunu gostermektedir. Genel olarak,
bu bulgular sosyal destegin depresyondan korunmada evrensel bir koruyucu faktor
olabilecegini ortaya koymaktadir. Sosyal destek, bireylerin stresle basa ¢ikma
becerilerini artirarak psikolojik dayanikliliklarin1 = giiglendirmekte ve depresyon
belirtilerini  hafifletmektedir. Ozellikle aile, arkadas ve toplumsal destek
mekanizmalarinin giiclendirilmesi, bireylerin ruh sagligini korumada dnemli bir strateji

olarak degerlendirilmektedir.
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5. SONUCLAR VE ONERILER

5.1. Sonug¢

Mevcut arastirmada sosyal destek ve bas etme stratejileri ile depresyon
arasindaki iligkiler incelenmistir. Alanyazin temelinde hipotezler olusturulmus ve ilgili
hipotezler sinanmistir. Degiskenlere iliskin betimsel analiz sonuglarina yer verilmistir.

Bu sonuglara gore;

Depresyon ile aktif baga ¢ikma arasinda anlamli olmayan zayif bir negatif iliski
(r = -,087) bulunmustur. Bu durum, depresyon diizeyindeki degisimlerin aktif basa
cikma stratejilerinin kullanimin1 anlamli derecede etkilemedigini, ancak depresyon
arttikga bireylerin aktif basa c¢ikma stratejilerini kullanma egilimlerinin hafifce
azalabilecegini gostermektedir. Bununla birlikte, bu iligkinin anlamli olmamasi,
depresyonun aktif basa ¢ikma tizerindeki etkisinin net bir sekilde belirlenemedigini ve
bu sonucun oOrneklem biytikliigii, katilimecilarin bireysel farkliliklart veya ol¢iim
degiskenligi gibi faktorlerden kaynaklanabilecegini diistindiirmektedir.

Ote yandan, depresyon ile kagman basa ¢ikma (r = ,417**) ve olumsuz basa
¢ikma (r = ,384**) arasinda pozitif ve anlamli iliskiler tespit edilmistir. Bu bulgular,
depresyon diizeyi arttik¢a bireylerin sorunlardan kaginma, inkar, duygusal patlamalar
veya zararli basa ¢ikma yontemlerine daha sik bagvurduklarmi gdstermektedir. Ozellikle
kacinan basa ¢ikma stratejileri, bireylerin stresli durumlarla yiizlesmek yerine problemi
gormezden gelme, erteleme veya bastirma egiliminde olduklarini ortaya koymaktadir.
Bu durum, bireyin kisa vadede bir rahatlama yagsamasina neden olsa da, uzun vadede
problemlerin birikmesine ve depresif belirtilerin siddetlenmesine yol agabilmektedir.

Benzer sekilde, depresyon ile olumsuz basa ¢ikma arasindaki pozitif iliski,
depresif bireylerin stresle basa c¢ikmada daha az saglikli yontemlere yoneldigini
gostermektedir. Bu stratejiler arasinda madde veya alkol kullanimi, 6tke patlamalari,
kendini suclama, asir1 duygusal tepki verme ve sosyal izolasyon gibi sagliksiz
davraniglar yer almaktadir. Depresyon diizeyi yiikseldikg¢e bireylerin problem ¢ézme ve
etkili basa ¢ikma becerilerinde azalma goriilebilmekte, bunun sonucunda ise daha yikici
ve etkisiz basa ¢ikma stratejileri 6n plana ¢ikmaktadir.

Bu bulgular, depresyonun basa ¢ikma tarzlarini dogrudan etkileyebilecegini ve

Ozellikle kaginma ve olumsuz basa ¢ikma stratejilerine yonelimin depresyon belirtilerini
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artirabilecegini gostermektedir. Dolayisiyla, depresif belirtileri olan bireylerin saglikli
basa c¢ikma stratejilerini gelistirmeleri ve daha etkili basa c¢ikma ydntemlerine
yonlendirilmeleri, depresyonun olumsuz etkilerini azaltmada énemli bir rol oynayabilir.

Sosyal destek ile depresyon arasinda negatif ve anlamli bir iliski (r = -,173*%)
bulunmus olup, sosyal destegin artmasinin depresyon diizeylerini azalttig1 anlagilmistr.
Bu bulgu, sosyal destegin bireylerin stresle basa ¢ikma kapasitelerini artirarak duygusal
dengeyi saglamalarina ve ruhsal sagliklarini korumalarina 6nemli bir katki sagladigini
gostermektedir. Sosyal destek, bireylerin yalmizlik, stres ve zorluklarla basa c¢ikarken
kendilerini daha gilivende hissetmelerini saglayarak depresyon riskini azaltabilir.
Ozellikle aile, arkadaslar ve yakin ¢evreden alman duygusal, sosyal ve maddi destekler,
bireylerin psikolojik saglamliklarin1 giiclendirir ve negatif diisiinceleri asmalarina
yardimcr olur. Sosyal destek, depresif semptomlarin hafiflemesine, 6zsayginin
artmasina ve genel ruh saglhiginin iyilesmesine katki saglayabilir. Destekleyici bir ¢evre,
bireylerin stresli olaylarla basa c¢ikarken daha saglikli basa ¢ikma stratejileri
kullanmalarina olanak tanir, bu da depresyon diizeylerinin azalmasina yol agar.

Sosyal destek ile aktif basa ¢ikma arasinda pozitif ve anlaml bir iliski (r =
,379**) bulunmus olup, sosyal destek alan bireylerin sorunlarla yiizlesme ve ¢6ziim
iiretme konusunda daha aktif bir sekilde hareket ettikleri ifade edilmektedir. Bu iliski,
sosyal destegin bireylerin basa ¢ikma becerilerini gelistirdigini ve onlarin sorunlarla
basa ¢ikma stratejilerinde daha proaktif olmalarina olanak tanidigini gostermektedir.

Bu bulgular, sosyal destegin depresyonu azaltmada ve aktif basa ¢ikma
stratejilerini gelistirmede onemli bir rol oynadigini ortaya koymaktadir. Sosyal destegin
arttigr durumlarda, bireylerin daha etkili bir sekilde sorunlarini ele alip ¢oziim {iretme
egiliminde olduklar1 ve bu siirecte depresyon belirtilerinin hafifledigi gortilmektedir.
Bu, sosyal destegin hem depresyonu onlemede hem de depresyon semptomlarini
tyilestirmede etkili bir faktor oldugunu goéstermektedir.

Sosyal destek ile kacinan basa ¢ikma (r = ,053) ve olumsuz basa ¢ikma (r =
,018) arasinda anlamli bir iligki bulunmamistir. Bu bulgu, sosyal destegin, bireylerin
kaginan veya olumsuz basa c¢ikma stratejilerini kullanma egilimlerini dogrudan
etkilemedigini gostermektedir. Sosyal destegin bu stratejilerle anlamli bir iligkisi
olmamasi, sosyal destegin bireylerin basa ¢ikma bigimlerini degistirmedigini ve bu iki
faktorlin birbirinden bagimsiz olarak gelisebilecegini gostermektedir. Yani, sosyal
destek arttikca kacinan veya olumsuz basa c¢ikma stratejilerine basvurma sikligi

artmamaktadir. Bu sonug, sosyal destegin depresyonu hafifletme iizerindeki olumlu
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etkisini vurgularken, kacinan ve olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin depresyonla iligkili
risk faktorleri olarak ©ne ¢iktigini ortaya koymaktadir. Sosyal destek, depresyonu
azaltmada etkili bir faktor olabilir ¢iinkii bireyler sosyal ¢evrelerinden aldiklar destekle
daha saglikli basa ¢ikma stratejilerini tercih edebilirler. Ancak, sosyal destegin kaginan
ve olumsuz basa c¢ikma stratejilerini azaltmadigr goriilmektedir. Bu durum, bazi
bireylerin sosyal destek aldiklarinda bile sorunlardan kaginma veya olumsuz stratejilere
bagsvurmay1 tercih edebilecegini, yani sosyal destegin her zaman basa ¢ikma
stratejilerini iyilestirmedigini gostermektedir. Sonug olarak, sosyal destegin depresyon
tizerinde olumlu etkileri olsa da, kagman ve olumsuz basa ¢ikma stratejilerinin

depresyonla baglantili risk faktorleri olarak devam ettigi goriilmektedir.

5.2. Oneriler

1. Lise oOgrencilerinin depresyonla basa ¢ikma siireclerinde okul rehber
Ogretmenleri tarafindan desteklenmesi, terapdtik miidahalelerin tesvik edilmesi ve
pozitif basa ¢ikma stratejilerinin gelistirilmesi onerilmektedir.

2. Ogrencilerin olumsuz basa c¢ikma yontemleri yerine sosyal destek arayisina
yonelmeleri, sosyal iligkilerini giliclendirmeleri ve destek aglarini etkin bir sekilde
kullanmalar1 tavsiye edilmektedir.

3. Depresyon, sosyal destek ve basa c¢ikma stratejileri arasindaki iligkiyi daha
kapsamli incelemek amaciyla farkli yas gruplari, cinsiyetler, sosyoekonomik diizeyler
ve kiiltiirel arka planlardan bireyleri kapsayan genis 6l¢ekli arastirmalar yapilabilir.

4. Depresyon, sosyal destek ve basa ¢ikma stratejilerinin zaman icindeki
degisimlerini ve bireylerin yasamlarina etkilerini anlamak i¢in uzunlamasina
caligmalarin yapilmasi faydali olabilir.

S. Kisilik 6zellikleri, travmatik yasam olaylar1 ve fiziksel saglik gibi degiskenlerin
depresyon iizerindeki etkilerini  belirlemek amaciyla  kapsamli  analizler
gerceklestirilebilir.

6. Gelecekte yapilacak arastirmalarda, bireylerin depresyonla basa ¢ikma
siireclerine iliskin daha derinlemesine bilgiler elde edebilmek ig¢in nitel arastirma

yontemleri kullanilabilir.
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7. Depresyonun akademik basari, motivasyon ve oOz-yeterlik algisi iizerindeki
etkilerini inceleyen calismalar yapilabilir ve bu degiskenler arasindaki iligkiler detayli
bir sekilde ele alinabilir.

8. Sosyal medya kullannminin depresyon {izerindeki etkilerini degerlendiren
caligmalar yiiriitiilebilir ve dijital platformlarin bireylerin ruh sagligi iizerindeki uzun
vadeli etkileri arastirilabilir.

9. Okul temelli miidahale programlarinin depresyonla basa g¢ikmadaki etkisini
O0lecmek i¢in deneysel arastirmalar gergeklestirilebilir ve psikoegitim programlariin
etkinligi degerlendirilebilir.

10.  Zorbalik, akran baskisi ve diglanma gibi psikososyal risk faktorlerinin depresyon
tizerindeki etkilerini inceleyen calismalar yapilabilir ve bu faktérlerin 6nlenmesine
yonelik stratejiler arastirilabilir.

11.  Depresyonun biyolojik, psikolojik ve gevresel bilesenlerini biitiinciil bir sekilde
ele alan disiplinler arasi aragtirmalar artirilabilir.

12. Sanat terapisi, spor etkinlikleri ve mindfulness gibi alternatif basa ¢ikma
yontemlerinin depresyon tizerindeki etkilerini degerlendiren ¢aligmalar yapilabilir.

13. Ogretmenlerin ve okul personelinin depresyon farkindaligmni artirmaya yonelik
egitim programlarmin etkisi degerlendirilebilir ve bu programlarin daha genis bir
kitleye yayilmas1 saglanabilir.

15.  Ruh saglig1 hizmetlerine erisimin depresyon lizerindeki etkisini belirlemek igin
farkli bolgelerdeki psikolojik danmigsmanlik hizmetlerinin erisilebilirligi ve etkililigi
arastirilabilir.

16.  Uyku diizeni, beslenme aligkanliklar1 ve fiziksel aktivitenin depresyonla
iliskisini inceleyen kapsamli ¢aligmalara yer verilebilir.

17.  Depresyonun bireylerin kariyer planlamasi, mesleki yonelimleri ve gelecek

beklentileri lizerindeki etkilerini inceleyen ¢alismalar yapilabilir.

Sonug olarak, bu tezde elde edilen bulgularin genisletilmesi ve derinlestirilmesi
icin yukarida belirtilen Oneriler dogrultusunda yapilacak gelecekteki caligmalar,
depresyon, sosyal destek ve bas etme stratejileri konusundaki bilgimizi artirabilir. Bu
Onerilere dayali olarak gelistirilecek miidahale programlari, bireylerin duygusal
sagliklarini giliglendirmelerine ve olumlu basa ¢ikma stratejilerini gelistirmelerine katki

saglayarak, daha etkili destek mekanizmalarinin olusturulmasina olanak tanir.
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EKLER

EK-1 Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgegi

CBASDO

Asagida 12 climle ve her bir climle altinda da cevaplarinizi isaretlemek i¢in 1’den
7 ‘ye kadar rakamlar verilmistir. Her climlede sdylenenin sizin i¢in ne kadar ¢ok dogru
oldugunu veya olmadigini belirtmek i¢in o ciimle altindaki rakamlardan yalmz bir
tanesini igaretleyiniz. Bu sekilde 12 ciimlenin her birine bir isaret koyarak cevaplarinizi
Veriniz.

Liitfen hicbir ciimleyi cevapsiz birakmayiniz. Sizce dogruya en yakin olan rakami
isaretleyiniz.

CBASDO (Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olcegi)

Madde | Soru Kesinlikle | 23| 4| 5|6 | Kesinlikle

No Hayir Evet

1 Ailem (6rnegin, annem, babam, esim, | 1 213|4/5|6 |7
cocuklarim, kardeslerim) bana
yardimci1 olmaya caligir.

2

3 Arkadaslarim bana gergekten 1 2(3|4|5|6 |7
yardimci olmaya ¢alisirlar.

4

5

6

7 Sorunlarimi ailemle (6rnegin, annem, | 1 2(3|4|5|6 |7
babam, esim, ¢ocuklarim,
kardeslerim) konusabilirim.

8

9 Ailem ve arkadaslarim disinda olan 1 2/3|4|5|6 |7
ve duygularima 6nem veren bir insan
(6rnegin, flort, nisanli, s6zli, akraba,
komsu, doktor) var.

10

11 Ailem ve arkadaslarim disinda olan 1 213|456 |7
ve beni gercekten rahatlatan bir insan
(6rnegin, flort, nisanli, sozli, akraba,
komsu, doktor) var.

12
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EK-2 Depresyon, Anksiyete, Stres Ol¢egi (DASS-21)

Aciklama: BUGUN DAHIL GECEN HAFTA i¢inde kendinizi 5 gl 8| o &
nasil hissettiginizi SIZI en iyi anlatan SIKKI seginiz. = ~ ol Bl XE
z |S2 2| 25
Elsg| £ 52
= < S| Vv s
g | X N~
1. Hic olumlu duygu vasayamadigimi fark ettim (©) ® ® @
2.
3. Birey olarak degersiz oldugumu hissettim O ® ® ®
4,
5. Kendimi perisan ve hiiziinli hissettim 0 ® ® ®
6.
7.
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EK-3 Kullanilan Stratejiler Olcegi

Liitfen asagidaki ifadeleri okuyun
ve bir problemle karsilastiginizda
bu stratejileri ne siklikla
kullandiginiz isaretleyiniz.

Higbir
Zaman

Ara Sira

Cogu
Zaman

Hemen
Her
Zaman

1. Yasadigim problemi baska seyler
diisiiniip baska seyler yaparak
unutmaya ¢aligirim.

2.

3.

4.

5. Yasadigim sorun i¢in baskalarini
suclarim.

7.

9. Olayin hi¢ yasanmamis olmasini
diler keske degistirebilseydim diye
diistiniirtim.

11. Yapabilecegim hicbir sey
olmadigini diisiiniip durumu
kabullenmeye ¢aligirim.
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Ek- 4 Olgek izinleri

haluk arkar 7 Ekim 2023 10:22
Alici: Selami _..._. __._..._.._.. e

Sayin Selami Ciftci,

Cokboyutlu Algilanan Sosyal Destek 6l¢egini calismanizda kullanabilirsiniz. Olcegi ve
puanlamasini asagidaki kaynakta bulabilirsiniz. Basarilar dilerim.

Prof. Dr. Haluk Arkar

Eker, D., H. Arkar ve H. Yaldiz, “Cok boyutlu algilanan sosyal destek Ol¢eginin gbzden
ge¢irilmis formunun faktor yapisi, gegerlik ve giivenirligi”,Tirk Psikiyatri Dergisi,
12, 17-25 (2001).

Kimden: "Selami Ciftc

Kime: "haluk arkar" <|

Gonderilenler: 4 Ekim Carsamba 2023 13:17:01
Konu: dlgek izni

Hakan Sarigam <! 4 Ekim 2023 18:21
Alici; Selami Ciftci

Selami Merhabalar,

Olcegin maddeleri ve puanlama bilgileri ektedir.

Tez calismasi kapsaminda memnuniyetle kullanabilirsin,
Kolayliklar ve saglikli giinler dilerim.

HKBS < 3 Ekim 2023 09:10
Alici: Se

Kullanabilirsiniz, kolay gelsin

Selami Ciftc Y Eki 2023 Pzt, 14:11 tarihinde sunu yazdr:

[Alintilanan metin giziendi]

Ergenler icin Baga Gikma Olgegi (EBGO).docx
@ 17K
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