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OZET
Yiiksek Lisans Tezi
Travma Stres Bozuklugu Belirtilerinin Ustbilissel Model ve Duygu Diizenleme

Stratejileri Cercevesinde Incelenmesi

Hasan ARSLAN

Dokuz Eyliil Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitiisii
Psikoloji Anabilim Dal

Psikoloji Programm

Bu calismanin temel amaca iistbilissel faktorler ile travma sonrasi stres
bozuklugu (TSSB) belirtileri arasindaki iliskide ruminasyon, diisiince bastirma,
yeniden degerlendirme ve disavurumcu baskilama duygu diizenleme
stratejilerinin aracilik roliinii incelemektir. Bu amag¢ dogrultusunda genel toplum
ornekleminden en az bir travmatik olay yasantis1 olan 336 kadin, 202 erkek
toplam 538 katihmciya sirasiyla Sosyodemografik Bilgi Formu, Yasam Olaylar:
Kontrol Listesi-5, DSM-5 i¢in TSSB Kontrol Listesi, Ruminatif Tepkiler Olgegi-
Kisa Formu, Beyaz Ayr Bastirma Envanteri ve Duygu Diizenleme Olgegi
uygulanmustir. Yapilan korelasyon analizi sonuglarina gore istbilissel faktorler,
duygu diizenleme stratejileri ve TSSB belirtileri arasinda anlamh ve pozitif yonde
iliskiler oldugu gozlenmistir. Arastirmamin temel hipotezleri, bootsrapping
yontemi kullamlarak bir dizi paralel coklu aracihik analizi aracihigiyla
incelenmistir. Bulgular iistbilissel faktorlerin (olumlu inang¢lar, olumsuz inanclar,
bilissel giivensizlik, diisiinceleri kontrol ihtiyaci, bilissel farkindalik) her biri ile
TSSB belirtileri arasindaki iliskiye bireysel olarak ruminasyon ve diisiinceleri
bastirma stratejilerinin anlamh olarak aracilik ettigini gostermektedir. Ancak
iistbiligsel faktorler ile TSSB belirtileri arasindaki iliskilerde yeniden
degerlendirme ve disavurumcu baskilama stratejilerinin araciik rolii
bulunmamaktadir. Ozetle, en az bir travmatik yasantis1 olan bireylerin sahip

oldugu islevsel olmayan iistbilisler, TSSB diizeyindeki artisi ruminasyon ve



diisiince bastirma stratejileri aracihigiyla yordamaktadir. Caliyma sonucunda

ulasilan bulgular ilgili alanyazin 15181nda tartisilmistir.

Anahtar kelimeler: iistbilis, duygu diizenleme stratejileri, ruminasyon,

bastirma, yeniden degerlendirme, disavarumcu baskilama, TSSB belirtileri.



ABSTRACT
Master’s Thesis
Examining Posttraumatic Stress Disorder Symptoms within the Framework of
Metacognitive Model and Emotion Regulation Strategies
Hasan ARSLAN

Dokuz Eylul University
Graduate School of Social Sciences
Psychology Department
Psychology Program

The main purpose of this study is to investigate the mediating roles of
emotion regulation strategies, namely rumination, thought suppression, cognitive
reappraisal and expressive suppression, in the relationship between
metacognitive factors and PTSD symptomatology. In line with this aim,
Sociodemographic Information Form, Life Events Checklist-5 (LEC-5), PTSD
checklist for DSM-5 (PCL-5), the short version of Ruminative Response Scale
(RRS), White Bear Suppression Inventory (WBSI), and Emotion Regulation
Questionnaire (ERQ) were respectively administered to 538 community sample
participants comprising 336 females and 202 males who have experienced at least
one traumatic event. Correlation analyses demonstrated that there were
significant and positive correlations among metacognitive factors, emotion
regulation strategies, and PTSD symptomatology. A series of multiple mediation
analyses with bootstrapping showed that rumination and thought suppression
strategies had a significant mediator role in the relationship between each of the
metacognitive factors (positive beliefs, negative beliefs, cognitive insecurity, need
for control of thinking, cognitive awareness) and PTSD symptomatology.
However, reappraisal and expressive suppression did not have a mediator role in
the relationship between any of the metacognitive factors and PTSD symptoms.
In sum, dysfunctional metacognitive factors of individuals who has at least one

traumatic experience were predictive of greater levels of PTSD symptomatology

Vi



through rumination and thought suppression strategies. The findings of the study
were discussed in the light of relevant literature.

Keywords: metacognition, emotion regulation strategies, rumination,

suppression, reappraisal, expressive suppression, PTSD symptomatology.
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GIRIS

En giivenli si@inak olan anne rahminden ayrilik her birey i¢in ilk travmay1
olusturmaktadir. Insanlik tarihindeki sdylenceler ve yazili kaynaklardan geriye
kalanlarin bircogunda da travmaya dair izler bulmak miimkiindiir. Travma kelimesinin
kokeni olan “tere” M.O. 1500°1ii yillarda Sanskritce ve Farscada “viicutta agilan delik”
anlamina gelmekteydi. Travma kelimesi ise eski Latincede ‘“‘yaralanma (trauma-
wound)” anlamina gelmektedir (Wilson ve Lindy, 2013: 36-37). Yasanilan travmalara
verilen tepkiler insanlik tarihinin ilgisini her zaman ¢ekmistir. Travmatik olaylara
verilen tepkilere Yunan mitolojisinden bu yana histeri, nostalji, biiylik stres reaksiyonu
gibi birgok isim verilmistir. Unlii Yunan tarihgisi Herodot, savasta yaralanmayan
ancak arkadasinin 6liimiine sahit olan askerin kor olusundan bahsetmistir. Shakespeare
IV. Kral Henry ad1 oyununda travmatik olaya verilen tepkilerin tanimint yapmistir
(Turnbull, 1998: 87-88).

Tarihsel siiregten giiniimiize dogru gelindiginde yasam kosullarinda, dogal
felaketlerle bas etme yontemlerinde, hukuksal konularda, uluslararasi barig
anlagmalar1 yaklagimlarinda, teknoloji ve tipta gelismeler olsa bile insanlarin
travmatik olaya maruz kalma durumu kayda deger bir orandadir. Diinya genelinde, bir
bireyin travmatik bir olaya maruz kalma orani %50 ile %90 arasinda degismektedir
(Boals ve digerleri, 2013: 160). Ulkemizde ise bu oranin %84.2 oldugu
bildirilmektedir (Karanci ve digerleri, 2009: 17-34). Travmatik bir olaya maruz kalma
oraninin diinya genelinde bu denli yliksek olmasmin dogal bir sonucu olarak,
bireylerin travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) tanisi alma oranlarinin da artacagi
ongoriilmektedir (Benjet ve digerleri, 2016: 327-343). Amerikan Psikiyatri Birligi
(APA, 2013: 123-128) tarafindan yayinlanan Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve
Sayimsal El Kitabinin 5. Baskis1 olan DSM-5’e gore travmatik olay; 6liim tehdidi, agir
yaralanma veya cinsel saldir1 i¢ceren Orseleyici bir olay1 dogrudan yasama, bu olayin
bagkalarinin basia geldiginde dogrudan taniklik etme, bu olayin bir aile iiyesinin ya
da yakin bir arkadasin basina geldigini 6grenme ve bu olaylarin sevimsiz ayrintilartyla
tekrar tekrar karsilasma seklinde yasanmaktadir. TSSB tami Olgiitleri arasinda
travmatik olaya iligkin istengdis1 olarak ortaya ¢ikan sikinti1 verici anilar, diisler, olay

“yeniden oluyormus” gibi hissetme; travmatik ani ile ilgili ipuglariyla karsilaginca



yogun fizyolojik tepkiler verme, hatirlatict durumlardan “kag¢inma”; travmatik olayla
ilgili anilarin bazi yonlerini hatirlayamamay1 da kapsayan travmatik olaya iliskin
“biligler ve duygudurumda olumsuz degisiklikler” ve her an tetikte olma, asir1 6fke
patlamalar1 gibi “asir1 uyarilma” sorunlar1 siralanmaktadir. Travmatik olay
deneyimlemis bireyler yeniden yasantilama, bilissel/ davranigsal kaginma,
biliste/duygulanimda olumsuz degisiklikler ve asir1 uyarilma seklinde dort kiime
altinda toplanan bu belirtilerin bir aydan uzun siirmesiyle TSSB tanisi
alabilmektedirler (APA, 2013: 146-148). TSSB’nin diinya genelinde goriilme sikligi
%]1 ile %14 arasinda degisirken (Kessler ve digerleri, 1995: 1049-1051), bu oran
Tiirkiye’de %2.8 ile %45 arasinda degismektedir (Basoglu ve digerleri, 2002: 271,
Karanci ve digerleri, 2012: 1-14).

Travmatik bir olay yasayan her birey TSSB gelistirmiyor olmakla birlikte,
oldukga sik goriilen bir problem olarak TSSB’nin ortaya ¢ikma ve devam etme
mekanizmalarinin anlasiimasina hizmet eden ¢ok sayida model ileri siiriilmiistiir. Tlgili
alanyazin incelendiginde, TSSB’ye iligkin bilissel modellerin temel olarak benlige ve
diinyaya iligkin hatali/yanli ve rasyonel olmayan inanglara odaklandig1 goriilmektedir.
Ayrica travma bellegi ve 6ziimsenmemis anilar, travmatik anilara maruz birakmalar
seklinde ele alinip islemlenmektedir (Fisher ve Wells, 2009: 4-5). Buna karsilik, temel
anlamiyla bilislere iligkin degerlendirme, izleme ve kontrol tizerinde duran tstbilissel
model (Wells ve Sembi, 2004b: 307-318), geleneksel bilissel modellerden farkli olarak
bir psikolojik bozuklugun biligsel iceriginin olugmasinda etkin rol oynayan bilgi ve
siireclere merkezi bir yer vermektedir. Bunun yaninda, genel cercevesiyle iistbilissel
model islevsel olmayan biliglerin ve bas etme davranislarinin, diisiince siireclerine etki
eden iistbilisler sonucu ortaya ¢iktigini vurgulamaktadir (Fisher ve Wells, 2009: 5-7).
TSSB odakl iistbilissel modele gore ise, travmatik olay sonrasinda Biligsel Dikkat
Sendromunun (BDS) aktive olmasi ve bu nedenle olayin ardindan goriilen
fizyolojik/psikolojik belirtilerle bas etmek i¢in ruminasyon, bastirma gibi islevsel
olmayan stratejiler kullanilmasi, travma yasayan bir bireyde TSSB olugmasini
aciklayan temel mekanizmadir. Devamli olarak kullanilan bu stratejiler, dikkat
kaynaklarimin tiiketilmesine yol acar. Bu stratejilere siirekli odaklanilmasindan dolayz,
stratejiye ve onun sonuglarma iliskin olumlu (“travmatik olayla ilgili hi¢bir seyi

hatirlamazsam ortada sorun kalmaz) ve olumsuz (“olayr unutmaya ¢alistikca daha



fazla hatirliyorum, galiba delirecegim”) {istbiligssel inanclar giliclenmeye baslar.
Belirtilerden dolay1 stratejilerin kullanilmasi ve bdylece stratejilerin odak noktasi
haline gelmesi, TSSB belirtilerinin tekrarlanmasina, siirekli ve kalic1 hale gelmesine
neden olur (Wells, 2009: 128-131).

Ote yandan, TSSB’nin iistbilissel modeli incelendiginde BDS bilesenlerinin
aslinda duygu diizenleme stratejileri icerdigi; diger bir deyisle travmatik belirtilere
iliskin olumlu ve olumsuz degerlendirmelerden olusan iistbilissel bilgiler nedeniyle
ortaya ¢ikan ve sekillenen BDS nin, duygu diizenleme stratejilerine karsilik geldigi
dikkat ¢ekmektedir. Duygu diizenleme siire¢ modelinde belirtilen duygu diizenleme
stratejilerindeki problemlerin pek c¢ok psikolojik bozukluk i¢in Onemli oldugu
bilinmekle birlikte (Beevers ve Meyer, 2004: 859-867; Troy ve digerleri, 2010: 783-
795; Yilmaz, A., 2015: 1-9), bu stratejilerdeki zorlanmanin 6zellikle de TSSB
etiyolojisi agisindan merkezi bir 6neme sahip oldugu belirtilmektedir (Seligowski ve
digerleri, 2015: 100, Badour ve digerleri, 2013: 72). Islevsel olmayan duygu
diizenleme stratejileri tehdidin oldugundan ¢ok daha biiyiik algilanmasina, basa ¢ikma
kaynaklarinin azalmasina ve daha yogun duygular yasanmasina yol agarak, TSSB
belirtilerinin siddetinde bir artis yaratabilmektedir (Bardeen ve digerleri,2013: 188-
196). Gross’un (2008: 499-504) olusturdugu ve bes asamadan olusan siire¢ modelinin
her asamasinda duygular belirli stratejiler kullanilarak diizenlenmekte olup, bu
asamalardaki stratejilerden ruminasyon, bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden
degerlendirmenin TSSB ile baglantis1 birgok calismada gosterilmistir (Amir ve
digerleri, 1997: 399-405; Eftekhari ve digerleri, 2009: 571-586; Egloff ve digerleri,
2006: 356-366; Michael ve digerleri, 2007; 307-317).

Alanyazinda TSSB’nin biligsel terapi bakis agisindan ¢ok yonlii bir bigimde
ele alindigi, onleme ve miidahale caligmalarinin igerigini belirleyici bir bilgi
birikimine ulasildigi goriilmektedir. Nitekim, travmatik yasantilarla ortaya ¢ikan
biligsel yapilar1 yeniden ele alma ve travma ile ilgili anilara maruz birakma gibi TSSB
midahalelerinin etkililigi ¢ok sayida aragtirma tarafindan ortaya konulmustur
(Tokgiinaydin ve Siitgii, 2016: 95-107; Kar, 2011: 167-181). Bununla birlikte, yapilan
meta-analiz calismalar1 bu gibi miidahalelere yanit vermeyen, sadece kismi iyilesme
gosteren veya tedaviyi yarida birakan vakalar olduguna da isaret etmektedir (Van Etten

ve Taylor, 1998: 126-144; Sherman, 1998: 413-436). Diger bir deyisle, gerek



diinyadaki gerekse iilkemizdeki yayginligi da diistiniildiigiinde, travmatik olaylarin yol
actig1 psikolojik sorunlarin daha iyi anlagilmasina ve sagaltilmasina yonelik
calismalara duyulan ihtiya¢ devam etmektedir. Ugiincii kusak psikoterapi yaklasimlari
arasinda yer alan iistbilissel yaklasim, TSSB belirtilerinin devam etme mekanizmasina
yonelik farkli bir bakis acis1 getirmektedir. Onerdigi model 6zetle, travma sonrasi
yasanan belirtilere odaklanmis bir dikkat, bu belirtilere iliskin yorum ve
degerlendirmeler, bu belirtileri kontrol etmeye ¢alismak gibi baglam ve islev odakli
ogeler icermektedir. Dolayisiyla TSSB vaka formiilasyonu ve psikoterapi
miidahaleleri, bu eksen iizerinde ilerlemektedir. Yapilan ¢alismalar iistbilissel modelin
gecerligini  desteklemekte ve ¢esitli islevsel olmayan stbilislerin  TSSB
belirtilerindeki artigla baglantili oldugunu gostermektedir (Jelinek ve digerleri, 2013:
452-462; Bennet ve Wells, 2010: 318-325). Ancak iilkemizde tistbilissel faktorlerin
TSSB belirtileri ile baglantisin1 arastiran ve/veya TSSB’nin iistbiligsel modelini
inceleyen bir ¢aligma yapilmamis olmasi dikkat cekmektedir.

Bu aktarilanlar dogrultusunda bu c¢alismanin temel amac1 TSSB belirtileri ile
iligkili istbiligsel faktorleri bir Tiirkiye orneklemi {izerinde incelemektir. Ayni
zamanda, yapilacak incelemenin TSSB’nin iistbiligsel modelinde Onerilen yapilara
uygun Ogeleri barindirmast da amaglanmigtir. Buna gore, iistbilisler BDS’nin
tetiklenmesine yol acarak TSSB belirtileri ile iliskilenmektedir. Modelde tanimlanan
BDS duygu diizenleme stratejileri acgisindan kavramsallastirilabilecek o6zellikler
tasimaktadir. Bu ¢ikarimi destekler sekilde, Wells ve Sembi (2004b: 307-318) ilgili
modeli travma sonrasinda dogal ve kendiliginden gerceklesen duygusal islemlemeyi
engelleyen mekanizmalar1 diizenleyecek sekilde gelistirdiklerini belirtmislerdir.
Destekler sekilde, ilgili alanyazinda kisithi sayida da olsa iistbilisler ile duygu
diizenleme iligkisini ele alan calismalar oldugu goriilmektedir (Birrer ve digerleri,
2011: 382; Mazloom ve digerleri, 2016: 94; Nixon ve digerleri, 2008: 169; Spada ve
digerleri, 2008: 1176-1177). Ustbilisler ile duygu diizenleme arasindaki baglant1 TSSB
6zelinde incelendiginde ise lstbiligsel inanglarin TSSB belirtilerini duygu diizenleme
giicliigii araciligiyla yordadigini (Mazloom ve digerleri, 2016: 94-98) ve ruminasyon
stratejisinin iistbiligsel inanglar ve TSSB semptomlari arasindaki iliskide araci bir rolii
oldugunu (Bennett ve Wells, 2010: 318-325) gosteren iki ¢alismaya rastlanmistir. Bu
dogrultuda, bu calismada istbilislerin TSSB belirtileri ile iliskisinde duygularin



diizenlenmesinde kullanilan ¢esitli stratejilerin araci roliiniin de incelenmesi
hedeflenmistir. Boylelikle, TSSB’nin {istbiligsel modelinin  kiiltiirimiizdeki
gecerligine iliskin bir fikir edinilebilecektir.

Bu calismanin uluslararasi alanyazina katkis1 ise, aracilik etkisi incelenmek
tizere secilen duygu diizenleme stratejilerinin 6zgiinligiinde yatmaktadir. Bu ¢aligma
kapsaminda TSSB i¢in gelistirilen {istbilisgsel modelde tanimlanan BDS’nin
ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
duygu diizenleme stratejileri agisindan kavramsallastirilabilecegi diistiniilmiistiir.
Endise/ruminasyon, i¢sel ve dissal tehdit odakli dikkat, kaginma ve diisiince bastirma
gibi uzamis ve islevsel olmayan basa ¢ikma stratejileri BDS nin kilit 6zellikleri olarak,
tim {stbilissel modellerde vurgulanmaktadir (Wells, 2000, 14-32; 2009: 5-10). Bu
tanimlanan BDS stratejileri ile baglantili oldugu diisiiniilen duygu diizenleme
stratejileri olan ruminasyon, diisiince bastirma ve digavurumcu baskilama (duygular
baskilama) diizeylerindeki artisin TSSB belirti siddetindeki artis ile iligkisi de ¢esitli
arastirmalarda gosterilmistir (Boden ve digerleri, 2013: 296-314; Shepherd ve Wild,
2014: 360-367; Wu ve digerleri, 2015: 1335). Calisma kapsaminda segilen duygu
diizenleme stratejilerinden sadece yeniden degerlendirme TSSB belirti siddetinin
azalmasi ile ilgili, olumlu bir biligsel stratejidir (Egloff ve digerleri, 2006: 356-366).
Ancak sahip oldugumuz duygularin bizim i¢in uygun olup olmadiginin
degerlendirilmesi seklinde de gerceklesebilen yeniden degerlendirme siireci, her
zaman olumlu bir sonuca yol agmayabilmektedir (Werner ve Gross, 2010: 17-29). Bu
baglamda, gerek O6nemli bir biligsel duygu diizenleme stratejisi olan yeniden
degerlendirme stirecinde {istbiliglerin roliinii gormek, gerekse travma baglaminda
tistbiliglere aracilik ederken yeniden degerlendirmenin olumlu mu olumsuz mu bir etki
tasiyacagini anlayabilmek beklentisiyle, BDS ile baglantis1 diger {i¢ duygu diizenleme
stratejisi kadar agik olmadigi halde yeniden degerlendirme de bu calismaya dahil
edilmistir.

Ozetle, bu ¢calismada iistbilissel faktorler ile TSSB belirtileri arasindaki iliskide
ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
duygu diizenleme stratejilerinin aracilik rolii incelenecektir. So6zii edilen aracilik
modeli TSSB’nin iistbiligsel modeli temel alinarak olusturulmustur. Modelde agirlikl

olarak TSSB belirtileri ile ilgili olumlu ve olumsuz iistbiligsel inanislara yer



verilmektedir. Bu caligmada ise, listbilissel degiskenler olarak olumlu ve olumsuz
inaniglarin  yan1 sira; diislinceleri izleme, diislinceleri kontrol etme ve bilissel
giivensizlik degiskenleri de incelenecektir. Modelde BDS olarak tanimlanan yapinin
duygu diizenleme stratejileri seklinde de kavramsallastirilabilecegi diisiiniilmektedir.
Secilen duygu diizenleme stratejilerinden potansiyel olarak olumlu kabul edilen bir
strateji de (yeniden degerlendime), denemeci (explorative) amagla arastirmaya dahil
edilmistir. Boylelikle hem ulusal hem de uluslararasi iistbilis yazini1 agisindan 6zgiin
taraflar1 olan bir ¢aligma yapilabilmesi planlanmistir. Elde edilecek bulgularin en az
bir travma yasantis1 olan bireylere yonelik erken donem psikolojik ilk yardim ve

TSSB’ye yonelik psikoterapi anlayisimiza katkida bulunmasi beklenmektedir.



BIiRINCi BOLUM
TRAVMA ve TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGUNUN GENEL
OZELLIKLERI

1.1. TRAVMA HAKKINDA GENEL BiLGILER

Travma, gergek bir 6liim ya da oliim tehdidi igeren, agir yaralanmanin ve
fiziksel biitiinliige yonelik bir tehdidin ortaya ¢iktig1 ve kisinin kendi basina ya da
yakin birinin bagina gelen veya sahit oldugu olagan dis1 olay olarak tanimlanmaktadir
(APA, 2013: 146). Bir yasantinin travmatik olarak kabul edilebilmesi agisindan, ani
baslangi¢li olmasi, dnceden herhangi bir hazirligin yapilamamasi ve rutin yasamin
disinda gelisen bir olay olmast, iizerinde en fazla uzlasilan tanimlayici 6zellikler olarak
on plana ¢ikmaktadir (Lindy ve digerleri, 1987: 269-272).

Travmanin tanimlanmasi ve yasanan travmatik olay neticesinde ortaya ¢ikan
travmatik tepkileri anlama ve ona miidahale etme arayislari uzun bir ge¢cmis ve bilgi
birikimine dayanmaktadir (Rosen, 1975: 340-344). Travmatik belirtiler hakkindaki
goriisler savas doneminde ortaya ¢ikmistir; ancak yasanan savaslarin travmatik
belirtiler ortaya ¢ikaracag: fikri 17. ylizyillara dayanmaktadir. 30 yil savaslarinda
yabanci topraklara gonderilen Ispanyol askerlerin iilkelerine geri donmelerine dair
inanglarinin azaldigi belirtilmis ve bu durum “nostalji” olarak adlandirilmistir. C6ziim
olarak askerlerin iyi beslenmeleri ve evlerine geri doniis 6nerileri sunulmustur (Rosen,
1975: 340-344). Ayrica 18. yiizyilda Napolyon doneminde yasanan savaslarla Fransiz,
Alman ordular1, hatta Ingiliz Kraliyet donanmasinda birgok orduda (6rnegin; Ingiliz,
Fransiz deniz donanmalar1) savastan kaynaklanan travmatik tepkilere benzer durumlar
pek cok bilimsel kaynakta yer edinmeye baslamistir (Jones, 2006: 534-535). Ortaya
cikan travmatik belirtiler, 1800’lii yillardan itibaren giderek artan bir sekilde askeri
birlikler i¢in tehlikeli bir hal almaya baglamistir. Bu durumu nostalji olarak
adlandirmanin faydali olmadigi disiiniilerek ‘melankoli’nin bir bi¢imi olarak
siiflandirilmaya baglanilmistir (Jones ve digerleri, 2002: 374-375). Amerikan ig
savasinda %3.3 civarinda travmaya bagl ‘melankoli’ kaydedilmis ve asistan cerrah S.

Peters bunun nedenini ordunun diizenli olmamasiyla iliskilendirirken, diger bir goriis



ise askerlerin rasyonele dayanmayan beklentilerine ve motivasyonu yiiksek olmayan
askerlerin orduya alinmasina baglamistir (Jones, 2006: 535).

19. ylizyilin sonlarina gelindiginde ise travma sonrasi ortaya ¢ikan sorunlarla
ilgili yeni tanimlamalar askerlerde gelisen tepkilere bagli olarak olusturulmaya
baglanmigtir. 1871 yilinda Da Costa tarafindan kaleme alinan “Asabi Kalp” (Irritable
Heart) adl1 kitapta; Amerikan i¢ savasinda nefes darligi, yogun kalp carpintisi, asiri
uyarilmislik, kalple iliskili sikayetleri olan 200’e yakin vaka sunulmus ve travmatik
olaya verilen bu tepkiler ‘asker kalbi’ (soldier’s heart), ‘Da Costa sendromu’ (Da
Costa’s syndrome) olarak adlandirmistir (Wooley, 1982: 1146-1147). Birinci Diinya
Savasi sonrasinda bazi askerlerde gozlenen yorgunluk, uyku giicliigi, tikler, kabuslar,
bellek kaybi, konsantrasyonda zorlanma gibi tibbi olarak agiklanamayan belirtiler
‘savas bunalimi1’ (shell shock) olarak adlandirilmis ve burada ilk kez biiyiik silahlarin
beyin lizerinde gizli hasarlara yol actig1 diisiincesi dillendirilmeye baglanmistir. Ancak
catisma ortaminda bulunmayan askerlerde de ayni belirtiler goriiliince bu goriisten
vazgecilmistir (Feudtner, 1993: 379-381). Ikinci Diinya savasina gelindiginde savas
yorgunlugu olarak bilinen tanimin yerini ‘savas stres tepkisi’ (combat stress reaction)
almistir. Bu tanim giinimiizde yiiksek stresli ya da yakin doviis igeren olaylari
kapsayan, 72 saat sonra belirtilerin azaldigi disiiniilen tepkileri yansitmaktadir
(Friedman, 2013: 1). Ikinci Diinya Savasi’nin baslamasiyla beraber savasin askerler
tizerinde travmatik etkiler ortaya ¢ikardig: fikri tekrar 6nem kazanmaya baslamistir.
ABD’de askerlerin ¢atisma ortamindan en az etkilenmesini saglamak amaciyla ordu
karargahlarinda askerlere miidahale ederek savas ortamina tekrar donebilmeleri
goriisii hakim olmustur (Pols, 2011: 313-319). Ikinci Diinya Savasi’ndan sonra
travmatik olaylar sonrasi ortaya ¢ikan belirtiler DSM-II tan1 kriterinde ‘Biiyiik Stres
Reaksiyonu’ (Gross Stress Reaction) isimli bir taniyla yer almistir. Bu taniya gore
travmatik olaym savas sirasinda meydana gelip gelmediginin kayit altina alinmasi
gerekmistir. Bunun yaninda savas esnasinda yasanan olayin biiyiik bir patlama/yikim
gibi olay olmas1 gerekmekteydi. 1966 yilinda DSM-II yayinlandiginda Ikinci Diinya
Savasi’nin bitmesi ve aradan uzun yillar gegmesi nedeniyle psikolojik travmalar
hakkinda yeni eklemeler yapilmamis ve travma, gegici uyum bozukluklarina sebep
olan bir durum olarak, ‘Gegici Ruhsal Bozukluk’ (Transient Situational Disturbance)

tanis1 seklinde kalmistir. Ancak Vietnam Savasi sonrasi travma tanimi ve TSSB tanisi



ilk defa DSM-III"te yer edinmistir. Donemin siyasi, toplumsal ve bireysel 6zgiirliik,
normallik gibi kosullarinin etkisiyle ‘hemen herkeste belirgin diizeyde belirgin sikinti
yaratacak bariz bir olayin varlig1’ tanimi getirilmis ve olayin taniminin net olmamasi
nedeniyle DSM-I111-R’de ‘olagan insan yasami1 disinda olan ve hemen herkeste belirgin
diizeyde belirgin sikint1 yaratacak bariz bir olayin yasanmasi’ olarak gilincellenmistir.
DSM-IV’te travma tanimi tek kriterden g¢ikartilip (1) bireyin gergek bir 6liim ya da
Olim tehdidi ile karsilasmis ya da tanik olmus, kendisi veya baskalarinin fiziksel
biitiinliigline yonelik zarar gérmiis olmasi ve (2) tepkilerinde asir1 korku, garesizlik ya
da dehsete diisme olmasi seklinde kriter sayisi ikiye ¢ikarilmistir (Colak ve digerleri,
2010: 22; Ozen, 2017: 685-695). Boylece, getirilen bu iki Kriter ile, travma tanimi
daha da spesifiklestirilmistir. DSM-5’te ise ‘travma ve tetikleyici etkenle iligkili
bozukluklar’ adiyla yeni bir b6liim olusturulmustur. TSSB kriterleri arasinda yer alan
travmatik olayin tanimini netlestirmek amaciyla olayin birebir kisinin basina gelmesi,
olaya sahit olunmasi, olayin yakin bir tanidigin basina geldiginin 6grenilmesi ve olayla
isi geregi karsilagsma seklinde farkli deneyimleme bigimleri siralanmistir (APA, 2013:
123-128).

Travmatik Olay Tipleri ve Yayginhgi

Travmatik olaylarin yaygimlik oranlar1 ve igerikleri degisiklik gosterse de
insanlar trafikte veya is yerinde meydana gelen kazalar, sevilen birinin beklenmedik
Oliimii, kronik/yasami tehdit eden hastaliklar, fiziksel/cinsel istismar ve iskence gibi
olumsuz olaylar ile karsilasmaya devam etmektedir. Travmatik olaylarin yagami tehdit
edici dogasi, giindelik giiclik (randevuya ge¢ kalma) ve zorluk (igsizlik ya da
yoksullukla miicadele) gibi stresli olaylardan ayri tutulmaktadir (Giil, 2014: 3-5).
Vishnevsky ve digerleri (2010: 110-120) 70 ¢alisma sonucunda elde edilen verilerle
yapilan meta analiz sonucunda en yaygin travmatik olaylarin; kanser, yakin birinin
kaybi, terdr olaylari ve dogal afet oldugunu bildirmislerdir. Kessler ve digerlerinin
(2017: 1-18) Diinya Saghk Orgiiti (DSO, World Health Organization, WHO)
isbirligiyle ulastiklar1 69 bin katilimciyla gergeklestirdikleri ¢calismada ise en yaygin
travmatik olaylarin sirasiyla sevilen birinin 6liimii, ciddi yaralanma ya da 6liime sahit

olma, saldiriya ugrayip gasp edilme, trafik kazasi ve yasami tehdit eden hastalik



oldugu rapor edilmistir. Tiirkiye’de izmir ilinde yapilan bir calismada ise yakin birinin
beklenmedik 6liimii, yasami tehdit eden hastalik, trafik kazasi ve yangin en yaygin
travmatik olaylar olarak belirtilmistir (Giil, 2014: 74-79).

Diinya genelinde travmatik olaya maruz kalma orani oldukga yiiksektir.
Bireylerin yasamlari boyunca higbir travmatik olaya maruz kalmama ihtimali
neredeyse yoktur. Uluslararasi alanyazin incelendiginde, yasam boyu travmatik olaya
maruz kalma oram {ilkelere bagli olarak %50 ile %90 arasinda degismektedir (Boals
ve digerleri, 2013: 160; Breslau ve digerleri, 1998: 628; Frans ve digerleri, 2005: 297).
2015 Diinya Afet Raporu’na (IFRC; Uluslarasi Kizilhag ve Kizilay Dernekleri
Federasyonu, 2015: 206-248) gore 2005-2014 yillar1 arasinda insan eliyle yasanan
afetler disinda, sel, deprem, kuraklik gibi 4480 dogal afet yasanmistir. Bu dogal
afetlerden 107 milyon kisi etkilenmistir. 2005-2014 yillar1 arasinda 6613 afet (dogal
afetler, is kazalar1 vs.) yasanmis olup bu olaylardan 1,935,585,000 kisi etkilenmistir.

Sadece diinya ortalamasi degil, bolgesel veriler de ayn1 sonucu vermektedir.
Ornegin Brezilya’da yasam boyu travmatik olaya maruz kalma oraninin %80 oldugu
belirlenmistir (Ribeiro ve digerleri, 2013: 4). Kessler ve arkadaslari (1995: 1048-
1060), yaptiklar1 ¢alismada Amerika Birlesik Devletleri’nde yasam boyu en az bir
travmatik olaya maruz kalma oranini %89 olarak bildirirken, 2005 yilinda yaptiklar
calismada ise %50 ile %60 arasinda oldugunu bildirmislerdir. Kuzey Irlanda’da da, 30
y1l boyunca siliren ¢atigma ve savas donemi deneyimleri hesaplanmadiginda bile,
yasam boyu en az bir travmatik olaya maruz kalma orani %60 bulunmustur (Bunting
ve digerleri, 2013: 137). Norveg’te ise bu oranin %77 oldugu belirtilmistir (Amstadter
ve digerleri, 2013: 215-223). Avrupa (Hollanda, Belgika, Ispanya, Fransa, Italya ve
Almanya) genelinde yasam boyu travmatik olaya maruz kalma oraninin %63.6 oldugu
belirtilmistir (Darves ve digerleri, 2008: 455-462).

Ulkemizde de bu durum pek farkli degildir. Karanci ve arkadaslar1 (2009: 8-
11) tarafindan 3 ilde (Ankara, Kocaeli, Erzincan) yapilan kapsamli bir ¢alismada, bu
oran %84.2 bulunmustur. Izmir ilinde 740 yetiskin ile yapilan bir baska calismada ise
bu oran %67.3 olarak belirtilmistir (Giil, 2014: 101). Ataman ve digerleri (2008: 29-
35) Diyarbakir ilinde rastgele belirlenen evlerde yiiz yiize gergeklestirilen goriisme

sonucunda bireylerin en az bir travmatik olay yasama orani %47.9 olarak bildirilmistir.
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Dursun ve digerleri (2014: 702-706) Afyon Kocatepe Universitesinden 564 6grenci ile

yasam boyu travmatik olay ile karsilagsma oranint %51.4 olarak rapor etmislerdir.
Ulkemiz ve diinya genelinde travmatik yasantilarin yiiksek olmasi, kaginilmaz

olarak ortaya ¢ikan TSSB hakkinda arastirma ve gerekli miidahalelerin yapilma

ihtiyacini ortaya ¢ikarmaktadir (Giiloglu ve Karairmak, 2013: 237-243).
1.2.  TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGUNUN TANI KRITERLERI
Yasanan travmatik olayin kendisi bireylerde 6nemli sikintilara yol agabilmektedir.

Bu sikintilarin basinda da ‘Travma Sonrasi Stres Bozuklugu’ gelmektedir (Gradus,

2017: 251-2601-3). TSSB’nin DSM-5 tani kriterleri Tablo 1°de 6zetlenmistir.
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Tablo 1: DSM-5 Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Tan1 Kriterleri

Kriter Tamm Detaylandirma Gereklilikler
A Kriteri | Travmatik 1. Dogrudan maruz kalma DSM-5’e gore
olaya maruz 2. Travmaya sahit olma travmaya dogrudan ya
kalma 3. Sevilen/yakin birinin bagina geldigini 6grenme | da dolay1 olarak maruz
4, Isi geregi itici detaylara tekrar tekrar maruz kalinabilmektedir.
kalma (6rn., ambulans ¢alisani olarak) Ancak TV, sosyal
medya aracilifiyla
maruz kalma A kriterini
karsilamaz.
B Kriteri | istem dist 1. Tekrarlanan anilar
tekrarlayici 2. Travmatik kabuslar Bu bes maddeden en az
belirtiler 3. Dissosiyatif tepkiler (gegmise doniis, vb.) biri gereklidir.
4. Travmatik amimsaticilarla ilgili psikolojik
sikintilar
5. Travmatik olay1 animsatict durumlara karsi
fizyolojik tepkiler
C Kriteri | Israrl 1. Travmayla ilgili diisiince veya duygulardan Bu iki durumdan en az
kagcinma 2. Travmayla ilgili hatirlaticilardan (insan, yer, biri gereklidir.
sohbet vs.) kaginma
D Kriteri | Bilisg ve 1. Dissosiyatif amnezi Bu yedi maddeden en
duygu- 2. Kalici olumsuz inang ve beklentiler az ikisi gereklidir.
durumda 3. Travmaya neden olmakla ilgili kendini veya
olumsuz bagkalarini siirekli su¢clama
degisimler 4. Travmayla ilgili olumsuz duygular: korku,
utang, sucluluk, 6fke
5. Aktivitelere kars1 ilgide azalma
6. Baskalarindan ayrigma veya yabancilagsma
7. Olumlu duygular yasayamama
E Kriteri | Uyarilma ve 1. Asabi ve agresif davranislar Bu alti maddeden en az
tepkisellikte 2. Kendine zarar verici ve umursamaz ikisi gereklidir.
degisimler davraniglar
3. Siirekli tetikte olma
4. Abartili irkilme tepkileri
5. Konsantrasyon zorlugu
6. Uyku problemleri
F Kriteri | Siire B, C, D ve F kriterleri bir aydan uzun bir siire
deneyimlenmelidir.

G Kriteri | Islevsellik Sosyal, mesleki veya diger alanlarda bozulma Bu veya diger alanlarin
en az birinde bozulma
gereklidir.

H Kriteri | Dislama Ilag, alkol, madde kullanimi veya saglik sorunlariyla Belirtiler bu nedenlere

kosullart ilgili bir etki bulunmamalidir. bagli olmadan ortaya
¢ikmalidir.

Alt tipler | « Disosiyatif alt tip: Depersonalizasyon ve derealizasyon, yukarida agiklanan diger belirtilerle

birlikte ortaya ¢iktiginda kullanilir.
* Gecikmeli alt tip: Semptomlarin mevcut olmadigi veya bir alt esik seviyesinde mevcut oldugu
travma sonrasi bir donemi takiben belirtilerin ortaya ¢ikisini tanimlamak i¢in kullanilir.

Not: Tablo Yehuda ve digerlerinden (2015: 3) alintilanmustir.
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1.2.1. Travma Sonrasi Stres Bozuklugunun Yayginhg

TSSB yayginligiyla ilgili yapilan ¢esitli ¢alismalarda farkli sonuglar elde
edilmektedir. Her bireyin genetik 6zellikleri, fiziksel yapisi, psikolojik gecmisi ve
yasanan durumla ilgili motivasyonu, belirli stresorlerle bas etme diizenekleri
degiskendir. Bundan dolay1 TSSB yaygmlig1 da farklilik gdstermektedir (Ozgen ve
Aydin, 1999: 34).

Tiim bu karistirict etkenlere ragmen, diinya genelinde yapilan ¢alismalardan
elde edilen veriler 1518inda TSSB’nin yasam boyu goriilme sikliginin %1 ile %14
arasinda degistigi bildirilmektedir (Kessler ve digerleri, 1995: 1049-1051). Breslau ve
arkadaslar1 (2004: 50-55) ABD’de yaptiklari ¢alismada TSSB oraninin %9.2 oldugunu
bildirmislerdir. ABD’de yapilan bir bagka genel toplum ¢aligmasinda ise TSSB orani
%7.8 olarak belirtilmistir (Kessler ve digerleri, 1995: 1052). Brezilya’da TSSB
yayginhig %10, Kuzey Irlanda’da %8.8, Norveg’te %2.6’dir (Amstadter ve digerleri,
2013: 215-223; Bunting ve digerleri, 2013: 136-138; Ribeiro ve digerleri, 2013: 5).
Yakin zamanda Amerika Ulusal Saglik Merkezi’nce 3157 kisi ile yiiriitiilen kapsaml
calisgmada TSSB oram1 %8 olarak saptanmistir (Wisco ve digerleri, 2014: 1341).
Tiirkiye’de yapilan benzer ¢alismada TSSB yayginligt %9.9 bulunmustur (Karanci ve
digerleri, 2012: 1-14). Giil tarafindan (2014: 79) yapilan calisma ise TSSB
yaygmliginin %10.8 oldugunu gdstermistir. Basoglu ve arkadaglari tarafindan (2002:
135, 2003: 271) 1999 Istanbul depreminden 3 ve 4 yil sonra prefabrik evlerde kalan
depremzedelerle yapilan caligmada ise TSSB orant %23 ile %45 arasinda

bulunmustur.

1.2.2. Travma Sonrasi Stres Bozuklugu ile Ilgili Risk Faktorleri

Uzun yillar boyunca TSSB’nin risk faktorleri tabu olarak goriilmiis ve lizerinde
durulmamigtir (Mcnally, 2010: 1). Bu konunun tabu olmasindaki en 6nemli etken
ABD hiikiimetinin savas sonrasinda gazi olanlara tazminat baglanmasini
istememesinden kaynaklanmaktaydi. Ancak ABD’nin Vietnam savasindan donen
askerlerin bazilarinda TSSB goriiliip, bazilarinda goriilmemesi risk faktorlerinin

aragtirtlmasinin oniinii agmistir (McNally, 2010: 1). Yehuda ve Haligan (2000: 1)

13



TSSB risk faktorlerini ¢evresel, demografik, biligsel ve biyolojik olmak tizere dort
baslik altinda gruplandirmustir.

1.2.2.1.Cevresel Risk Faktorleri

Cevresel risk faktorlerini ele aldigimizda; sosyal kabul (Jones ve digerleri,
2006: 3-36), sosyal destek (Gros ve digerleri, 2016: 771; Ozer ve digerleri, 2003: 3-
3660-70), iligskinin olup olmamasi ve iligkinin kalitesi (Collishaw ve digerleri, 2007:
211-229) ile ergenlik donemindeki istikrarli yasam kosullar1 (DuMont ve digerleri,
2007: 262-270) cevresel risk faktorii olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Daha agik ifadeyle
bu faktorlere sahip olma degil sahip olmama TSSB riskini artiran faktorler olarak

karsimiza ¢ikmaktadir (Green ve digerleri, 2000: 273-278).

1.2.2.2. Demografik Risk Faktorleri

Oncelikle erkekler kadinlara kiyasladaha fazla travmatik olaya maruz
kalmaktadir (Breslau ve digerleri, 1998: 697; Kessler ve digerleri, 1995: 1050-1051).
Ancak TSSB tanis1 alma oraninda siire¢ tersine islemekte, kadinlar daha fazla TSSB
riski tasimaktadir (Brewin ve digerleri, 2000; 748; Pietrzak ve digerleri, 2011: 450-
456; Tolin ve digerleri, 2006: 963). Bunun nedenleri arasinda sahip olunan korku
temelli biyolojik desen (6rnegin Gonadal hormonunun kosullanilmis korkulari
etkiledigi belirtilmektedir ve bu hormon kadinlarda daha fazla salgilanmaktadir [Milad
ve digerleri, 2010: 654]) ve travma hikayelerinin farklilig1 gosterilmektedir (Ramikie
ve Ressler, 2017: 6-7). Yasanilan travma hikayelerine bakildiginda erkekler ¢atisma,
rehin alinma, fiziksel saldir1 gibi travmatik olaylara daha fazla maruz kalirken;
kadinlar taciz/tecaviiz ve ¢ocukluk donemi istismarlarina daha fazla ugramaktadir
(Breslau ve digerleri, 1999: 629). Ayrica psikiyatrik tanisi veya psikiyatrik rahatsizlik
Oykiisi bulunan kisilerin TSSB gelistirme riski, olmayanlara gore daha fazladir
(Amstadter ve digerleri, 2013: 216). Bunun yaninda diisiik ekonomik olanaklara sahip
olmak, bekar olmak, dul olmak ya da sosyal yonden izole olmak TSSB riskini artirict
etmenlerdir (Njenga ve digerleri, 2004: 329; Ozgen ve digerleri, 1999: 34-41). Brewin
ve arkadaglar1 (2000: 753) yapmis olduklar1 meta analiz ¢alismasinda, ¢ocukluk
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caginda yasanilan cinsel istismar ve diger travmatik olaylar ile aile hikayesinde
psikiyatrik dykiiniin varhiginin risk faktorii oldugunu ifade etmistir. Ote yandan Xue
ve arkadaglarinin (2015: 1-7) 23 makaleyle yaptig1 meta analiz ¢alismasinda, diisiik
egitim diizeyi TSSB risk faktorii olarak belirlenmistir.

1.2.2.3. Bilissel Risk Faktorleri

Bireyin zeka Ol¢iimiinden aldigi puanin travmadan etkilenme diizeyini
etkiledigi diisiiniilmektedir. Saigh ve arkadaglar1 (2006: 339) 6 ve 16 yas araligindaki
yakin zamanda travmatik olay yasayip Bellevue hastanesine yatirilan 228 katilimciya
WISC-III zeka testi uygulamistir. Elde edilen sonuglara gore, diisiik zeka puaninin
TSSB igin risk faktorii olusturdugu bulunmustur. Testin alt boyutlar1 incelendiginde,
travmatik olaydan etkilenen katilimcilarin sézel alt testten anlamli derecede diisiik
puan aldiklari, fakat performans alt testlerinde bu farkliligin bulunmadigi
vurgulanmistir. Ote yandan Schuitevoerder ve arkadaslarinin (2013: 553-555) 2002 ve
2010 yillar1 arasinda yapilan yaglar1 62 ile 80 arasinda degisen, TSSB tanisi bulunan
ve bulunmayan katilimcilarin oldugu 11 calismayr inceleyerek yaptiklart meta
analizde; 72 biligsel kapasite (dikkat, 6grenme, dil, hafiza, islem hizi, dikkat ve
ogrenme bellegi vs.) 6l¢timii incelenmis ve TSSB tanisi bulunan katilimcilarin bilissel
performans igeren her bir testten TSSB tanis1 olmayanlara gore daha diisiik puan aldig

gozlemlenmistir.

1.2.2.4. Biyolojik risk faktorleri

Biyolojik temelli olusturulan hipotezlere gére TSSB tanisi olanlarin TSSB
tanis1 olmayanlardan farkli olarak biyolojik anormallikleri bulunmaktadir (Halligan ve
Yehuda , 2000: 2, Young, 2017: 3). Ornegin baz1 genlerin hatali kodlanmas1 daha
yiikksek diizeyde dopamin parcalanmasina veya daha diisiik seviyede serotonin
tasinmasina neden olarak TSSB riskini artiran etmen olabilmektedir (Lebois ve
digerleri, 2016: 145; Kolassa ve digerleri, 2015: 2463-86). Bunlara ek olarak beynin
baz1 bolgelerindeki siddetli uyarim veya hacim kiigtikliigii TSSB icin risk faktorii
olusturabilmektedir (Badura-Brack ve digerleri, 2018: 230).
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Calismalar stres ile hipokampiise verilen zarar arasinda iligki oldugunu
gostermektedir (Bremner ve digerleri, 1995: 977, Karl ve digerleri, 2006: 1007). DSM-
IV kriterlerine gore TSSB tanis1 almis yetiskin 6rnekleminde Magnetic Resonance
Imaging (MRI) 6l¢timleriyle hipokampal hacmin 6lgiilebildigi 13 ¢alismanin meta
analizine gore, hipokampiis alaninin kiigiikliigliniin TSSB i¢in risk faktorii olabilecegi
belirtilmektedir (Smith, 2005: 802).

Amigdalanin siddetli uyarimmin TSSB i¢in risk faktori olusturdugu
diisiiniilmektedir (Gurvits ve digerleri, 1996: 1995, Lindauer ve digerleri, 2004: 359).
Bunu ispatlayabilmek amaciyla Badura-Brack ve arkadaglari (2018: 230) MEG
(Magnetoencephalography: beyin aktivitesini, noronlarin elektriksel aktivitesiyle
tiretilen manyetik alanlar1 6lgerek harita olusturmaya yonelik bir yontem) yontemiyle
2003 ve 2014 yillar1 arasinda Irak veya Afganistan’da travmatik olaylara maruz kalmis
28 TSSB’li ve 16 TSSB’li olmayan gazi iizerinde bir ¢alisma yiiriitmistir. Bu
calismada katilimcilara, 6fkeli yiliz ifadeleri (amigdalanin tehlike olarak algilayip
uyarilacag1 fotograflar) ve nétr yiiz ifadeleri iceren fotograflar gdsterilmistir.
Beklenenle uyumlu bir sekilde, TSSB tanisi bulunan gazilerin tehdit igerikli
resimlere/uyaricilara TSSB tanisi olmayan gazilere gore daha siddetli amigdala tepkisi

verdigi goriintiilenmistir.

1.2.3. Travma sonrasi Stres Bozuklugu ve Es Tam

Travma sonrast stres bozuklugu ozellikle depresyon, alkol-madde kétiiye
kullanimi ve anksiyete bozukluklariyla komorbidite gostermektedir (McMillan ve
digerleri, 2016: 563-565; Spinhoven ve digerleri, 2014: 1324-1326). Depresyon
agisindan inceledigimizde, diinya genelinde yagam boyu major depresyon bozuklugu
goriilme oraninin %6.7 ile %23 arasinda oldugu belirtilmektedir (Bromet ve digerleri,
2011: 90; Kessler ve digerleri, 1998: 626-632; NIH: National Instutue of Mental
Health; 2016: 1). Yasanan travmatik bir olaydan sonra TSSB gelistiren bireylerde
major depresyon bozuklugu riskinin belirgin bir sekilde arttig1 belirtilmekte ve bu
bireylerin yarisinin TSSB tanisina ek olarak major depresif bozukluk (MDB) tanisi
aldig1 aktarilmaktadir (Breslau ve digerleri, 1997: 83; Caramanica ve digerleri, 2014;
685; Kessler ve digerleri, 1995: 1050).
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Depresyon ve TSSB arasinda goriilen bu yiiksek es tan1 orani i¢in iki agiklama
getirilmektedir: Tk agiklama TSSB ve MDB belirti kiimelerinin drtiismesiyle ilgilidir
(uyku zorlugu, konsantre olmakta zorlanma, ilgide azalma). DSM-I11l, DSM-1V, DSM-
IV-TR ve DSM-5’te MDB tanisinda degisiklik olmazken TSSB tami kriterleri
degisikliklere ugramigtir. Ancak 1980’den bu yana tani kriterlerinde yapilan
degisikliklere ragmen travma yasayan bireylerdeki TSSB tanisina ek olarak MDB
tanis1 alma orani %50 civarinda seyretmistir (Breslau ve digerleri, 1997: 83;
Caramanica ve digerleri, 2014; 685; Kessler ve digerleri, 1995: 1050). Ornegin, yakin
zamanda Rojas ve arkadaslar1 (2014: 318-325) travmatik yasanti sonrasi intihar
egiliminin artmasinin ardinda yatan nedenin MDB oldugunu diisiinerek, 5692 kisi
tizerinde yaptiklar1 kapsamli bir ¢alismada bu goriisii destekler nitelikte bulgulara
ulagsmistir. Ayrica TSSB ve MDB’nin risk faktorleri, biyolojik temelleri arasindaki
benzerlik ve her iki bozuklukta da var olan intihar etme egilimi sonucundan yola
cikilarak bu iki bozuklugun yiiksek oranda korelasyon gosterebilecegi belirtilmistir
(Blanchard ve digerleri, 1998: 26-27; Flory ve digerleri, 2015: 144-145).

Ote yandan travmaya maruz kalip TSSB gelistiren bireylerin alkol ve madde
kullanim bozukluklari gelistirme riskinin yiiksek oranda oldugu belirtilmektedir
(Allen ve digerleri, 2016: 136; Blanco ve digerleri, 2013: 630-638; Carter ve digerleri,
2010: 285-299). Ancak Kozariae-Kovacic ve digerleri (2000: 174-175) tarafindan
Hirvatistan’da miilteci kamplarinda yasayan ve TSSB tanis1 alan bireylerin cinsiyete
gore farkliliklarinin incelendigi ¢caligsmada, erkekler kadinlara gore daha yiiksek oranda
TSSB tanisina ek olarak alkol bagimlilig1 gostermislerdir (erkekler %69.6, kadinlar
%11.7). Hindistan’da yasanan ve 10 bin kisini 6liimiiyle sonuglanan dev kasirgadan
bir y1l sonra 108 6grencinin katilimiyla TSSB ve genellenmis anksiyete bozuklugu
komorbiditesi arastirilmistir. Calisma sonucunda genellenmis kaygi bozuklugu tanisi

alanlarin %27.6’s1 TSSB tanis1 da almistir (Kar ve Bastia, 2006: 6).
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1.3. TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGUNU ACIKLAYAN
MODELLER

1.3.1. Korku Temelli Ogrenme Modeli ve Mowrer’n iki Faktor Kuram

Ogrenme kurami agisindan TSSB belirtilerinin ortaya ¢ikmasi travmatik olay
esnasinda olmaktadir. Bireyin devam eden normal yagantisinda nétr olan uyaranlar
(insan, yer, zaman, nesneler, vb), yasanan travmatik olay1 hatirlatici ve tetikleyici birer
kosullu uyarana doniisebilmektedir. Travmatik olaya maruz kalmis birey igin
baslangigta notr olan ancak travmatik olayla beraber kosullu uyarici durumuna gelmis
uyarici ile karsilasildiginda anksiyete tepkileri verilmeye baslanir (6rnegin; bireyin,
silahl1 saldirida bulunan kisinin uzun sa¢ ve sakali olmasindan dolay1 bagka bir zaman
uzun sa¢ ve sakalli kisi gordiiglinde ayni1 kaygiy1 yasamasi). Alisilmis ve dnceden
zihinde eslesmis olmayan uyaranlara verilen bu tepkiler zihinde karmasikliga yol agar.
Bu durumda birey anksiyete, yeniden yasantilama, asirt uyarilma ve kaginma tepkileri
gostermektedir ve TSSB’nin olusmasina zemin hazirlanmaktadir (Lissek ve digerleri.
2015; 594-605; Ozgen ve digerleri, 1999; 34-41).

Bandura’nin da (1977; 191-215) dile getirdigi, Mowrer tarafindan kuramsal bir
cerceveye oturtulan ve kaginmanm olusumu ve dogasiyla ilgili agiklama getiren Iki
Faktor Kuramina gore, birinci agsamada; travmatik yasantiyla baglantili olan uyaranlar,
klasik kosullanma yoluyla korkuyla esleserek kosullu uyarici haline gelmektedirler.
Ikinci asamada ise; edimsel kosullanma yoluyla bireyin kosullu uyaricilardan
kaginmasindan dolay1 anksiyete seviyesinde diisiis yasayip rahatladigi ve bdylece
kaginma davranisinin pekistirilip gili¢lendigi belirtilmektedir (Savasir ve digerleri,

2009;149-160).

1.3.2. Stres Tepki Modeli

Stres verici yasant1 gibi yeni yasantilar, mevcut zihinsel modellerimize aykiri
olmasi ve zihnin bu yeni bilgilere uyum saglama c¢abasi nedeniyle,

durumlardan/olaylardan etkilenme diizeyini belirlemektedir. Bireyin, yasadigi stres

verici olaya tepki olarak; yeni bilgiyi, daha 6nceden var olan kendilik hakkindaki i¢sel

18



zihinsel model ile biitiinlilk olusturuncaya (integration) ya da oOziimseyinceye
(assimilation) kadar gozden gecirip eslestirmesi gerekmektedir. Ancak, eski bilissel
bilgilerin yeni bilgilerle harmanlanip degisime ugramasi yavas olmaktadir. Bu bilgi
isleme esnasinda olusan yeni sematik temsilde ortaya eksiklik ¢ikarsa bilgi isleme
stireci daha fazla etkinlesmektedir. Diger bir deyisle, intrusif (girici) diisiinceler siireci
daha da aktiflestirmektedir. Siirecte meydana gelen uzama, olaym anlaminda
degisikliklere ve/veya onceden var olan sematik gdsterimlerin degistirilmesine neden
olmaktadir. Yeni durum ile ortaya ¢ikan her bir uyusmazligin farkindaligi korku, kaygi
gibi oldukga ac1 veren duygusal tepkiler uyandirmaktadir. Bu duygusal tepkiler bireyin
tolere etme esigini astiginda, duygusal zorluklardan kagmak i¢in kullanilan zihinsel
temsiller bloke edilmektedir. Boylece bas edilemeyecek olarak goriilen duygulardan
kaginma saglanmakta ve kaygi, korku gibi duygusal tepkiler azaltilmis olmaktadir.
Duygusal tepkilerdeki bu azalma bellekte yeni sematik temsillerin olusumuna izin
vermektedir. Bu sematik temsiller diinya/kendilik hakkindaki yeni bilgilerle
uyumluysa asimilasyon basariya ulagsmakta ve girici diisiinceler sona ermektedir. Bu
girici diisiinceleri kontrol cabasi kisinin biligsel siireclerinin islev kazanmasina
yardimci olabilirken, psikopatolojiye de yol agabilmektedir (6rnegin, eski sematik
bilgisinde degisim yapmamayi tercih etmek depersonalizasyona yol agabilmektedir)
(Horowitz, 1986: 241-248; Horowitz, 2015: 5-48).

Stres tepki sendromu agisindan TSSB bu yolla olugsmaktadir ve buna gore
birey, deneyimledigi travmatik yasantiya anlam vermekte zorlanmakta ve inkar,
donma gibi tepkiler ile yasanilan durumu bastirmaya ¢alismaktadir. Ote yandan birey,
travmatik yasantidan sonra olayla ilgili diisiince, duygu ya da davranis gibi istem dis1
tekrarlayict diisiinceleri yasamaktadir (kabuslar, geriye doniis [flashback]). Boylece
yasanilan travmatik olaya anlam vermeye c¢alisan zihin, istem dis1 tekrarlayici
diisiinceleri dogurmakta ve yogun kaygi yasayarak bunu bastirmaya caligmaktadir.
Ancak, yasanan bu dongii, stres verici anilarin semalarla biitiinlestirilmesiyle ortadan
kalkacak veya Oziimsenerek son bulacaktir. Eger bu dongii saglikli bir sekilde
tamamlanmazsa TSSB belirtileri kronik bir hal alacaktir (Horowitz, 1976: 1457-1463;
Horowitz, 1986: 241-248; Schultz, 2000: 7-79).
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1.3.3. ikili Temsil Kuram

TSSB’yi bilissel perspektiften aciklayan teorilerin iki goriiste kamplagtiklar
belirtilmektedir. Ik goriis travmatik yasantidan 6nceki diinya ve kendilik inanci ile
travmatik yasanti sonrasinda bu inanglarda ortaya ¢ikan geliskilere odaklanirken; diger
goriis duygusal uyarimlarin (bedensel tepkiler, kabuslar, geriye doniisler, istem dist
tekrarlayici diistinceler) bireyde yol agtig1 etkilere odaklanmaktadir. Ancak Brewin ve
arkadaslar1 (1996: 670-686) iki goriisinde dogru oldugunu, bunlarin biitiinlesik
isleyen bir siire¢ oldugunu belirtmis ve ikili temsil kuramimni olusturmustur. 2010
yilinda yeniden diizenlemeye ugrayip son halini alan ikili temsil kurami, birbiriyle
biitiinlesik faaliyet yiiriiten iki elementten olugmaktadir:

a) Kavramsal Tabanli Temsil: Travmatik yasantiya verilen bedensel, duyusal,
duygusal tepkiler ile olayin nedenleri hakkinda yapilan yargilamalar1 ve suglamalar
barindirmaktadir.  Bilingli diizeyi temsil etmektedir. Otobiyografik bellekten
travmatik anilar bilingli bir sekilde geri ¢agirabilmektedir. Otobiyografik bellekte
yasam olaylar1 belirli bir diizen icerisinde, anlamli bir biitiin/hikaye olusturacak
sekilde bulunmaktadir. Ancak yasanan travmatik olay, bellege diizen olusturacak
sekilde dahil edilememektedir. Birey, anlamli bir Oriintiiden ziyade travmatik
yasantiyla ilgili bilgilerin belirli detaylari, viicutsal tepki kodlari, hayatin degeri ve
anlami lizerine yogunlagmaktadir. Boylece “kavramsal temsil”in genel isleyisi (olaylar
arasinda anlamli biitiin olusturma, olaylar1 kronolojik olarak siralama) sekteye
ugrayarak, otobiyografik bellekte travmatik yasantiyla ilgili bosluklar olusmaktadir.
b) Duyusal Tabanli Temsil: Travmatik deneyimle ilgili daha genis yer kaplayan ve
bilin¢li olmayan siirectir. Bilingli olarak erisilemez. Travmatik yasantiyla ilgili olan
anlamlar, fiziksel duyumlar, yasantiy hatirlatacak ipuglari (ses, goriintii, koku vs.) ile
etkinlesirler. Etkinlesmeyle beraber travmayla ilintili bedensel degisimler (kalp atim
hizi, viicut 1s1 degisimi, nefes alig verisi), kabuslar, girici diisiince/ani/resimler
tetiklenmektedir (Brewin ve digerleri, 1996; Brewin ve digerleri, 2010: 210-232).

Rutin hayatimizda duyusal ve kavramsal temsil biitiinlesik bir sekilde
islenmektedir. Fakat yasanan travmatik deneyimden dolay1 bu isleyis bozulmaya ve
biitiinlesik degil paralel islenmeye baslamaktadir. Kavramsal temsil ile yasanan

olaylarin anlamimi sorgulama, suglama, giivensizlik ortaya ¢ikmaktadir. Duyusal
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temsilde ise kabuslar, girici diisiinceler, geriye doniisler ortaya ¢ikmaktadir. Paralel
islenmeye baslayan bu temsillerin tekrardan biitiinlesik ve sentezlenmis halde
islemlenmesi i¢in bu iki elementte giivenlik hissinin yeniden insa edilmesi, diinya ve
kendilik hakkindaki inaniglarin tekrar gézden gegirilip diizenlenmesi ve duyusal
temsiller tizerindeki kontrol algisinin tekrar degerlendirilmesi gerekmektedir (Brewin

ve digerleri, 2010: 210-232; Brewin ve digerleri, 2014: 217-219).

1.3.4. Duygusal Isleme Modeli

Onceleri anksiyete bozukluklarina yonelik maruz birakma tedavisiyle iliskili
bir teori iken, sonradan TSSB’nin anlasilmasi ve tedavisi i¢in kullanilmaya
baslanmistir. Duygusal Isleme Modeli, Foa ve Kozak (1986: 20-35) tarafindan
olusturulmustur. Modelde ‘korku agi® kavrami vurgulanmaktadir. Korkuyla ilgili
duygu; korku uyaranlari, korku tepkileri hakkinda bilgi i¢eren biligsel bir ag olarak
bellekte temsil edilmektedir. Korkuyla ilintili uyaranlar, tepkiler ve bunlarin anlamlar
korku aginin iginde birbiriyle eslesecek sekilde iliskilidirler. Model, normal ve
patolojik korku aglarinin ayrimina dikkat ¢ekmektedir.

Birgok kisi stres verici bir olay ile karsilagtiginda TSSB belirtileriyle iliskili
(yeniden yasantilama, asir1 uyarilma, kaginma gibi) korku baglantili tepkiler
gostermektedir. Yasanan olaydan dolay: korku agr duruma uyum saglayacak tepkiler
ortaya ¢ikarmaktadir (kas gerilimi, sempatik sinir sisteminin aktive edilmesi, vb.). Pek
cok kisi korku agmin tekrar tekrar aktive edilmesi ve korkulan sonuglarin
gerceklesmemesiyle (maruz kalma sonucunda) travma sonrasi dogal iyilesme
gostermektedir. Bu nedenle travmatik olay hakkinda diisiinen, konusan, bu olayla ilgili
duygularla mesgul olan ve giinliik yasaminda travmatik olay1 animsatan ipuglarindan
kaginmayan kisilerin, travmatik olayin etkisinden kurtulmasi beklenmektedir. Ancak
travmatik aniyla ilgili uyaranlardan kacinmak sorunlara yol acacaktir. Gergekei
tehdit/tehlike bittikten sonra travmayla iligkili uyaranlar, anlam temsilleri ve verilen
tepkiler arasindaki iligkilerin gergekligi dogru olarak yansitmamasi ve korku aginin
hatali bir sekilde zararsiz olan uyaranlar, tepkiler ile kronik bir sekilde aktif olmasiyla

korku agi patolojik hale gelebilmektedir. Boylece bireyin TSSB gelistirme riski
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olugsmaktadir (Foa ve digerleri, 1986: 20-35; Foa ve digerleri, 2006: 3-18, Foa ve
digerleri, 2016: 1- 28).

Entegre Edilmis Model

TSSB hakkinda artan arastirmalar ile negatif degerlendirmelerin vurgulanmasi
tizerine Foa ve Rothbaum (1998, aktaran, Holmes ve digerleri, 2003: 339-376),
duygusal isleme modelinde diizenleme yapmuslardir. Entegre edilmis modele gore
TSSB’nin gelisimi ii¢ bilesene baghdir; (1) Travma oOncesi faktorler (bireysel
yatkinlik, kisilik, basa ¢ikma stratejileri, vb.), (2) Semalar, (3) Travmatik olay ve
sonrast bellek kayitlarinin baglantisizli§i. Travma Oncesindeki faktorlerden kisilik
ozellikleri (0rnegin ice kapanik olma), kullanilmaya yatkin olunan basa ¢ikma
stratejileri TSSB gelisiminde 6nemli rol oynamaktadir. Ornegin basa ¢ikma stratejisi
olarak kac¢inmayi kullanmaya yatkin bir kisi travmayla iligkili ipuglariyla basa
cikamayacagi algist nedeniyle kagmmma stratejisini  kullanmayr avantajh
gorebilmektedir. Diger bilesen olan 6z yeterlilik ve giivenilir diinya semalar1 travma
sonrasinda sarsilma yasayinca, duygusal islemleme engellenmektedir. Bu durum
yogun korku duygusu, kafa karistirici diistinceler, belirli sahnelerin ayrintili
gorlntiileri, agr1 gibi bedensel tepkilerin bilgisini igeren anilarin birbiri icerisinde
baglantisiz olmasina yol agmaktadir. Bu bilgilerin var oldugu bellekteki baglantisizlik,
kabus gorme, uyumakta, odaklanmakta ve giinliik yasam rutinlerini yerine getirmekte
zorlanma gibi sonuglarin ortaya ¢ikmasina yol agmakta, boylece iyilesme Oniinde

engel olusturmaktadir (Friedman ve digerleri, 2007: 55-78).

1.3.5. Sematik, Onermesel, Benzesik ve Cagrisimsal Temsil Sistemi Modeli

Dalgleish (2004: 228-260) tarafindan gelistirilen ve SPAARS (Schematic,
Propositional, Analogical and Associative Representational Systems) kisaltmasi ile
bilinen modele gore sema diizeyi, onermesel diizey, benzesiklik diizeyi ve ¢agrisimsal
diizeyde temsilleri igeren dort seviyeli bir zihinsel temsil bulunmaktadir. Travmatik
yasant1 Oncelikle sema diizeyinde degerlendirilmektedir. Ortaya ¢ikardig tehlike algisi

korku gibi duygulan tetiklemektedir. Ayrica travmatik olayla ilgili bilgilerin sozel
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olarak kaydedildigi onermesel diizey, tiim duyusal sistem girdilerinin kodlandig:
benzesiklik diizeyi ve herhangi bir seviyede kodlanmis olan duygularin harekete
gecmesiyle daha etkinlesecek olan ¢agrisimsal diizeyin birbirleriyle etkilesime
ge¢mesiyle farkli duygular ortaya ¢ikmaktadir. Her temsil diizeyi birbirleri ile
etkilesim halindedir (Power ve Dalgleish, 2015: 123-140). Bu modelde duygularin
ortaya ¢ikmasi ig¢in iki yol bulunmaktadir. Bunlardan biri ¢agrisimsal diizeyde
otomatik olarak duygunun ortaya c¢ikmasidir. Digeri ise sematik diizeyde yapilan
degerlendirme sonucunda duygularin ortaya ¢ikmasidir (Khetrapal, 2009: 131-138).

Tehdit degerlendirmesi, 6nemli bir amaca ulagsmada yasanan basarisizliktan
dolay1 korkuyu ortaya ¢ikarmaktadir. TSSB’de de travmatik yasanti, kiginin hayatta
kalma gayesinin tehdidi olarak temsil edilir. Model, TSSB belirtilerini de bu yolla
aciklamaktadir. SPAARS, bireylerin TSSB gelistirmesi i¢in risk faktorii olarak travma
Oncesi semalara deginmektedir. Bazi bireylerin kati bir sema yapist olmadigindan
yasanan travma ile ortaya ¢ikan yeni bilgileri asimile etme yeteneginin daha iyi
oldugu; ancak bazi kisilerin ise kat1 pozitif semalarina (diinya adil ve giivenilirdir)
tutunma ¢abalarinin zihinde ¢eliski yarattig1 ve bu durumun kronik TSSB’ye yol agtig1
ifade edilmektedir. Ozellikle dis diinyayla ilgili negatif sema (diinya tamamen
giivenilir degildir) ve kendiyle ilgili pozitif semalarin (“yeterliyim”, 6rnegin, TSSB
gelistirmeyen itfaiye erleri, polislerde bu o6zellik goriilmektedir) travmatik olay
bilgisini asimile etmeyi kolaylastirip TSSB gelisim riskini azalttig1 belirtilmektedir
(Power ve Dalgleish, 2004: 1070-1080).

1.3.6. Biligsel Model

Ehlers ve Clark (2000: 319-345), paradoksal bir yap1 olarak gegmiste yasanmis
olan travmatik olaymn gelecek hakkinda yarattigi endiseye dikkat c¢ekmistir.
Onerdikleri modele gére travmaya karsi gelisen patolojik reaksiyonlar, bireylerin
travmatik bilgiyi giincel bir tehdit, giivenlik i¢in digsal bir tehdit ya da kendilik ve
gelecek i¢in icsel bir tehdit olusturan bir sekilde isledikleri zaman ortaya ¢ikmaktadir.
Bu etkiyi yaratan iki ana mekanizma, travmanin negatif degerlendirmelerini ve travma

belleginin dogasini igermektedir.
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Foa ve Rothbaum’un (1998) c¢alismalarini genisleten Ehlers ve Clark, ¢ok
cesitli olumsuz degerlendirme bigimleri belirlemislerdir. Bunlardan bazilari, travmatik
olay ve tehlikenin asir1 genellenmesine (6rnegin; “digerleri kurban oldugumu
gorebilir”) veya kendi eylemlerinin negatif degerlendirmesine (6rnegin; “bu kotii
seylerin bagima gelmesini hak ediyorum”) odaklanmaktadir. Diger degerlendirmeler
ise TSSB’nin hissizlesme belirtisine (“insanlarla bir daha asla iliski kuramayacagim”),
diger insanlarin tepkilerine (“kendimle basa ¢ikmak i¢in ¢ok giigsiiz oldugumu
diistiniiyorlar”) ve yasam beklentilerine (“hayatim berbat™) 6zgtidiir.

Ehlers ve Clark (2000: 319-345) travmatik bellegi anlamaya yonelik
arastirmalara da agiklama getirmeye c¢aligmiglardir. Bu agiklamaya gore, zayif bir
bicimde detaylandirilmis olan travma bellegi zamansal ve mekansal baglamda tam bir
biitiinlik saglayamamaktadir. Bu biitlinliiglin olugsmamasi olaym bazi detaylarim
hatirlamada zorlanmaya, zihindeki ilgili diger bilgilerle baglanti eksikligine, yeniden
yasantilamaya (zamansal baglam tam olusmadigindan dolay1 ge¢mis olayr suan
yastyormus gibi hissetme) ve benzer ipuclariyla kolayca tetiklenmeye yol agmaktadir.
Aynm1 zamanda kosullanma olustugundan dolayi, gelecekteki tehlikelere karsi
cagrisimsal bellek farkinda olunmadan aktif hale gelmektedir. Boylece yeniden
deneyimleme i¢in kisi tetikleyicilerin farkinda bile olmayabilmektedir.

Son olarak Ehlers ve Clark (2000: 319-345), ruhsal rahatsizhigin
siirdliriilmesinde uyumsuz davranigsal stratejilerin ve biligsel islem tarzlarinin
onemine dikkat cekmektedir. TSSB’ye neden olabilecek stratejiler arasinda diisiince
bastirma, dikkat daginikligi, travmay1 animsatan ipuglarindan kaginma, anksiyeteyle
basa ¢ikmak icin alkol kullanimi, agir1 glivenlik anlayisinin benimsenmesi gibi aktif
girisimler bulunmaktadir. Yikic biligsel stiller, tehdit isaretlerine ve ruminasyonun ya

da dissosiyatif tepkilerin kalic1 kullanimina segici bir dikkat igermektedir.
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IKINCI BOLUM
TRAVMA SONRASI STRES BOZUKLUGUNA USTBILiSSEL YAKLASIM

2.1. USTBILIS KAVRAMI

Ortiik bir sekilde iistbilissel yapilardan bahseden daha erken donem ¢alismalar
olmakla birlikte, tistbilis kavraminin ilk olarak 1970’li yillarin baslarinda ¢ocuklarin
bilissel gelisimi tizerine ¢alismalar yapan Flavel tarafindan ortaya atildigi kabul
edilmektedir (Karakelle ve Sarag, 2010: 45-60). Flavel dstbilis kavramini
tanimlamadan Once, bellek siiregleri ve igerigi ile ilgili bilgileri kapsayan tstbellek
(metamemory) kavrami lizerinde durmustur (Schneider, 2010: 54-81; Lockl ve
Schneider, 2004: 224-257). Ardindan, stbellegin aslinda iistbilisin bir tiirii oldugunu
belirterek, listbilis kavramini kisinin kendi bilisi hakkindaki bilisleri (cognitions about
one’s OWN cognition) olarak tanimlamig ve bu kavramu iistbellegi de kapsayan genis
bir semsiye olarak kullanmaya baslamigtir (Flavel, 1979: 906-911). Sonraki yillarda,
bu genis kavramsallastirmaya uygun olarak, Flavel ve arkadaslar iistbilis kavramini
kendisini hedefleyen ya da bilisin herhangi bir yoniinii diizenleyen herhangi bir bilgi
ya da bilissel aktivite seklinde tanimlamislardir (Schneider, 2010: 54-81; Lockl ve
Schneider, 2004: 224-257). Ustbilis kavramu biligsel psikoloji, gelisim psikolojisi,
egitim psikolojisi, klinik psikoloji gibi pek ¢ok alanimin ilgisini ¢ektiginden, yapilan
tanimlamalar temel olarak benzemekle birlikte, belli agilardan farklilasabilmektedir.
Buna karsilik ortak egilim {istbilislerin bilislerin izlenmesi, degerlendirilmesi ve
kontrol edilmesine yonelik islevleri oldugu yoniindedir (Karakelle ve Sarag, 2010: 45-
60).

Ustbilisin tanimlanmasi ve islevinin anlasiimasi, istbilislerin bilisler ile
iligkisini anlamaktan ge¢mektedir. Nelson ve Narens (1990: 125-132) bu iliskiyi
aciklamak icin iki diizeyden olusan etkilesimsel bir yap1 6nermistir. Meta diizey (meta-
level) ve hedef diizey (object-level) bilesenlerinden olusan bu ikili yap1 arasinda iki
yonlii bilgi akig1 olmaktadir. Meta diizeyden hedef diizeye bilgi akis1 iistbiligsel kontrol
(metacognitive control) olarak adlandirilmaktadir. Meta diizeyden hedef diizeyine
dogru gelisen bilgi akisi; (a) yeni bir hareket baslatir, (b) var olan hareketi degistirir

ya da devam ettirir. Meta diizeyden hedef diizeyine gerceklesen bilgi akisi ile dnceden
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devam eden hareketin ne oldugu 6nemini yitirebilmektedir, ¢linkii zaman ge¢mis ve
toplam siire¢ degismistir (0rnegin; bircok beyzbol oyuncusu basarili seri vuruslardan
sonra olusan baskidan dolay1 basit bir vurusu kagirabilirler); (c) harekete son verebilir.
Hedef diizeyinden meta diizeye bilgi akisi ise istbilissel izleme (metacognitive
monitoring) olarak adlandirilmaktadir. Ustbilissel izlemenin kullandigi metodolojik
arag, kisinin kendi i¢ gdzlemi hakkindaki 6znel raporlarindan olusmaktadir. Ustbilissel
izlemede meta diizey su anki durum hakkinda hedef diizey tarafindan
bilgilendirilmekte ve bu bilgilendirme meta diizeyin durumunu degistirmektedir.
Ozetle bu birbiriyle iliskili ikili yap: arasindaki etkilesim iistbilislerin dayandig iic
temel ilkeyi olusturmaktadir.

Ayrica Ustbilisin birbiriyle iliskili ii¢ tiirii oldugunu vurgulanmaktadir: (1)
tistbilissel bilgi, (2) iistbilissel deneyimler ve (3) istbilissel stratejiler (Flavel, 1979:
906; Wells, 2009: 5-10).

Ustbilissel bilgi bireyin kendi bilisleri hakkindaki inang ve teorileridir.
Bireylerin amag, eylem ve deneyimleriyle ilgili olan bilgilerin bulundugu béliimdiir.
Ustbiligsel bilgi 6ncelikli olarak hangi faktdr ya da degiskenlerin, bilislerin olusumunu
ve sonucunu etkileyecek bicimde nasil hareket ettigi ve etkilesime girdigi konusundaki
bilgi ya da inanglardan olusur. Oregin birey, baz1 diisiincelere sahip olup bu
diisiincelerin  zararli oldugunu diisiinebilir. Bu zararli diisiinceleri diisiiniirse
sonucunun kendisi i¢in dehset verici oldugu kanisina varabilir. Ya da inang¢h birisi bazi
diisiinceleri diisiindiigiinden dolay1 cezalandirilabilecegini diisiinebilir. Ozetle bireyin
kendi diisiinceleri hakkindaki inanclar1 (bu diisiinceye sahip olmak beni delirtebilir)
iistbiligsel bilgi olarak tanimlanmaktadir. Iki tiir iistbilissel bilgiden s6z edilebilir: (a)
Acik bilgi, sozel olarak ifade edilebilir ve diisiinceler hakkindaki inanglarin nedenleri
ve sonuglart agiklanabilir “endise yiiziinden kalp Krizi gecirecegim”, “eger tehlikeye
odaklanirsam kétiiliiklerden kaginabilirim” gibi; (b) Ortiik bilgi, dogrudan s6zel olarak
belirtilmez, disiincelere rehberlik eden program ya da kurallardir. Bireyin sahip
oldugu diisiinme becerilerini temsil eder. Ornegin dikkatin nerelere verilecegini
kontrol etme ve sezgisel karar verme Ortiik bilgiyle ilgilidir.

Ustbilissel deneyim, bireylerin zihinsel durumlarina gore ortaya ¢ikan durum
degerlendirmeleri ve duygularidir. Igerik olarak kisa veya uzun siireli basit veya

karmasik olabilir. Ustbilissel deneyim &znel duygulari icermektedir. Ustbilissel
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deneyimler o6zellikle dikkatli ve bilingli bir diislinceyi harekete gegiren durumlarda
ortaya ¢ikmaktadir. Almamiz gereken kararlarin riskli oldugu durumlarda, yeni bir
adim atarken her durumun 6nceden planlanmasinin gerektigi durumlarda, is veya okul
gorevinde bilingli diisiinmenin 6n planda oldugu gorevlerde kendi diisiincelerinize
iliskin diisiince ve duygularinizi izlememiz i¢in pek ¢ok firsat ortaya ¢ikmaktadir. Bu
gibi durumlarda tstbilissel deneyimin saglayacagi denetim mekanizmasi devreye
girmektedir. Veya obsesif kompulsif bozuklugu (OKB) olan kisilerin miidahaleci
diisiincelerini olumsuz yorumlamalar1 ya da genel kaygilarin bir 6zelligi olan
endisenin endigesi iistbilissel deneyim 6rnegidir.

Ustbilissel strateji ise duygusal ve 6z denetim faaliyetlerinde diisiinceyi kontrol
etmek ve degistirmek icin verilen tepkilerdir. Ustbiligsel strateji, hangi stratejinin
bilissel girisim ile hedefe ulasmada etkili olabilecegiyle ilgilidir. Okul sinavina
hazirlanan bir 6grenci sorumlu oldugu konunun hangi yonlerinin 6nemli olduguna
karar verip konunun o noktalarina kendi kelimeleriyle tekrarlamaya 6zen gostererek
lyice 6grenebilecegi inanci, bu 6grencinin benimsedigi stratejiyi olusturmaktadir.
Secilen stratejiler, biligsel aktivitelerin niteligini yogunlastirabilir, bastirabilir veya
degistirebilir. Bazilar1 da biliste degisiklikler yaparak diisiince ve olumsuz duygularin
azaltilmasin1 hedefleyebilir. Ornegin, kisi, iiziintii veren diisiinceleri bastirmaya,
olumlu diisiinceleri kullanmaya ya da zihnini dagitarak duygudan kaginmaya
caligabilir. Stratejiler genellikle diisiince yapisin1 kontrol etme girisimlerinden
olugmaktadir. Bu girisimler uzun vadede ters etki yaratma egilimindedir. Bunlar,
sorunlardan kaginmak i¢in gelecekte neler olacagini tahmin etmeye ¢alismak, yanitlari
bulmak i¢in deneyimleri analiz etmek ve belirli diislinceleri bastirmay1 icermektedir.
Anksiyete bozukluklarinda, bireyler genelde olumsuz diisiincelerin olusumunu
yorumlamakta ve stratejiler ¢ogu kez bunlari bastirma girisimlerini icermektedir.

Ruhsal bozukluklarin olusumunda ve gelisiminde {stbilislerin  6nemli
oldugunu belirten Wells ve Matthews (1996: 882), Wells (2000: 16-32) Benlik-

Diizenleyici Yiiriitiicii Islevler Modeli’ni gelistirmislerdir.
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2.1.1. Benlik-Diizenleyici Yiiriitiicii Islevler Modeli

Mathew ve Wells (1996: 881-888; Wells, 2000: 14-32), bilissel terapinin
agirhikli olarak bilgi (inang) ve degerlendirme seviyelerindeki bilislerin igerigine
odaklanip, bilis kavraminin daha genis yonlerini (istbilis, dikkat, bilgi islemenin
diizenlenmesi ve isleme siirecinin dinamik yonleri) goz ardi ettigini belirterek, Benlik-
Diizenleyici Yiiriitiicii Islevler (B-DY]I; Self-Regulatory Executive Functions: S-REF)
modelini gelistirmislerdir. Kaygi ve depresyondaki olumsuz diisiincelerin islevsel
olmayan inanglarin etkinlesmesinden kaynaklandigini savunmakta olan bilissel
kuram, diisiince igeriginin kdkeni iizerine odaklanmis ve olumsuz diislincenin aldigi
bi¢imi ve islevsel olmayan diisiinceleri 6n plana ¢ikaran mekanizmalar1 gbz ardi
etmistir. Sema kavrami, bireylerin diisiince i¢eriklerine bir agiklama getirmekte, fakat
diisinme tarzlarinin nedenlerini agiklamamaktadir. Burada eksik bir baglanti
bulundugunu dile getiren Mathew ve Wells (1996: 883—885), diisiinmenin aldigi stilin
psikolojik bozukluklarda kilit faktdr olabilecegini ve diisiinme stillerini arastirirken
diistinme hakkindaki inanglara ve bu tiir tistbilissel inanglardan kaynaklanan dikkat ve
kontrol stratejilerine odaklanmamiz gerekebilecegini dile getirmiglerdir.

B-DY1 modeli bilisler, iistbilisler, dikkat ve bilgi isleme gibi bilissel siireclerin
birbiriyle etkilesim igerisinde oldugu ii¢ diizeyli bir yapiya dayanmaktadir: (1) Alt
diizey (lower level) bilingli farkindalik disinda islem goren, otomatik bir islem agidir.
Bu diizeydeki isleme biiyiik oranda biligsel kaynaklara bagimli degildir ve ¢ogunlukla
refleksiftir; (2) Cevrimigi islemleme diizeyi (online processing level) olaylarin bilingli
degerlendirilmesinde, olay ve diisiincenin kontroliinde yer alan islem seviyesidir; (3)
Kendilik bilgisi (self knowledge) uzun siireli bellekte depolanan kisinin kendine ya da
kendini diizenleme stratejilerine iliskin bilgilerini igermektedir. Ugiincii diizeydeki
inanglar istbilissel bir bilesene sahiptir. Alt diizeyde dikkat gerekmemesine ragmen,
cevrimici islemleme diizeyi bilgi isleme siirecinin dikkat kaynaklarina bagimlidir.
Ayrica g¢evrimigi islemleme diizeyinin uygulanabilir olmasi, istbiligsel nitelikteki
kendilik bilgisinin ulasilabilir olmasin1 gerektirir.

Bu model, inancglar ve diisiinceleri degistirmede etkisi oldugu belirtilen ve
bireyin diisiince ve inanglarina iliskin perspektifine isaret eden iki mod

tanimlamaktadir: (a) Hedef modu (object mode), giinliik kosullarda genellikle galistig1
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varsayilan biligsel islem modudur. Diislincelerin ve algilamalarin degerlendirmeksizin
“gercegin asil temsili” olarak kabul edilmesini temsil eder, (b) Ustbilissel mod
(metacognitive mode) ise bireyin diisiinceden uzaklasmasini temsil eder. Kisi diisiince
ve algilamalar1 gergekligin dogrudan temsili olarak kabul etmek zorunda degildir.
Diisiinceler dogru kabul edilmeden 6nce degerlendirilebilirler (Wells, 2000: 18-32,
Yilmaz, A., 2007: 13 -14).

Model, ruhsal bozukluklarin ortaya g¢ikmasinda; bireyin hedef modundan
iistbilissel moda gegiste basarili olamamasimin ve kendi kendini diizenleyici amaci
basaramaylp B-DYI yapismin siirekli tekrarlanir hale gelmesinin roliine vurgu
yapmaktadir. Bu durum uygun olmayan basa ¢ikma stratejilerinin segilmesine ve
olumsuz benlik bilgisine dayali olarak mevcut durumun tekrar tekrar degerlendirilmesi
ile 6z denetim igin gergekgi olmayan hedeflerin ortaya ¢ikmasina sebep olmaktadir.
B-DYI etkinligi, tehditle ilgili durumlara karsin kendi bilislerini degerlendirerek
kapsamli ve iiretken planlamaya erisimi ve segici dikkat etkinligini arttirmaktadir

(Wells ve Mathew, 1996: 882).

2.1.2. Ustbilisler ve Psikolojik Bozukluklar

B-DYI modelinde psikolojik bozukluklarin gelisiminin ve siirdiiriilmesinin
“Biligsel Dikkat Sendromu” (BDS; Cognitive Attentional Syndrome: CAS) olarak
adlandirilan belirli bilis kaliplarinin aktivasyonu ile iliskili oldugu 6ne siiriilmektedir
(Wells, 2000: 12-30, Wells, 2009: 10, Yilmaz, A., 2007: 14). BDS, tehdit igerikli
kaynaklara dikkat eden endise ve ruminasyon bigimindeki kalic1 diisiinme stillerini ve
islevsiz basa ¢ikma stratejilerini icermektedir. BDS, diisiince ve duygularin etkili 6z
denetimini ve diizeltici bilgilerin 6grenilmesini engellemektedir. Birgok insanda
duygu ve negatif degerlendirme (liziintii, kaygi, degersizlik) periyodu gegici ve
yalitilmigtir. Fakat BDS, insanlar1 uzun siireli veya tekrar eden rahatsizliklara saplayan
etkilere sahiptir (Wells ve digerleri, 2009: 8-9).

Panik bozuklugun gelisimi BDS modelinin etkisine drnek olarak gosterilebilir.
Panik ataklar olduk¢a yaygindir ve birgok insanda hayatinin herhangi bir noktasinda
goriilebilmektedir. Ancak daha sonraki ataklardan endise etmek (BDS’nin bir yonii)
endiseyi uzatmaktadir. Bu endiseden sonra bedensel duyumlarin izlenmesi (BDS’nin

bir bagka yonii) daha sonraki ataklarmn tetiklenme kosullarini (bedensel duyumlarin

29



zorla girmesi, intriizyon) artirmaktadir. Bunun sonucunda da bu modeli aktive etme
egiliminde olan bireyin endiseli uyarimini siirdiirmesi ve tekrarlanan panik ataklar
gelistirmesi muhtemeldir. Boyle bir oriintii kaygilarin kontrol edilemeyen ve zararh
sonuglarina iliskin inang¢larin artmasini desteklemektedir (Wells, 2009: 10).

Alanyazinda iistbiligsel inang ve siireglerin major depresyon (Ak ve digerleri,
2013: 95— 99), OKB (Myers ve Wells, 2013: 177-184), genellenmis anksiyete
bozuklugu, alkol kotiiye kullanimi (Spada ve Wells, 2005: 150-155), TSSB (Holeva
ve digerleri; 2001: 65-83), hipokondriazis (Bouman ve Meijer, 1999: 96-101) gibi
psikolojik bozukluklar ve isitsel gorsel halisiinasyon gibi psikotik belirtilerle
(Morrison ve digerleri, 2000: 67-78) iliskili oldugunu gosteren bir¢ok calisma
bulunmaktadir.

Ustbiligsel bilgi ve siireglerin genis bir psikolojik bozukluk yelpazesinin
gelisiminde nedensel bir faktor oldugundan yola ¢ikarak Yilmaz A., Gengoz ve Wells
(2011: 389-396) anksiyete ve depresyon belirtilerinin olasi yordayicisi olarak
iistbilissel bilgi ve stiregleri, iki zamanli 6l¢iimlii bir desen kullanarak incelemislerdir.
Ustbilislerin stresten bagimsiz olarak depresyon ve anksiyete belirtilerinin gelisimine
katkida bulunup bulunmadigini incelemek amaciyla; ilk 6l¢iimde 172 katilimcinin
ustbiligler, depresyon ve anksiyete diizeyleri belirlenmis ve alti ay sonra ilgili
degiskenlerden tekrar 6l¢tim alinarak yasanan stresin etkisi de degerlendirilmistir.
Boylece birinci zaman olgimiindeki belirti diizeyi kontrol edildikten sonra, hem
tistbilislerin hem de stresin anksiyete ve depresyon belirtilerinde gézlenen degisimi
yordama giicine bakilmistir. Sonucta endise hakkindaki olumsuz istbilissel
inanglarin, stresli yasam olaylarinin olumsuz etkilerinden bagimsiz olarak hem
anksiyete hem de depresyondaki degisimi anlaml bir sekilde yordadigi bulunmustur.
Spada ve digerleri (2010: 64-71) Ustbilissel inanglarin durumsal anksiyete ile olan
iliskisini arastirmislardir. Incelemeler iiniversite dgrencilerinden final smavinin iic
hafta oncesinde alinan olgtimler (stresli durum olarak kabul edilmistir) tizerinde
yapilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgular endise hakkinda olumsuz inanglar,
biligsel gilivensizlik ve diistinceleri kontrol etme ihtiyacinin durumsal anksiyete ile
pozitif yonde korelasyon gosterdigini ortaya koymustur. Ryum ve digerleri (2017: 1-
6) tarafindan yapilan ¢alismada hem endise hem de {istbilissel faktorlerin anksiyete

belirtilerinin gelismesinde etkili oldugunun bilindigi belirtilerek, hangisinin anksiyete

30



gelisiminde daha oOncelikli etkiye sahip oldugunun belirlenmesi amaglanmistir.
Calismaya katilan {liniversite 6grencilerinden yedi ay igerisinde ii¢ farkli zamanda
Olgtimler alinmistir. Calisma sonucunda endise ve {istbilissel inanglarin anksiyete
gelisimini yordadigi, negatif iistbilissel inanglarin ise anksiyete gelisiminde 6zellikle
onemli olabilecegi belirtilmistir.

Ak ve digerleri (2013: 95-99) DSM-IV kriterlerine gére major depresyon tanisi
bulunan, intihar girisiminde bulunmus 23 katilimci ve intihar girisiminde bulunmamis
28 katilimcinin hangi istbilis boyutlarinda farklilik gosterdigini arastirmislardir.
Calismadan elde edilen sonuglara gore, intihar girisiminde bulunmug major depresyon
tanil1 kisiler, bulunmamis major depresyon tanili kisilere gore ‘bilissel giivensizlik’ ve
‘diistinceleri kontrol ihtiyaci’ alt boyutlarinda anlamli derecede daha yiiksek puanlar
almigtir. Yilmaz S. ve digerleri (2016: 451-458) major depresyon tanist olan 50
katilimc1 ve herhangi bir tanist bulunmayan 50 kisilik kontrol grubu olusturmustur.
Yapilan ¢aligma sonucunda islevsel olmayan iistbilis diizeyinin major depresyon tanisi
olan grupta anlamli olarak daha yiiksek oldugu ve depresyon belirtileri ile endise
hakkinda olumlu inanglar, bilissel giivensizlik, kontrol edilemezlik ve tehlike arasinda
pozitif yonde bir korelasyon oldugu bulunmustur.

Ustbilisler ve obsesif kompulsif belirtiler arasindaki iliskiyi incelemek igin
Myers ve digerlerinin (2009a: 436-442) yaptigi calisma, iistbilissel inanglar ve obsesif
kompulsif belirtiler arasindaki iligkinin anlamli ve pozitif yonli iliski igerisinde
oldugunu ortaya koymustur. Endise degiskeninin de obsesif kompusif belirtiler ve
uistbilissel inang ve siirecler arasindaki iliskide etkili olabilecegi diisiiniilerek Myers ve
digerleri (2009b: 132-142) tarafindan yapilan bir diger ¢alisma sonucunda ise, endise
kontrol edildiginde dahi belirtiler ve istbiligsel inanglar arasinda anlamli ve pozitif
yonlii bir iligki oldugu rapor edilmistir.

Nieto ve digerleri (2010: 160-165) endisenin kontrol edilemezligi ve endise
hakkindaki olumsuz inanglarin genellenmis kaygi bozukluguyla olan iliskisini
incelemek amaciyla genellenmis kaygi bozuklugu tanist almis 24 kisi ve herhangi bir
tanist1 bulunmayan 51 katilimcr ile g¢alisma yliriitmiistiir. Calisma sonucunda
genellenmis kaygit bozuklugu tanisi bulunan katilimcilarin tehlikenin kontrol
edilemezligine iliskin inanglarda aldiklar1 puan herhangi bir tanis1 bulunmayan

katilimcilardan daha yiiksek puan elde ettikleri bulunmustur.
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Spada ve Wells (2009: 383-393) alkol kullanim bozuklugu 6l¢eginde yiiksek
puan almig 107 katilimcinin alkol kullanimina iliskin diistincelerini degerlendirmistir.
Yapilan aragtirma sonucunda katilimcilarin alkol kullaniminin negatif duygulari
diizenlemede faydali olduguna dair olumlu iistbiligsel inanglara sahip olduklari
belirtilmistir. Ayrica alkol kullanim1 hakkindaki olumlu {iistbiligsel inanglarin alkol
kullanimia katkida bulunan istbilissel izlemede (metacognitive monitoring)
azalmayla iliskili oldugu saptanmistir. Bunun yaninda anksiyeteden bagimsiz olarak,
diisiincelerin kontrol altina alinmasi1 gerektigi inanci ve bilissel giivensizlik ile alkol
kullanimi arasinda pozitif yonlii bir korelasyon oldugu bildirilmistir (Spada ve Wells,
2005: 150-155;Spada, ve Digerleri; 2007: 2120-2129).

Roussis ve Wells (2006: 111-122), TSSB belirtileri ile iistbilissel inanglar
arasindaki iligkiyi arastirmistir. Yapilan calisma sonucunda iistbiligsel inanglardan
kaynaklanan tehlikenin kontrol edilemezligine iliskin olumsuz inanglarin TSSB
siddetinde yiikselise neden oldugu rapor edilmistir. Ote yandan ¢alismadan elde edilen
bulgulardan biri de endisenin, endiseye iliskin olumlu inanglar ile TSSB belirtileri
arasinda aracilik etkisine sahip oldugu seklindedir.

Hipokondriazis ve tstbilisler arasindaki iligskiyi inceleyen Bouman ve Meijer
(1999: 96-101); hipokondria tanis1 almig klinik grup ile hipokondria tanis1 almamig
kontrol grubunun katilimiyla yiiriitiilen arastirma sonucunda, Hipokondria tanist almig
grup diger gruba gore sagliklar1 hakkinda daha fazla endiselendigi belirlenmistir.
Ayrica biligsel farkindalik ve hastalik hakkinda var olan diisiincelerle ilgili kontroliin
kaybedilmesine iligkin istbiligsel inanglarin hipokondriyi yordadigi saptanmustir.

Ustbilissel inanglar ile isitsel ve gorsel haliisinasyon yatkinlig1 arasindaki iliski
Morrison ve digerleri (2000: 67-78) tarafindan arastirilmistir. Arastirmada, olagandisi
algisal deneyimlere iliskin olumlu inanglarin isitsel ve gorsel haliisinasyonlara
yatkinligin en iyi gostergesi oldugu saptanmistir. Ayrica haliisinasyona yatkinlik
konusunda ytiiksek puan alanlarin, daha diisiik puan alan katilimcilara gore tehlike ve
kontrol edilemezlik ve bilissel farkindalik {istbilis alanlarinda da anlamli derecede

yiiksek puanlar aldig: bildirilmistir.
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2.2. USTBILISSEL MODELE GORE TRAVMA SONRASI STRES
BOZUKLUGU

Wells (2000: 55-73) ve Wells ve Sembi (2004a: 365-377)’nin olusturdugu bu
model, yasanan travmatik olaydan sonra ig¢sel hedefin “gelecekteki muhtemel tehdit
ile kargilagma ihtimaline karsin diisiinceyi ve eylemi yonlendirici bir plan gelistirmek”
oldugu varsayimina dayanir. Bireyler, normal yasamda bir restoranda yemek yerken
diisiince ve davranislar1 yonlendiren plan ya da senaryolara sahip olduklar1 gibi,
tehditle karsilasma aninda da biligsel ve davranigsal faaliyetlere yon veren planlar
bulunmaktadir. Normalde engelsiz ve kendiliginden ilerleyen duygusal islemlemenin
amaci da, boyle bir planin giiclendirilmesini saglamaktir. Duygusal islemleme iki
temel yapidan olusmaktadir: (a) Gelecekteki olasi travma karsilasmalarinda diisiinme
ve davranigi yOnlendirebilecek biligsel bir yapilandirmanin ya da planin
giiclendirilmesi; (b) travmaya dair islemleme yogunlugunun azaltildigi (normal
yasamdaki diizeye doniis) ve bilisin normal, tehditsiz oldugu duruma yeniden
gecilebilmesi.

Ustbilissel model dogal ve uyumsal travmatik islemleme (bir planin
giiclendirilmesi) mekanizmasini tanimlamaktadir. Bu mekanizma esnek kontrol ile
gerceklesmekte ve basa ¢ikma stratejileriyle engellenmektedir. Travmatik yasanti
sonrasi ortaya c¢ikan yeniden yasantilama ve istem dis1 tekrarlayici diisiinceler gibi
belirtiler, isleyiste onemli aksakliklara yol agmaktadir. Bu aksamalar ise stresli
deneyimle basa ¢ikmak i¢in zihinsel simiilasyonlarin baglatilip, yeni planlarin
olusturulmasi gerekliligini dogurmaktadir. Bu psikolojik belirtiler (yeniden
yasantilama, istem dis1 tekrarlayici diisiinceler, asir1 uyarilma) planin sekillenmesine,
baz1 islem ve bas etme stratejilerinin giiclendirilip digerlerinin zayiflamasina yol
agcmaktadir (Wells, 2009: 4-14).

Duygusal islemlemenin yer aldigi ve planlarin gergeklestigi siire¢ ”Refleksif
Uyum Siireci” (RUS; Reflexive Adaptation Process: RAP) olarak adlandirilmaktadir.
Bu terim, istem dis1 tekrarlayict diisiincelere tepki olarak siirecin otomatik olarak
baslatildigini yansitmak amaciyla kullanilmistir. Normalde RUS diisiik seviyeli bir
islemleme Yyapar, gelecek diisiince ve eylemleri diizenleyen planlar gelistirir ve

devreye girmesi belirtileri azaltir, esnek bir yiiriitiicii kontrol sisteminin iglemesini
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saglar. Ancak bu uyumsal siirecin ger¢eklesmesi bireyin benimsedigi diisiinme ve bas
etme tarzina baglidir. Bu noktada igsel inanglar ve digsal faktorler, uyumsal planlarin
gelismesini ve bilisin ‘normal’ isleme doniislinii engelleyen diisiinme ve bas etme
davranig tarzina yol agabilmektedir. Bozucu etkisi olabilecek ig¢sel faktorler (1)
travmatik yasantt sonrasi endise, ruminasyon gibi diisiince bigimlerinin ortaya
¢ikmast; (2) tehdit izleme dikkat stratejileri (her iki faktor de basa ¢ikma stratejilerinin
yararina iligkin dstbilissel inanglarla baglantilidir); (3) belirtilerin  olumsuz
yorumlanmasina yol agan inanglar ve (4) bilissel, duygusal veya durumsal kaginma
yoluyla basa ¢ikma olarak siralanmaktadir. Boylece endise, ruminasyon, tehdit izleme
ve kaginmaci basa ¢ikma stratejileri, diisiik seviyeli islem aktivitesini azaltmakta ve
normale doniilmesini engelleyen sabit ve tekrarli bir islemleme bigimine Yol
acmaktadir. Endise ve ruminasyonla beraber ortaya ¢ikan sorun, tehdide dikkat
cekilmesi ve yiiriitiicii islem kaynaklarinin kullanilmasidir. Boylece bireyler esnek
kontrol kullanmak ve normal tehditsiz duruma donmek konusunda zorlanmaktadir.
Ustelik normal zamanlarda planlarin giiglendirilmesinde etkili bir yol sunan zihinsel
simiilasyonlar1 yiiriitmek i¢in mevcut kaynaklari azalmaktadir. Tehdit izlemesi gibi
dikkat gerektiren stratejilerin agirlikli kullanilmasi, dikkatin tehditle iliskili bilgilere
¢ekilmesini saglayarak, tekrarlayan tehdit duygusuna yol agmaktadir. Bu durum ise
anksiyete programinin siirekli etkin olmasina neden olmakta ve tehdit algilamayla
ilgili ustbilissel stratejileri giliglendirmektedir. Bunca tehditle basa ¢ikmak igin
gelisecek olan kaginma stratejisiyle beraber, zihinsel simiilasyonlarin calismasi
engellenmektedir (Wells, 2009: 128-131).

Modelde biligsel sistem faaliyetlerini yonlendiren ve duygusal islemlemeyi
kolaylastiran ya da engelleyen diisiince tarzlarmma yol agan {istbiligsel inanglar
(6rn.,“hazirlikli olmak i¢in endiseli olmaliyim”, “travmanin tiim detaylarini
hatirlamaliyim ki bdylece neden benim basima geldigini anlayabileyim”, “eger tim
tehlikelere karsi uyanik olursam higbir siirpriz ile karsilasmam”) merkezi bir 6neme
sahiptir. Bu {istbiligsel inanglar kisinin endise, ruminasyon Ve uyumsuz basa ¢ikma
stratejileri kullanarak, travmatik olay ve tehditler hakkinda tekrarli ve kalici bir sekilde
diisiinmesine yol ac¢maktadir. Boyle bir durumda tehdit algist gii¢lenip
stirdiiriildiigiinden, RUS i¢in gerekli olan siirecler engellenmis olmaktadir (Fisher ve

Wells, 2009: 22-35).
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Sematik gosterimi Sekil 1’de sunulan modele gore, yasanan travmadan sonra
ortaya cikan asir1 uyarilma ve istem dis1 tekrarlayict diisiinceler gibi belirtiler
travmatik yasantiya verilen normal tepkilerdir. Bu psikolojik tepkiler diisiinme ve basa
cikma stratejilerini yonlendirmek igin tistbilislerin se¢ilmesine, gézden gegirilmesine
ve degisiklige ugramasina yol agmaktadir. Travmayla iliskili belirtiler, dikkat yonelme
tepkileriyle birleserek travmaya bagl zihinsel simiilasyonlar1 ¢aligtirmak i¢in itici giic
saglamaktadir. Bu tiir zihinsel simiilasyonlar, bas etme ve sonraki eylem olan
iistbilissel planin altyapisini hazirlayan temel bir mekanizmadir. Bu noktadan yola
cikildiginda, TSSB’de zihinsel simiilasyon i¢in gerekli olan kaynaklarin giicii, tehdit
dongiisiiniin islemleme faaliyetleriyle bagdasmayan rekabetinden dolay1 azalmaktadir.
Yani birey, travmatik olaylarla basa ¢ikmanin yolunu olayi siirekli hatirlamak, ge¢mis
olayr analiz edip gelecek hakkinda endiselenmek olarak goriirse, uyumsal zihinsel
simiilasyonlar1 engellenmekte ve diislince stratejilerinde (travmatik olaym tiim
detaylarini hatirlamaya c¢aligma, suglamaya calisma, vb.) esnekligini kaybetmektedir.
Bagka bir 6rnek ile detaylandirirsak, birey basa ¢ikmanin en iyi yolunu kaginma
(travmatik olayla baglantili diisiince, duygu, davranis ya da durumdan kaginma) olarak
goriirse, zihinsel simiilasyonu kesintiye ugratir ve tehlike algist devam eder. Sonug
olarak travmatize olmus birey duygusal islemleme (RUS) dongiisiinden ¢ikamaz. Zira
zihinsel simiilasyon tamamlanmamustir ve bilis kendini ‘normal’ tehditsiz duruma gore
yeniden ayarlanamaz (Wells ve Sembi, 2004: 362—-367).

Sekil 1°de goriildiigii iizere uyumsal ve uyumsal olmayan stratejiler
uistbilislerden kaynaklanmaktadir. Sirasiyla uygulanan stratejiler, doniis okuyla tasvir
edilmistir ve {istbilisler bu stratejiler ilizerinde bir etkiye sahiptir. Ornegin; belirli
diisiinceleri bastirma gibi bir strateji, kisinin {istbiligsel diisiince izleme stratejisini
harekete ge¢irmektedir. Bu istenmeyen diisiincelerin daha fazla tetiklenmesine neden
olur. Diisiincelerden kacinmak i¢in ortaya ¢ikan basarisizlik, travma hakkindaki
diisiincelerin kontrol edilemezligi hakkindaki iistbilissel inanglar giiclendirmektedir
(Fisher ve Wells, 2009: 22-35).

Birey basa ¢ikma icin tatmin edici bir plan olusturup RUS’dan ¢ikabildiginde
belirti siddetinde azalmalar meydana gelmektedir. Cikis icin {istbiligsel izleme ve
kontrol stirecleri gereklidir. RUS, kendiligin mevcut durumu (6rnegin savunmasizlik

hissi) ve istenen ya da normatif i¢sel hedef durumu arasindaki tutarsizliklar ortadan
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kaldirilincaya kadar devam etmektedir (diger bir deyisle ¢ikis siireci devam eder).
Tutarsizliklar1 kontrol etme siireci RUS un bir parcasi olan {stbiligsel izleme ve
kontrol siireglerinden olugmaktadir. Eger {iistbiligsel inanglar tehlikenin islemlenmesi

tizerine odagini siirdiiriirse, tutarsizliklar devam etmektedir (Wells, 2009: 128-131).
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Sekil 1: TSSB’nin Ustbilissel Modeli
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Kaynak: Wells ve Sembi, 2004a: 366.
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Travma sonrasi stres bozuklugunda istbilissel inang ve siireglerin roliinii
belirlemek igin klinik ve klinik olmayan Orneklemler {izerinde c¢alismalar
yiriitilmistir. Wells ve Colbear’in (2012: 373-381) ger¢eklestirdigi calismada DSM-
IV’e gore TSSB tanisi almis, en az ti¢ aydir belirli TSSB belirtileri deneyimleyen ve
es tanis1 bulunmayan 10’ar kisiden olusan bir tedavi ve ertelenmis tedavi kontrol grubu
olusturulmustur. Sekiz seans olarak tasarlanan standart bir {istbiligsel terapi
protokoliiniin uygulanmas1 sonucunda tedavi grubundaki katilimcilarin %801
iyilesme kriterlerini karsilamig, buna karsilik kontrol grubundaki katilimcilarin
belirtilerinde anlamli bir degisiklik gozlenmemistir. Ayrica terapiden alt1 ay sonra
alinan takip 6l¢timlerde iyilesmenin %60 ile %80 oraninda devam ettigi belirlenmistir.
Wells ve Sembi (2004b: 307-318) iistbilissel modelin ve bu modele gére olusturulan
terapinin TSSB belirti siddetini azaltmadaki etkinligini incelemek iizere, travmatik
yasant1 sonrast TSSB ve major depresif bozukluk tanisi almis ve alkol/madde kotiiye
kullanim1 bulunmayan alti katilimei tiizerinde bir calisma gergeklestirilmistir.
Uygulanan terapi sonucunda, iistbilissel modelin orta ve yiiksek siddetli TSSB
tedavisinde etkili oldugu rapor edilmistir. Vakili ve Fata (2006: 169-171) istbilissel
modelin TSSB tedavisindeki etkinligini gostermek amaciyla 18 yasindaki erkek bir
katihimcr ile tek denekli deneysel bir ¢alisgma yapmigslardir. Yiriitilen 16 seans
sonunda katilimcinin TSSB belirtilerinde biiyiik oranda azalma oldugu ve vaka takibi
icin 1-3-6 aylik periyotlarla alinan Olglimler sonucunda iyilesmenin korundugu
aktarilmistir.

TSSB belirtilerinin 6ngoriilmesinde bellek bozuklugu ve travma hafizasina
iliskin inanglarin etkisi 95 katilimcidan olusan Ogrenci Orneklemi {izerinde
degerlendirilmistir (Bennet ve Wells, 2010: 318-325). Arastirma sonucunda olumsuz
inanglar, diisiince kontroliine duyulan ihtiya¢ hakkindaki inanglar ile TSSB arasinda
anlamli ve pozitif yonde bir iliski saptanmistir. Ayrica travma hafizasina dair inanglar,
bellek dagmikligi nedeniyle ortaya ¢ikan travma belirtilerini anlamli olarak
aciklamistir (Bennet ve Wells, 2010: 318-325). Davis ve digerleri (2016: 182-187)
tistbiligsel kapasitenin farkli yonlerinin travmatik olaya verilen tepkilerle nasil bir
iliski igerisinde oldugunu incelemistir. Toplam 51 Irak ve Afganistan gazisiyle yapilan
calisma sonucunda, yas ve depresif belirti seviyesi kontrol edildikten sonra bile diisiik

iistbiligsel kapasite ile kendini su¢lama arasinda yiiksek bir korelasyona ulasilmistir.
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Bunun yaninda istbilissel kapasite ve TSSB arasindaki baglantiy1 arastirmak igin
yapilan bir diger ¢alismada, yasanan zorluklara yanit verme bakimindan istbilissel
bilgiyi kullanma diizeyleri sizofreni tanist almis, TSSB tanisi almig ve AIDS viriisiine
sahip katilimcilar karsilastirilarak incelenmistir. Calisma sonucunda TSSB tanisi
bulunan katilimeilarin iistbiligsel bilgiyi sizofreni tanist bulunan katilimcilardan daha
iyi kullandiklar1 ancak AIDS viriisiine sahip katilimeilardan daha kétii kullandiklar
belirtilmistir (Lyasaker ve digerleri, 2015: 388-393). Roussis ve Wells (2006: 111-
122) pozitif ve negatif tstbilissel inanglarin TSSB belirti siddetiyle iliskisini 171
ogrenciden olusan bir 6rneklem ilizerinde aragtirmistir. Calismada olumlu inanglar ile
TSSB belirtileri arasindaki iliskide endise araci degisken olarak ele alinirken, olumsuz
inanglar ile TSSB belirtileri arasindaki dogrudan iliski incelenmistir. Elde edilen
sonuglara gore olumlu ve olumsuz inanglar ile TSSB belirtileri arasinda anlamli ve
pozitif yonde bir iliski bulunmustur. Endisenin ise olumlu inanglar ile TSSB belirtileri
arasinda aracilik etkisine sahip oldugu rapor edilmistir. Jelinek ve arkadaslari
tarafindan (2013: 452-462) gerceklestirilen ¢aligmada, ikinci diinya savasinda gége
maruz birakilmis 20 TSSB tanisi olan ve 24 TSSB tanisi olmayan katilimci iistbiligsel
bilgi ve siiregler acisindan karsilagtirilmistir. Calisma sonuncunda TSSB tanist olan
katilimcilarin = ‘biligsel glivensizlik’, ‘endise hakkinda olumsuz inanglar’ ve
‘diistinceleri kontrol etme ihtiyaci® diizeyleri TSSB tanis1 olmayan katilimcilardan
anlamli olarak yiiksek bulunmustur.

Birgok farkli orneklem iizerinde yapilan ¢alismalar, {istbilissel diisiince ve
stireclerin travma sonrasi stres bozuklugu belirtileriyle iligkili olduguna ve tstbiligsel

model gergevesinde yapilan miidahalelerin etkililigine isaret etmektedir.
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UCUNCU BOLUM
DUYGU DUZENLEME SUREC MODELI

3.1. DUYGU DUZENLEME HAKKINDA GENEL BiLGIiLER

3.1.1. Duygu Diizenlemenin Tanimi

Giinlik yasamimizda mide bozulmasi gibi igsel bir algidan is arkadasi
hakkinda dedikodu yapmak gibi digsal olaya kadar duygulan tetikleyecek birgcok
durumla karsilagsmaktayiz. Bu tip uyaranlarin seyrek bir sekilde duygular1 tamamen
tetiklemesi, neredeyse her zaman duygu diizenlemenin bir ¢esidini kullandigimizi
gostermektedir.  Ancak  duygu diizenleme daha  belirgin olarak da
gozlemlenebilmektedir. Ornegin, duygu diizenleme insanlarin dikkatlerini tehdit edici
uyaranlardan hizla uzaklastirabilmelerini, kendileri hakkinda yazarak travmatik
deneyimin {istesinden gelmelerini, 6fkenin gergek nedenine bagli kalmak yerine bir
yastiga vurmayi tercih etmelerini saglayabilmektedir (Gross ve Thompson, 2007: 12—
15).

Yukarida verilen oOrneklerde bireyler, belirli durumlarda ortaya ¢ikan
duygulara direnmeye calismaktadirlar. Bu agidan duygu diizenleme, insanlarin
duygularinin  dogal akisin1 yonlendirmeye calistigi siirecler dizisi olarak
tanimlanabilmektedir (Koole, 2010: 5-7). Duygu diizenleme dogal duygusal tepkileri
gecersiz kilmaya calisan kasitli ve ¢aba gerektiren bir siirectir. Bu siirecte pozitif ve
negatif duygular azaltilabilir, artirilabilir veya siirdiiriilebilir. Diger bir deyisle duygu
diizenleme, bireyin hedeflerine ulagabilmek i¢in duygusal reaksiyonlarini izlemesi,
kontrol altinda tutarak degerlendirmeye almasi ve degistirme siirecidir (Thompson,
1994: 27-28). Gross’a gore (2013: 359) duygusal tepkinin biiyiikliigiinii veya siiresini
yukar1 ya da asagi yonlii diizenlemek i¢in aktive edilmesi gereken siire¢ duygu
diizenleme olarak tanimlanmaktadir. Bu hedef kisinin kendisi tarafindan (Romeo’nun
duygular1 Romeo tarafindan diizenlenmektedir) ya da dissal bir olgu tarafindan
(Romeo’nun  duygulart Juliette tarafindan diizenlenmektedir) aktif hale
getirilebilmektedir.
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Hangi duygularimizi nasil diizenledigimizi arastiran bir¢ok c¢aligma
bulunmaktadir (Ochsner ve Gross, 2008: 153-154). Gross, Richard ve John (2006: 18-
21) yart yapilandirilmis goriisme teknigiyle bireylerin giinliik yasamda hangi
duygular1  diizenlediklerini  arastirmiglardir.  Yapilan arastirma  sonucunda
diizenlenmek icin en fazla oOfke, liziintii ve kaygi duygularinin hedef alindig
saptanmistir. Olumsuz duygularin azaltilmasinin yani sira olumlu duygularinda
arttirilma oriintiistinii arastirmak amaciyla Quoidcbah ve digerleri (2010: 368-373) bir
calisma yiiriitmislerdir. Buna goére, olumlu bir yasantidan sonra simdiki ana
odaklanma diizeyinin arttig1 ve pozitif ruminasyonun bu olumlu etkiyi gii¢lendirdigi
gozlemlenmistir. Sutton (1991: 245-268) ise olumsuz duygularin her zaman
azaltilmaya c¢alisilmadigini, bunun tam tersi durumunda gergeklesebildigini
belirtmistir. Bankaya olan borcunu ddemeyen kisileri arayan banka gorevlileriyle
yiritilen nitel bir ¢alismada, banka goérevlilerinin borglular1 arayarak borglarini
O0demenin aciliyeti (kaygi) ve 6denmemesi durumunda ortaya ¢ikacak sonuglar (6fke
ve kaygi) agiklarken takinmalar1 gereken olumsuz ifadeler incelenmistir. Calisma
sonucunda banka gorevlilerinin duygu diizenlemede basarili olduklar1 ve olumsuz
duygularini arttirabildikleri gézlemlenmistir. Ote yandan, olumlu duygularin da her
zaman arttirilmadigr ve olumlu duygunun siddetinin, zamanlamasinin ve yanlis
stillerinin oldugu belirtilmektedir. Belirli durumlarda olumlu duygular da azaltilmaya
calistlmaktadir (Gruber ve Digerleri, 2011: 222-233). Negatif duygulara oranla ¢ok
daha yiiksek pozitif duyguya sahip (1’e¢ 5 oran) bireyler daha kati davranigsal
repertuarlar sergilemektedirler (Fredrikson ve Losada, 2005: 678-686).

3.1.2. Duygu Diizenlemenin Altinda Yatan Motivasyon

Tamir (2016: 199-222) 1979 yilindan 2016 yilina kadar duygu diizenlemeyle
ilgili yapilan ¢aligmalar1 inceleyerek duygu diizenlemenin altinda yatan giidiileri
arastirmistir. Bireyler, davranislarindan bekledikleri faydalar1 elde etmek igin
davraniglarin1 diizenledikleri gibi (6rnegin kalori alimini azaltarak kilo vermeye
calismak), duygularindan fayda saglamak igin duygu diizenleme yoluna da
gitmektedirler. Duygularimizi neden diizenledigimizi anlamamiz i¢in bundan elde

etmeyi bekledigimiz benzersiz yapilari tanimlamamiz gerekmektedir. Ciinkii arzu
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edilen durumun gerceklesmesi halinde ortaya ¢ikacak olan faydalar teorik olarak
duygu diizenlemeyi motive etmektedir.

Tamir (2016: 203), duygu diizenlemenin altinda yatan motivasyonlar
icinhedonik (prohedonik ve kontrohedonik) ve enstriimental (performans, epsitemik
ve sosyal motivasyon) olmak iizere iki ayr1 kategori olusturmustur. Bireyler
maksimum haz alma ve minimum aci1 ¢ekme {izerine motive olmaktadirlar. Prohedonik
(haz almaya yonelik) motivasyonun amaci dogrudan zevk artisinin veya acinin
azalmasinin saglanmasidir (Kompfe ve Mitte, 2009: 413-418). Ancak bazi1 kosullar
altinda zevkin aciya olan oranini arttirmak icin zevkler azaltilmaya calisilabilir.
Kontrahedonik motivasyonun amaci, hedonik dengeyi saglamak i¢in ac1 duygusunun
artirllmasina yoneliktir. Bu duruma Ornek olarak mazosist egilimler gosterilebilir
(Herron ve Herron, 1982: 199-202).

Tamir (2016: 205-215) enstriimental motivasyonu ise anlik olarak zevkin
arttirlmast ya da acinin azaltilmasi degil, gelecege yonelik oryantasyonlarin
saglanmasi olarak tanimlamaktadir. Istenen duygusal durumlar yasandiginda hedonik
motivasyonlar karsilanmaktadir. Ancak enstriimental motivasyon arzu edilen duygusal
durum deneyimlenirken ya da deneyim sonrasinda ortaya ¢ikan duygusal tecriibelerin
tiriine ve konumuna bagli olarak karsilanmaktadir. Performans motivasyonu,
bireylerin kendi faaliyetlerinden kaynaklanan somut, degerli sonuglara ulagma
arzusunu yansitmaktadir. Ornegin, kavgayr kazanmak isteyen kisi, basarili sekilde
doviiserek ortaya cikacak duygulari deneyimlemeye motive olabilir. Epistemik
motivasyon, neyin dogru oldugunu bilme arzusunu yansitan dogruluk giidiisiinden
(bilgi edinme ve 6grenmenin ddiillendirici dogasini igerir) ve belirli sonuglara varma
ya da kisinin hedeflerini, inanglarim1 dogrulayan spesifik bilgiye ulasma arzusundan
(6rnegin, mutluluk basariya isaret ediyorsa insanlar kisisel basar1 araciligryla mutluluk
hissetmek isteyebilir)olusmaktadir. Sosyal motivasyon, pozitif sosyal iliskileri
stirdiirmek veya olusturmak i¢in duygu diizenleme motivasyonu olusturabilmektedir.
Sosyal motivasyon, grupsal ve kiiltiirel kapsamdan olusmaktadir (yas ortaminda lizgiin
goriinmeye caligma kiiltiirel kapsama 6rnektir).

Ote yandan bireyin sahsi giivenligini saglama motivasyonu da duygu
diizenlemede etkili olabilmektedir. Birey, bagkalarindan alabilecegi yardim olasiligim

arttirmak veya kendi ¢ikarina olacak tepkileri ortaya ¢ikarmak adina bazi duygulari
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bastirabilmekte ya da bazi duygular taklit edebilmektedir (Gross ve John, 2004: 1302-
1314).

3.1.3. Duygu Diizenlemeyle iliskili Yapilar

Duygu diizenleme, daha genis kapsama sahip olan ‘duygulanim diizenleme’
sine tabi olmakta ve duygulanim diizenlemesi birbiriyle Ortiisen dort yapidan
olusmaktadir: (1) basa ¢ikma, (2) duygu diizenleme, (3) duygudurum diizenleme, (4)
savunma mekanizmalari. Koole (2010: 5-10) birbirleriyle iligki igerisinde olan bu
yapilarin, belirli 6zellikleriyle ayrisiyor olsa bile birbirleriyle ilintili ve ortiisen birgok

alanlarin bulundugunu ileri siirmektedir.

3.2. SUREC MODELI ACISINDAN DUYGU DUZENLEME

Gross’un (1998a: 282-286) olusturdugu siire¢ modelinde (Bkz. Sekil 2),
bireyin duygularin1 diizenledigi bes basamaktan séz edilmektedir. Bunlar; durum
secimi, durum degisikligi, dikkat yayilimi, biligsel degisim ve tepki degisimidir. Bu
bes basamaktan herhangi birinde yapilan miidahale/diizenleme duygu diizenleme
siireci olarak degerlendirilmektedir. Her basamakta c¢esitli duygu diizenleme
stratejileri kullanilarak duygu diizenleme gerceklesmektedir. Bu bes basamak
birbirinden bagimsiz olmaktan ziyade birbiriyle iliski icerisindedir (Gross ve
Thompson, 2007: 15-17). Burada ilk dort duygu diizenleme siireci ‘Onciil Odakli
Duygu Diizenleme’ siireci olarak adlandiriimaktadir. Onciil odakli duygu diizenleme
duygunun ortaya ¢ikmasindan onceki miidahaleleri igermektedir. Burada yapilan
miidahale, duygusal etkinin sonucunu degistirmeyi amaglamakta ve saglamaktadir.
Ornegin, selam verdiginiz bir arkadasinizin selamiizi almamasini sizi umursamiyor
olarak algilarsaniz {iziilebilirsiniz ama ‘galiba ¢ok acil bir isi vardi beni fark etmedi’
diye diislinlirseniz bu kez iiziilme duygusu ortaya ¢ikmaz. ‘Tepki Odakli Duygu
Diizenleme’ ise duygu olustuktan sonra ortaya ¢ikmakta ve davranissal, fizyolojik ve
deneyimsel sonuglari degistirmeyi amag¢ edinmektedir (Gross, 1998b: 225-227; Gross
ve John, 2004: 1304-1306).
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llerleyen béliimlerde 6nciil odakli duygu diizenleme siirecinin altinda yer alan
ilk dort duygu diizenleme siireci ve stratejileri agiklanacaktir. Daha sonrasinda tepki
odakl1 duygu diizenleme siirecinde yer alan tepki degisimi ve ilgili duygu diizenleme

stratejisi agiklanacaktir.

Sekil 2: Duygu Diizenleme Siiregleri
Durum Durum Dikkat Bilissel Tepki
Secimi Degisikligi  Yayilimi Degisim Diizenleme

N I

Dikkat Degerlendirme

Durum Tepki

z

\—//

Kaynak: Gross ve Thompson, 2007: 16.

3.2.1. Durum Se¢imi

Duygu diizenlemede en fazla ileriye doniik olan yaklasimdir. Bu agama arzu
edilen/edilmeyen duygu ile sonuglanma ihtimalini meydana getirecek eylemlerin
gerceklesmesini icermektedir. Durum secimi, belirli kisi, yer ya da nesnelere yaklagma
ya da kagimmay1 icermektedir. Kisi, istendik ya da beklendik bir duygu olacagim
varsay1yorsa o durumun igerisine girmektedir. Ornegin, kétii gegen bir giiniin ardindan
komik bir film izlemek veya iizlintiilerimizi paylasip yaninda aglayabilecegimiz bir
arkadas aramak gibi (Gross ve Thompson, 2007: 11-12, Livingston ve Isaacowitz,
2015: 2-4).

Simdiki zamandan ge¢miste yasanan aniyla ilgili duygu yogunlugu agisindan
farklar bulunmaktadir. Gegmis duygusal deneyim ile su anda var olan duygusal
deneyimi yaratacak olay arasindaki zaman siiresi bu siirecte etkilidir. Bu zaman
araliginin  uzun oldugu durumda birey, biligsel yanlilik nedeniyle gegmis
deneyimlerini daha olumlu ya da daha olumsuz olarak hatirlayabilmektedir. Ornegin,

Ece ve Giilgdz (2016: 40-41) ulusal dans yarismasinda, dans performansindan dnce
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danscilarin yagadigr kaygi yogunluguyla ilgili 6l¢iimler almiglardir. Bir yil sonra
yasadiklari kaygiyla ilgili alinan ikinci 6l¢timde o anki kayginin yogunlugunda anlamli
derecede diisiis oldugu bildirilmistir. Ancak gelecege yonelik duygular1 yorumlamada
hatalar bulunmaktadir. Gelecege ve gegmise doniik duygular1 tahmin etmedeki tarafli
egilim, ‘durum sec¢imi’nin ge¢miste olan ve gelecekte olacak durumlar i¢in kaynak
olarak kullanilmasini giiclestirmektedir (Gross ve Thompson, 2007: 10-12).

Verimli durum se¢imini etkileyen bir diger sorun kisa siireli getirinin uzun
siireli getirinin Oniine ge¢mesidir. Ornegin, utangag¢ biri is arkadaslariyla yapilan
aksam yemegine katilmayarak kendini daha rahatlamis hissedebilir. Ancak bu durum
ileri siiregte sosyal izolasyona yol acacak bir dezavantaja doniisebilir.

Nihayetinde bireyler ¢ocuklarini, eslerini ve arkadaslarini stresli ve bas etmede
zorlanacaklar1 duygulardan uzaklastirip onlarin eglenceli etkinliklere katilmalarini
saglayarak ‘durum se¢imi’ asamasini kullanmalarin1 saglamaktadir. Duygu
diizenlemenin digsal etkenlerle saglanan bu big¢imi yasamimiz i¢in onemli bir yer

tutmaktadir.

3.2.2. Durum Degisikligi

Durum degisikligi, duygusal bir durumun etkisini degistirmek i¢in dogrudan
durumun kendisini degistirmeyi icermektedir. Ozellikle digsal, fiziksel ¢evreyi
degistirmeye atifta bulunmaktadir. Ornegin, evlilik yil doniimiinii kutlamak igin
gidilen restoranda deniz manzarali masaya oturmayi tercih etmek durum degisikligi
asamasina ornek olarak verilebilir (Gross, 2015: 3-10).

Duygu diizenleme siirecinin birinci asamast olan durum se¢imi ile durum
degisikligi arasinda kiigiikk bir farklilik bulunmaktadir ve kafa karigikligina yol
acabilmektedir. Durum se¢iminde duygusal etkiye yol agacak durumun igerisine
girilmemektedir. Fakat durum degisikliginde durumun igerisine girilmektedir (aksam
yemegi i¢in restorana gidilmistir) ve digsal/cevresel bir diizenleme yapilmaktadir
(Gross, 1998a: 283-284).

Durum degisikligiyle beraber duygusal etkide de degisim yasanmaktadir. Bu
asamada problem odakli basa ¢ikma gibi bircok uyumsal strateji kullanilmaktadir.

Fakat durum degisikliginde kullanilan stratejiler her zaman uyumsal degildir. Ornegin,
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sosyal fobisi olan birisi ‘giivenlik davraniglarina’ odaklanarak kalabalik ortamlarda

daha uzak ve yalin bir kdseye oturmayi tercih edebilir (Gross, 2015: 6-8).

3.2.3. Dikkat Yayillim

Duygusal durumun sonucunda istenen duygusal etkiyi ortaya ¢ikarmak igin
dikkatin var olan durumun farkl: yonlerine ya da agilarina yonelmesidir (Gross, 1998b:
221-225). Restoranda yenmeye karar verilen romantik bir aksam yemeginde yenilecek
yemegin lezzetine odaklanmak buna ornek olarak gosterilebilir. ilk iki asamada
gevreyi diizenleme ve ona gore konumlanma bulunmaktadir. Fakat bu asamayla
beraber c¢evreyi diizenlemeden de duygulari diizenlemek miimkiin olabilmektedir
(Gross ve John, 2004: 1302-1306). Siire¢ modelinde dikkat yayilimi durum
degisikliginden sonra gelir ve 6zellikle durumu degistirmek miimkiin olmadiginda
kullanilir (Gross, 1998a: 280-286).

Genelde bilingli olarak diizenlenmis duygular, dikkat yayilimina ve bireyin
zihnindeki bilissel degisimlere dayanmaktadir. Dikkat yayilimi, olumsuz yonlere
odaklanmak yerine durumun sonucuna etki edecek pozitif yonlere odaklanmay1
saglayarak madalyonun bir yiizlinli yansitmaktadir. Bunun yaninda, durum secimi ve
durum degisikliginden farkli olarak, kisinin ¢evreyi degistirmesini amaglamamaktadir.
Burada duygular etkilemek icin belirli bir durum i¢inde dikkati yonlendirme vardir.
Bu nedenle dikkat yayilimi miimkiin olan bir¢ok ‘i¢sel durum’un herhangi birini
se¢cmek i¢in kullanilmaktadir. Dikkat yayilim1 asamasinda yaygin olarak kullanilan
stratejiler; dikkat dagilimi (distraction), konsantrasyon ve ruminasyondur. Dikkat
dagiliminda birey, durumun duygusal olmayan yonlerine dikkatini vermektedir.
Ayrica dikkat dagilimi, bireylerin arzu edilmeyen duygusal durumla tutarsiz olan
diisiince ya da anilar1 gagristirmayi igerdigi gibi, igsel odaklanmayi degistirmeyi de
igerebilmektedir. Dikkat dagilimi, otomatik ve yikict oldugunda korkulan bir uyarana
alisma yetenegini engellemektedir. Konsantrasyon ise dikkatin durumun duygusal
ozelliklerine odaklanmasini igermektedir. Ancak siirekli bir sekilde duygu ve onun
sonuglarina yogunlagilirsa ruminasyon devreye girmektedir (Werner ve Gross, 2010:
22-25).
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3.2.3.1. Ruminasyon

Ruminasyon, yasanan stresli bir olayin detaylarina, onun olumsuz sonuglarina,
duygularina ve belirtilerine odaklanilmasini igermektedir. Birey, zihninde sorun olarak
gordiigii durumla baglantili olumsuz duygularin nedenini bulmaya ¢alisarak sorunun
¢oziilecegini varsaymaktadir. Ancak soruna ¢ok fazla odaklanmak kisinin zihinsel iyi
olusu tlizerinde olumsuz etkileri bulunan ruminasyona yol agabilmektedir (Lunkka,
2014: 25 -34).

Ruminasyon, gergek ya da hayali olan, tipik olarak negatif ve yapici olmayan
stresin biligsel temsillerinden olugsmakta ve kati bir sekilde yasanan duygunun
sonuclar ile nedenlerine odaklanan yikici bir Oriintli igermektedir. Boyle bir Oriintii
icerisinde olmasi1 bireyin dikkat icerikli kaynaklarini stresli diislincelerinden
uzaklagtiramamasina yol agmaktadir. Endise ve ruminasyon arasinda yakin bir iliski
bulunmaktadir. Ancak endise, potansiyel olumsuz yasam olaylari {izerinde tekrarlayan
kontrol edilemez diisiince olarak tanimlanirken (yani gelecege yonelik diisiinceler
icermektedir),ruminasyon ge¢mise dontiktiir (Borkavic ve digerleri, 1998: 561-576).
Bundan dolay1 endise ozellikle anksiyete bozukluguyla iliskiliyken ruminasyon
depresyon ile iliskilidir (Michael ve digerleri, 2007: 4-9).

Ruminasyon ile psikopatoloji arasinda giiclii bir iliski bulunmaktadir. Aldeo ve
digerlerinin (2009: 217-237) 114 ¢alisma bulgusunu kapsayarak yaptigi meta analiz
caligmasinin sonuglari, ruminasyon, anksiyete, depresyon, yeme bozuklugu ve
problem ¢6zme yetenegini kaybetme ile pozitif yonde iliskili oldugunu gostermistir.

Duygu diizenleme stratejilerinden biri olan ruminasyon depresif belirtiler ile
iligkilidir. Ruminasyonda meydana gelen artis depresif belirtilerde de artisa neden
olmaktadir (Aker ve digerleri, 2014: 1-10; Y1lmaz, A., 2015: 1-9). Garnefski ve Kraalij
(2006: 1659-1669) dokuz duygu diizenleme stratejisi ile depresyon arasindaki iliskiyi
bes farkli 6rneklemde (erken ergen, ge¢ ergenlik, yetiskin genel popiilasyon, yash
bireyler ve psikiyatrik tanist bulunan kisiler) arastirmistir. Calisma sonucunda
depresyon ile tutarli olan en giiglii strateji olarak ruminasyon bulunmustur. Zawadzi
(2015: 1146-1163) ise yeniden degerlendirme, bastirma ve ruminasyon gibi duygu
diizenleme stratejileri ile saglik riski gostergesi (diigmanlik, iyimserlik, benlik saygisi),

saglik sonuglar1 (depresyon, yetersiz uyku kalitesi, kaygi) ve algilanan kronik stres
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arasindaki iliskileri arastirmistir. Cok degiskenli regresyon analizi, tiim saglik riski
gostergeleri ve sonuglar lizerinde tutarli ve bagimsiz bir etkiye sahip olan tek duygu

diizenleme stratejisinin ruminasyon oldugunu ortaya koymustur.

3.2.3.1.1. Ruminasyon ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu iliskisi

Birgok ¢alismada ruminasyonun kronik TSSB’nin en gii¢lii belirleyicilerinden
biri oldugu ortaya konulmaktadir (Ehlers ve digerleri, 1998: 508-519; Wu ve digerleri,
2015: 1335). TSSB’yi siirdiiren mekanizmalardan biri olarak ruminasyonun one
stiriilmesinin bir¢ok nedeni bulunmaktadir.

Ruminasyon bir biligsel kaginma bigimi olarak ortaya ¢ikabilmektedir. TSSB
tanili birey s6zel kanala odaklanip travmatik olay1 daha soyut diisiinerek ruminasyonu
istem dis1 tekrarlayan anilardan kaginmak igin bir ara¢ olarak kullanabilmektedir.
Ancak ruminasyonun kullanilmasiyla yasanan olumsuz duygular, istem dis1
tekrarlayan daha fazla aninmin tetiklemesine neden olmakta ve bdylece daha fazla
ruminasyona ihtiya¢ duyulmaktadir (Michael ve digerleri, 2007: 1-9). Ornegin, TSSB
tanis1 olan bireyler gercek travmatik deneyim yerine ‘neden’ ve ‘ne olursa’ gibi
sorulara odaklanarak ruminatif bir yolla kaginmayi siirdiirebilmektedir.

Ortaya ¢ikan ruminasyon stratejisinin stirdiiriilmesinde ise olumlu ve olumsuz
tistbiligsel inanglarin rol oynadigi diisiiniilmektedir. Ruminasyon ile ilgili olumlu
istbiligsel inanglar ruminasyonun devam etmesine neden olmaktadir (Ornegin
“yasadigim olayin neden benim basima geldigini, ne yapsaydim olaylarin daha farklh
gelisecegini diislinerek yasadigim olaylari anlamlandirip dersler ¢ikarabilirim™).
Ruminasyon hakkindaki olumsuz inanglar ise TSSB’nin siirdiiriilmesine neden
olmaktadir (“olay1 siirekli diisiinmek bana ciddi zararlar verecek™) (Birrer ve Michael,
2011: 381-397). Bu noktada, ruminasyonun {istbiligsel bilgi ve siiregler ile TSSB

belirtileri arasindaki iliskide araci bir rol {istlendigi diistiniilebilir.

3.2.4. Biligsel Degisim

Bireyin duruma iliskin duygusal tepkilerini degistirmek icin duruma yonelik

degerlendirmelerde yapilan degisikliklere karsilik gelmektedir. Bir durum secildikten,
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degisiklikler yapildiktan ve duruma yonelik dikkatin olugsmasindan sonra duygusal bir
tepki ortaya ¢ikmayabilir. Duygunun olusumu i¢in algilarin anlamlandirilmas: ve
bireylerin durumu yonetme kapasitelerini degerlendirmeleri gerekmektedir. Bilissel
degisim asamasi durum hakkinda nasil diisiindiiglimiizii ve degerlendirdigimizi
degistirerek ortaya ¢ikacak olan duyguya isaret etmektedir (Gross ve Thomspon, 2007:
12-16).

Biligsel degisim i¢sel ve dissal bir duruma kars1 aktiflesebilmektedir. Digsal bir
duruma kars1 yapilan degerlendirme degisikligi duyguda da degisime yol
acabilmektedir (yapacagim bu miilakat 6liim kalim goriismesi degil. Goriismeyi bu
sektdr hakkinda edinecegim yeni tecriibe ve firsat olarak gorebilirim). i¢sel duruma
kars1 yapilan degerlendirme degisikligi de duyguda degisime yol acabilmektedir
(kalbimin hizli carpmasi yogun endise yasadiZimin gostergesi degil. Sadece
viicudumun yapacagim konusmaya yaptigi hazirlik anlamina geliyor) (Gross, 1998a:
280-284; Gross ve Thompson, 2007: 12-16).

Biligsel degisim, sosyal karsilastirmayla da ger¢eklesmektedir. Bulundugumuz
durumu bizden sanssiz olan birileriyle karsilastirip degerlendirme yapmak olumsuz
duygularimizda degisimler yaratabilme avantaji barindirmaktadir (Taylor ve Lobel,
1989: 567-573).

3.2.4.1. Yeniden Degerlendirme

Biligsel degisim asamasinda kullanilan baslica stratejidir. Bu strateji, bir
durumun anlamin1 degistirerek duygusal etkide degisiklik ortaya ¢ikarmayi
icermektedir. ki kistmdan olusur; (a) olumsuz tepkilerini tanima, (b) durumu yeniden
yorumlayarak olumsuz tepkinin siddetinin azalmasi ya da daha olumlu bir tutum igin
olumsuz tutumun degistirilmesi (Troy ve digerleri, 2010:783-795).

Yeniden degerlendirme stratejisiyle ilgili yapilan ¢alismalar, bu stratejinin
fizyolojiyi, dikkati ve performansi olumlu yonde etkiledigini ortaya koymaktadir.
Yeniden degerlendirmenin, kisiler arasi islevsellik ve iyi olus ile pozitif bir iligki
igerisinde oldugu bulunmustur (Gross ve John, 2003: 348-367).

Basaril1 bir duygu diizenleme siireci i¢in 6nemli bir noktay1 olusturan yeniden

degerlendirmenin bir bigimi de sahip oldugumuz duygularin bizim i¢in uygun olup
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olmadigmin degerlendirilmesini icermektedir. Olumsuz duygular, yasama isteksizligi
ve kaygi gibi duygulart 6nlemek i¢in yeniden degerlendirme stratejisi ortaya
cikarilmaktadir. Ancak bu her zaman olumlu bir sonuca yol agmayabilir (Werner ve
Gross, 2010: 17-29).

Yeniden degerlendirme stratejisinde genelde olumsuz duygularin azaltilmasi
hedeflendigi gibi, olumlu duygularin azaltilmasi veya olumsuz duygularin arttirilmasi
da hedeflenebilir (Gross, 2015: 8-14; Gross ve Jazaieri, 2014: 387-401). Yeniden
degerlendirme stratejisinin diisiik diizeyde kullanilmas: ile yeniden degerlendirme
stratejisinin iki yonii psikopatalojiyle iligkilidir. Psikopatolojiyle iliskili olan unsurlar;
(@) kendine odaklanma, yani bireyin ortaya ¢ikan her durum ya da olasilikla ilgili
¢ikarsamalarda bulunmasi (yasadigim bu olay isimi kaybedecegim anlamina gelir,
digerleri benim hakkimda koti distiniiyor olmali), (b) duygusal deneyimi
kabullenmeye kars1 diren¢ (kendimi kotii hissetmemeliyim, boyle hissetmemek icin

bir seyler yapmaliyim) (Werner ve Gross, 2010: 17-29).

3.24.1.1. Yeniden Degerlendirme ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu

Mliskisi

Genel olarak onciil odakli stratejilerinden biri olan yeniden degerlendirme
stratejisinin kullaniminin koruyucu 6zelligi bulunmaktadir (Gross, 1998b: 224-237).
Yeniden degerlendirme stratejisinin kullanimi; daha az depresyon, daha az negatif etki
ve artmis hayat doyumuyla iliskilidir (Garnefski ve Kraaij, 2006: 1659-1669;Gross ve
Jazaieri, 2014: 387-401). Ayrica yiiksek oranda yeniden degerlendirme stratejisi
kullanimi olumsuz duygularin azalmasinda, bellegin bozulmasinin engellenmesinde
ve asir1 uyarilmanin diisiistinde 6nemli rol oynamaktadir (Egloff ve digerleri, 2006:
356-366).

Ruminasyon, bastirma gibi duygu diizenleme stratejilerinin yiiksek diizeyde
kullanim1 TSSB belirtileri ile iliskili iken yeniden degerlendirme stratejisinin digiik
diizeyde kullanimi1 TSSB belirtileriyle iliskilidir (Ehlers ve Clark, 2000: 319-345).
Boden ve digerleri (2013: 296-314) ABD ordusunda gazi olan kisilerle duygu
diizenleme stratejileri ve TSSB arasindaki iligkiyi arastirmistir. Yapilan g¢alisma

sonucunda disavurumcu baskilama stratejisiyle TSSB belirti siddeti arasinda pozitif
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yonde yiiksek bir iliski bulunmustur. Buna karsilik, yeniden degerlendirme stratejisi
kullanim1 yiikseldikge TSSB belirti siddetinde diisiis meydana geldigi belirtilmistir.
Travmatik olay deneyimlemis ambulans ¢alisanlariyla yapilan bir baska ¢alismada,
katilimcilara rahatsiz edici ve notr resimler gosterilip kullandiklar1 stratejiler
incelenmistir. Yapilan c¢alisma sonucunda TSSB belirti siddetinin, yeniden
degerlendirme stratejisi kullanildik¢a diislis gosterdigi bulunmustur (Shepherd ve
Wild, 2014: 360-367). Beyin aktivitesi incelenerek, yeniden degerlendirme stratejisi
ve TSSB belirtileri arasindaki iliskiyi incelemek isteyen Fitzgerald ve digerleri (2017:
79 -88) TSSB belirti siddeti ile amigdala aktivite yogunlugu arasinda pozitif bir iligki
bulundugunu ve yeniden degerlendirme stratejisini kullanan bireylerin hem amigdala

aktivitelerinin hem de TSSB belirti siddetlerinin daha az oldugunu bildirmistir.

3.2.5. Tepki Diizenleme

Diger duygu diizenleme siire¢lerinin aksine tepki egilimleri olustuktan sonra
ortaya ¢cikmaktadir. Tepki diizenleme siireci deneysel, davranigsal ve fizyolojik tepki
sistemleri ile duygulart dogrudan etkilemeye yonelik girisimleri igermektedir.
Ozellikle duygularin fizyolojik ve deneyimsel ydnlerini diizenlemeye yonelik
girisimler yaygindir (Gross, 2015: 8-10). ilaglar, kas gerginligini ya da sempatik
hiperaktivite gibi fizyolojik tepkileri hedeflemek i¢in kullanilabilir. Ayn1 zamanda
egzersiz ve gevseme de olumsuz duygularin fizyolojik ve deneyimsel ydnlerini
azaltmak icin kullanilabilir. Ayrica alkol, sigara, uyusturucu hatta tiiketilen gidalar da
duygu deneyimini degistirmek i¢in kullanilabilmektedir (Gross ve Thomspon, 2007:
14-18).

Bu asamada kullanilan en yaygin strateji disavurumcu baskilamadir (Gross,
1998a: 284-286). Ayrica baz1 kaynaklarda ayri1 bir baslik altinda verilse de tepki
diizenlemenin diisiince formu olarak ortaya ¢ikan diisiince bastirma stratejisi, bu
bolimde Aldoa ve digerlerinin (2010: 217-237) 114 ¢alismay inceleyip olusturduklart

kategoriye uygun olarak tepki diizenleme stratejisi basligi altinda incelenecektir.
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3.2.5.1. Disavurumcu Baskilama

Disaridan gozlenen davranisi bircok nedenden dolay1 diizenlemek isteyebiliriz.
Bu duruma gergek hislerimizi gizlemenin bizim i¢in faydali olacagina dair
degerlendirme yapmamiz (yolumuzu kesen kapkagcidan korktugumuzu belli
etmemeye calismak gibi) ya da poker oyununda elinde giiclii kart bulunduran
oyuncunun duygularin1 saklama ¢abasi gibi Ornekler verilebilir. Bu sekilde
duygularimizi bastirmaya yonelik davranislarimiza ‘disavurumcu baskilama’
denmektedir (Werner ve Gross, 2010: 25-32). Disavurumcu baskilamanin 6nemli
ozelliklerinden biri olarak; onciil odakli stratejilerde bireyler durumun kendisini ya da
duruma dair yorumu degistirerek duygu ortaya ¢ikarirken, disavurumcu baskilama gibi
tepki odakli stratejilerde artik duygu tetiklenmistir ve duyguyu ifade etmeye yonelik
girisim ve degisiklikler ifade edilmektedir (Lunkka, 2014: 26-34). Pozitif duygulari
bastirmaya yonelik ¢aba duygusal deneyimde azalmaya yol agarken (Gross, 2015: 8-
10), negatif duygularda disavurumcu baskilama deneyimi olumsuz duyguda
degisiklige yol agmayip tam tersine olumsuz duygunun artisina neden olmaktadir
(Gross, 1998b: 224-237).

Gross (1998h: 224-237) disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
stratejilerinden hangisinin duygu degisiminde daha etkili oldugunu gézlemlemek igin
bir ¢alisma ylritmiistir. Calismada ii¢ grup olusturup tiksinti uyandirici film
izletilmistir. Tlk grup yeniden degerlendirme stratejisini kurmaya yonelik ydnerge
almistir (filmde duygusal tepki yerine teknik kisimlara odaklan gibi), ikinci grubun
disavurumcu baskilama stratejisini kullanmasi istenmistir (gézlemci hissettigin
duygulart fark etmemeli) ve liglincii grup hicbir yonerge almadan sadece filmi
izlemigtir. Calisma sonucunda disavurumcu baskilamanin olumsuz duygularin
davranigsal ifadesini azalttig1 fakat 6znel deneyimde azalmanin meydana gelmedigi
gosterilmistir.

Bireyin sosyal ¢evreyle uyum gosterme, kabul edilme gibi giidiilerine bagl
olarak gerceklestirdigi disavurumcu baskilama stratejisi, sosyal cevredeki diger
kisilerde olumsuz tepkiler ortaya ¢ikarabilmektedir (Capella, 1997: 119-131). Butlar
ve Eglof (2003, 48-67) disavurumcu baskilamanin sosyal sonuglarini gézlemlemek

amaciyla bir ¢aligma yiiriitmiislerdir. Yapilan ¢alismada {i¢ grup olusturulmus ve
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katilimcilara siyasi/dini reaksiyon uyandirip Ofke, tiksinti gibi duygular ortaya
cikaracak bir film izletilmistir. Daha sonra her bir gruptaki kisi diger gruptaki kisiyle
film hakkinda konusmaya baslamistir. Konusan ciftlere kulakliktan yonerge (bir tarafa
kotli duygularini yansitmamasi yoniinde, diger tarafa ise filmin farkli agilarina da
odaklanmast yoniinde yonerge verilmistir) verilerek belirli duygu diizenleme
stratejilerini kullanmalar1 saglanmigtir. Konusma esnasinda (kalp ritm 6l¢iimleri) ve
sonunda (6z bildirim 6lgekleri) yapilan degerlendirmeler gostermistir ki, disavurumcu
baskilama kullanan bireylerle bir daha diyalog kurulmak istenmemektedir. Ayrica
disavurumcu baskilama stratejisi kullanan kisiyle konusan bireyin yogun kalp
carpintisi ve stres yasadigi bildirilmistir.

Disavurumcu baskilama stratejisiyle olumsuz duygularin bastirilmasinin basta
yeme bozuklugu ve sosyal kaygi bozuklugu olmak iizere bazi psikopatolojilere yol

actig1 bilinmektedir (McLean ve Digerleri, 2007, 41-54).

3.2.5.1.1. Disavurumcu baskilama ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu
iliskisi

Bireyin stirekli kendi duygularini izlemesi ve aktif olan duygusal tepkilerini
degistirme c¢abasi travmatik bilginin geri ¢agrilmasina neden olmaktadir (tekrarlayici
diisiinceler, imgeler). Disavurumcu baskilama stratejisi kullanimi sonrasinda bilginin
geri ¢agrilmasi tiim aktiviteyi sona erdirmez. Sonrasinda artan fizyolojik uyarilma,
kaygi ve negatif etkiye yol agmaktadir (Bonanno ve Digerleri, 2014: 482-486). TSSB
alanyazin1 da disavurumcu baskilama stratejisinin travmatik olayin duygusal olarak
islenmesini engelleyerek, TSSB’nin siirdiirtilmesine neden oldugunu gdstermektedir
(Eftekhari ve digerleri, 2009: 571-586).

Disavurumcu baskilama stratejisini kullanmanin TSSB belirti siddeti agisinda
farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in Roener ve digerleri (2001: 149-156)
TSSB tanis1 almis ve bu taniy1 almamis bireyleri disavurumcu stratejiyi kullanmalar
acisindan karsilastirmiglardir. Calisma TSSB tanisi olan bireylerin tanist olmayan
bireylere gore disavurumcu baskilama stratejisini daha yogun kullandigini
gostermistir. Eftekhari ve digerleri (2009: 571-586) travmatik olay yasamis bireylerin
hangi duygu diizenleme stratejisini kullandiklarini ve hangisinin daha islevsel

oldugunu arastirmiglardir. Caligma bulgular: yiiksek diizeyde yeniden degerlendirme
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stratejisi ve diislik diizeyde disavurumcu baskilama stratejisi kullananlarin travmatik
olayin etkisinden kurtulmak i¢in en avantajli konumda olduklarini gostermistir.
Disavurumcu baskilama stratejisinin  kullanimi birey icin faydali olan
stratejileri kullanmayi da engellemektedir. Shepherde ve Wild (2014: 360-367) yiiksek
TSSB siddetinin zihinde daha az yeniden degerlendirme stratejisi gibi uyumlu
stratejilere zaman harcanmas1 ve disavurumcu baskilama stratejisi gibi yikici

stratejilere daha fazla zaman harcanmasiyla iliskili oldugunu belirtmislerdir.

3.2.5.2. Bastirma

Duygular1 yogun olan bireyler, yiiksek diizeyde diisiince ve duygu deneyimi
yasamaktadirlar. Bu deneyimle basa ¢ikabilmek i¢in bir dizi strateji kullanmaktadirlar.
Bu durumda kullanilacak stratejilerden biri de diisiince bastirma stratejisidir. Ancak
diisiince bastirma stratejisi dikkat odagini tek bir yone ¢evirmedigi siirece tersine
isleyen bir strateji olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Najmi ve digerleri, 2007: 1957-
1965).

Bireyin rahatsiz edici diisiince ya da anilar1 bilingli bir sekilde bastirma
girigimleri paradoksal olarak bu diisiinceleri daha fazla giiclendirmektedir. Bu
paradoksu deneysel olarak gostermek icin Wegner ve digerleri (1987: 5-13)
katilimcilara 6nceden hayali kurulan ‘beyaz ay1’y1 bes dakika boyunca diisiinmemeleri
yoniinde yonerge vermistir. Ancak ¢aligma, bilingli bir sekilde bastirmanin islevsiz
oldugunu ve bilingli bastirma ¢abalarinin ‘beyaz ay1’ diisiincesini daha fazla ortaya
¢ikardigini géstermistir.

Diisiinceler istenmeyen duygular yarattiginda, bireyler kendilerini kronik
diisiince bastirma stratejisinin igerisinde bulurlar. Bunun yaninda rahatsizlik yaratan
diistincelerin duygusal etkilerinin, diisiince kaynakli duygularin islenilme bigimini
etkileyecegi ve bireyin diisiince bastirma kullanma motivasyonunda énemli bir etken
oldugu ileri siiriilmektedir. Bir bagka deyisle, olumlu ya da olumsuz diisiincelerin
siklig1 yasanan duygu durum ile iliski icerisinde olmaktadir (Reynold ve Salkovskis,
1992: 273-281).

Diisiik diizeyde kullanilan bastirma stratejisinin diisiik diizeyde stresli olaylara

karst koruyucu oOzelligi bulunmaktadir (Einabad ve Shairi, 2017: 28-35). Ancak
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yiiksek diizeyde bastirma stratejisi kullanimi depresyon (Beevers ve Meyer, 2004:
859-867), OKB (Yorulmaz ve digerleri, 2008: 308-317) ve TSSB (Amstadter ve
Vernan, 2008: 279-295) diizeylerindeki artis ile iliskili bulunmustur.

3.2.5.2.1. Bastirma ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu Iliskisi

Travmatik bir olaya maruz kalmak TSSB’ye yol agmaktadir. Bu durum istem
dis1 ve tekrarlayici diisiinceler, riiyalar ve bunlari bastirma girisimleri ve bunlarin
sonucunda ortaya ¢ikan rahatsizliklardan kag¢inma davranislariyla karakterize
edilebilmektedir. Travmatik olayla ilgili bastirmanin bilingsiz oldugu belirtilse de,
daha yaygin olan goriis travmatik olay hakkindaki diisiincelerin bilingli ve kasith
bastirildigina  yoneliktir. Bastirmanin  kendisi de TSSB’nin gelismesi Ve
stirdiiriilmesinde kilit bir 6neme sahiptir (Wenzlaff ve Wegner, 2000: 80-84).

Shipherd ve Beck (2005:277-287) trafik kazasi gegirmis 30 TSSB tanil1 ve 25
tanis1 olmayan katilimciyla bir arastirma yiriitmistiir. Bulgular her iki grubun da
bastirma stratejisini yliksek diizeyde kullandigini ortaya koymustur. Bunun yaninda
notr distlinceleri bastirma yoniinde verilen gorevde ise TSSB tanisi olan bireylerin
bastirma gorevinde daha yiiksek puan aldiklari belirtilmistir. Amir ve digerleri (1997:
399-405) TSSB ve akut stres bozuklugu tanist almis bireylerle yiiriittiigii calismada
istem dis1 tekrarlayici diigiincelere tepki olarak iki grubun da yiiksek diizeyde bastirma
stratejisini kullandiklarini bildirmistir. Bu baglamda akut stres bozuklugu ve TSSB
tanil1 bireyler travmatik deneyimlerini hatirlamaktan ka¢inmak i¢in diisiince bastirma

stratejisine bel baglamaktadirlar.

3.3. ARASTIRMANIN AMACI VE HIPOTEZLERI

Bu ¢aligmanin temel amaci, istbilissel bilgi ve siiregler (endise hakkinda
olumlu inanglar, endigse hakkinda olumsuz inanclar, bilissel giivensizlik, diislinceleri
kontrol ihtiyaci ve biligsel farkindalik) ile TSSB belirtileri arasindaki iligkide duygu
diizenleme stratejilerinin (ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve
yeniden degerlendirme) aracilik rollerini incelemektir. Boylece islevsel olmayan

iistbilislerin TSSB belirtilerindeki degisimi duygu diizenleme stratejileri araciligiyla
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yordama giicii incelenebilecektir. Bunun yani sira yapilan bu ¢alismayla tstbiligsel
yaklasim dogrultusunda 6nerilen TSSB modelinin kiiltiirimiizdeki gegerligi hakkinda
bir fikir edinilmesi beklenmektedir. Ayn1 zamanda bu g¢alisma kapsaminda daha
onceden sinirli sayida calisma ile arastirilan iistbilislerin duygu diizenleme stratejileri,
duygu diizenleme stratejilerinin TSSB belirtileri ve Ustbiliglerin TSSB belirtileri ile
iligkileri de ayr1 ayri1 incelenebilmis olacaktir. Calisma kapsaminda olusturulan

hipotezler su sekildedir;

Travmatik yasantisi olan bireylerde;

Hia Ustbilis toplam puani arttikca ruminasyon, diisiince bastirma ve
disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

Hib Ruminasyon, diisiince bastirma ve disavurumcu baskilama diizeyleri
arttik¢a; yeniden degerlendirme diizeyi ise azaldik¢a, TSSB belirti diizeyi artar.

Hi.c Ustbilis toplam puani arttikga, TSSB belirti diizeyi artar.

Hiq Ustbilis toplam puani ile TSSB belirtileri arasindaki iliskiye, duygu
diizenleme stratejileri (ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve
yeniden degerlendirme) aracilik eder. Daha spesifik olarak, islevsel olmayan
tistbiligler ruminasyon, diisiince bastirma ve disavurumcu baskilama stratejilerinin
kullanimini arttirarak; yeniden degerlendirme stratejisinin kullanimini ise azaltarak,

TSSB belirtilerini arttirir.

Bu temel hipotezler farkli istbilis boyutlarina 06zgii olarak da

detaylandirilmistir;

H2.. Endiseye iliskin olumlu inaniglar arttik¢a ruminasyon, diisiince bastirma
ve disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

H2n Endiseye iliskin olumlu inanislar arttik¢a, TSSB belirti diizeyi artar.

Hz.c Endiseye iliskin olumlu inanislar ile TSSB belirtileri arasindaki iligkiye,

duygu diizenleme stratejileri aracilik eder.
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Hs.a Endiseye iligskin olumsuz inaniglar arttik¢a ruminasyon, diisiince bastirma
ve disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

Hsp Endiseye iliskin olumsuz inanislar arttik¢a, TSSB belirti diizeyi artar.

Hs . Endiseye iliskin olumsuz inanislar ile TSSB belirtileri arasindaki iligkiye,

duygu diizenleme stratejileri aracilik eder.

Hasa Bilissel giivensizlik diizeyi arttikga ruminasyon, diisiince bastirma ve
disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

Ha.b Bilisel gilivensizlik diizeyi arttikca, TSSB belirti diizeyi artar.

Ha.c Biligsel giivensizlik diizeyi ile TSSB belirtileri arasindaki iliskiye, duygu

diizenleme stratejileri aracilik eder.

Hs.a Diislinceleri kontrol ihtiyact arttikga ruminasyon, diisiince bastirma ve
disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

Hs, Disiinceleri kontrol ihtiyaci arttik¢a, TSSB belirti diizeyleri artar.

Hs.c Diistinceleri kontrol ihtiyaci ile TSSB belirtileri arasindaki iliskiye, duygu

diizenleme stratejileri aracilik eder.

He.a Bilissel farkindalik diizeyi arttik¢a ruminasyon, diisiince bastirma ve
disavurumcu baskilama diizeyleri artar; yeniden degerlendirme diizeyi azalir.

He.n Bilissel farkindalik diizeyi arttik¢a, TSSB belirti diizeyi artar.

He.c Bilissel farkindalik diizeyi ile TSSB belirtileri arasindaki iligskiye, duygu

diizenleme stratejileri aracilik eder.

Arastirmanin Onemi

Bu aragtirmada alanyazinda mevcut sinirli sayida ¢alisma tarafindan cesitli
kisimlar1 test edilmis bir modele iliskin daha biitiinsel bir inceleme yapilmasi
hedeflenmektedir. Bu hedef dogrultusunda, TSSB’nin listbiligsel modelinde 6ngoriilen
yapilara uygun bir aracilik modeli olusturulmustur. Sinanan modelde, iistbilislerin
TSSB belirtileri ile baglantisinin duygu diizenleme stratejileri araciligiyla gergeklesip
gerceklesmedigi incelenmektedir. Yapilan inceleme birka¢ agidan 6zgiin ve alana

katki getirici niteliktedir: (1) ilgili 6zgiin modelde tanimlanan iistbilisler, travmatik
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belirtilere iligkin olumlu ve olumsuz bilgilerle sinirlidir. Olusturulan modelde ise,
biligsel giivensizlik, diislinceleri kontrol ihtiyaci ve bilissel farkindalik gibi {istbilissel
siireglere de yer verilmistir, (2) Ozgiin modelde iistbilisler ile TSSB belirtileri arasinda
tanimlanan araci mekanizma, olusturulan modelde duygu diizenleme stratejileri olarak
tanimlanmis ve ilgili olabilecegi diisliniilen farkli duygu diizenleme stratejilerinin
aracilik rolleri de incelenmistir, Bu baglamda bu calisma, istbilisler ile duygu
diizenleme stratejileri arasindaki iliskileri ele alan az sayida ¢alismadan biridir, (3)
Alanyazinda 6zgiin modele dayali iligkiler hem sinirli sayida ¢alisma tarafindan ele
almmistir, hem de kismi olarak ele alinmistir (6rnegin sadece {stbiliglerin TSSB
belirtileri ile baglantisi, sadece belirli duygu diizenleme stratejilerinin TSSB ile
baglantisi seklinde). Olusturulan modelin ise, 6zglin modeli olabildigince kapsayici
olmasi gdzetilmistir, (4) Ulkemizde iistbilisler ile TSSB belirtileri arasindaki iliskileri
inceleyen ya da TSSB’nin iistbiligsel modelini test eden bir ¢alismaya rastlanmamustir.
Bu anlamda uluslararasi alanyazinda arastirma odagi olan bir konu tilkemizde ilk defa
incelenmis olacaktir.

Aktarilan tiim bu sebeplerden dolayz, istbilisler ile TSSB belirtileri arasindaki
iliskide duygu diizenleme stratejilerinin aracilik roliiniin incelenmesinin 6nemli
olacagi ve alanyazina katki saglayacag: diisiiniilmiistiir. Ote yandan, iilkemizde
yasanan travmatik olaylarin gesitliligi ve sikli§i da goz oniinde bulunduruldugunda,
simdiye degin sadece belirli kuramlar ¢er¢evesinde incelenen TSSB ile ilgili farkli bir
acilimin saglanabilecegi, bu c¢aligmanin ileride yapilacak aragtirmalara zemin
hazirlayabilecegi ve uzman psikologlarin gelistirecegi miidahale programlarina

katkida bulununabilecegi de diisiintilmektedir.
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DORDUNCU BOLUM
YONTEM

4.1. KATILIMCILAR

Aragtirmanin  6rneklemi, yasami boyunca en az bir travmatik olay
deneyimlemis olan 336 kadin, 202 erkek olmak iizere toplam 538 katilimcidan
olusmaktadir. Veriler, internet ortaminda cevrimi¢i olarak Tiirkiye genelinden
toplanmistir. Tablo 2’den de takip edilebilecegi lizere, katilimcilarin yaglar1 18 ile 63
arasinda degismekte olup, yas ortalamasi 30.68°dir. Katilimeilarin %68.6’sinin (n =
369) bekar, %25.7’sinin (n = 138) evli, %5.8’inin (n = 31) bosanmis oldugu ve
%22.9’unun (n = 123) ¢ocuk sahibi oldugu goriilmektedir. Sahip olunan ¢ocuk sayisi
ise 1-10 arasinda degismektedir. Katilimcilarin %39.2°si (n = 211) iiniversite mezunu,
%27’si ise universite Ogrencisidir (n = 145). Katilimcilarin %48.9’u (n = 263)
calismakta oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin miihendislik (insaat miihendisligi
cevre miihendisligi, elektrik miihendisligi), saglik sektorii (doktor, dis hekimi,
hemsire, psikolog), hukuk (avukat, mali miisavir, katiplik), 6zel sektor (isletme, turizm
sektorli, esnaf), sanat (yazarlik, senaristlik), egitim (sinif 6gretmenligi, okul oncesi
ogretmenligi) gibi ¢cesitli meslek alanlarinda calistiklar belirlenmistir. Bunun yaninda
katilimcilarin %41.3’{ (n = 222) Marmara bolgesinde, %18’i (n = 97) Ege bolgesinde
ve %17.1’i (n = 92) Akdeniz bdlgesinde yasadiklarini belirtmislerdir. Orneklemin
%60.6’s1 (n = 326) orta diizey, %12.1°1 (n = 65) yiiksek diizey ve %10.2’si (n = 55)
diisiik diizey gelire sahip oldugunu bildiren katilimcilardan olugsmaktadir. Arastirmaya
katilanlarin  %64.9’u (n = 349) yasamimun biiyiik c¢ogunlugunu biiyiiksehirde
gecirmigtir. Verilerin toplandigi zamanda psikolojik/psikiyatrik bir tam1 ya da
rahatsizligi oldugunu bildiren katilimcilar Orneklemin %28.4’Gnii (N = 153)
olusturmaktadir. Bu katilimcilar depresyon bozukluklari, TSSB, kisilik bozukluklari,
anksiyete bozukluklar1 ve OKB gibi tanilar aldiklarini ifade etmislerdir. TSSB tanisina
sahip oldugunu bildiren katilimci oran1 %3.92°dir (n = 6). Katilimcilarin %32.2’si (n
= 173) ise, veri toplama zamanin daha dncesinde bir psikolojik/psikiyatrik rahatsizlik
gecirdigini bildirmistir. Katilimcilara ait ayrintili sosyodemografik bilgiler Tablo 2°de

sunulmustur.
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Tablo 2: Katilimcilarin Demografik Bilgilere Gére Dagilimi

Degiskenler N % Ortalama Standart Aralik
Sapma

Yas 538 30.26 10.07 18 - 63

Cinsiyet

Kadin 336 62.5

Erkek 202 375

Medeni Durum

Bekar 369 68.6

Evli 138 25.7

Bosanmis 31 5.8

Cocuk Durumu

Var 123 22.9 1-10

Yok 415 77.1

Egitim

Okuryazar 1 2

Ilkokul 9 1.7

Ortaokul 5 9

Lise 46 8.6

Universite 145 27

Ogrencisi

Universite Mezunu 211 39.2
YiiksekL. Ogrencisi 52 9.7
Yiiksek L. Mezunu 55 10.2
Doktora Ogrencisi 3 6
Doktora Mezunu 11 2
Calisma Durumu

Calisiyor 263 48.9
Calismiyor 275 511




Tablo 2: Katilimcilarin Demografik Bilgilere Gore Dagilimi (Devami)

Degiskenler N % Ortalama Standart Aralik
Sapma

Su anda yasanilan

cografi bolge

Marmara 222 413

Ege 97 18

Akdeniz 49 9.1

Karadeniz 16 3

Ic Anadolu 92 17.1

Giineydogu 43 8

Anadolu

Dogu Anadolu 19 3.5

Yasamin biiyiik

cogunlugunun

gecirildigi yer

Biiytiksehir 349 649

Sehir 98 18.2

flge 72 13.4

Kasaba 6 11

Koy 13 2.4

Aylik gelir diizeyi

Cok diistik 51 9.5

Diistik 55 10.2

Orta 326 60.6

Yiiksek 65 121

Cok Yiiksek 2 4
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Tablo 2: Katilimcilarin Demografik Bilgilere Gore Dagilimi (Devami)

Degiskenler N % Ortalama  Standart Aralik
Sapma

Su anda herhangi bir

psikolojik/psikiyatrik

tani ya da rahatsizhk

Var 153 28.4

Yok 385 71.6

Su anda yasamilan

rahatsizlik nedeniyle

herhangi bir uzmandan

yardim aliniyor mu?

Hayir 85 15.8

Psikoterapi 11 2

Psikiyatrik ilag 54 10

Psikoterapi+Psikiyatrik 29 5.4

ilag

Su anda yasanilan 179 33.3 0-20yl

rahatsizlik icin ne kadar
siiredir uzmandan

yardim aliniyor?
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Tablo 2: Katilimcilarin Demografik Bilgilere Gore Dagilimi (Devami)

Degiskenler N % Ortalama  Standart Aralik
Sapma

Gec¢miste herhangi bir

psikolojik/psikiyatrik

tani ya da rahatsizhk

Var 173 32.2

Yok 365 67.8

Gecmiste yasanilan 65 12.1

rahatsizlik nedeniyle

herhangi bir uzmandan

yardim alind1 mi?

Hayir 63 11.7

Psikoterapi 31 5.8

Psikiyatrik ilag 71 13.2

Psikoterapi+Psikiyatrik 54 10

ilag

Gecmiste yasanilan 219  40.7 0-10wy1l

rahatsizlik icin ne kadar
siire uzmandan yardim

alind1?
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4.2. VERI TOPLAMA ARACLARI

Bu boliimde arastirmadaki degiskenleri incelemek ve hipotezleri test etmek
i¢cin kullanilan 6l¢iim araclarindan bahsedilecektir. Verileri toplamak {izere olusturulan
Olgek seti Sosyodemografik Bilgi Formu (EK-1), Yasam Olaylar1 Kontrol Listesi-5
(EK-2), DSM-5 icin TSSB Kontrol Listesi (EK-3), Ustbilisler Ol¢egi—30 (EK—4),
Ruminatif Tepkiler Ol¢egi-Kisa Formu (EK-5), Beyaz Ay1 Bastirma Envanteri (EK—
6) ve Duygu Diizenleme Olgegi (EK—7)’nden olusmaktadir.

4.2.1. Sosyodemografik Bilgi Formu

Hazirlanan bu formda yas, cinsiyet, egitim diizeyi, medeni durum, ¢ocuk sayist,
meslek, yasanilan bolge, yasamin cogunlugunun gecirildigi yer, aylik gelir diizeyi gibi
sorularin yani sira, su anda ve/veya gecmiste herhangi bir psikolojik/psikiyatrik tani
ya da rahatsizligin olup olmadigina, eger varsa ne kadar siirdiigiine ve bir uzmandan
yardim alinip alinmadigina dair sorular sorulmustur. Bu boliimde katilimcilara 21 soru

yoneltilmistir. Demografik bilgi formuna EK—1’de yer verilmistir.

4.2.2. DSM-5 icin Travma Sonrasi1 Stres Bozuklugu Kontrol Listesi ve
Yasam Olaylar1 Kontrol Listesi—5

Blevin ve arkadaslar1 (2015: 489—498) tarafindan DSM-5 ile uyumlu olarak
gelistirilen TSSB Kontrol Listesi (TKL-5) (PCL-5: Post Traumatic Stress Disorder
Checklist for DSM-5), stres verici bir yasantinin ardindan bireylerde goriilen TSSB
belirtilerinin ~ siddetini ~ degerlendirmektedir. Olgegin ilk versiyonu 1990°da
yaymlanmistir. Daha sonra DSM’de yapilan degisiklikler dogrultusunda
giincellenmistir. DSM-IV’e gore olusturulan 6lg¢egin sivil, askeri ve spesifik olmak
lizere li¢ ayr1 versiyonu bulunmaktadir. DSM-5’e gore olusturulan TKL-5’te ise bu
ayrim ortadan kaldirilmis ve Olgek tek bir forma doniistiriilmiistiir. TKL-5 i
boliimden olugmaktadir. DSM-5e gére TSSB A kriterini belirlemeye yonelik olan ilk
iki boliimiin ilk boliimii, yaganilan travmatik olayin ¢esidini (trafik kazasi, deprem,

silahla yaralanma, vb.) ve yasanan her bir olayin deneyimlenme bi¢imini (1 = bizzat
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yasadim, 2 = sahit oldum, 3 = ¢grendim, 4 = igim geregi ) belirlemeye yonelik 17
maddeden olusan Yasam Olaylar1 Kontrol Listesi’ni (YOL-5) (LEC-5: Life Events
Checklist) igcermektedir. Bu boliimde birden fazla travmatik olay ve her bir olay i¢in
birden fazla deneyimleme bigimi isaretlenebilmekte, ayrica her bir olay i¢in “5 = emin
degilim” ve “6 = bana uygun degil” secenekleri de sunulmaktadir. ikinci boliim, A
kriterini ve yasanilan en kotli travmatik olayr detaylandirmayr amaclayan agik uclu
sorular barindirmaktadir. Ugiincii bolim olan TKL-5 ise DSM-5te TSSB B, C, D ve
E kriterlerinde tanimlanan belirtilerin siddetini degerlendirmeyi amaglayan ve 20
maddeden olusan 5°1i Likert tipi (0 = Hig, 4 = Asur1) bir 6lgektir. DSM-5’te tanimlanan
“yeniden yasantilama”, “kacinma”, “negatif degisim” (bilis ve duygu durumda
olumsuz degisim) ve “asir1 uyarilma” belirtilerini tarayan dort faktorden olusmaktadir.
Olgekten almabilen toplam puanlar 0 ile 80 arasinda degismekte olup, puanlardaki artis
TSSB belirti siddetindeki artisa isaret etmektedir. Olgegin Cronbach alfa i¢ tutarlilik
katsayis1 .94, test tekrar test giivenirligi ise .85 olarak bildirilmistir. Olgegin uyum
gecerligi igin Travma Sonrast Tam1 Olgegi (PDS: Posttraumatic Stress Diagnostic
Scale; Foa ve digerleri, 1997: 445-451), TSSB Kontrol Listesi-S (PCL-S:
Posttraumatic Check  List-Specific) ve Detaylandirilmis Travma Sonrasi
Degerlendirme Olcegi (DAPS: Detailed Assessment of Posttraumatic Stress; Briere,
2001) ile TKL-5 puanlari arasindaki korelasyonlar incelenmistir. Beklenildigi sekilde,
TKL-5 toplam puant ile 6zgiin adlarina uygun kisaltmalariyla PDS (r = .85), PCL-S
(r = .85) ve DAPS (r = .84) arasindaki anlamli ve pozitif yondeki iliskiler TKL-5’in
uyum gecerligine sahip oldugunu gostermistir. Ayrica, TKL-5 toplam puam ile
antisosyal kisilik 6zellikleri (r = .39) ve mani (r = .31) arasinda gozlenen diisiik
korelasyon katsayilari, TKL-5in ayric1 gegerlige sahip olduguna isaret etmektedir.
Olgegin Tiirkge uyarlamasi Boysan ve arkadaslar1 (2017: 306-316) tarafindan
yapilmistir. Bu ¢alisma 29°u TSSB, 73’1 depresyon tanis1 almis toplam 462 katilimci
tizerinde gerceklestirilmistir. Klinik 6rneklem bir psikiyatri klinigine basvurmus ve
ayaktan tedavi goren kisilerden, klinik olmayan 6rneklem ise herhangi bir psikiyatrik
tanis1 olmadigin1 bildiren yetiskin ve iiniversite 6grencilerinden olusmustur. Olgegin
birinci kismini olusturan YOL-5 iizerinde yapilan incelemelere gore, katilimcilarin
%89,3’1 en az bir travmatik olay deneyimlemis olup, en fazla yasanan olayin dogal

afet oldugu bildirilmistir. Klinik 6rneklem i¢in YOL-5’in Kuder-Richardson i¢
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giivenirlik katsayisi .66, klinik olmayan 6rneklem iginse .61 olarak rapor edilmistir.
Uyarlama c¢aligmasina gore Tiirkce TKL-5’in faktor yapist da 6zgiin dlgege uygun
olarak dort boyuttan olusmakta ve bu boyutlar klinik 6rneklemde toplam varyansin
%62.04’{inii, klinik olmayan &rneklemde ise %44.35’ini agiklamaktadir. Olgegin i¢
tutarlilik katsayisi toplam 6lcek i¢in .94, yeniden yagantilama boyutu i¢in .84, kaginma
boyutu i¢in .78, negatif degisim boyutu i¢in .87 ve asir1 uyarilma boyutu i¢in .83 olarak
bulunmustur. 53 katilimec1 (15 depresyon tanili, 8 TSSB tanili ve 30 tanis1 olmayan
kontrol) tizerinde incelenen test-tekrar test giivenirlik katsayisinin tiim 6lgek igin .80,
alt 6lgekler icinse .64 ile .78 arasinda oldugu belirtilmistir. Olgegin uyum gegerligi igin
cocukluk ve yetiskinlik donemindeki travmatik deneyimlerden kaynakli Tiirkge
Travmatik Belirtiler Olgegi (TBO-40; Briere, 1996: 87-98), Dissosyasyon Siddeti
Olgegi (DSO; Yargig ve digerleri, 2001: 10-13), Travma Sonras1 Bilisler Olgegi
(TSBO; Giileg ve digerleri, 2013: 147-153) ile Beck Depresyon Envanteri (BDE; Hisli,
1989, 3-13) ve Beck Anksiyete Envanteri (BAE; Ulusoy ve digerleri, 1998: 163-172)
kullanilmistir. TKL-5 toplam puam ile TBO-40 (r =.75), DSO (r =.53), TSBO (r
=.61), BDE (r =.64) ve BAE (r =.66) arasindaki anlamli ve pozitif yondeki iliskiler
TKL-5’in uyum gegerligine sahip oldugunu gdstermistir. Olgegin tan1 koymak icin .76
hassaslik ve .69 6zgiilliik ile kesim puani1 > 47 olarak belirlenmistir. Klinik olmayan
orneklemler i¢in ise bu kesme noktasinin > 48 olarak kullanilmasi onerilmistir.

En az bir travmatik yagantisi olan bireylerle yapilan mevcut ¢aligmada YOL-
5’in Kuder-Richardosn i¢ tutarlilik katsayisi .85 olarak hesaplanmistir. TKL-5’in
Cronbach alfa katsayisi ise tiim 6lgek i¢in .95, yeniden yasantilama alt boyutu i¢in .87,
kaginma alt boyutu i¢in .89, negatif degisim alt boyutu i¢in .88 ve asir1 uyarilma alt
boyutu i¢in .85 olarak bulunmustur. YOL-5 ve TKL-5 o6lceklerine EK-2 ve EK-3’te

yer verilmistir.

4.2.3. Ustbilisler Ol¢egi—30

Ustbilisler Olgegi-30 (UBO-30) psikolojik bozukluklarin ortaya ¢tkmasinda ve
sirdiiriilmesinde rol oynadig1 diisiiniilen c¢esitli lstbiligsel inang ve siiregleri

degerlendirmek amaciyla Wells ve arkadaglari (2004: 385-396) tarafindan
gelistirilmistir. Olgek 4°1ii Likert tipi (1 = katilmiyorum, 4 = tamamen katiltyorum) 30
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maddeden olugmaktadir. Bes boyut iizerinden degerlendirme yapilabilen dlgekte yer
alan ‘olumlu inanglar’ alt dlgegi bireyin endiseyi ne kadar islevsel gordiigiiyle ilgili
inancini; ‘olumsuz inanglar’ alt 6l¢egi bireyin endiselerinin ne derece kontrol edilemez
ve tehlikeli olduguna dair inanglarini, ‘biligsel giivensizlik’ alt 6l¢egi bireyin bellegine
ne derece giiven duydugunu degerlendirmektedir. Ayrica ‘diisiinceleri kontrol ihtiyac1’
alt dlcegi, bireyin diislincelerini kontrol etmesi gerekliligini ve diisiincelerini kontrol
etmemesinin sonuglarma iligkin inang¢larini 6lgerken, ‘bilissel farkindalik’ alt 6l¢egi
ise bireyin kendi diisiincelerini izleme, farkina varma egilimini ve dikkatin ige doniik
olarak odaklanmasini degerlendirmektedir. UBO-30’dan elde edilebilecek puanlar 30
ile 120 arasinda degismektedir. Olgek puanlarindaki artis iistbilissel inang ve
siireglerde patolojik yonde bir yiikselme oldugunu gostermektedir. Ozgiin 6lgegin i¢
tutarlik katsayisi toplam puan i¢in .93, olumlu inanglar i¢in .92, olumsuz inanclar i¢in
91, biligsel gilivensizlik i¢in .93, diisiinceleri kontrol ihtiyact i¢in .71 ve biligsel
farkindalik i¢in .92’ dir. UBO-30 toplam puani ve alt boyutlari ile ile patolojik endiseyi
degerlendiren Penn Eyalet Endise Olgegi (PEEO; Meyer ve digerleri, 1990: 487-495)
(r = .25 ile .73) obsesif-kompulsif belirtileri degerlendiren PADUA Envateri (Burns
ve digerleri, 1996: 163-173) (r = .19 ile .49) ve siirekli kaygiyr degerlendiren
Durumluk-Siirekli Kaygi Envanteri, Siirekli Kaygi Formu (DSKE-SK; Spielberger ve
digerleri,1983) (r = .25 ile .69) arasindaki anlamli ve pozitif yonlii korelasyonlar
6l¢egin uyum gegerligine sahip olduguna isaret etmektedir.

Olgegin Tiirkce uyarlama ¢alismas1 Yilmaz, A. ve arkadaslar1 (2008: 424-439)
tarafindan 561 yetiskin katilimci ile gergeklestirilmistir. Dilimize uyarlanmis 6l¢egin
0zgiin Olgegin faktdr yapisina uygun olarak bes boyuttan olugsmakta oldugu ve bu
boyutlarin toplam varyansin %57.38’ini agikladigr belirtilmektedir. Giivenirlik
incelemelerinde, tiim 6lgek i¢in Cronbach alfa katsayisi .87, olumlu inanglar igin .89,
olumsuz inanglar i¢in .80, bilissel glivensizlik i¢in .89, diisiinceleri kontrol ihtiyac1 i¢in
.73 ve bilissel farkindalik igin .80 olarak belirlenmistir. Olgegin Guttman iki yarim
giivenirligi tiim 6lcek icin .90 ve alt Slcekler igin .76 ile .90 arasindadir. Olgegin test-
tekrar test glivenirlik katsayilarimin ise tiim dlcek i¢in .80 ve alt 6lgekler igin .45 ile .90
arasinda oldugu belirtilmistir. Uyum gecerligini incelemek amaciyla 6lgegin toplam
ve alt boyut puanlar1 ile PEEO (Yilmaz, A. ve digerleri, 2008: 424-439), PADUA
Envanteri (Yorulmaz ve digerleri, 2007: 75-85), DSKE-SK (Oner ve Le Comte, 1985),
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BAE ve BDE arasindaki korelasyonlar incelenmistir. Olgekten elde edilen puanlar ile
patolojik endise (r = .58), obsesif kompulsif belirtiler (r =.50), siirekli kayg1 (r = .49),
anksiyete (r =.39) ve depresyon belirtileri (r =.37) arasindaki anlaml1 ve pozitif yonlii
korelasyonlar Tiirkce UBO-30 &lceginin uyum gegerligine sahip oldugunu
gostermektedir.

En az bir travmatik yasantisi olan katilimcilarla yapilan bu calismada tiim
UBO-30 igin Cronbach alfa katsayis1 .87, olumlu inanglar alt boyutu i¢in .84, olumsuz
inanglar alt boyutu igin .88, bilissel giivensizlik alt boyutu igin .86, diisiinceleri kontrol
ihtiyac alt boyutu i¢in .76, bilissel farkindalik alt boyutu i¢in .81 olarak bulunmustur.
UBO-30 6lgegine EK-4’te yer verilmistir.

4.2.4. Ruminatif Tepkiler Ol¢egi-Kisa Formu

Bireylerin ruminatif diisiinme egilimlerini 6lgen Ruminatif Tepkiler Olgeginin
(RTO) ozgiin hali Nolen—-Hoeksama ve Morrov (1991: 561-570) tarafindan
gelistirilmis olup, 22 maddeden olugmaktadir. Treynor ve arkadaslar1 (2003: 2178—
2181) ise depresyon ile ortiisen maddeleri saf dig1 birakarak Slgegin kisa formunu
olusturmuslardir. Kisa versiyonun olusturulma amaci depresif belirtilerden bagimsiz
olarak sadece ruminasyon stratejisini degerlendirmeye odaklanabilmektir. 10
maddeden olusan kisa RTO, 4°1ii Likert tipi (1 = Hichir zaman, 4 = Her zaman) bir
olgektir. Olgegin kisa versiyonu uzun versiyon ile yiiksek korelasyona sahiptir (r =
.90). Olgegin i¢ tutarhilik katsayis1 .85 olarak bulunmustur. Iki boyuttan olusan kisa
RTO’niin olumsuz duygulara tekrarli ve pasif bir sekilde odaklanma anlamina gelen
“derin diistinme” alt boyutunun Cronbach alfa katsayis1 .72, endiseli ve/veya kasvetli
bir sekilde diisiinme bi¢imi olan “saplantili diisiinme” alt boyutunun Cronbach alfa
katsaysi ise .77 dir. Olgekten 10 ile 40 arasinda puanlar alinabilmektedir. Puanlardaki
artis ruminasyon stratejisinin yliksek diizeyde kullanildigina isarettir.

Olgegin Tiirkce uyarlama calismasi1 Erdur-Baker ve Bugay (2010: 2187-2181)
tarafindan yapilmistir. Uyarlama 6l¢egin faktor yapist orijinal dlgegin faktor yapisina
uygun olarak iki boyuttan olugmaktadir. Tiim 6lgek i¢in i¢ tutarlilik katsayisi .72,

saplantil1 diistinme alt 6l¢egi i¢in .58 ve derin diisiinme alt 6lgegi i¢in .58°dir. BDE
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(BDE; Hisli, 1989, 3-13) ve Kisa Semptom Envanteri ile anlamli ve pozitif yonlii
korelasyonu (r = .59) uyum gegerligine isaret etmektedir.

Bu calismadaki mevcut katilimcilarla yapilan incelemede ise Cronbach alfa
katsayis1 tim Slgek i¢in. 86, saplantili diisiinme ve derin diisiinme alt boyutlar1 i¢inse

.78 olarak bulunmustur. RTO 6lgegine EK-5te yer verilmistir.

4.2.5. Beyaz Ay1 Bastirma Envanteri

Wegner ve Zanakos (1994: 616—638) tarafindan gelistirilen ve istenilmeyen
veya rahatsizlik veren diislinceleri bilingli bir sekilde bastirma yonelimini veya
cabasini degerlendirmeye yonelik olan Beyaz Ay1 Bastirma Envanteri (BABE) 5’li
Likert tipi (1 = kesinlikle katulmiyorum, 5 = kesinlikle katiliyorum) 15 maddeden
olusmaktadir. Olgekten almnacak toplam puan 15 ile 75 arasinda degisim
gostermektedir. Tek boyuttan olusan Olgekten alinan yiiksek puanlar gili¢lii diigiince
baskilama egilimine isaret etmektedir. Olgegin Cronbach alfa ig tutarlilik katsayisi .89,
test-tekrar test giivenirlik katsayisi .80 olarak rapor edilmistir.

Olgegin Tiirkge uyarlama c¢alismasi Altin ve Gengdz (2009: 23-29) tarafindan
yapilmistir. Olgegin orijinal formuna uygun olarak tek faktdrden olustugu ve bu
faktdriin toplam varyansin %43.3 {inii acikladig1 belirtilmektedir. Olgegin i¢ tutarlilik
incelemesinde, Cronbach alfa katsayisinin .90, diizeltilmis madde toplam
korelasyonlarinin ise .25 ile .78 arasinda oldugu belirtilmistir. Olgegin Guttman iki
yarim giivenirligi .89, test-tekrar test giivenirligi ise .80’dir. Olcegin Obsesif
Kompulsif Soru Listesi (Erol ve Savasir, 1988: 107-114), BDE, DSKE-SK,
Sorumluluk Tutum Olgegi (Yorulmaz, 2002) ve Diisiince Eylem Kaynasmas1 Olcegi
(Yorulmaz ve digerleri, 2004: 1203-1214) ile gosterdigi pozitif yonde korelasyonlar
(swrasiyla r = .49, .51, .57, .32 ve .19) uyum gecerligine isaret etmektedir.

Travmatik yasam deneyimleri olan katilimcilar {izerinde yiriitilen bu
calismada o6l¢egin Cronbach alfa katsayisi .94 olarak bulunmustur. Beyaz Ayi

Bastirma Envanteri EK-6’da verilmistir.
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4.2.6. Duygu Diizenleme Ol¢egi

iki temel duygu diizenleme stratejisini degerlendirmek amaciyla Gross ve John
(2003: 348-362) tarafindan gelistirilen Duygu Diizenleme Olgegi (DDO) toplam 10
maddeden olusmaktadir. Olgekte yer alan maddeler 7°1i Likert tipi (1 = kesinlikle aym
fikirde degilim, T = kesinlikle ayni fikirdeyim) olup, duygularimizin disaridan goriilen
etkilerini bastirmaya yonelik davranigslarimizdan olusan (6rn., 6fkemizi saklamaya
calismak) “disavurumcu baskilama” (4 madde) ve bir durumun anlamini degistirerek
duygusal etkide degisiklik ortaya ¢ikarmayi1 amaglayan “yeniden degerlendirme” (6
madde) stratejilerini degerlendirmektedir. Disavurumcu baskilamanin kullanimi
cogunlukla olumsuz duygularin bastirilmaya calisilmasi ve bundan dolay1 olumsuz
duygularin yasanmasi; yeniden degerlendirme stratejisinin kullanimi ise olumlu
duygularin daha fazla ortaya ¢ikisi (olumsuz durumla ilgili farkli yorumlamalar
yaparak olumlu duygularin yasanmasi) ile ilgilidir. Disavurumcu baskilama
boyutundan 4 ile 28 arasinda, yeniden degerlendirme alt boyutundan ise 6 ile 42
arasinda degisen puanlar alinabilmektedir. Ancak tiim dl¢ekten alinan toplam puana
gore degerlendirme yapilmamaktadir. Digavurumcu baskilamadan alinan yiiksek puan
olumsuz duygularin daha fazla, olumlu duygularin ise daha az yasandigina isaret
etmektedir. Yeniden degerlendirme alt boyutundan alinan yiiksek puan olumsuz
duygularin daha az yasandigin1 ve var olan negatif duygularin daha yapici bigimde
doniistiiriilebildigini gdstermektedir. Olgegin gecerlik ve giivenirligi {izerine yapilan
Gross ve John’un (2003: 348-362) yiriittiikleri bes ayr1 calisma i¢ tutarlilik
katsayilarinin disavurumcu baskilama alt 6l¢egi i¢in .73 ile .76 arasinda, yeniden
degerlendirme alt 6l¢egi i¢in .80 ile .82 arasinda degistigini gostermektedir. Test-
tekrar test giivenirligi her iki alt 6lgek i¢in de .69 olarak rapor edilmistir.

Olgegin Tiirkgce uyarlamas1 Eldeleklioglu ve Eroglu (2015: 1157-1168)
tarafindan yapilmustir. Tiirkce DDO orijinal forma uygun olarak iki faktorden
olusmakta ve bu faktorler toplam varyansin %40’ aciklamaktadir. I¢ tutarlilik
katsayist disavurumcu baskilama i¢in .73, yeniden degerlendirme alt boyutu i¢in .78
olarak bildirilmistir. Olgegin uyum (yeniden degerlendirme alt boyutu igin) ve ayirict
(disavurumcu baskilama alt boyutu igin) gegerligini degerlendirmek amaciyla Bilissel

Duygu Diizenleme Olgegi (BDDO; Cakmak ve Cevik, 2010: 2097-2102)
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kullanilmistir. Beklenildigi iizere, yeniden degerlendirme alt dlgegi BDDO kendini
suclama, kabullenme, diisiinceye odaklanma, olumlu yeniden odaklanma, planlama,
yeniden degerlendirme, perspektif, felaket ve digerlerini suglama alt boyutlariyla .16
ile .79 arasinda anlamli ve pozitif yonde iligkiler géstermistir. Disavurumcu baskilama
alt 6lgegi ise sadece diisiince-odaklanma alt boyutu ile negatif yonde bir iligki (r = -
.73) sergilemistir.

Travmatik yasantis1 olan katilimcilarla yapilan bu calismada DDO boyutlarinin
Cronbach alfa katsayilar1 disavurumcu baskilama i¢in .78 ve yeniden degerlendirme

icin .90 olarak hesaplanmistir. DDO’ye EK-7"de yer verilmistir.

4.3 ISLEM

Dokuz Eyliil Universitesi Edebiyat Fakiiltesi Etik Kurulu’ndan gerekli izinlerin
alimmasmin ardindan (EK’lerin en sonunda sunulmustur; Karar No: 3, Karar
Tarihi:19.04.2017), farkli sosyal mecralarda arastirma hakkinda duyurular yapilarak
veri toplama asamasina gecilmistir. Arastirmanin onam formu ve Ol¢lim araclar
“docs.google.com” internet sitesine yiiklenmistir. Oncelikle ¢alismanin amac,
gizlilik, katilim kosullari, gerekirse c¢alismay1 yarida birakabilme ve aragtirma
hakkinda detayl bilgi almak istendiginde ulasilabilecek elektronik posta adresi gibi
konular hakkinda bilgilendirilen katilimcilarin, Olgekleri doldurabilmeleri igin
caligmaya katilmay1 goniillii olarak kabul ettiklerini beyan eden onam formunu (Bkz.
EK-8) onaylamalar1 gerekmistir. Olgiim araglar1 katilimcilara sosyodemografik bilgi
formu, YOL-5, TKL-5, UBO-30, BABE, RTO ve DDO siralamasi ile uygulanmistr.
Olgek bataryasinin tamamlanmast 15 ile 20 dakika arasinda bir zaman almistir. Veriler

17-01-2018 ile 29-01-2018 tarihleri arasinda toplanmustir.
4.4 ISTATISTIKSEL ANALIZLER

Calisma igin toplanan verilerin analizinde ‘Windows i¢in SPSS 23’ programi
kullanilmistir. Analizlere baslamadan 6nce 6lcekleri rastgele dolduran katilimcilarin

olup olmadig1 kontrol edilmistir. Ozellikle YOL-5’te yer alan 17 olay igin; “olay

bizzat yagsadim”, “sahit oldum”, “is geregi yasadim” ve “bdyle bir olayr hi¢

71



yasamadim” segeneklerinin hepsini birden isaretleyen katilimcilar, bir travmatik olay1
hem bizzat yasayip hem de bdyle bir olayla karsilasmama gibi bir ihtimal
bulunmadigindan, rastgele isaretleme yapmus kabul edilerek veri setinden
cikarilmistir. Ote yandan veri iizerinde yapilan inceleme sonucunda degiskenlerin
normal dagilim varsayimini karsiladigi ve tek ve ¢ok degiskenli u¢ degerlerin
bulunmadig: belirlenmistir.

Elde edilen veriler 6ncelikle, katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklere gore
dagilimlar1 agisindan incelenmistir (Bkz. Tablo 2). Ayrica, temel arastirma
degiskenlerini (TSSB belirtileri, {istbiligsel faktorler ve duygu diizenleme stratejileri)
O0lgmek amaciyla kullanilan veri toplama araglarinin ¢alisma Orneklemindeki
giivenirligini degerlendirmek amaciyla tiim 6lgek ve alt boyutlarina iliskin i¢ tutarlilik
katsayilar1 hesaplanmis ve elde edilen bulgular her bir veri toplama aracina ait
tanitimin sonunda ve Tablo 5’°te aktarilmistir.

Arastirma hipotezlerini test etmeye ge¢cmeden Once ylriitiilen betimleyici
analizlerin ilk kisminda, katilimcilar tarafindan deneyimlenen travmatik yasam
olaylarma iliskin incelemelere yer verilmistir. Ikinci kisim betimleyici istatistikler
TSSB kesme puanina gore katilimcilarin dagilimina, temel arastirma degiskenlerine
ait ortalama ve standart sapma degerlerine ve bu degiskenler agisindan cinsiyet
gruplar1 arasinda yapilan karsilastirmalara ayrilmistir. Kadin ve erkek katilimcilarin
temel arastirma degiskenlerinden elde ettigi ortalama puanlar arasinda anlamli bir fark
olup olmadig1 bagimsiz gruplar i¢in t testi araciligiyla test edilmistir.

Betimleyici istatistikleri takiben, degiskenler arasindaki iliski Oriintiilerini
inceleyebilmek amaciyla Pearson korelasyon analizleri gergeklestirilmistir. Ik kisim
analizde demografik degiskenler ile ¢alismanin temel degiskenleri arasindaki
korelasyonlar; ikinci kisim analizde ise g¢alismanin temel degiskenlerinin kendi
aralarindaki korelasyonlar hesaplanmustir.

Son olarak, arastirmanin hipotezleri bir dizi paralel ¢oklu aracilik analizi
aracilifiyla ve SPSS i¢in ‘PROCESS MACRO siiriim 2.16° programi kullanilarak test
edilmistir. Hayes (2013: 123-160) tarafindan tanimlanan Model 4 kapsaminda, alt1
farkli Gstbiligsel degiskenin (iistbilis toplam puani, endise hakkinda olumlu inanislar,
endise hakkinda olumsuz inanislar, biligsel glivensizlik, diistinceleri kontrol ihtiyaci

ve biligsel farkindalik), dort farkli duygu diizenleme stratejisi (ruminasyon, diisiince
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bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme) araciligiyla TSSB belirti
siddeti ile baglantisi degerlendirilmistir. Kurulan modelde iistbilis yordayan degisken,
duygu diizenleme stratejileri arac1 degiskenler ve TSSB toplam belirti puani1 yordanan
degisken olarak kullanilmistir. Bu model her bir iistbilissel degisken icin ayr1 ayr1 test
edilmis, boylelikle toplamda alt1 aracilik analizi gergeklestirilmistir. Araci degiskenler
modele paralel sekilde eklenmis, boylelikle tek bir analiz i¢inde her birinin aracilik

etkisi bireysel olarak da incelenebilmistir.
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BESINCI BOLUM
BULGULAR

Bu boliimde katilimcilardan toplanan veriler iizerinde yapilan istatistiksel
analizlerden elde edilen bulgulara yer verilecektir. Ik olarak yasanan travmatik olay
cesitlerine ve arastirma degiskenlerine dair betimleyici istatistikler aktarilacak,
ardindan degiskenler arasindaki korelasyon analizi sonuglarina yer verilecektir. Bu
boliimiin sonunda ise arastirmanin hipotezlerini test etmek amaciyla yapilan alt1 farkl

coklu aracilik analizinden elde edilen bulgular aktarilacaktir.
5.1. BETIMLEYICI ISTATISTIKLER
5.1.1. Travmatik Yasam Olaylarina iliskin Betimleyici Istatistikler

Katilimeilarin gocukluk ve yetigkinlik dahil yasamlar1 boyunca hangi travmatik
olay tiirlerine maruz kaldiklar1 ve bu olaylar1 bizzat yasama, olayin bagkasinin basina
geldigine sahit olma, sevilen bir aile liyesinin ya da yakin bir arkadasin basina geldigini
O0grenme, isi geregince karsi karsiya kalma gibi farkli maruz kalma bigimlerinden
hangisi yoluyla deneyimlediklerine iliskin dagilimlart Tablo 3’te verilmistir. Tablo
3’te dikkat edilmesi gereken 6nemli bir nokta, hem yasanan travmatik olayin tiirii hem
de yasanan her bir travmatik olaya maruz kalma bigimi ile ilgili olarak birden fazla
isaretleme yapilabiliyor olmasidir. Bu nedenle oran biiyiikliikleri, isaretleme yapan
toplam kisi sayisindan etkilenmekte ve bazi travmatik olaylar, yapilan isaretleme
sayis1 fazla olmasina ragmen oran olarak daha diisiikk goriinebilmektedir. Bu
dogrultuda Tablo 3’te aktarilan bulgularin yorumlanmasinda ilgili olay i¢in yapilan
toplam isaretleme sayisi baz alinmustir.

Gozlenme dagilimlarina gore, katilimcilarin en siklikla bizzat basindan gegen
olayin (n=276) dogal bir afet (sel, deprem, hortum gibi) oldugu goriilmektedir. Bizzat
deneyimlenen olaylarin siklig1 sirasiyla fiziksel saldiriya (saldirtya ugrama, yumruk
yeme, tekmelenme) maruz kalma (n = 243), ciddi istirap ¢ekme (n = 210) ve seyahat
ederken kaza gecirme (n = 194) seklinde ilerlemektedir. Ayrica, aslinda katilimcilarin
en biyiik gogunlugunun (n = 332) tanimlanmamis herhangi bir baska ¢ok stresli olay
veya deneyimi bizzat yasadigini belirttigi de dikkat ¢ekmektedir. Buna karsilik,
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katilimcilarin en az siklikla bizzat bagindan gectigini bildirdigi olaylar bir bagkasinin
ciddi sekilde yaralanmasina ya da 6lmesine sebep olmak (n = 13), esaret (kagirilma,
esir alinma, rehin alinma) (n = 16) ve ani vahsice 6limdiir (cinayet, intihar) (n = 22).

Olayin  bir baskasinin bagmma geldigine sahit olma agisindan
degerlendirildiginde, en fazla sahitlik edilen travmatik olaylarin sirasiyla fiziksel
saldirtya ugrama (n = 136), yasamui tehdit eden hastalik veya yaralanma (n = 127) ve
yangin ya da patlama (n =118) oldugu goriilmektedir. Ote yandan en az siklikta sahit
olunan travmatik olaylar ise bir baskasinin ciddi sekilde yaralanmasina veya oliimiine
sebep olmak (n = 4), esaret (n = 16) ve zehirli maddeye maruz kalma (n = 31)
seklindedir.

Katilimcilarin yakin aile tiyelerinin ya da sevdiklerinin basina gelen travmatik
olaylar1 6grenme durumlarini inceledigimizde en sik duyulan travmatik olayin yangin
ya da patlama (n = 156) oldugu goriilmektedir. Bunun yaninda silahli saldiriya ugrama
(vurulma, bigaklanma, bigakla, silahla veya bombayla tehdit edilme) (n = 138) ve
cinsel saldir1 (irza saldiri, 1rza saldir1 girisimi) (n = 138) deneyimleri de diger en sik
Ogrenilen olaylar olarak belirtilmistir. Katilimeilarin yakin aile tiyeleri ya da
sevdiklerinin bagina geldigini 6grenerek deneyimledikleri en diisiik yaygiliktaki
travmatik olay bir baskasinin ciddi bir sekilde yaralanmasina, zarar gérmesine veya
Oliimiine sebep olmadir (n = 34). Diger en diisiik siklikta 6grenilerek deneyimlenen
travmatik olaylar ise sirasiyla esaret (n = 72) ve ciddi 1zdirap ¢ekmedir (n = 93).

Son olarak, katilimcilarin is geregi karsilastiklart travmatik olaylar
inceledigimizde en yiiksek yayginlikta deneyimlenen travmatik olaym ani, vahsice
6liim (cinayet, intihar) (n = 23) oldugu goriilmektedir. Is geregi en sik deneyimlenen
diger travmatik olaylar ise silahli saldirtya ugrama (n = 17) ve yasami tehdit eden
hastalik veya yaralanma (n = 14) olaylaridir. Ote yandan is geregi en az tecriibe
edinilen travmatik olaylara baktigimizda ise sirasiyla bir savas bolgesinde catismaya
girme veya ates altinda birakilma (n = 3), zehirli maddeye maruz kalma (n = 4) ve

esaret (n = 5) gelmektedir.
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Tablo 3: Katilimcilarin Travmatik Yasam Olaylarina Gére Dagilimi

Olgek Maddeleri Bizzat Sahit oldum Ogrendim Isim geregi Emin Bana uygun Toplam

yasadim n (%) n (%) n (%) n (%) degilim degil Isaretleme
1. Dogal afet (6rnegin sel, deprem, tufan,

276 (%45) 90 (%14.70) 142 (%23.20) 5 (%8.17) 8 (%1.31) 91 (%14.87) 612

hortum)
2. Yangin ya da patlama 75 (%15.37) 118 (%24.18) 156 (%31.97) 7 (%1.43) 27 (%5.53) 226 (%46.31) 488
3. Seyahat ederken kaza (6rnegin araba
kazasi, gemi kazasi, tren kazasi, ugak 194 (%31.96) 112 (%18.45) 136 (%22.40) 10 (%1.65) 15(%2.47) 140 (%23.06) 607
kazast)
4. iste, evde veya eglenceli bir etkinlik
<rasinda ciddi kaga 60 (%10.43) 65 (%11.30) 137 (%23.82) 8 (%1.39) 70 (%12.17) 235 (%40.87) 578
5. Zehirli maddeye maruz kalma 34 (%6.13) 31 (%5.85) 104 (%18.74) 4 (%0.72) 56 (%10.09) 326 (%58.74) 555
6. Fiziksel saldir1 (6rnegin; saldirtya
ugrama, yumruk yeme, tekmelenme, 243 (%36.05) 136 (%20.18) 117 (%17.36) 9 (%1.34) 22 (%3.26) 137 (%20.33) 674
dayak yeme)
7. Silahl saldiriya ugrama (6rnegin,
vurulma, bigaklanma, bigakla, silahla 54 (%9.04) 90 (%15.07) 138 (%23.12) 17 (%1.85) 16 (%2.68) 282 (%40.23) 597
veya bombayla tehdit edilme)
8. Cinsel saldir1 (1rza saldiri, 1rza saldiri

106 (%17.90) 49 (%6.08) 138 (%21.11) 13 (%1.69) 31 (%7.77) 255 (%39.19) 592

girigimi)

Not: Katilimcilar birden fazla olay ve her bir olay i¢in birden fazla deneyim segenegi isaretleyebilmektedir. Bu nedenle toplam isaretleme

orneklem sayisindan biiyiiktiir, oran toplamlar1 %100’ gegmektedir, oran biiyiikliikleri toplam isaretlemeye bagl olarak degiskendir.
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Tablo 3: Katilimcilarin Travmatik Yasam Olaylarina Gére Dagilimi (Devami)

Olgek Maddeleri Bizzat Sahit oldum Ogrendim Isim geregi Emin Bana uygun Toplam
yasadim n (%) n (%) n (%) n (%) degilim degil Isaretleme
9. Diger tiirlii istenmeyen veya rahatsizlik
] ] 154 (%25.53) 36 (%5.97) 125 (%20.73) 10 (%1.66) 46 (%7.63) 232 (%38.47) 603

veren cinsel deneyim
10. Bir savas bolgesinde ¢atigmaya girme
veya ates altinda kalma (asker ya da sivil 51 (%8.67) 49 (%8.33) 123 (%20.92) 3 (%0.51) 16 (%2.72) 346 (%58.84) 488
olarak)
11. Esaret (6rnegin kagirilma, esir alinma,

16 (%2.91) 16 (%2.91) 72 (%13.11) 5 (%0.91) 16 (%2.91) 424 (%77.23) 549
rehin alinma)
12. Yasami tehdit eden hastalik veya

55 (%7.91) 127 (%18.27) 134 (%79.28) 14 (%2.01) 29 (%4.17) 336 (%48.39) 695
yaralanma
13. Ciddi 1zdirap ¢ekme 210 (%33.39) 100 (%15.90) 93 (%14.78) 11 (%1.78) 57 (%9.06) 158 (%25.12) 629
14. Ani, vahsice 6liim (6rnegin, cinayet,
intihar) 22 (%3.79) 79 (%13.59) 152 (%26.16) 23 (%3.96) 24 (%4.13) 281 (%48.36) 581
Intihar
15. Ani kaza sonucu 6lim 194 (%32.07) 112 (%18.51) 136 (%22.47) 10 (%1.65) 13 (%2.15) 140 (%23.14) 605
16. Sizin bir bagkasimin ciddi sekilde
yaralanmasina, zarar gérmesine veya 13 (%2.40) 4 (%0.74) 34 (%6.28) 5 (%0.92) 20 (%3.70) 465 (%85.95) 541
6liimiine sebep olmaniz
17.Herhangi bir bagka ¢ok stresli deneyim 332 (%51.55) 96 (%14.90) 82 (%12.74) 14 (%2.17) 42 (%6.52) 78 (%12.11) 644

Not: Katilimcilar birden fazla olay ve her bir olay i¢in birden fazla deneyim segenegi isaretleyebilmektedir. Bu nedenle toplam isaretleme

orneklem sayisindan biiyliktiir, oran toplamlar1 %100’ gegmektedir, oran biiytikliikleri toplam isaretlemeye bagli olarak degiskendir.
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Tablo 4’te, travmatik olaylarin hangi sekilde deneyimlendigi nemli olmaksizin,
diger bir deyisle bizzat yasama, sahit olma, yakin birinin bagina geldigini 6grenme ve
151 geregi karsilasma ayrimina gidilmeksizin, katilimcilarin yasadigi travmatik
olaylarin dagilimlar1 verilmistir. Buna gore, herhangi bir maruz kalma seklinde en
fazla deneyimlenen travmatik olayin %83.14 (n = 513) ile dogal afet (sel, deprem gibi)
oldugu goriilmektedir. Bunu sirasiyla %76.05 (n = 505) ile fiziksel saldir1 ve %74.46
(n = 452) ile seyahat ederken deneyimlenen kaza izlemektedir. Ayrica katilimcilarin
%81.37’si (n = 524) tanmimlanmamis herhangi bir baska ¢ok stresli olay
deneyimlediklerini belirtmistir. Maruz kalma sekli onemli olmaksizin katilimcilarin
en az yasadig1 travmatik olaylar ise sirastyla bir bagkasinin ciddi sekilde yaralanmasina
veya oliimiine sebep olma (%10.35, n = 56), esaret (%19.85, n = 109) ve zehirli
maddeye maruz kalma (%31.17, n = 173) seklindedir.
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Tablo 4: Farkli Deneyimleme Bigimleri Ayrigtiritlmaksizin, Katilimeilarin Yasadiklar
Travmatik Olaylara Gore Dagilimi

Travmatik Yasam Olaylar1 Say1 Yiizde
(n) (%)

1.Dogal afet

Deneyimleyen 513 83.14

Deneyimlemeyen 99 16.86

2.Yangin ya da patlama

Deneyimleyen 356 58.95

Deneyimlemeyen 253 41.54

3. Seyahat ederken kaza

Deneyimleyen 452 74.46

Deneyimlemeyen 155 25.53

4. Tste, evde veya eglenceli bir etkinlik sirasinda ciddi

kaza 270 46.96

Deneyimleyen 305 53.04

Deneyimlemeyen
5. Zehirli maddeye maruz kalma

Deneyimleyen 173 31.17
Deneyimlemeyen 382 68.83
6. Fiziksel saldir

Deneyimleyen 505 76.05
Deneyimlemeyen 159 23.95
7. Silahh saldiriya ugrama

Deneyimleyen 299 50.08
Deneyimlemeyen 298 49.92
8. Cinsel saldin

Deneyimleyen 306 51.69
Deneyimlemeyen 286 48.31
9. Diger tiirlii istenmeyen veya rahatsizlik veren cinsel

deneyim

Deneyimleyen 325 53.90
Deneyimlemeyen 278 46.10

Not: Deneyimleyen = Bizzat yasayan, sahit olan, 6grenen ya da isi geregi karsilasan
kisiler toplami, Deneyimlemeyen = Emin degilim ve bana uygun degil yanitin1 veren

kisiler toplami
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Tablo 4: Farkli Deneyimleme Bigimleri Ayristirilmaksizin, Katilimcilarin

Yasadiklar1 Travmatik Olaylara Gore Dagilimi1 (Devami)

Travmatik Yasam Olaylari Say1 (n)  Yiizde (%)

10. Bir savas bolgesinde catismaya girme veya ates
altinda kalma

Deneyimleyen 226 38.44
Deneyimlemeyen 362 61.56
11. Esaret (Ornegin kagirilma, esir ahnma)

Deneyimleyen 109 19.85
Deneyimlemeyen 440 80.15
12. Yasam tehdit eden hastalik veya yaralanma

Deneyimleyen 330 47.48
Deneyimlemeyen 365 52.52
13. Ciddi 1zdirap ¢cekme

Deneyimleyen 414 65.82
Deneyimlemeyen 215 34.18
14. Ani vahsice 6liim

Deneyimleyen 276 47.50
Deneyimlemeyen 305 52.50
15. Ani kaza sonucu 6liim

Deneyimleyen 452 74.71
Deneyimlemeyen 153 25.29

16. Sizin bir bagkasinin ciddi sekilde

yaralanmasina, zarar gormesine veya oliimiine

sebep olmaniz 56 10.35
Deneyimleyen 485 89.65
Deneyimlemeyen

17. Herhangi bir baska cok stresli olay veya

deneyim 524 81.37
Deneyimleyen 120 18.63
Deneyimlemeyen

Not: Deneyimleyen = Bizzat yasayan, sahit olan, 6grenen ya da isi geregi karsilasan
kisiler toplami1, Deneyimlemeyen = Emin degilim ve bana uygun degil yanitin1 veren

kisiler toplam1
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5.1.2. Arastirma Degiskenlerine liskin Betimleyici Istatistikler

Bu boliimde orneklemin temel arastirma degiskenlerinden aldigi puanlara
iliskin betimsel istatistiklere yer verilmistir. Tablo 5’te katilimcilarin toplam tstbilissel
inanislar (UBO-30) ve iistbilissel bilgi ve siiregleri temsil eden alt boyutlar (UBO-30
endise hakkinda olumlu inaniglar, endise hakkinda olumsuz inanislar, bilissel
giivensizlik, diisiinceleri kontrol ihtiyaci ve biligsel farkindalik boyutlar1), duygu
diizenleme stratejilerinden ruminatif diisiinme (RTO) ve alt boyutlar1 (RTO derin
diisiinme ve saplantili diistinme boyutlari), diisiince bastirma egilimi (BABE), yeniden
degerlendirme (DDO yeniden degerlendirme boyutu) ve disavurumcu baskilama
(DDO disavurumcu baskilama boyutu), toplam TSSB belirti siddeti (TKL-5) ve TSSB
belirti kiimeleri (TKL-5 yeniden yasantilama, kac¢inma, negatif degisim ve asiri
uyarilma boyutlar1) degiskenlerinden elde ettigi puanlarin ortalamalart ve standart
sapmalar1 tiim 6rneklem, kadin ve erkekler i¢in ayr1 ayri verilmistir. Katilimcilarin
arastirma degiskenlerinden elde ettigi puanlar arasinda cinsiyete gére anlamli bir
farklilik olup olmadigi, bagimsiz gruplar icin t testi araciligiyla test edilmistir (Bkz.
Tablo 5).

Kadin ve erkeklerin istbiligsel faktorlerden elde ettigi puanlar arasindaki
farklilig1 degerlendirmek i¢in yapilan gruplar arasi karsilagtirmalar sonucunda, kadin
katilimeilarin endiseye iliskin olumsuz inanglar (X = 15.22, SS = 4.86) ve bilissel
giivensizlik (X = 12.89, SS = 5.00) alt boyutunda erkeklere kiyasla (sirasiyla X = 13.39,
SS = 4.72; X = 11.24, SS = 4.46); erkek katilimcilarin ise endiseye iliskin olumlu
inanglar (X = 11.50, SS = 4.25) alt boyutunda kadinlara (X = 10.60, SS = 3.61) kiyasla
anlamli olarak daha yiiksek puanlar elde ettikleri goriilmektedir (ilgili degiskenlere ait
t ve p degerleri icin Bkz. Tablo 5). Bununla birlikte stbiligler toplam puant,
diisiinceleri kontrol ihtiyact ve bilissel farkindalik alt boyutlar1 agisindan cinsiyete
gore anlamli bir farklhilik bulunmamaktadir. Duygu diizenleme stratejilerini
inceledigimizde, ruminatif diisiince toplam1 (X = 26.06, SS = 6.33) ve derin diisiinme
(X =12.97, SS = 3.91) ve saplantili diisiinme (X = 13.09, SS = 3.54) alt boyutlar
acisindan kadin katilimcilar erkek katilimcilara kiyasla (sirasiyla X = 22.82, SS = 6.53;
X =11.18, SS = 3.69; X = 11.64, SS = 3.55) anlaml1 olarak daha yiiksek ortalamaya
sahiptir (t ve p degerleri igin Bkz. Tablo 5). Benzer sekilde kadin katilimcilarin
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diistincelerini bastirma egilimi (X = 56.50, SS = 12.96), erkek katilimcilardan (X =
50.41, SS = 15.93) anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (t [536] = 4.84, p <.001).
Ancak yeniden degerlendirme ve disavurumcu baskilama degiskenlerinden alinan
puanlar agisindan cinsiyetler arasinda anlamli bir farklilik bulunmamaktadir. Ek
olarak, kadin katilimcilarin hem tiim TSSB belirti kiimeleri hem de buna bagli olarak
toplam TSSB belirtileri agisindan erkeklere gore anlamli olarak daha yiiksek bir

ortalamaya sahip oldugu sonucuna varilmistir (Bkz. Tablo 5).
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Tablo 5: Arastirma Degiskenlerine Iliskin Ortalama (Standart Sapma) Degerler, Cinsiyetler Aras1 Karsilastirmalar ve I¢ Tutarlilik Katsayilart

Degiskenler Toplam Kadin Erkek t degeri Cronbach
(N =558) (n =336) (n=202) alfa
Ustbilisler 66.90 (13.61) 67.65 (13.11) 65.65 (14.36) 1.65 .87
Olumlu Inanglar 10.94 (3.88) 10.60 (3.61) 11.50 (4.25) -2.63* .84
Olumsuz Inanglar 14.53 (4.88) 15.22 (4.86) 13.39 (4.72) 4.27*%* .88
Biligsel Giivensizlik 12.27 (4.87) 12.89 (5.00) 11.24 (4.46) 3.87** .86
Diisiinceleri Kontrol Ihtiyaci 13.04 (4.10) 13.00 (4.12) 13.12 (4.09) -.32 .76
Bilissel Farkindalik 16.11 (3.99) 15.94 (3.70) 16.40 (4.42) -1.31 .81
Duygu Diizenleme Stratejileri
Ruminatif Tepkiler 24.84 (6.59) 26.06 (6.33) 22.82 (6.53) 5.68** .86
Derin Diistinme 12.30 (3.61) 12.97 (3.91) 11.18 (3.69) 5.72** .78
Saplantili Diisiinme 12.54 (3.61) 13.09 (3.54) 11.64 (3.55) 4.60** .78
Diislince Bastirma 54.22 (14.44) 56.50 (12.96) 50.41 (15.93) 4.84** .94
Disavurumcu Baskilama 14.40 (6.33) 14.75 (6.25) 13.83 (6.44) 1.64 .78
Yeniden Degerlendirme 22.54 (9.98) 23.04 (10.00) 21.72 (9.93) 1.49 .90
TSSB Belirtileri 41.34 (19.51) 44.89 (18.69) 35.45 (19.46) 5.59** .95
B Kriteri: Yeniden Yasantilama 10.56 (5.32) 11.53 (5.22) 8.94 (5.08) 5.63** .87
C Kiriteri: Kaginma 4.34 (2.51) 4.76 (2.45) 3.64 (2.47) 5.09** .89
D Kriteri: Negatif Degisim 14.60 (7.31) 15.66 (7.08) 12.86 (7.37) 4.39%* .88
E Kriteri: Asir1 Uyarilma 11.85 (6.41) 12.95 (6.14) 10.01 (6.44) 5.26** .85

Not: (1) Cronbach Alfa katsayilar1 bu ¢calisma drnekleminde hesaplanan degerlerdir, (2) Duygu Diizenleme Olgeginden toplam puan

alinmamaktadir.

*p < .01, **p <.001
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Tablo 6’da ise TSSB belirti siddetini degerlendiren Tiirk¢e TKL-5 igin
belirlenen ve klinik olmayan 6rneklemler i¢in kullanilmasi 6nerilen kesme puaninin
(> 48) lizerinde ve altinda kalan katilimcilara iliskin bilgiler bulunmaktadir. Buna gore,
bu calisma kapsaminda ulasilan 6rneklemin %39.78’1 (n = 214) TSSB kesme puaninin
tizerinde kalmaktadir. TSSB tanist alma ihtimali olan bu katilimcilarin %30.29°u (n =

163) yas ortalamasi 28.79 olan kadinlardan olusmaktadir.

Tablo 6: Katilimcilarin TSSB Kesme Puanina Goére Dagilimi

TSSB Siddeti N % Yas Ortalama (SS)
Kadin 163 30.29 28.79 (9.19)

TSSB Diizeyi Yiiksek Erkek 51 9.48 28.61. (7.74)
Toplam 214 39.78 28.7 (8.99)
Kadmn 173 32.16 32.71 (10.73)

TSSB Diizeyi Diisiik Erkek 151  28.07 30.95 (10.51)
Toplam 324 60.22 32.03 (10.61)

52 ARASTIRMA DEGISKENLERI ARASINDAKIi KORELASYON
ANALIZLERI

Bu boliimde oncelikle TSSB belirtileri ile sosyodemografik degiskenler
arasindaki iliskiler incelenecektir. Ardindan TSSB belirtileri, iistbilissel inang ve
siiregler ve duygu diizenleme stratejileri (ruminasyon, bastirma, disavurumcu

baskilama ve yeniden degerlendirme) arasindaki iligki Oriintiilerine deginilecektir.
5.2.1 Sosyodemografik Degiskenler ile TSSB Belirtileri Arasindaki iliski
Sosyodemografik degiskenler ile toplam TSSB belirti puani ve B, C, D ve E

kiimeleri olan yeniden yasantilama, kaginma, negatif degisim ve asir1 uyarilma

arasindaki iliskileri belirlemek amaciyla gerceklestirilen Pearson korelasyon analizi

sonuglar1 Tablo 7°de verilmistir. Bu analiz Oncesinde kategorik nitelikte olan
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sosyodemografik  degiskenler iki diizeyli degiskene (dummy variable)
doniistiirilmiistiir.

Tablo 7’den takip edilebilecegi iizere, yas ile TSSB belirtileri arasindaki tiim
korelasyonlar anlamlidir. Buna gore TSSB toplam puani (r = -.22, p < .01), yeniden
yagantilama (r =-.17, p <.01), kaginma (r =-.16, p <.01), negatif degisim (r =-.24, p
< .01) ve asir1 uyartlma (r = -.20, p < .01) belirti kiimeleri ile yas arasinda negatif
yonde bir iliski saptanmistir. Diger bir deyisle yas arttikca TSSB belirti siddetinde bir
azalma olmaktadir.

Benzer sekilde, iliski durumu (1 = Iliskisi yok, 2 = Iliskisi var) da yeniden
yasantilama hari¢ diger tim TSSB belirtileri ile anlamli korelasyonlara sahiptir. Buna
gore toplam TSSB belirtileri (r = -.14, p < .01), kaginma (r = -.12, p < .01), negatif
degisim (r = -.15, p <.01) ve asir1 uyarilma (r = -.15, p < .01) ile iliski durumu arasinda
negatif yonde bir iliski bulunmaktadir. Bu bulgu, iliskisi olan bireylerin sergiledigi
kacinma, negatif degisim ve asir1 uyarilma belirti kiimelerinde ve toplam TSSB belirti
siddetinde bir azalma oldugunu gostermektedir.

Cocuk sahibi olma durumu (1 = Var, 2 = Yok) ile genel TSSB belirtileri (r =
15, p <.05) ve yeniden yasantilama (r = .09, p < .05), kaginma (r = .10, p < .05),
negatif degisim (r = .17, p <.01) ve asir1 uyarilma (r = .14, p < .01) kiimeleri arasinda
anlaml1 ve pozitif yonde iliskiler gézlenmektedir. Buna gore, ¢ocuk sahibi olmayan
katilimcilarin TSSB belirtilerinde artis yasanmaktadr.

Calisma durumu (1= Evet, 2= Hayir) acisindan degerlendirildiginde, TSSB
kiimelerinden yeniden yasantilama (r = .13, p <.01), negatif degisim (r =.14, p <.01),
asirt uyartlma (r = .10, p < .05) ve genel TSSB belirti siddeti (r = .13, p < .01) ile
gozlenen anlamli ve pozitif yonde korelasyonlar, ¢aligmayan kisiler tarafindan
deneyimlenen TSSB belirtilerinde bir artis olduguna isaret etmektedir. Buna karsilik,
calisiyor olma ya da olmama durumu ile kaginma belirti kiimesi arasinda anlamli bir
iliski bulunmamaktadir.

Aylik gelir diizeyi ile toplam TSSB puani (r = -.19, p < .01), yeniden
yagantilama (r = -.17, p <.01), kaginma (r = -.14, p <.01), negatif degisim (r =-.20, p
<.01) ve asir1 uyarilma (r = -.15, p < .01) arasinda gézlenen anlamli ve negatif yonde
korelasyonlar ise, gelir diizeyi arttikca TSSB belirti siddetinde bir azalma meydana

geldigine isaret etmektedir.
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Ayrica gerek verilerin toplandigi sirada gerekse verilerin toplanmasindan
onceki bir zamanda herhangi bir psikolojik/psikiyatrik rahatsizligin ya da taninin olup
olmamasi durumu (1 = Tani1 var, 2 = Tan1 yok) ile tiim TSSB belirti boyutlar1 arasinda
anlamli ve negatif yonde bir iliski bulunmaktadir. Buna gore mevcut durumda ve
gecmiste bir tanis1 ya da rahatsizligi oldugunu belirten bireylerin sergiledigi TSSB
belirti siddeti bdyle bir tanis1 ya da rahatsizlig1 olmayan bireylerden daha yiiksektir.

Son olarak, egitim durumu ve yasanilan yer (biiyiiksehir, sehir, ilge, kasaba,
koy) degiskenleri ile TSSB belirtileri arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir.
Cohen (1988: 21-23) siniflamasina gore genel olarak incelendiginde, sosyodemografik
degiskenlerle TSSB belirtileri arasinda gozlenen iligki riintiilerinin zayif (Fiegerieri <

.29) olarak degerlendirilebilecegi dikkat cekmektedir.
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Tablo 7: Sosyodemografik Degiskenler ile TSSB Belirtileri Arasindaki Korelasyon Katsayilari

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
1. Yas 1
2. Iliski Durumu 63** 1
3. Cocuk Durumu -64** - T74*%* 1
4. Egitim Durumu 20%*  11** -.05 1
5. Calisma Durumu -29*%* -18** |10* -.32*%* 1
6. Yasanilan Yer -11** -003 -.02 -.06 10* 1
7. Aylik Gelir Diizeyi A8* > 21%* - 19%*  13%*  -22*%* -08 1
8. Mevcut Tan1 Durumu  .12** .10*  -.09* .08 -.08 .04 .07 1
9. Gegmis Tan1 Durumu  -.04 -002 .01 -.04 .03 A5** .05 24%* 1
10. TSSB Toplam -22%* - 14*%*  15%*  -03 A3**  -05 -19%* -20%* -19%* 1
11. Yeniden Yasantilama -.17** -.08 09**  -01 A3**  -07  -17** -30** -17F* 89** 1
12. Kaginma -16** -12** 10** -.002 .08 -02  -14%* -21%* - 17** 85** 80** 1
13. Negatif Degisim -24%* - 15%*  17**  -04 A4%* -02 -20%* -26%* -14%*  95** 76** -T75%* 1
14. Asirt Uyarilma -20%* - 15%* 14** -04 0% -06  -15%* -27%* -22*%*  Q0** .70** .66** .80** 1

Not: iliski Durumu (1 = Iliski yok, 2 = Iliski var), Cocuk Durumu (1 = Var, 2 = Yok), Egitim Durumu (1 = Okuryazar ...10 = Doktora mezunu),
Calisma Durumu (1= Evet, 2= Hayir), Yasanilan Yer (1 = Koy, 2 = Kasaba... 5 = Biiyiiksehir), Aylik Gelir Diizeyi (1= Cok Diisiik, 2 = Diisiik...
5 = Cok Yiiksek), Mevcut Tan1 Durumu (1 = Var, 2 = Yok), Ge¢gmis Tan1 Durumu (1 = Var, 2 = Yok), *p < .05, **p < .01
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5.2.2 Ustbiligsel Faktorler, Duygu Diizenleme Stratejileri ve TSSB
Belirtileri Arasindaki Iliskiler

Bu boliimde iistbiligsel faktorler, duygu diizenleme stratejileri ve TSSB belirti
siddeti arasindaki iligki oriintiilerini incelemek amaciyla yapilan Pearson korelasyon
analizi sonuglarina yer verilmistir. Analize bu temel arastirma degiskenlerinin toplam
puanlariin yani sira, alt boyutlar1 da dahil edilmistir. Tiim degiskenler arasinda elde
edilen korelasyon katsayilar1 Tablo 8’de sunulmus olup, bulgular asagida verilen alt

basliklar kapsaminda 6zetlenmistir.

5.2.2.1. Ustbilissel Faktorler ile Duygu Diizenleme Stratejileri Arasindaki
Tliskiler

Gerek toplam {istbilis puaninin gerekse bes farkli {istbilis boyutunun bu
arastirmada kullanilan duygu diizenleme stratejileri ile korelasyonlar1 genel olarak
degerlendirildiginde, bazi iistbilis boyutlar1 ile yeniden degerlendirme stratejisi
arasindaki iliskiler haric, tiim diger istbilissel degiskenler ve duygu diizenleme
degiskenleri arasinda anlamli ve pozitif yonde iligkiler oldugu goriilmektedir (Bkz.
Tablo 8). Buna gore tistbilis toplam puani, endiseye iliskin olumlu inanglar, endiseye
iliskin olumsuz inanglar, bilissel giivensizlik, diislinceleri kontrol ihtiyaci ve bilissel
farkindalik ile “genel ruminasyon” egilimi (sirasiyla r = .58, .15, .59, .19, .51 ve .35,
p <.001), “diistinceleri bastirma” egilimi (sirasiyla r = .59 [p < .001], .09 [p < .01],
.64, .24, 51 ve .62 [p < .001]) ve “disavurumcu baskilama” egilimindeki (sirastyla r =
21 [p<.001], .09 [p<.01], .15, .12, .17 ve .10 [p < .001]) artisla iliskili bulunmustur.
Yeniden degerlendirme stratejisi ise toplam iistbilis puani (r = .13, p <.001) ve tstbilis
boyutlarindan endise hakkinda olumsuz inanglar (r = .09, p <.01), diisiinceleri kontrol
ihtiyact (r = .09, p <.01) ve biligsel farkindalik (r = .09, p < .01) boyutlari ile anlaml
ve pozitif yonde iligkiler sergilemektedir. Buna gore, kisilerin kullandiklar1 yeniden
degerlendirme stratejisi genel olarak islevsel olmayan iistbilislerdeki artisla iligkili
olmakla birlikte, bu iliskinin endise hakkinda olumsuz inanglar ve bilissel giivensizlik

disindaki tstbilis boyutlar1 agisindan gegerli oldugu goriilmektedir.
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Cohen (1988: 21-23) siniflamasma gore genel olarak degerlendirildiginde,
toplam dstilis puani, endiseye iliskin olumsuz inaniglar ve diislinceleri kontrol
ihtiyacinin ruminasyon ve diisiince bastirma stratejileri ile korelasyonlarmin orta
(Fdegerieri > .30 ile < .49) ve giiclii (Fdegerieri > .50) arasinda degistigi goriilmektedir. Buna
ek olarak, biligsel farkindalik degiskeninin de diisiince bastirma ile yiiksek bir
korelasyon sergiledigi (r = .62) dikkat ¢ekmektedir. Buna karsilik disavurumcu
baskilama ve yeniden degerlendirme stratejilerinin TUstbiliglerle sergiledigi

korelasyonlar zayif (Fegerieri < .29) olarak degerlendirilebilir.

5.2.2.2. Duygu Diizenleme Stratejileri ile TSSB Belirtileri Arasindaki
Tliskiler

Ruminasyon stratejisi agisindan degerlendirildiginde, gerek TSSB toplam
puant (r = .65, p <.001) gerekse yeniden yasantilama (r = .52, p <.001), kaginma (r =
53, p <.001), negatif degisim (r = .63, p <.001) ve asir1 uyarilma (r = .61, p <.001)
belirti kiimelerinin “ruminasyon toplam” puani ile anlamh ve pozitif yonde
korelasyonlar sergiledigi goriilmektedir. Bu durum bireylerin  ruminasyon
egilimlerinde goriilen artis ile farklt TSSB belirti kiimelerinde goriilen artisin iligkili
olduguna isaret etmektedir.

Elde edilen Kkorelasyonlar “diisiince bastirma” stratejisi agisindan
incelendiginde, bu stratejinin hem TSSB toplam puani (r = .58, p < .001) hem de
yeniden yasantilama (r = .50, p <.001), kaginma (r = .51, p <.001), negataif degisim
(r =.55, p <.001) ve agir1 uyarilma (r = .52, p <.001) kiimeleri ile anlamli ve pozitif
yonde iliskiler gosterdigi bulunmustur. Bir baska deyisle diisiincelerini daha fazla
bastirmaya calismak, TSSB belirti siddetindeki artigla ilintilidir.

Ote yandan “disavurumcu baskilama” stratejisi TSSB toplam puan1 (r = .16, p
<.001) ve yeniden yasantilama (r = .10, p <.001), kaginma (r = .15, p <.001), negatif
degisim (r = .15, p <.001) ve asir1 uyartlma (r = .17, p < .001) kiimelerinden her biri
ile anlamli ve pozitif yonde korelasyonlar sergilemektedir. Bu baglamda, bireylerin
duygularini bagkalarinin anlamasini 6nleyecek sekilde baskilama egilimindeki artis ile

TSSB belirti siddetindeki artis iliskili bulunmustur.
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Son olarak, “yeniden degerlendirme” stratejisi sadece ka¢inma kiimesi (r = .10,
p <.01) TSSB belirtileri ile anlamli ve pozitif yonde bir iliski igerisindedir. Diger bir
deyisle, yeniden degerlendirme egiliminde ortaya ¢ikan artis travmatik olayi
animsatan yerler ve uyarimlardan kag¢inma ile baglantilidir. Buna karsilik, yeniden
degerlendirme egiliminin diger TSSB kiimesi belirtilerdeki degisimle anlaml1 diizeyde
iliskili olmadig1 goriilmektedir.

Cohen (1988: 21-23) smiflamasina goére incelendiginde, ruminasyon ve
diisiince baskilama stratejilerinin tiim TSSB belirtileri ile korelasyonlarinin giigli
(Fdegerteri > .50); buna karsilik disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
stratejilerinin tiim TSSB belirtileri ile sergiledigi korelasyonlarin zayif (Faegerieri < .29)

olarak degerlendirilebilecegi goriilmektedir.

5.2.2.3. Ustbilissel Faktorler ile TSSB Belirtileri Arasindaki iliskiler

“Ustbilis toplam” puan1 ile TSSB belirti toplami (r = .51, p < .001) ve yeniden
yasantilama (r = .41, p <.001), kaginma (r = .41, p <.001), negatif degisim (r = .49, p
<.001) ve asir1 uyarilma (r = .50, p < .001) belirti kiimeleri arasinda anlamli ve pozitif
yonde bir iliski bulunmaktadir. Bunun yaninda bilissel giivensizlik harig, listbilislerin
tim diger alt boyutlari, TSSB toplam puani ve alt boyutlar1 ile anlami bir iliski
icindedir. Buna gore, endiseye iligskin olumlu inanglar ile TSSB belirti toplami (r = .15,
p <.001), yeniden yasatilama (r = .09, p < .01), kaginma (r = .12, p <.001), negatif
degisim (r = .14, p < .001) ve asir1 uyarilma (r = .17, p < .001) boyutlar1 arasinda
pozitif yonde bir iligki vadir. Ayrica endiseye iligskin olumsuz inanglar da TSSB belirti
toplam1 (r = .60, p <.001), yeniden yasantilama (r = .52, p <.001), kaginma (r = .47,
p < .001), negatif degisim (r = .57, p < .001) ve asir1 uyarilma (r = .55, p < .001)
kiimeleri ile pozitif yonde iligkilidir. Diisiinceleri kontrol ihtiyaci ise TSSB toplam (r
= .43, p <.001), yeniden yasantilama (r = .36, p <.001), kaginma (r = .37, p <.001),
negatif degisim (r = .41, p <.001) ve asir1 uyarilma (r = .40, p <.001) degiskenleri ile
yine pozitif yonde bir iliski sergilemektedir. Son olarak “biligsel farkindalik™ ile TSSB
belirti toplam (r = .27, p <.001), yeniden yasantilama (r = .23, p <.001), kaginma (r
=.23, p <.001), negatif degisim (r =.25, p <.001) ve asirt uyarilma (r = .26, p <.001)

alt boyutlar1 arasinda da pozitif yonde bir iliski bulunmaktadir. Ozetle, bireylerin
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endiseye iliskin olumlu inanglari, endiseye iliskin olumsuz inanglari, diisiinceleri
kontrol ihtiyact ve biligssel farkindalik diizeyleri arttikca yeniden yasantilama,
kaginma, diisiince ve duygularda negatif degisim ve asir1 uyarilma kiimelerinin her
birinde sergiledikleri TSSB belirtilerinin siddeti de artmaktadir. Buna karsilik “biligsel
giivensizlik” TSSB toplam puani (r = .13, p <.001), negatif degisim kiimesi (r = .14,
p <.001) ve asir1 uyarilma kiimesi (r = .15, p <.001) ile anlaml1 ve pozitif yonde bir
iliski sergilerken; biligsel giivensizligin yeniden yasantilama ve kaginma kiimeleri ile
arasindaki iliski anlamli degildir. Diger bir deyisle, kisilerin belleklerine duyduklar
giiven genel TSSB belirti diizeyi ile iliskili olmakla birlikte, bu iliskinin spesifik olarak
travmatik olay1 animsatan uyarimlarin tetikledigi yeniden yasantilama ve kaginma tiirti
TSSB belirtileri i¢in s6z konusu olmadigi bulunmustur.

Cohen (1988: 21-23) smiflamasina gore genel olarak incelendiginde, toplam
tistilis puani, endiseye iliskin olumsuz inanislar ve diisiinceleri kontrol ihtiyacinin tim
TSSB belirtileri ile korelasyonlarnin orta (Fiegereri > .30 ile <.49) ve giiglii (Yaegerteri >
.50) arasinda degistigi; buna karsilik olumlu inanglar, bilissel giivensizlik ve bilissel
farkindagin tiim TSSB belirtileri ile sergiledigi korelasyonlarin ise zayif (Fgegereri < .29)

olarak degerlendirilebilecegi goriilmektedir.
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Tablo 8: Ustbilissel Faktorler, Duygu Diizenleme Stratejileri ve TSSB Belirtileri Arasindaki Korelasyon Katsayilari

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1. UBO Toplam 1
2. Olumlu inanglar B1** 1
3. Olumsuz inanglar L .09** 1
4. Bilissel giivensizlik 50** -.02 25** 1
5. Dusiinceleri kontrol .80** 34** 54x* 22%* 1
6. Bilissel farkindalik B61** .33%* 26%* -.02 A45%* 1
7. Ruminasyon Toplam 58** 15%* 59** 19** 51** .35%* 1
8. Saplantili diisiinme 545 13%* 5g** 20 48%* 5% Q1%+ 1
9. Derin diisiinme S1** A5%* 50** A13** A4%* 39%* 91** 91** 1
10. Diisiince Bastirma 59** .09* .64** 24%* S1** .62** .62** .62** 53** 1

Not: UBO-30 = Ustbilisler Olgegi-30, *p < .01, **p < .001
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Tablo 8: Ustbilissel Faktorler, Duygu Diizenleme Stratejileri ve TSSB Belirtileri Arasindaki Korelasyon Katsayilar1 (devam)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
11.Disavurumcu  .21** .09* 15%* 2% A7 10** 22%* 20%* 20%* 23%* 1
baskilama
12. Yeniden A3** .07 .09* .06 .09* .09* .09* .09* .08 3% .39%* 1
degerlendirme
13. TSSB S1F* 15%*  60** 13*¥*  43%*  27**  65**  61** 58>  58**  16** .05 1
Toplam
14. Yeniden A1**.09* 52*%* .06 36**  23*%*  B2**  B1**  45%%  50**  10** .04 89** 1
yasantilama
15. Ka¢inma A1** 2% AT** .07 37 23** 53** 49** 48** S1** 5% 10* .85** .80** 1
16. Negatif A49** 4% B7** 4% A1** 25%* 63** H59** 56** 55** 5% .04 94** 76** J5*F* 1
degisim
17. Asiri 50** A7 55** 5% 40** 26%* 61%* S55%* 55%* 52** A7 .04 .90** J0** .66** .80** 1
uyarilma

*p <.01, **p<.001
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5.3 ARACILIK ANALIZLERI

Ustbilissel faktorler ile TSSB belirtileri arasindaki iliskide duygu diizenleme
stratejilerinin (ruminasyon, diisiince baskilama, disavurumcu baskilama ve yeniden
degerlendirme) araci rolii coklu paralel aracilik analizleri araciligiyla incelenmistir. Iki
degisken arasindaki dogrudan iliskide (direct effect), diger degiskenlerin dolayli
(indirrect effect) etkilerinin anlamli olup olmadiginmi test etmek i¢in farkli aracilik
analizi yaklasimlar1 bulunmaktadir. Baron ve Kenny (1986) tarafindan 6ne siiriilen
nedensel adimlar yaklagimina gore bir degiskenin aracilik etkisinden bahsedebilmek
icin yordayan, yordanan ve aract degiskenler arasindaki olasi tiim dogrudan iliskilerin
istatistiksel olarak anlamli olmas1 beklenmektedir. Ayrica, aract degiskenin yordanan
degisken tizerindeki etkisi kontrol edildiginde, yordayan ve yordanan degisken
arasindaki dogrudan iliskinin anlamli diizeyde azalmasi ya da anlamsiz hale gelmesi
kosulu aranmaktadir. Uzun yillardir kullanilagelen bu yaklasim son yillarda
elestirilmeye baslanmis ve aracilik analizlerindeki dolayl etkilerin yorumlanmasi igin,
dogrudan etkilerin istatistiksel olarak anlamli olmasiin gerekli olmadigi gosterilmistir
(Hayes, 2013: 85-120; Preacher ve Hayes, 2008: 1-13). Buna gore, giincel aracilik
analizi modellerinde, yalnizca dolayli etkilerin anlamli olup olmadigr dikkate
alinmakta ve araci degiskenin dolayli etkisinin anlamlilig1 yordayan ve yordanan
degisken arasindaki dogrudan iliskinin anlamlilifina bagli olmadig: i¢in de, aracilik
etkisinin kismi ya da tam olup olmadigint yorumlamak gerekmemektedir (Hayes,
2013: 90-100).

Bu bilgilerden hareketle mevcut calismanin aracilik hipotezlerinin test
edilebilmesi i¢in, giincel aracilik yaklagimina uygun olarak Hayes (2013: 85-120)
tarafindan gelistirilen PROCESS Makro (siirim 2.16) kullanilmistir. Bu makro
araciligiyla birbirini nedensel olarak etkilemeyen birden ¢ok araci degisken aymi
model igerisinde incelenebilmekte, bu tiir modellemeler paralel ¢coklu aracilik analizi
olarak isimlendirilmektedir (Hayes, 2013: 125-130). Preacher ve Hayes’a (2008: 1-13)
gore, coklu modelde birden ¢ok araci degisken yer aldig1 icin, her bir arac1 degiskene
ait dolayli etki “ozgiil (spesifik) dolayh etki” olarak anilmaktadir. Ancak, paralel
coklu aracilik modelinde bir araci degiskenin 6zgiil dolayl etkisi, basit aracilik

analizindeki gibi yalnizca o degiskene ait degildir; modeldeki diger araci degiskenlerin
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varligina baglidir. Modelde yer alan tiim araci1 degiskenlerin 6zgiil dolayl etkilerinin
toplamut ise, “toplam dolayh etki” olarak adlandirilir. Modelde yordayan degiskenin
yordanan degisken Tlizerindeki “toplam etki”si; yordayan degiskenin yordanan
degisken iizerindeki dogrudan etkisi ve aract degiskenlerin toplam dolayl etkilerinin
toplamina esittir.
Tim bu aktarilanlar ¢ergevesinde, bir paralel ¢oklu aracilik analizi
kullanildiginda iki temel sonuca ulagilmaktadir;
1) Toplam dolayli etkinin anlamlilig1 (araci degisken grubunun yordayan
degiskenin etkisini yordayan degiskene anlamli sekilde aktarip
aktarmadig)

2) Her bir arac1 degiskenin 6zgiil dolayl etkisinin anlamlilig

Ancak, her bir araci degiskene ait 6zgiil dolayli etkinin anlamlilig1, modeldeki
tim arac1 degiskenlere ait dolayli etkiler toplaminin anlamli olup olmamasindan
bagimsiz olarak degerlendirilebilir (Preacher ve Hayes, 2008: 1-13). Diger bir deyisle,
toplam etki ve toplam dolayli etki anlamli olmadig1 halde, 6zgiil dolayl: etkiler anlamli
olabilir. Modelde ayrica, 6zgiil dolayli etkisi anlamli olan birden fazla arac1 degisken
varsa, bu anlamli dolayli etkiler arasinda ikili karsilastirmalar yapmak, boylece hangi
araci degiskenin daha giiclii bir etkiye sahip oldugunu ortaya koymak da miimkiindjir.

Giincel aracilik analizi yaklagimi ile ilgili bir diger 6nemli nokta, dolayl
etkilerin anlamliligin1 degerlendirirken, Sobel test yerine Bootstrapping yonteminin
onerilmesidir (Hayes, 2013: 90-95; Preacher ve Hayes, 2008: 1-13). Sobel testinin
aksine, normal dagilim varsayimini gerektirmeyen Bootstrapping yonteminde, veri
seti seckisiz drnekleme yontemi ile cogaltilmakta ve her dolayl etki i¢in bir Giiven
Aralig1 (GA) hesaplanmaktadir. GA’nin sifir igermemesi durumunda ilgili dolayli etki
istatistiksel olarak anlamli olarak kabul edilmektedir. Benzer sekilde, dolayl etkiler
arasinda yapilan ikili karsilagtirmalarda da, ikili karsilagtirmanin GA’s1 kullanilmakta,
araliklart sifir igermeyen ikililer birbirinden anlamli olarak farkli kabul edilmektedir.
Ayrica, birbirinden anlamli olarak farklilagan ikili dolayl etkilerin biiytikliikleri, ancak
isaretleri de ayni ise birbiri ile kiyaslanabilmektedir (Preacher ve Hayes, 2008: 1-13).

Bu calisma kapsaminda test edilen paralel ¢oklu aracilik modelinde, iistbiligsel
faktorler yordayan degisken olarak, TSSB belirti toplam1 yordanan degisken olarak

alimmis ve dort farkli tiir duygu diizenleme stratejisi ise aract degigsken olarak
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kullanilmistir. Toplam {istbilis puan1 ve bes listbilissel faktor i¢in ayr1 ayr1 olmak iizere
alti farkli analiz yapilmistir. Paralel ¢oklu aracilik modelleri, PROCESS Makro
programindaki Model 4 kullanilarak kurulmustur. Her bir analizde toplam etki, toplam
dolayli etki ve 6zgiil dolayh etkiler rapor edilmistir. Toplam dolayli etkinin ve 6zgiil
dolayli etkilerin anlamlilik degerlendirmeleri Bootstraping yontemi ile ve %95 GA
icin 5000 yeniden 6rnekleme kullanilarak test edilmistir. Birden fazla anlamli aract
degiskenin bulundugu modellerde, sadece ayni isaretli olan ikililer arasinda bir

karsilastirma yapilmistir.

5.3.1 Ustbilissel Faktorler ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu
Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Ustbilissel faktorler ile TSSB belirti diizeyi arasindaki iliskiye duygu
diizenleme stratejilerinin aracilik ettigi hipotezini test etmek amaciyla yiiriitiilen ve
toplam {istbilis puaninin yordayan degisken olarak ele alindigi analize bakildiginda
(Bkz. Sekil 3), bu degiskenin TSSB belirtileri iizerindeki toplam etkisinin anlamli
oldugu gozlemlenmistir (B = .73, t (536) = 13,74, p < .001). Bu sonuglara gore,
tstbiligsel faktorler duygu diizenleme stratejileri ile birlikte TSSB belirtilerinde
gbzlenen varyansin %26’smi agiklamaktadir (Diizeltilmis R? = .26, F [1, 536] =
188,82, p < .001). Bootsrapping analizi bulgulari, iistbiligsel faktorlerin ruminasyon,
diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme araciligiyla
TSSB belirtileri  lizerindeki dolayli etkiler toplaminin anlamli oldugunu
gostermektedir (B = .55, %95 GA = .46 ile .64, SH = .05). Her bir degiskenin tek tek
aracilik etkisine bakildiginda, giiven araliklart sifir igermedigi i¢in ruminasyon (B =
.35, %95 GA = .27 ile .44) ve disiince bastirma (B = .21, %95 GA = .14 ile.28)
degiskenlerinin istbiligsel faktorlerle TSSB belirtileri arasindaki iliskiye anlamli
olarak aracilik ettigi gézlemlenmistir. Ancak giiven araliklar1 sifir igeren disavurumcu
baskilama (B = -.002, %95 GA = -.03 ile .02) ve yeniden yasantilama (B = -.01, %95
GA = -.03 ile .004) degiskenlerinin iistbilissel faktorlerle TSSB belirtileri arasindaki
iliskiye anlamli olarak aracilik etmedigi goriilmektedir. Ayrica anlamli araci
degiskenlerin etkilerini karsilastirma imkani veren ikili karsilagtirma analizine gore
ruminasyon degiskeninin, diislince bastirma degiskeninden daha giiclii bir aracilik

etkisine sahip oldugu soylenebilir (B = .14, %95 GA = .02 ile .28, SH = .07).
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Sekil 3: Ustbilis Toplam Puami ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide Duygu

Diizenleme Stratejilerinin  Aract

Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilari. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.

*p <.01, **p<.001
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5.3.2. Olumlu Ustbilissel inanclar ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide

Duygu Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Arastirmanin bir diger hipotezi olarak endise hakkinda olumlu inanglar ve
TSSB belirtileri arasindaki iliskide dort farkli duygu diizenleme stratejisinin aracilik
rollerinin incelendigi analiz sonucuna gore (Bkz. Sekil 4); olumlu tistbilissel inanglarin
TSSB belirtileri iizerindeki toplam etkisinin anlamli oldugu goriilmektedir (B = .75,
SH= .22, t (536) = 3.49, p <.001). Buna gére, olumlu inanglarin duygu diizenleme
stratejileri araciligiyla TSSB  belirtileri iizerinde acikladigi varyans %20°dir
(Diizeltilmis R?> = .2, F [1, 536] = 12.16, p < .001). Bootsrap analizi bulgulari
incelendiginde, olumlu inanglar ile TSSB belirtileri arasindaki iligkide ruminasyon,
diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme araci
degiskenlerinin toplam dolayl etkilerinin anlamli oldugu goriilmiistiir (B = .47, %95
GA = .18 ile .77, SH = .15). Her bir degiskenin tek tek aracilik etkisine bakildiginda,
giiven araliklar sifir barindirmayan ruminasyon (B = .35, %95 GA = .14 ile .57) ve
diisiince bastirma (B = .14, %95 GA = .02 ile .28) degiskenleri anlamli bir aracilik
etkisine sahiptir. Fakat giiven araliklar sifir barindiran disavurumcu baskilama (B = -
002, %95 GA = -.05 ile .03) ve yeniden degerlendirme (B =-.01, %95 GA = -.07 ile
.01) degiskenlerinin aracilik etkilerinin anlamli olmadig1 goriilmektedir. Ayrica
aracilik etkileri anlamli ve isaretleri ayn1 yonde olan ruminasyon (B = .35 ) ve diisiince
bastirma (B = .14) degiskenlerinin 6zgiil dolayli etkileri arasindaki istatistiksel farklilik
karsilagtirildiginda, gliven araligi sifir barindirmadigindan dolay1 (B = .21, %95 GA =
.02 ile .41) ruminasyon degiskeni bastirma degiskenine gore daha giiglii bir aracilik

etkisine sahiptir.
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Sekil 4: Olumlu Ustbilissel Inanclar ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide Duygu
Diizenleme Stratejilerinin - Aract Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilari. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.

*p <.01, **p<.001
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5.3.3. Olumsuz Ustbilissel Inanclar ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide
Duygu Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Arastirmanin bir diger hipotezini incelemek amaciyla endise hakkindaki
olumsuz inanglar ile TSSB belirtileri arasindaki iliskide duygu diizenleme
stratejilerinin aracilik rollerine bakildiginda (Bkz. Sekil 5); olumsuz istbilissel
inanclarin  TSSB  belirtileri  ilizerindeki toplam etkisinin anlamli  oldugu
gbzlemlenmistir (B = 2.38, SH = .14, t (536) = 17.13, p < .001). Olumsuz inanglar,
duygu diizenleme stratejileri aracilifiyla TSSB belirtilerindeki varyansin %35’ini
aciklamaktadir (Diizeltilmis R? = .35, F [1, 536] = 293.43, p < .001). Bootsraping
analizi sonuglarma gore; olumsuz inanglarin ruminasyon, diisiince bastirma,
disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme aracilifiyla TSSB belirtileri
tizerindeki toplam dolayli etkisinin anlamli oldugu gézlemlenmistir (B = 1.36, %95
GA=1.12ile 1.63, SH = .13). Her bir degiskenin 6zgiil dolayl etkileri incelendiginde,
giiven araliklar1 sifir igermeyen ruminasyon (B = .91, %95 GA = .70 ile 1.15) ve
diisiince bastirma (B = .46, %95 GA = .25 ile .68) degiskenlerinin olumsuz {istbilissel
inanglar ile TSSB belirtileri arasindaki iliskideki aracilik etkisinin anlamli oldugu
goriilmektedir. Ancak giliven araliklari sifir igeren disavurumcu baskilama (B = -.002,
%95 GA = -.04 ile .05) ve yeniden degerlendirme (B = -.01, %95 GA = -.05 ile .01)
degiskenlerinin aracilik etkisi anlamli degildir. Bunun yaninda aracilik etkileri anlamh
ve isaretleri ayn1 yonde olan ruminasyon ve diisiince bastirma degiskenleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark olup olmadigmi incelemek igin yapilan
karsilastirmada; ikilinin giiven araliginin sifir barindirmadigi (B = .45, %95 GA = .11
ile .83) ve ruminasyon degiskeninin bastirma degiskenine oranla anlamli derecede

daha giiclii bir aracilik etkisine sahip oldugu sdylenebilir.
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Sekil 5: Olumsuz Ustbilissel Inanglar ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu
Diizenleme Stratejilerinin - Aract Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilari. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.
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5.3.4. Biligsel Giivensizlik ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu

Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Bilissel glivensizlik alt boyutu ile TSSB belirtileri arasindaki iliskide dort farkli
duygu diizenleme stratejisinin araci rolii oldugu yoniindeki hipotezi test ettigimizde
(Bkz. Sekil 6); bilissel giivensizligin TSSB belirtileri iizerindeki toplam etkisinin
anlamli oldugu gézlemlenmistir (B = .51, SH = .17, t (536) = 2.98, p <.01). Sonuglar
incelediginde; biligsel giivensizlik alt boyutunun duygu diizenleme stratejileri ile
birlikte TSSB belirtileri tizerinde acikladigi varyansin %2 oldugu saptanmistir
(Diizeltilmis R?> = .02, F [1, 536] = 8.88, p < .01). Bootsrapping analizi bulgular,
biligsel giivensizlik alt boyutunun ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu
baskilama ve yeniden degerlendirme degiskenleri araciliiyla TSSB belirtileri
tizerindeki toplam dolayli etkisinin anlamli oldugunu goéstermektedir (B = .64, %95
GA = .40 ile .88, SH = .13). Giiven araliklar1 sifir barindirmayan ruminasyon (B = .36,
%95 GA = .19 ile .54) ve diisiince bastirma (B = .29, %95 GA = .19 ile .42)
degiskenlerinin biligsel gilivensizlik ve TSSB belirtileri arasindaki ilisgkiye anlamli
olarak aracilik ettigi goriilmektedir. Ancak giiven araliklart sifir barindiran
disavurumcu baskilama (B = .00, %95 GA = -.04 ile .04) ve yeniden degerlendirme (B
= -.01, %95 GA = -.05 ile .01) degiskenleri biligsel giivensizlik ve TSSB belirtileri
arasmdaki iliskiye anlamli derecede aracilik etmemektedir. Ote yandan aracilik etkileri
anlamli ve isaretleri ayni yonde olan ruminasyon (B = .36) ve diisiince bastirma (B =
.29) degiskenlerinin 6zgiil dolayh etkilerinin birbirlerine kiyasla anlamli sekilde farkl
olup olmadigini1 gdzlemlemek i¢in ikili arasinda yapilan karsilastirmaya gore; ikilinin
giiven araligi sifir barindirmadigindan dolayr (B = .07, %95 GA = .10 ile .27),
ruminasyon degiskeninin bastirma degiskenine gore daha gii¢lii bir aracilik etkisine

sahip oldugu goriilmektedir.
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Sekil 6: Bilissel Giivensizlik ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu

Diizenleme Stratejilerinin  Aract

Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilari. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.
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5.3.5. Diisiinceleri Kontrol ihtiyac1 ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide

Duygu Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Diisiinceleri kontrol ihtiyaci ile TSSB arasindaki iliskiye duygu diizenleme
stratejilerinin aracilik ettigi yoniindeki hipotez test edildiginde (Bkz. Sekil 7),
diistinceleri kontrol ihtiyacinin TSSB belirtileri {izerindeki toplam etkisinin anlamli
oldugu bulunmustur (B = 2.05, SH = .05, t (536) = 11.09, p < .001). Bu analiz
sonuglaria gore, diisiinceleri kontrol ihtiyaci dort farkli duygu diizenleme stratejisi
aracilifiyla TSSB belirtileri {izerindeki varyansin  %19’unu agiklamaktadir
(Diizeltilmis R? = .19, F [1, 536] = 122.92, p < .001). Boostrap analizi bulgular,
diisiinceleri kontrol ihtiyacinin ruminasyon, diislince bastirma, disavurumcu baskilama
ve yeniden degerlendirme araciligiyla TSSB belirtileri lizerindeki toplam dolaylh
etkisinin anlamli oldugunu gostermektedir (B = 1.70, %95 GA = 1.44 ile 1.96, SE =
.14). Her bir degiskene ait 6zgiil dolayl1 etkiler incelendiginde, giiven araliklarinin sifir
icermemesi nedeniyle ruminasyon (B = 1.07, %95 GA = .83 ile 1.33) ve diisiince
bastirma (B = .65, %95 GA = .45 ile .90) degiskenlerinin diisiinceleri kontrol ihtiyaci
ve TSSB belirtileri arasindaki iliskiye anlamli sekilde aracilik ettigi sonucuna
varilmigtir. Fakat giiven araliklart sifir igcerdigi i¢in disavurumcu baskilama (B = -.003,
%95 GA =-.07 ile .06) ve yeniden degerlendirme (B = -.01, %95 GA = -.07 ile .01)
degiskenlerinin diislinceleri kontrol ihtiyact ve TSSB belirtileri arasindaki iliskiye
anlamli derede aracilik etmedigi goriilmektedir. Ote yandan aracilik etkileri anlamli
ve isaretleri ayn1 yonde olan ruminasyon (B = 1.07) ve diislince bastirma (B = .65)
arac1 degiskenlerinin 6zgiil dolayh etkileri arasinda fark olup olmadigini belirlemek
amaciyla istatistiksel olarak yapilan karsilagtirmaya gore; ikili giiven araliginin sifir
icermemesinden dolay1 (B = .42, %95 GA = .03 ile .80) ruminasyon degiskeninin

bastirma degiskenine gore daha gii¢lii bir aracilik etkisine sahip oldugu sdylenebilir.
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Sekil 7: Diisiinceleri Kontrol Thtiyac1 ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu
Diizenleme Stratejilerinin - Aract Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilar1. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.
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5.3.6. Biligsel Farkindahik ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu

Diizenleme Stratejilerinin Aracilik Rolii

Sekil 8’de gorildiigii tizere bilissel farkindalik yordayan degisken olarak
alindiginda, bu degiskenin TSSB belirtileri tizerindeki toplam etkisinin anlaml1 oldugu
gozlenmistir (B = 1.31, SH = .20, t (536) = 6.46, p < .001). Bu durumda bilisgsel
farkindalik ve duygu diizenleme stratejileri bir arada TSSB belirtileri tlizerindeki
varyansin %7’sini agiklamaktadir (Diizeltilmis R?= .07, F [1, 536] = 41.69, p < .001).
Bootstrapping analizi bulgulari, biligsel farkindaligin duygu diizenleme stratejileri seti
aracilifiyla TSSB belirtileri tizerindeki dolayli etkiler toplaminin anlamli oldugunu
gostermektedir (B = 1.22, %95 GA = .92 ile 1.52, SH = .15). Her bir degiskenin 6zgiil
dolayl etkileri incelendiginde, giiven araliklar1 sifir icermeyen ruminasyon (B = .78,
%95 GA = .56 ile 1.04) ve disiince bastirma (B = .45, %95 GA = .30 ile .63)
degiskenlerinin biligsel farkindalik ve TSSB belirtileri arasindaki iliskiye anlamli
olarak aracilik ettigi bulunmustur. Ancak giliven araliklan sifir iceren disavurumcu
baskilama (B =-.001, %95 GA =-.05 ile .04) ve yeniden degerlendirme (B =-.02, %95
GA = -.07 ile .02) degiskenlerinin aracilik etkilerinin anlamli olmadigi sonucuna
ulasilmistir. Ote yandan aracilik etkileri anlamli ve isaretleri aym1 yonde olan
ruminasyon (B = .78) ve diisiince bastirma (B = .45) degiskenlerinin aracilik etkisinin
istatistiksel olarak farkli olup olmadigin belirlemek i¢in yapilan karsilastirmada, bu
degisken ikilisine ait giiven aralig1 sifir icermediginden (B = .34, %95 GA = .07 ile
.62), ruminasyonun diisiince bastirma stratejisine gore daha giiglii bir arac1 degisken

oldugu anlasilmaktadir.
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Sekil 8: Bilissel Farkindalik ve TSSB Belirtileri Arasindaki iliskide Duygu
Diizenleme Stratejilerinin - Aract Roliiniin  Standardize Olmayan Regresyon

Katsayilari. Kesik ¢izgiler anlamli olmayan yollar1 temsil etmektedir.
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Aktarilan tiim aracilik analizlerine iligskin bulgular Tablo 9’da 6zetlenmistir.

Tablo 9: Ustbilissel faktorler ile TSSB Belirtileri Arasindaki Iliskide Duygu

Diizenleme Stratejilerinin Araci Roli

%95
Gliven
Aralig
Alt  Ust

Yordayan D.  Araci D. Yordanan D. B SIIr  sinir
Ustbilis Ruminasyon+ TSSB Belirti .35 27 44 v
Toplam Siddeti

Diisiince Bastirma 21 14 28 ¥

Disavurumcu Baskilama -002 -03 .02 «x

Yeniden Degerlendirme -.01 -03 .004 x

Toplam .55 46 .64
Olumlu Ruminasyon+ TSSB Belirti .35 14 57
Ustbilis Siddeti v

Diisiince Bastirma 14 .02 .28

Disavurumcu Baskilama -002 -05 .03 «x

Yeniden Degerlendirme -.01 -07 01 «x

Toplam A7 A8 .77
Olumsuz Ruminasyon+ TSSB Belirti 91 70 115 V¥
Ustbilis Siddeti

Diisiince Bastirma 46 25 68 V¥

Disavurumcu Baskilama -002 -04 05 «x

Yeniden Degerlendirme -.01 -05 01 «x

Toplam 1.36 112 163 v

Not: v' = Aracilik vardir, ¥ = Aracilik yoktur, + = ikili karsilastirmalarda en giiclii

bulunan araci degisken

107



Tablo 9: Ustbilissel faktorler ile TSSB Belirtileri Arasindaki

Diizenleme Stratejilerinin Aract Rolii (Devami)

fliskide Duygu

%95
Giiven
Aralig1
Alt  Ust

Yordayan D. Arac1 D. Yordanan D. B SInIr  sInir
Biligsel Ruminasyon+ TSSB Belirti .36 19 54 ¥
Giivensizlik Siddeti

Diisiince Bastirma .29 19 42 v

Disavurumcu Baskilama .00 -04 04 x

Yeniden Degerlendirme -.01 -05 01 «x

Toplam .64 40 88 ¥V
Diisiinceleri Ruminasyon+ TSSB Belirti 1.07 83 133 Vv
Kontrol Siddeti

Diisiince Bastirma .65 45 90 ¥

Disavurumcu Baskilama -.003 -07 .06 «x

Yeniden Degerlendirme -01 -07 01 «x

Toplam 1.70 144 196 v
Biligsel Ruminasyon+ TSSB Belirti .78 56 104 v
Farkindalik Siddeti

Diisiince Bastirma 45 30 63 ¥V

Disavurumcu Baskilama -.001 -05 04 x

Yeniden Degerlendirme -.02 -07 .02 «x

Toplam 1.22 92 152 v

Not: v' = Aracilik vardir, ¥ = Aracilik yoktur, + = Ikili karsilastirmalarda en giiclii

bulunan araci degisken
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ALTINCI BOLUM
TARTISMA

Bu ¢alismanin temel amaci en az bir travmatik yasam deneyimi olan bireylerin
tistbiligsel faktorler ve travma sonrasi stres bozuklugu belirtileri arasindaki iligskide
ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
duygu diizenleme stratejilerinin aracilik roliiniin incelenmesidir.

Bu boliimde oncelikle katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine iliskin
bilgilere yer verilecek, boylelikle {izerinde inceleme yapilan 6rnekleminin genel profili
degerlendirilmis olacaktir. Arastirma degiskenlerine iliskin betimleyici 6zellikler ise
iki baslik altinda toplanarak aktarilacaktir. Ilk baslikta katilimcilar tarafindan
deneyimlenen travmatik yasam olaylarina iliskin; ikinci baslikta ise temel arastirma
degiskenlerine iligkin tanimlayict bilgilere yer verilecektir. Ardindan, aragtirma
degiskenleri arasindaki iliski Oriintiileri 6zetlenerek, ilgili alanyazin gercevesinde
tartisilacaktir. Bunu takiben, aragtirmanin temel aracilik hipotezlerini simnamak
amaciyla yiiriitilen analizlerine iliskin sonuglar, alanyazindaki diger caligmalarla
benzesen ve ayrisan yonleri agisindan ele alinacaktir. Boliimiin son kisminda ise
calismanin smirhiliklar ele alinacak, ileride yapilacak calismalar i¢in Onerilere yer

verilecektir.

6.1. KATILIMCILARIN SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERI

Bu calisma en az bir travmatik yasanti ge¢misi olan bir 6rneklem grubu
lizerinde ylriitilmiistiir. Yaslarn 18 ile 63 arasinda degisen katilimcilarin yas
ortalamas1 30.68°dir. DSO (2015: 7) tarafindan agiklanan yeni yas dilimi listesi temel
alindiginda, arastirmanin gen¢ (18-65 yas arasi) bir O6rneklem grubu iizerinde
yiritildigi gorilmektedir. Psikoloji alanindaki aragtirmalara genel katilim egilimi ile
tutarli olarak (Davis ve digerleri, 2016: 182-187; Ehring ve Ehlers, 2014: 11-7), bu
calismanin 6rneklemi de agirlikll olarak kadin katilimcilardan (%62.5) olusmaktadir.
Bu durumun travmatik olaylar1 yasama sikliginin kadinlarda daha yiiksek oldugu
bulgusu (Breslau ve digerleri, 1998: 697; Kessler ve digerleri, 1995: 1050-1051) ile

tutarli oldugu da diisiiniilebilir. Geng bir 6rneklem grubu iizerinde ¢alisilmasinin olast
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bir dogurgusu olarak, bu arastirmada yer alan katilimcilarin bityiik ¢gogunlugu ¢ocuk
sahibi olmayan (%77.1) bekarlardan (%68.6) olusmaktadir. Benzer sekilde,
katilimcilarin %48.9’u lisans mezunu, %27’si lniversite 6grencisi olup, %51.1°1
calismamaktadir. Ayrica Orneklemin %64.9’u yasaminin biiyiik ¢ogunlugunu
biiyiiksehirde gecirdigini, %60.6’s1 aylik gelir diizeyinin orta diizeyde oldugunu
belirtmektedir. Agirlikli olarak geng, kadin, bekar, ¢ocugu olmayan, lniversite
diizeyinde egitim alan, biiyiiksehirde yasamis ve orta dilizey gelir grubuna ait
katilimcilardan olusan bu oOrneklem profilinin; klinik olmayan genel toplum
orneklemleri lizerinde yiiriitiilen, belirli bir diglama 6l¢iitii kullanilmayan ve verilerin
cevrimici sekilde toplandigi ¢aligmalarda ulasilan uygunluk 6rneklemleri ile benzer
sosyodemografik 6zellikler sergiledigi diisiiniilebilir. Ote yandan, érneklem grubunun
%28.44°1 arastirma verilerinin toplandig1 sirada, %32.2°si ise gecmis bir zamanda
psikolojik/psikiyarik bir tan1 ya da rahatsizligi bulundugunu bildiren katilimcilardan
olugmaktadir. Bu durum arastirmaya dahil olma Olgiitiiniin en az bir travmatik olay
yasamis olmak seklinde belirlenmesinin bir sonucu olabilecegi gibi, belirlenen
oranlarin tek soruya iligkin bir kendini bildirime dayandigi ve sadece psikiyatrik
tanilar degil psikolojik sikintilar1 (6fke kontrol problemi, asir1 stres, sosyallesememe,
gelecek kaygisi gibi) da kapsadigi dikkate alinmalidir. Ayrica, arastirmalarda boyle bir
soru soruldugunda genel toplum 6rnekleminden alinan kendini bildirim yanitlarinin
oranina iligkin bilgiler de elde edilen bu bulgunun degerlendirilmesine yardimci

olacaktir.

6.2. ARASTIRMA DEGISKENLERINE iLiSKiN BETIMLEYIiCi
OZELLIKLER

6.2.1. Travmatik Yasam Olaylarina iliskin Betimleyici Ozellikler

Yasam boyu en az bir travmatik olay deneyimleme oranini belirlemek icin
diinya genelinde yapilan bir¢ok calisma, bu oranin %50 ile %90 arasinda degistigini
bildirmektedir (Boals ve digerleri, 2013: 160; Breslau ve digerleri, 1998: 628; Frans
ve digerleri, 2005: 297, Karanct ve digerleri, 2009: 8-63). TKL-5’in Tiirkce

adaptasyonu c¢alismasinda ise katilimeilarin %89.39’unun en az bir tane travmatik olay
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deneyimledigi rapor edilmistir (Boysan ve digerleri, 2017: 306—-316). Ancak mevcut
caligmaya katilabilmek icin en az bir travmatik olay yasamis olma kosulu getirildigi
igin, katilimcilara ait travmatik olay deneyimleme oranin1 benzer c¢alismalar
cercevesinde degerlendirmek miimkiin degildir. Bunun yerine bu ¢alismada, yasanan
travmatik olayin tiirline ve DSM-5 TSSB A tan1 kriterinde belirtilen travmatik olay
deneyimleme bi¢imine ait dagilimlar incelenmistir.

Oncelikle, katilimeilari olayr ne sekilde deneyimledigi énemli olmaksizin;
bizzat yasadiklari, sahit olduklari, yakinlarindan birinin basina geldigini 6grendikleri
ya da is geregince en fazla karsilastiklari travmatik olay %83.14 orani ile dogal bir afet
(sel, deprem, tufan, hortum) ile ilgilidir. Katimcilarin %81.37’sinin ise
tanimlanmamis herhangi bir baska ¢ok stresli olay deneyimlediklerini bildirdikleri
goriilmistiir. Bunun ardindan ise katilimcilarin en fazla deneyimledikleri travmatik
olaylar arasinda %76.05 ile fiziksel saldir1 (6rnegin; saldirtya ugrama, yumruk yeme,
tekmelenme veya dayak yeme) ve %74.46 ile seyahat ederken yasanan kazalar
(6rnegin araba kazasi, gemi kazasi, tren kazasi, ucak kazasi) gelmektedir. Bu bulgudan
hareketle, en az bir travmatik olay yasamis bir Tiirkiye 6rnekleminde karsimiza en
siklikla ¢ikacak travmatik olay tiiriiniin; dogal afetler, fiziksel saldirilar ve seyahat
kazalar1 oldugu goriilmektedir. Diger bir deyisle, iilkemizde travmatik bir olay yasayan
ve bu ¢aligmada ulasilan sosyodemografik goriiniime uygun olan insanlar; gerek bizzat
yasayarak, gerek sahitlik ederek, gerek sevdiklerinin basma geldigini 6grenerek,
gerekse isi geregince siklikla afet, fiziksel saldir1 ve seyahat kazalari igeren olaylarla
karsilasabilmektedir. Ayn1 zamanda yasanan travmatik olay tiiriinlin yaygimligina
iligkin elde edilen bu bulgunun, YOL-5 kullanilarak yapilan ve herhangi bir travmatik
olay yasamis olma kosulu getirilmemis katilimcilart da barindiran Tiirk¢e TKL-5
calismasi ile de biiyiik dlgiide oOrtiistiigii goriilmektedir (Boysan ve digerleri, 2017:
306-316).

Yasanan travmatik olay tlriinlin spesifik olarak en sik ne sekilde
deneyimlendigi ile ilgili incelemeler, katilimcilarin bizzat basindan gecen olaylarin
sirastyla dogal afet, fiziksel saldir1 ve ciddi 1zdirap c¢ekme seklinde oldugunu
gostermektedir. Ayrica, katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun aslinda travmatik olay
listesinde tanimlanmamis bagka bir kisisel stresli olay veya deneyimi bizzat yasadigi

da dikkat cekmektedir. Katilimcilarin en sik sahit oldugu travmatik olaylar ise sirastyla
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fiziksel saldirtya ugrama, yasami tehdit eden hastalik veya yaralanma ve yangin ya da
patlamadir. Yakin bir aile liyesinin ya da sevilen birinin basina geldigini 6grenme
yoluyla en sik deneyimlenen travmatik yasantilar ise sirasiyla yangin ya da patlama,
silahl1 saldirtya ugrama ve cinsel saldir1 olmustur. Bu ¢alismada yer alan ve ¢alistigini
bildiren katilimcilar ise igleri geregince en sik ani vahsice 6liim, yasami tehdit eden
hastalik veya yaralanma ve silahli saldirtya ugrama olaylari ile kargilasmaktadir.

Bu noktada insan eliyle kasti olarak yaratilan travmatik olaylardan biri olan
fiziksel saldiriya ugramanin hem bizzat hem de sahit olunarak siklikla deneyimlenen
ortak bir olay oldugu dikkat ¢cekmektedir. Gerek kazara gerekse insan eliyle kasti
olarak ortaya ¢ikabilen yangin ya da patlama ise hem sahit olunarak hem sevilen bir
yakininin basina geldigini 6grenerek en sik yasanan ortak olaydir. Ayrica kisinin
kendisi tarafindan kazara ya da kasten yaratilan bir olay olan bir bagkasinin ciddi bir
sekilde yaralanmasina, zarar gormesine veya oliimiine sebep olmak, is geregince harig
tiim diger deneyimleme big¢imleri agisindan ortak olarak en az bildirilen travmatik olay

olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

6.2.2. Temel Arastirma Degiskenlerine liskin Betimleyici Ozellikler

Aragtirma degiskenlerine iliskin betimleyici analizlerde degiskenlere ait
ortalama degerler tiim Orneklemin yani sira, kadin ve erkekler icin ayr1 ayr
hesaplanarak, cinsiyet gruplari arasinda karsilagtirma yapilmgtir. Ustbiligsel faktdrler
acisindan degerlendirildiginde kadin ve erkek katilimcilar arasinda iistbilis toplama,
diisiinceleri kontrol ihtiyacit ve biligsel farkindalik agisindan anlamli bir farklilik
gbzlenmedigi; buna karsilik kadinlarin endiseye iliskin olumsuz inanglar ve bilissel
giivensizlik boyutlarinda, erkeklerin ise endiseye iliskin olumlu inaniglar boyutunda
diger cinsiyete kiyasla anlamli olarak daha yiiksek sonuglar elde ettigi goriilmektedir.
Ustbilissel bilgi ve siiregler acisindan cinsiyet farkliliklarinin incelendigi ¢alismalarda,
birbirinden farkli bulgulara ulasildigi dikkat ¢ekmektedir (Wells ve Cartwright-
Hatton, 2004: 390-392). Ote yandan, bu calismada elde edilen bulgularla tutarli bir
sekilde, iilkemizde iistbilisler 6lgeginin uyarlamasini yapan Yilmaz, A. ve digerlerinin
(2008: 433-434) yuriittiikleri ¢alismasinda da kadin katilimcilar olumsuz inanglar ve
bilissel glivensizlik alt boyutlarinda erkeklerden anlamli olarak daha yiiksek puanlar
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elde etmislerdir. Birgok ¢alismada kadin ve erkeklerin tistbilissel faktorler agisindan
farklilagmasina karsilik, cinsiyetler arasinda hangi boyutlar agisindan farklilik
oldugunun ¢alismalar arasinda degiskenlik gostermesinden dolay1, bu konu hakkinda
kiltiirel degisimlerin de géz onilinde bulunduruldugu sistematik ¢alismalara ihtiyag
duyuldugu soylenebilir. Ayrica bu ¢aligmada yer alan kadin katilimci sayisinin
erkeklerden fazla olmasi ve katilimcilarin genis bir yas araligina (18 ile 63) sahip
olmasi gibi 6rneklem grubuna iliskin 6zellikler de sonucu etkileyebilecek faktorler
olarak g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Calismada  incelenen  duygu  diizenleme  stratejileri  agisindan
degerlendirildiginde, kadinlarin ruminasyon ve diisiince bastirma stratejilerinden
erkeklerden anlamli olarak daha yiiksek puanlar aldigi goriilmektedir. Kadinlarin
ruminatif tepkiler vermeye daha egilimli olmasi Johnson ve Wishman’in (2013:370-
371) 57 farkli aragtirmay1 kapsayan meta analiz ¢alismasiyla uyumlu goriinmektedir.
Ulkemizde ise Bugay ve Erdur-Baker (2011: 194-195) lise ve iiniversite dgrencileri
tizerinde gergeklestirdikleri ¢alisma sonucunda benzer sekilde kadinlarin erkeklere
kiyasla daha yiiksek bir ortalamaya sahip oldugu sonucuna ulagmistir. Bunun yaninda,
diislinceleri bastirma stratejisinin kadinlar tarafindan erkeklere kiyasla daha fazla
kullanildig1 bulgusu da uluslararasi alanyazinla uyumlu gériinmektedir. Wegner ve
Zanakos (1994: 615-640) bastirma stratejisi igin gelistirdikleri 6lgekte cinsiyetler arasi
farklar1 karsilastirmis ve sonug olarak kadinlarin bastirma stratejisini daha yiiksek
diizeyde kullandigini belirlemistir. Ruminasyon egiliminin kadinlarda daha fazla
goriilmesinin duygusal degeri olan yasam olaylarinin kadinlar tarafindan daha iyi
hatirlamasi (Boyacioglu ve digerleri, 2017: 137-150; Fujita ve digerleri, 1991: 427-
434; Seidlitz ve Diener, 1998: 262-271), duygu odakli basa ¢ikmanin problem odakli
basa ¢ikmadan daha fazla kullanilmasi (Nolen-Hoeksema, 1987: 259-282) gibi siklikla
rapor edilmis aciklamalari bulunmaktadir. Ancak hem ruminasyon hem de diislince
bastirma stratejisinin kadinlar tarafindan daha fazla kullanilmasinin altinda yatan
sebep, ruminasyon ile diisiince bastirma arasinda goriilebilecek karsilikli dongiiden
kaynaklantyor olabilir. Buna gore kadimlar, ruminasyonla beraber artan rahatsiz edici
diistinceleri kontrol etmek igin, diisiincelerini bastirmaya giderek daha fazla ihtiyag
duyuyor olabilir. Bastirma stratejisinin kullanilmas1 ise rahatsiz edici diisiincelerin

sayisini arttirabilir (Wenzlaff ve Wegner, 2000: 59-91) ve ruminatif tepki egilimini
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geri besleyebilir. Ote yandan bu ¢alismada yeniden degerlendirme ve disavurumcu
baskilama stratejileri bakimindan cinsiyetler arasinda fark bulunmamaistir. Uluslararasi
alanyazin incelendiginde, yakin zamanda Masumoto ve digerlerinin (2016: 1-8) 936
Japon katilimer iizerinde yiiriittiikkleri ¢alismalarinda, yeniden degerlendirme ve
disavurumcu baskilama stratejisinin kullanimini cinsiyetler arasinda karsilagtirdig
goriilmektedir. Sonug olarak yeniden degerlendirme stratejisini erkeklerin daha fazla
kullandig1 ancak disavurumcu baskilama agisindan cinsiyetler arasinda anlamli bir
fark bulunmadigi belirtilmistir. Ulkemizde ise bu iki stratejiyi cinsiyetler arasinda
karsilagtiran bir ¢alismaya rastlanmamistir. Elde edilen bu bulgu, bu iki duygu
diizenleme stratejisinin kullanim1 arasinda anlamli bir fark olusturabilecek cinsiyet
disinda belirleyiciler olabilecegine isaret etmektedir.

TSSB toplam puani ve belirti kiimeleri agisindan yapilan karsilastirmada kadin
katilimcilarin erkeklere kiyasla anlamli olarak daha yiiksek sonuclar elde ettigi
goriilmistiir. Bu bulgu alanyazindaki bir¢ok calisma ile benzerlik gostermektedir
(Piietrzak ve digerleri, 2011: 6; Tolin ve Foa, 2006: 959-992). Takarangi ve digerleri
(2017: 133-136) yakin zamanda yaptiklari bir ¢aligmada, birgok farkli ilkeden
katilimcinin sergiledigi TSSB belirtilerini degerlendirmis ve kadinlarin erkeklere gore
anlamli olarak daha yiiksek TSSB belirtileri rapor ettigini belirlemislerdir. Erkeklerin
kadinlara gore daha fazla travmatik olay deneyimlemesine karsilik (Breslau ve
digerleri, 1998: 697; Kessler ve digerleri, 1995: 1050-1051), TSSB belirtilerinin tutarl
olarak kadinlarda daha yiiksek bulunmasinin altinda yatan pek ¢ok neden olabilir.
Travmatik olaylarin sayisindan ¢ok tiirli, travmaya maruz kalma siiresi, eszamanli
gerceklesen ¢oklu travma yasantisi ve travmatik olayla basa ¢ikma bicimleri gibi
cinsiyetle de baglantis1 olabilecek faktorler TSSB belirti diizeyi ile iliskilidir. Ornegin,
Tolin ve Foa (2006: 959-992) 19 ayr1 makale ile yiiriittiikleri meta-analiz ¢aligmasinda
cinsel istismar Gykiisiiniin daha ¢ok kadinlarda goriildiigiinii ve TSSB igin gii¢lii bir
risk faktorli oldugunu belirtmistir. Bir diger ¢alismada ise erkeklerin travmatik olaya
kars1 gelistirdikleri tepkiler arasinda daha fazla alkol tiiketimi (Wilson ve digerleri,
1980: 250-264) ve agresif davranislar (Darves-Bornoz ve digerleri, 1998: 111-117)
oldugu gosterilmistir. Alkol tiiketimi ve akabinde gelisen madde kotiiye kullanimi ile
TSSB belirtileri ikinci planda kalabilirken, asir1 agresif tavirlarin bazi kiiltiirlerde

normal karsilanmas1 TSSB belirtilerinin kadinlarda daha fazla goriildiigi izlenimini
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yaratabilmektedir (Tolin ve Foa, 2006: 111-117). Benzer sekilde, kadinlarin ruminatif
tepkilere daha egilimli olmas1 ve duygu odakli basa ¢ikma strayejilerini daha fazla
tercih etmesi gibi nedenler de TSSB belirtileri acisindan cinsiyetler arasinda goriilen
bu farkin anlasilmasina yardimci olabilir (OIff ve digerleri, 2007: 191).

Betimleyici incelemeler c¢ergevesinde, katilimcilarin sergiledigi TSSB
belirtilerinin siddeti, TSSB tanis1 alma olasilig1 a¢isindan klinik olmayan 6rneklemler
icin Onerilen kesme puani kullanilarak belirlenmistir. Tiim Orneklem agisindan
degerlendirildiginde, katilimcilarin %39.78°1 kesme puaninin {izerinde kalmaktadir.
Bu oranin arastirma verileri toplandig1 sirada TSSB tanisi almig oldugunu belirten
katilimcilardan (%3.92) ¢ok daha yiiksek oldugu dikkat ¢gekmektedir. Klinik olmayan
orneklemlerde kullanilan TSSB tarama araglarinin kesme puani {izerinde kalan kisi
oranlar1 ile kiyaslanmas1 gerekmekle birlikte, bu durum en az bir travmatik yasam
deneyimine sahip olan bir 6rnekleme ulasilmis olmasindan kaynaklantyor olabilir.
Esik iizerinde kalan bu katilimcilarin %30.29°u ise kadinlardan olugmaktadir. Bu oran
yiiksek diizeyde TSSB belirtileri yasayan katilimcilarin ¢ogunun kadin oldugunu
gostermektedir. Tiirkiye’de Yetkiner’in (2010: 39) Travma Sonras1 Bilisler Olgegini
uyarlamak i¢in 318 tiniversite 6grencisinin katilimiyla gergeklestirdigi ve katilim igin
travmatik bir olay deneyimlemis olma kriteri getirilmemis olan bir ¢aligmada da,
bliyiik oranda (9%76.9) kadin katilimcilarin TSSB belirti siddeti i¢in belirlenen kesme
puaninin lizerinde kaldig1 gortilmiistiir.

Bu aragtirmada TSSB belirtilerinin, DSM-5’te yenilenen TSSB tani 6l¢iitlerine
uygun bir sekilde degerlendirilmesi hedeflenmistir. Bu nedenle kullanilan TKL-5
6lgegi yeni bir veri toplama aracidir. Tirk¢e TKL-5’in psikometrik 6zellikleri Klinik
ve klinik olmayan orneklemler iizerinde incelenmistir (Boysan ve digerleri, 2017:
306-316). Klinik &rneklem 73 MDB ve 29 TSSB tanili bireyden olusurken; 360
tiniversite dgrencisinden olusan klinik olmayan 6rneklem igin en az bir travmatik
yasam deneyimlemis olma kosulu getirilmemistir. Adaptasyon caligmasinda TSSB
belirti ortalamalart MDB tanil1 bireyler i¢in 46.84 (17.36), TSSB tanili bireyler igin
56.34 (16.49) ve klinik olmayan 6rneklem i¢in 36.26 (16.31) olarak rapor edilmistir.
En az bir travmatik yasam deneyimi olan genel bir toplum 6rnekleminde yiiriitiilen bu
calismada katilimcilarin elde ettikleri TSSB belirti ortalamasinin ise 41.34 (19.51)

oldugu goriilmektedir. Her ne kadar farkli arastirmalarda ortaya konulan bulgularin,
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istatistiksel bir yontem kullanilmaksizin karsilastirilmasi uygun olmasa da, bu
calismadan elde edilen ortalamanin TKL-5 caligmasindaki normal orneklemden

yiiksek, klinik 6rneklemden diisiik oldugu dikkat ¢ekmektedir.

6.3. ARASTIRMA DEGiISKENLERI ARASINDAKI iLiSKIiLER

Bu béliimde oncelikle katilimcilarin sosyodemografik ozellikleri ile TSSB
belirtileri arasindaki korelasyon analizlerine ilisin bulgular tartisilacaktir. Ardindan
arastirmanin  temel degiskenleri arasindaki korelasyonlar, ilgili hipotezler
cercevesinde ele alinacaktir. Boylelikle aragtirmanin alti temel hipotezinde 6ngoriilen
iliskilerin dogrulanip dogrulanmadig ilgili alanyazin 1s181nda tartisilmis olacaktir. S6z
konusu korelatif iligkiler, tiim degiskenlerin bir arada oldugu modeller icerisindeki
yordama etkileri acgisindan, aracilik analizi bulgular1 aktarilirken yeniden

degerlendirilecektir.

6.3.1. Sosyodemografik Ozellikler ve TSSB Belirtileri Arasindaki Iliski

Bu arastirma kapsaminda, bir dizi sosyodemografik degiskenin TSSB
belirtileri ile iligkisi incelenmistir. Bulgular: tartismaya baslamadan 6nce, biiyiik bir
cogunlugu kategorik degisken olan sosyodemografik 6zellikler ile siirekli bir degisken
olan TSSB belirtileri arasinda gézlemlenen ve Cohen (1988: 21-23) siniflamasina gore
zayif olarak nitelenebilecek korelasyon degerlerine dayandirilarak yapilacak
¢ikarimlarin, ¢ok giivenilir olmayacagi 6zellikle vurgulanmalidir.

Elde edilen bulgular, yas artttkca TSSB belirti diizeyinin azaldigim
gostermektedir. Alanyazinda bu bulguyu destekler nitelikte caligmalar mevcuttur
(Davis ve digerleri, 2016: 182-187; Saigh ve digerleri, 2006: 339). Bu bulgu bir yandan
travmanin yarattifi olumsuz etkilerin daha geng¢ yaslarda daha fazla olabilecegine
isaret ederken, diger yandan travmanin iizerinden gegen zamanla ilgili olarak da
gozlemleniyor olabilir. Diger bir deyisle, daha gen¢ olan bireylerin yasadiklar
travmadan daha fazla etkileniyor olabilecekleri yargisina varilmadan 6nce, travmanin
tizerinden gecen zaman gibi karistiric1 bir degiskenin etkisinin kontrol edilmis olmasi

gerekir. Bununla birlikte bu bulgu, daha ileri yasta olan kisilerin basa ¢ikma
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becerilerinin zaman igerisinde daha fazla gelisiyor olmasi ile de aciklanabilir. Ote
yandan, iilkemizde yapilan diger bazi ¢aligmalarda yas ve TSSB belirti siddeti arasinda
anlaml bir iligski bulunamamistir (Basoglu ve digerleri, 2004: 136-137; Giil, 2014: 74-
77). Bu durum farkl arastirmalarda ulagilan 6rneklem profilleri arasindaki farkliliktan
kaynaklaniyor olabilir.

Benzer sekilde, yeniden yasantilama belirtileri harig, evlilik veya romantik
iliski yolu ile bir partnere sahip olan bireylerin ka¢inma, negatif degisim ve asiri
uyarilma seklinde kendini gosteren TSSB belirtilerinde azalma oldugu goriilmektedir.
Bu noktada bir iligkiye sahip olmaktan kaynaklanan sosyal destek, TSSB olusumunda
koruyucu bir etken olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Evli olmanin veya romantik bir
iliskiye sahip olmanin TSSB belirtilerine kars1 bir tampon islevi gormesinin baslica
nedenleri arasinda duygusal paylasim geliyor olabilir. Partner ile yapilan duygusal
paylasimin ve partnerden alinan sosyal destegin bilissel ve davranigsal kaginmay1 ve
yikict bir basa ¢ikma stratejisi olan diisiince bastirmay1 azaltarak, travmatik olay
sonrast normal yasama uyum saglamayi kolaylastirdigi bilinmektedir (Njenga ve
digerleri, 2004: 329; Weisenhorn ve digerleri, 2017: 161-167). Ote yandan bir
partnerin varligi durumu yeniden yasantilama kiimesi belirtilerle anlamli bir iliski
sergilememektedir. Bu kiimenin digerlerinden ayrismis olmasi, yeniden
yasantilamanin islevselligi agir sekilde bozan belirtilerden olusmasina (Reynolds ve
digerleri, 2016: 81-93) ve travmanin iizerinden gegen siirenin 6zellikle bu kiime
acisindan 6nemli bir karistirict degisken olabilecegi agiklamasina dayandirilabilir.

Bu c¢alismada ¢ocuk sahibi olma durumunun, deneyimlenen TSSB belirtileri
acisindan koruyucu nitelikte oldugu goriilmektedir. Diger bir deyisle, ¢ocuk sahibi
olan katilimcilarin sergiledigi TSSB belirti siddeti ¢ocuk sahibi olmayanlara kiyasla
daha diisiiktiir. Bu sonu¢ 20 aragtirmayla meta analiz c¢alismast yapan Creech ve
Misca’nin (2017: 1-7) sonuglariyla kismi olarak tutarlidir. Ilgili meta analizde, bu
calismanin bulgulariyla uyumlu olarak aile desteginin ve duygu paylagiminin TSSB
belirtilerinde azalma meydana getirdigi ortaya konulmustur. Ancak bu sonuglarda
ebeveyn tutumunun &nemi de vurgulanmaktadir. Ote yandan gocuk sahibi olan
bireylerin risk alma diizeyinin daha diisiik olmasi travmatik olaylarla karsilasma
thtimalini diisiiriiyor ya da daha diisiik yogunlukta travmayla karsilagsmalarina neden

oluyor da olabilir.
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Bulgular, ¢alisma durumunun da TSSB belirtilerini deneyimleme siddeti
acisindan koruyucu nitelikte bir degisken oldugunu gostermistir. Travmay1 animsatan
durumlardan kag¢inma kiimesi belirtiler harig, caligmayan kisiler tarafindan
deneyimlenen TSSB belirtilerinde bir artis s6z konusudur. Bu sonu¢ Smith ve
arkadaglarinin (2005: 89-99) 325 Vietnam gazisiyle gerceklestirdigi ¢alisma bulgulari
ile uyumludur. Calisan katilimcilarin TSSB belirtilerini deneyimleme diizeyinin diisiik
olmasmin bir nedeni, ¢alisma hayatinin bireyleri sosyal ¢evreyle iliski icerisinde ve
dikkat odaklarin1 travmatik olay disinda tutmasi olabilir. Ancak her ne kadar ¢alisma
hayat1 icerisinde olmanin yasanan c¢esitli maruz kalmalar araciligiyla kaginma
davranisini azaltmasi beklense de, c¢alisma durumu ile kaginma kiimesi belirtiler
arasinda bir iliski olmamasi travmatik olayin tiirline (6rnegin deprem gecirmis biri
isyerinde de tehlikeden kacinabilmis olmaz) ve zihinsel kacinmalarin devam etmesine
(travmatik olayr amimsatan gesitli durumlara maruz kalinabilir ama disiince ve
anilardan kaginilamaz) dayaniyor olabilir.

Demografik degiskenler agisindan elde edilen bir diger bulgu da, gelir diizeyi
arttikca deneyimlenen TSSB belirti siddetinde de bir azalma meydana geldigi
seklindedir. Ortaya ¢ikan sonu¢ alanyazin bulgulari ile uyum igerisindedir. Diisiik
ekonomik diizeye sahip olmak, daha az giivenli bolgelerde yasamaya, daha az sosyal
uyuma sahip olmaya, daha fazla sosyal yonden karsilastirmalara neden olmakta ve bu
faktorler de TSSB igin risk olusturmaktadir (Glymour ve digerleri, 2014: 17-63;
Pabayo ve igerleri, 2014: 110-115). Korelatif yonde olan bu bulgu tersten
degerlendirildiginde, TSSB belirti diizeyinde yasanan artisin islevselligi bozarak gelir
diizeyinde diisiise neden oldugu ve saglik giivencelerine erisim olanaklarini kisitladigi
da diisiiniilebilir.

Elde edilen bir diger bulgu, verilerin toplandigi sirada ve verilerin
toplanmasindan 6nceki bir zamanda herhangi bir psikolojik/psikiyatrik rahatsizlig1 ya
da tanis1 olan katilimcilarin daha yiiksek diizeyde TSSB belirtileri sergiliyor olduguna
isaret etmektedir. Alanyazinda bir¢ok ¢alismada benzer bir bulguya ulasildigi ve eslik
eden psikolojik rahatsizliklarin TSSB belirtilerindeki artisla iliskili oldugu
goriilmektedir (Amstadter ve digerleri, 2013: 216; Badura-Brack ve digerleri, 2018:
230; Schuitevoerder ve digerleri, 2013: 5-53). Bu durumun birkag¢ farkli agiklamasi

olabilir. Oncelikle su anda ya da 6nceden bir tanisi olan bireylerin, yasanan travmatik
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olay ile beraber TSSB gelistirme yatkinliklar1 daha yiiksek olabilir (Breslau ve
digerleri, 1997: 83-85; Kar ve Bastia, 2006: 6-8). Ayrica TSSB belirtileri ile diger bazi
psikolojik bozukluklarin belirti kiimeleri benzesim gostermektedir. Ornegin TSSB ile
MDB arasinda uyku zorlugu, konsantre olmakta zorlanma, ilgide azalma gibi belirtiler
acisindan ortiismeler bulunmaktadir. Bu 6rnekten hareketle, MDB tanis1 olan ya da
belirtileri sergileyen katilimcilarin TSSB belirtilerinde de bir artis gézlenmesi sasirtici
olmayacaktir. Bu calismada TSSB ile eszamanli goriilebilecek diger kaygi ve
depresyon belirtileri degerlendirilip istatistiki olarak kontrol edilmemis, bu nedenle saf
bir TSSB belirti profili incelenememistir.

Bu calismada ayrica, egitim durumu ile sergilenen TSSB belirti diizeyi
arasinda anlamli bir iligki bulunmamistir. Uluslararasi alanyazinda egitim diizeyi
arttikca TSSB belirti siddetinin azaldigir (Xue ve digerleri, 2015: 9), benzer sekilde
iilkemizde Giil’iin (2014: 71) Izmir ilinde yiiriittiigii calismada da egitim diizeyi ile
TSSB diizeyi arasinda negatif yonde bir iliski oldugu sonucuna ulasiimistir. Bu
sonucun hem wulusal hem de uluslararasi alanyazinla uyum gdstermemesi,
orneklemdeki egitim diizeyi dagiliminin evreni temsil edecek nitelikte olmamasi ve
katilimeilar arasinda diisiik diizey egitime sahip az sayida (%.2 = okuryazar, %1.7 =
ilkokul mezunu, %.9 = ortaokul. %8.6 = lise) kisi yer almasi ile agiklanabilir. Ote
yandan diger ¢alismalardan farkli olarak bu ¢alismaya katilim i¢in en az bir travmatik
yasant1 deneyimlemis olma kosulu getirilmistir. Bu baglamda, travmatik yasantilarin
sikligt ve tiiri TSSB belirti siddetini egitimden bagimsiz olarak etkilemis olabilir.

Son olarak, elde edilen bulgular yasanilan yerin (biiyiiksehir, sehir, ilge,
kasaba, k0y) TSSB belirti diizeyi ile anlamli bir iliskisi olmadig1 géstermektedir. Bu
degiskenle ilgili alanyazinda bildirilen bulgular arasinda bir tutarhilik olmadigi
gozlenmektedir. Kimi ¢aligmalarda yasanilan yer ve TSSB belirtileri arasinda anlamli
bir iliski ortaya konulmaktadir (6rn., Breslau ve digerleri, 2014: 50-55; Peen ve
digerleri, 2010: 84-93). Gaviria ve digerleri (2016: 136-150) travmatik yasantinin
yilksek bir yer oldugu Medellin’de (Kolombiya) TSSB belirti diizeyi ve
sosyodemografik bulgular arasindaki iliskiyi arastiran bir ¢alisma yiiriitmiislerdir.
Calisma sonucunda kirsal ya da niifusun diisiik oldugu bolgelere gidildikgce TSSB
belirti diizeyinde artis oldugu ve bu sonugtaki en biiyiik etkenin de saglik hizmetlerine

ulasmada yasanan sikintilar oldugu belirtilmistir. Ancak en az bir travmatik yagantisi
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olma kosulunu iceren ve Istanbul Giingéren’de 2008 yilinda gergeklesen bombali
saldiridan etkilenen katilimcilarla yapilan ¢aligma sonucunda, bu ¢alismayla benzerlik
gosterecek sekilde yasanilan yer ile TSSB belirti diizeyi arasinda anlamh bir iligki
bulunmamistir. Bu bulgu katilimcilarin ~ yerlesim yeri oranlarmin  dengeli
dagilmamasindan kaynaklanabilecegi gibi, travmatik olaylarla karsilasma olasilig

yiiksek olan tilkelere 6zgii bir sonug da olabilir.

6.3.2. Ustbilissel Faktorler ile Duygu Diizenleme Stratejileri Arasindaki
Mliski

Ustbilisler ve duygu diizenleme stratejileri arasindaki korelasyonlar
incelendiginde, sadece {istbilisin endise hakkinda olumsuz inanglar ve bilissel
giivensizlik boyutlari ile yeniden degerlendirme stratejisi arasindaki iligkinin anlamli
olmadigi, buna karsilik tiim diger tstbiligsel faktdrler ve duygu diizenleme stratejileri
arasinda anlaml ve pozitif yonde iliskiler oldugu goriilmektedir. Buna gore bireylerin
endisenin olumlu ve olumsuz islevleri olduguna dair inanglarindaki, belleklerine
giivenmeme diizeylerindeki, diislincelerini kontrol etme ihtiyaglarindaki ve
diisiincelerinin farkinda olma egilimlerindeki degisim ile islevsel olmayan duygu
diizenleme stratejilerinin  kullanim diizeylerindeki degisim ayni1 dogrultuda
ilerlemektedir.

Bu bulgu toplam {istbilis puan1 ve her bir {istbilis alt boyutu ile duygu
diizenleme stratejileri arasindaki iliskiye odakli olarak olusturulan arastirma
hipotezlerinin kismen dogrulandigim1 gdstermektedir. ilgili hipotezlerde islevsel
olmayan {stbiligsel faktorlerdeki artisin, ruminasyon, diislince bastirma ve
disavurumcu baskilama diizeylerindeki artig; buna karsilik yeniden degerlendirme
diizeyindeki azalma ile iliskili olacagi beklenmistir. Ustbilisler ile yeniden
degerlendirme disinda kalan tiim diger duygu diizenleme stratejileri arasinda gézlenen
iligkilerin, kurulan hipotezleri dogruladig goriilmektedir. Ancak bazi istbilis boyutlar
ile yeniden degerlendirme arasinda beklenildigi gibi negatif yonde bir iliski
gbdzlenmemis, bazi {istbiligsel boyutlarin ise yendien degerlendirme ile anlamli bir

iliski i¢inde olmadigi bulgusuna ulagilmstir.
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Ustbilisler ile ruminasyon stratejisi arasinda gozlenen pozitif yondeki iliskiler
acisindan incelendiginde, bu bulgunun gerek uluslararasi arastirmalar (Bennet ve
Wells, 2009: 318-325; Papageorgiou ve Wells, 2003: 261-273) gerekse kiiltiiriimiizde
yiriitillen ¢alismalar (Yilmaz, A. 2015: 1-9) tarafindan dogrulandigi goze
carpmaktadir. Ilgili calismalarda bu iliski ruminasyonun yararli ve zararli olduguna
iliskin istbiligsel inanglara dayandirilmaktadir. Buna gore, bireyin yasanan travmatik
bir olaydan sonra bir yandan olayin nedenleri, sonuglari ve etkileri tizerine tekrar tekrar
diistinmenin faydali olacagina yonelik inanglar gelistirmesi; diger yandan ise olayla
ilgili detaylar1 siirekli hatirlamanin etkisiyle ruminasyonun zararlarina yonelik
olumsuz inaniglarin devreye girmesi soz konusu olabilir. Bu dongii igerisinde birey,
belirtilerini ve diistincelerini siirekli izlemeye baslayarak, dikkat kaynaklarimin biiyiik
bir ¢ogunlugunu bu siirece ayirabilir. Bir diger deyisle, ruminasyon stratejisinin
kullanilmasi ile tistbilissel bilgi ve siireglerin birbiriyle karsilikli bir iligki igerisinde
hareket ettikleri diisiiniilebilir. Bu ¢alismada tstbilisler ile diisiince bastirma arasinda
yakalanan pozitif yonde iligkinin ilgili alanyazinda farkli 6rneklem gruplar iizerinde
ylriitillen aragtirmalardan elde edilen bulgularla benzerlik sergiledigi soylebilir
(Garcia-Montes ve digerleri, 2004: 181-186; Nixon ve digerleri, 2008: 168-174).
Ornegin Nixon ve digerleri (2008: 168-174) akut stres bozuklugu tanis1 almis bireyler
tizerinde yirittiikleri ¢aligmalarinda, travma ile ilgili olumsuz inaniglar (6rnegin
travmatik belirtilerin kendilerinde ters giden birseyler oldugu anlamina geldigine
inanma) ile diislince bastirma egilimi arasinda pozitif yonde bir iliski oldugunu
gostermistir. Bu bulgulardan hareketle 6zellikle endisenin zararli oldugu, diisiincelerin
izlenmesi ve kontrol edilmesi gerektigine inanan bireylerin diislince bastirma
stratejisini daha fazla kullandiklari diisiiniilebilir. Bunlara ek olarak, her ne kadar
iistbilisler ile disavurumcu baskilama arasindaki iligkileri inceleyen az sayida calisma
oldugu goriilse de, bulunan zayif ancak anlamli ve pozitif yondeki iligkinin
alanyazinda Dabaghi ve arkadaglar1 (2015: 23-30) tarafindan yiiriitiilen benzer ¢alisma
ile uyumlu oldugu sdylenebilir. Bu bulguya gore, travmatik olayla ilgili endiselerin
olumlu ve olumsuz yonlerine iliskin inanglar ve diisiincelerin izlenmesi ve kontrol
edilmesine yonelik bilgi isleme stiregleri, bireylerin disaridan gorilebilecek
duygularin1 bastirma ¢abasini arttirtyor olabilir. Ancak disavurumcu baskilama

travmatik olayla baglantili olumsuz duygulari ortadan kaldirmamakta, sadece bu
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duygularin diger insanlar tarafindan anlasilmasima engel olma hedefine hizmet
etmektedir. Bu hedefe gorece olarak ulagmak, kisinin TUstbilissel inaniglarini
giiclendirebilecegi gibi, dikkat ve enerji kaynaklarini zorlayarak travma ile ilgili
rahatsiz edici i¢sel uyaranlarda bir artisla da sonuglanabilir.

Ote yandan, bu calismanin ilgili alanyazin dogrultusunda olusturulan
hipotezinde, iistbilisler ile yeniden degerlendirme arasinda anlamli ve negatif yonde
iliskiler beklenmistir. Bu iki degisken arasindaki iligkileri anlamaya odaklanan
calismalar sayica az olmakla birlikte, 6rnegin Dabaghi ve digerlerinin (2015: 23-30)
yiriittiikleri aragtirmada yeniden degerlendirme istbilissel inanglar ile negatif yonde
bir iliski gostermis ve diger ¢alismalarda da benzer bir sonuca ulagilmigtir (Qstefjell
ve digerleri, 2016: 1-20). Bu ¢alismada ise toplam iistbilis puani, endise hakkinda
olumlu inaniglar, diisiinceleri kontrol ihtiyact ve bilissel farkindalik ile yeniden
degerlendirme arasindaki iligkilerin pozitif yonde oldugu gorilmiistiir. Yani sira,
endise hakkinda olumsuz inanglar ve biligsel giivensizlik boyutlar1 ile yeniden
degerlendirme stratejisi arasinda anlamli bir iliski bulunamamustir. Cohen (1988: 21-
23) smiflamasina gore elde edilen korelasyonlar zayif olsa da (swrasiyla r = .13, .09,
.09, .09 < .29) endiselenmenin islevsel bir basa ¢ikma tepkisi olarak goriilmesi,
diisiincelerin kontrol edilmesi ve fark edilmesi gerektigine inanilmasi gibi iistbilislerin,
bireylerin yeniden degerlendirme girisimerini azaltmak yerine arttiyor olmasi da
muhtemel goriinmektedir. Bu iki grup degiskenin ne yonde baglantili oldugu
konusunda az sayida calisma oldugundan hareketle, kullanilan farkli analiz birimleri
ve veri toplama araclarinin farkli bulgulara ulagilmasini agiklayic1 olabilecegi
diisiiniilmektedir. Ote yandan endiselenmekten endiselenen ve bellegine giivenmeyen
bireyler yeniden degerlendirme stratejisine hi¢ bagvurmuyor olabilir.

Ulasilan sonuglar genel olarak degerlendirildiginde, korelasyonel nitelikte olan
bu iliskilerin zamanda 6ncelik acisindan bilgi vermedigi vurgulanmalidir. Diger bir
deyisle bu bulgular, iistbilissel kuramda ileri siiriilen islevsel olmayan iistbiligsel
inanislarin islevsel olmayan bas etme tepkilerinin ortaya ¢ikmasinin altinda yatan
temel unsurlar olduguna iliskin varsayimini destekler goriinmekle birlikte, buna dair
net bir ¢ikarim yapilmasini saglayamamaktadir. Ciinkii korelasyon analizi sonuglarina
gore, belirli duygu diizenleme stratejilerindeki artisin da islevsel olmayan iistbiligsel

inaniglara zemin hazirlama olasiligi bulunmaktadir. Bu nedenle bu iki grup degisken
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arasindaki baglanti, aracilik modellerinde tekrar ele alinarak, iistbiligsel yaklagimin
ileri slirdiigii kuramsal varsayima uygun olarak da sinanmis ve elde edilen sonuglar

aracilik analizleri baslig1 altinda aktarilmistir.

6.3.3. Duygu Diizenleme Stratejileri ile TSSB Belirtileri Arasindaki Iliski

Bu calismada duygu diizenleme stratejilerinin TSSB belirtileri ile iligkisi,
bireylerin ruminasyon, diisiince bastirma ve disavurumcu baskilama diizeyleri arttik¢a;
yeniden degerlendirme diizeyleri ise azaldik¢a, TSSB belirti diizeylerinin de artacagi
hipotezi gergevesinde incelenmistir. ilgili degiskenler arasindaki korelasyonlar TSSB
belirti kiimeleri 6zelinde de degerlendirilmistir. Genel olarak bulgular, yeniden
degerlendirme i¢in hipotezleri dogrulamazken, tiim diger duygu diizenleme stratejileri
ile TSSB belirtileri arsinda dngdriilen iliskileri dogrular niteliktedir.

Ruminasyon stratejisi agisindan degerlendirildiginde, bulgular bireylerin
saplantili diisinme ve derin diisiinme seklinde ortaya cikabilen ruminasyon
egilimlerinde goriilen artis ile farklit TSSB belirti kiimelerinde goriilen artis arasinda
giiclii bir iliski olduguna isaret etmektedir. Bu iki degisken arasinda dogru orantilt bir
iligki oldugu, ilgili alanyazinda pek cok c¢alisma tarafindan da ortaya konulmus
durumdadir (Birrer ve Michael, 2011: 381-397; Michael ve digerleri, 2007: 1-9).
Ulkemizde ise Erdur (2002: 67-70) 1999 Kocaeli depreminden alt1 hafta sonra 400
katilimei ile yiiriittiigi bir ¢alismada, TSSB i¢in risk faktorlerini degerlendirmistir. Bu
aragtirmadan elde edilen sonugla paralel olarak, ilgili ¢alismada ruminasyon
diizeyindeki artisin TSSB belirtilerindeki artisla baglantili oldugu gdsterilmistir. Son
yillarda, tipik olarak ge¢mis odakli kayip temalarina odakli olan ve bu nedenle
genellikle depresif belirtilerle iliskili oldugu diisiiniilen ruminasyonun, kaygi ile iliskili
bozukluklarda da goriildiigiinii bildiren ¢aligmalarin sayisi artmaktadir (6rn., Treynor
ve digerleri, 2003: 247-259; Yilmaz, A. 2016: 107-115). Bu bulgu, TSSB’nin
iistbiligsel modelinde (Wells ve Sembi, 2004a: 365-377) de vurgulandigi iizere,
travmatik yasantilarin ardindan kisilerin olayla ve ortaya ¢ikan belirtilerle basa ¢ikmak
i¢in stirekli olay1 diisiinme ve gecmis olay1 analiz ederek gelecek hakkinda tedbir alma
egilimi ile aciklanabilir niteliktedir. Ote yandan bireyin alacagi bu tedbirler, odaginin

daha fazla bu yonlere kaymasina ve daha fazla TSSB belirtileri yagamasina zemin
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hazirlayict olabilmektedir (Wu ve digerleri, 2015: 1-8). Yam sira, ger¢ek trvmatik
deneyimden bilissel bir kaginma bigimi olarak ortaya ¢ikabilen ruminasyon, sozel
kanala odaklanip travmatik olayr daha soyut diisiinerek, istem dis1 tekrarlayan
anilardan ka¢inmanin bir araci olarak kullanabilmektedir (Michael ve digerleri, 2007:
1-9). Ancak ruminasyonun yarattig1 olumsuz duygular, istem dis1 tekrarlayan anilarin
daha fazla tetiklemesine yol agmakta, boylece TSSB belirtileri siddetlenmektedir
(Michael ve digerleri, 2007: 1-9).

Elde edilen korelasyonlar diisiince bastirma stratejisi agisindan incelendiginde,
diistincelerini daha fazla bastirmaya calismanin, tim TSSB kiimlerinde gozlenen
belirti siddetindeki artigla giiclii bir iliski i¢inde oldugu sonucuna ulasilmistir. Bu
noktada, her ne kadar elde edilen bu bulgu korelatif nitelikte olsa da, diisiince bastirma
stratejisinin travmatik olayi, olayla ilgili detaylar1 ve ortaya ¢ikan belirtileri bastirma
girisimine odakli oldugu, bu durumun ise ters tepen bir mekanizma seklinde islev
gorerek TSSB belirtilerini  siddetlendirdigi diisiiniilebilir. 1lgili alanyazinda
istenmeyen diistinceleri bastirmanin bu tiir disiinceleri daha da arttiran bir dogaya
sahip olduguu gosteren cok sayida ¢alisma bulunmaktadir (6rn., Abramowitz ve
digerleri, 2001, 683-703; Rassin ve digerleri, 2000, 973-995; Wenzlaff ve Wegner,
2000, 59-91). Diisiinceleri bastirma stratejisinin travma ile ilgili anilarmm duygusal
olarak islemlenmesine engel olarak TSSB belirtilerini arttirdigi da bilinmektedir
(Ehlers ve Clark, 2000: 319-345). Daha detayli olarak degerlendirdigimizde bu
slirecin, diislinceleri kontrol etme ihtiyaci hissedilmesinin bastirma stratejisinin
benimsenmesine zemin hazirlamasi ve hangi diisiincelerin kontrol edilmesi gerektigi
yoniindeki bilissel farkindalik artisinin  dikkat odagmi bastirilmaya ¢aligilan
diisiincelere kaydirmast ile baglantili olarak da isliyor olabilecegi ileri siiriilebilir. Tlgili
baglantilar aracilik hipotezleri ile test edilmis olup, ilgili kisimda aktarilacaktir. Sonug
olarak, diisiince bastirma ve TSSB belirti diizeyi arasinda gozlenen pozitf korelasyon,
alanyazindaki pek ¢ok ¢alismadan elde edilen bulgularla uyum igindedir (Amstadter
ve Vernan, 2008: 279-295; Shipherd ve Beck, 2005: 277-287).

Benzer sekilde, disavurumcu baskilama stratejisi agisindan da arastirma
hipotezlerini dogrulayan bulgulara ulasilmistir. Buna gore, bireylerin sosyal
ortamlarda duygularini diger insanlar tarafindan anlasilamayacak sekilde gizleme

egilimindeki artis ile tiim TSSB belirti kiimelerinin siddetindeki artig iligkili
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bulunmustur. Bu sonug ilgili alanyazindaki benzer ¢aligsmalarla tutarlidir (Bonanno ve
Digerleri, 2014: 482-486; Eftekhari ve Digerleri, 2009: 571-586; Roener ve digerleri,
2001: 149-156). Ulkemizde ise Erdur (2002: 67-78) 1999 Goélciik depreminden
yaklasik iki yil sonra depremi yasamis 157 kisi ile yurittigi c¢alismada da
disavurumcu baskilama ile TSSB belirti diizeyi arasinda bu yonde bir iliski oldugunu
belirtmistir. Buna gore, bireylerin yasadiklart olumsuz duygulari bedensel olarak ifade
etmemeye yoOnelik giristikleri ¢aba, rahatsiz edici ig¢sel uyarimlara daha fazla
yogunlasmalarina yol agabilmektedir. Diislince baskilama mekanizmasina benzer bir
sekilde, boylelikle artan travmatik uyarimlara yonelik odaklanma, TSSB belirti
diizeyinde bir yiikselis yasanmasina sebep olabilmektedir.

Son olarak yeniden degerlendirme, TSSB ile iliskisine yonelik kurulan
hipotezlerin dogrulanmadigi tek duygu diizenleme stratejisidir. Beklenenin aksine
bulgular, yeniden degerlendirmenin sadece kag¢inma kiimesi TSSB belirtileri ile
anlamli bir iligki sergiledigini ve bu iligkinin pozitif yonde oldugunu gdstermektedir.
Diger bir deyisle, yeniden degerlendirme egiliminde ortaya ¢ikan artig travmatik olay1
animsatan yerler ve uyarimlardan kacinma ile baglantilidir. Bu bulgu, ilgili
alanyazinda genel olarak yeniden degerlendirmede yasanan artisin TSSB belirti
siddetindeki azalma ile iligkili oldugunu bildiren ¢aligmalarla (Garnefski ve Kraaij,
2006: 1659-1669; Gross ve Jazaieri, 2014: 387-401) tutarli degildir. Ote yandan
tilkemizde Erdur (2002: 67-78) tarafindan yapilan bir ¢alismada da benzer sekilde
yeniden degerlendirme ve TSSB belirtileri arasinda iliski bulunamamistir. Biligsel
degisim asamasinda kullanilan ve ¢ogu zaman islevsel oldugu diisiiniilen yeniden
degerlendirme stratejisi, bir durumun anlamin degistirerek duygusal etkide degisiklik
ortaya ¢ikarmayr hedeflemektedir. Bu yoniiyle yeniden degerlendirme, travmanin
tizerinden gegen siire ile baglantili olabilecek bir stratejidir. Bu ¢aligmada yasanan
travmatik olayin lizerinden gegen siirenin kontrol edilmemis olmasi, diger bir deyisle
orneklem grubunun travmatik olaya yakin bir zamanda maruz kalmis kisiler ile ¢ok
uzun zaman once maruz kalmis kisileri birarada barindirmasi, bu stratejinin TSSB ile
olan iliskisinin gdzlenmesini engellemis olabilir. Ote yandan yeniden degerlendirme,
duygusal deneyimleri kabullenmeye karst bir direng gostererek olumsuz
deneyimlerden kaginmak icin kullanildiginda, psikopatoloji ile pozitif yonde bir iliski
de sergileyebilmektedir (Werner ve Gross, 2010: 17-29). Bu durum, bu g¢alismada
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yeniden degerlendirme ile kaginma kiimesi TSSB belirtileri arasinda gézlenen pozitif
yondeki iliskiyi aciklayicr niteliktedir. Bir durumun anlamini degistirmek, bu yeniden
cercevelemenin ne sekilde yapildigina ve igerigine bagh olarak islevsel olabilir.
Ayrica, bu ¢alismada kullanilan yeniden degerlendirme 6lgeginde yer alan maddeler
incelendiginde (6rn., “daha az olumsuz duygu hissetmek istedigimde ({iziintii ve 6fke
gibi) diistiniiyor oldugum seyi degistiririm”), 6l¢ekte yeniden ¢ergevelemeden ziyade
dikkat odagin1 degistirme ve biligsel kaginma kavramlarinin vurgulaniyor olabilecegi
diistiniilmektedir. Bu durum hem yeniden degerlendirme ile ¢ogu TSSB belirti kiimesi
arasinda anlaml bir iliski gdzlenmemesini hem de kaginma kiimesi TSSB belirtileri

ile pozitif yondeki iliskiyi agiklayici nitelikte olabilir.

6.3.4. Ustbilissel Faktorler ile TSSB Belirtileri Arasindaki Iliski

Korelasyon analizi bulgulart toplam iistbilis puanindaki artisin TSSB
belirtilerindeki artisla giiglii bir iliski icinde oldugunu gostermektedir. Bu sonucun
TSSB’nin iistbilissel modelinde (Wells, A, 2009: 127-140) ongoriilen 6nermeler ile
uyumlu oldugu sdylenebilir. Buna gore, islevsel olmayan {stbiligler travmatik
yasantisi olan bireylerin uyum siirecini engelleyebilir, endise ve siiregelen tehlike
duygusu gibi durumlar tehdide odaklanma egilimini artirir. Tehdit odakli bir dikkat
yonelimi ise travma belirtilerinin artmasina ve kalici olmasina yol agmaktadir. Elde
edilen bu bulgu, iistbilisler ile TSSB belirtileri arasinda anlamli ve pozitif yonde bir
iligski oldugunu gosteren ¢aligmalar ile uyumludur (Nalipay ve Mordeno, 2017: 1-12;
Zaferizadeh ve digerleri, 2013: 35-38). Bu noktada, tistbilislerin TSSB belirti siddetini
belirleyici bir rolii olup olmadigi sorusu devreye girmektedir. Diger bir deyisle,
yasanan travmatik olaydan dolayr TSSB belirti siddetinin yliksek diizeyde
deneyimlenmesi ve bundan dolay1r da {istbiligsel bilgi ve silireglerin daha yogun
kullanmaya baslanmasi s6z konusu olabilir. Melanie ve digerleri (2017: 131-140)
zamanda Oncelik barindirmayan enlemesine kesitsel desenlerden kaynaklanan bu
sorunu gidermek amaciyla boylamsal bir ¢alisma yiiriitmiislerdir. Ustbilislerin TSSB
belirtilerinde zaman i¢inde gerceklesen degisimi yordayip yordamadigini arastiran iki
asamal1 calismanin ilk asamasinda, bes farkli iilkeden yaklasik 700 katilimcinin TSSB

belirti siddeti ve iistbilissel bilgi ve siiregleriyle ilgili dl¢iimler alimmistir. Ik asamada
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yiiksek diizeyde TSSB belirtilerine ve yiiksek diizeyde islevsel olmayan iistbilislere
sahip olan bireyler disarida birakilarak, bu degiskenler i¢in 12 hafta sonra tekrar 6l¢giim
alinmistir. 12 hafta icerisinde travmatik olay yasayan katilimcilar {izerinde yapilan
inceleme sonucunda; onceden var olan {istbilissel inanglarin TSSB belirtilerindeki
artist yordadigi sonucuna varilmistir. Spesifik olarak, ilk asamada diisiincelerinin
tehlikeli olduguna dair endisesi olan ve tekrarl diisticelerin anlami hakkinda olumsuz
inanglara sahip bireyler, travmatik olaya maruz kaldiktan sonra daha yiiksek diizeyde
TSSB belirtileri sergilemistir.

Bu ¢alisma kapsaminda, tistbilislerin toplam etkisinin yani sira, her bir iistbilig
boyutunun TSSB ile spesifik iliskileri de incelenmistir. Boylelikle s6z konusu etkinin
hangi tistbiligsel bilgi ve siire¢lerden kaynaklaniyor oldugu ile ilgili bir degerlendirme
yapilabilmesi ve daha ayrintil1 bilgilere ulasilabilmesi hedeflenmistir. Endiseye iliskin
olumlu inaniglar boyutu agisindan degerlendirildiginde, korelasyon analizlerinden elde
edilen bulgularin isaret ettigi tizere, sikintili durumlarla basa ¢ikabilmek igin
endiselenmeyi islevsel bulma egilimindeki artis, deneyimlenen TSSB belirtilerindeki
artigla iligkilidir. Bu bulgu, alanyazindaki benzer calismalarin ulastigi sonuglarla
paralellik gostermektedir (Bennet ve Wells, 2010: 318-325; Jelinek ve digerleri, 2013:
452-462; Roussis ve Wells 2006: 111-122). Ornegin, Roussis ve Wells (2006: 111-
122) tarafindan {niversite Ogrencileri {izerinde gergeklestirilen ¢alismada,
endiselenmenin yararli olduguna inanan katilimeilarin TSSB belirti siddetinde de artis
oldugu gosterilmistir. Endiselenmenin yararli bir basa ¢ikma bigimi olduguna
inanmak, travmatik bir olay yasandiginda kisinin, olay sonrasinda ortaya ¢ikan
belirtilerle ilgili olarak “iyi olmak i¢in olayin her detaymni hatirlamam gerekir”,
“stirekli endiseli ve tetikte olursam boyle bir olayla bir daha karsilagmam” seklinde
inancglar gelistirmesine, boylelikle de TSSB belirtilerinin siirekli ve kalici hale
gelmesine zemin hazirliyor olabilir. Bu bulgu bir yandan TSSB’nin {stbilissel
modelinde (Wells ve Sembi, 2004a: 365-377) ileri siiriilen agiklamalar1 desteklerken,
diger yandan Ehlers ve Clark’in (2000: 319-345) bilissel modeli ile de biitiinliik
icerisindedir. Ehlers ve Clark’a gore travmayla ilgili bilislere odaklanan kisi, giincel
tehdit duygusunu koruyan igsel ipuglarini izlemeye alir ve bunun kendisi i¢in yararh

oldugunu diisiinebilir. Bu baglamda olumlu fistbiligsel inaniglar, travmayla ilgili
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bilislere neden odaklanildigin1 ve tehdit algisinin neden siirekli bir sekilde uyanik
halde kaldigin1 agiklayan bir ¢ergeve sunmaktadir.

Bu ¢alismadan elde edilen ve TSSB’nin iistbilissel modelini destekler nitelikte
olan bir diger bulgu, endisenin zararli ve tehlikeli olacagi ile ilgili olumsuz iistbiligsel
inaniglarin da TSSB belirtileri ile pozitif yonde giiclii bir iligski sergilemesidir.
Yukarida aktarildigi iizere, deneyimlenen travmatik bir olay sonuncunda yasanan
belirtilerle ilgili olumlu {stbilissel inanglar gelistirilmesi TSSB belirtilerinin
giiclenerek devam etmesi ile ilintilidir. Bununla birlikte, artarak siirekli hale gelen
belirtilerle ilgili bireylerin endiselenmeye baslamasi ve zaman igerisinde endise
hakkinda olumsuz inanglar gelistirmeye baslamasi da s6z konusu olabilir. Boylelikle
ortaya ¢ikan endise hakkindaki olumsuz inanclar da, travmatik belirtilerin siirmesinde
onemli bir faktér haline gelmektedir. Bu ¢alismadan elde edilen bu bulgu, olumsuz
tistbiligsel inanglarin TSSB belirti diizeyi ile baglantisin1 belirlemek amaciyla yapilan
diger caligmalarda ulagilan bulgularla tutarlilik gostermektedir (Cook ve digerleri,
2015a: 51-60, Fisher ve digerleri, 2018: 1-10, Takarangi ve digerleri, 2017: 131-140).
Fisher ve digerleri (2018: 1-10) 16-24 yas arasinda olan ve yakin zamanda kanser
tedavisini tamamlamis katilimeilarla iistbilisler, depresif belirtiler ve TSSB belirtileri
arasindaki iligki oriintiilerini incelemistir. Caligma bulgular1 benzer sekilde, olumsuz
uistbiligsel inanclarin TSSB belirtilerindeki artisla iliskilendigini gdstermektedir.
Travmatik belirtilere karsi zihnin esnek olmamasi ve olumsuz {istbilislerin devreye
girmesi, Brewin ve arkadaglarinin (1996: 670-686) gelistirdikleri “ikili temsil kuram1”
ile de benzerlikler gostermektedir. ikili temsil kuraminda kavramsal ve duyusal
tabanli temsil biitlinlesik islemektedir. Fakat travmayla beraber duyusal tabanda
hassasiyet olusur (hizli kalp carpintisi, viicut 1s1 degisimi vs) ve bu degisimler
kavramsal temsilde hatali yorumlamalara yol agar. Bu kuram, istbiligsel izleme
yoluyla travmatik bir olay sonrasinda hedef diizeyden (object level) toplanan bilgilerin
igerigini anlamamiza ve Tstbiligsel kontrol mekanizmasi araciligiyla yeniden
diizenlenen bilissel ve duygusal icerigin neden endiselenmekten endise duymaya
doniistiigiine iliskin bir anlayis sunmaktadir.

Bulgular bilissel glivensizlik ile TSSB belirtileri arasindaki iligkiler agisindan
degerlendirildiginde, korelasyon analizleri kisilerin belleklerine duyduklar

giivensizligin genel TSSB belirti diizeyi ile anlamli ve pozitif yonde iligkili oldugunu
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gostermektedir. Bu noktada, genel TSSB belirtileri {lizerinden kurulan hipotez
dogrulanmis goriinmekle birlikte, TSSB belirti kiimeleri 6zelinde yapilan detayli
incelemeler ilgili hipotezin sadece belirli kiime TSSB belirtileri ile olan iligkilere bagl
olarak dogrulandigin1 géstermektedir. Bilissel giivensizligin yeniden yasantilama ve
kaginma kiimeleri ile iliskisiz olma durumu, travmatik olayin “dogas1 geregi” kisinin
bellegini bozucu etkiler yaratmasina, dolayisiyla bireylerin travma ile ilgili
anilarindaki bosluklar1 ya fark etmemesine ya da travmanin kendisine atfetmesine
baglanabilir. Foa ve Rothbaum’un (1998, aktaran, Holmes ve digerleri, 2003: 339-
376) TSSB igin olusturulmus Entegre Edilmis modelde de belirtildigi gibi, travmatik
olay ve sonrasindaki bellek kayitlarinin kopuklugu TSSB olusumunda 6nemli bir
etkendir. Bir diger deyisle travmatik olayr hatirlarken olay oOrgiisiinde yasanan
bosluklar (o zamanda gergeklesen eylemlerin hatirlanmamasi ya da tam olarak nelerin
gerceklestiginden emin olunmamasi, gercekte olan ve hayali {irlinler arasindaki farkin
ayirt edilememesi) pek ¢ok bireyin bellegine olan giivenini azaltmaktadir. Bireyin
bellegine olan giivenin azalmasi, hangi olaym hangi sirada oldugu veya olaymn
gerceklesip gergeklesmediginden emin olunamamasina yol agmaktadir. Bu baglamda,
travmaya iliskin hangi ipuglarindan kagimilacagi ya da travma ile ilgili anilarin yeniden
yasaniyormus gibi duyumsanmasi, bellek performansina iliskin degerlendirmelerden
baglantisiz bir sekilde gerceklesiyor olabilir. Bununla birlikte, bellege duyulan
giivensizlik kisinin hatirladigi ve hatirlayamadigr tiim travma ipuglarindan agir
uyarilmas: ve bellek performansina giivenemedik¢e daha olumsuz inanislar ve
duygular gelistirmesi ile de baglantili olabilir. Alanyazinda bilissel giivensizligin
TSSB belirtileri ile pozitif yonde iliskili oldugunu gosteren (Roussis ve Wells, 2006:
111-122; Takarangi ve digerleri, 2017: 131-140) ve TSSB tanili bireylerin sergiledigi
bilissel giivensizligin TSSB tanis1 olmayan bireylerden anlamli olarak daha yiiksek
oldugunu bulgulayan ¢alismalar mevcuttur (Jelinek ve digerleri, 2013: 452-462).
Jelinek ve digerleri (2013: 452-462) tarafindan yapilan caligmada ikinci diinya
savasinda go¢ etmek zorunda birakilan ve TSSB tanisi olan 20 kisi ile TSSB tanis1
olmayan 24 kisi ustbiligsel faktorler agisindan karsilastirilmis ve biligsel giivensizligin
TSSB tanili bireylerde anlamli olarak daha yiiksek oldugu bulunmustur. Ote yandan
bu calismalarin genel TSSB belirtilerine odaklandigi, TSSB belirti kiimeleri arasinda

bir ayristirma yapmadigi goriilmektedir. Bu baglamda, biligsel gilivensizlik ile ilgili
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olarak, farkli TSSB belirti kiimelerine odaklanan incelemeler yapilmasi gerekli
goriinmektedir.

Bir diger iistbilis boyutu olan diisiinceleri kontrol ihtiyacinin da TSSB
belirtileri ile anlamli ve pozitif yonde iliskili oldugu gozlemlenmistir. Beklenildigi
tizere, endiselerin kontrol edilemez ve tehlikeli oldugunu diisiinenlerin yan1 sira, bu
diisiinceleri kontrol edemeyecegini diisiinenler de daha yiliksek TSSB belirtileri
sergilemektedir. Bu bulgu alanyazindaki benzer g¢alismalarla tutarlidir (Cook ve
digerleri, 2015b: 1-10; Wells ve Sembi, 2004: 307-318). Cook ve arkadaslar1 (2015b:
1-10) kanser tedavisini tamamlamis katilimcilar tizerinde, istbilissel inanglarin TSSB
belirtileriyle baglantisini incelemek amaciyla bir ¢alisma yliriitmiislerdir. Calisma
sonucunda diisiinceleri kontrol ihtiyacinin TSSB belirtilerindeki artigla gii¢lii bir
baglantisinin oldugu belirlenmistir. Bireylerin tehlikeli olarak algiladig: diislinceleri
kontrol etme ihtiyaci travmanin 6nemli bilesenlerinden olan bastirma basa ¢ikma
mekanizmasini aktiflestirip zihnin istenmeyen diisiinceler ile daha fazla mesgul
olmasina ve Biligsel Dikkat Sendromu (BDS) igerisinde sikisip kalmasina sebep
olabilir. Bu bilgiler 1s181inda diislinceleri kontrol ihtiyacinin TSSB belirtilerinin
siirmesini agiklayan énemli bir degisken oldugu sdylenebilir (Wells ve Sembi, 2004:
307-318).

Korelasyon analizi bulgulari, bilissel farkindalik diizeyinde yasanan
yiikkselmenin de TSSB belirtilerindeki artisla iliskili oldugunu gostermektedir.
Ustbilissel kuramda (Wells, 2009: 127-140) belirtildigi iizere, bireylerin kendi
diisiincelerini ve zihninin nasil ¢alistigini izlemesi ve dikkatini ige doniik bir sekilde
odaklamasi travmatik belirtilere iligkin farkindaligr arttirmaktadir. Bireyin odaginin
travmatik belirtilere yonelmesi dikkat kaynaklarmin tiiketilmesine, olumlu/olumsuz
iistbiligsel inanglarinin giiclenmesine ve TSSB belirtilerinin siddetlenmesine neden
olabilir. Morison ve Petersen (2003: 235-246) travmatik bir olay deneyimlemis
katilimeilarin sergiledigi istbilissel inanglar, TSSB belirtileri ve isitsel ve gorsel
sanrilar arasindaki iligkileri incelemistir. Bu ¢alismadaki bulguyu destekler sekilde,
biligsel farkindalik diizeyi yiiksek olan katilimcilarin yiiksek diizeyde TSSB belirtileri

gosterdigi sonucuna varilmistir.
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6.4. USTBILISSEL FAKTORLER ILE TSSB BELIRTILERI ARASINDAKI
ILISKIDE DUYGU DUZENLEME STRATEJILERININ ARACILIK ROLU

Bu c¢alismadaki temel amag; iistbilissel bilgi ve siirecler (olumlu inanglar,
olumsuz inanglar, biligsel giivensizlik, diisiinceleri kontrol ihtiyaci ve bilissel
farkindalik) ile TSSB belirtileri arasindaki iliskide duygu diizenleme stratejilerinin
(ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme)
aracilik roliinii incelemektir. Arastirmanin toplam {istbilis puani ve her bir iistbilis
boyutu i¢in ayr1 ayri olusturulan hipotezlerinde; tstbilisler ile toplam TSSB belirtileri
arasindaki iligkilere duygu diizenleme stratejilerinin aracilik edecegi beklentisi ifade
edilmistir. Ilgili hipotezler, bootstraping yontemiyle %95 giiven araligi ve 5000
yeniden drnekleme kullanilarak bir dizi paralel ¢oklu aracilik analizi ile test edilmistir.

Elde edilen bulgular genel olarak degerlendirildiginde, tiim aracilik
modellerinde duygu diizenleme stratejilerinin toplam aracilik etkisinin anlamli oldugu
gbzlenmistir. Bir diger deyisle, arastirma hipotezlerini dogrular sekilde, listbilissel
faktorlerin ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve yeniden
degerlendirme stratejilerinin tiimii aracilifiyla TSSB belirtilerini yordayici etkisi
anlamhidir. Ustbilislerin TSSB belirtilerini duygu diizenleme araciligiyla yordamasi,
TSSB’nin iistbilissel modelinde (Wells ve Sembi, 2004a: 365-377) agiklanan Bilissel
Dikkat Sendromu (BDS) bilesenlerinin duygu diizenleme stratejileri igerdigi; diger bir
deyisle iistbiligsel bilgi ve siiregler nedeniyle ortaya ¢iktig1 belirtilen BDS nin, duygu
diizenleme stratejileri seklinde de tanimlanabilecegi dikkat ¢cekmektedir. Wells ve
Sembi’nin olusturdugu modelde BDS’nin igerisinde endise, ruminasyon, tehdit
izleme, kacinma, diisiince kontrolii gibi 6geler tanimlandig1 diisiiniildiiglinde, elde
edilen bu bulgunun agiklanabilecegi goriilmektedir. Bu bulgunun Azerbaycan’in
dogusunda yer alan deprem bdlgesinde yasayan bireyler {izerinde ylriitiilen ve
ustbiligsel inanglarin TSSB belirtilerini duygu diizenleme gii¢liigii araciligiyla
yordadigini ortaya koyan Mazloom ve digerlerinin (2015: 94-98) calismasi ile tutarl
oldugu da dikkat ¢ekmektedir. Ote yandan, BDS’nin duygu diizenleme stratejileri
seklinde tanimlanip tanimlanamayacag: tartismasinin Otesinde ve iizerinde, bu
arastirmada kurulan aracilik modelinin TSSB’nin istbiligssel modelinde (Bkz. Sekil 1)

Onerilen temel yapilari barindirtyor olmasi énemlidir. Bu anlamda aracilik analizinden

131



elde edilen bu genel bulgunun, gegerligi simdiye degin baska kiiltlirlerde sinanmis olan
TSSB’nin {istbilissel modelinin (6rn, Bennett ve Wells, 2010: 318-325; Mazloom ve
digerleri, 2015: 94-98; Roussis ve Wells, 2006: 111-122), ilkemizde yasayan ve en az
bir travmatik yasanti deneyimlenen bireyler i¢in de gegerli olduguna iliskin gorgiil bir
destege ulagilmasi anlamina geldigi sdylenebilir.

Aracilik hipotezlerinde duygu diizenleme stratejilerinin bir arada olusturdugu
ortak etkiden daha detayli bilgilere ulasilmasi da hedeflenmis ve her bir duygu
diizenleme stratejisinin aracilik rolii bireysel olarak incelenmistir. Elde edilen bulgular
genel olarak degerlendirildiginde, duygu diizenleme stratejilerinden ruminasyon ve
diisiince bastirma stratejilerinin {stbiliglerin tiim alt boyutlar1 ve TSSB belirti diizeyi
arasindaki iligkiye anlamli olarak aracilik ettigi goriilmektedir. Yapilan ikili
karsilastirmalar, tiim modellerde bu iki stratejiden ruminasyonun, diisiince
bastirmadan daha giiglii bir aracilik etkisi olduguna da isaret etmektedir. Diger bir
deyisle ruminasyon en gii¢lii aracilik etkisine sahiptir. Buna karsilik, disavurumcu
baskilama ve yeniden degerlendirme stratejileri, Ustbilis alt boyutlar1 ve TSSB
belirtileri arasindaki iligkilerin hig¢birinde aracilik rolii {istlenmemistir. Bu anlamda,
arastirmanin hipotezlerinde ifade edilen bireysel aracilik etkisinin, incelenen tiim
duygu durum stratejileri agisindan dogrulanmadig1 goriilmektedir. Her bir iistbiligsel
faktor i¢in test edilen aracilik modellerine iligkin bulgular ayr1 ayri1 ele alinmadan 6nce,
tim modellerde tekrarlayan bu oriintii genel olarak degerlendirilebilir. Yukarida
deginildigi gibi, BDS o6gelerinin duygu diizenleme stratejilerine benzer oldugu
diisliniilmiis ve bu calisma kapsaminda olabildigince farkli duygu diizenleme
stratejisine yer verilmistir. Bu noktada, farkli stratejilerin bireysel aracilik etkilerinin
ayristirilmaya calisiimasi, tiim duygu diizenleme stratejilerinin bir arada iistbiliglerin
etkisini TSSB’ye tasiyor oldugunu gosteren bir onceki bulguya agiklik getirmis,
aslinda tiim duygu diizenleme stratejilerinin bu ortak etkiye ayni giicte bir katki
sunmadifina isaret etmistir. Islevsel olmayan tiim iistbilislerin spesifk olarak sadece
ruminasyon ve diisiince bastirma stratejilerinin  kullanimi1 {izerinden TSSB
belirtilerindeki artis1 yordamasi, iistbilislerin TSSB ile iligkisine 6zgii duygu
diizenleme stratejilerinin 6nemine vurgu yapmaktadir. Ayrica bu ortak bulgu, BDS nin
tim duygu diizenleme stratejilerini igermeyen ve sadece duygu diizenleme ile

aciklanamayacak kendine 0zgii bir yap1 oldugunu diisiindiirtmektedir. Her ne kadar
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tek tek incelendiginde {istbilisler burada tanimlanan hemen hemen tim duygu
diizenleme stratejileri ile ve hemen hemen tiim duygu diizenleme stratejileri de TSSB
belirtileri ile iliskili olsa da, kullanilacak olan stratejinin se¢imi, segilen stratejinin
hangi asamada devreye girdigi ve ne diizeyde kullanildigi da farkli psikolojik
bozukluklar i¢in farkli sekillerde 6nemli olabilmektedir (Wells, 2009: 125-154).

Aracilik analizleri, toplam istbilis puani ile TSSB belirtileri arasindaki iligkiye
sadece ruminasyon ve diisiince bastirma stratejisinin aracilik ettigini; buna karsilik
disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme stratejilerinin aracilik rolii
bulunmadigini gostermektedir. Diger bir deyisle iistbilis toplam puanindaki artis
ruminasyon ve diisiince bastirma stratejilerinin kullanimini giiclendirmekte ve bu
stratejilerdeki giiclenme de TSSB belirti diizeyindeki artis1 belirlemektedir. Toplam
istbilis puanina gore test edilen bu modelde bireysel olarak anlamli bir aracilik roliine
sahip olan ve olmayan stratejilerin farkli iistbilissel bilgi ve siiregler agisindan daha iyi
anlasilabilmesini saglamak amaciyla, aracilik analizlerine iliskin bulgular farkli
tistbilis boyutlar1 igin ayr1 ayri test edilen modeller ¢ergevesinde asagida detayli olarak
tartisilmistir.

Her bir iistbilis boyutu icin ayr1 kurulan aracilik modelleri incelendiginde,
endise hakkindaki olumlu inanglar ile TSSB belirti diizeyi arasindaki iliskiye
ruminasyon ve diislinceleri bastirma stratejilerinin aracilik ettigi goriilmektedir. Bu
bulgu TSSB belirtilerinin olusumu i¢in sadece tehdide maruz kalmanin yeterli kosul
olmadigini, bunun yerine yasanan durumla ilgili gelecege doniik tedbirler almanin ise
yarayacagina inanmanin (olumlu inanglar), tehdit ve olas1 ¢6ztimler hakkinda tekrar
tekrar diistinme ve tehditle baglantili diisiinceleri bastirma egilimlerinde bir artis
yaratarak, daha uzun siireli sorunlara zemin hazirlandigini ileri siiren iistbilissel model
ile uyumludur. Ilgili alanyazinda, TSSB’nin yapisal iistbilis modelini (Bkz. Sekil 1)
test eden calismalarin sayica az oldugu (6rn, Bennett ve Wells, 2010: 318-325;
Mazloom ve digerleri, 2015: 94-98; Roussis ve Wells, 2006: 111-122), ¢alismalarin
agirlikli olarak {stbiligler ile TSSB arasindaki dogrudan baglantiya odaklandig:
goriilmektedir (6rn., Melanie ve digerleri, 2017: 131-140; Nalipay ve Mordeno, 2017:
1-12; Zaferizadeh ve digerleri, 2013: 35-38). Bununla birlikte, stbiligsel terapi
yaklagimin TSSB belirtilerinin sagaltilmasindaki etkinligini degerlendiren ¢aligmalar

dikkat ¢ekmektedir (6rn., Vakili ve Fata, 2006: 169-171; Wells ve Colbear, 2012: 373-
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381; Wells ve Sembi, 2004b: 307-318). Bu anlamda, elde edilen bulgularin
tistbiliglerin TSSB belirtilerini aciklayici bir role sahip oldugunu gosteren bu ¢aligma
hattiyla ayn1 dogrultuda oldugu sdylenebilir. Ote yandan, olumlu iistbilissel inanislarin
her bozuklugun kendi temel biligsel 6zelliklerine uygun olarak degerlendirilmesi
gerekmektedir. Ornegin endise icin endiseye, ruminasyon i¢in ruminasyona, travma
bellegi i¢in travma bellegine spesifik {istbiligsel inanislarin degerlendirilmesi,
uistbilislerin duygu diizenleme stratejileri tizerinden TSSB belirtileri ile baglantisinin
daha iyi anlagilmasina yardimci olacaktir.

Bunun yaninda bu ¢aligmada, olumlu iistbilissel inanglar ile TSSB belirtileri
arasindaki iliskide digavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirmenin aracilik
etkilerinin olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Diger bir deyisle bu bulgular, iistbilislerin
disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme lizerinden TSSB ile baglantili
olmadigini yansitmaktadir. Korelasyon odakli bulgularin tartisildigi boliimde de
aktarildig1 tzere, ilgili alanyazinda disavurumcu baskilamadaki artisin TSSB
belirtilerini siddetlendirdigini; yeniden degerlendirme stratejisindeki artigin ise TSSB
belirti siddetindeki azalmayla baglantili oldugunu gosteren ¢ok sayida calisma
bulunmaktadir (6rn., Eftekhari ve digerleri, 2009: 571-586; Ehring ve Ehlers, 2014: 1-
5; Ehring ve Quack, 2010: 587-598). Bu ¢alismada disavurumcu baskilamanin araci
bir rol {listlenmemesinin olas1 bir nedeni, travmatik olaylardan sonra sosyal iletisim
ortamlarindan kaginma yasanmasi (Wisco ve digerleri, 2013: 1314-1325) dolayisiyla
bireylerin, duygularini sosyal bir ortamda ifade edip etmeme gibi bir ikilem igerisine
hi¢ girmemesi olabilir. Ayrica, endiselenmenin olumlu etkileri olacagina inanan
bireyler disaridan goriinmesini engelleyecek sekilde duygularini saklama c¢abasina
girmenin kendisi i¢in faydali olacagini diisiinmiiyor ve bunun yerine devreye, daha
farkli duygu diizenleme stratejileri Sokuyor olabilir. Benzer sekilde, endise islevsel bir
basa cikma mekanizmasi1 olarak goriildiigiinde bireyler, yeniden degerlendirme
stratejisine kiyasla endise ile daha uyumlu duygu diizenleme stratejilerine yonelebilir.
Buna gore 6rnegin birey, olay1 yeniden degerlendirmek yerine tekrar tekrar diisiinerek
olayin etkisinden kurtulacagini ve/veya olay1r bastirmanin kendisini daha iyi
hissettirecegini diisiiniiyor olabilir. Ayrica, bu ¢alisma kapsaminda kullanilan ve alt1
maddeden olusan yeniden degerlendirme alt 6l¢eginin kronik TSSB gelisiminde 6nemi

vurgulanan kendilik, diinya ve digerleriyle ilgili belirli olumsuz degerlendirmelerle
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aynt yapiya girmedigi, igerik vermeksizin “durumla ilgili diisinme bigimimi
degistirim” seklinde genel bir degerlendirme yaptig1 goriilmektedir. Bu durum en az
bir travmatik yasantisi olan bir érneklem iizerinde yiiriitiilen bu ¢alismada, yeniden
degerlendirme degiskeni ile ilgili elde edilen tiim bulgulari etkilemis olabilir.

Benzer sekilde, endisenin zararli ve tehlikeli olduguna odaklanan olumsuz
tistbiligler ile TSSB belirti siddeti arasindaki iliskiye de ruminasyon ve bastirma
stratejileri aracilik etmektedir. Bu bulgunun TSSB’nin iistbilissel modelindeki temel
varsayimlarla uyumlu oldugu goriilmektedir. Buna gore, travmatik bir olay sonrasinda
BDS’nin aktive olmasi ile birlikte, olayin ardindan goriilen fizyolojik ve psikolojik
belirtilerle bag etmek i¢in ruminasyon ve bastirma gibi islevsel olmayan stratejiler
kullanilmaktadir. Devamli olarak kullanilan bu stratejiler, bir siire sonra stratejiye ve
onun sonuglarma iligkin olumsuz iistbilissel inanglar giiclendirir. Giliglenen olumsuz
inanislar ise, stratejilerin kullanimini geri besler (Wells, 2009: 127-140). Calismanin
diger aracit degiskenlerinden disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
stratejilerinin ise, olumsuz iistbiligsel inanglar ve TSSB belirtileri arasinda aracilik rolii
iistlenmedigi sonucuna ulagilmistir. Disavurumcu baskilama stratejisinin olumsuz
uistbiligsel inanclar ve TSSB belirtileri arasindaki iligkiyi agiklayamiyor olmasinin
olas1 bir nedeni, travmatik belirtilerle basa ¢ikamadikca giiglenen olumsuz iistbiligsel
inanglarin (“galiba aklimi kagirtyorum”, “bir daha normal hayatima dénemeyecegim”
“olay1 siirekli hatirlamak beni delirtecek” vb), duygular diger insanlardan gizleme ya
da baskilama ihtiyacini geri plana itmesi olabilir. Ornegin, endiselenmenin zararl ve
tehlikeli oldugunu diisiinen bir birey, duygularmi baskilamak konusunda
endiselenmekten kaginabilir. Benzer sekilde, travmatik belirtileri yogun bir sekilde
icsel olarak hisseden bir birey, duygularimi baskilamanin imkansiz oldugunu
diisiiniiyor ya da bunu yapmakta zorlaniyor olabilir. Ayrica disavurumcu baskilama
mekanizmasi, bu duygu diizenleme stratejisine Ozgii farkli tistbiligsel inaniglar
tarafindan izleniyor ve kontrol ediliyor olabilir. Yeniden degerlendirme stratejisinin
araci bir rol iistlenmiyor olmasi ise, olumsuz iistbiligsel inanglarda yasanan artisin
bireyin travmatik belirtilerle basa ¢ikmak i¢in islevsel olmayan, daha yikici bas etme
stratejileri kullanmaya yonelmesinden kaynaklanabilir. Ayrica iistbilissel kuramda da
belirtildigi lizere, travmatik tepkilerin yogun bir sekilde yasanmasi ve buna bagh

olarak gelistirilen olumsuz iistbiligsel inanglar, bireyin bu dongii i¢erisinde sikismasina
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ve dikkat kaynaklarmin tiiketilmesine yol agmaktadir (Wells, 2009: 127-140). Bu
nedenle, yeniden degerlendirme stratejisinin kullanimi i¢in yeteri kadar dikkat kaynagi
olusturulamryor da olabilir.

Tiim modellerde oldugu gibi, ruminasyon ve diislinceleri bastirma, biligsel
giivensizlik ve TSSB belirtileri arasindaki iligkiye de aracilik etmektedir. Buna gore
bireyler, bellek performansinin zayif oldugu ve belleginin kendisini yaniltabilecegi
seklindeki iistbiligsel inanglar1 nedeniyle travmatik olay, bu olayin sonuglari ve
etkileriyle ilgili tim detaylar1 hatirlamaya calisiyor, bir diger deyisle yiiksek diizeyde
ruminasyon yapiyor olabilir. Bununla birlikte bireyler, belleklerine giivenmedigi i¢in
travmatik olayla ilgili detaylari zaten hatirlayamayacagina inaniyor ve bu nedenle
diger baz1 detaylar1 bastirmay1 seciyor da olabilir. Her iki duygu diizenleme stratejisi
de TSSB belirti siddetinde artisa yol agmaktadir. Bu bulguyu destekler sekilde,
tistbiligler ile TSSB belirtileri arasinda spresifik olarak ruminasyonun aracilik roliinii
inceleyen sinirli sayida arastirmalardan birinde Bennett ve Wells (2010: 318-325),
travmatik olay deneyimlemis hemsirelik ve ebelik boliimlerinde okuyan iiniversite
Ogrencileri lizerinde calismis ve travma bellegine iligkin iistbiligsel inanislar ile TSSB
belirtileri arasinda ruminasyonun araci bir rol iistlendigini belirlemistir. Ote yandan,
disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme stratejilerinin biligsel giivensizlik
ve TSSB belirti siddeti arasinda da aracilik etkisinin olmadig1 gézlemlenmistir.
Disavurumcu baskilamanin bu iliskiye aracilik etmiyor olmasi, bellege giiven
duymamaktan kaynakli olarak travmaya iliskin bazi1 detaylardan emin olunamamasi,
boylelikle iligkili olabilecek rahatsiz edici duygularin hi¢ yasanmamasi ve bastirilma
cabasma girilmesine gerek kalmamasi1 seklinde aciklanabilir. Bilindigi {izere
disavurumcu baskilama, tepki diizenleme asamasinda, duygu olustuktan sonra
kullanilan bir duygu diizenleme stratejisidir ve davranigsal, fizyolojik ve deneyimsel
sonuglar1 degistirmeyi amaglamaktadir (Gross ve John, 2004: 1304-1306). Benzer
sekilde, biligsel giivensizlik-TSSB belirtileri iligkisinde yeniden degerlendirme
stratejisinin aracilik etkisinin olmama sebebi de bireyin olaylar1 hatirlamaya iliskin
giivensizlik yasamasindan dolayr yeniden degerlendirme stratejisini kullanmay1
avantajl gérmiiyor olabilecegi seklinde agiklanabilir.

Bulgular diisiinceleri kontrol ihtiyaci alt boyutu ile TSSB belirtileri arasindaki

iliskiye de ruminasyon ve bastirma stratejilerinin aracilik ettigini gostermektedir. Buna
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gore kontrol ihtiyaci giiglendikce, ruminasyon ve bastirma diizeyi artmakta, bu durum
ise TSSB belirtilerindeki artigla sonuglanmaktadir. Bireyler diisiincelerinin olumsuz
oldugunu, kontrol edilmesi gerektigini ve diislinceler kontrol edilmezse ortaya
cikabilecek olumsuz sonuc¢lardan sorumlu olduklarim1 diisiiniirse, bu kontrolii
saglamak icin bastirma stratejisine daha fazla agirlik verebilir. Daha Once de
belirtildigi ilizere arastirmalar bastirmanin geri tepen bir mekanizma olarak islev
gordiigline ve istenmeyen diisiinceleri, boylelikle bu diisiincelerle baglantili
semptomatolojinin siddetini artttirdigini géstermektedir (6rn., Szasz L, 2009: 199-2009;
Watkins ve Moulds, 2009: 235-251). Ote yandan bu durum, travmatik olayla ilgili
diisiincelerin artmasi ile sonuglanabileceginden, bu diislinceler ve siddetlenen
belirtilerle nasil basa cikilabilecegi ile ilgili ruminasyon stratejisinin kullanim
sikliginda da bir artis meydana gelebilir. Boylelikle, diisiinceleri kontrol ihtiyact
ruminasyon lzerinden de TSSB belirti siddetinde yiikselisle sonuglanabilir. Bu
bulgular bastirma (Shipherd ve Beck, 2005:277-287; Wenzlaff ve Wegner, 2000: 80-
84) ve ruminasyonun (Michael ve digerleri, 2007: 1-9; Wu ve digerleri, 2015: 1-8)
TSSB belirtileri ile baglantili oldugunu gosteren arastirmalart destekler niteliktedir.
Ote yandan modelde disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme stratejilerinin,
diisiinceleri kontrol ihtiyaci1 ve TSSB belirti siddeti arasindaki iliskide de aracilik rolii
tistlenmedigi goriilmektedir. Diistinceleri kontrol ihtiyact duygulari da kontrol ihtiyact
dogurabileceginden, disavurumcu baskilama stratejisinin araci bir rol tistlenmemesi
beklendik bir bulgu degildir. Bunun bir aciklamasi bireylerin diisiincelerinin kendisini
ve bunlarin kontrol edilmemesini tehlikeli bulmasina karsilik, duygularini bu kadar
tehlikeli gébrmemesi ve kontrol ihtiyact hissetmemesi olabilir. Buna gore, diisiinceleri
kontrol ihtiyaci ile duygulart kontrol ihtiyaci farkli siirecler tarafindan ydnetiliyor
olabilir. Diger yandan, diisiinceleri kontrol etme ihtiyacina sahip bireylerin olayin
anlaminm1 degistirerek olumsuz duygular1 degistirmeyi hedefleyen, bu nedenle daha
fazla ¢aba gerektiren yeniden degerlendirme stratejisinden ziyade daha hizli ve
diistince odakli bastirma stratejisine agirlik vermesinden dolayi, yeniden
degerlendirme stratejisi geri planda kaliyor olabilir.

Son olarak biligsel farkindalik alt boyutu ile TSSB belirti siddeti arasindaki
iliskide de ruminasyon ve bastirma stratejilerinin aracilik rolii bulunmaktadir. Diger

bir deyisle diislinceleri hakkinda diisiinme, zihnin nasil ¢alistigina dikkat etme ve
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diistincelerini siirekli izleme egilimi ruminasyon ve bastirma stratejilerinde bir artig
yasanmasi araciliyla TSSB belirti siddetini yordamaktadir. Bireylerin diisiincelerine
ve zihinsel siireclerine siirekli odaklanmasi, BDS’ nin igerisinde sikisip kalmasina,
boylelikle islevsel olmayan basa ¢ikma stratejileri segmesine zemin hazirlayabilir.
Buna gore, travmatik bir olay yasayan ve ne diisiindiigiiniin siirekli farkinda olan
bireylerin, diisiincelerini bastirma yoluna gitmesi ya da diisiincelerine daha fazla
odaklanarak ruminatif tepkiler vermesi sz konusu olabilir. Ote yandan, yeniden
degerlendirme stratejisinin aracilik roliiniin olmamasinin bir nedeni, zihinsel siire¢ ve
diislincelere odaklanildiginda travmatik belirtilerin artmasi ve bireylerin bu belirtilerle
basa ¢ikmak i¢in gorece uzun bir siire gerektiren yeniden degerlendirme yerine daha
kisa bir yol olarak ruminasyon ve bastirma stratejilerini se¢mesi olabilir. Disavurumcu
baskilama stratejisinin aracilik rolii listlenmemesi ise, bireyin diisiinceleri ve bunun
sonuclartyla ilgili olan travmatik belirtilerle basa ¢ikmaya calisirken duyguyu
baskilamay1 g6z ardi etmesiyle agiklanabilir.

Genel olarak degerlendirildiginde, iistbilissel faktorler ve TSSB belirti diizeyi
arasindaki iliskide duygu diizenleme stratejilerinin roliinii inceleyen daha fazla
calismaya ihtiya¢ duyuldugu diistiniilmektedir. Gerek iilkemizde gerekse uluslararasi
caligmalarda, tistbilisler ile TSSB baglantis1 ve bu baglantiy1 acgiklayici nitelikte
olabilecek duygu diizenleme stratejilerini inceleyen daha fazla ¢alisma yiiriitiilmesi,
arastirma bulgularinin karsilastirilabilmesine olanak taniyacak ve kiiltiirel farkliliklar
tartisilabilecektir. Bunun yaninda disavurumcu baskilama stratejisinin beklenenin
aksine tstbilislerin etkisiyle TSSB belirtilerindeki artisa aracilik etmiyor olmasindaki
en temel etkenin, kullanilan veri toplama yontemi oldugunun alti bir kere daha
cizilmelidir. Duygular1 bastirma ile ilgili sorulara verilen yanitlar ile bireyin gergekte
duygularini bastirmasi arasinda ¢esitli farkliliklar olabilir. Bu yiizden yiiriitiilecek olan
nitel yonelimli ¢alismalar disavurumcu baskilamanin aracilik roliinii agiklamada daha

etkili olabilir.
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6.5. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI VE ONERILER

Yapilan bu ¢alisma alanyazina yaptigi katkilarin yani1 sira 6rneklem 6zellikleri,
veri toplama yontemi ve kullanilan arastirma deseni ile ilgili baz1 sinirliliklar da
barmdirmaktadir.

Oncelikle, bu ¢alismaya katilim icin en az bir travmatik olay deneyimlemis
olma kosulunun bulunmasi, TSSB belirti diizeyi gorece yiiksek bir 6rneklem grubuna
ulasilmasina yol agmuis olabilir. Ayrica psikolojik/psikiyatrik bir tan1 ya da rahatsizligi
oldugunu bildiren kisiler (%28.4) de bu ¢alismaya dahil edilmis, buna karsilik TSSB
ile es zamanli olarak goriilebilecek depresyon ve kaygi gibi belirtilere iligskin herhangi
bir 6l¢iim alinmamistir. Bu durum TSSB belirtileri iizerinde yapilan incelemelerin
diger psikolojik belirtilerden ayirt edilememesine yol agmistir. Ornekleme ve
orneklemden toplanan bilgilere iliskin bu 6zellikler bulgularin genel toplum
orneklemlerine genellenebilirligini sinirlamaktadir. Ayrica bu ¢alismanin genis bir yas
dilimi (18-65) igerisinde yer alan katilimcilar {izerinde yiiriitiillmiis olmas1 nedeniyle,
bulgular daha smirlh bir yas araligina sahip gruplar acisindan dikkatli
degerlendirilmelidir. Bu aktarilanlar dogrultusunda, bu ¢alismanin travmatik yasam
deneyiminin toplum igerisindeki dogal oOriintiisiinii temsil eden bir karsilagtima
birimini de igeren bir arastirma deseni kurularak tekrarlanabilecegi diistiniilmektedir.
Yani sira, her ne kadar en az bir travmatik olay yasamis oldugunu bildiren ve bir
psikiyatrik/psikolojik tani ya da rahatsizlig1 olan kisileri de kapsayan bir 6rneklem
tizerinde calisilmis olsa da, bu grup klinik bir analiz birimini temsil etmemektedir. Bu
nedenle arastirmanin, sistematik tan1 koyma yontemleri ile belirlenen klinik bir TSSB
grubu lizerinde de tekrarlanmasi, bulgularin genellenebilirligini arttiracaktir.

Baglantili bir konu olarak, bireylerin travmatik olayr yasadigi tarih ile
calismanin yapildig1 donem arasindaki zaman dilimi travmatik belirti siddeti agisindan
Onem tasiyabilmektedir. Aradan gecen zaman, travmatik belirti kiimelerinde ve
siddetinde degisiklikler yaratabilmekte, bu durum oOnemli bir karistirict degisken
olarak sonuglar etkileyebilmektedir. Bu nedenle, alanyazinda yer alan birgok TSSB
calismasinda travmanin yasandigi zaman ile calismanin yapildigi zaman araligina
dikkat edildigi goriilmektedir. Ancak sirli bir zaman diliminde yiiriitilen bu

aragtirmada travmatik deneyimi olan olabildigince ¢ok katilimciya ulasilmaya
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calisildigindan, travmanin lizerinden gecen zamana iliskin bir dahil etme kriteri
isletilmemistir. Bu durum bulgularin travmatik deneyimden “daha yeni” ve “daha
eski” gecmis kisiler arasinda karsilastirilabilmesini engellemektedir. Ote yandan,
Ozellikle de tilkemizde yiiriitiillen TSSB odakli calismalarda bireyler genellikle tek bir
travmatik yasantidan ziyade c¢oklu travmatik yasantilar deneyimledigini
belirtmektedir. Bu durum travmanin {izerinden gegen siireyi net bir sekilde
degerlendirmeye engel teskil etmektedir. Ote yandan, TSSB belirtilerini taramak i¢in
kullanilan fakat bu ¢alismadaki 6l¢ek setinde yer verilmeyen TKL-5 6l¢eginin ikinci
kisminda, birden ¢ok travma yasantisi arasinda kisiyi en c¢ok etkileyenin hangisi
oldugu ve bu olaymn ne zaman yasandigi gibi detayli sorular da yer almaktadir. Bu
nedenle, ileride bu konuda yapilacak ¢aligmalarda travmanin tizerinden gegen zamanin
karistirici etkilerinin kontrol edilmesine uygun bir planlama yapilmasi onerilir.

Bu aragtirmanin veri toplama yontemine iliskin ¢esitli kisitliliklar1 da
bulunmaktadir. Oncelikle veriler sosyal medya araciligiyla internet {izerinden,
anaonim sekilde toplanmistir. Buna karsilik bazi katilimeilar ¢alismaya verdikleri geri
bildirimlerde, ifsa olma endisesiyle yasadiklari sehir, bolge gibi bazi sorulara yanit
vermekten ¢ekindiklerini belirtmislerdir. Bu bilgi 1s181nda, sosyodemografik sorulara
yanit verirken ¢ekimserlik yasayan katilimcilarin 6lgek maddelerini doldururken de
gercekte olandan farkli segenekleri isaretleme olasiliklart bulundugu diisiiniilmektedir.
Bu nedenle internet tizerinden toplanan verilerin giivenligi ile ilgili daha fazla tedbir
Oneren (O6rnegin kullanict sifresi tiretimi, toplu yanitlara ve bilgisayar kimlik (ID)
numaralarina ulagilabilirligin giivenlik altina alinmasi, vb.) programlamalarin
kullanilmast ve katilimcilara bu giivenlik bilgilerinin  aktarilmasi  6nemli
goriinmektedir.

Veri toplama yontemi ile ilgili énemli konulardan biri de bu arastirmada ele
alinan degiskenlerin kendini bildirim yolu ile degerlendirilmis olmasidir. Ozellikle
disavurumcu baskilama stratejisinde, katilimeilarin duygularini sosyal ¢evrelerinden
ne derece gizleme egiliminde olduklar1 6lgiilmeye c¢alisilmistir. Fakat bu degiskenin
dogas1 geregi 0zbildirim araglar1 yerine katilimci tepkilerinin birebir gézlenebilecegi
deneysel yontemlerle degerlendirilmesinin daha saglikli ve detayl bilgiler sunacagi
ongoriilmektedir. Benzer sekilde, son yillarda gerek duygu diizenleme stratejilerinin

gerekse stbilislerin (6rn., bellege giiven, tistbellege yonelik olumlu ve olumsuz
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inanglar) deneysel c¢alismalar kapsaminda kullanilan c¢esitli gorev envanterleri
araciligla daha net olarak 6lgiilmeye calisildigi goriilmektedir. Bundan dolay1 gelecek
caligmalarda bu degiskenlerin deneysel yollarla degerlendirildigi veri toplama
yontemlerinin kullanilmasi 6nerilmektedir.

Kullanilan veri toplama araglarinin incelenen modele uygunlugu, bu noktada
deginilebilecek bir bagka siirliliktir. Buna gore, bu arastirma kapsaminda segilen bazi
kendini bildirim araglar1 degisimlenerek, yukarida bahsedilen deneysel yontemlerin
kullanilamamasi durumunda da elde edilen bulgularin kuramsal yapiya uygunlugu
arttirilabilir. Ornegin, bu calismada aracilik rolleri anlamsiz bulunan disavurumcu
baskilama ve yeniden degerlendirme stratejilerini degerlendiren 6lgek maddelerinin
TSSB 6zelinde teorik olarak istenen yapiy1 karsilamiyor olabilecegi diistiniilmektedir.
Yanu sira, ileriki aragtirmalarda BDS’de aktarilan yapiy1 daha iyi temsil edici nitelikte
basa ¢ikma stratejilerini degerlendiren veri toplama araglarmin kullanilmasi (6rnegin
endise, tehdit odakli dikkat yonelimi, vb.) ve degerlendirilecek iistbiligsel inaniglarin
secilen stratejilerle birebir uyumlu olmasi (6rnegin ruminasyonla ilgili olumlu ve
olumsuz inanislar, travmatik belirtilerle ilgili olumlu ve olumsuz inanislar, vb) onerilir.
Boylelikle, TSSB’nin {istbilissel modelini fakli hipotezler dogrultusunda test eden
calismalar ¢esitlenebilecektir.

Arastirma deseni ile ilgili olarak belirtilebilecek bir kisithilik da verilerin
kesitsel bir desen icerisinde toplanmis olmasidir. Bu durum o6zellikle, elde edilen
bulgulara dayali nedensel ¢ikarimlar yapilmasini engellemektedir. Bu ¢alismada ele
alinan hipotezlerin dogasi geregince birden fazla 6l¢iim zamani iceren boylamsal
desenlerin kullanilmasi, elde edilen bulgularin giivenirligini arttiracaktir. Buna gore
bir yatkinlik faktorii olarak Onerilen {istbilislerin zamanda 6ncelik prensibine uygun
olarak degerlendirilmesi, araya giren zaman i¢inde duygu diizenleme stratejilerinin
travmatik olaylari takiben deneysel ya da kendini bildirim yontemleriyle 6l¢iilmesi ve
ilk zaman Ol¢iimiinden elde edilen istbilis egilimlerinin zaman igerisinde TSSB
belirtilerinde gorilen degisimi duygu diizenleme stratejileri araciligla yordayip
yordamadigimin degerlendirilmesi, TSSB’nin istbiligsel modelinin gegerligini

simamak ag¢isindan ¢ok daha giiglii bir arastirma deseni olacaktir.
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6.6. KLINIK GOSTERGELER

Travmatik olay deneyimleyen bireylerin travmatik belirtilerin iistesinden etkili bir
siire¢ esliginde gelebilmesi i¢in uzman psikologlar tarafindan uygulanacak miidahale
programlarinin 6nemli bir rolii bulunmaktadir. Bu ¢calismanin sonuglarina bakildiginda
travmatik yasantisi olan bireylerin endise hakkindaki olumlu ve olumsuz inanglari,
bellek performanslarina duyduklari giiven, diisiincelerini kontrol etme ihtiyaglar1 ve
diisiincelerini  izleme egilimleri ruminasyon ve diisiince bastirma stratejilerini
kullanmalarini tetiklemekte ve boylece deneyimledikleri travmatik belirtilerin siddeti
giiclenmektedir. Bu dogrultuda, travmatik deneyimi olan bireylere yonelik
hazirlanacak miidahale programlarinin igeriginde; TSSB belirtilerinin siirekli hale
gelmesinde istbilislerin roliinlin agiklanmasi, islevsel olmayan iistbiligsel inang ve
stireglerin degerlendirilmesi, bunlarin ruminasyon ve diisiince bastirma stratejileri ile
baglantilarinin  kurulmasi, tstbiligsel inanglarin sorgulatilarak ve diger teknikler
aracilifiyla (6., bilingli farkindalik egzersizleri, dikkat odag1 egitimi, vb.) iistbiligsel
esneklik kazandirilmasi gibi 6gelere de yer verilmesi gerektigi diisiiniilmektedir.
Gelistirilecek miidahale programlariyla TSSB belirtilerini gliglendiren {stbiligsel
mekanizmalarin birey tarafindan kavranip igsellestirilmesinin ve daha yapici basa
cikma stratejilerinin kullanilmasinin travmatik belirti siddetinde diisiise yol agacagi
beklenmektedir. Bu dogrultuda, ilgili modelin ve miidahale igeriginin etkinligini

sinayan randomize kontrollii calismalara kuvvetle ihtiya¢ duyulmaktadir.
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SONUC

Giiniimiizde travmatik olaylarin yaygin olarak deneyimlenmesi bireylerin
TSSB tanis1 alma olasiligim1 artirmakta, bu nedenle TSSB’yi daha iyi anlamak,
aciklamak ve belirti siddetini artiran nedenleri incelemek onemli hale gelmektedir.
TSSB’nin dogasin1 daha iyi agiklamak amaciyla simdiye degin bir¢ok c¢alisma
gercgeklestirilmis ve belirli modeller ortaya atilmigtir. TSSB genel olarak benlik,
digerleri ve diinyayla ilgili hatali/yanh diislince ve inanglar, 6zlimsenmemis travmatik
anilar diizlemi {lizerinden agiklanmaya calisilmistir. Ancak son yillarda, yasanan
travmatik olay sonrasinda gelisen hatali inanglarin yani sira, basa ¢ikma stratejileri ile
ilgili olumlu ve olumsuz inanclar, bireyin diisiincelerini izleme cabasi ve dikkat
odagini bu siireclere yogunlastirmasi gibi faktorleri de 6n plana ¢ikartmaya calisan
tistbiligsel modelin varsayimlari iizerinde tartisilmaya baglanmistir. Ayrica TSSB’nin
istbiligsel modeli, duygu diizenleme stratejilerine vurgu yapmakta, kullanilan
stratejilerin ve istbiligsel inanglarin birbirini beslediginin, dikkat odaginin duygu
diizenleme siireglerine kaydirildigimin ve bdylece travmatik tepkilerin siirekli hale
geldiginin altin1 ¢izmektedir. Bu konuyla ilgili mevcut ¢aligmalar incelendiginde,
gerek istbiligsel faktorlerin gerekse duygu diizenleme stratejilerinin TSSB belirti
diizeyini etkiledigi goriilmektedir. Fakat uluslararasi alanyazinda bu konuda yapilan
caligmalar halen oldukga kisith sayidadir. Ayrica iilkemizde istbilisler ile TSSB
iligkisinin heniiz ele alinmadig1 goriilmektedir.

Bu gerekgelerle, mevcut galismada tstbiligsel faktorler ile TSSB belirtileri
arasindaki iliskide Gross’ un siire¢ modeli kapsaminda isaret edilen duygu diizenleme
stratejilerinden olan ruminasyon, diisiince bastirma, disavurumcu baskilama ve
yeniden degerlendirme stratejilerinin aracilik rolil incelenmistir. Bu noktada mevcut
calisma, alanyazinda belirlenen eksiklige yonelik bir katki saglama amaci
tasimaktadir. Ulkemizde yiiriitiilen ¢alismalar incelendiginde, TSSB belirtilerini
bilissel model temelinde agiklayan ve duygu diizenleme siireci ile iligkisini ele alan
aragtirmalar oldugu goriilmektedir. Fakat bilgimiz dahilinde iistbilis, duygu diizenleme
stratejileri ve TSSB belirtilerinin bir arada ele alan herhangi bir ¢alisma oldugu
goriilmemis ve TSSB’nin {istbilissel modelinin sinanmasi islevini goérebilecek bu

aracilik modelinin incelenmesinin dnemli olabilecegi diistiniilmiistiir. Yani sira, TSSB
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belirtileri ile ilgili yapilacak incelemelerde, DSM-5 ile birlikte degisen TSSB
kriterlerine uygun bir degerlendirme yapilmasi da énemli goriilmiistiir.

TSSB belirtilerinin siirekli hale gelmesini agiklayan bu modeli net bir sekilde
inceleyebilmek amaciyla, en az bir travmatik yasantist olan katilimcilar iizerinde
yirlitilen mevcut c¢alisma sonucunda, {stbilissel faktorler, duygu diizenleme
stratejileri ve TSSB belirtileri arasindaki iliski oriintiileri belirlenmistir. Ustbilisler ile
TSSB belirtileri arasindaki iliskide ruminasyon ve diisiince bastirma stratejilerinin
aracilik rolii bulunurken, disavurumcu baskilama ve yeniden degerlendirme
stratejilerinin aracilik roliiniin olmadig1 goriilmiistiir. Bu arastirmada kullanilan paralel
coklu aracilik analizleri, her bir duygu diizenleme stratejisinin aracilik roliinii tek tek
incelemek yerine tiim stratejilerin birarada incelenmesine ve boylelikle bu stratejilerin
aracilik etkilerinin birbiri ile istatistiksel olarak karsilastirilabilmesine de olanak
saglamistir. Buna gore, tiim modellerde anlamli aracilik etkisine sahip oldugu goriilen
ruminasyon ve diisiince bastirma stratejileri kendi aralarinda karsilagtirildiginda,
ruminasyon stratejisinin istbiligler ile TSSB belirtileri arasinda bastirma stratejisine
kiyasla anlamli olarak daha gii¢lii bir aracilik etkisine sahip oldugu goriilmustiir.

llgili alanyazin incelendiginde bu arastirmada smanan modelin farkli
ustbilisler1 kapsamasi ve TSSB’nin {stbilissel modelinde tanimlanan araci
mekanizmanin duygu diizenleme stratejileri olarak kavramsallastirilmast gibi temel
baz1 6zgiin taraflart bulunmaktadir. Bu durum bir yandan alanyazina katki getirici
nitelikteyken, diger yandan bulgularin tartisilmasini diger arastirmalarla yapilacak
karsilastirmalar agisindan kisitlamistir. Bununla birlikte, burada yiiriitiilen ¢alismanin
ornekleme yontemi, veri toplama yontemi ve arastirma deseni gibi unsurlar agisindan
gelistirilerek ileride yiiriitiilecek benzer ¢aligmalara zemin hazirlayici olmasi temenni
edilmektedir. TSSB ve {istbilisler ile ilgili calismalar biriktikce bulgular arasi
karsilastirmalar yapilabilmesi ve kiiltiirel ¢ikarimlara ulagilabilmesi miimkiin

olabilecektir.
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Ek 1: Sosyodemografik Bilgi Formu
1)Yas:

2)Cinsiyet: [ ] Kadm [ ] Erkek

3)Medeni durumunuz/ iliski Durumunuz (Birden fazla isaretleme yapabilirsiniz):

|:| Bekar |:| Evli

4)Cocugunuz var m?

I:I Evet (sayisim1 belirtiniz): I:I Haywr

5)Egitim Durumunuz:

|:| Okuryazar

|:| Ortaokul Mezunu

ilkokul Mezunu
Lise Mezunu
Universite Mezunu

I:I Universite Ogrencisi

I:I Yiiksek Lisans Ogrencisi Yiiksek lisans Mezunu

HNREINE

I:I Doktora Ogrencisi Doktora Mezunu

6)Herhangi bir iste calistyor musunuz?

I:I Evet I:I Hayir

8)Su anda yasadigimiz cografi bolge:

|:| Marmara |:| i¢ Anadolu
|:| Ege |:| Dogu Anadolu

|:| Akdeniz |:| Giineydogu Anadolu

I:I Biiyiiksehir I:I Sehir
|:| ilce |:| Kasaba
] wer

eks.1



10)Ayhik gelir diizeyiniz:

|:| Cok diisiik |:| Diisiik |:| Orta
|:| Yiiksek |:| Cok yiiksek

11)Herhangi bir fiziksel hastaligini1 ya da bedensel engeliniz var m?
I:I Hayir (13. Soruya geg¢iniz)
I:I Evet (Delirtiniz)..ooeieeeeiiiniiiiniiiieiiineiiieieieniosaccsessesssessssssssssssssosssssssscssascsnsscssse

12)Fiziksel hastah@ini/bedensel engeliniz nedeniyle siirekli aldigimz bir ilag/tibbi tedavi var m?

[ ] Evet
I:I Hayir

13)Su anda herhangi bir psikolojik/psikiyatrik rahatsizh@imz ya da tanimz var mm?

I:I Hayir (16. Soruya geg¢iniz)

I:I Evet (Delirtiniz)..cccceeeeiiieiiiieiiieiiiieiiieieieniotecessssessscssstsessossssossssossssssssesssssssnss
14)Su an yasadigimz psikolojik/psikiyatrik rahatsizhiginiz ya da tammmz nedeniyle herhangi bir
uzmandan (psikolog, psikiyatr) yardim aliyor musunuz?

[ ] Hayr [ ] Psikoterapi

[ ] Psikiyatrik ilag [ ] Psikoterapi+psikiyatrik ilag

16)GECMISTE yasadigimiz psikolojik/psikiyatrik rahatsiziginiz ya da tamimz oldu mu?
I:I Hayir (19. Soruya ge¢iniz)
|:| S (S T4 111172 TR

19)GECMISTE yasadigimz psikolojik/psikiyatrik rahatsizhgimz ya da tammz nedeniyle

herhangi bir uzmandan (psikolog, psikiyatr) yardim aldiniz nmi?

I:I Hayir I:I Psikoterapi

I:I Psikiyatrik ilag I:I Psikoterapi+ Psikiyatrik ilac

19)Eger yardim aldiysaniz ne kadar siire devam ettiginizi belirtiniz: ..........c.coevveiiienininnane.

ek s.2



Ek 2: Yasam Olaylar1 Kontrol Listesi (YOL-5)

Asagida insanlarin bazen yasadiklari bir grup zor ve stresli durumlar listelenmistir. Her bir olay i¢in sag
tarafta yer alan bir veya daha fazla kutucugu su agiklamalara uygun olarak isaretleyiniz: (a) Kisisel
olarak bizzat yasadiniz; (b) bir bagkasinin bagina geldigine sahit oldunuz; (c) yakin bir aile iiyenizin
veya yakin bir arkadaginizin bagina geldigini ggrendiniz; (d) isiniz geregi bu olaya maruz kaldiniz (6.,
askeri doktor, polis, asker veya benzer bir meslek iiyesi olarak); (e) buna benzer bir olay yasadiginiza

emin degilsiniz; veya (f) size uygun degil.

Listede yer alan olaylar: biitiin ge¢mis yasaminizi (biyiirken oldugu kadar yetiskinligi de) dikkate alarak
degerlendiriniz. (BIRDEN FAZLA KUTUCUK (X) KOYARAK ISARETLENEBILIR)

Olay

Bizzat
yasadim

Sahit
oldum

Ogrendim

Isimin
geregi

Emin
Degilim

Bana uygun
degil

1.Dogal afet (6rnegin, deprem, sel, tufan, hortum)

2.Yangin veya patlama
3.Seyahat ederken kaza (6rnegin, araba kazasi, gemi
kazasi, tren carpmasi, ucak kazasi)

4.iste, evde veya eglenceli bir etkinlik sirasmda
ciddi kaza

5.Zehirli maddeye maruz kalma (6rnegin,
tehlikeli kimyasallar, radyasyon)

6.Fiziksel saldir1 (6rnegin, saldirtya ugrama, yumruk
yeme, tekmelenme, tokatlanma, dayak yeme)

7.Silahh saldiriya ugrama (6rnegin, vurulma,
bicaklanma, bicakla silahla veya bombayla tehdit
edilme)

8.Clinsel saldir1 (irza saldiri, 1rza saldir: girisimi,
zor kullanarak veya zarar verme tehdidiyle her
tiirlii cinsel eylem)

9.Diger tiirlii istenmeyen veya rahatsizlik veren
cinsel deneyim

10. Bir savas bolgesinde ¢catismaya girme veya
ates altinda kalma (askerde veyasivil olarak)

11. Esaret (6rnegin, kacirilma, esir alinma, rehin
alinma, savas tutsag)

12. Yasam tehdit eden hastalik veya yaralanma

13. Ciddi 1zdirap ¢ekme
14. Ani vahsice 6liim (6rnegin, cinayet, intihar)

15. Ani kaza sonucu olan 6liitm

16.Sizin bir bagkasinin ciddi sekilde
yaralanmasina, zarar gormesine veya oliimiine
sebep olmanmz

17. Herhangi bir baska ¢ok stresli olay veya
deneyim

ek s.3




Ek 3: DSM-5 i¢in Travma Sonras1 Stres Bozuklugu Kontrol Listesi-5

Asagida ¢ok stresli bir olay karsisinda insanlarin yasayabildikleri problemlerin bir listesi yer almaktadir.
Zihninizi mesgul etmeye DEVAM EDEN yasadiginiz en kotii olay: diigiinerek asagida listelenen her
bir problemi dikkatlice okuyun. SON BIR AY ICINDE bu olayin size ne kadar sikint1 verdigini,
sagdaki kutularin i¢indeki size en uygun rakami yuvarlak i¢ine alarak gosteriniz.

GECEN AY icinde asagida yer alan durumlar sizi ne
6l¢iide bunaltti

Hig

Cok az

Orta
Derecede

Olduke¢a
Fazla

Asiri

Stresli olaymn t

ekrarlayan, rahatsiz eden ve istenmeyen anilari sizi ne
kadar bunaltt1?

2

3

Stresli olaya iliskin tekrarlayan, rahatsiz eden riiyalar sizi
ne kadar bunaltt1?

Aniden stresli olay1 sanki ger¢ekten bir daha yasiyormus
gibi hissetmek veya davranmak (sanki

gercekten olaymn yasandigi ana geri donmils yeniden
yasiyormus gibi) sizi ne kadar bunaltt1?

Bir seyler size stresli olay1 animsattig1 zaman yasadiginiz
iiziintii hissi sizi ne kadar bunaltt1?

Bir seyler size stresli olayr amimsattigi zaman giiclii
fiziksel tepkiler vermek (6rnegin, kalp carpintisi, nefes
almada giigliik, terleme gibi) sizi ne kadar bunaltt1?

Stresli olayla iliskili anilardan, diisiincelerden ve
duygulardan kaginmaya ¢aligmak sizi ne kadar bunaltt1?

Stresli olayr animsatan etraftaki hatirlatict seylerden
(6rnegin, insanlardan, yerlerden, konugmalardan,
etkinliklerden, nesnelerden veya durumlardan) kaginmaya
¢alismak sizi ne kadar bunaltt1?

Stresli olaya iliskin 6nemli kisimlar1 hatirlamada yasanan
giicliikler sizi ne kadar bunaltt1?

Kendiniz, diger insanlar veya diinya hakkinda giigli
olumsuz diislincelere sahip olmak (6rnegin, kotii biriyim,
bende ciddi sekilde yanlis olan bir seyler var, kimseye
giivenilmez, diinya tiimilyle tehlikeli bir yerdir gibi
diisiinceler) sizi ne kadar bunaltt1?

10

Stresli olay veya bu olayin sonrasinda ortaya cikan
durumlar i¢in kendinizi veya bir bagkasini suglamak sizi
ne kadar bunaltt1?

11

Korku, dehsete kapilma, ofke, sugluluk veya utang gibi
giiclii olumsuz duygular sizi ne kadar bunaltti?

12

Daha once yapmaktan keyif aldigmiz etkinliklere olan
ilginizi kaybetmek sizi ne kadar bunaltti?

13

Bagka insanlardan uzak veya kopmus hissetmek sizi ne
kadar bunaltt1?

14

Olumlu duygular1 yasayamamak (6rnegin, mutlulugu
hissedememek veya size yakin insanlara sevgi dolu hisler
duyamamak) sizi ne kadar bunaltt1?

ek s.4




15

Asabi davranislar, 6fke patlamalar1 veya 6fkeli hareketler
sizi ne kadar bunaltt1?

16

Cok fazla risk almak veya size zarar verebilecek seyler
yapmak sizi ne kadar bunaltt1?

17

Asirt tetikte olmak veya temkinli davranmak veya hazirda
beklemek sizi ne kadar bunaltt1?

18

Yerinden sigramak veya kolayca irkilmek sizi ne kadar
bunaltt1?

19

Dikkati toplamada giicliikler sizi ne kadar bunaltti?

20

Uykuya dalma veya uykuyu devam ettirme giigliikleri sizi
ne kadar bunaltt1?

ek s.5




Ek 4: Ustbilisler Olgegi-30

Bu anket insanlarin kendi diigiinceleri hakkinda sahip olduklari inanglar ile ilgilidir. Asagida, insanlarin ifade

ettikleri bazi inanglar listelenmistir. Liitfen her maddeyi okuyunuz ve bu ifadeye genellikle ne kadar katildiginiz1

uygun numaray1 daire i¢ine alarak belirtiniz.

Liitfen tiim maddelere cevap veriniz, dogru ya da yanlis cevap yoktur.

Katilmiyorum | Biraz Olduk¢a Tamamen
Katihyorum Katihyorum Katihyorum

1. Endiselenmek gelecekte olabilecek sorunlari 1 2 3 4
engellememe yardimci olur

2. Endiselerim benim i¢in tehlikelidir 1 2 3 4

3. Diistincelerim hakkinda ¢ok diistinlirim 1 2 3 4

4, Endiselenerek kendi kendimi hasta edebilirim 1 2 3 4

5. Bir sorun iizerinde diisiindiigiim esnada, zihnimin 1 2 3 4
nasil ¢alistiginin farkinda olurum

6. Endise verici bir diisiinceyi kontrol altina almazsam 1 2 3 4
ve sonra bu diigiincem gergeklesirse, bu benim
hatam olur

7. Planli kalabilmek i¢in endiselenmem gerekir 1 2 3 4

8. Kelime ve isimlerle ilgili hafizama gilivenim azdir 1 2 3 4

9. Durdurmak igin ne kadar ugragsam da, endise verici 1 2 3 4
diigiincelerim devam eder

10. Endiselenmek isleri zihnimde bir diizene koymama 1 2 3 4
yardimc1 olur

11. Endise verici diisiincelerimi gormezden gelmek 1 2 3 4
elimde degildir

12. Diisiincelerimi izler, takip altinda tutarim 1 2 3 4

13. Diistincelerimi her zaman kontroliim altinda 1 2 3 4
tutabilmem gerekir

14. Hafizam beni zaman zaman yaniltabilir 1 2 3 4

15. Endiselerim beni deliye dondiirebilir 1 2 3 4

16. Diistincelerimin siirekli farkindayimdir 1 2 3 4

17. Hafizam zayiftir 1 2 3 4

18. Zihnimin nasil ¢alistigina ¢ok dikkat ederim 1 2 3 4

19. Endiselenmek yasadiklarimla bas etmeme yardimci 1 2 3 4
olur

20. Diisiincelerimi kontrol altina alamamak bir zayiflik 1 2 3 4
isaretidir

21. Endiselenmeye basladigimda, bunu durduramam 1 2 3 4

22. Bazi diisiinceleri kontrol altina almadigim igin 1 2 3 4
cezalandirilacagim

23. Endiselenmek sorunlart ¢6zmeme yardimei olur 1 2 3 4

24, Yerlerle ilgili hafizama giivenim azdir 1 2 3 4

25. Bazi diisiinceleri akildan gegirmek kotiidiir 1 2 3 4

26. Hafizama giivenmem 1 2 3 4

27. Diisiincelerimi kontrol altina alamazsam, is 1 2 3 4
goremez hale gelirim

28. Iyi ¢alismak icin, endiselenmem gerekir 1 2 3 4
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29.

Olaylarla ilgili hafizama giivenim azdir

30.

Diistincelerimi siirekli incelerim

ek s.7




Ek 5: Ruminatif Tepkiler Olgegi-Kisa Formu

Insanlar kétii bir deneyim yasadiklarinda bir siirii farkli sey yapar ya da diisiiniirler. Liitfen asagidaki ciimleleri

okuyup, son iki hafta i¢inde, belirtilenleri ne kadar siklikta yaptiginizi isaretleyin. Liitfen, ne yapmaniz gerektigini

degil, gergekte ne yaptiginizi belirtin.

1= Hi¢bir Zaman, 2= Bazen,

3= Cogunlukla,

4= Her Zaman

Hicbir zaman

Bazen

Cogunlukla

Her Zaman

”Bunu hak etmek i¢in ne yaptim” diye ne kadar
sik sik diisiiniiyorsun?

1

3

Son zamanlarda yasadigin olaylari analiz edip
”Kendimi niye bdyle iizgiin hissediyorum”
diye ne kadar sik diistiniiyorsun?

“Niye bu sekilde bir tepki gésteriyorum?” diye
ne kadar sik diistiniiyorsun?

Bir kdseye cekilip “neden bu sekilde
hissediyorum” diye ne kadar sik
diisiiniiyorsun?

Ne kadar sik, diisiincelerini yazip,
¢Ozlimlemeye ve anlamaya caligtyorsun?

Son zamanlarda yasadigin olaylar hakkinda
“keske daha iyi sonuglansaydi” diye ne kadar
sik diisiiniiyorsun?

“Niye benim problemlerim var da, diger
insanlarin yok” diye ne kadar sik
diisiiniiyorsun?

”Neden olaylar1 daha iyi idare edemiyorum”
diye ne kadar sik diigiiniiyorsun?

Kisilik 6zelliklerini analiz edip, “Kendimi niye
bdyle iizgiin hissediyorum” diye ne kadar sik
diisiiniiyorsun?

10.

Ne kadar sik, tek basina bir yere gidip
duygularini anlamaya caligtyorsun?
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Ek 6: Beyaz Ay1 Bastirma Envanteri

Bu anket diisiincelerle ilgilidir. Sorularin dogru ya da yanlis cevaplart yoktur bu yiizden; liitfen her birini diiriistge

yanitlaymiz. Liitfen her bir soruyu yanindaki harflerden uygun olanini isaretleyerek cevaplayiniz.

A B C D E
Kesinlikle Katilmiyorum Fikrim yok ya da Kattliyorum Kesinlikle
katilmiyorum Bilmiyorum Katiliyorum
Kesinlikle Katilmiyorum | Fikrim Yok Katiiyorum | Kesinlikle
Katilmiyorum ya da Katiliyorum
Bilmiyorum
1. Bazi seyleri diisiinmemeyi A B C D E
tercih ederim
2. Bazen diisiindiigiim seyleri A B C D E
neden diigiindiigiimii merak
ederim.
3. Kendimi diisiinmekten A B C D E
alikoyamadigim diisiincelerim
var.
4. | Aklima geliveren ve bir tiirlii A B C D E
kurtulamadigim
imgeler/goriintiiler var.
5. Déniip dolasip yine ayni seyi A B C D E
diisiiniiyorum.
6. Keske bazi1 seyleri A B C D E
diisiinmekten vazgecebilsem.
7. Bazen diisiincelerim o kadar A B C D E
hizl1 degisiyor ki onlar1
durdurmak istiyorum
8. Her zaman sorunlar1 aklimdan A B C D E
¢ikarmaya g¢aligirim
9. Siirekli aklima takilan A B C D E
diigtinceler var
10. | Diistinmemeye ¢alistigim bazi A B C D E
seyler var.
11. | Bazen gergekten A B C D E
aklimdakileri diistinmekten
vazgecebilsem diyorum.
12. | Sik sik kendimi A B C D E
diisiincelerimden
uzaklastiracak seyler yaparim.
13. | Uzaklagmaya calistigim A B C D E
diistincelerim var.
14. | Kimseye séylemedigim bir A B C D E
siirii diistincem var.
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15.

Bazen bazi diisiincelerin
zihnimi mesgul etmesini
onlemek i¢in baska seylerle
ugrasirim
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Ek 7: Duygu Diizenleme Olgegi

Size duygusal yasaminizla dzellikle de duygularinizi nasil kontrol etiginiz (yani diizenlediginiz ve yonettiginiz) ile
ilgili sorular sormak istiyoruz. Asagidaki sorular duygusal yasantinizin iki farkli yoniinii kapsamaktadir. Birisi
duygusal deneyiminiz ya da i¢inizde ne hissettiginizdir. Digeri duygusal ifadeniz ya da konusma, el kol hareketleri
yapma ve davranma seklinizde duygularinizi nasil gosterdiginizdir. Asagidaki sorularin bazilari size benzer
goriinebilir fakat dnemli agilardan farklidirlar. Her bir madde i¢in, liitfen asagidaki 6lgegi kullanarak cevap veriniz.

Her bir ifadenin sizi ne dlgiide tanimladigini asagidaki 7 aralikli dl¢ek izerinde degerlendiriniz.

1 2 3 4 5 6 7
Kesinlikle Karasizim Kesinlikle
ayni fikirdeyim ayni fikirde degilim
1. Daha olumlu duygular hissetmek istedigimde (keyif veya eglence 1 2 3 4 5 6
gibi) disiindiigiim seyi degistiririm.
2. Duygularimi kendime saklarim. 1 2 3 4 5 6
3. Daha az olumsuz duygu hissetmek istedigimde (lizlintii ve 6tke 1 2 3 4 5 6
gibi) diistinliyor oldugum seyi degistiririm.
4. Olumlu duygular hissettiimde onlar1 ifade etmemeye 6zen 1 2 3 4 5 6
gosteririm.
5. Stresli bir durumla kargilagtigimda sakin kalmama yardim edecek 1 2 3 4 5 6
bigimde diisiinmeye ¢aligirim.
6. Duygularimi onlar1 agiklamayarak kontrol ederim. 1 2 3 4 5 6
7. Daha fazla olumlu duygu hissetmek istedigimde, i¢inde 1 2 3 4 5 6
bulundugum durum hakkindaki diisiinme bigimimi degistiririm.
8. Duygularimi i¢inde bulundugum durumla ilgili diisiinme bigimimi 1 2 3 4 5 6
degistirerek kontrol ederim.
9. Olumsuz duygular hissediyorsam kesinlikle onlar1 ifade etmem. 1 2 3 4 5 6
10. | Daha az olumsuz duygu hissetmek istedigimde durumla ilgili 1 2 3 4 5 6

diistinme bi¢imimi degistiririm.
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Ek 8: Bilgilendirilmis Onam Formu

Yiiksek Lisans Tez Calismasi
Bilgilendirilmis Onam Formu

Yapilacak olan ¢alisma, Dokuz Eyliil Universitesi Psikoloji Béliimii 6gretim
tiyelerinden Dog. Dr. A. Esin YILMAZ danismanliginda, yiiksek lisans 6grencisi Ars.
Gor. Hasan ARSLAN “in tezi kapsaminda yapilmaktadir.

Calismanmin Amaci: Bu arastirmada, ¢esitli inaniglar ve ¢ok stresli/travmatik bir olay
sonrasinda yasanan belirtiler arasindaki iliskide, duygularla basa ¢ikmak igin
kullanilan stratejilerin rolii incelenmektedir. Diger bir deyisle, cok stresli bir olayla
kars1 karsiya kalmis bireylerin, bu olay ile ilgili disiincelerini nasil
degerlendirdiklerini, duygulari ile basa ¢ikmak i¢in hangi yontemleri ne diizeyde
kullandiklar1 belirlenmeye calisilmaktadir.

Katihmcr Haklar: ve Calismay:r Yarida Birakma: Arastirmaya katilim tamamen
goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Katilimcr herhangi bir sebep belirtmeksizin
calismay1 yarida birakma hakkina sahiptir.

Gizlilik: Calismada kimlik belirleyici herhangi bir bilgi istenmemektedir. Uygulama
esnasinda elde edilecek veriler etik kurallar geregi tamamen gizli tutulacak ve sadece
aragtirmadan sorumlu kisiler tarafindan degerlendirilecektir. Elde edilecek bilgiler
toplu olarak, sadece bilimsel yayimlarda kullanilacaktir.

Arastirmamin Kkatkisi: Tiirkiye’ de bu konuda bir arastirma ilk kez yiiriitiilmektedir.
Boylece yapilacak olan bu ¢alismanin, travma ile ilgili arastirmalara yol gosterici

olacag1 ve yapilacak olan ¢alisma ve tedavilere katki saglayacagi ongoriilmektedir.
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Katihmcidan Beklenenler: Calismanin tamamlanmasi ve bos soru birakilmamasi
daha net sonuglar elde edilmesine yardime1 olacaktir. Bundan dolay1 olabildigince tiim
sorular1 yanitlamaniz 6nemlidir.

Arastirmanin Siiresi: Yaklasik olarak 15 ile 20 dakika arasinda siirecektir.

Calisma hakkinda Detayh bilgi: Calisma hakkinda daha fazla bilgi almak igin
Psikoloji Bolimii 6gretim iiyelerinden Dog¢.Dr. A. Esin YILMAZ (e-posta:
esin.yilmaz@deu.edu.tr) ya da Ars. Gor. Hasan ARSLAN (e-posta: psk.hsnarslan
@gmail.com) ile iletisim kurabilirsiniz.

Yukarida verilen bilgileri okudum/anladim. Calismaya tamamen goniillii olarak
katiliyorum ve istedigim zaman yarida birakabilecegimi biliyorum. Verdigim
bilgilerin bilimsel amaclh yayimlarda kullanilmasini kabul ediyorum.

TARIH iMZA
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Ek 9: Etik Kurulu Karar
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