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Colyak Hastahg Olan Bireylerde (P); kolojik Belirtiler ve Damgalanma
Mliskisinde Psikolojik Esnekliligin Araci Rolii
Burak BULCU
Yiiksek Lisans Klinik Psikoloji Anabilim Dah

01-2023, 73 sayfa

Colyak hastaligi, genetik olarak yatkin kisilerde gliitene kars1 6miir boyu ince
bagirsak hassasiyetine neden olan otoimmiin bir durumdur. Bu kapsamda bu ¢calismada
¢cOlyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma iligkisinde
psikolojik esnekligin araci roliiniin incelenmesidir. Arastirmanin evreni 2022-2023
yillar1 arasinda c¢olyak hastaligi tanisina sahip olan bireylerden olusturulmustur.
Arastirmanin 6rneklemi ise Amagli 6rnekleme yontemiyle 18 yas ve iizeri olan 392
bireyden olusturulmustur. Arastirmada veri toplamak igin, Sosyo-demografik Bilgi
Formu, Kisa Semptom Envanteri, Ruhsal Hastaliklarda I¢sellestirilmis Damgalanma
Olgegi ve Psikolojik Esneklik Olcegi kullanilmistir. Arastirma bulgusunda psikolojik
esneklik puanlari ile degerler ve degerler dogrultusunda davranig, anda olmak, kabul,
baglamsal benlik, ayrisma puanlar1 arasinda pozitif yonli anlamlh iliskiler
bulunmustur. Psikolojik esneklik puanlar1 arttik¢a degerler ve degerler dogrultusunda
davranis, anda olmak, kabul, baglamsal benlik, ayrisma puanlar1 da arttig
gozlenmistir. Psikolojik esneklik puanlari ile kisa semptom envanteri puanlari arasinda
negatif yonlii ve anlaml iliskiler oldugu bulunmustur. Psikolojik esneklik puanlari
arttikca kisa semptom envanteri puanlarmin azaldigi goriilmiistiir. Bu baglamda
colyak hastaligina sahip kisilere verilecek destek ve terapi programlarmin psikolojik
esneklik diizeylerinin arttirilmasia yonelik olarak diizenlemesinin son derece yararl

olacag diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Coélyak, Damgalanma, Psikolojik Belirtiler, Psikolojik Esneklik



Abstract
Psychological Symptoms and Stigmatization Role in Individuals With Celiac

Disease
Burak BULCU
MSC, Department of Clinical Psychology
01-2023, 73 pages

Celiac disease is a condition of autoimmune that causes small intestine
sensitivity against gluten in genetically susceptible people. In this context, this study
is to examine the role of psychological flexibility in individuals with celiac disease in
individuals with celiac disease. The universe of the study was composed of individuals
with diagnosis of celiac disease between 2022-2023. The sample of the study was
composed of 392 individuals who are 18 years of age and over by purposeful sampling
method. In order to collect data, socio-demographic information form, short symptom
inventory, stigmatization scale internalized in mental diseases and psychological
flexibility scale were used. Psychological flexibility scores and behavior in line with
values and values in the finding of the research finding positive relationships between
the scores of being at the moment, acceptance, contextual self, separation scores were
found. As the psychological flexibility scores increased, it was observed that behavior
in line with values and values increased at the moment, acceptance, contextual self and
separation scores. It was found that there were negative and significant relationships
between psychological flexibility scores and short symptom inventory scores. As the
psychological flexibility scores increased, it was seen that short symptoms decreased.
In this context, it is thought that it will be extremely useful to regulate support and
therapy programs to be given to people with celiac disease in order to increase the

psychological flexibility levels.

Keywords: Celiac, Psychological Symptoms, Psychological Flexibility,

Stigmatization
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BOLUM I
Giris

Otoimmiin bozuklugun kendine 6zgii bir formu ¢dlyak hastaligidir. Hastaligin
kesin cevresel nedenleri hala bilinmediginden, kendine 6zgii olarak
smiflandirilmaktadir (Green ve Cellier, 2007). Colyak hastaligi, genetik olarak yatkin
kisilerde gliitene kars1 dmiir boyu ince bagirsak hassasiyetine neden olan otoimmiin
bir durumdur. Colyak hastaligi, bugday tiirevlerinden ikisi olan ¢avdar ve arpa ile
siddetlenmektedir. Bazi insanlarin ise yulafa da alerjisi bulunmaktadir (Gujral vd.,
2012).

Tedavi edilmeyen ¢olyak hastalarinda en sik goriilen psikiyatrik belirtilerden
biri olan depresyon, finansal ve sosyal maliyetleri nedeniyle ciddi bir halk sagligi
sorunudur (Julio vd., 2012). Yapilan ¢aligmalar, gliiten yemenin hem bagirsak hem
de bagirsak dis1 sorunlara neden olabilecegini, kat1 bir gliitensiz diyeti takip etmenin
zor oldugunu ve diyete uymaya ¢alisan hastalarda beslenme yetersizliklerinin ortaya
¢ikabildigini géstermistir. Tiim bu sorunlar, genel niifusa kiyasla artan depresyon
riski ile iligskilendirilmistir. Bununla beraber, ¢6lyak hastaligina eslik eden otoimmiin
tiroditin de kisilerde yasanabilecek depresyon sikligini arttirdigi ortaya konulmustur.
(Ludvigsson vd., 2007).

Literatiirde bahsi geg¢en bir¢ok damgalama tiirii bulunmaktadir ancak bireyin
icsellestirdigi damgalama tiiriiniin, o kisiye en yiiksek psikolojik zarar1 veren damga
tiiri oldugu soylenilmektedir (Ritsher ve Phelan, 2004). Psikiyatrik bozukluklarin
toplum tarafindan damgalandig1 dogrudur; bununla birlikte, bagimlilig1 olan kisilerin
bu damgay1 yasama olasiligi, diger bir¢ok psikiyatrik bozuklugu olan kisilere gére
daha fazla olabilmektedir. Bagimlilig1 bir hastalik olarak degil, bir irade meselesi
olarak gordiigii i¢in toplum bu kisilerin kendilerini kontrol edemediklerini diisiinerek
onlara kars1 6n yargili ve olumsuz tutumlarla yaklasabilmektedir. Bu nedenle, bu
kisilerin baslarina gelen kotii seyleri hak ettiklerine, yardima ya da potansiyel mutlu
durumlara layik olmadiklaria inanmak gibi duyarsiz bir durus sergilenebilmektedir
(Yildirim vd., 2012).

Diisilince ve duygular1 bilingli farkindalikla birlestirerek, kisinin degerlerine
ve hedeflerine uygun olarak davranisi siirdiirme ve degistirme yetenegi psikolojik
esneklik olarak adlandirilmaktadir (Hayes vd., 2012). Kashdan ve Rottenberg'e

(2010) gore psikolojik esneklik, kisinin ¢evreye uyum saglamak adina davranisini



degistirme, sosyal veya kisisel igleyisi tehlikede oldugunda diisiincelerini veya
eylemlerini degistirme, temel yasam alanlarinin uyumunu siirdiirme, temel

degerlerinin bilincinde olma ve bu davranislari siirdiirmede kararli olma yetenegidir.

Problem Durumu
(Colyak hastaligi olarak da bilinen gliitene duyarli enteropati, proksimal ince

bagirsag etkileyen ve genetik olarak buna yatkin kisilerde gliiten iceren gidalarin

tiiketilmesiyle ortaya ¢ikan bir enteropatidir (Ertekin, 2008). Colyak hastalar1 i¢cin

onerilen tedavi sekli kat1 ve dmiir boyu siiren glutensiz bir diyettir (Gasbarrini vd.,
2008).

Cok sayida ruhsal bozukluga, depresyonla ilgili damgalama dahil olmak
iizere cesitli damgalanma bicimleri eslik etmektedir. Farkli sosyodemografik ve
klinik faktorlerin damgalanma tizerinde etkisi mevcuttur. Cinsiyet, yas, egitim
durumu ve kiiltiirel faktorlerin damgalanma iizerindeki etkisi ¢ok sayida arastirmaya
konu olmustur. Damgalama, depresyonun yogunlugu, sikligi, siiresi ve aile ve sosyal
cevredeki varlig1 gibi klinik yonlerinden de etkilenebilmektedir (Livingston ve Boyd,
2010).

Griffiths vd. (2008), genel toplumda ve yerel toplumda yer alan depresif
belirtiler bildirmis ancak heniiz tedavi gormemis bireylerde depresyonla iligkili
damgalanmay1 6ngoren faktorleri kapsamli bir arastirmada ele almiglardir. Aragtirma
sonrasinda, algilanan damgalanmanin devam eden psikolojik stresle baglantili
oldugu; kisisel damgalanmanin erkek olmakla, diisiik egitim diizeyine sahip olmakla,
gdemen statiisiiyle, devam eden psikolojik sikintiyla ve bu bireylerde depresyondaki
damgalamay1 azaltacak kampanyalar1 bilmemekle baglantili oldugu sonucuna
ulagmiglardir. Daha 6nce depresyon yasamayanlarda, depresyon hakkinda yeterli
bilgiye sahip olmayanlarda ise algilanan damgalanma diizeyinin daha siddetli
oldugunu kesfetmislerdir.

Depresyon, yeme bozukluklari, anksiyete bozukluklar, kisilik bozukluklari,
sizofreni ve otizm ¢dlyak hastalarmim en sik yasadig: psikiyatrik durumlardir. Colyak
hastaligi olan ¢ocuklar ve ergenler tedavi gormeden dnce depresyon ve davranig
sorunlar1 yagamaktadir. Colyak hastalig1 olan cocuk ve ergenlerde, hastaligin cocuk
ve aile lizerindeki etkisinin anlasilmasi, ruhsal etkileri ve yasam kalitesi lizerine

aragtirmalar yapilmasi, diyete uyumun siirdiiriilmesi i¢in 6nemlidir (Aydogdu, 2008).



(Colyak hastaligi1 olan bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma
iliskisinin psikolojik esnekligi nasil etkilediginin daha iyi anlasilabilmesi i¢in daha
fazla arastirmaya ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu nedenle, bu ¢calismanin problem ciimlesi
psikolojik belirtiler, damgalanma ve psikolojik esneklik arasinda bir iligki var midir?

seklinde olusturulmustur.

Cahismanin Amaci
Bu ¢alismada ¢olyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve

damgalanma iligkisinde psikolojik esnekligin araci roliiniin incelenmesidir. Ayrica

asagida belirtilen sorulara da cevap aranacaktir.

Alt Amaclar
1. Katilimcilarin psikolojik esneklik diizeyleri sosyodemografik degiskenlere

gore farklilik géstermekte midir?

2. Katilimeilarin psikolojik esneklik ve damgalanma diizeyleri arasinda iliski
var midir?

3. Katilimeilarin psikolojik belirtiler ve psikolojik esneklik diizeyleri arasinda
iliski var midir?

4. Katilimcilarm psikolojik belirtiler ve damgalanma diizeyleri psikolojik

esneklik diizeylerini yordamakta midir?

Arastirmanin Onemi
Colyak hastaligi, genetik yatkinlia sahip olan bireylerde ince bagirsagi

etkileyen ve glutene kars1 gelisen bagisiklik temelli otoimmiin bir hastaliktir (Lebwol
vd., 2018; Rubio vd., 2013). Hastalar; daha duygusal, daha hassas olabilmektedir.
Kronik hastalik teshisi alanlar ise korku, panik icindedir. Omiir boyu siirecek bir
hastalig1 oldugunu 6grenenler i¢in artik higbir sey eskisi gibi olmayacaktir. Hastalar,
hastalikla ilgili bilgi edinmeye, teshisin dogrulugunu sorgulamaya baslarlar.
“Hastaliklar giinliik hayatta bireylerin psikolojilerini de etkilemektedir. Dogal olarak,
bireyler, siirekli olarak, kendilerini saglikli olmaya dogru yonlendirmektedirler.
Bireyin hastalanmasi psikolojik olarak bir tiir basarisizlik olarak ele alimmaktadir”
(Cirhinlioglu 2012). insan toplum igerisinde varligin1 devam ettiren sosyal bir
varliktir. Fakat hastalik gibi olagandigi durumlar kisilerin toplumdan soyutlanmasina
neden olabilmektedir. Colyak hastalig1 da 6zel diyet gerektirmesi nedeniyle kisilerin

sosyal hayatinda zorluklar ortaya ¢ikarabilmektedir. Psikolojik belirtiler ve



damgalanma ¢6lyak hastalarinin yasayabilecegi sosyal zorluklar arasinda yer
almaktadir. Psikolojik esneklik ise karsilasilan sosyal zorluklarm azaltilmasinda son
derece 6nemli bir yere sahiptir. Alan yazinda ¢odlyak hastaliginin psikolojik yonlerine
dair yapilmis herhangi bir ¢aligmanin bulunmamasi géze ¢carpmaktadir. Bu ¢aligmada
¢olyak hastalig1 olan bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma iliskisinde
psikolojik esnekligin araci roliiniin incelenmesinin psikoloji literatiiriine 6nemli bir

katk1 saglayacagi diisiiniilmektedir.

Simirhhiklar
Bu arastirmada;

e 18 yas ve lizeri 384 katilimci ile,
e Sosyo-demografik Bilgi Formu, Kisa Semptom Envanteri, Ruhsal
Hastaliklarda Igsellestirilmis Damgalanma ve Psikolojik Esneklik Olgegi ile,

e Arastirmada kullanilan SPSS 25 paket programu ile sinrilidir.

Tanimlar
Anksiyete: Herhangi bir neden veya tehlike belirtisi olmaksizin yasanan ve

biligsel, duygusal, somatik ve davranissal belirtilerle karakterize edilen duygusal bir
durumdur (Ohman, 2000).

Colyak: Bugday, arpa ve yulaf gibi tahillarda bulunan bir protein olan gliiten,
genetik yatkinligi olanlarda besin emilimini bozan ve ince bagirsaga zarar veren bir
otoimmiin durum olan ¢dlyak hastaligina neden olmaktadir (Saglik Bakanligi, 2017).

Damgalanma: Bir kisinin veya grubun etnik koken, ruhsal bozukluk, fizksel
engellilik ya da uyusturucu kullanimi gibi 6zellikleri nedeniyle kusurlu veya itibarsiz
olarak degerlendirilmesi damgalanma olarak bilinmektedir (King vd., 2007).

Depresyon: Kisinin sosyal aktivitelere, yak iliskilere, is ve aile
yiikiimliiliiklerine katilma yetenegini olumsuz ydnde etkileyen bir duygudurum
bozuklugudur (Fried ve Nesse, 2014).

Psikolojik Esneklik: Bir kisinin herhangi bir zamanda bilingli ve diisiince ve
duygulariyla temas halinde olma kapasitesi psikolojik esneklik olarak
adlandirilmaktadir. Bir kisinin i¢inde bulundugu anin bilincinde olmasi, davranisini
duruma en iyi sekilde katkida bulunacak sekilde degistirmesi ya da siirdiirmesi olarak
aciklanmaktadir (Hayes vd., 2006).

Somatizasyon: Tibbi olarak agiklanamayan fiziksel belirtilere ek olarak

psikiyatrik sorunlarla karakterize bir durumdur (Kandemir ve Ak, 2013).



BOLUM lI

Kuramsal Cerceve ve Ilgili Arastirmalar
Colyak

Colyak hastaligi, genetik yatkinligi olanlar kisilerde (HLA DQ2/8 pozitif)
bugday, arpa ve ¢avdar gibi besinlerde bulunan gliitenin hassasiyet yarattigi
bagisiklik aracili bir entropatidir (Robert ve Gibson, 2014). Ilk kez bir asirdan fazla
bir siire dnce tanimlanmis olmasina ragmen, glutenin patogenezdeki rolii 20. yiizyilin
ortalarma kadar anlasilamamistir (Dicke, 1950). Hastaligin kesin ¢evresel nedenleri
hala bilinmediginden, kendine 6zgii bir otoimmiin hastalik olarak
smiflandirilmaktadir (Green ve Cellier, 2007).

Flemenkge’de ¢olyak hastaligi icin “’sprue’’ kelimesi kullanilmaktadir.
Colyak hastaligina benzeyen semptomlar1 olan tropik sprue hastaligi, bu ismin
kullanilmasimin ¢ikis noktasidir. Oral aft, stomatit, malabsorpsiyon ve diyare ile
karakterize bir hastaliktir (Green ve Cellier, 2007). Colyak hastaligi, tiim organ
sistemlerini etkileyebilen ve 6zellikle cocukluk donemi olmak iizere her yas
grubunda gorulebilen bir malabsorbsiyon sorunudur (Green ve Cellier, 2007).

Colyak hastaligi, bugday diyete ilk dahil edildiginden beri bir hastalik olarak
ortaya ¢ikmistir. Hastaliga dair en erken klinik semptomlarm milattan sonra 250
civarinda ortaya ¢iktigina inanilmaktadir. Bu patoloji giiniimiizde ¢ok yonlii olarak
incelenmektedir. Belirsiz semptomlar1 olan ¢olyak hastaligi tiplerinden, bagirsak
hastalig1 ve emilim bozuklugunu gosteren klinik 6zelliklere kadar ¢esitli tiirleri
vardir (Gasbarrini vd., 2014).

Colyak hastaliginin karakteristik semptomlar1 arasinda siskinlik, ishal, kilo
kaybi ve karm rahatsizlig1 yer almaktadir. Bu semptomlar, ¢6lyak hastaliginin klinik
tablosunda 6zellikle ince bagirsak hastaligini diisindiirmektedir. Ancak aftéz
stomatit, tiroidit ve tip I diyabet basta olmak {izere diger otoimmiin hastaliklar ile

kesin ¢Olyak tanist arasinda artan korelasyonun ortaya ¢iktigi ileri siiriilmektedir
(Gasbarrini vd., 2014).



Epidemiyoloji
Diinya niifusunun %]1'inin ¢dlyak hastalig1 oldugu tahmin edilmektedir ancak

ozellikle Isve¢ (Ludvigsson vd., 2013) ve Finlandiya (Maki vd., 2003) gibi Avrupa
kokenli popiilasyonlara sahip iilkelerde daha yaygin yasanmaktadir.

Hastalik Hem Avrupa hem de Asya, yaklasik %1'lik yayginlik oranlari
gostermektedir. (Singh vd., 2016). Sahra alt1 Afrika'dan elde edilen veriler, ¢olyak
hastaliginin orada 6nemli 6l¢iide daha az yaygin oldugunu gostermektedir (Cataldo
vd., 2002). Ek olarak, az sayida Afrikali Amerikalilar arasinda da ¢6lyak hastaligina
az rastlanmaktadir (Choung vd., 2017). Erken ¢ocukluktan ge¢ yetiskinlige kadar
gorilebilen ¢cdlyak hastaligina, kadinlarda erkeklerden daha fazla rastlanmaktadir
(Robert ve Gibson, 2014).

Psikolojik Belirtiler

Anksiyete
Anksiyete, gelecek zamanda tehlike i¢inde olabilecekleri konusunda kisileri

uyarmaktadir. Anksiyete yasayan kisiler uyaniklik durumuna gecerek bedenleri ve
zihinleri ile en kotiistine hazirlanmaya baslamaktadirlar (Tompkins, 2013).
Anksiyete, gergek bir tehlike oldugunda insanlar i¢in bir hayatta kalma
mekanizmasidir (APA, 2020). Anksiyete ve korku terimleri karsilastirildiginda,
anksiyete gelecekte bir tehdidin ger¢eklesecegi beklentisi iken korku, gercek veya
algilanan bir tehdide hemen verilen bir duygusal tepkidir. Siklikla stresle
iligkilendirilen gegcici korku ve kaygidan ayr1 olarak siniflandirilan anksiyete
bozukluklari, asir1 korku ve kaygi 6zelliklerine sahip bozukluklari ve buna bagh
davranis bozukluklarmi icermektedir (APA, 2016). Patolojik anksiyete, ndtr veya
belirsiz bir uyarani bir tehdit olarak yorumlama ve buna fizyolojik olarak asir1 tepki
verme egilimi ile karakterize edilmektedir. Ayn1 zamanda algilanan tehdide kars1
yikic1 yorumlari, kisinin tehdidi kaldiramayacagina dair yanlis inanglar1 ve giivenlik

ve kacis mekanizmalarina giivenmeyi de igermektedir (APA, 2020).

Depresyon
Depresyonda yorgunluk, agr1 ve s1z1, istah ve uyku bozukluklar1 gibi bedensel

belirtilerin yaninda sinirlilik ve kaygi gibi duygusal belirtiler yasanmaktadir.
Depresyonun davranigsal belirtileri arasinda konusmay1 birakma, hareketlerde
yavaslama ve hareketsiz kalma davraniglar1 yer almaktadir. Biligsel belirtileri ise asir1

sucluluk, degersizlik, basarisizlik, yavas diisiinme, odaklanmada sorun, karar



vermede zorluk ve intihar diisiincelerini igermektedir. Depresyondaki bireylerde
intihar diistinceleri, planlar1 ve girisimleri goriilebilmektedir. Hayatin anlamsiz
oldugunu hisseden depresif kisilerde kendine zarar veren diisiinceler ve diirtiiler
yaygindir. Bu tiir duygular, depresif kisilerdeki tiikkenmiglik ve haz kayb1
semptomlarmdan kaynaklanabilmektedir. Bu kisiler kendilerini suclu ve etkisiz
hissettiklerinde intihar1 diisiinebilmektedir (Oltmanns ve Emery, 2015).

Beck'e gore, depresyonun biligsel modelinin psikolojik temelinde bilissel ti¢lii
kavram yer almaktadir. Depresyondaki kisinin kendisine, gelecegine ve ge¢misine
iligkin olumsuz algilar1 biligsel {i¢lii kavramini olusturmaktadir. Bu kavramin ilk
bileseninde, kisiler yetersiz ve kusurlu olduklarina inanarak kendileri hakkinda
olumsuz goriislere sahip olmaktadir. Tkinci bilesende kisi, iliskilerini ve yasam
deneyimlerini olumsuz yorumlama egilimindedir. Diinyanin hayattaki hedeflerinin
oniine gecilmez engeller koydugunu ve ondan asir1 taleplerde bulundugunu
diisinmektedir. Ugiincii bilesen ise kisinin gelecege karamsar bir bakis agisina sahip
oldugunu ve zorluklarin ya da acilarin siirekli olarak devam edecegini 6ngordiigiinii

ifade etmektedir (Beck vd., 1979).

Hostilite
Ofke duygusunu iceren hostilite, diismanca saldirganlik olarak da bilinen

saldirgan davranislar ile de iliskilendirilebilen bir duygudur (Spielberger vd., 1995).
Diismanca davranislar, diisiinceler ve duygular kisinin davranis, diistince ve
duygularmda goriilebilmektedir. Ornekler arasinda sinirli ve depresif olmak, bir
seyleri kirmaya yonelik diirtiiye sahip olmak, insanlarla sik sik tartigsmak ve

kontrolstiz 6fke patlamalar1 yer almaktadir (Derogatisve Melisaratos, 1983).

Somatizasyon
Fiziksel bir patoloji olmadan yasanan somatizasyonda, kisiler kendilerini

rahatsiz eden bedensel semptomlara sahip olmaktadir. Bireylerin sahip oldugu bu
semptomlar herhangi bir fiziksel faktor veya teshis prosediirii ile agiklanamamaktadir
(Bennett, 2011). Lipowski'ye (1987) gore somatizasyon, bir kisinin somatik
semptomlar olarak ortaya ¢ikan psikolojik sikint1 deneyimidir. Bu somatik

semptomlar bazi insanlar i¢in gecici bazilar1 i¢in ise kalici olabilmektedir.



Damgalanma
Tarihte ilk kez Yunanlilar tarafindan kullanilan damga (stigma) kavramu,

yara, iz veya delik anlamlarmi tasimaktadir. Suclu kisilerin suglarinin gostergesi
olmasi i¢in atesle 1sitilan kizgin demirle viicutlarina damga vurulmasi ve bu
isaretlerin taninarak bu kisilerin diger insanlardan kolayca ayirt edilebilmesi
amaglanmaktadir (DeFleur, 1964).

Damgalama, bir kisinin veya grubun akil hastaligi, etnik koken, uyusturucu
kullanimi veya fiziksel bozukluk gibi 6zelliklere dayali olarak kusurlu olarak
yargilanmasidir (King vd., 2007). Amerikal1 bir sosyolog olan Erving Goffman,
damgalamay1 resmi olarak bilimsel anlamda ilk tanimlayan kisi olmustur (Corrigan
vd., 2001).

Goffman'a (1963) gore damgalama, genel olarak giinlik mikro dizeydeki
karmasikliga neden olan sosyal bir gergekliktir. Damgalama kavrami, birey i¢inde
yasadig1 toplumun normal kabul ettigi parametrelerin disinda goriildiigiinde, toplumu
olusturan diger kisiler tarafindan bireyin statiisiinii ve prestijini diisiirecek atiflarda
bulunmasini igermektedir (Bilge ve Cam, 2010). Damgalama ile damgalanan birey
veya grubun farkli oldugu vurgulanmakta ve bu ayrimin sonucunda damgalanan
kisilerin bazi1 olumsuz 6zelliklere sahip oldugu diistiniilmektedir (Sen, 2011). Bu
noktada, baskin gruplar, sosyal adaletsizlikleri iizerinden diglamayz siirdiiren
damgalamay1 yaratmakta ve mesrulastirmaktadir (Pescosolido vd., 2015). Genis
anlamda, damgalama, belirli insanlara veya gruplara yonelik belirli bir bakis agis1
benimseyerek sosyal diglanmaya yol acabilecek bir eylemler toplamidir. Sonug
olarak damgalama etiketleme ile baslamakta, dislama ve ayrimcilikla son
bulmaktadir (Yildirim, 2017).

Damgalanma karmasik bir siirec icerdiginden tanimlanmasi, dl¢iilmesi ve
yapilmasi gereken degisikliklerin etkilerinin degerlendirilmesi zor bir kavramdir
(Erer, 2014). Damgalanma siirecine dahil olan tipik olarak dort adim oldugu 6ne
stiriilmiistiir. Bunlardan ilkinde insanlar "farkli" olarak siniflandirilmakta ve
etiketlenmektedir. Ikinci asamada etiketli farkliliklar, istenmeyen 6zellikler ve
basmakalip inanglar yer almaktadir. "Biz" ve olumsuz nitelikler yiiklenmis kisiler
olan "onlar" arasindaki ayrim ilerleyen asamalarda yapilmaktadir. Son adim, "onlar"
kategorisine girenlerin (yani damgalanmus kisilerin) reddedilmesini ve

degersizlestirilmesini igermektedir. Bunun sonucunda kisi damgalanmakta,



statiilerini kaybetmekte, ayrimciliga ve dislanmaya maruz kalmaktadirlar (Link ve
Phelan, 2001).

Damgalanmanin tanimina gore, tutum sorunlar1 (6n yargi), davranig sorunlari
(ayrimcilik) ve bilgi sorunlar1 (cehalet) olmak iizere {i¢ ana bileseni bulunmaktadir
(Thornicroft vd., 2007). Etiketleme, kliselestirme, ayrilma, statii kayb1 ve ayrimcilik
algilanan damgalamay1 olusturan bes bilesendir. Ayrica, bu siireclerin, daha zayif
damgalanan bir grup daha gii¢lii damgalayici bir grupla temasa gegtiginde
gerceklestigi dile getirilmektedir (Link ve Phelan, 2001).

Damgalamanin kamusal (sosyal) damgalama ve bireysel damgalama olarak
iki boyutu incelenebilir. Kamusal damgalama, bir grup veya bireye karsi
itibarsizlastiran, kiiciik diisiiren ve utandiran profesyonel ve genel kamuoyu tutum ve
inanglarini ifade etmektedir. Bireysel damgalama deneyimleri ise lice ayrilmaktadir
(Brohan vd., 2010; Assefa vd., 2012):

e Algilanan (Hissedilen) Damgalama: Damgalanmayi algilayan (hisseden) bir
kisinin, toplumun kendisi hakkinda damgalayic1 ve olumsuz bir algiya sahip
olduguna inanmasidir.

e Deneyimlenen Damgalama: Yasanan ger¢ek ayrimeiliktir.

e I¢sellestirilmis Damgalama (Kendini damgalama, 6z damgalama): Toplum
tarafindan kisiye yonelik sergilenen olumsuz tutum ve diisiincelerin kisi tarafindan

benimsemesi ve toplumdan kaginma davranisidir.

I¢sellestirilmis Dam galama
Kendini damgalama olarak da adlandirilan i¢sellestirilmis damgalamanin,

artan depresyon, azalan umut ve dzgiiven ve sorunlarla kagimarak bas etmeye
calismasi gibi psikiyatrik semptomlar1 siddetlendirebilecek zararh etkileri
bulunmaktadir. Buradaki fikir, ruhsal bozuklugu olan birinin kendisiyle iliskili
duygusal ve bilissel damgalamay1 6ziimsemesi, durumunun damgalanmasini kabul
etmesi ve bunu kendi i¢inde tanimasidir (Drapalski vd., 2013). Literatiirdeki
aragtirma bulgularina gore, madde bagimliliginin siddeti, yiiksek diizeyde
icsellestirilmis damgalanma ile iliskilidir (Cama vd., 2016). Ayrica igsellestirilmis
damgalanmanin benlik saygis1 ile iliskili oldugu ve benlik saygisi arttik¢a
damgalanmanin azaldig1 belirtilmistir. Ek olarak, cinsiyet ve egitim diizeyi gibi
sosyodemografik faktorlerin de i¢sellestirilmis damgalanma iizerinde etkisi oldugu

ortaya konulmustur (Tel ve Ertekin Pinar, 2012).
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Psikolojik Esneklik
Psikolojik esneklik, Biligsel Davranig¢1 Terapilerin “li¢iincii dalgas1” olarak

kabul edilen Kabul ve Kararlilik Terapisinin temelini olusturan duygusal, biligsel ve
davranigsal igerikli anahtar bir yapidir. Psikolojik esneklik, bireyin yasadig1 anda
bilingli kalarak diisiince ve duygulariyla baglant1 kurabilme kapasitesidir. Bir kisinin
icinde bulundugu anin bilincinde oldugu, davranigsni duruma en iyi katkiy1
saglayacak bicimde siirdiirdiigii ya da degistirdigi durum olarak tanimlanmaktadir
(Hayes vd., 2006).

Ruh sagligi, karmasik bir yap1 olan psikolojik esneklige ve ¢ekirdeklerine
baghdir (Gloster vd., 2011). Psikolojik esnekligin bir bileseni olan anda olmak,
kosullara ve degerlerine gore hareket etmek ya da onu surdirmek gibi birgok faktor
psikolojik 1y1 olusu etkilemektedir (Landstra vd., 2013). Ek olarak, yiiksek diizeyde
psikolojik esneklik, daha yiiksek bir yasam standardu ile iliskilidir (Hayes vd., 2006).
Genel olarak, yiiksek diizeyde esneklige sahip olmanin ruh saghigma iyi geldigine ve
diisiik diizeyde esneklige sahip olmanin psikopatolojilerle baglantili olduguna
inanilmaktadir. Kabul ve kararhlik terapilerinin amaci, ruhsal hastaligi etkilerini
Oonlemek veya azaltmak i¢in kisinin terapdtik esnekligini arttirmaktir (Hayes vd.,
2006).

Psikolojik esnekligin {ist diizey yapisi, esneklik diizeyini yiikseltecek ve
yararli beceriler sunacak birbiriyle baglantili alt1 temele dayanmaktadir (Hayes vd.,
2006). Degerler ve degerler dogrultusunda davranis, ayrisma, an ile temas, kabul ve
baglamsal benlik psikolojik esnekligin ¢ekirdekleri olarak adlandirilmistir (Yavuz,
2015).

Degerlerde uzaklasma, biligsel birlesme, an ile temasin kesilmesi- gegmise ve
gelecege baglanma, deneyimsel kacinma, ge¢mise ve gelecege baglanma,
kagmma/kagis, diirtiisellik ve kavramsallastirilmis benlige baglanma psikolojik
katiligin psikolojik esneklikle paylastigi alt1 temel yapidir (Yavuz, 2015).

Biligsel birlesme, bireyin kendi fikirleri veya imgelemlerinin atifta bulundugu
fikirlerle harmanlanarak davranigini etkilemesidir. Kisi an1 yasarken bir olay
gergeklestiginde, zihni uyulmasi gereken kural, tehlikeli bir durum ya da gercegin
kendisi gibi davranarak yanit vermektedir. Kisinin aklina gelenleri bir ciimle ya da
goriintli yigin1 olarak degil, tehdit iceren ve itaat edilmesi gereken nesnel bir

gerceklik olarak gérmek davranis iizerinde olumsuz bir etkiye sahiptir.
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Bireysel birlesme, bireyin diisiincelerinin veya hayal gii¢lerinin bir kelimeler
koleksiyonundan bagka bir sey olmadigini belirten bireysel ayrigmanin tam tersidir.
Kisinin onu kabul etmesi, ondan korkmas1 veya ger¢egin kendisi olarak diisiinmekten
kacinmasi gerektigini fark etmesidir (Bond vd., 2011).

Yasantisal kaginma, akla gelen goriintiiler duygular, diisiinceler ve hislerden
kag¢inmak i¢in onlar1 olduklar1 gibi kabul etmek yerine gondermeye veya
degistirmeye caligsmay1 icermektedir. Psikopatoloji ve yasantisal kaginma birbiriyle
iligkili kavramlardir. Kabullenme, deneyimsel kaginmaya bir alternatif olarak
sunulmaktadir. Kiginin ge¢misinde olup bitenleri degistirmeye ¢alismadan
kabullenmesiyle devam etmektedir. Aklina gelen imgelere, fikirlere ve anilara kars:
kabullenici bir durus sergilemek, kisinin yasadiklarma ve inandiklarina karsi
savunmasiz oldugu anlamina gelmemektedir. Oldugu gibi kabul etmek, insanin
aklina gelen her seye farkli bir bakis agisiyla yaklagsmasini, uzaklasmak yerine ilgiyle
takip etmesini saglamaktadir (Yavuz, 2015).

Kisi, an ile temasin kaybi1 olarak bilinen durumda yasadig1 an1 dogrudan
deneyimlemek yerine gegmis ve gelecekle ilgili endise ve korku yasamaktadir. Ani
olabildigince dogrudan ve yargisiz yasamak, anda olmanin anlamidir, ki bu da an ile
temas kaybinin alternatiftir. Dil, bir olay1 yorumlamak ya da tahmin etmek yerine
sadece onu meydana gelirken anlatmak igin kullanilirsa, bir olay1 dogrudan
deneyimlemek miimkiin olacaktir. Kisi bu deneyimi dogrudan yasayabildiginde,
kendi ilke ve degerlerine uygun davranislar sergilemekte daha etkili olacaktir (Hayes
vd., 2006; Yavuz, 2015).

Baskalar1 tarafindan olumsuz yorumlanma veya dayatilan kurallardan
kaynaklanan degerlerden uzaklasma, kisinin birey olarak sahip oldugu amag ve
ilkelere bagli kalmayan ¢eliskili bir davranistir. Alternatifi baski, elestiri, yargilama
yerine kisinin kendi deger yargilarina gore hareket edebilmesi izerine kuruludur ve
psikolojik esnekligi artiracaktir. Kisinin sirf sosyal olarak kabul edilen bir norm veya
gerekli bir durum oldugu i¢in veya baskalarinin tepkisinden korktugu i¢in kendi
kisisel ilkelerine ve amaglarma aykir1 hareket etmemesi gerektigini anlatmaktadir

(YYavuz, 2015).
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Tigili Arastirmalar
Psikiyatrik hastaligi olan kisilerde dissal kontrol odagi olma, yiiksek kaygi ve

diisiik benlik saygisi daha fazla damgalanmis hissetme ile baglantilidir (Arkar, 1991).

Tuna’nin (1999) psikiyatri kliniginde yatis yapan hastalar ile yaptig1
arastirmaya gore, hasta kisiler, hasta olduklar1 veya kendilerine bakamayacak
durumda olduklar1 i¢in damgalandiklarini diisiinmemektedirler. Bu kisiler "akil
hastas1" olarak damgalandiklarinin farkindadirlar. Psikiyatri kliniginde yatan
hastalara gore reddedilme en yogun olarak bu boliimde hissedilmektedir. Psikiyatri
klinigine yatislarmi baskalarindan gizli tutan 16 hasta damgalanma ve reddedilme
yasamadiklarini belirtmigslerdir.

Psikiyatrik hastaliklar s6z konusu oldugunda yas, cinsiyet, medeni durum,
gelir, egitim, psikiyatrik hastaligin tiirii, kiiltiir ve hastalik bilgisi damgalanma
diizeyini etkileyen baslica faktorlerdir (Bilge ve Cam, 2010).

Biilbiiloglu (2018), umut, algilanan stres ve basa ¢ikma davranislarinin
psikolojik belirtileri yordayici roliinii aragtirmistir. Arastirmanin 6rneklemini
Istanbul'da 6grenim gdren 18-25 yas aras1 595 dgrenci olusturmaktadir. Arastirmanin
bulgularinda, 6grencilerin stresle basa ¢ikma tutumlarindan biri olan kendinden emin
ve iyimser bir yaklagimi kullanmalarinin ve artan umut diizeylerinin algilanan stres
diizeylerini azalttig1 ve psikolojik iyilik halinin artmasi ile baglantili oldugu
sonucuna varilmistir. Ancak, algilanan strese karsi ¢aresiz bir tutum benimsemenin,
kendinden emin bir tutum benimsemekten kaginmanin ve diisiik umut diizeyine sahip
olmanin, olumsuz duygularm yani1 sira depresif ve kaygi belirtilerini yordadigi
kesfedilmistir.

Balamir (2020) tarafindan c¢esitli fakiiltelere kayith iiniversite 6grencilerinin
algilanan ebeveyn kabul-reddi ile psikolojik belirtileri arasindaki iliskide genel 6z
yeterliligin araci rolii arastirilmistir. Arastirmanin 6rneklemini, Tiirkiye'deki farkli
iiniversitelerden yaslar1 18 ile 30 arasinda degisen 388 katilimc1 olusturmaktadir.
Aragtirmanin bulgular, psikolojik belirtiler ile 6grencilerin ebeveyn reddi algilari
arasinda pozitif yonlii bir iligki oldugunu ortaya koymustur. Bununla birlikte
katilimcilarda 6z yeterlilik puanlar1 azaldikga psikolojik belirtiler puanlarimin arttig1
da dile getirilmistir. Katilimcilarin 6z-yeterlik inanglar1 ile ebeveyn reddi algilarinin
negatif yonde anlamli bir iliskiye sahip oldugu kesfedilmistir. Algilanan ebeveyn
reddi ile psikolojik belirtiler arasindaki iliskide sadece 6z-yeterlik degiskeninin
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baslama boyutunun aracilik ettigi bulunmustur. Oz yeterlik inanci, algilanan ebeveyn
reddi ile psikolojik belirti diizeyleri arasindaki iliskide araci rol oynamaktadir.
Aragtirmanin bulgularinda, kisilerin egitim gordiigi fakiilteye gore psikolojik
belirtiler ve 6z-yeterlik inanglarmin degiskenlik gosterdigi ortaya konmustur.

Cobos-Sanchez vd. (2020), ergenlikte duygular1 yonetmeye yonelik
psikolojik esneklik unsurlar1 ile duygu diizenleme stratejileri arasindaki baglantilar
arastirmak i¢in ortalama yasi 14 olan 516 ergenden olusan bir 6rneklem kullanmaistir.
Arastirmanin bulgularina gore, diirtiisellik ve psikolojik esneklik arasinda negatif bir
iligki bulunurken, duygusal farkindalik, duygusal netlik ve duygu diizenleme
becerileri arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Duygusal
farkindalik, deneyimsel kaginma ve biligsel birlesme arasinda ise negatif yonlii bir
iliski kesfedilmistir. Ergenlik doneminde duygularin diizenlenmesinde psikolojik
esnekligin 6nemi arastirma bulgulariyla desteklenmektedir.

Huang vd. (2020) ¢alismalarinda, pandemi siirecinde yetiskinlerde psikolojik
saglik sorunlarinin yaygilhigini incelemeyi amaglamistir. Calisma Cin'de 1172
katilimer ile gerceklestirilmistir. Calisma bulgularinda, katilimcilarin %24,6’sinin
uykusuzuluk, %7,5’inin somatizasyon ve %33,02'sinin kayg1 yasadig tespit
edilmistir. Ayn1 arastirmaya gore ¢alismada yer alan kisilerin 6nemli bir b&1imi
(%19,38) somatizasyon ve anksiyeteyi ayni anda yagamaktadir.

Robb vd. (2020) tarafindan Covid-19 siirecinin sosyal izolasyon kurallarinin
anksiyete ve depresyon lizerindeki etkilerini aragtirma amaciyla gerceklestirilen
calisma Ingiltere'de 7127 yetiskinle yapilmistir. Arastirma sonucunda erkek
katilimcilarin %7,8'inin anksiyete ve depresyon yasadigi; kadmlarin %17,3'liniin
depresyon, %16,5'inin anksiyete yasadig1 saptanmistir. Bu durumda pandemi
déneminin yol actig1 sosyal izolasyonun kadinlar1 daha depresif ve kaygili hale
getirdigi dile getirilmistir.

Toprak vd. (2020), tiikenmislik ile degerler ve psikolojik esneklik diizeyleri
arasindaki iligkiyi incelemeyi amaglamistir. Arastirmada, 20182019 egitim-6gretim
yil1 giiz ddneminde Cerrahpasa Tip Fakiiltesi'nde stajlarina devam eden 81 besinci
smif 6grencisinden veriler toplanmistir. Calismada elde edilen bulgulara gore,
psikolojik katilik diizeyleri duygusal tilkenmislik diizeylerini anlaml bir sekilde
yordamaktadir. Bununla birlikte, aragtirma bulgular1 psikolojik esneklik diizeyleri
azaldik¢a duygusal tiikenmigligin arttigini ve yetkinlik algisinin azaldigini

gostermistir.
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Cicek (2021), psikolojik esneklik siirecleri, problemli internet kullanim
diizeyi ve yasam doyumu arasindaki iligkiyi incelemek amaciyla tesadiifi olmayan
ornekleme tiirlerinden biri olan uygun 6rnekleme yontemiyle belirlenen 218
iiniversite 6grencisinden toplanan verilerle bir ¢alisma gergeklestirmistir. Calismanin
bulgulari, problemli internet kullaniminin baglamsal benlikle negatif, deneyimsel
kaginma ile pozitif iligkili oldugunu ortaya koymustur. Ancak, problemli internet
kullanimi ile deger odakli eylemler ve degerlerle temas arasinda fark edilebilir bir
baglant1 bulunamamistir. Yasam doyumu ve psikolojik esneklik tizerine verilen
bulgular, yasam doyumunun baglamsal benlik, degerlerle temas ve deger odakh
eylemler ile pozitif ve anlaml bir sekilde iliskili; deneyimsel kaginma ile ise negatif
iligkili oldugunu gostermistir. Bununla birlikte, problemli internet kullanimi1 ve
yasam doyumu arasindaki iligkide psikolojik esneklik siireclerinin etkisine dair
verilen bulgulara gore, degerler ve deger odakli davranis, problemli internet
kullanimi ile yasam doyumu arasindaki iliskiye aracilik etmezken yasantisal kaginma
ve baglamsal benlik bu iliskiye aracilik etmektedir.

Mese (2021), psikolojik katilik, psikolojik esneklik ve cocukluk ¢agi travmasi
ile depresyon, anksiyete ve stres arasindaki baglantilara bakmak i¢in bir caligma
ylriitmiistiir. Arastirmanin érneklemini, yas ortalamasi1 29,91 olan, %54,1'1 kadin,
18-59 yas aras1 399 kisi olusturmaktadir. Calisma sonuglarinda ¢ocukluk ¢agi
travmasi, psikolojik katilik, psikolojik esneklik ile depresyon, kaygi ve stres arasinda
anlaml iligkiler kesfedilmistir. Cocuklugunda ihmal veya istismar Oykiisiine sahip
olan katilimcilarin, psikolojik katilik, depresyon, kaygi ve stres diizeylerinin ithmal ve
istismar &ykiisii olan katilimcilar gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. ihmal ve
istismar ykusu olan bireyler, olmayanlara gore daha diisiik psikolojik esneklik ve alt
Ol¢ek puanlarma sahiptir. Bu bulgular, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin, psikolojik
katiligin ve psikolojik esnekligin; depresyon, kaygi ve stres ile iliskili oldugu fikrini
desteklemektedir. Arastirmaci, ¢aligma sonucunda, bireylerin psikolojik belirtilere
yol agabilecek ¢ocukluk ¢agi travmalarini yasadiklari i¢in psikolojik katilik
gelistirdiklerini ve psikolojik esnekligin koruyucu bir faktor gibi goriindiigiinii dile
getirmistir.

Pandemi doneminde tedavi gorip iyilesmeye baslayan hastalarin olurturdugu
bir drneklem grubunda yapilan bir aragtirmada hastalarin psikolojik saglik
problemleri yasama sikligi arastirilmistir (Y1ilbasi, 2021). Calismaya tedavi siirecini

basariyla tamamlayan ve iyilesme lizerinden yaklasik bir ay gecen elli kisi dahil
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edilmistir. Arastirma sonucunda katilimcilarin yiizde altisinin panik bozukluk, yiizde
ikisinin major depresyon, yilizde ikisinin travma sonrasi stres bozuklugu, yiizde
onikisinin anksiyeteye sahip oldugu saptanmustir.

Repon vd. (2021) arastirmasinda, Banglades vatandaslarinin yasadigi
psikolojik sorunlar1 incelemeyi amaglamigtir. Caligmaya 20 ila 60 yas arasindaki
geng ve yetiskin insanlar dahil edilmistir. Arastirma sonucunda katilimcilarin
%89'unun yalnizlik, %44'iniin depresyon ve %78'inin anksiyete belirtileri gosterdigi
tespit edilmistir. Ayrica arastirmaya katilanlarin cinsiyet, medeni durum, ¢alisma
durumu, egitim durumu ve ekonomik durumuna goére psikolojik saglik sorunlari

yasama oranlarinda farkliliklar oldugu tespit edilmistir.
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BOLUM III

Yontem

Arastirmanin Modeli
Calismada ¢olyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve

damgalanma iligkisinde psikolojik esnekliligin araci roliiniin incelenmesi i¢in nicel
arastirma yontemleri icerisinde iliskisel tarama modeli ile yapilmustir. Iliskisel
tarama modeli, iki ya da daha fazla degisken arasindan ortak varyasyonun varligini
belirlemeye ¢alisan bir aragtirma modelidir(Karasar, 2011). Bu ¢alisma, psikolojik
belirtiler, damgalanma ve psikolojik esneklik arasinda bir degisim gosterip

gostermedigini ortaya koymak icin gerceklestirilmistir.

Evren ve Orneklem
Arastirmanin evrenini 2022-2023 yillar1 arasinda ¢6lyak hastaligi tanis1 hala

devam etmekte olan kisiler olusturmustur. Arastirmanin 6rneklemini amagh
ornekleme yaklagimi kullanilarak 18 yas ve iizeri 392 kisi olusturmustur. Bu
calismada ¢olyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma
iligkisinde psikolojik esnekliligin arar1 roliine bakilmistir. Calismada ¢olyak
hastaligina bagl olarak muhtemel psikolojik belirtiler ve damgalanma iliskisinde
psikolojik esneklik araci roliinii arastirmak ve belirtileri minimize etmenin yollarinin
inclenmesi amaglanmistir. Amagli 6rnekleme, olasiliga dayanmayan bir 6rnekleme
yontemidir. Bu strateji, arastirmanin amacima dayali olarak bilgi agisindan zengin
durumlari1 segerek derinlemesine arastirmaya olanak tanir(Korkmaz, 2020). Tablo 1
katilimcilara ait bilgiler yer almaktadir. Arastirma 6rneklemine dahil edilecek kisi
sayisini belirlemek i¢in bilinmeyen evren formiilii kullanilmistir. Formiil asagida
ayrmtili olarak agiklanmaktadir.

Orneklem sayisi;

n: Orneklem alinacak birey sayist.

p: Incelenen olayin goriis sikligi ( gergeklesme olasiligt ).

g: Incelenen olaym goriilmeyis sikligi ( gerceklesmeme olasiligt ).

z: Belirli bir anlamlilik diizeyinde, z tablosuna gdre bulunan teorik deger.

d: Olayn goriiliis sikligma gore kabul edilen 6rnekleme hatasidir.
Zprg  (1.96)**0.50%0.50
7=

9, _ =384
d’ (0.05)

n=




Tablo 1.

Katilimcilarin Tanitict (Kisisel) Ozelliklerine Gére Dagilimi
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Say1 YUzde
18-24 148 37,8
Yas 25-31 112 28,6
32 ve uzeri 132 33,7
Cinsiyet Erkek 160 40,8
Kadmn 232 59,2
Evli 125 31,9
Medeni Durumunuz Bekar 240 61,2
Bosanmis 27 6,9
[lkokul 14 3,6
Ortaokul 32 8,2
Egitim Diizeyiniz Lise 115 29,3
Universite 192 49
Lisans Ustii 39 9,9
Memur 52 13,3
Isci 55 14
Meslek Serbest 48 12,2
Calismiyor 105 26,8
Digerleri 132 33,7
Disiik 56 14,3
Gelir Durumunuz Orta 290 74
Y Uksek 46 11,7
1 yildan az 127 32,4
Kag yildir ¢olyak hastasisiniz? é:?()y;}ll 2326 ié:é
11-20 y1l 55 14
21-30 y1l 18 4,6

Tablo 1’°de katilimcilarin tanitict (kisisel) 6zelliklerine gore dagilimina yer

verilmistir.

Tablo degerlendirildiginde, arastirma kapsamina alinan bireylerin %37,8’inin
18-24, %28,6’sinn 25-31, %33,7’sinin 32 ve lizeri yas araliginda oldugu
anlasilmaktadir. Katilimcilarin %40,8°1 erkek, %59,2’si kadindir. Arastirmadaki evli

katilimc1 oran1 %31,9, bekar katilimei oran1 %61,2 ve bosanmis katilimc1 orani

%6,9’dur. Katilimcilarin egitim diizeylerine bakildiginda %3,6’smnim ilkokul,

%8,2’sinin ortaokul, %29,3’liniin lise, %49’unun tiniversite ve %9,9’unun lisansiisti

egitim seviyesine sahip oldugu goriilmektedir. Meslek durumlar1 incelendiginde

katilimcilarin %13,3’liniin memur, %14 {iniin is¢i, %12,2’sinin serbest meslek sahibi

oldugu, %26,8’inin ¢calismadig1 ve %33,7’sinin bu soruya digerleri cevabini verdigi

anlagilmaktadir. Katilimcilarin %14,3’1 diisiik, %74°1 orta ve %11,7si yiiksek gelir
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durumuna sahiptir. Katilimcilarin ¢élyak hastaligina sahip olma siirelerine
bakildiginda %32,4 linilin 1 yildan az siiredir, %32,1’inin 1-5 yildir, %16,8’inin 6-10
yildir, %14’liniin 11-20 yildir, %4,6’smin 21-30 yildir ¢dlyak hastaligina sahip

oldugu goriilmektedir.

Veri Toplama Araclan
Arastirmada veri toplama araci olarak Bilgilendirilmis Onam Formu,

Sosyodemografik Bilgi Formu, Ruhsal Hastaliklarda Igsellestirilmis Damgalanma
Olgegi, Kisa Semptom Envanteri ve Psikolojik Esneklik Olgegi kullanilmustir.

Kisisel Bilgi Formu
Kisisel bilgi formu arastirmaci tarafindan olusturulmustur. Bu bilgi formunda

yas, cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, meslek, aylik gelir, ikamet yeri, kronik

bir rahatsizlig1 olup olmadig1 gibi sorular yer almaktadir.

Kisa Semptom Envanteri (KSE)
Derogatis kisa semptom 6lgegini 1992'de olusturmus, Sahin ve Durak 1994'te

Tirkge'ye ¢evirmistir. Cesitli psikopatolojilerin belirtilerini 6lgmek i¢in tasarlanan
dlgek bes alt boyuta sahiptir. Olgegin 13 maddesi anksiyete boyutunu, 12 maddesi
depresyon ve olumsuz benlik alt boyutlarini, dokuz maddesi somatizasyon alt
boyutunu ve yedi maddesi hostilite alt boyutunu olusturmaktadir. Hem yetiskinleri
hem de ergenleri degerlendirmek i¢in kullanilabilen 6lgekteki 53 madde O ile 4
arasinda puanlandirilmaktadir (0 hi¢ yok - 4 ¢ok fazla var). Olgekten alinabilecek
olas1 puanlar 0-212 arasindadir. Semptomlarin siddeti, daha yiiksek toplam puanlarla
gosterilmektedir. Cronbach Alpha degerleri .95 ve .96 arasinda degismektedir. Sahin
ve Durak'a (1994) gore Cronbach Alpha degerleri anksiyete icin .87, depresyon igin
.88, olumsuz benlik i¢in .87 ve somatizasyon i¢in .75, hostilite i¢in .76 seklinde

saptanmuistir.

Ruhsal Hastahklarda I¢sellestirilmis Damgalanma Olgegi (RHIDO)
Ritsher vd. (2003)'nin i¢sel damgalamay1 6l¢en 6z bildirim 6lgegi 29

maddeden olugmaktadir. Olgekte bes alt boyut bulunmaktadir. Yabancilasma alt
boyutu 6 maddeden, kalip yargilarin onaylanmasi alt boyutu 7 maddeden, algilanan
ayrimcilik alt boyutu 3 maddeden, sosyal geri ¢ekilme alt boyutu 6 maddeden,
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damgalanmaya karsi1 direng alt boyutu 5 maddeden olusmaktadir. Dortli Likert tipi
olan 6lgek, kesinlikle ayni fikirde degilim (1 puan) ve kesinlikle ayn1 fikirdeyim (4
puan) arasinda derecelendirilmektedir. Damgalanmaya kars1 direng alt boyutunda yer
alan maddeler ters puanlanmaktadir. Bes alt 6lgegin sonuglari toplanarak hesaplanan
toplam 6lcek puani 4 ile 91 puan arasindadir. Olgekten alinan toplam puanm yiiksek
olmasi, kisinin i¢sellestirilmis damgalanmasinin daha olumsuz ve siddetli olduguna
isaret etmektedir. Olgegin orijinal Ingilizce formu igin test-tekrar test giivenirlik
katsayis1 r =.92, i¢ tutarlilik katsay1s1.90'dir (N=127). Ersoy ve Varan(2007) dlcegi
Tiirk¢e’ye uyarlamistir. Alt boyutlara gore 6lgegin i¢ tutarlilik katsayisi 0,63- 0,87

arasinda degismektedir. Olgegin tamamu igin Cronbach alfa katsayis1.93 tiir.

Psikolojik Esneklik Ol¢egi (PEO)
28 maddeden olusan 6l¢ek Francis vd. tarafindan 2016 yilinda gelistirilmistir.

Degerler ve degerler dogrultusunda davranis, anda olmak, kabul, baglamsal benlik ve
ayrigma olmak iizere bes alt boyuttan olusan 6lgegin maddeleri 1 ile 7 arasinda
derecelendirilmekteidr. Karakus ve Akbay (2020) 6lgegin Tiirk¢e uyarlamasini
gerceklestirmistir. Olgegin uyarlama galismasi i¢in Cronbach Alpha i¢ tutarhilik
katsayilar1 degerler ve deger dogrultusunda davranis i¢in .84, anda olma i¢in .60,
kabul i¢in .72, baglamsal benlik i¢in .73 ve ayrigma i¢in .59'dur. Calismada
Psikolojik Dayaniklilik Olgeginin Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayis1.79 olarak

belirlenmistir.

Veri Toplama Sureci
Yakin Dogu Universitesi Etik Kurul Daire Bagkanligi’'na bagvuru yapilarak

verilerin toplanmasi i¢in gerekli izinler alinmistir. Katilimcilara dncesinden katilimet
bilgilendirme ve aydimnlatulmis onam formu verilmistir. Katilimc1 bilgilendirme ve
aydinlatilmis onam formunda arastirmanin igerigi ve goniilliiliik esasina bagl oldugu
bilgisi verilmistir. Katilimcilara katilimlarindan dolay herhangi bir tegvik
verilmeyecek ve katilim tamamen goniilliiliik esasina uygun olarak yiiriitiilmiistUr.
Veriler cevrim ici olarak toplanmistir. Veri toplama araci olarak ¢evrim igi anket
sistemi Google Form uygulanmustir. Katilimcilara internet araciligi (whatsapp,
telegram, email vb.) Uzerinden iletimistir. Anketlerin yanitlama siiresi ortalama 15-
20 dakika arasindadir.
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Veri Analizi
Arastirma verileri, Sosyal Bilimler icin Istatistik Programi (SPSS) 25 yazilim

programina girilmis ve bulgular bu program ile degerlendirilmistir. Betimsel veri
analizinde yiizdeler, ortalamalar, frekanslar ve standart sapmalar kullanilmistir.
Carpiklik ve basiklik verileri ile arastirma degiskenleri normallik varsayima ile
hesaplanmistir. Calismanin ¢arpiklik ve basiklik katsayilar: -1,5 ile +1,5 arasinda
olup normal dagilima isaret etmektedir. Sonug olarak, arastirmada parametrik
testlerin kullanilmas1 kararlastirilmistir. Tablo 2'de arastirmadaki carpiklik ve

basiklik katsayilarinin degerleri yer almaktadir.

Tablo 2.

Kisa Semptom Envanteri, Ruhsal Hastaliklarda I¢sellestivilmis Damgalanma Olgegi
ve Psikolojik Esneklik Olcegine Ait Betimsel Degerler

Carpikhk Basikhk

Degiskenler N Min. Maks. Ss.
z SH z SH

Kisa Semptom
Envanteri

Ruhsal Hastaliklarda
Icsellestirilmis 392 29 97 14571 0,117 0,123 -0,43 0,246
Damgalanma Olgegi

Psikolojik Esneklik
Olgegi

392 53 213 36,286 0,434 0,123 -0,472 0,246

392 28 196 43,0/6 0,09 0,123 -0,587 0,246

Tablo 2’de arastirma kapsamina alinan katilimcilarm Kisa Semptom
Envanteri, Ruhsal Hastaliklarda I¢sellestirilmis Damgalanma Olgegi ve Psikolojik
Esneklik Olgeginden aldiklar puanlarm normallik testi sonuclarmna yer verilmistir.

Katilimeilarm Kisa Semptom Envanteri, Ruhsal Hastaliklarda I¢sellestirilmis
Damgalanma Olgegi ve Psikolojik Esneklik Olgeginden aldiklar1 puanlar
sosyodemografik dzelliklere gore incelenirken 2°1i gruplar igin bagimsiz t testi, 2’den
fazlagruplar igin Anova testi uygulanmistir. Arastirmadaki degiskenler arasinda ise
Pearson Korelasyon analizi uygulanmistir. Degiskenler arasindaki yordama duruma

icin Regresyon analizi ile bakilmustir.
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BOLUM IV

Bulgular

Tablo 3.

Katilimcilarin ~ Yaslarma — Gére  Psikolojik — Esneklik ~ Olcek  Puanlarinin
Karsilastiriimasi

Yas

Durum N Ort. Ss. Min Maks f p
U . .
18-24 148 40,12 16é88 10 70
Degerler ve degerler
dogrultusunda  25-31 112 43,82 132188 19 70 3’54 0,044
davranig
82ve 13, 4485 1828 15 4o
Uzeri 6
18-24 148 22,43 10é05 7 46
Anda olmak 2531 112 2413 9948 7 45 18 (307
32 ve 11,55 5
" 132 22,21 ! 7 49
uzeri 9
18-24 148 18,53 8,068 5 35
Kabul ?32\3/2 112 204 6,799 7 35 1,3?5 0,158
. 132 19,67 8,597 5 35
uzeri
18-24 148 10,51 4,902 3 21
o . 25-31 112 11,31 4,329 3 21 3,17 0,043
Baglamsal benlik 30 ve A *
L 132 12 5506 3 21
uzeri
18-24 148 10,98 5,041 3 21
Ayrisma gg\?;;[ 112 11,72 4,239 4 21 3,952 0,03*
L 132 1257 5507 3 21
uzeri
18-24 148 97,18 43é61 28 192
Psikolojik Esneklik 1,21
Ok;egi Toplam 25-31 112 10? D 36i03 28 184 4 0,298
f§2 VE_) 139 100,5 47,64 28 196
uzeri 2 1

*n <0,05

Tablo 3’te arastirmya dahil edilen bireylerin psikolojik esneklik dlgek
puanlar1 yas durumuna gore varyans analiziyle karsilastiriimigtir.

Tablo incelendiginde katilimcilarin yaslarina gore psikolojik esneklik dlgegi
alt boyutlarinin degerler ve degerler dogrultusunda davranis, baglamsal benlik ve

ayrisma puan ortalamalarinda anlaml bir farklilasma oldugu goriilmektedir(p<0,05).
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Bununla birlikte, 32 yas ve {istii bireylerin, degerler ve degerler dogrultusunda
davranig, baglamsal benlik ve ayrisma i¢in en yiiksek ortalama puanlara sahip oldugu
gorulmektedir.

Tablo incelendiginde, anda olmak, kabul ve psikolojik esneklik puan
ortalamalarinin katilimc1 yasina gore anlamli bir farklilik gostermedigi

g0zlenmekteidr(p>0,05).

Tablo 4.

Katilimcilarin ~ Cinsiyetlerine  Gére  Psikolojik  Esneklik  Olgek  Puanlarinin
Karsilastiriimasi

Cinsiyet N Ort. Ss. t p
Degerler ve degerler Erkek 160 40,97 15,958
dogrultusunda davranis Kadin 232 44,01 17,09

Erkek 160 23,94 10,265
Anda olmak 1,716 0,087
Kadin 232 22,09 10,718

Erkek 160 18,24 8,101
Kabul -2,533 0,012*
Kadm 232 20,29 7,723

4 Erkek 160 10,97 4,814
Baglamsal benlik -0,893 0,373
Kadin 232 11,43 5,112

Erkek 160 11,9 4,922
Ayrigma 0,565 0,572
Kadn 232 11,61 5,104

Psikolojik Esneklik Olgegi  Erkek 160 96,1 42,559

Toplam -1,76 0,079
Kadin 232 103,87 43,236

-1,78 0,076

*» <0,05

Tablo 4’te katilimcilarin psikolojik esneklik dlgegi puanlari cinsiyet
durumuna gore bagimsiz gruplar t testi kullanilarak karsilastirilmistir.

Tablo incelendiginde, arastirmaya dahil edilen katilimcilarin cinsiyet
durumuna gore psikolojik esneklik 6l¢egi alt boyutlarmdan kabul puan
ortalamalarinin farklilastig1 anlagilmaktadir (p<0,05). Buna gore, kadin katilimcilarin
kabul puan ortalamalarinin erkek katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Tablo incelendiginde, katilimcilarin cinsiyet durumlarina ve degerlere ve
degerlere uygun davranislar, anda olmak, baglamsal benlik ve psikolojik esneklige
gore genel puan ortalamalarinin anlamli bir sekilde farklilagsmadigi gozlenmektedir
(p>0,05).
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Tablo 5.
Katilmcilarin -~ Medeni  Durumuna  Gore  Psikolojik — Esneklik  Puanlarinin
Karsilagtirilmasi
Medeni N Ort Ss.  Min. Maks. f p
Durumu
Degerler ve degerler Evli 125 41,96 16,809 10 70
dogrultusunda davranis Bekar 240 42,78 16,616 10 70 0,788 0,455
Bosanmis 27 46,41 16,837 20 70
Evli 125 21,74 10,068 7 49
Anda olmak Bekar 240 23,23 10,801 7 49 1,178 0,309
Bosanmis 27 24,52 10,563 7 43
Evli 125 18,28 8,27 5 35
Kabul Bekar 240 1997 7,889 5 35 2,032 0,132
Bogsanmis 27 20,3 6,213 9 31
Evli 125 10,77 4,853 3 21
Baglamsal benlik Bekar 240 11,28 4,952 3 21 2,481 0,085
Bogsanmis 27 13,11 5,679 6 21
Evli 125 11,71 5,056 3 21
Ayrigma Bekar 240 11,55 4,962 3 21 1,525 0,219
Bosanmis 27 13,33 5,357 6 21
Psikolojik Esneklik Evli 125 96,86 42,601 28 196 0.729 0483
Olgegi Toplam Bekar 240 102,43 42,68 28 196 ’

Bosanmis 27 103,04 49,001 28 180

*» <0,05

Tablo 5’te katilimcilarin medeni durumuna gore psikolojik esneklik puanlar
varyans analiziyle karsilastirilmistir.

Tablo incelendiginde, arastirmaya dahil edilen katilimcilarin medeni
durumuna gore psikolojik esneklik dlgegi tiim alt boyutlar1 ve psikolojik esneklik
toplam puan ortalamalarinin farklilasmadigi bulunmustur(p>0,05). Bununla birlikte,
iliskisel olarak anlamli olmamakla beraber,bosanmis katilimcilarmn tiim alt
boyutlarda ve dlgek toplaminda en yiiksek puan ortalamalarina sahip oldugu

gorilmiistiir.
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Tablo 6.
Katilimcilarin  Egitim Durumuna Gore Psikolojik Esneklik Olcek Puanlarinin
Karsilastirilmasi
Egitim Ort. Ss. Min. Maks. f p
Durumu
flkokul 14 41,71 12,988 21 63
Deserlor ve degerley  OTEOKUl 32 44,16 18,007 15 69
e%erﬁrlfe egz’lerer Lise 115 41,09 18233 10 70 .o o 4a
OBTUUSUNGA  yniversite 192 43,07 14,866 10 70 !
davranig Lisans
2>9S 39 4549 20,373 19 70
Ustl
ilkokul 14 2357 10,105 12 45
Ortaokul 32 17,59 7,653 7 33
Lise 115 23,57 11,143 7 49
Andaolmak o iverite 102 2335 9,785 7 49 2306 0,058
LSS 39 2223 13587 7 42
Ustl
ilkokal 14 19,14 7,026 11 31
Ortaokul 32 16,78 6,642 6 29
Lise 115 19,31 913 5 35
kg Universite 192 19.66 7,335 5 35 407 0231
s 39 2115 8067 8 35
Ustl
ilkokal 14 971 4177 5 18
Ortaokul 32 11,69 5089 3 21
3 . Lise 115 11,17 5238 3 21
Baglamsal benlik ¢y iorite 192 1117 4521 3 21 0032 064
Lsans a9 12 6521 3 21
Ustl
ilkokal 14 10,71 5283 6 21
Ortaokul 32 12,25 5334 5 20
Lise 115 11,52 5559 3 21
Ayrisma Universite 192 1191 4516 3 21 391 0815
Hsans 59 1136 5561 4 21
Ustl
ilkokul 14 8271 40,736 28 160
bsikoloiik Esneklik  OTeOkul 32 10134 3485 38 146
S J.T | Lise 115 102,8 45964 28 196 0,975 0,421
Ceel TOPRM (Oniversite 192 99,27 41,875 28 196
LSS 39 10749 46819 28 184
Ustl
*»<0,05

Tablo 6’da katilimcilarin egitim durumuna gore psikolojik esneklik
Olgceginden aldiklar1 puanlar varyans analiziyle karsilagtirilmstir.

Tablo incelendiginde, arastirmaya dahil edilen katilimcilarin egitim

durumuna gore psikolojik esneklik 6l¢egi tiim alt boyutlara ait puan



ortalamalarinin ve psikolojik esneklik toplam puan ortalamalarinin anlamli
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bir sekilde degismedigi goriilmektedir(p>0,05). Istatiksel olarak anlamli olmamakla

beraber, kabul, degerler ve degerler dogrultusunda davranis, baglamsal benlik ve

psikolojik esneklik toplam puan ortalamalarinin lisansiistii egitim durumuna sahip

katilimcilarda en yiiksek oldugu; anda olmak puan ortalamalarinin lise egitim

durumuna sahip katilimcilarda en yiliksek oldugu; ayrisma puan ortalamalarinin ise

ortaokul egitim durumuna sahip katilimcilarda en yiiksek oldugu gézlenmektedir.

Tablo 7.
Katilimcilarin  Meslek Durumuna Gére Psikolojik Esneklik Olcek Puanlarinin
Karsilastiriimasi
Meslek Durumu N Ort. Ss. Min. Maks. f p
Degerler ve M'em‘ur 52 435 17,739 10 70
degerler Isci 55 39,2 17,765 10 69
dogrultusunda Serbest 48 38,67 17,999 13 70 1,926 0,105
davr Cal.lsmly(?r 105 43,73 15506 19 70
Digerleri 132 44,7 15,965 10 70
Memur 52 23,21 12,584 7 49
Isci 55 23,25 11,088 7 45
Anda olmak Serbest 48 20,29 10,78 7 49 1,262 0,284
Calismiyor 105 24,23 9,613 8 49
Digerleri 132 22,36 10,064 7 45
Memur 52 18,79 8,44 5 35
Isci 55 18,36 9,068 5 33
Kabul Serbest 48 17,1 8326 6 35 2,146 0,075
Calismiyor 105 20,26 7,402 6 35
Digerleri 132 20,38 7,336 5 35
Memur 52 11,38 6,098 3 21
Baglamsal Isci 55 11,04 4,718 3 20
benlik Serbest 48 9,69 5657 3 21 1,767 0,135
Calismiyor 105 11,17 4,746 3 21
Digerleri 132 11,89 4,473 3 21
Memur 52 11,73 5424 3 21
Isci 55 11,69 5,142 3 20
Ayrigsma Serbest 48 10,92 5558 3 21 0,456 0,768
Calismiyor 105 11,7 4,897 3 21
Digerleri 132 12,06 4,751 3 21
Memur 52 94,52 49,586 28 196
Psikolqjik Isci 55 97,65 45275 28 186 2785 0.026%
Esneklik Olgegi Serbest 48 85,29 45,361 28 196 ’
Calismiyor 105 105,42 38,281 28 196
Digerleri 132 106,25 40,983 28 190

*» <0,05



Tablo 7°de katilimcilarin meslek durumuna gore psikolojik esneklik

Olgeginden aldiklar1 puanlar varyans analiziyle karsilastirilmistir.
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Tablo incelendiginde, arastirmaya katilan katilimeilarinin toplam psikolojik

esneklik puan ortalamalarinin ¢alisma durumuna gore anlaml dlciide degistigi

g6zlenmektedir (p<0,05). Sonug olarak, farkli mesleklere sahip kisilerin psikolojik

esneklik genel puan ortalamalar1 en yiiksek oldugu gézlenmistir.

Tablo incelendiginde psikolojik esneklik 6l¢eginin tiim alt boyut ortalama

puanlarinin katilimcilarin ¢alisma durumuna gore anlamli olarak farklilasmadigi

saptanmustir (p>0,05). Istatiksel olarak anlaml1 olmamakla birlikte, baglamsal benlik,

kabul, degerler ve degerler dogrultusunda davranis ve ayrisma puanlarmin diger

meslek durumuna sahip katilimcilarda; anda olmak puan ortalamalarrmin ise

calismayan meslek durumuna sahip olan katilimcilarda en yiiksek oldugu

gozlenmistir.
Tablo 8.
Katihmcilarin  Gelir Durumuna Gére Psikolojik Esneklik Olcek Puanlarinin
Karsilastirilmasi
T N Ort. Ss.  Min. Maks. f p
Durumu
Degerler ve degerler Diisiik 56 41,59 14,627 12 68
dogrultusunda Orta 290 43,49 17,379 10 70 1,203 0,301
davranig Y Uksek 46 39,67 14,228 15 61
Diistik 56 25,55 8,56 10 45
Anda olmak Orta 290 22,48 10,967 7 49 2,24 0,108
Y Uksek 46 21,83 9,815 7 42
Diisiik 56 20,55 6,965 8 35
Kabul Orta 290 19,36 8,097 5 35 0,779 0,46
Y Uksek 46 18,67 8,028 5 35
Diisiik 56 10,64 3,472 4 18
Baglamsal benlik Orta 290 11,53 5276 3 21 2,041 0,131
Y Uksek 46 10,13 4,554 3 20
Diisiik 56 1154 4398 4 21
Ayrigsma Orta 290 11,8 5,19 3 21 0,13 0,878
Y Uksek 46 11,48 4,764 3 21
. .. . Diistik 56 102,11 38,576 28 183
Psg‘l‘;fg‘;‘}'i;?:r‘;"k Ota 290 1019 43,838 28 196 1,213 0,298
Y Uksek 46 91,41 43,152 28 168

* <0,05



27

Tablo 8’de katilimcilarin gelir durumuna gore psikolojik esneklik 6lgek
puanlar1 varyans analiziyle karsilagtirilmistir.

Tablo incelendiginde, arastirmaya dahil edilen katilimcilarin gelir durumuna
gore psikolojik esneklik 6lgegi tiim alt boyutlarina ait puan ortalamalarinin ve
psikolojik esneklik toplam puan ortalamalarmin farklilagsmadig:
gozlenmistir(p>0,05). Bununla birlikte, iliskisel olarak anlamli olmamakla beraber,
degerler ve degerler dogrultusunda davranis, baglamsal benlik ve ayrigma puan
ortalamalarinin orta gelir durumuna sahip katilimcilarda; anda olmak, kabul ve
psikolojik esneklik toplam puan ortalamalarinin diisiik gelir durumuna sahip

katilimcilarda daha yiiksek oldugu gézlenmistir.



Tablo 9.

Katilmcilarin Colyak Hastaligina Sahip

Esneklik Puanlarimin Karsilastirilmasi
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Olma Siiresi Durumuna Gore Psikolojik

Golyak N Ort. Ss.  Min. Maks. f p
Durumu
Degerler ve 1 yildan az 127 40,28 18,482 10 70
Gegerier 1-5yil 126 4324 17,113 10 70
dograltasanda 6-10yil 66 47,7 17,095 13 70 2,301 0,058
davrams 11-20yil 55 41,36 10,188 19 63
21-30yil 18 43,28 11,007 27 58
|yildanaz 127 22,75 11117 7 45
1-5yil 126 231 11,536 7 49
Anda olmak 6-10yil 66 2345 11,477 7 49 0,229 0,922
1120yil 55 21,73 5496 10 38
21-30yil 18 22,89 8101 14 35
1 yildan az 127 18,31 8,672 5 35
1-5yil 126 1965 7,329 5 35
Kabul 6-10yil 66 21,17 948 5 35 202 0,091
1120yil 55 1876 4,978 8 32
2130yl 18 21,94 6,602 12 29
I yildanaz 127 1161 5475 3 21
15yl 126 11,7 5009 3 21
Baglamsal benlik ~ 6-10yil 66 11,38 5683 3 21 2,48 0,044*
1120yl 55 10 2,848 3 15
2130yl 18 872 1674 5 11
lyildanaz 127 11,52 5652 3 21
15yl 126 1148 48 3 21
Ayrisma 6-10yil 66 13,32 5274 3 21 2,152 0,074
1120yl 55 11,22 3775 6 21
2130yl 18 10,67 3254 5 17
o e 17 et 80 2
o -5y1 , ,
Esne.?hkl Oleell 610y 66 10059 48152 28 196 903 0462
opfam 1120yl 55 97,2 30,143 28 161
2130yl 18 102,5 30,595 30 133
*» <0,05

Tablo 9°da katilimcilarin ¢olyak hastaligina sahip olma siiresi durumuna gore

psikolojik esneklik 6lgegi puanlar1 varyans analiziyle karsilagtirilmigtir.

Tablo incelendiginde, arastirmaya dahil edilen katilimcilarin ¢6lyak

hastaligina sahip olma siiresi durumuna gore psikolojik esneklik 6lgegi alt

boyutlarindan baglamsal benlik puan ortalamalarinin anlamli bir farklilik gosterdigi

anlasilmaktadir (p<0,05). Buna gore, ¢olyak hastaligina 1-5 yildir sahip olan

katilimcilarin baglamsal benlik ortlamalar1 en yiiksektir.
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Tablo incelendiginde, katilimcilarin degerler dogrultusunda davranis, anda
olmak, kabul, ayrisma ve psikolojik esneklik genel puan ortalamalarinin ¢olyak
hastaligina yakalanma siiresine gore anlamli bir farklilasmaya sahip olmadigi
saptanmustir (p >0,05). Ancak iligkisel olarak anlamli olmamakla birlikte, 6-10 yas
arasi ¢0lyak hastaligi olan katilimcilarda degerler dogrultusunda davranig, anda
olmak, ayrisma ve psikolojik esneklik toplam puan ortalamalar1; 21-30 yas aras1
¢olyak hastaligi olan katilimcilarda ise kabul puan1 ortalamalar1 en yiiksek oldugu

gbzlenmistir.

Tablo 10.

Katilimcilarin ~ Psikolojik ~ Esneklik  ve Ruhsal Hastaliklarda Igsellestirilmis
Damgalanma Puanlar: Arasindaki Iligkilere Ait Pearson Korelasyon Katsayilar:

1 2 3 4 5 6 7

Psikolojik Esneklik r 1
Olgegi D
Degerler ve degerler r ,788** 1
dogrultusunda davranig D 0

r ,537** 456** 1
Anda olmak

p 0 0

r ,716%* [ 771** 676** 1
Kabul

p 0 0 0

r 677> 817** 506** ,688** 1
Baglamsal benlik

p 0 0 0 0

r ,(22%*  827** 574** 689** 804** 1
Ayrisma

p 0 0 0 0 0
Ruhsal Hastaliklarda - . x -
I¢sellestirilmis DTop ' 0,028 ,140** 225%7 0,047 121 0,064 !

p 0,579 0,005 0 0,352 0,017 0,208
** p<0,01 *p<0,05

Tablo 10°da katilimcilarin psikolojik esneklik ile ruhsal hastaliklarda

icsellestirilmis damgalanma puanlar1 arasindaki korelasyonlara yer verilmistir.
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Tablo incelendiginde arastirmaya dahil edilen katilimcilarin psikolojik
esneklik puanlari ile degerler ve degerler dogrultusunda davranis (r=0,788; p<0,01),
anda olmak (r=0,537; p<0,01), kabul (r=0,716; p<0,01), baglamsal benlik (r=0,677;
p<0,01), ayrisma (r=0,722; p<0,01) puanlari arasinda pozitif yonlii anlaml1 iligkiler
bulundugu anlagilmaktadir. Buna gore katilimcilarda psikolojik esneklik puanlari
arttik¢a baglanmsal benlik, degerler ve degerler dogrultusunda davranis, kabul, anda
olmak, ayrigma puanlar1 da artmaktadir.

Ote yandan, katilimcilarin psikolojik esneklik puanlari ile ruhsal hastaliklarda
i¢sellestirilmis damgalanma puanlar1 arasinda negatif yonlii ve anlamli olmayan

iliskiler oldugu goriilmektedir (r=-0,028; p>0,01).

Tablo 11.

Katilimcilarin Psikolojik Esneklik ve Kisa Semptom Envanteri Puanlari Arasindaki

[liskilere Ait Pearson Korelasyon Katsayilar:

1 2 3 4 5 6 7
Psikolojik Esneklik r 1
Olgegi p
Degerler ve degerler r ,188** 1
dogrultusunda davranig p 0
r ,537** [ 456** 1
Anda olmak
p 0 0
r ,(16** [ 771** 676** 1
Kabul
p 0 0 0
r ,677** 817** ,506** ,688** 1
Baglamsal benlik
p 0 0 0 0
r ,(22%*  827** 574** 689** ,804** 1
Ayrisma
p 0 0 0 0 0
Kisa Semptom Envanteri - - -
r -,105* ,230** 0,002 1
Top ,201** 217** 108*
p 0,038 0 0 0,967 0 0,033

** p<0,01 *p<0,05
Tablo 11°de katilimcilarin psikolojik esneklik ile kisa semptom envanteri

puanlar1 arasindaki korelasyonlara yer verilmistir.
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Tablo incelendiginde arastirmaya dahil edilen katilimcilarin psikolojik
esneklik puanlari ile degerler ve degerler dogrultusunda davranis (r=0,788; p<0,01),
anda olmak (r=0,537; p<0,01), kabul (r=0,716; p<0,01), baglamsal benlik (r=0,677;
p<0,01), ayrisma (r=0,722; p<0,01) puanlari arasinda pozitif yonlii anlaml1 iligkiler
bulundugu anlagilmaktadir. Buna gore katilimcilarda psikolojik esneklik puanlari
arttikca kabul, degerler ve degerler dogrultusunda davranig,baglanmsal benlik, anda
olmak, ayrigma puanlar1 da artmaktadir.

Ote yandan, katilimcilarin psikolojik esneklik puanlari ile kisa semptom
envanteri puanlari1 arasinda negatif yonlii ve anlamli iligkiler oldugu gozlenmektedir
(r=-0,105; p<0,05). Buna gore, katilimcilarda psikolojik esneklik puanlar1 arttikca

kisa semptom envanteri puanlar1 azalmaktadir.

Tablo 12.
Katilmcilarda Kisa Psikolojik Envanteri ve Ruhsal Hastaliklarda Igsellestirilmis
Damgalanmanin  Psikolojik Esneklik Olgegi Uzerindeki Yordayici Etkisine Ait

Regresyon Analizi Sonuglart

Degisken B Sh B t p

(Sabit) 110,974 9,492 11,691 0

Kisa Semptom Envanteri -0,139 0,068 -0,117 -2,054 0,041*

Ruhsal Hastaliklarda 0,079 0,169 0,027 0,467 0,641
Icsellestirilmis
Damgalanma
R=0,107 R2=0,012 (F(2-391)=2,265 p<0,01

*p<0,05 Bagiml Degisken: Psikolojik Esneklik

Tablo 12’de katilimcilarin kisa semptom envanteri ve ruhsal hastaliklarda
icsellestirilmis damgalanma puanlarmin psikolojik esneklik puanlart {izerindeki

yordayici etkisine ait regresyon analizine yer verilmistir.

Tablo incelendiginde, aragtirmaya dahil edilen bireylerde kisa semptom envanteri (3=-
0,117; p<0,05) duzeylerinin psikolojik esneklik diizeylerini negatif yonde yordadigi

anlasilmaktadir. Bununla beraber, katilimcilarda ruhsal hastaliklarda igsellestirilmis
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damgalanma (p=0,027; p>0,05) dizeylerinin psikolojik esneklik dlzeylerini
yordamadig1 goriilmektedir.

Katilimcilarda psikolojik esneklik degisiminin %1°1 kisa semptom envanteri ve ruhsal

hastaliklarda igsellestirilmis damgalanma tarafindan agiklanmaktadir.
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BOLUM V

Tartisma

Arastirma kapsaminda, arastirmaya dahil edilen katilimeilarin yag durumuna
gore psikolojik esneklik alt boyutlarindan degerler ve degerler dogrultusunda
davranig, baglamsal benlik ve ayrisma diizeylerinin degistigi tespit edilmistir. Buna
gore 32 yas ve Ustill yas araligindaki katilimcilarin baglamsal benlik, degerler ve
degerler dogrultusunda, baglamsal benlik ve ayrigsma diizeylerinin en yiiksek oldugu
goriilmiistlir. Alan yazinda yapilan ¢alismalar incelendiginde, Yasar Ekici ve Balci
(2019) tarafindan yapilan ¢alismada kisilerin psikolojik esneklik diizeylerinde yasa
gore anlaml bir farklilik olmadig1 saptanmistir. Giiler'in (2015) arastirmasina gore
"yas degiskeni" kisilerin psikolojik esneklik diizeyleri iizerinde bir etkiye sahip
degildir. Fleming'in (2007) gerceklestirdigi arastirmada da yas degiskeninin
insanlarm psikolojik esneklik diizeyleri iizerinde hicbir etkisi olmadig1 saptanmistir.
Literatiirde yer alan tiim bu bulgularin aksine Uziimcii ve Miiezzin (2018) tarafindan
yapilan ¢calismada, yas degiskeninin bir kisinin psikolojik olarak ne kadar esnek
oldugu tizerinde 6nemli bir etkiye sahip oldugunun bulunmasi ¢alisma bulgularini
destekler niteliktedir. Psikolojik esneklik diizeylerinin 51 yas ve iizeri kisilerde 22-
30, 31-40 ve 41-50 yas araligindaki kigilere gore daha yiiksek oldugu bulunmustur.
Alan yazinda yapilan farkli ¢alismalarin ortaya ¢ikmasinda segilen yas araligi, sahip
oldugu kiiltiirel degerler ve anketlerin uygulama zamani gibi gesitli degiskenlerin
etkili oldugu diistiniilmektedir.

Arastirmanin bir diger bulgusunda, cinsiyet durumuna goére psikolojik
esneklik alt boyutlarindan kabul diizeylerinin degistigi tespit edilmistir. Kadin
katilimcilarin kabul diizeylerinin erkek katilimcilardan daha yiiksek oldugu
gbzlenmistir. Literatiirde calisma bulgularini destekler nitelikte sonuglarin elde
edildigi ¢aligmalar mevcuttur (Cuhadaroglu, 2011; Plukaard vd., 2015; Warschburger
vd., 2014; Yiicel, 2011). Altunkol'un (2011) ¢alismasinda da ¢alisma bulgulariyla
ayni dogrultuda, bireylerin psikolojik esneklik duizeylerinin cinsiyete gore
farklilastig1 sonucuna ulasilmistir. Bu ¢alismada, erkek ¢ocuklarinin kizlara gore
psikolojik olarak daha esnek oldugu saptanmustir. Ote yandan, Diril (2011) ve Oz
(2012) tarafindan gerceklestirilen calismalarda cinsiyet degiskeni ile psikolojik
esneklik diizeyleri arasinda anlamli fark bulunmamistir. Diril'e (2011) gore, ergenin

kiz ya da erkek olmas: fark etmeksizin sahip oldugu deneyimler, ebeveyn tutumlari
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ve kisilerarasi iligkilerin hepsinin ¢ocukluktan beri gelistirdikleri biligsel semalar,
diisiinceler ve inanglar dolayisiyla psikolojik esneklik diizeyleri lizerinde etkisi
vardir. Bu nedenle, erkek ve kizlarin benzer diizeyde psikolojik esneklige sahip
olmalar1 miimkiindiir. Baska bir deyisle, bir ergenin erkek ya da kiz olmast,
alternatifleri gorme ve bagkalariyla etkili bir sekilde etkilesim kurma becerilerinde
bir fark yaratmayabilir. Literatiirde bu konuda ¢eliskili sonuglarin ortaya ¢ikmasinda
gergeklestirilen caligsmalarin sahip oldugu popiilasyonun ve zamanlamasimin etkili
oldugu diistiniilebilir.

Arastirmada medeni durumuna gore psikolojik esneklik diizeylerinin
degismedigi tespit edilmistir. Istatiksel olarak anlamli olmamakla birlikte, bosanmus
katilimcilarin psikolojik esneklik diizeylerinin en yiksek oldugu saptanmigtir. Alan
yazinda medeni durumun bireylerdeki psikolojik esneklik diizeylerini etkiledigini
dile getirerek ¢alisma bulgularini destekleyen ¢aligmalara rastlanmistir (Cevik ve
Korkmaz, 2014; Ergiin,2016; Giiner vd., 2014; Seker ve Zirhlioglu, 2009).

Egitim durumuna gore psikolojik esneklik diizeylerinin degismedigi tespit
edilmistir. Istaitksel olarak anlamli olmamakla birlikte, psikolojik esneklik
diizeylerinin lisansiistii egitim durumuna sahip katilimcilarda en yiiksek oldugu; anda
olmak diizeylerinin lise egitim durumuna sahip katilimcilarda en yiiksek oldugu;
ayrigsma diizeylerinin ise ortaokul egitim durumuna sahip katilimcilarda en yiiksek
oldugu saptanmistir. Alan yazin incelendiginde, Gentili vd. (2019) tarafindan
psikolojik esnekligin islevinin incelendigi arastirmada, yiiksek egitim diizeyi
degiskenlerinin avantajli grupta yer aldig1 tespit etmistir. Kémar'in (2018)
arastirmasinin bulgularina gore de insanlarin egitim durumlarma gore psikolojik
esneklik diizeyleri farklilik gostermektedir. Literatiirde yer alan arastirmalarda,
egitim diizeyi ile psikolojik esneklik arasindaki iliskiye dair farkli sonuglar ortaya
cikmis olsa da egitim diizeyi yliksek olan kisilerin daha yiiksek psikolojik esneklik
diizeyine sahip oldugu dolayisiyla istedikleri ve kendilerini mutlu eden bir is
ortaminda kalma olasiliklarmmin daha yiiksek oldugu dile getirilmistir (Lewinsohn
vd., 1991; Telef, 2011). Caligma bulgularinin alan yazm ile ¢atigmasinin psikolojik
esnekligin birgok faktorden etkilenen ¢cok boyutlu bir kavram olmasindan
kaynaklandig: diigiiniilmektedir.

Aragtirma kapsaminda katilimcilarin meslek durumuna gore psikolojik
esneklik diizeylerinin degistigi tespit edilmistir. Diger meslek durumuna sahip olan

katilimcilarin psikolojik esneklik diizeylerinin en yiiksek oldugu gozlenmistir.
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Yapilan alan yazin incelemesinde, ¢alisma bulgularini destekler nitelikte
arastirmalarin oldugu gorilmistiir (Akkurt, 2008; Bozkurt, 2014; Ozcan, 2013).
Literatiir tarandiginda mesleklerini icra eden 6gretmenlerde psikolojik esneklik
derecesini inceleyen birkag¢ ¢alismaya da rastlanmistir. Cuhadaroglu (2011),
ogretmenler ve 6gretmen adaylartyla psikolojik esnekligin yordayicilarini inceledigi
bir ¢aligma yiirlitmiistiir. Bu ¢alismanin sonucunda sekilsel yaraticilik ile psikolojik
esnekligin olumlu bir iliskiye sahip oldugu kesfedilmistir. Alan yazinda yapilan
calismalar bu arastirma bulgularmi desteklemektedir.

Arastirmanin bir bagka bulgusunda, katilimcilarin gelir durumuna gore
psikolojik esneklik diizeylerinin degismedigi tespit edilmistir. Literattirde yer alan
konu ile ilgili arastirmalarda ¢alisma bulgusuna ters sonuclar elde edildigi
gorilmektedir. Akkog-Arabaci (2020) tarafindan Tiirkiye'de gergeklestirilen bir
calismada, alt sosyoekonomik diizeydeki kisilerin orta ve {ist diizeydeki kisilere gore
daha yuksek diizeyde psikolojik katiliga sahip oldugu saptnamustir. Bu sonug, zorlu
ekonomik kosullar altinda yasayan kisilerin daha diisiik psikolojik esneklik diizeyine
sahip oldugunu gostermektedir. Atal ve Cheng (2016) psikolojik esnekligin gelir
durumuna gore farklilastigini belirttikleri caligmalarinda, diisiik gelir durumuna sahip
kisilerin psikolojik esneklige daha yiiksek deger verdiklerini ortaya koymuslardir. Bu
kisilerin psikolojik esneklik gibi bir tampon gorevi goren ikincil psikolojik
kaynaklara daha fazla bel baglamalarinin, gelir durumu yiiksek olan kisilere gore
daha az birincil bas etme kaynaklarina sahip olmalarindan kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

Arastirmada ¢olyak hastaligma sahip olma siiresi durumuna goére psikolojik
esneklik alt boyutlarindan baglamsal benlik diizeylerinin degistigi tespit edilmistir.
Colyak hastaligma 1-5 yildir sahip olan katilimeilarin baglamsal benlik diizeylerinin
en yiiksek oldugu gézlenmistir. Arigo vd. (2012) tarafindan gerceklestirilen
kadinlara yonelik bir ¢alismada depresyon tanisi koyulmus ¢dlyak hastalarinin bu
depresif belirtilerin hastalarin yeterli psikolojik esneklik diizeyine sahip
olmamalarindan kaynaklandigi belirtilmistir. Van Hees vd. (2013) ¢alismalarinda
¢Olyak hastalarini degerlendirmis ve depresif semptomlarin diyete uyumla ilgisi
olmadig1 gdsterilmistir. Esansiyel amino asitlerin kan serum seviyeleri gliiteni
kisitlayan kisilerde diisiikk bulunmus ve bu diisiikliiglin potansiyel yan etkilerine
ragmen major depresyon ile iliskili olmadig1 belirtilmistir. Bu ¢alisma, ¢dlyak

hastalig1 olan kisilerde depresyonun etiyolojisini agiklamaya ¢aligmigtur.
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Aragtirmanimn 6nemli bulgusunda, psikolojik esneklik diizeyleri ile anda
olmak, degerler ve degerler dogrultusunda davranis, ayrisma, baglamsal benlik,
kabul diizeyleri arasinda pozitif yonlii anlamli iligkiler tespit edilmistir.
Katilimcilarda psikolojik esneklik diizeyleri arttik¢ca ayrisma, degerler ve degerler
dogrultusunda davranis, kabul,anda olmak ve baglamsal benlik diizeylerinin de
artt1ig1 gézlenmistir. Ocel (2017) tarafindan yapilan ¢alismada meme kanseri tanisi
almus kisiler tizerinde psikolojik esneklik, damgalanma, bilingli farkindalik ve iyilik
halini yordama diizeyleri test edilmistir. Sonuglar, damgalanma ile psikolojik
esneklik arasinda pozitif bir iliski oldugunu gostermis ve literatiirdeki diger bir¢ok
calismada da bulundugu gibi, psikolojik esnekligin psikolojik 1yi olusun giivenilir bir
gostergesi oldugu bulunmustur. Gupta'nin (1998) calismasinda orta ve siddetli sedef
hastaligina sahip olan kisiler {izerinde damgalanmanin psikolojik etkileri
incelenmistir. Bu calismada hastalari bir kismi1 insanlarin hastaliklar1 nedeniyle
kasith olarak kendilerine dokunmaktan ka¢indiklarini soylemis ve damgalanmig
grubun psikolojik esneklik diizeylerinin damgalanmayan gruba gére daha diisik
oldugu ve damgalanmis grubun depresyon puanlarinin damgalanmamis gruptan daha
yiiksek oldugu saptanmistir. Alpsoy vd. (2015) tarafindan gerceklestirilen ¢calismada,
sedef hastalarinda damgalanma diizeyleri degerlendirilmistir. Calismada
damgalanma duizeyleri ile hastalik siddeti arasinda anlamli bir iliski olmadig1 ortaya
konulmustur. Ote yandan damgalanma diizeyleri ile psikolojik esneklik arasinda
anlamli bir iligki oldugu bulunmustur. Alpsoy'un ¢alismasinda psoriazis hastalik
siddeti ve viicut yiizey biiyilikliigiinii etkilemezken, Gupta'nin ¢alismasinda
damgalanma yasam kalitesini etkileyen bir faktor olarak degerlendirilmistir.
Alpsoy(2015) ve Gupta(1998) tarafindan gergeklestirilen her iki aragtirmada da
bireylerin damgalanma ve psikolojik esneklik diizeyleri arasinda bir iligski oldugu
saptanmistir. Alan yazinda gergeklestirilmis olan ¢alismalar bu arastirma bulgularini
desteklemektedir.

Aragtirmanin bir diger 6nemli bulgusunda, psikolojik esneklik diizeyler ile
degerler ve degerler dogrultusunda davranis, anda olmak, kabul, baglamsal benlik,
ayrisma diizeyleri arasinda pozitif yonlii anlamli iligkiler bulunmustur. Psikolojik
esneklik diizeyleri arttikca degerler ve degerler dogrultusunda davranis, anda olmak,
kabul, baglamsal benlik, ayrigsma diizeyleri de arttig1 gozlenmistir. Ayrica psikolojik
esneklik diizeyleri ile kisa semptom envanteri diizeyleri arasinda negatif yonlii ve

anlaml iligkiler oldugu bulunmustur. Katilimcilarda gerceklesen psikolojik esneklik
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diizeyleri degisiminin %1°1 kisa semptom envanteri ve ruhsal hastaliklarda
i¢sellestirilmis damgalanma diizeyleri tarafindan agiklanmaktadir. Psikolojik
esneklik diizeyleri arttik¢a kisa semptom diizeyleri azaldig1 gozlenmistir. Alan
yazinda yer alan ¢aligmalarda psikolojik esnekligin kisa semptom envanterinin
anksiyete alt boyutu ile negatif (Dag ve Giiliim, 2013; Dennis ve Wall, 2010; Oz,
2012), depresyon alt boyutu ile de negatif yonli (Guler,2015; Palm ve Follette,2011;
Sapmaz ve Dogan,2013) anlamli bir iligkisi bulundugu saptanmistir. Sonug olarak,
literaturde yer alan sonuglar, bu arastirmada elde edilen psikolojik esneklik
diizeylerinin artmasi ile kisa semptom envanteri diizeylerinin azaldig1 bulgusu ile

tutarhdir.
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BOLUM VI

Sonug ve Oneriler

Sonuglar
Sosyodemografik bulgulara gore sonuclar;

Yas durumuna gore psikolojik esnekligin alt boyutlarindan baglamsal benlik,
degerler ve degerler dogrultusunda davranis ve ayrigsma puan ortalamalarinin
farklilastig1 bulunmustur. Buna gore 32 yas ve lizeri yas araligindaki katilimcilarin
baglamsal benlik, degerler ve degerler dogrultusunda davranis ve ayrigsma puan
ortalamalarinin en yliksek oldugu sonucuna varilmastir.

Cinsiyet durumuna gore psikolojik esnekligin alt boyutlarindan kabul puan
ortalamalarinin farklilastig1 buliunmustur. Buna gore kadin katilimeilarin kabul puan
ortalamalar1 erkek katilimcilardan daha yiiksek oldugu sonucuna varilmaistir.

Medeni durumuna gore psikolojik esneklik puan ortalamalarinda farklilasma
olmadig1 bulunmustur.

Egitim durumuna gore psikolojik esneklik puan ortalamalarinda farklilagma
olmadig1 bulunmustur.

Meslek durumuna gore psikolojik esneklik puan ortalaarinda farklilasma
bulunmustur. Buna gore diger meslek durumuna sahip olan katilimeilarin psikolojik
esneklik puan ortalamalar1 en yiiksek oldugu sonucuna varilmistir.

Gelir durumuna gore psikolojik esneklik puan ortalamalarinda farklilasma

olmadig1 bulunmustur.

Colyak hastaligi, Psikolojik Esneklik, Damgalanma ve Psikolojik Belirtiler
arasindaki sonuclar;

(Colyak hastaligma sahip olma siiresi durumuna gore psikolojik esnekligin alt
boyutlarindan baglamsal benlik puan ortalamalarmnin farklilastigi bulunmustur. Buna
gore ¢Olyak hastaligina 1-5 yildir sahip olan katilimeilarin baglamsal benlik puan
ortalamalar1 en yiiksek oldugu sonucuna varilmstir.

Psikolojik esneklik puan ortalamalari ile anda olmak, degerler ve degerler
dogrultusunda, baglamsal benlik, kabul ve ayrigsma puanlar1 arasinda pozitif yonlii
iliskiler bulunmustur. Buna gore psikolojik puanlar1 artik¢ca anda olmak, degerler ve
degerler deogrultusuda davranis, baglamsal benlik, ayrisma ve kabul puanlarinin da

artt1g1 sonucuna varilmigtir.
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Psikolojik esneklik puan ortalamalar1 ile KSE puanlar1 arasinda negatif yonlii
ve anlaml1 iligkiler bulunmustur. Buna gore, psikolojik esneklik puanlar arttik¢a
KSE puanlarinin azaldig1 sonucuna varilmistir.

Kisa semptom envanterinin psikolojik esnekligi negatif yonde yordadigi
sonucuna varilmistir. Buna gore psikolojik esneklik degisiminin %1°1 KSE’i ve

ruhsal hastaliklarda igsellestirilmis damgalanma tarafindan agiklanmaktadir.

Oneriler
Arastirmacilara Yonelik Oneriler

Bu calismada ¢olyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve
damgalanma iligkisinde psikolojik esnekligin araci rolii incelenmistir. Alan tizerinde
calisacak arastirmacilara psikolojik belirtiler ve damgalanmay1 etkileyen farkli
degiskenler lizerinde ¢aligsmalar1 onerilir.

Yapilacak olan yeni arastirmalarda ¢6lyak hastalarinda psikolojik esnekligi
arttiracak faktorler tizerine ¢alisilmasi 6nerilir.

Bu ¢alisma yalnizca ¢6lyak hastaligma sahip kisiler tizerinde
gergeklestirilmistir. Yapilacak olan yeni bir arastirmada, calismada degiskenlerin
¢Olyak hastalig1 olan ve olmayan kisilerde karsilastirilmali olarak incelenmesinin

alan yazia onemli bir katki saglayacag diisiiniilmektedir.

Klinisyenlere Yonelik Oneriler

Yapilan arastirmada psikolojik esneklik puanlari ile kisa semptom envanteri
puanlar1 arasinda negatif yonlii ve anlamli iligkiler oldugu goriilmiistiir. Psikolojik
esneklik puanlari arttik¢a kisa semptom envanteri puanlar1 azalmaktadir. Bu
baglamda ¢olyak hastaligina sahip kisilere verilecek destek ve terapi programlarinin
psikolojik esneklik diizeylerinin arttirilmasima yonelik olarak diizenlemesinin son

derece yararl olacag: diisiiniilmektedir.

Devlet Politikas1 Gelistirmeye Yonelik Oneriler

(Colyak hastaligi toplum i¢inde ¢ok fazla bilinmeyen bir hastaliktir. Toplumu
¢blyak hastalig1 konusunda bilinglendirme ¢alismalarmin yapilmasi dnerilebilir. Ote
yandan okul, hastane ve sosyal tesis gibi kurumlarda ¢6lyak hastaligi diyetine uygun
beslenme alternatiflerinin sunulmasi ve ¢olyak hastalarinin kendilerini sosyal

hayattan kisitlamadan kolaylikla diyetlerine uyabilme imkanina sahip olmasmin bu



kigilerin yasayabilecegi psikolojik belirtileri hafifletecegi ve psikolojik esneklik
diizeylerini ylikseltecegi; hastalik hakkinda toplumu bilin¢glendirme ¢aligsmalarinin
arttirilmasinin da bu kisilerin damgalanma diizeylerini en az seviyeye indirecegi

ongorulmektedir.
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Ekler

EK-1 Aydinlatilmis Onam Formu

Degerli Katilimci;

Bu ¢alisma, Dog. Dr. Meryem KARAAZIZ danismanliginda Yakin Dogu Universitesi,
Psikoloji Boliimii, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans programi dgrencisi Psk. Burak
BULCU tarafindan ¢6lyak hastaligi olan bireylerde psikolojik belirtiler ve
damgalanma iligskisinde psikolojik esnekliligin araci roliinii arastirmak amaciyla
yiriitiilen bir tez caligsmasidir.

Bu arastirmaya katilmak tamamen goOniilliilliik esasmna baglidir. Asagidaki onay
kutucugunu “onayliyorum” seklinde isaretlerseniz arastrmaya goniilli olarak
katilmay1 kabul etmis sayilirsiniz. Arastirma kapsaminda kimlik bilgileri gibi 6zel
bilgiler istenmemektedir. Bu caligma siiresince toplanan veriler yalnizca akademik
arastrma amac1 ile kullanilacaktir ve yalnizca ulusal/uluslararasi akademik
toplantilarda ve/veya yayinlarda sunulacaktir. Arastrmadan herhangi bir sebeple
ayrilmak isterseniz, arastirma ekibi ile asagida yer alan bilgileri kullanarak iletisime
gecebilirsiniz. Uygulama yaklagik olarak 15-20 dakika siirmektedir. Calismaya
katilmay1 kabul edip, 6lcek maddelerini doldurmaya basladiktan sonra herhangi bir
nedenle Olge§i tamamlamak istemezseniz, Olgegi yarida brrakip siireci
sonlandirabilirsiniz. Bu konu ile ilgili herhangi bir sorunuz ya da endiseniz olursa
asagidaki iletisim bilgilerinden ulasabilirsiniz.

[lginiz ve katihminiz i¢in simdiden tesekkiir eder, saygilar sunariz.
Arastirma EKibi:

Psk. Burak BULCU

e-posta : burak.bulcu@gmail.com

Gsm: 05345558744

Bu calismaya goniillii olarak katilmay1 kabul ediyorum.

Onayliyorum ( )
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EK-2 Bilgilendirme Formu
Degerli Katilimcilar,

Yakim Dogu Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
Programinda yiiriitecegim tez ¢alismam igin arastirma yapmaktaymm. Olceklerde ve
bilgi formunda isminiz yazilmayacaktir ve verdiginiz cevaplar gizli kalacaktir.
Tamamen goniillilkk esasina bagli olacaktir. Arastirma sonuglar1 bireysel bilgi olarak
degil, grup ortalamasi olarak bilimsel raporda kullanilacaktir. Eger ¢calismayla ilgili bir
sikayetiniz, goriisliniiz veya sorunuz varsa bunu ¢aligmanin arastirmacisi Psk. Burak

BULCU’ya iletebilirsiniz.

Katiliminiz i¢in tesekkiir ederim.

Psk. Burak BULCU

Yakindogu Universitesi, Klinik Psikoloji Boliimii
Lefkosa

Mail: burak.bulcu@gmail.com

05345558744


mailto:burak.bulcu@gmail.com

EK-3 Sosyodemografik Bilgi Formu

1.

Yasinz:

18 — 24
25-31

32 ve Uzeri

2.
a.
3.

a.

a.

6.

Cinsiyetiniz:
Erkek b. Kadin
Medeni Durum:

Evli b. Bekar c. Bogsanmig

. Egitim Diizeyiniz:
. Ilkokul b. Ortaokul c. Lise d. Universite e. Lisans tistii

. Mesleginiz:

Memur b. Isci c. Serbest d. Calismryor e. Diger

Gelir Durumunuz

Diistik Orta Yiiksek

7.

Kag yildir ¢olyak hastasisimiz ?

Bir yildan daha kisa stiredir.

1-5 yil

6-

10 y1l

11-20 y1l
21-30 y1l
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EK-4 Ruhsal Hastahklarda I¢sellestirilmis Damgalanma Olgegi

1.Ruhsal bir hastaligim oldugu i¢in kendimi bu

diinyada bir yabanci gibi hissediyorum. 2

§= g

= =

= |2 |E |=&
> ° 2 >
< = = <
= B R 2
€= = = =
oW | 5 > 3
Mo | < < A

fikirdeyim

2.Ruhsal hastalig1 olan kisiler saldirgan olmaya
egilimlidirler.

3.Ruhsal bir hastaligim oldugu i¢in insanlar bana farkli
davrantyorlar.




EK-5 Kisa Semptom Envanteri Olcegi

Orta | Oldukga | Ciddi
Hi | Biraz | Derecede | fazla | derecede
1, Iginizaeki sinirik ve tireme hal
2. Bayginlk, bag donmesi L
3. Bir bagka kisinin sizin dlglincelerinizi kontrol edebilecediinanc g U o o U
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EK-6 Psikolojik Esneklik Olcegi

Asagida psikolojik esneklik diizeyinizi Olgmeye iliskin  ifadeler
yeralmaktadir.Sizden, kendi yasantimzi dikkate alarak asagidakiifadeleri
degerlendirmeniz istenmektedir.Her bir maddeye katilma durumunuza gore7 aralikli
Olgek iizerinde, ilgili rakam tlizerine ¢arp1 (X) koyarakgosteriniz.

=
= S
Hi¢c Tamamen % ] 3
Katilmiyorum Katiliyorum £ g g
1 2 3 4 5 6 7| £ =
< s B
2 - G
2
=
1.| Benim i¢in neyin 6nemli oldugunu ve hayatimda | 1 2134 |5(6]|7
gelmek istedigim noktayi biliyorum.
2.| Duygu ve diisiincelerin ortaya ¢ikmasini engellemek |1 |2 |3 |4 |[5]6 |7
icin bir seylerle mesgul olmaya ¢aligirim.
3.| Olumsuz duygular hissettigimde dikkatimi dagitmaya |1 |23 |4 |5]6|7
caligirim.




Olcek Izinleri

ull vodafone TR = 14:46 @ %87 wm)
< b =2 -
TEZ OLGEK IZNI ' ceten kutusu #

ben 21 Tem €& s
alici: ayseguldurak v

Merhaba Aysegul Hanim,

Ben Psikolog Burak Bulcu, Klinik psikoloji
alaninda yuksek lisans yapiyorum ve tez
asamasindayim. Colyak Hastaligi olan
bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma
iliskisinde psikolojik esnekliligin araci rolu adli
calismam da uyarladiginiz Kisa Semptom
Envanteri olgegini kullanmak igin izin verirseniz
¢ok memnun olurum

Saygilarimla.

aysegul durak 22 Tem E e
alici: ben v

Sayin Bulcu,
S6z konusu 6lgegi bilimsel ¢aligmalarinizda
kullanabilirsiniz. Iyi ¢alismalar...

Prof. Dr. Aysegiil Durak Batigiin
Ankara Universitesi
DTCEF Psikoloji Bolimii



il vodafone TR & 14:47 @ %86 @m)

< B W &8 -

ben 18 Tem (_\ veo
G alici: akifersoy v
Merhaba Mehmet Akif bey,
Ben Psikolog Burak Bulcu, Klinik psikoloji
alaninda yuksek lisans yapiyorum ve tez
asamasindayim. Colyak Hastaligi olan
bireylerde psikolojik belirtiler ve damgalanma
iliskisinde psikolojik esnekliligin araci rolu adli
calismam da uyarladiginiz Ruhsal Hastaliklarda
icsellestirilmis Damgalanma 6lcegini kullanmak
icin izin verirseniz ¢cok memnun olurum
Saygilarimla.

' Mehmet Akif Ersoy 19 Tem & cee

alici: ben v

selam
olcek ekte
kullanabilirsin

burak bulcu <burak.bulcu@gmail.com>, 18
Tem 2022 Pzt, 15:44 tarihinde sunu yazd:

eee

olcek -
IRHDO.pdf

por J=T6)=
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sl vodafone TR = 14:57 @& 2685 amm )
< Gmail - dlcek izni

M~ Gmail Bk Bt G B e

Blgek izni

Sena Karakus <karakussena@outlook.com> 16 July 2022 at 09:39
To: "burak.bulcu@gmail.com” <burak.bulcu@gmail.com=>

Merhabalar oncelikle dlcege ilginizden dolay! tesekkurlerimi iletmek isterim.
Olgegdi tabi ki kullanabilirsiniz. Size ekte dlgcegi ve degerlendirme kismini
iletiyorum. Degerlendirme kisminda ufak degisiklik var o yuzden génderdigim eki
kullanmanizi rica ediyorum. Olgekten toplam puan alinabilmektedir.
Derecelendirme icin ise araliklar verilmemektedir. Derecelendirme &lcegi
seklindedir dlcek. Kisi 1 ile 7 arasinda kendine uygun olan secenegi

isaretler. Calismalarinizda kolayliklar dilerim. Sevgiler.

=

33K View as HTRML Download
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Etik Kurul Onay1

BiLIMSEL ARASTIRMALAR ETiK KURULU

19.10.20

[
(3%

Sayin Burak Bulcu

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na yapmis oldugunuz YDU/SB/2022/1358 proje numaral ve
“Cglyak Hastalig Olan Bireylerde Psikolojik Belirtiler ve Damgalanma Iliskisinde Psikolojik
Esnekliligin Araci Rolii” baslikli proje énensi kurulumuzea degerlendirilmis olup, etik olarak
uygun bulunmustur. Bu vazi ile barlikte, bagvuru formunuzda belirttiginiz bilgilenin digina
cikmamak suretiyle aragtirmaya baglayabilirsiniz.

Prof. Dr. Askin KIRAZ

Bilimsel Aragtirmalar Etik Kurulu Raportérii
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Oz Gegmis

Psikolog Burak BULCU 17 Agustos 1997 yilinda Denizli’de dogmustur.
[Ikdgrenim ve ortadgrenim egitimimi Denizli’de, lise egitimini ise Hilmi Ozcan
Anadolu Lisesi’nde tamamlamistir Lisans egitimini 2020 yilinda Girne Amerikan
Universitesi Psikoloji bdliimiinde “Universite 6grencilerinin miikemmeliyetcilik
diizeyi ile kaygi diizeyi arasindaki iligki” tez konusu ile tamamlamistir. Suan Yakin
Dogu Universitesi’nde Klinik Psikoloji alaninda yiiksek lisans yapmaktadir ve
“Colyak Hastalig1 Olan Bireylerde Psikolojik Belirtiler ve Damgalanma Iliskisinde
Psikolojik Esnekligin Araci Roli” adli tez caligmasini yiirtitmektedir.

Egitim hayat1 boyunca, c¢esitli 6zel egitim merkezlerinde bireyleri detayli
incelemistir. Bununla birlikte ABA (applied behavior analysis) ve Tomatis
programlar1 ile otizmli ¢ocuklara ¢alismistir. Denizli Adalet Sarayinda; bosanma
siirecinde olan c¢iftlerin ¢ocuklar1 ve vekalet davalar1 konusunda incelemelerde
bulunmustur. Besiktas Rehberlik ve Arastirma Merkezi’nde ve Ev Okulu Dernegi’nde
cevrim ici olarak lise diizeyi 6grenciler ile okul sinavlari ve tiniversite smavlari
alaninda ¢alismalara katilmistir. KKTC Baris Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi’nde
sizofreni, bipolar, kisilik bozukluklari, depresyon, anksiyete ve panik bozukluga sahip

olan bireylerle ¢esitli atdlye caligmalarina katilmastir.
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