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OZET

Bu aragtirmada, otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus, merhamet, psikolojik
saglamlik ve bilissel esneklik diizeyleri incelenmeye amaglanmistir. Bu arastirmada otizmli
cocuklari olan ebeveynlerin iyi oluslari, merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklikleri
bazi demografik degiskenlere gore incelenmistir. Arastirmanin evreni 2021-2022 yilinda
Istanbul ilinde bulunan 6zel egitim ve rehabilitasyon merkezlerinde 6grenim gérmekte olan
otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinden olusmaktadir. Arastirmaya goniillii olarak 301 ebeveyn
katilmigtir. Aragtirmada veri toplama araci olarak, aragtirmaci tarafindan olusturulan kisisel
bilgi formu ile arastirmaci tarafindan gelistirilen Merhamet Olgegi (Musa, H. 2022), Perma Iyi
Olus Olgegi (Butler ve Kern, 2016), Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi (Smith vd., 2008) ve
Bilissel Esneklik Olgegi (Dennis ve Vander Wal, 2010) kullamlmistir. Arastirmada iliskisel
tarama modeli tercih edilmistir. Arastirmada olasilikli olmayan uygun Ornekleme teknigi
kullanilmistir. Elde edilen veriler SPSS 22 programinda ¢oziimlenmis, manidarlik p<,05
diizeyinde smanmis ve ulasilan sonuglar arastirmanin amaclarina gore tablo haline
getirilmigtir. Arastirmada betimsel analizler, bagimsiz grup t Testi, Tek Yonlii Varyans
Analizi (ANOVA), Pearson Carpim Moment Korelasyon Analizi ve Coklu Regresyon Analizi
teknikleri uygulanmstir.

Arastirma sonucunda otizmli ¢gocuklarin ebeveynlerin iyi oluslari ile merhamet, psikolojik
saglamlik ve biligsel esneklik arasinda anlamli bir iligkinin var oldugu bulunmustur. S6z
konusu iligki 1yi olus ile merhamet arasinda pozitif yonde anlamli, iyi olus ile psikolojik
saglamlik arasinda pozitif yonde anlamli ve iyi olus ile biligsel esneklik arasinda pozitif yonde
anlamli diizeydedir. Iyi olus ile merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik arasinda
yapilan ¢oklu regresyon analizi sonucunda, merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel
esnekligin birlikte iyi olusun %31’°ini agikladig1 bulunmustur. Diger bulgulara gore ise kadin
katilimcilarin erkeklere gore daha yiiksek diizeyde merhamet sahip olduklari, ¢ocuk yasi
degiskenine gore daha kiiciik yaslar lehine tespit edildigi, ¢alisan katilimcilarin ¢alismayan
katilimcilara gore daha yliksek merhametli oldugu goriilmiistiir. Ebeveyn yasi, otizm derecesi,
cocuk cinsiyeti ve egitim durumuna gore bir farklilik saptanmamistir. Psikolojik saglamlik

degiskenine bakildiginda otizm derecesine gore farklilagirken, cinsiyet, yas, egitim durumu,



calisma durumu, ¢ocuk yasi ve cinsiyetine gére farklilasmadigi bulunmustur. Iyi olus ve
biligsel esneklik diizeyi i¢cin demografik degiskenlere gore bir fark bulunamamustir.
Anahtar Kelimeler: lyi olus, merhamet, psikolojik saglamlik, bilissel esneklik, pozitif

psikoloji, otizm, ebeveyn, stresle basa ¢ikma.
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ABSTRACT

This study is aimed to examine the well-being, compassion, resilience, and cognitive
flexibility levels of parents of children with autism. In addition, parental well-being,
compassion, resilience and cognitive flexibility were examined according to some
demographic variables. The sample of the research consists of parents of children with autism
who are studying in special education and rehabilitation centers in Istanbul in 2021-2022. 301
parents voluntarily participated in the study. The questionnaire which is developed by the
researcher to collect information about sociodemographic features of the parents, Compassion
Scale (Musa, H, 2022), Perma Well-Being Scale (Butler ve Kern, 2016), Brief Psychological
Resilience Scale (Smith et al., 2008) and Cognitive Flexibility Scale (Dennis ve Vander Wal,
2010) were used as a data collection tool. Relational search model was used in the research.
The sample was determined by stratified sampling and cluster sampling method. The data
were analyzed in SPSS 22.0 program, the significance was tested at the level of p <.05 and the
results reached were tabulated according to the purposes of the research. Descriptive analysis,
independent group t-test, One-Way Variance Analysis (ANOVA), Pearson Product Moment
Correlation Analysis and Multiple Regression Analysis were applied in the study.

As a result of the research, it was found that there is a significant relationship between the
well-being of parents of children with autism and compassion, resilience and cognitive
flexibility. The aforementioned relationship is positively significant between well-being and
compassion, positively significant between well-being and psychological resilience, and
positively significant with well-being and cognitive flexibility. As a result of the multiple
regression analysis between well-being and compassion, resilience, and cognitive flexibility, it
was found that compassion, resilience, and cognitive flexibility together explained 31% of
well-being. According to other findings, female participants had a higher level of compassion
than males, it was determined in favor of younger ages compared to the child age variable, and
the working participants were found to be more compassionate than the non-working
participants. No difference was found according to parental age, autism degree, child gender
and educational status. When the psychological resilience variable was examined, it was found
that while it differed according to the degree of autism, it did not differ according to gender,
age, educational status, employment status, child age and gender. There was no difference in

well-being and cognitive flexibility according to demographic variables.
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BOLUM I: GIRIS
1.1. Problem Durumu

Bir ¢ocuk diinyaya geldiginde en biiyiik mutlulugu yasayan anne ve babadir. lyi bir
yasamin anlami ve amaci 0zellikle ebeveynler i¢in cocugun varligidir. Ebeveynler i¢in saglikli
bir ¢ocuk istegi ve cocugun heyecanla beklenmesi bir mutluluk kaynagi olmaktadir. Bunun
yani1 sira anne babanin ruh hali iizerinde de olumlu bir etki olusturdugu bilinmektedir (Herbst
ve Ifcher, 2012; Nelson, Kushlev, English, Dunn ve Lyubomirsky, 2013). Tiirk kiiltiiriinde
cocuk sahibi olmak ayr1 bir onem tagimaktadir. Aileye katilacak yeni birey tiim aile i¢in nese
ve mutluluk kaynagi olup cocugun yasi ilerledik¢e ¢ocuktan beklentileri de olugsmaktadir. Bu
beklentiler ebeveynlerin diinyaya gelecek cocuklarini bir glivence olarak kabul ettigini, anne
babalarin ¢ocuklar biiylidiigiinde, onlarin kendilerine bakmalarini, daha yakin ve vefal
olmalarini istedikleri s6z konusudur (Ar, 2014). Saghkli bir c¢ocuk beklentisinin
gerceklesmedigi durumlarda ise seving ve cosku yerine yogun bir liziintii ve hayal kirikligi
duygusuna yol acabilmektedir. Bu siire¢ aile {iiyeleri i¢in sok edici ve krizlerle dolu,
kabullenmesi ve uyum saglanmasi zor ve zaman gerektiren bir durumdur. Cocugun
gereksinimleri aile fertlerinin yasam tarzini etkilemekte ve ailenin sorumluluklar1 artmaktadir
(Okanl1, Ekinci, Goziiaga ve Sezgin, 2004; Myers, Mackintosh ve Goin-Kochel, 2009). Aileler
farkli gelisen ¢ocuga sahip olduklarin1 6grendiklerinde yasadiklar1 kaygi, endise ve stres
artmaktadir ve iyi oluslar1 sarsilmaktadir. Ebeveynler, otizm tanisi alan ¢ocuklar ile birlikte
farkli bir hayata baslamaktadir. Otizm tanisi, bireylerin giinliik hayatinda ciddi iletisimsel,
sosyal ve davranigsal zorluklara neden olabilen ndrogelisimsel bir bozukluktur (Aydin,
2003.5.17; Mukaddes, 2013; Vivanti, Bottema-Beutel ve Turner-Brown, 2020, s.6). Otizm
spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarin anne ve babalari, ruh sagliklarini biiyiik risklere maruz
birakabilecek bircok sorunla karsi karsiya kalmaktadir. Literatiirde ebeveynlerin karsilagtig
zorluklar; diglanma, korku, ayrimcilik, ebeveynlerin yalnizlagmasi ve toplumdan uzaklagmast,
ekonomik problemler, egitim, rehabilitasyon ve tibbi ihtiyaglar1 karsilama, psikolojik destek,
depresyon, stres, kaygi, karamsarlik, otizm tanisinin ilk soku ve kabullenme siireci, hem
aileden hem de ¢evreden kaynaklanan sorunlar, yeni sorumluluklar, ailede huzursuzluk,
umutsuzluk, anne ve babanin eg olarak birbirlerinden uzaklagmasi, 6tke, su¢luluk seklinde yer

almaktadir (Fishman ve Wolf, 1991; Oztiirk, 2008, Hill-Chapman, Herzog ve Maduro, 2013;



Cigerli, Topsever, Alvur ve Gorpelioglu, 2014; Oral vd., 2016; Palanci, 2017; Unlii ve Gokler,
2021; Koksal ve Erciyes,2021; Toper ve Ozkan, 2021; Topal, 2021; Shattnawi vd., 2021).

Otistik ¢ocuklarin iletisim ve davranig problemleri hayat boyunca devam etmektedir
(Kayaoglu ve Gortir, 2008). Bu, ebeveynlerin birgok sorunla miicadele etmeleri anlamina
gelmektedir. Otizm spektrum bozuklugun ilk belirtilerinin {i¢ yasindan 6nce ortaya ciktigi
bilinmekte (DSM-5, 2013; Kircali iftar, 2015) ve konulmus bu tan1 sonrasinda ebeveynlerin
stres ve kaygilar1 artmaktadir (Hayes ve Watson, 2013; Hartley, Papp ve Bolt, 2018; Bakir ve
Demirli, 2020). Giinlik hayatinda OSB’li ¢ocuklar, duygularmi kontrol etmekte giiclilk
cekerler ve hem sozlii hem de sozlii olmayan eylemlerde zayif performans gosterirler. Ayrica
diger insanlarla sosyal etkilesim kurmazlar, tepki vermezler, gz kontagi kurmakta cok
zorlanirlar, diger ¢ocuklarin oyunlarina katilim gostermezler (Darica, 2000; Green vd., 2018).
Turnbull, Summers, Lee ve Kyzar (2007) OSB’li ¢ocuk sahibi olmanin, aile sistemindeki
sefkat, benlik saygisi, ruh hali, ekonomi, giinliikk bakim, sosyallesme, kendine zaman ayirma
ve egitim gibi tiim islevsel alanlarda etkili oldugunu belirtmektedir. Bu durum ebeveynlerin
iyi oluslarin1 etkilemektedir (Seltzer, Krauss, Orsmond ve Vestal, 2000; Costa, Steffgen ve
Ferring, 2017; Frantz, Hansen ve Machalicek, 2018).

Iyi olus pozitif psikolojide 6ne ¢ikan bir kavramdir ve pozitif psikolojinin merkezinde yer
almaktadir (Seligman, 2011). Literatiirde ne kadar farkli goriisler bulunsa da genelde iy1 olus
kavram kisisel gelisim, bireyin potansiyelini kullanmas1 (Fava ve Ruini, 2003), sosyal uyum,
sosyal katki (Keyes, 2002), optimal diizeyde psikolojik deneyim (Deci ve Ryan, 2008),
memnuniyet duygusu ve topluma katkida bulunmay1 icermektedir (Marks ve Shah, 2004).
Bireylerin sosyal yasamlarinda karsilastiklart olumsuzluklara ve zorluklara pozitif bir bakis
acisiyla bakmaya yonelik yaklasim “iyi olus” kavramu ile belirtilmektedir (Butler ve Kern,
2016; Cankir ve Yener, 2017).

Pozitif psikolojiyle ilgili alan literatiirinde yapilmis arastirmalarda da iyi olus, ¢ok
boyutlu bir kavram olarak incelenmektedir (Dodge, Daly, Huyton ve Sanders, 2012; Marsh,
Huppert, Donald, Horwood ve Sahdra, 2020). Bu baglamda yapilan arastirmalarda 6zellikle
otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olusunu etkileyen ve strese karsi koruyucu faktorleri
olan son zamanlarda ilgili cekmeye baslamistir (Fritz, 2022).

Bireylerin duygusal, zihinsel, sosyal ve manevi 6zellikleri kapsaminda iyi oluglarina

biligsel esnekligin, merhamet ve psikolojik saglamligin olumlu etkisi oldugu diisiiniilebilir.



Bu c¢aligmada da otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi oluglarini etkileyecegi diisiiniilen
biligsel esneklik degiskeni ele alinmaktadir. Bu baglamda biligsel esneklik, ¢evredeki yeni ve
beklenmedik kosullarla yiizlesebilme ve bilissel islem stratejilerini uyarlayabilme yetenegi
olarak goriilmektedir (Cafias Quesada, Antoli ve Fajardo, 2003). Biligsel esneklik kavrami,
kisinin farkli durumlarla ilgili alternatif ¢oziimlerin farkinda olmasi, yeni karsilasilan
durumlara esneklik gostermesi ve bu durumlarda kisinin yeterlilik hissetmesi olarak
tanimlanmaktadir (Martin ve Anderson, 1998). Bilissel esneklik, uyum yetenegi i¢in farkli
bakis acilarini anlama, yeni durumlari anlama, gerektiginde hareket yollarini degistirme,
o0grenme ve gelisme egilimi gerektiren yasam degisikliklerine uyum saglama yetenegi ve
egilimi olarak da bilinmektedir. Artan biligsel esneklik, bireylerin krizlerde, trajik olaylarda,
tehdit algiladiklarinda ve stresli durumlarda uyum davranislar1 géstermesine yardimcei oldugu
belirtilmektedir (Folke vd., 2010). Otizmli g¢ocuklarin ebeveynlerin iyi olus diizeylerini
etkileyecegi diislinlilen diger bir degisken psikolojik saglamliktir. Psikolojik saglamlik bir
kisinin zorluklar karsisinda psikolojik iyi olma halini toparlayabilmesi ve bu hélini devam
ettirmesi olarak tanimlamaktadir (Ryff, Love, Essex ve Singer, 1998). Psikolojik saglamlik,
ebeveynlerin ¢ocuklarina OSB’li ebeveynlik yapmanin stresiyle basa ¢ikmalarina yardimci
olabilecek kisilik faktorlerinden biri olarak goriilmektedir. (Bitsika, Sharpley ve Bell, 2013).
Bu dogrultuda otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinde psikolojik saglamligin roliiniin incelenmesi
ve alan yazinda eksik yonlerin tamamlanmasi amaci ile psikolojik saglamligin arastirilmasinin
onemli oldugu diistiniilmektedir.

Latince “resiliens” kelimesinden tiiretilen psikolojik saglamlik kavrami; esneklik,
dayaniklilik, anlamina gelmektedir. Literatiirde tek bir tanimlama olmamakla birlikte
psikolojik saglamlik, zor durumlara uyum saglama ve bu zorluklara ragmen kisinin islevsel
olma, yasadig1 zorluklardan sonra kendini toparlama giicii seklinde tanimlar yer almaktadir
(Smith vd., 2008). Psikolojik saglamlik, ilk kez 1970'lerde en genis anlamda sagligi koruma
kapasitesi veya zorluklarla karsilagildiginda bile uyum saglama olarak Garmezy tarafindan
tanimlanmistir (Denckla vd., 2020). Amerika Psikoloji Dernegi saglamligi “sikinti, travma,
trajedi, tehditler veya 6nemli stres kaynaklar1 karsisinda iyi uyum saglama siireci” olarak
tanimlamaktadir (APA, 2022). Literatiirde, psikolojik saglamlig1 dikkate almanin {i¢ ana teorik
yolu bulunmaktadir: telafi edici bir faktor olarak (saglamlik faktorlerinin dogrudan ana etkisi

vardir, olumsuz sonuglar1 dogrudan azaltir), koruyucu bir faktor olarak (riske maruz kalma



baglaminda olumsuz sonuglarin azaltilmast — 1limlhi bir etki) ve son olarak, diisiikk risk
seviyelerine maruz kalindiginda saglamligin zamanla arttigin1 6ne siiren modeldir (Brook,
Whiteman, Gordon ve Cohen 1989; Halstead, Ekas, Hastings ve Griffith, 2018).

Iyi olus birgok degiskenle iliski gostermektedir ve iliskili oldugu degiskenlerden birisi
merhamettir. Merhametin ¢ok yonlii bir kavram oldugu ve karmasik bir yapiya sahip oldugu
diistintildiiglinde (Braun, 1992), literatiirde merhamet kavrami, diger insanlarda aciy1 giderme
istegi, merhametli davranislar gosterme (Gilbert, 2015), sevecenlik, yardim etme, goniilliiliik
vs. olarak tanimlanmaktadir. Merhamet, bagkalariyla yakin baglar1 kolaylastiran bir duygu
olarak goriilebilmekte ve merhamet duygusu olarak bir bagkasinin iyiligi i¢in duyulan endise,
cocuklara ve ihtiyaci olan diger 6nemli kisilere karst merhametli davranisi uyandiran olarak
goriilmektedir (Shiota, Keltner ve John, 2006). Merhamet baskalar1 i¢in merhameti
stirdiirebilmek, (6rnegin; toplumsal rol) gelismis psikolojik iyilik hali ile iliskilendirilmekte
(Sheldon ve Cooper, 2008) ve destek vermeye motive eden bir kavram olarak ele alinmaktadir
(Cosley, McCoy, Saslow ve Epel, 2010). Ozel gereksinimi olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin
merhameti, hem duygusal hem davranissal olarak c¢ocugun ihtiyaclarim1 karsilamasi; hem
kendine hem cocuguna duyarli olmasi ve iletisim acisindan ¢ok Onemli bir faktor oldugu
diistiniilmektedir. Kendine ve diger insanlara merhamet gostermesi insanin ruh halini olumlu
etkilemekle birlikte karsilastig1 sorunlarla bas edebilmekte de gii¢ kaynag1 ve koruyucu faktor
olabilmektedir. Insanin sosyal bir varlik oldugu diisiiniildiigiinde diger insanlarla bir iletisim
halinde olmakta ve boylece insanlar arasinda diislinsel, duygusal ve davranigsal aligverisi
gerceklestirilmektedir. Bu ¢ercevede bakildiginda bir kisinin bir veren degil bir alict oldugunu
ve bu destekleyici olsun ya da merhamet yeterliliklerine olsun, ¢evremizdeki insanlardan gelen
merhamet deneyimimizi ifade etmektedir. Bu konuda hastalarla ve bakima ihtiya¢ duyan
kisilere yonelik yapilmis caligmalarda hastalar; sempatiyi, acimaya dayali istenmeyen ve
yararsiz bir yanit olarak, empatiyi; bireyin c¢ektigi aciyr anlama ve kabullenmeye calisan
duygusal bir yanit olarak, merhameti de; empatinin temel yonlerini gelistiren, zorunluluk
olmamasina ragmen fazladan yapilan iyilik, eylem, sevgiyi ve sayginlik barindiran bir 6zellik
olarak tanimlamislardir. Ayn1 ¢aligmada, hastalar sempatiden yararlanmadiklarini, empati ve
merhameti yararli bulduklarim1 ancak en tercih edilen ve etkili olanin merhamet oldugunu

ifade etmislerdir (Pehlivan ve Giiner, 2020).



Pozitif psikolojide bir karakter giicii ve erdem olarak kabul edilen merhamet, diger
insanlara kars1 nazik olma, sefkatli olma ve onlarin refahi i¢in endise duyma, onlara iyilik
yapma, iyi isler yapma ve onlarla ilgilenme yoniindeki yaygin egilimi tanimlamaktadir
(Peterson ve Seligman, 2004). Din ve kiiltiirle dogrudan iligkisi bulunan merhamet, biitiin ilahi
dinlerde yer almakta (Dalgali, 2019), aynt zamanda manevi ve dini gelenekleri de
kapsamaktadir (Singh, King-Shier ve Sinclair, 2018).

Alan yazinda otizmli ¢ocuklar1 yetistiren anne ve babalara yonelik bilissel esneklik,
merhamet, psikolojik saglamlikla ilgili az olsa da ¢aligmalar bulunmaktadir. Torbet, Prove ve
Roberts’in  (2019) Kendine Merhamet: Otizm Spektrum Bozuklugu Olan Cocuklarin
Ebeveynleri Icin Koruyucu Bir Faktor isimli calismada kendine merhametin psikolojik iyi
olusu, daha diisiik stres ve daha diisiik ebeveynlik stresini yordadigi bulunmustur. Kazemi ve
Sharifi Fard (2021) calismasinda otizmli ve normal ¢ocugu olan annelerin merhamet,
psikolojik saglamlik ve iyi olus arasinda iliski bulunmustur. Diger bir ¢alismada otizm
spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarin ebeveynlerinin kendine merhamet ve biligsel esnekligin
evlilik uyumu ile iliskisi incelenmis olup arastirma bulgularina gore; kendine merhamet,
bilissel esneklik ve evlilik uyumu arasinda anlamli bir iligki oldugu goriilmektedir (Shabani,
Shabani, Foroozandeh, 2020). Otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuklarin anne-babalarinda
psikolojik dayamiklilik ve kardeslerinde duygu diizenleme becerilerinin incelendigi ¢alismada
(Cigek, 2019) anne ve babalarin psikolojik dayaniklilig1 arttik¢a daha az depresyon, kaygi ve
stres deneyimledikleri tespit edilmistir. Neff ve Faso’nun (2015) Otizmli Cocuklarin
Ebeveynlerinde Kendine Merhamet ve Iyi Olus ¢alismasinda kendine merhamet, yasam
doyumu, umut ve hedefe yeniden baglanma ile pozitif; depresyon ve ebeveyn stresi ile negatif
iliski tespit edilmistir. Cocuk semptom siddeti genellikle ebeveynler i¢in olumsuz uyumun en
giiclii yordayicist olsa da kendine merhamet evrensel olarak ¢ocuk semptom siddetinin
etkilerinin {lizerinde ebeveyn iyi olusunu etkiledigi ongoriilmiistiir. Bagka bir degisle sonuglar,
kendine merhametin otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olusunda O6nemli bir rol
oynayabilecegini gostermektedir.

Bu bilgilerin yan1 sira ebeveynlerin ve 6zellikle engelli olan ¢ocuklara sahip anne ve
babalar1 desteklemek amaci ile yapilan terapdtik uygulamalarda merhamet, psikolojik
saglamlik ve bilissel esneklik 6nemli bir yer tutmaktadir (Cousineau, Hobbs ve Arthur, 2019;

Rojas-Torres, Alonso-Esteban, Lopez-Ramon ve Alcantud-Marin, 2021).



Iyi olusla ilgili olarak Tiirkiye’de yapilan calismalara bakildiginda otizmli gocuklarin
ebeveynlerinde iyi olusla ilgili oldukca az caligmaya rastlanmistir. Ayrica iyi olus konusunda
yapilan arastirmalarin ¢ogunlukla yetiskinler ve {iniversite 6grencileri ilizerinde yogunlastigi
goriilmekte ve farkli Ozellikteki gruplarla yapilan ¢alismalarin  kisith oldugu goze
carpmaktadir (Yiizbasi, 2019).

Bu arastirmada merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik degiskenleri otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeylerini yordama giicii, baska bir ifade ile otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeylerini yordamadaki katkilar1 ortaya konulmustur. Bu
arastirma ile elde edilen bulgularin iyi olus literatiiriine katki getirmesi ve otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerin aileleriyle calisan psikolojik damigsmanlara 1sik tutacagi diisiiniilmektedir. Bu
amac dogrultusunda ve yukarida yer alan bilgiler 1s18inda bu ¢alismada 2-11 yas aras1 otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esnekligin iyi olus
diizeyleri iizerinde anlamli bir yordayicilig1 olup olmadig1 sorusuna yanit aranmistir. Bdyle bir
calisma alan yazindaki eksikligi gidermenin yani sira arastirmaci tarafindan gelistirilen Tirk

kiiltiiriine dayali Merhamet Olgeginin bu konu ile ilgili bir yenilik getirmesi hedeflenmistir.
1.2. Arastirmanin Amaci

Bu arasgtirmanin amaci; otizmli ¢ocuklari (2-11 yas) olan ebeveynlerin merhamet,
psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik diizeyleri ile iyi olus diizeyleri arasindaki iliskinin
incelenmesidir. Bunun yani sira arastirmaci tarafindan Tiirk kiiltiiriine dayali Merhamet Olgegi
gelistirilmektedir.

Arastirmanin genel amaci ¢ergevesinde asagidaki sorulara cevap aranmaya calisilmistir.

1. Otizmli ¢ocuklarin (2-11 yas) ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik, biligsel

esneklik ve 1yi olus diizeyleri nedir?

2. Otizmli ¢ocuklarin (2-11 yas) ebeveynlerinin iyi olus, merhamet, psikolojik saglamlik
ve biligsel esneklik diizeyleri demografik degiskenlere gore (cinsiyet, yas, calisma
durumu, egitim diizeyi, otizm derecesi, ¢ocuk cinsiyeti, cocuk yasi) farklilagmakta
midir?

3. lyi olus ile merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik arasinda anlamli bir

iligki var midir?



4. Merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik diizeyi iyi olus 6l¢egi puanlarini

yordamakta midir?
1.3. Onem

Otizmli ¢ocuklara ebeveynlik yapmak kolay bir sey degildir. Hayat boyunca anne baba
tarafindan hem kendileri hem de ¢ocuklari i¢in kisisel ve sosyal agisindan ¢aba gerektiren bir
siire¢ s6z konusudur. Ozellikle 2-11 yas arasi otizm tanis1 almis ¢ocuklarr olan anne ve
babalarin ¢ocuklarinin fakli oldugunu kabullenme durumu, otizmli ¢ocuga uyum saglama,
kendi duygular ile bas etme, ¢ocugun gelisimsel siireci ve ¢ocuk ile iletisim zorlugu gibi
sorunlarla bas etmeleri gerekmektedir.

Pozitif psikolojinin insanin olumlu ve giiclii taraflarina yapmis oldugu vurgular dikkate
alindiginda 2-11 yas arasi otizmli c¢ocuklarin anne ve babalarinda goriilen psikolojik
saglamlik, biligsel esneklik ve merhamet 6zelliklerinin onlara gili¢ veren 6zellikler oldugu
sOylenebilir. Bu baglamda OSB’li ¢ocuklar1 olan ebeveynlerin, ¢ocuklar: ile ilgili yasanan
sorunlarla daha kolay basa ¢ikacagi ve bu iyi oluslarin siireci pozitif bir sekilde etkileyecegi
ongoriilebilir. Merhametli olmak, diger insanlar1 sikintili ve ihtiya¢ duyduklar1 zamanlarda
desteklemeye yonelik davranigsal, bilissel ve duygusal bir tutum olarak kabul edilmekte; hem
toplumsal hem de bireysel bir bilesen oldugu vurgulanmaktadir. Ozel gereksinimi olan
cocuklarin ebeveynlerinin merhameti, hem duygusal hem davranigsal olarak cocugun
ithtiyaglarini karsilamasi; hem kendine hem ¢ocuguna duyarli olmasi ve iletisim acisindan ¢ok
onemli bir faktordiir. Merhamet, ¢gevreden deneyimleyen merhamet, kendine ve diger insanlara
merhamet gosteren insanin ruh halini olumlu etkilemektedir. Bdylece kisi karsilagtig
sorunlarla bas edebilmekte, giic kaynagi ve koruyucu faktdr olabilmektedir. Bu nedenle
arastirmanin, merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esnekligin iyi olus ile olan iliskisinin
ortaya konmasiyla alana katki saglayacagi umulmaktadir.

Ebeveynlerin giiclii yanlarin1 bulmak ve desteklemekle onlarin otizmli ¢ocuklariyla
iletisimi  giiclendirilecek, kolaylastirilacak, stres durumlarim1 daha kolay atlatmalar
saglanacaktir ve iyi oluslar1 olumlu sekilde etkilenecektir. Bu nedenle arastirmada, otizmli
cocuklara sahip ebeveynlerin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esnekligin iyi olus

diizeyleri lizerinde etkisini belirlemek amaglanmstir.



Arastirmanin diger bir 6nemi ise merhamet Olgegi gelistirilmesi ve bu oOlgegin Tiirk
kiiltliriine uygun olmasidir. Alan yazinda boyle bir 6lgegin bulunmamasi nedeniyle literatiirde
bu eksikligin giderilmesi amaglanmaktadir. Literatiir incelediginde fark edilmis olan eksik

yonlerin tamamlanmasiyla alana katki saglanmaktadir.
1.4. Smirhhiklar

Bu arastirma 2-11 yas arasi otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri ile sinirlidir. Bu ¢alismanin
orneklemi Istanbul ilindeki Asya ve Avrupa yakasindaki Uskiidar, Umraniye, Sancaktepe,
Cekmekoy, Biiylikcekmece, Sultangazi ve Avcilar ilgelerindeki ve Sosyal Medyada otizmli

Cocuklarin ebeveynleri olusturan gruplar ile sinirlidir.
1.5. Sayiltilar

e Arastirmaya katilan katilimcilarin merhamet Ol¢egini gelistirmekteki biitiin
asamalarda ictenlikle ve objektif sekilde yanitlar verdigi varsayilmaktadir.
e Arastirmaya katilan otizmli c¢ocuklarin ebeveynlerinin Ol¢eklere ictenlikle ve

diiriistce cevap verdikleri varsayilmaktadir.



1.6. Tamimlar

Otizm: Otizm spektrum bozuklugu karmasik ve oldukga farklilasan boyutlar1 ve klinik
tablolariyla genetik ve ¢evresel nedenleri olan heterojen bir ndrogelisimsel bozukluktur. DSM-
5 tam1 semptomlar1 ii¢ kategori olarak toplanmistir ve bu kategorilerin alt kategorileri
bulunmaktadir.  Kriterler iletisim, sosyallesme ve motor davraniglart  olarak

belirlenmistir.(DSM-5).

Iyi Olus: Iyi olus kavrami, bireyin yasam kalitesini, mutlulugunu, yasamdan
memnuniyetini ve iyi zihinsel ve fiziksel saglik deneyimini igeren kapsamli bir terimdir

(Noble ve McGrath, 2012. 5.17).

Merhamet: Merhamet ¢cok yonlii bir kavram olan ve kiiltiirel agidan farklilik gdsteren bir
olgudur. Merhamet evrensel bir anlam tagimakta ve erdem, affetmek, sevgi, sefkat gibi diger

kavramlar1 barindiran bir kavramdir (Goka, 2020.s.113, 114, 145.).

Psikolojik Saglamhik: Psikolojik saglamlik zorluklarin iistesinden gelme yetenegidir

(Southwick ve Charney, 2018, s. 8.).

Bilissel Esneklik: Bilissel esneklik kisinin ¢evrenin degisebilen kosullarina gore sahip

oldugu bilisleri degistirme yetisi olarak ifade edilmektedir (Dennis ve Vander Wal, 2010).



BOLUM II: ILGILI LITERATUR
2.1. Otizm Spektrum Bozuklugu
2.1.1. Otizm Spektrum Bozuklugunun Anlami ve Tanimlanmasi

Almanca “autismus” sdzciigii, Isvigreli psikiyatrist Eugen Bleuler (1911/1950) tarafindan
tiiretilmistir. Yunanca autos (6z) ve ismos (eylem ya da durum eki) sozciliklerinden
gelmektedir. En ¢ok sizofrenideki calismalariyla hatirlanan Bleuler, bu terimi ilk 6nce kendine
0zgii, 6zel bir fantezi diinyasina ¢ekilmeye yol agan benmerkezci diisiince olarak gormiistiir.
Otizm kavrami bilimsel alanda 1943'te Leo Kanner tarafindan ortaya atilmis ve “Nervous
Child” dergisinde yayinlanan bir makalede, modern “otizm” kavrami tanitilmistir. Kanner ve
diger arastirmacilar daha sonra, sonuclarda ve erken gelisimsel yoriingelerde Onemli
farkliliklara dikkat ¢ekerek iki bozuklugu ayirt etmeye baslamislardir. Arastirmacilar “otizmi”
sizofreninin bir semptomu yerine tipik nérogelisimden sapmay1 igeren benzersiz bir durum
olarak anlamaya bagladik¢a iki bozukluk arasinda net ayrimlar yapmaya bagslamiglardi
(Goldstein, 2018; Lemay, Rieske ve Johnson, 2019). Kanner, otizmi; erken baslangi¢li sosyal
iletisim anormallikleri ve davranis katilig1 ile karakterize eden ayri bir klinik sendrom olarak
kavramsallastirmigtir. Ayrica otizmin {i¢ 6zelliginden bahsetmektedir: degisikliklere karsilik
gosterme, asir1 yalnizlik ve yetenek ¢oklugu. Otizmli ¢ocuklar, dil gelisimi agisindan geciken,
ekolali (duyduklarimi ayni ses tonuyla tekrar etmek), iletisim kuramayan, ayni seklide
tekrarlayan kendine yonelik sozciikler, ters kullanilan sahis zamirleri ve “ayniligin
stirdiiriilmesi i¢in endiseli bir sekilde takintili bir arzu” ile monoton, tekrarlayici davraniglar
ozellikleri ile tanimlanmistir (Fletcher-Watson ve Happé, 2019).

Kanner’in raporundan once (De Sanctis, 1906; Klein, 1930/1975; Ssucharewa, 1926) ya
da vyaklastk ayn1 zamanlarda benzer oOzelliklere sahip c¢ocuklarin klinik raporlar
yaymlanmigtir. Bu raporlarin en Onemlisi Hans Asperger tarafindan (1944) yapilmis
aragtirmanin 6ne ¢ikmasidir. Ancak Asperger’in arastirmasi golge altinda kalip fark edilmemis
ve Ingilizceye gevrilene kadar neredeyse otuz yil gegmistir (Rosen, Lord ve Volkmar, 2021).
Viyanali ¢ocuk doktoru olan Asperger 1944’te “cocuklugun otistik psikopatisi” vakasini
tanimlamis ve diger benzer ¢ocuklarin ozelliklerini de Ozetlemistir (Frith, 1991; Vivanti,

2020). Asperger, cocuklarin calismalarda c¢ogu zaman yetenekli oldugunu, bazilarinin



matematikte olaganiistii yeteneklere sahip olduklarini, 6zgiin diisiinme big¢imleri ve nesnel 6z
degerlendirme ile doga bilimlerinde yaraticilik gosterdiklerini fakat sosyal ve duygusal
iligkilerde zayif olduklarini karakterize etmistir (Frith, 1991). Kanner ve Asperger’in
caligsmalar1 yukarida goriildiigii gibi sonuglar1 agisindan farklilik gostermektedir ve yapmis
olduklart tespitler ile bugilinkii otizmli ¢ocuklara farkli destek ve egitim yoOntemi
belirlemislerdir (Fletcher-Watson ve Happé, 2019). Alan yazinda Kanner ve Asperger gibi
Oonemli isimlerin yani sira otizmin tarihgesinde diger onemli isimler de yer almaktadir ve
bugiinkii ¢caligmalar ile otizm perspektifini etkilemislerdir. Michael Rutter (1960) ikiz ve aile
calismalarinda, otizmin gii¢lii bir genetik temele sahip oldugunu tespit etmis ve arastirmalarini
bu yonde gergeklestirmistir. Ayrica Rutter’in Bartak ile dikkat c¢eken bir c¢alismasinda,
davranis¢1 yaklagimlarin en 1yi 6gretim yontemi oldugunu bulmuslar ve Pat Howlin ile otizmli
kiigiik cocuklar icin bir evde tedavi programini gergeklestirmislerdir (Wolff, 2004.). Rutter
gibi aragtirmacilar, yeni fikirler ve sonuglar yayinlamis olsalar da otizm {izerine arastirmalari
uzun bir siire yavas ilerlemistir ve birka¢ yil sonra yeni arastirmalari ortaya g¢ikmistir.
Bunlardan bir tanesi klinisyen, arastirmaci ve otistik bir kizin ebeveyni olan Lorna Wing’dir
ve yeni anlayisa onciilik etmeye baslamistir. 1979 yilinda Wing ve meslektasi Judith Gould
“yetersizlik ti¢liisii” olarak adlandirilan ve ilk kez tanitan ufuk agic1 bir makale yayinlamistir.
914 ¢ocuktan olusan taranmig bir 6rneklemden ve 132 ayrintili veriden yararlanan Wing ve
Gould otizmin 0Ozelliklerini; sosyal etkilesim, iletisim ve hayal giicli/fantezi olarak ii¢
kategoride gruplandirilmiglardir. Sosyal etkilesim ve iletisim kategorileri, Kanner’in
bulduklar ile ortiismektedir. Hayal giicti kategorisi tekrarlayan ve basmakalip davranislarin
yani sira alisilmadik oyun tarzlarmin, o6zellikle de rol yapma veya sembolik oyunun
kavramsallagtirmanin yeni bir yolu oldugunu kaydetmislerdir. Ayrica Wing 1981 yilinda
yaymlanmig c¢aligmasinda otizm kavraminin yerine otizm spektrum bozuklugu terimini
kullanmaya baglamistir ve Asperger sendromunun bu spektrumun bir alt kategorisi
olabilecegini belirtmistir (Woodbury-Smith ve Volkmar, 2009; Fletcher-Watson ve Happé,
2019).

Alan yazinda 1950-1970 tarihleri arasinda otizm kavrami i¢in, Kanner’in raporuna
dayanarak, cocuk psikozu haricinde sizofreni, psikotik ve otistik terimleri arastirmacilar
tarafindan kullanilmistir. 1972 yilinda Rutter tarafindan gergeklestirilen arastirmalar ve diger

calismalarin ardindan otizm ve sizofreni arasinda farkliliklar oldugu kesfedilmis, otizm ilk
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olarak ayr1 bir teshis kategorisine dahil edilmis ve 1980 yilinda Mental Bozukluklarin Tanisal
ve Sayimsal El Kitabi’nin (DSM-III; APA, 1980) {i¢iincii baskisinda “infantil otizm” tanimi
altinda yer verilmistir. Ancak DSM 1987'de revize edilmis ve “otistik bozukluk™ olarak
degistirilmistir (DSM-I1I-TR, APA, 1987). Otistik bozukluga kiyasla daha yiiksek zihinsel
islevsellik ve daha iyi dil becerileri ile karakterize olarak tanimlanan ilgili bir tan1 kategorisi
olan Asperger sendromu, DSM’nin (APA, 1994) dordiincii baskisinda, “yaygin gelisimsel
bozukluklar” semsiyesi altinda birbirini dislayan bes tan1 alt kategorisinin bir pargasi olarak
eklenmistir. Bu kategori aynmi zamanda Rett sendromunu, ¢ocuklukta dezintegratif
bozuklugunu ve bagka tiirli belirtilmeyen yaygin gelisimsel bozuklugu da igeriyordu.
Basimlar arasinda otizm siniflandirmalarinda c¢esitli degisiklikler olmustur ancak 2013’te
DSM-5, otizm i¢in tan1 kriterleri, Kanner’in orijinal tanimini animsatan iki kiimede: “sosyal
iletisim eksiklikleri” ve “sabit ilgi alanlar1 ve tekrarlayan davranislar” gseklinde
gruplandirilmistir. Buna ek olarak, énceki DSM versiyonlarinda kullanilan birbirini diglayan
alt kategorilerle tanimlanan farkli otizm alt tiirleri, tek bir tani etiketi olan a¢ilim otizm
spektrum bozuklugu ile degistirilmistir. Ek olarak, DSM-5 her bir semptom kiimesi i¢in siddet
seviyeleri (“destek gerektirir” ile “¢ok 6nemli destek gerektirir” arasinda degisen 3 puanlik bir
Oleek) ve ayrica dil ve biligsel yetenek seviyeleri ile ilgili klinik “belirleyiciler” dahil
edilmistir. Otizm ve otizm spektrum bozuklugu (OSB) terimleri artik birbirinin yerine
kullanilmaktadir. “Asperger” terimi artik klinik olarak kullanilmamakla birlikte, ana akim
kelime dagarciginda, ¢ogunlukla kiiltiirel bir kimlik kavrami olarak bulunmaktadir. Giles’in
calismalarinda (2014) Asperger kiiltiirii ya da Aspie kiiltliriinden bahsedilmektedir. (Vivanti,
2020, s.3).

Otizmin biyolojik temeli Bernard Rimland’in g¢alismalar1 ile baslamaktadir. Rimland,
Mark adinda otizmli ¢cocuk sahibi olan arastirmaci, otizmin biyolojik bir temeli oldugunu ve
beyinden kaynaklanan bir bozukluk oldugunu belirtmistir (Casanova ve Casanova, 2018, s.
22-23).

OSB teshisi, DSM-5’te veya biiyiik 6l¢iide ortiisen Uluslararas1 Siniflandirma Hastaliklar1
(Diinya Saghk Orgiitii, 1993.) gibi resmi simiflandirma sistemlerinde listelenen davranigsal

belirtilerin tespitine dayanmaktadir.
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2.1.2 Otizmin Etken Faktorleri

“Autism Speaks” Orgiitii, otizm yaygmlig ile ilgili yaymlanan yeni bir ¢alismasinda
(2022), diinya ¢apinda yaklasik 10.000 ¢ocuktan 100’iine (veya 100 c¢ocuktan 1’ine) otizm
spektrum bozuklugu (OSB) teshisi kondugunu gostermektedir. Bu, 10.000 ¢ocuktan 62’sinin
otistik oldugunu tespit eden 2012 kiiresel yayginlik raporuna gore bir artistir. Alan yazinda

genetik, norolojik ve ¢evresel faktorlerin nedenleri arasinda yer aldig1 diisiintilmektedir.
2.1.2.1. Genetik ve Norobiyoloji Faktorler

Otizme neden olan genetik faktorler {lizerine arastirmalar yapilmistir. OSB’nin
karmasiklig1 ve klinik bulgularmin ¢esitliligi, yliksek oranla epigenetik etkilerle birlikte ¢cok
sayida gen veya gen kombinasyonu arasindaki etkilesimlerden, baska bir deyisle dalgalanan
gen ekspresyonuna neden olan gevresel degistiricilere maruz kalmadan kaynaklanmakta
oldugu diisiintilmektedir (Bacchelli ve Maestrimi, 2006; Yuen vd., 2016). Caligmalarda OSB
poligenetik varyantlarla, tek niikleotid varyantlarla, kopya sayist varyantlarla ve nadir kalitsal
varyantlarla iligskilendirilmistir (Fernandez ve Scherer, 2022). Genetik faktorler, kromozomsal
bozukluklarla iliskilendirmektedir (Miller vd., 2010). Kromozom bozuklugunun genel olarak
fiziksel anormal belirtilere neden oldugu ve OSB’de ortaya ¢ikma oranmin yiiksek oldugu
ifade edilmektedir. Otizmli kisilerin aile ve ikizler durumuna da diger genetik faktorler olarak
bakilmaktadir. Tek yumurta ikizleri olan c¢ocuklarda %90’in iizerinde bir uyum
gbzlenmektedir. Cift yumurta ikizlerinde ise %10’un altinda uyum s6z konusudur (Hallmayer
vd., 2011). Otizmin nedenleri sadece genetik faktorlerle agiklanmamaktadir ve arastirmalar
daha genis yelpazede gerceklestirilmektedir. Otizm spektrum bozuklugunun, karmagik bir
genetik epigenetik etkilesimine dayanan, genis bir fenotipe sahip nérogelisimsel bir bozukluk
oldugu bilinmektedir. Norolojik etkenlerin, sinirsel sistemler ve beyin yapist ve
fonksiyonellerinde bozukluklarin goriilmesi nedeniyle aragtirmalarda bu yapilarda olan

bozukluklardan kaynaklanabildigi ortaya koymaktadir (Frega vd., 2020).
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2.1.2.2. Cevresel Faktorler

Otizmin etiyolojisinde net bir rol alan bir genetik veya g¢evresel mekanizma tam olarak
tanimlanmamakla birlikte giincel ¢aligsmalar, otizm bozuklugunu agiklama amaci ile ¢evresel
faktorlere yonelmistir. Otizm Spektrum Bozuklugu Olan Bireylere Yonelik Ulusal Eylem
Plani’nda (2016-2019) otizmin sebepleri i¢in genetik faktdrlerin tek bir agiklama olmadigini
ayrica ottoimunite, ¢evresel toksinlerin etkisi (Aydin ve Ozgen,2018; Bélte, Girdler ve
Marschik, 2019), gastrointestinal fonksiyonlarda bozukluk vs. gibi nedenleri olabilecegini
belirtmektedir. Incelenmis literatiirde cevresel faktorler arasinda dogum oncesi maruziyetler
(Elsababagh vd., 2012), agir metal toksitesi (Kar, Cihaner, Hacioglu ve Kanbak, 2019;
Saghazadeh ve Rezaei, 2017), perinatal risk faktorleri (Wissniowiecka-Kowaklnik ve
Nowakowsaka, 2019), sigara ve alkol kullanimi, asilama, beslenme, sosyoekonomik durum,
ilaglar, endokrin bozucular, hava kirligi, ileri ebeveyn yasi, bagirsak mikrobiyota dengesizligi,
immiin sistemi bozuklugu, neonatal déonemi enfeksiyonlari, nérokimyasal bozukluklar gibi
cevresel etkenler yer almaktadir (Korkmaz, 2010; Fujiwara, Morisaki, Honda, Sampei ve Tani,
2016). Calismalarda OSB’yi etkileyen faktorler arastirildiginda otizmin etiyolojisinde bu
faktorlerin roliine ve bunlarin varsayilan mekanizmalarina iligkin incelenmesi, yeni tedavi ve
uygulama kesfedilmesi ve gerceklestirilmesine yol agmaktadir. Ornek olarak yeni olan
caligmalarda 2014 yilinda psikiyatrik ve norolojik arastirmalar yapilirken bagirsaktaki
mikrobiyotanin énemli bir etken oldugu tespit edilmistir (Mayer, Knight, Mazmanian, Cryan
ve Tillisch 2014.). Baska bir deyisle bagirsak-beyin eksenine ozellikle son senelerde
arastirmacilar tarafindan giderek ilgi gosterilmistir. OSB’nin gastrointestinal semptomlarinin
biiylik prevalansi ile iliskisi, OSB bagirsak mikrobiyotasinin yogun bir sekilde arastirilmasini
tesvik etmektedir. Mikrobiyota-bagirsak beyin ekseninin altinda yatan yoldaki bozukluklarin,
ozellikle de bozuk bagirsak mikrobiyotasinin, OSB hastalarinda noérodavranigsal ve bagirsak
disfonksiyonu ile sonuglanabilecegini gosteren kanitlar vardir (McElhanon, McCracken,
Karpen ve Sharp 2014; Croen vd.,2015; de Theije vd., 2011). Bunu géz 6niinde bulundurarak
aragtirmalar son yillarda bu yonde gerceklesmektedir.

Biitiin bu incelemeler otizm spektrum bozuklugunu etkileyen faktorleri tespit etmeye

calismaktadir ve bu sayede uygun tedavi gergeklestirmek s6z konusudur.

14



2.1.3. Otizm Spektrum Bozuklugunun Klinik Tanis1 ve Tam Kriterleri

Otizm ile tarihsel olarak iliskilendirilen tanisal 6zellikler, bozulmus bir {i¢lii oldugunu
sOylemekte ve sosyal etkilesimler, s6zlii ve sozlii olmayan iletisim eksiklikleri ve sinirhilik ile
tekrarlayan davranis kaliplari ile agiklanmaktadir. Bu temel 6zellikler irktan, etnik kdkenden,
kiiltiirden veya sosyoekonomik durumdan bagimsiz olarak gézlemlenir. Bununla birlikte, OSB
bireyleri farklilik gosterme egilimindedir. OSB tanis1 klinik olarak nérogelisimin seyrine ve
bireyin mevcut semptomlar1 ve testlerine faydali olabilir ancak bunlar sadece teshis
bulmacasinin tamamlayici pargalaridir. Bu nedenle bir 6zellik digerinden daha yaygin olabilir.
Son gelismelere ragmen, su anda OSB i¢in gilivenilir bir biyobelirteg yoktur ancak dogru
teshis, hedefe yonelik bir tedavi, aile destegi, ilaclarin dogru kullanimi ve semptomlarin ve
sosyal becerilerin 1iyilestirilmesi, otizmli insanlara sunulmasi gereken ilk adim olarak
belirtilmektedir (Khan vd., 2012; Ziegler, Rudolph-Rothfeld ve Vonthein, 2017; Bari, Tisci,
Burlando ve Keller, 2018). Bugiinkii tan1 kriterleri Amerikan Psikiyatri Birligi (DSM-5)
(APA, 2013) ve Diinya Saglk Orgiitiiniin (ICD, 1992) giincel tani kilavuzlarinda
tanimlanmustir.

DSM-5, OSB’yi, farkli nérobiyolojik temellerinin (genetik sendrom olsun ya da olmasin,
siddetli zihinsel engelli ve dil bozuklugu olan otizm veya yiiksek diizeyde islevsellik akademik
performans) neden olabilecegi biiyiik islev farkliliklarina sahip alt tiirleri igeren ortak bir
klinik cekirdegi olan benzersiz bir bozukluklar kiimesi olarak tanimaktadir (Krystal ve State,
2014; Maenner vd., 2014). 2013 yilinda DSM-5’te yayinlanana kadar otizmin tan1 dlgiitlerinde
bir¢cok degisiklik olmustur. Cocuga tan1 konmasi gergeklestiginde bu, cocugun gelisimsel
gecmisine odaklanan dogrudan gézlem ve ebeveyn raporlar1 ve Oykiileri (Rakap, Birkan ve
Kalkan, 2017) bir kombinasyon ile gergeklestirilir ve genellikle Otizm Tanisal Go6zlem
Cizelgesi (Gotham, Pickles ve Lord, 2012) gibi standart protokollerle desteklenir. (Vivanti,
2020, s. 3.). Cogu durumda, bazi ¢ocuklar 36 aya kadar ve daha nadiren okul ¢cagina kadar tam
semptomlar1 gostermezlerse de OSB tanisi1 18-24 ayda konulabilir (Lord, Elsabbagh, Baird ve
Veenstra-Vanderweele, 2018; Ozonoff vd., 2018).

Otizm spektrum bozuklugu karmasik ve oldukca farklilasan boyutlar1 ve klinik
tablolartyla genetik ve ¢evresel nedenleri olan heterojen bir norogelisimsel bozukluktur. DSM-
5’te tan1 semptomlar1 ii¢ kategori olarak toplanmistir ve bu kategorilerin alt kategorileri

bulunmaktadir. Kriterler iletisim, sosyallesme ve motor davraniglari olarak belirlenmistir.

15



Iletisim ve sosyallesme kategorileri birlikte ele alinmustir. DSM-5’te otizm spektrum
bozuklugu kavramsallastirilmis olan ve sik sik yetersizlik, hastalik, farklilik ile kullanilan
sosyal iletisim/iletisim kurma zayiflig1 ve tekrarlayic1 davranislar ve aktiviteler/motor
davranigi olarak degerlendirilmistir. Sosyal iletisim ve etkilesim kategorisi; sosyal ve duygusal
kisithilik, s6zel ve sozel olmayan iletisimsel siirlilik, iliski ve konusma baslatmak ve
siirdiirmekte zorluluk ¢ekmek seklinde ii¢ alt grup olarak olusturulmustur. Motor davraniglari
kategorisinde basmakalip ya da ritiiel davraniglar, fazla nesne kullannmi veya konusma,
duygusal tepkileri ve ilginin degisiklik gdstermesi (duygu artmasi ya da azalmasi) ve sinirh
ilgi alanlar1 olmak iizere dort alt grupta tani kriterleri belirlenmistir. Bir cocuga otizm teshisi
konmasi i¢gin DSM-5’e gore sosyal iletisim ve etkilesim yetersizligi kiimesinden biitiinii ve
ikinci kiimesinden en az iki olanlarin karsilanmasi s6z konusudur. OSB’nin sosyal iletisim ve
davranigsal faktorleri acisindan farkli degerlendirilerek ifade edilir ve agir olmayan, orta
derece ve agir olarak dereceleri belirlenmistir (Amerikan Psikiyatri Birligi 2013).
Otizmli Cocuklarin Genel Ozellikleri,
« 9 aya kadar:
Paylagim veya sesler, giilimsemeler veya diger sozsiiz iletisim yoksunluk,
+ 12 aya kadar:
Sesler ¢ikarmamasi,
[letisim kurmak igin jestlerin kullanilmamasi (6rnegin, el sallama, uzanma ve isaret etme),
Cagrildiginda isme yanit vermemek,
+ 16 aya kadar:
Kelime sdylememek,
V' 24 aya kadar:
Anlamli olmayan ifadelerin kullanilmamasi,
+ 2-3 yaslarinda:
Sosyal baglamda (6zellikle anaokulunda) sosyal etkilesimlerdeki eksiklik agik bir
belirtec olarak kabul edilmektedir.
Tiim belirtilerin erken ¢ocukluk doneminde, 6rnegin 8 yasindan Once gosterilmesi s6z
konusudur (Keller, Bari ve Castaldo, 2019, s. 7).
Otizm spektrum bozuklugu tanisi; klinik gozlem, tetkikler, beynin yapisinin manyetik

rezonans incelemesi ile psikiyatr ya da néroloji doktoru tarafindan verilmektedir.
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2.1.4. Otizm Spektrum Bozuklugunun Yayginhg

Son yirmi y1lda otizmin artt1ig1 gdzlemlenmektedir. Amerikan Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezinin (Centers for Disease Control Prevention, CDC) en son raporuna gore, 8 yasindaki
cocuklardan olusan bir Orneklem temelinde cocuklar i¢in yayginlik orani 54’te 1 olarak
bildirilmistir. OSB diger gelisimsel yetersizlikler arasinda en sik goriilen yetersizlik tiirtidiir ve
cinsiyete gore rastlama siklig1 da farklilik gostermektedir. Arastirmalar erkek cocuklarinda
goriilme olasiligiin kiz ¢ocuklarina gore 4 kat daha fazla oldugunu paylasmaktadir (Maenner,
Shaw ve Baio, 2020). Tiirkiye’de otizm yaymligimi gosteren epidemiyolojik bir veri
bulunmamakla birlikte yaklasik 1.142.586 otizm tanist almis birey ve bu durumdan etkilenmis

4.568.000 aile iiyesi bulundugu tahmin edilmektedir (Dertli ve Basdasi, 2022).
2.1.5. Otizm Spektrum Bozuklugun Tedavisi ve Uygulamalar

Otizm heterojen bir yetersizlik oldugu i¢in tedavi edilip edilemeyecegi ve ne o6l¢giide
tedavi edilebilecegi tartismali bir konudur. OSB’li bireylerin yetenek, becerilerini ve yasam
kalitelerini gelistirmeye yonelik bir¢ok yaklasim mevcuttur (Oswald vd., 2018; Sandbank vd.,
2020). Alan yazinda tibbi miidahaleler, sosyal gelisme becerilerine yonelik uygulamalardan,
davranigsal yoOntemlerden, gelisim temelli uygulamalardan, farmakolojik ve diyet
miidahalelerinden s6z edilmektedir (Odom, Boyd, Hall ve Hume, 2010). Otizm Spektrum
Bozuklugu Olan Cocuklar, Gengler ve Geng¢ Yetiskinler I¢cin Kanita Dayali Uygulamalar
(2020) raporunda iki genis miidahale grubu; kapsamli tedavi modelleri ve odaklanmis
miidahale uygulamalar1 olarak tanimlamistir (EBP, 2020).

Kapsamli tedavi modelleri (Comprehensive Treatment Models-CTM), otizmin temel
ozellikleri lizerinde genis bir 6grenme veya gelisimsel etki elde etmek icin tasarlanmis bir dizi
uygulamadan olusmaktadir (Ozbey, 2009). EBP (2020) raporunda etkili, kapsamli tedavi
modelleri olarak Loavas’in Erken ve Yogun Davranigsal Egitim (EYDE), TEACCH
(Treatment and Education of Autistic and Related Communication Handicapped Children),
Denver Erken Baglama Modeli (ESDM - Early Start Denver Model), Floortime metodu
arasinda yer almaktadir ve bunlarin odaklanmis uygulamalari ile birlikte kullanabilmektedir.

Odaklanmig miidahale uygulamalar1 ise, otizmli bir kisinin tek bir becerisine veya
amacina yoOnelik olarak tasarlanmigtir. Bagka bir deyisle belirli bir davranista degisiklige
ulagsma ve iyilesme amaglanmaktadir (Odom, Collet-Klingenberg, Rogers ve Hatton, 2010).
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Ornekler arasinda ayrik deneme Ogretimi, gdrsel destegi, soru sorma ve video modelleme
bulunmaktadir. Odaklanmis miidahale uygulamalari, otizmli ¢ocuklar ve gencler i¢in egitim
programlarinin yapi taslar1 olarak diisliniilebilmektedir (EPB, 2020). Alan yazinda etkili olan
davranig¢1 yontem ilk sirada yer almaktadir. Davramiglara yonelik miidahaleleri, ABA
(Applied Behavior Analysis) temelinde gelistirilen uygulamalar, hedef davranisi yeniden
kosullandirma ilkesi altinda calisir. Temel ilke, belirli becerileri veya etkinlikleri kii¢iik
Ogelere bolmek ve bunlar pekistirme yoluyla asamali ve sistematik bir sekilde 6gretmektir.
Erken doneminde daha yaygin kullanilan davraniggr modeller; dil, IQ ve akademik beceriler
lizerine 6nemli gelismeler gostermistir (Loavas, 1987; Barbaro ve Dissanayake, 2009; Virués-
Ortega, 2010; Wong, Odom, Hume, 2015). Uygulamali davranis zeminde gelistirilen erken
donem  yogunlastirilmig  davranigg1  miidahaleler  (Early Intensive  Behavioral
Intervention/EIBI) kii¢iik otizmli ¢ocuklarda en ¢ok kullanilan yontemdir ve haftada 30-40
saatlik uygulamalar gergeklestirilmektedir (Barbaro ve Dissanayake, 2009; Koegel, Koegel,
Fredeen ve Gengoux, 2008). Calismalar erken miidahale programlari baslamasma vurgu
yapmakta, otizmin iyilesmesi ve gelisim gostermesi hatta otizm teshisinin kaybedilebilecegini
(Mukaddes, 2013; Aslan, 2020) gostermektedir. Ozellikle erken yastaki 1Q, iletisim ve dil
becerileri iizerine olumlu etki gostermektedir (Nadel ve Poss, 2007 Sari, 2014). Kapsamli
miidahalelerden en c¢ok kullanillan TEACCH metodudur. Bu metot iki ana hedefi
gerceklestirmek igin gelistirilen genis bir yaklasimdir: (1) bir ¢ocuga miimkiin oldugunca ¢ok
sayida bagimsiz beceri ve rutin 6gretmek ve (2) bir ¢cocuk i¢in daha anlamli hale getirmek i¢in
cevreyi degistirmek. Eric Shoper tarafindan gelistirilen TEACCH programu; iletisimi, bilisi,
taklidi, algiy1, motor ve sosyal becerileri gelistirmeyi hedefleyen ve her diizeyi kapsayan ve
yas smirlt olmayan beceri gelistirmeye yonelik bir programdir (Sanz-Cervera, Ferndndez-
Andrés, Pastor-Cerezuela ve Tarraga-Minguez, 2018). Bu yaklasima katkida bulunan ilkeler
arasinda otizmin “kiiltiiriini” veya OSB’li bireyin kendi diinyasin1 nasil gordiigiinii ve
yorumladigini anlamak, ¢cocugun bireysel ihtiyaclarini anlamak, 6grenmeyi desteklemek i¢in
gorsel stratejiler kullanmak ve katilimi tesvik etmek icin 6zel ilgi alanlar1 veya yetenekleri
kullanmak ifade edilmektedir (Mesibov, Shea ve Schopler, 2005).

DIR/Floortime kapsamli uygulama Stanley Greenspan tarafindan gelistirilen bir
modelidir. Bu modelde olduk¢a oOnemli becerileri 6gretebilmenin yani sira g¢ocugun

fonksiyonel yetileri, aile i¢i baglar1 ve etkilesimleri, biyolojik temelleri fonksiyonlari siireci bir
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biitiin olarak goriilmektedir (Wieder ve Greenspan, 2003). Model ¢ocugun duygusal veya
gelisimsel kapasitelerini gelistirmek, diger insanlarla yakin ve anlamli bigcimde iligkiler
kurabilmesi, yaratici1 ve mantikli diisiinme kabiliyeti gelistirmesi ve 6zellikle ebeveynin ¢ocuk
ile etkili iletisimi ve duygusal etkilesimini desteklemeye yogunlasan bir uygulamadir (Hess,
2013). Floortime modeli ¢ocugun duygusal gelisimini desteklemeyi amaglayan ev
ortamlarinda, kliniklerde, okullarda, hastanelerde gergeklestirmeyi miimkiin kalan bir
modeldir. Bunun yani sira fizyoterapi, dil ve konusma terapisi gibi seyleri kapsayan tiim
hizmetleri ele alan ve olduk¢a 6nemli bir modeldir (Eikesth ve Klintwall, 2014). Bir oyun
terapisi olarak tanimlanan Floortime modeli dort temel amagta 6ne ¢ikarmaktadir: iki tarafli
iletisim kurma, dikkati ve yakin temasi gergeklestirme, duygu ve diisiincelerini ifade etme ve
kullanma kapasitesi ve mantiksal diisince destekleme s6z konusudur (Greenspan, Wieder ve
Simons, 1998). Bu yontemlerin yani sira Erken ve Yogun Davranigsal Egitim (EYDE) metodu
yaygin olarak kullanilmaktadir. 1970’li yillarda Dr. O. Ivar Lovaas tarafindan gerceklestirilen
ve otizmli ¢ocuklara ve ailelere yonelik olan bir programdir. Genis kapsamli Lovaas’in EYDE
programlarinda iletisim kurma alaninda, duygusal, davranissal ve sosyal kapsaminda, oyun
alaninda ve fonksiyonel becerileri gelistirmeyi amaglamaktadir. Bunun yan sira kisith ilgi ve
davranislari, uyku ve beslenme problemleri, dikkat eksikligi ve artan saldirgan tepkilerinin
azaltilmasi amaciyla bilimsel uygulama davranis analizi kullanan bir yontemdir (Eikesth ve
Klintwall, 2014). Lovaas’in ilk arastirmada gergeklestirilen otizmli ¢ocuklara haftada 40
saatlik olan davranigsal egitim programinin ¢ocuklari olumlu etkiledigini géstermis, en az iki
yil siireli uygulamalar1 kapsadigini ve ondan bugiine kadar ¢ok sayida yapilmis ¢alismalarda
Lovaas’in uygulamalarinin etkili oldugunu desteklemektedir (Birnbrauer ve Leach, 1993;
Cohen, Amerine-Dickens ve Smith, 2006; Eikeseth, Smith, Jahr ve Eldevik, 2002; Anderson,
2007). Diinya capinda oldugu gibi Tiirkiye’de de bu metotlar1 kullanarak otizm spektrum
bozuklugu olan bireylere destek verilmektedir.

Literatiirde otizmli bireylere yonelik birgok ve farkli uygulamalardan bahsedilmektedir.
“Dogal gelisimsel davranigsal miidahaleler” (NDBI - Naturalistic Developmental Behavioral
Interventions), davranigsal ve gelisimsel stratejileri harmanlayan ve otizm spektrum bozuklugu
(ASD) olan ¢ocuklarin 6grenme ihtiyaclarini kargilamak i¢in dogal bir format kullanan erken
miidahale yaklagimlarin1 tanimlamak ic¢in kullanilan bir semsiye terimi oldugunu ve

hedeflenen davraniglarin  kullanilmasini  amacglayan giinlilk baglamlarda yanitlarin
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Ogrenilmesini ve edinilmesini kolaylastirmak i¢in ¢oklu &gretim ipuglari ve materyalleri ile
“siradan” ve kiiltiirel olarak paylasilan deneyimler ve rutinler baglaminda hedefleme
becerilerini igerir (Vivanti, 2020). Alan yazinda kanitlanmamis ancak faydalari olan cesitli
yaklagimlar da mevcuttur. Bunlar, duyu biitiinleme terapisi, isitsel biitiinlestirme, miizik
terapisi ve hayvan temelli terapileri igermektedir. Otizmli c¢ocuga sahip olmak, yeni
sorumluluklar anlamina gelmektedir ve bunlarin siirdiirebilmesi i¢in anne ve babalarda
psikolojik iyi olus 6n plana ¢ikmaktadir. Bu zor siiregler icerisinde ebeveynlere ve ¢ocuga
yonelik egitim programlarinin yani sira arastirmalar ebeveynlerin istliindeki olumlu ve

olumsuz etkenleri arastirmaktadir.
2.1.6. Otizmli Cocuklarin Ebeveynleri ve Yasadiklar1 Zorluklar

Otizm spektrum bozuklugu hem ebeveynleri hem de ¢ocuklar1 ciddi sekilde etkileyen en
onemli gelisimsel bozukluklardan biridir ve bakim veren kisilerin farkli boyutlarda zorluklar
yasamaktadir (Kogan vd., 2008; Khanna vd., 2011; Mohammadi, Rakhshan, Molazem ve
Zareh 2018). Bu bozukluk, basta ebeveynlerde olmak tizere biiyiik fiziksel, zihinsel ve sosyal
baskilar olusturur (Mohammadi-Zade, Pooretemad ve Maleck-Khosravi, 2005) ve o&zel
gereksinimli ¢ocugu olan ebeveynler sinirlayici, yikici ve yipratict olan sosyal, duygusal,
ekonomik, egitimde zorluluk, aile iletisiminde sorunlar dahil olmak iizere bir¢ok zorlukla kars1
karsiya kalmaktadir (Song, Mailick ve Greenberg, 2018; Sarcan, 2019). Literatiirde, OSB olan
cocuklarin ebeveynlerinde siklikla daha yiiksek diizeyde kaygi, depresyon (Falk, Norris ve
Quinn 2014; Weitlauf, Vehorn, Taylor ve Warren 2014; Jahan, Araf, Gozal, Griffiths ve
Mamun, 2020) ve daha fazla saglikla ilgili sorunlar (Stein, Foran ve Cermak, 2011; Zablotsky,
Kalb, Freedman, Vasa ve Stuart, 2013; Dykens ve Lambert, 2013; Giallo, Wood, Jellett ve
Porter, 2013; Fairthorne, de Klerk ve Leonard, 2015) yasadiklarinda s6z edilmektedir. Ayrica
diger grup karsilagtirma arastirmalar1 OSB’li cocuklarin ebeveynlerinin, normal gelisim
gosteren cocuklarin ebeveynlerine ve/veya Down sendromu gibi diger gelisimsel engelleri
olan cocuklarin ebeveynlerine gore daha yiiksek diizeyde stres ve daha disiik iyi olus
diizeyine sahip oldugunu bulmustur (Wang, Michaels ve Day, 2011; Craig vd., 2016; Pastor-
Cerezuela, Fernandez-Andrés, Pérez-Molina ve Tijeras-Iborra, 2021). Tani kriterlerinin bir
pargasi olmamasina ragmen, sorunlu davranis OSB’de ¢ok yaygindir ve OSB’de tipik gelisme

veya zihinsel engellilik baglaminda daha siddetlidir ve ebeveynleri olduk¢a zor olan bir seri
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davranis problemleri ile bas etmekte zorluk ¢ekmektedir (Eisenhower, Baker ve Blacher,
2005; Estes vd., 2013). OSB’li ¢ocuklarda giinlilk durumlara verilen problemli tepkilerin,
cocugun biligsel faktorleri ile ¢ocugun duyarli oldugu ¢evredeki tetikleyiciler arasindaki bir
etkilesimi temsil ettigi distiniilmektedir (O’Nions, Happé, Evers, Boonen ve Noens, 2018).
OSB’li ¢ocuklarda en sik goriilen seyin duygusal diizensizlik oldugu ve belirtilerinin siklikla
siddetlendigi bilinmektedir. Ayrica 6fke ndbetleri, tekrarlayan davraniglar, saldirganlik ve
kendine zarar verme gdzlemlenmektedir (Mazefsky, Pelphrey ve Dahl, 2012). Ofke ndbetleri
(tantrums) ve saldirgan davraniglarin OSB’li ¢cocuklarda goriilen yaygin davranislar oldugu ve
aynt anda ortaya cikabilecegi ifade edilmektedir. Bu davranislara ornek olarak vurmak,
tekmelemek, kafa atmak, nesnelere vurmak ve nesneleri kirmak verilebilir. Saldirganliga
benzer sekilde, 6fke nobetleri “patlayici, diirtiisel, kontrol disi, tiim viicut 6fke gosterileriyle
karakterize edilen kisa ama yogun duygusal ataklar” olarak tanimlanmistir (Giesbrecht, 2008).
Aglamak, sizlanmak, ¢iglik atmak, kendini yere atmak ve ayaklarini yere vurmak 6fke nobeti
davranislarina 6rnek olarak verilebilir. OSB’deki problemli davranis, kagma, saldirganlik,
mala/etrafinda olan seylere zarar verme yani sira toplum i¢inde uygunsuz davranis (genellikle
“zorlayict davranig” olarak adlandirilir) gibi 6zellikle endiselendiren ozellikleri igerir. Bu
davranislar OSB’li ¢ocuklarda onemli tedavi hedefleri olarak tanimlanmaktadir ve diizeltme
amaglanmaktadir (McGuire vd., 2016). Bunlar ebeveynlerin siirekli gozetimini gerektiren,
cocugu digerlerinden farkli kilan ve baskalarinin utanmasina veya sinirlenmesine neden olan
davranislari olarak bildirilmektedir (Turnbull ve Ruef, 1996). Ayrica otizmli bireyler giinliik
hayatlarinda, kii¢iik yastaki tuvalet egitiminde zorluk ¢ekmektedir ve beslenmede hassaslik
gosterirler. Bunun yani sira uyku problemleri, aglama nobetleri, duygular1 ifade edememe ve
anlamama, rutinlerinde aynilik gésterme, diger insanlarla iletisim kuramama, fiziksel temastan
kacinma, goz temasi1 kuramama, taklit etme becerilerinde kisitlik, el becerilerinde eksiklik ve
cevrede cocugun tanisindan dolayr diglama gibi sorunlar yasamaktadir. Bu sorunlar
ebeveynlerin ¢ocuga uyum saglamalarim1 zorlastirma, iletisim kurmadaki ve anlamadaki
zorluluk, duygusal diizensizlik, fiziksel temasta bulunmama, tiim bunlarla birlikte ailelerin
biitlin fertleri sugluluk, {iziintli, panik ve ailenin gorevleri yapmalarinda zorluluk
yasadiklarindan s6z edilmektedir (Darica, Abidoglu ve Glimiis¢ii, 2005; Fazlioglu, Yurdakul,
2007; Troyb, Knoch ve Barton, 2011; Polfuss vd., 2016; Norton ve Drew, 1994; Baykara,
2003; Richdale ve Schreck, 2009; Uljarevi¢, Carrington, Leekam, 2016; Machado Junior,
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Celestino, Serra, Caron ve Ponde, 2016; Giirsoy ve Oztiirk, 2019). Cok sayida ¢alisma OSB’li
cocuklara sahip ebeveynlerin yliksek diizey stresinin siklikla zorlayici ve/veya kisitlayict ve
tekrarlayici davraniglarla iliskili oldugunu gostermektedir (Hayes ve Watson, 2013)
Ebeveynler, erken cocukluk doneminde artma egiliminde olan kisitlayici ve tekrarlayici
davranislari (Richler, Huerta, Bishop ve Lord, 2010) giinliik yasamlarinda yonetmeyi 6zellikle
zor bulurlar, hatta iletisim semptomlarindan bile daha zorlayici oldugunu belirtmektedirler
(Bishop, Richle, Cain ve Lord, 2007). Baz1 ¢alismalara gore kisitlayici ve tekrarlayici
davranislar arttiginda ebeveynlik stresi artabilmekte, azaldik¢a ebeveynlik stres dereceleri de
azalmaktadir (Harrop vd., 2016). Otizmli ¢ocuga sahip ebeveynlerle ilgili olarak stres,
depresyon, anksiyete, kaygi, tiikkenmislik, bakim kabiliyetini kaybetme gibi konularla ilgili
birgok c¢alisma yapilmis (Kuusikko vd., 2008; Baker, Seltzer ve Greenberg, 2011; Estes,
Munson, Dawson,Koehler, Zhou ve Abbott, 2009; Valicenti-McDermott vd., 2015; Hartley
vd., 2018; Goetz vd., 2019; Hu, Han, Bai ve Gao, 2019) ve bu faktorlerin ebeveynin
memnuniyet ve yasam kalitesini etkilemekte oldugu ortaya konulmustur (Lee, Harrington,
Louie ve Newschaffer, 2008; Quintero, Mclintyre, Sibling, 2010; Lu vd., 2018).
Arastirmalarda OSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerindeki stres kaynaklari, ¢gocugun uygunsuz ve
ongoriilemeyen davraniglari/duygusal sorunlar (Tomanik, Harris ve Hawkins, 2004; Herring
vd., 2006; Postorino vd., 2019), otizm semptomlarmin siddeti (Lecavalier, Leone ve Wiltz,
2006) ve ayrica tedavi miidahalesi ve egitimi igin gereken harcamalar i¢in finansal endiseler
(Vohra, Madhavan, Sambamoorthi ve St Peter, 2014; Zablotsky vd., 2014; Thomas vd., 2016;
Sarcan, 2019) yer almaktadir. Bunun yami sira sosyal destegin, OSB’li ¢ocuklarin
ebeveynlerine daha yiiksek stres diizeyleriyle basarili bir sekilde basa ¢ikmalarinda yardimci
olmada rol oynadig1 (Tehee, Honan ve Hevey, 2009; Ekas, Lickenbrock ve Whitman 2010;
Lovell, Moss ve Wetherell, 2012; Weiss vd., 2013) ve ruh sagligi uzmanlarina kolay erisim ve
onlardan destek almanin 6nemi vurgulanmaktadir (Vohra vd., 2014). OSB’li ¢ocugu olan
aileleri incelerken kiiltiirel faktorlerin de dikkate alinmasinin ¢ok ©nemli oldugu
vurgulanmaktadir (Daley, Singhal ve Krishnamurthy, 2013; Freeth vd., 2014). Cogu durumda,
toplumda OSB hakkinda bilgi eksikligi bulundugundan, bu da OSB’li ¢ocuklarin
ebeveynlerinin damgalarla yiizlesmesine ve kiiltiirel inanglardan etkilenmesine veya
cocuklarmin teshisi i¢in kendi kendilerini suglamasina yol agabilmektedir (Mak ve Kwok,

2010; Ravindran ve Myers, 2012; Sarrett, 2015). Tiirkiye’de yapilmis arastirmalarda; otizmli
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¢ocuga sahip olan annelerin depresyon diizeylerinin, otizmli ¢ocuga sahip olmayan annelerin
yasadiklar1 depresyon diizeylerine gore daha fazla oldugu (Atilgan ve Kolburan, 2019);
annelerde depresyon ve anksiyetenin babalara gore daha yiiksek oldugu (Firat, 2016); otizm
tanilt ¢cocuklarin anne ve babalarinin algiladiklar: stres seviyesinin normal gelisim gdsteren
cocuklarin anne ve babalariin algiladiklar stres diizeyinden anlamli diizeyde yiiksek oldugu
(Kursun, 2018); otizmli ¢ocuklar1 indeks puanlar1 yiiksek olan g¢ocuklarin annelerinin
depresyon, tiikkenmislik ve umutsuzluk diizeyleri, otistik bozukluk indeks puanlar1 diisiik olan
cocuklarin annelerinin depresyon, tiikkenmislik ve umutsuzluk diizeylerinden anlamli derecede
yiiksek oldugu (Tungel, 2017); OSB tanisinin aile iliskileri, sosyal yasami ve is hayati
lizerinde olumsuz etkileri olusturdugu (Akkus, Saygan, Bahadur, Cak ve Ozmert, 2020); OSB
tanis1 almis c¢ocuga sahip annelerin yasam kalitesi diizeyleri ile depresyon ve anksiyete
diizeyleri arasinda iliski oldugu (Kal, 2020); otistik ¢ocuga sahip annelerin damgalanma algisi
ile anksiyete ve depresyon belirtileri arasinda anlamli pozitif iliski tespiti bulundugu (Oz,
Yiiksel ve Nasiroglu, 2020); normal gelisim gdsteren cocuklarin ebeveynlere gore otistik
cocuk sahibi ebeveynlerin diisiik es destek algilar1 ve evlilik doyumu oldugu (Timli ve
Akdogan, 2019) calismalarin tespitleri arasinda yer almaktadir. Ozel gereksinimli gocuga
bakmak tiim aile iiyeleri i¢in streslidir ve yapilmis ¢aligmalarda annelerin en yiiksek diizeyde
strese maruz kalmakta oldugu paylasilmaktadir (Fung, Lake, Steel, Bryce ve Lunsky, 2018).
Calismalarda, bu zorluklarin karsisinda ebeveynlerin  bilissel esnekliginin  onemi
vurgulanmaktadir ve biligsel esnekligi artirmanin anksiyete belirtilerini azalttigi sonucuna
vartlmistir (Dennis ve Vander Wal, 2010.). Psikolojik saglamlik ebeveynlerin diger 6nemli bir
pargasidir. Ruiz-Robledillo, De Andrés-Garcia, Pérez-Blasco, Gonzalez-Bono ve Moya-Albiol
(2014), saglamligin OSB’li ¢ocuklara bakan kisilerin genel fiziksel ve psikolojik sagliklari ile
iligkiler gosterdigini bulmustur. Genel arastirmalarda dayanikliligin bakim verenlerde kaygi,
uykusuzluk ve depresyon gibi zihinsel saglikla iligkili oldugu one siiriillmektedir. Bunun yani
sira pozitif psikolojide ele alinan merhametin ¢ok boyutlu psikolojik ve sosyal siire¢ oldugu ve
otizmli ebeveynlere yonelik terapi programlarinda merhamet egitimi olarak ele alindigi
(Fernandez-Carriba vd., 2019) ve kendine merhamet, iyi olus {izerine etki gosterdigi ifade
edilmektedir (Neff ve Faso, 2015).

2-11 yas araligi, otizmli ¢ocuklar ve aileleri icin dnemli bir siireci kapsamaktadir. ilk

olarak ¢ocuga tan1 konmasi ve bunun ailede yeni ve zor bir siireci baslatmasi s6z konusudur.
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Cocugun tanisin1 kabullenme siireci, bununla ilgili anne babalara farkindalik kazandirma,
ortaya c¢ikan psikolojik, sosyal, duygusal, ekonomik ve tedavi ile ilgili sorunlarla ve diger
ebeveynlerle bas etmek zorundalardir. Tiim bunlardan, ebeveynlerin iyi oluslar
etkilenmektedir. Yapilmig aragtirmalarda goriildiigii tizere otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin
daha c¢ok stres, anksiyete ve depresyonlarinin arastirildigt goze carpmaktadir. Ancak
ebeveynlerin iyi oluslar1 ve bunlar1 olumlu etkileyen faktorler arastirllmamistir. Bu dogrultuda
psikolojik saglamlik, merhamet ve biligsel esnekligin Oneminin aragtirilmast O6nem

tagimaktadir.
2.2. Pozitif Psikoloji
2.2.1. Pozitif Psikolojinin Gelisimi ve Anlami

Psikoloji akimlari, insanin eksikliklerini gidermek ve engellerini yonetmek i¢in odak
noktasi1 olmustur ve insanin zaaflar iizerine bakis agisiyla insa edilmistir. Pozitif psikoloji,
diger psikoloji akimlariin aksine, en iyi sekilde refahin tesvik edilmesinde kisisel, giiclii
yonlerin ve pozitif, sosyal sistemlerin rolii lizerinde durmakta, mutlulugun ve iyi olusun
arttirilmasi ile ilgilenmektedir. Pozitif psikolojinin mutluluk, umut, yaraticilik, erdemler ve
bilgelik gibi ana temalariin tiimiind, klinik pratikteki olas1 uygulamalar1 baglaminda ortaya
koymaktadir. Pozitif psikoloji 1998 yilinda geleneksel psikolojiye elestirel olarak ortaya
¢tkmig bir akimdir ve olumlu duygular, olumlu karakter 6zellikleri ve buna olanak saglayan
kurumlarin incelenmesi i¢in kullanilan bir semsiye terimdir. Pozitif psikolojiden elde edilen
aragtirma bulgulari; insanin 1stirab, zay1flig1 ve diizensizligi hakkinda bilinenlerin literatiirde
yerini almasini degil, tamamlayici olmasini amaglamakta (Seligman ve Csikszentmihalyi,
2000; Seligman, Steen, Park, ve Peterson, 2005) ve insanin zaaflari, eksikleri yerine pozitif
hususlar1 ele almasini onciilleyen ii¢ gerekceyi ortaya koymaktadir (Gable ve Haidt, 2005, s.
107). Bunlardan birincisi merhamettir. Merhamet gerekgesinin agiklamasina gore, iyi durumda
ve hayatindan memnun olan insanlar tarafindan ilk olarak iyi durumda olmayan ve aci ¢eken
insanlara yardim edilmelidir. Bununla birlikte insanin, giiclerinin farkinda olmasiyla aslinda
hastalik, stres ve g¢esitli rahatsizliklarin zararlarini 6nlemeye veya azaltmaya yardimei
olabilmesi s6z konusudur. Yapilan arastirmalar, pozitif psikolojide merhamet gdsterenin
gerekcesini desteklemektedir. Ornegin, basa ¢ikma iizerine yapilan arastirmalar; olumsuz
yasam olaylarim1 kisinin zorlugun iistesinden gelmek i¢in kendi yetenekleriyle perspektif
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haline getiren degerlendirmelerinin gercek sikinti deneyimine aracilik ettigini gostermistir
(Folkman ve Lazarus, 1988). Baska bir 6rnek ise Taylor, Kemeny, Reed, Bower ve Gruenwald
(2000) tarafindan yapilmig arastirmada anlamlandirma, kontrol ve iyimserlik gibi psikolojik
inanclarin yalnizca travmatik veya yasami tehdit eden olaylar baglaminda zihinsel saglig
korumakla kalmayip aymi zamanda fiziksel sagligi da koruyan kaynaklar oldugu tespit
edilmistir. Ikinci gerekgesi, son 50 yilda psikoloji ¢alismalarinda tarihsel ve pragmatik olarak
problemlerin ve hastaligin odak noktas1 oldugu ifade edilmektedir. Ikinci Diinya Savasi'ndan
sonra psikologlar, fon saglayan kuruluslarin, akil hastaliklar1 ve diger sorunlarla ilgili
arastirmalara Oncelik verdigini ve geri donen gazilere yardimci olmak i¢in bircok caligsma
bulundugunu belirtmistir (Seligman, 2002). Ayrica, bu zamandan sonra klinik psikoloji, tibbi
bir hastalik modeli seklinde bozukluklarin teshis ve tedavisine odaklanmaya baslamistir. Bu
sekilde oOznel giiclerin, sosyal iliskilerin, yeteneklerin vs. arastirilmasi geride kalmustir.
Boylece psikologlar, hastaliklar1 6n plana ¢ikarip calismalari olumsuz yone g¢evirmistir.
Ornegin, psikoloji alaninda genis bir literatiir arastirmasi yapildiginda akil hastaliginin tedavisi
hakkinda yaklasik 200.000; depresyon hakkinda 80.000; kaygi hakkinda 65.000; korku
hakkinda 20.000 ve 6fke hakkinda 10.000 yayinlanmis makale mevcuttur. Ancak insanlarin
olumlu kavramlar1 ve yetenekleri hakkinda sadece 1000 civarinda yaymlanmis makale oldugu
tespit edilmistir. Seligman ve Ed Diener (2000), Christopher Peterson (2000), Rick Snyder
(2000) gibi pozitif psikologlar, pozitif psikolojinin amacini vurguyu insanlarda yanlig olandan
dogru olana kaydirmak; zayifliklarin yerine giiclii yonlerine odaklanmak ve dayaniklilikla
ilgilenmek olarak aciklamislardir. Iyi oluslarm artirilmasii ve gelistirmesini odaga alarak
arastirmalara yeni bir yon vermislerdir (Luthans, 2002). Ugiinciisii ve pozitif psikolojinin
belirleyici olan faktdrii; olumsuz olaylarin olumlu olaylardan daha fazla etkiye sahip oldugunu
ve kotli seyler hakkindaki bilgilerin iyi hakkindaki bilgilerden daha kapsamli bir sekilde
islendigini belirtmektedir. Bagka bir deyisle olumsuz olaylar, bilgiler, siiregler ve etkilesimler,
olumlu olaylardan daha sik meydana gelmekte ve insanin giinliik hayatinda etki
gostermektedir (Gable ve Haidt, 2005, s.106). Pozitif psikoloji hareketinin kurucusu olarak
kabul edilen kisi, Pennsylvania Universitesinde profesdr olan Martin Seligman’dir. Onlarca
yillik deneysel aragtirma ve 6grenilmis c¢aresizlik teorisindeki bagarinin ardindan Seligman,
1998°’de Amerikan Psikoloji Derneginin (APA) baskani olarak atanmistir. Bu, 21 Agustos

1999°da Boston, Massachusetts’te diizenlenen APA’nin 107. Yillik Konvansiyonu’nun agilist
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sirasinda, glinlimiiziin ‘patoloji odakli’ psikolojisinin ydriingesini diizeltmek i¢in glindemini
sunup psikoloji bilimine yeni bir yon vermistir. Seligman, kizi ile arasinda gecen diyalogun
pozitif psikolojinin gerekli oldugu inancina nasil ulagtigini goéstermesi nedeniyle O6nemli
oldugunu belirtmistir. Seligman ve giil bahgesinin hikayesi, bir deney olmasa da pozitif
psikoloji disiplininde bir halk efsanesi haline gelmistir. Ona gore pozitif psikoloji, giil
bahg¢esine bakarken yasadigi bir aydinlanmayla baglamistir. O sirada bes yasinda olan kizi,
babasmin dikkatini ¢ekmeye calisiyordu. Seligman ona donmiis ve terslenerek bagirmis. Bu
yanittan memnun kalmayan kizi, i ve dort yasindayken nasil mizmizlandigini hatirlayip
hatirlamadigin1 babasmma sormus. Ona, bes yasina geldiginde mizmizlanmamaya karar
verdigini sdylemis ve eger mizmizlanmay1 birakabilirse, o zaman babasinin da sdylenmeyi
birakmasi1 gerektigini sOylemis. Neyin yanlis olduguna odaklanmak yerine dogruyu
gelistirmeye yonelik bu kesif, Seligman’t APA baskani olarak kariyeri boyunca bu anlayis
tesvik etmeye siiriiklemis ve o “cocuklarimiza ve kendimize, zayif yonlerimize degil, giicli
yonlerimize bakmamiz gerektigini 6gretmemiz gerekiyor” sozlerini paylasmistir (Seligman ve
Csikszentmihalyi, 2000).

Psikoloji biliminde, akil hastaligi merkez noktada yer almis; insanin olumsuzluklarina
odaklanilmis; kisinin rahatsizlifinin hafifletilmesi ya da ortadan kaldirilmasini amaclayan
hastalik modeli benimsenmis; anormal davranislar ve ruhsal bozukluklar ile ilgilenilmistir
(Seligman 2002; Hefferon ve Boniwell, 2011). Cagdas psikolojinin, fazlasiyla biiyiik 6lgiide
patolojiye, noksanliklara ve islev bozukluklarina dayanan, yani tip odakli psikoloji anlayisina
oncelik verilmekte ve insanin pozitif 6zellikleri, gii¢lii taraflar1 ve kabiliyetleri 6nemli bir
sekilde ihmal edilmektedir (Seligman ve Csikszentmihalyi, 2000). Bu baglamda pozitif
psikoloji, 6nemli bir diizeltici olmaya calismaktadir ve baskin ana akim psikolojinin
marjinallestirmeye veya dislamaya doniik anlayisini reddederek insan dogasinin olumlu
yonlerini, olumlu 6znel deneyimler, olumlu bireysel ozellikler ve yurttaslik erdemleri
tizerinden yeniden giindeme getirmeyi ve canlandirmay1 amacglamaktadir. Tibbi odakli modeli
merkeze almak yerine, insanin, olumlu karakter 6zellikleri ve erdemlerini gelistirmek icin
dogustan gelen potansiyellere sahip bir varlik olarak kavramsallagtirilmasi ve anlasilmasi
gerektigini savunmaktadir (Seligman ve Csikszentmihalyi, 2000; Joseph, 2015).

Pozitif psikoloji, tarthe bakildiginda eskiden cok kullanilmis, her cagda insani mutlu

edecek seyleri kesfetmek adina ¢abalamis ve bunu bugiinkii pozitif psikolojinin gelisimine

26



zemin hazirlamis oldugu sdylenebilir. Eski filozoflardan Aristoteles ahlak, erdem ve iyi bir
hayat yasamanin ne anlamina geldigine; Sokrates ve Plato mutlulugun ve iyi yasamin
diisiincelerine; Islam diisiiniirleri Gazali, Mevlana, Farabi, Yunus Emre karakter ve erdem
giiclerine (Aydin, 1997; Gokalp, 2016), insanin ruh haline iyi gelen seylere eserlerinde her
zaman yer vermislerdir. Baska bir deyisle Seligman, daha 6nce var olan ve her cagda ilgi
gosterilen, insanin bir pargasit olan ancak psikolojide ihmal edilen konular1 tekrar ortaya
koymustur (Gable ve Haidt, 2005, s. 107).

Pozitif psikoloji terimi ilk olarak 1954°te hiimanist psikolog Abraham Maslow tarafindan
Motivasyon ve Kisilik (Motivation and Personality) kitabinin bir bélimiinde kullanilmis ve
“psikoloji biliminin olumlu yonlerden ziyade olumsuz yonlerde ¢ok daha basarili oldugu”
belirtilmistir. Insanin kusurlari, hastaligi, giinahlar1 ile ilgilenmis, ancak potansiyelleri,
erdemleri, ulasilabilir istekleri veya tam psikolojik yiiksekligi hakkinda ¢ok az sey ortaya
konmustur. “Kendini ger¢eklestirme” kavramini ilk kez kullanan Maslow; insanin degerli,
kendine 6zgii ve iyiye yonelik bir benlige sahip olmasi oldugunu belirtmistir. Daha genis
anlamda, hiimanist psikolojinin ¢ikarlar1 ile modern pozitif psikolojinin ¢ikarlari arasinda
giiclii yakinlagma temalar1 vardir ve hatta pozitif psikoloji konularinin arastirilma ge¢misinin
izlerini William James’e ve onun saglikli fikirlilik {izerine yazilarina kadar takip etmek
miimkiindiir. Freud’un (1933/1977) haz ilkesi kavraminin etkisi, Jung’un (1955) kisisel ve
ruhsal biitiinliikk hakkindaki fikirleri, Adler’in (1979) sosyal ilgi tarafindan motive edilen
“saglikli” bireysel cabalar kavramsallastirmasi ve Frankl’in (1984) en zorlu insan kosullari
altinda anlam bulmaya ¢aligma gayreti, Carl Rogers’in insanin tamamen potansiyelini
kullanmasi, Piage’nin ¢ocuklarda ahlak gelisimi incelemesi ve Kohlberg’in ahlaki muhakeme
teorisi dile getirilebilir (Ptereson ve Seligman, 2004.s.71). Bagka bir deyisle daha once de
psikolojinin taninan misyonu, yalnizca akil hastalarina yardim etmek degil; ayni zamanda
insanlarin hayatlarin1 daha iiretken ve tatmin edici kilmak ve yetenekli insanlar1 belirleyip
desteklemektir. Bu baglamda pozitif psikoloji uygulamalarin insanlarin hayatlarim etkileme
potansiyelinin en fazla oldugu belirtilmektedir. (Wood, Davidson, Linley, Maltby ve
Harrington, 2021).
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2.2.2. Pozitif Psikolojinin Kapsadigi Konular

Pozitif psikologlarin ¢ogu, iyi bir yasamin, yasam doyumu, hos duygusal deneyim ve
kisisel anlam araciliiyla temsil edildigi ve insanlarin iyi iliskilere sahip olduklarinda; anlaml
isler pesinde olduklarinda ve mesgul olduklarinda; derin bir katilim, canlilik, se¢im ve
yeterlilik duygusu saglayan faaliyetlere yoneldiklerinde; iyi bir yasamin ortaya c¢ikma
olasiliginin daha yiiksek oldugu konusunda hemfikir goriinmektedirler (Csikszentmihalyi,
1999; Diener, 2000; Sheldon ve Lyubomirsky, 2007; Ryan ve Deci, 2000; Ryff ve Keyes,
1995; Seligman, 2002). Baska bir deyisle pozitif psikoloji, yalnizca duygular gibi olumlu
durumlarla degil, ayn1 zamanda bireyin yetenekleri, 6zellikleri, degerleri ve karakteri gibi daha
kalici, olumlu ve giiglii yonleriyle ilgilenmektedir (Peterson, 2006).

1990’larin sonlarinda, pozitif psikoloji ii¢ ana noktaya odaklanmistir: Birincisi, 6znel iyi
olus, akis, nese, iyimserlik ve umut gibi olumlu dznel deneyimlerdir. Ikincisi; cesaret, azim,
acik fikirlilik ve bilgelik gibi karakterin giiclii yonlerine ve erdemlerine 6zel bir odaklanma ile
gelisen bireylerin kisilik 6zelliklerini incelemektir. Uciinciisii; sosyal psikolojik diizeyde,
bireylerin olumlu 6znel deneyimlerini ve uyumlu kisilik 6zelliklerini siirdiiren ve gelistiren
sosyal kurumlarin bu niteliklerini belirlemeye, incelemeye ve giiclendirmeye yoneliktir
(Gillham ve Seligman, 1999; Seligman ve Czikszentmihalyi, 2000). Bu odaklanmalar pozitif
onleme ve terapi (Linley ve Joseph, 2004; Lee Duckworth, Steen ve Seligman, 2005) dahil
olmak {izere pozitif psikolojinin ¢ok cesitli ilgi alanlarina yonelmis ve genis yelpazede
calismalar yapilmistir. Pozitif insan niteliklerinin tanimlanmasi ve siniflandirilmas: (Peterson
ve Seligman, 2003), umut (Snyder, Rand ve Sigmon, 2005), akil hastaliginin tibbi modelinin
elestirisi ( Snyder ve Lopez ,2002), empati ve altruizm (Batson, Ahmed, Lishner ve Tsang,
2005; Batson ve Shaw, 1991), bagislama (McCullough ve Witvliet, 2005), yaraticilik
(Simonton,2005), hayatta anlamlilik (Baumeister ve Vohs, 2005), dayaniklilik (Richardson,
2002) gibi konular arastirmalar arasinda yer almaktadir. Baska bir deyisle pozitif psikoloji,
bireylerde, organizasyonlarda ve topluluklarda optimal isleyisi anlamak ve olusturmak i¢in
odak noktast olmustur (Seligman ve Csikszentmihalyi, 2000). Son yirmi yilda da pozitif
psikoloji yaymlarinda hizli bir biliylime yasandigi, ¢ok sayida miidahale ve program
gelistirildigi, birden fazla disipline yayildig1 ve politika yapicilar ve genel halkla (6rnegin,
Kiiresel Mutluluk ve Refah Konseyi, 2019; Uluslararasi Pozitif Egitim Ag1, 2017) basaril1 bir
sekilde bag kuruldugu goriilmiistiir.
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Pozitif psikoterapinin yiiriitiilen miidahaleleri genis spektrumda yapilmaktadir. Insanlarin
kendilerini 1iyi hissetmelerine, iiretken olmalarina ve potansiyel olarak akil hastaligindan
asilanmalarma yardimci olmak igin miidahaleler c¢evrimici olarak okullarda, isyerlerinde,
topluluklarda ve 6tesinde bireylerle uygulanmaktadir (Kern vd., 2020).

“Iyi yasam” kavrami; Sokrates, Platon ve Aristoteles’e kadar uzanan yiizyillar boyunca
felsefi ve dini aragtirmalara konu olmustur. Ancak mutluluga yonelik basit bir arastirma olarak
baslayan bu c¢aba, simdi insan gelisiminin karmasik bir analizine doniismistiir (Seligman,
2012). Pozitif psikoloji, insanlarin optimal isleyisini gergeklestirmelerine yardimci olan
bireysel olumlu o6zelliklerin, deneyimlerin ve kurumlarin bilimsel bir ¢alismasi olmustur
(Duckworth, Steen ve Seligman, 2005). Insanlarin gelisebilmeleri i¢in zayif ydnlerini ortadan
kaldirmak yerine giiclii yonlerini gelistirmeyi hedeflemektedir. Bununla birlikte, olumsuzun
yoklugu mutlaka olumluya ulagsmaya yol agmadigindan olumlu, yalnizca olumsuzun yoklugu
olarak yorumlanmamalidir (Seligman ve Czikszentmihalyi, 2000). Bu nedenle, pozitif
psikolojinin amaci, geleneksel (klinik) psikolojinin arastirma bulgularini degistirmek degil,
desteklemek ve “insan deneyiminin eksiksiz ve dengeli bir bilimsel anlayisin1” sunmaktir
(Seligman vd., 2005). Mutlulugu ve 6znel iyi olusu anlamak ve kolaylastirmak, pozitif
psikolojinin temel amacidir (Seligman, 2002). Bu baglamda mutluluk ve iyi olus, hem nese ve
dinginlik gibi olumlu duygulara hem de akis ve emilim igerenler gibi olumlu durumlara atifta
bulunur. Bilimsel bir girisim olarak pozitif psikoloji, mutlulugu ve 6znel iyi olusu anlamaya
ve aciklamaya ve bu tlir durumlar etkileyen faktorleri dogru bir sekilde tahmin etmeye
odaklanir. Klinik bir ¢aba olarak pozitif psikoloji, eksiklikleri gidermek yerine 6znel iyi olus
ve mutlulugu artirmakla ilgilenmektedir (Carr, 2004). Seligman vd., “mutlu” kelimesinin
bilimsel olarak ‘“hantal” bir kavram oldugunu diisiinmektedirler. Pozitif psikoloji, mutlulugu
tic ilgi alam1 halinde ele almaktadir. Bu ii¢ alani mutluluga giden {i¢ farkli yol olarak
gormektedir. Bunlar Keyifli Yasam, Katilimli Yasam ve Anlamli Yasam’dir ve her biri kendi
saygin kokenine sahiptir. Pozitif psikologlar, bu ii¢ tiiriin kapsamli ya da dislayici degil, bir
baslangic ve bilimsel olarak yararli oldugunu diisiinmektedir. ilk alan olan keyifli yasam,
olumlu duygularla ilgilidir ve olumlu duygular: i¢ kategoride siniflandirir: Gegmis, simdi ve
gelecekle ilgili olanlardir. Gelecekle iliskili olan; pozitif duygulari, iyimserligi, umudu, inanct
ve giiveni i¢erir. Memnuniyet, hosnutluk, tatmin, gurur ve dinginlik, ge¢cmisle iliskili baslica

olumlu duygular1 kapsamaktadir.
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Simdiki zamanla ilgili olumlu duygu, somatik hazlar1 (yani anlik fakat duyusal hazlar) ve
karmasik hazlar1 (yani 6grenme ve egitim gerektiren hazlari) icerir. Bagka bir deyisle simdiki
zamanla iki tlir olumlu duyguyu iliskilendirmektedir: anlik zevkler ve daha kalici doyumlar.
Zevkler hem bedensel zevkleri hem de daha yiiksek zevkleri igerir. Bedensel zevkler, duyular
yoluyla gelir. Bu kategoride giizel parfiimler, lezzetli tatlar vs. yer almaktadir. Buna karsilik,
daha kalic1 tatminler daha karmasik faaliyetlerden gelir ve mutluluk, nese, rahatlik, seving ve
cosku gibi duygular igerir. Tatminler, benzersiz gili¢lerimizi kullanmay1 iceren faaliyetlere
katilmaktan kaynaklanan 6ziimseme veya akis durumlarini igermeleri bakimindan zevklerden
farklilasmaktadir. Ogretmek ve baskalarina yardim etmek bu tiir faaliyetlere drnektir. Ikinci
alan, karakter ve yeteneklerin giiclii yonleri dahil olmak iizere olumlu bireysel 6zelliklerin
kullanilmasiyla  olusan  faaliyetlerle = baglamis, baska  bir  deyisle  katilimli
yasamdir/baglanmadir. Pozitif psikoloji; karakterin gii¢lii yonleriyle kiiltiirel ve tarihsel
donemler arasinda erdemli kabul edilen nitelikleri kastetmektedir (6rnegin; cesaret, merhamet,
liderlik, nezaket, diiriistliikk, 6zgiinliik, bilgelik, sevme ve sevilme kapasitesi). Giiglii yonler,
daha esnektir ve iradeye tabi goriinenlerdir. Onlar yalnizca daha biiyiik bir amag i¢in araglar
degil, kendi baslarina degerli amaclar olduklari dlclide yeteneklerden ayrilirlar. Bu 6zelliklerin
etrafinda sekillenen bir yasam, Aristoteles’in “eudaimonia” ya da “iyi yasam” olarak
adlandirdig1 seye yaklasmaktadir ve pozitif psikoterapide hayata “bagl yasam” denilmektedir.
Katilimli yasam, zorluklarla basa ¢ikmak igin kisinin gli¢lii yanlarmi ve yeteneklerini
kullanmaktan ibarettir. Katilim ve akis, gii¢lii yonlerin ve yeteneklerin kullanilmasinin olagan
odilidiir. Baglilik, hedonik anlamda haz tiretmez, niteliksel olarak farkli bir tatmin tiirtidiir.
Akis, kisinin en giiclii yanlari ve yeteneklerini tam olarak gerceklestirilebilir zorluklarin
iistesinden gelmek i¢in kullanmasiyla iliskili deneyimdir (Csikszentmihalyi, 1990; Carr,
2011).

Pozitif psikolojinin tiglincii alani, pozitif kurumlara ait olmay1 ve pozitif kurumlara hizmet
etmeyi gerektiren anlamli yasamdir. Bu baglamda pozitif psikoloji, “Insan dogasinda en iyiyi
saglayan kurumlar nelerdir?” sorusunu ortaya atmaktadir. Pozitif psikolojiye gore olumlu
duygular ve olumlu 6zellikler gelistirebilen kurumlar; mentorluk, giiglii aileler ve topluluklar,
demokrasi ve 0zgiir basini icerir. Olumlu 6zelliklerin ve olumlu duygularin en iyi sekilde
olumlu kurumlar baglaminda gelistigine inanmaktadir. Anlaml1 yasam, kendinden daha biiytik

bir seye ait olmaktan ve ona hizmet etmekten kaynaklandigi igin, pozitif kurumlarin
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hizmetinde gecirilen bir yasam, anlamli yagamdir. Bu kapsamda dini inanglar ve siyasi,
ideolojik goriisler yer almaktadir. Baumeister ve Vohs (2002), bireylerin baglanmay1 sectikleri
“bir seyin” biiyiik 6lciide farklilik gosterdigine dikkat ¢cekmistir. Bazilar1 aile ve arkadaslar,
kilise, sinagog veya cami ile olan baglantilarinda anlam bulur; digerleri ise islerinde anlami
gormektedir (Duckworth, Steen ve Seligman, 2005, s.635- 636). Bu ii¢ alan Seligman
tarafindan genisletilmistir ve ruh saghigi alaninda PERMA isimli model ortaya konmustur

(Seligman, 2011).
2.2.3. “Otantik Mutluluk” Teorisinden “Iyi Olus” Modeline Gegis

Otantik Mutluluk adli kitapta yer alan orijinal Otantik Mutluluk teorisine gore (Seligman,
2002) mutluluk, insanlarin kendi iyiligi icin takip etmeyi sectikleri ii¢ farkli unsurda analiz
edilebilir: olumlu duygular, katilm ve anlam. Bu unsurlarin her biri, mutluluk kavraminin
kendisinden ¢ok daha net bir sekilde tanimlanmis ve daha 6l¢iilebilirdir. Kisinin duygularinin
olumlu yonlerine odaklanan, ilk unsur etrafinda basariyla siirdiiriilen hayata “keyifli yasam”
denir ve tamamen mesgul olma ve akisla bir olma hedefiyle yasanan hayata katilimli hayat
denmektedir. Seligman’a (2011) gore, zevk ve mesguliyet arayist bencil olabilir, ¢linkii bunlar
genellikle yalniz ¢abalardir. Ancak ¢ogu insan kendinden daha biiyiik olduguna inandig1 bir
seye odaklanan bir hayat yasamak ister. Bu nedenle, daha yiiksek bir amag ile yasanan bir
yasam “anlamli bir yagsam” olarak kabul edilir (Seligman, 2011, s. 11 - 12).

Yillar1 otantik mutluluk teorisini 6gretmek, analiz etmek ve test etmekle gecen Seligman,
birka¢ nedenden dolay: teorinin daha da gelistirilmesi gerektigi sonucuna varmustir. Birinci
nedeni, ¢ogu insanda mutluluk kavraminin neseli bir ruh hali i¢inde olma diisiincesini
uyandirmasidir. Elestirmenler, ne katilim ne de anlam insanlarin nasil hissettigiyle ilgili
olmadig1 i¢in, mutlulugun temsil ettigi seyin bir parcasi olamayacaklarinit belirtmislerdir.
Otantik mutluluktaki bir diger yetersizlik, asil amacinin yagam memnuniyetini artirmak
olmasidir. Ancak insanlarin genel yagsam memnuniyeti algilarinin biiylik 6l¢ide mevcut ruh
hallerinden etkilendigi gorilmektedir. Cogu kisinin bildirdigi yasam doyumu miktari,
kendilerine sorulan “tam o anda ne kadar iyi hissettiklerine” gore belirlenmistir (Seligman,
2011, s. 31) ancak hayatin anlamimi veya ise/faaliyetlere veya insanlarla etkilesime girmeyi

hesaba katmamustir.
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Otantik mutluluk kuraminin {igiincii sinirlamasi ise insanlarin kendi iyiligi i¢in stirdiirmeyi
sectikleri yasam yonlerinin katilim, anlam ve olumlu duygularla sinirlandirilamamasidir ve
Seligman, o©nceki kavramlarmi Flourish kitabinda yeniden degerlendirerek su sonuca
varmistir:

“Pozitif psikolojinin konusunun mutluluk oldugunu, mutlulugu O6lgmenin altin
standardinin yasam doyumu oldugunu ve pozitif psikolojinin amacinin yasam memnuniyetini
artirmak oldugunu diisiiniirdiim. Simdi, pozitif psikolojinin konusunun iyi olus oldugunu, iyi
olus 6lgmek icin altin standardin gelismekte (flourishing) oldugunu ve pozitif psikolojinin
amacinin gelismeyi artirmak oldugunu diisiiniiyorum.” (Seligman, 2011, s. 31-32).

Mutluluk, 6znel iyi olus gibi gelisen (Seligman’in ortaya koymus oldugu flourish

kavrami) terimler alan yazinda genelde birbiri yerine kullanilmaktadir (Butler ve Kern, 2016).
2.2.4. Iyi Olus Kavramin Anlam ve Cergevesi

Iyi olus kavramu, bireyin yasam kalitesini, mutlulugunu, yasamdan memnuniyetini ve iyi
zihinsel ve fiziksel saglik deneyimini iceren kapsamli bir terimdir (Noble ve McGrath, 2012,
s.17).

“Iyi olmak nedir?” sorusuna ¢ok sayida bilim adam farkli sekillerde yanit vermis ve bu
da ¢esitli iyi olma kavramlarmni ortaya ¢ikarnustir. Iyi olusu kavramsallastirmaya yénelik iki
ana yaklasim vardir (Ryan ve Deci, 2001).

Iyi olus arastirma alani, iki bakis acis1 olan hedonik ve eudaimonik’i kapsamaktadir.
Hedonik, olumlu insan deneyimini, olumlu duygulanim merkezli olarak esitler. Bu baglamda
iyilik hali, genel olarak kisinin hayatinda algilanan tatmin ile birlikte olumlu ve olumsuz
duygulanim arasindaki optimal denge olarak tanimlanir. Bu goriisiin savunucular1 arasinda
Bradburn (1969), Watson vd., (1988), ve Diener vd., (1999) vardir. Eudaimonik yaklagim ise,
erdemli eylem ve kendini gerceklestirme iizerine odaklanmaktadir. Iyi olus, bir kisinin tam
olarak iglev gérme ve potansiyelini gergeklestirme derecesidir (Waterman, 1993; Ryan ve
Deci, 2001). Hedonik bakis acisi, bireyin 6znel insasina merkezi bir 6nem vererek, iyi olus
icin tek bir formiil belirtmezken, eudaimonik bakis a¢is1 daha teori rehberli bir yaklagimi
benimser. Duygulanim ve yasam doyumuna odaklanmanin tek basina isleyisin 6nemli
yonlerini ihmal ettigini ve iyi olusun deneyiminin yalnizca bireyin degerlendirici algilariyla

temsil edilemeyecegini ortaya koyar.
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Son yillardaki aragtirmalar, iyi olusu hem hedonik hem de eudaimonik bilesenlerin bir
kombinasyonu olarak yeniden esitlemenin 6nemini vurgulayarak, iki yaklasimi istikrarl bir
sekilde yakinlasmaya dogru getirmistir (Samman, 2007).

Ik yaklasimi kapsayan ve Diener (1984) tarafindan pozitif psikolojide 6znel iyi olus
kavrami olarak ortaya konan bu yaklasim; olumlu duygular, olumsuz duygular, yasam
doyumu olarak ii¢ bilesenden olusmaktadir. Oznel iyi olus teoride, bir kisinin kendi yasamin1
hem duygusal hem de bilissel olarak degerlendirmesini vurgulamaktadir (Emmons ve Diener,
1985). Kavram olarak 6znel iyi olus bilissel degerlendirme yoluyla bireyin yasamdan memnun
olduguna karar vermesi, olumsuz duygularin azalmasi ve olumlu duygularin daha c¢ok
hissedilmesi olarak tanimlanabilmektedir (Diener ve Diener, 1996). “Insanlar1 neyin mutlu
ettigi” ve hangi kiiltiirlerin digerlerinden “daha mutlu” olduguna dair birgok sonug, Oznel Iyi
Olus’un hangi bileseninin incelendigine baglidir. (Diener, 2009; Diener ve Tov, 2007; Scollon
ve Tov, 2012). Ikinci eudonomik yaklasimi kapsayan psikolojik iyi olus 6rnek olarak
verilebilmektedir. Bu yaklasim, kisinin psikolojik biiylimesi ve gelismesi ic¢in gerekli olan
belirli ihtiyaglar veya nitelikler oldugunu baslangi¢ noktasi olarak alir; bu ihtiyaglarin
karsilanmasi, bir kisinin tam potansiyeline ulagmasini saglar (Ryan ve Deci, 2001).

Ryff, yasamda iyi islevsel insanlarin alti temel Ozelligini ortaya koymustur. Bu tir
insanlar, i¢ standartlar tarafindan yonlendirilecek olgunluga (6zerklik), baskalarina
glivenebilme ve sevebilme (olumlu iliskiler), dis stresleri yonetebilme ve firsatlardan
yararlanabilme (cevresel hakimiyet), kendilerine karsi olumlu bir tutuma sahip olabilme
(kendini kabul etme), 6nemli amag ve hedeflere sahip olabilme (hayatta amac) ve gelisimlerini
ilerletmek i¢in hayattaki yeni zorluklar1 kabul edebilme (kisisel gelisim) 6zelliklerine sahiptir.
Ryff, boylece 6 boyuttan olusan pozitif psikolojik modeli ortaya koymustur (Ryff ve Keyes,
1995).

Iyi olus kavram hedonik veya eudaimonik kavramlarina tutarli bir sekilde dahil
edilmeyen yaklasimda bulunmaktadir. Csikszentmihalyi (1990), bir kisinin yaptig1 seyle en iyi
sekilde mesgul oldugu akis durumunu tanimlamistir. Akis durumlari, bir gérevin zorluklari ile
kisinin bu zorluklarin iistesinden gelme becerisi arasinda hassas bir denge gerektirir. Ideal
olarak bir aktivite ¢ok kolay veya ¢ok zor olmamali, kisiye mevcut becerilerinin biraz {izerinde
bir seviyede meydan okumalidir. Bu zorluk karsilanirsa kisinin beceri seviyesinin genislemesi

icin bir firsat yaratir.
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Aragtirmalar, akis durumlarinin akis dist durumlardan daha yiiksek diizeyde katilim ve
konsantrasyon igerdigini ancak her zaman daha yiiksek diizeyde hos duygularla birlikte
olmadigin1 géstermektedir (Moneta ve Csikszentmihalyi, 1996; Csikszentmihalyi, Abuhamdeh
ve Nakamura, 2005).

Yukarida goriildiigii gibi iyi olus kavrami i¢in tek bir tanim bulunmamakta ve literatiirde

farkli sekillerde ele alinmaktadir.
2.2.5. PERMA Modeli

1990’lardan itibaren Martin Seligman, diinya c¢apinda psikoloji yaymlarinda ve
konferanslarinda bilinen bir isim haline gelmistir. Bu donemden Once Seligman, deneysel
arastirmalart ve psikopatoloji alaninda taninmaktaydi. Pozitif psikoloji hakkindaki ilk
diisiincelerinin bilim camiasina sunulmasindan bu yana, 20 yildan fazla bir siire, sadece pozitif
psikolojinin akademi i¢inde veya disinda yayilmasina degil, ayni zamanda alana katkida
bulunan kiiltiirler arasi ¢aligmalara yaptig1 yatirnmlar géz 6niinde bulundurularak calismalar
her yil artmakta ve insani gelisme konusundaki kavramlarin gelistirilmesini saglamaktadir.
Seligman (2011) son kitabina “yeni bir pozitif psikoloji” ortaya koymak amaciyla baslamis ve
2004 yilinda mutlulugu arayarak pozitif psikolojinin amacinda bir degisiklik 6nermistir. Bu
oneri Seligman’in kullandig1 terim ile olmustur. Adlandirmadaki bu degisiklik, mutlulugu
psikolojik yap1 agisindan islevsellestirilecek karmagsik bir kavram olarak vurgulayan birkag
sorudan kaynaklanmistir. Seligman (2011), iyi olusu tanimlarken, 1946’da Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan o6nerilen klasik saglik tanimindan yola c¢ikmustir. Seligman, hastaligin
yokluguna olumlu duygularin varligini ekleyerek etkili bir iyi olma durumuna yol agmaktadir.
Seligman, kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser ve bulasic1 hastaliklarla ilgili gesitli vakalar1 ve
arastirma bulgularim1 kullanarak hastalifa 6zel olarak odaklanmanin her zaman bir tedavi
saglamadigint ve kotiimserlik, nefret, 6tke ve depresyon gibi olumsuz duygularin bir¢ok
hastaligin etyopatogenezinde yer alabildigini vurgulamistir. Bu nedenle, hastaliklarin
onlenmesi ve sagligin gelistirilmesine odaklanan Seligman (2011), toplumu korumanin bir
yolu olarak gelistirilebilecek ve gelistirilmesi gereken, olumlu bir tutumun benimsenmesini
saglayan ve dogrudan iyi olus ile baglantili olan cesitli egitim tiirlerini listelemistir.
Aragtirmalarina gore, iyimserler daha saglikli tutumlar gelistirir; daha saglikli yagam tarzlarini

benimser ve kotiimserlerin aksine tutumlarinin 6nemli olduguna inanirlar.
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Iyi olus teorisi modeli (Seligman, 2012), PERMA kisaltmasiyla etiketlenen biitiinsel
tatminin bes boyutunu igerir: Olumlu duygular, Hayata baglilik, Olumlu iligkiler, Anlam ve
Basari. Bir unsur olarak sayilmasi i¢in, bes yoniin her birinin {i¢ 6zelligi igermesi gerekir: (1)
Iyi olusa katkida bulunmas: gerekir. (2) Bircok insan diger unsurlardan birini elde etmek degil,
kendi anilar1 i¢in edinmeye calisir. (3) Diger 6gelerden bagimsiz olarak tanimlanir ve dlgiiliir

(Seligman, 2012.s.35-36).
2.2.5.1. Positive Emotions/Olumlu Duygular

Olumlu duygular iyi olus teorisindeki ilk unsurdur. Iyi olus cercevesindeki olumlu
duygular, hos ve mutlu bir hayata atifta bulunur. Ancak otantik mutluluk teorisindeki olumlu
duygularin aksine, bunlar amag olarak kabul edilmez. Yalnizca “daha biiytlik bir durumun, iy1
olusun bir parcasi” olarak goriilmektedir (Fulmer, 2015). Mutlu insanlar gegmise minnetle
bakabilir, gelecegi umutla gorebilir, simdiki anin tadini ¢ikarabilir ve degerlendirebilirler.
(Seligman, 2011). Olumsuz duygularin smirlandirilmasinin aksine zihnimiz hosgoriilii ve
yaratict bir yapi ile yeni fikir ve deneyimlere agik bir zemin olusturabilir (Seligman, 2002).
300’den fazla ¢calismanin meta-analizi, olumlu duygularin basar1 ile yakindan iliskili oldugunu

ortaya koymaktadir (Lyubomirsky, King ve Diener, 2005).
2.2.5.2. Engagement/Hayata Baghhk-Katilim

Hayata baglhlik, kisinin genellikle zamanin izini kaybettigi, yorgunlugu ve aktivitenin
kendisi digindaki her seyi goz ardi eden bir faaliyet tarafindan tamamen emildigi akis
durumuna benzetmektedir. Akis kavrami ilk kez 1960°larda ototelik etkinliklere odaklanan bir
dizi calisma ile ortaya ¢ikmis ve bireyin daha sonraki bir dig amacin pesinden gitmek yerine,
faaliyetin kendisi nedeni ile yapilan sey oldugu anlamina gelmektedir (Csikszentmihalyi,
1997, 2013).

Bu temelde, iyi olus teorisine katilim, “Zaman sizin i¢in durdu mu?”, “Gdreve tamamen
daldimiz m1?”, “Hosunuza giden bir seyi yaparken etrafinda kendilik duygusunu kaybettiniz
mi?” gibi sorularla 6znel olarak degerlendirilir. Katilim/akis’ta bir aktiviteye yogun bir
deneyimsel katilim olmasina ragmen kisi tam kapasite ile calistiginda, akis durumunda
genelde bir diislince veya duygu yoktur ve bu da 6znel zevk durumundan farklilasmaktadir

(Seligman, 2011). Katilimin 6znel durumu her zaman gegmise doniiktiir ve insanlar daha sonra
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bunun tizerine diislindiiklerinde “Eglenceliydi.” veya “Harika hissettirdi.” ifadeleriyle farkina

varabilirler. Zevk dedigimiz 6znel iyi olus ise su anda yasanmaktadir (2011, s. 37,38).
2.2.5.3. Relationships/ Olumlu iliskiler

Olumlu iligkiler, iyi olusun temel direklerinden biri olarak kabul edilir. Duygusal ve
fiziksel saglik tizerindeki artirict etkileri ¢aligmalarda ortaya konmaktadir. Sosyal iliskilerin
Onemi, insanin genel isleyisi ve fiziksel sagligi lizerindeki etkileriyle gosterilir. Diinya Saglik
Orgiitii (2002), sosyal iliskileri yasamimiz boyunca sagligm 6nemli bir sosyal belirleyicisi
olarak kabul etmektedir. 1990’larin ortalarindan baslayarak Saghik Etki Degerlendirmesi
lizerine ortaya ¢ikan literatiir, insanlarin saglikli olup olmadiklarinin ig¢inde bulunduklari
kosullar ve ¢evre tarafindan belirlendigini gostermistir. Sosyal destekleyici ¢evre —ailelerden,
arkadaglardan ve topluluklardan daha fazla destek- sagligi, birey ve toplum diizeyinde
belirleyen faktorlerden biridir (Mertika, Mitskidou ve Stalikas, 2020).

Seligman, Global Well-Being Forum’da, pozitif psikolojinin orijinal ¢ergevesinin, Life
Well-Live’in (Positive Psychology News) ana diregi olarak dogrudan pozitif iliskileri igermesi
gerektigini paylasmistir. Seligman “Diger insanlar, yasamin inislerine en iyi panzehir ve en
giivenilir dayanak tek kisi” oldugu sonucuna varip Sartre’in “Bu diinyada cehennem diger
insanlardir.” soziine elestiri getirmistir (Seligman, 2011, s. 41-42). Bu baglamda Christopher
Peterson, pozitif psikolojinin amacini ti¢ kelimeyle 6zetlemistir: “Diger insanlar dnemlidir.”
(Norman, 2020). Arkadashik, akrabalik, iligskiler ve evlilik, hepsi Onemli mutluluk
kaynaklaridir. Aile yasam dongiisii, olumlu iligkilerin gelisimini kavramsallagtirmak igin
yararli bir ¢ergcevedir (Carr, 2004). Diger insanlarla yakin iliskiler kurmak ve bunu siirdiirmek,
hayatta anlam yaratmanin ve yoklugunda da anlami kaybetmenin en yaygin ve erisilebilir
yollarindan biridir (Jurica, Barenz, Shim, Graham ve Steger,2014; Compton ve Hoffman,
2019).

2.2.5.4. Meaning/Anlam

Anlam, PERMA modelinde unsur olarak yer almakta ve kendinden daha biiyiik olduguna
inanmak, bir seye ait olmak ve ona hizmet etmek anlamina gelmektedir. Anlam subjektif ve
objektif bir bilesen olarak tanimlanmaktadir (Seligman, 2011, s.41-42). Eski Yunanlar, hayatin

anlamimin tek bir igsel anlam olduguna inanmislardir ancak bu goriise karsi ¢ikan varoluscu

36



filozoflar anlama yeni goriisler kazandirmislardir. Ornegin, hayatta ama¢ bulmay1 saglikl
insan isleyisinin temel bir pargasi olarak goren Victor Frankl’in psikolojiye getirdigi bir fikir,
her insanin hayatta kendi anlamini arastirmak ve kesfetmek zorunda oldugu iddiasini tasir.
Hayatta daha biiylik bir sey aramanin temel bir insan motivasyonu oldugunu savunan Frankl
(1965), otuz yil sonra Martin Seligman tarafindan yeniden bu goriisii ortaya koymustur.
Anlami1 da benzer sekilde, egoizmi asan, kendinden daha biiyiik olduguna inanilan bir seye ait
olmak ve ona hizmet etmek olarak tanimlamustir (Seligman, 2011, s. 17).

Is, ask, oyun ve hizmet, insan faaliyetinin énemli alanlar1 olarak belirlenerek bunlarin
tiimii anlamli olduklarinda en tatmin edici olabilmektedir (Peterson, 2013). Anlamh is ilgi
cekicidir (Wagner ve Harter, 2006), anlamli askin giivenli (Bowlby, 1969), anlamli oyunun
tutkulu (Vallerand, 2008), yaratict1 6grenme (Fredrickson, 1998), anlamli hizmetin iiretken
oldugu ve anlamsiz, doyurucu bir hayat olmadigi (Seligman, Ernst, Gillham, Reivich ve
Linkins,2009; Steger, Oishi ve Kesibir, 2011) ifade edilmektedir. Kalic1 bir tatminin, kisinin
yaptig1 seyle ilgili bir anlam duygusu gerektirdigine veya en azindan bunun kolaylastirildigina

dikkat ¢ekilmektedir (Peterson ve Park, 2014; Seligman ve Csikszentmihalyi, 2014).
2.2.5.5. Accomplishment/Basari

Basar1 genellikle ddiiller, kazanglar ve prestij acisindan nesnel olarak tanimlanirken bu
modelde basar1 6znel basari ile duygu ve giinliik basar1 hissini bir boyut olarak yer almaktadir
(Kern, Waters, Adler ve White, 2014). Basari, herhangi bir olumlu duygu, anlam veya olumlu
iligkileri olmadan basarinin kendi ic¢in aranan bir seydir (Seligman, 2011). Seligman (2011),
olumlu duygularla iliskilendirilebilecek anlik bi¢giminde basar1 oldugunu ancak daha sonra
basarmin genisletilmis bir bigiminin oldugunu belirtir ve bunun da “hayata ulasmak”, basari
yoluna basariya adanmis bir yasam oldugunu savunur. Bununla birlikte, boyle bir yasamin
neredeyse hicbir zaman saf haliyle goriilmedigini kabul eder (s.42-44). Seligman, hedefleri
degerlerle iliskilendirir ve hedeflere ulagmak i¢in azim, genel basariy1 biiyiik 6l¢iide artirir ve
daha biiyiik basariya yol agar (Duckworth, 2016).

Seligman’in teorisi yeni olmasina ragmen, arastirmalarda, olumlu duygulari, katilim,
olumlu iliskileri, anlam ve basariy1 ele alan olumlu psikolojik miidahalelerin 6znel iyi olusu
onemli Olciide iyilestirdigini ve depresif belirtileri tedavi ettigini dogrulamistir (Gander,

Proyer ve Ruch, 2016).
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2.2.6. Pozitif Psikoloji ve Karakter Giiclii Yonleri ve Erdemler

Pozitif psikolojinin amaci, bireylerin, ailelerin ve toplumlarin gelismek igin ihtiyag
duyduklart gii¢lii yonler ve erdemler hakkinda bilimsel bir anlayis kazanmak ve bu bilgiyi
olumlu degisim icin etkili miidahaleler gelistirmek amaci ile kullanmaktir (Seligman ve
Csikszentmihalyi, 2000; Seligman, 2019). Baska bir deyisle pozitif psikoloji yalnizca basa
cikmak i¢in degil, aym1 zamanda gelismek i¢in gerekli olan varliklarin ve gii¢lerin nasil
olusturulacagini o6grenmektir. Psikolojik ve fiziksel hastaliklarin Onlenmesinde pozitif
psikolojinin rolii, psikopatolojiye karsi tampon olusturan olumlu insan niteliklerini
“tanimlamak ve giiclendirmek™tir (Seligman ve Csikszentmihalyi, 2000; Seligman, 2002;
Park, 2004). Saglhig koruyan giiclii yonlerin 6rnekleri arasinda cesaret, gelecege yonelik
fikirlilik, iyimserlik, duygusal zeka, 6z diizenleme, Ozgiinliik, zevk alma kapasitesi ve bir
amag duygusu sayilabilir (Seligman ve Peterson, 2003).

Pozitif psikoloji, 6zellikle karakterin giiclii yonlerini belirleyerek ve gelistirerek bireysel
ve toplumsal refahin insa edilmesini vurgulamaktadir (Peterson, 2006). Bunun yani sira giiglii
yonler, bireyler zorlu veya tehdit edici olaylarla karsi karsiya kaldiklarinda
yararlanabilecekleri 6nemli psikolojik kaynaklar veya rezervler olarak hizmet edebilir (Taylor
vd., 2000). Ryff ve Singer’a (2003) gore, psikososyal giigler, kimin ve neden saglikli kaldigini
anlamak icin kritik bilesenler olarak goriilmektedir. Epidemiyolojik terimlerle ifade
edildiginde, psikolojik ve sosyal iyi olus, hastalik ve 6liimiin gecikmeli baslamasina katkida
onde gelen faktorler olabilmektedir.

Erdemler, ahlaki filozoflar ve dini diisiiniirler tarafindan deger verilen temel o6zellikleri
ifade etmekte ve bilgelik, cesaret, insanlik, adalet, Olgiiliiliik ve askinlik gibi 6zellikleri
kapsamaktadir. Karakter giigleri ise erdemleri tanimlayan psikolojik bilesenler, siirecler veya
mekanizmalar olarak kabul edilmekte ve bireyin pozitif kigisel nitelikleri olarak
tanimlanmaktadir. Baska bir deyisle, erdemlerden birini veya digerini sergilemenin ayirt
edilebilir yollaridir. Ornegin, bilgelik erdemi; merak ve Ogrenme sevgisi, yargilama,
yaraticilik, kisisel zeka ve perspektif dedigimiz, hayata dair “biiyiik bir resme” sahip olma gibi
giiclii yonlerle elde edilebilir (Peterson ve Park, 2004; Peterson, 2006; Keyes, Fredrickson ve
Park, 2012). Karakter gii¢leri bireysel farkliliklarla ifade edilen ve kiiltiirel olarak degerli
giiclerdir. Karakter giliclerin biiyiimesi ve gelistirilmesi pozitif psikolojide oOnceliklidir

(Seligman, 2019).
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Gigler kavrami olarak Onemli sonuglara ulagsmaya calisirken optimal isleyis ve
performansa imkan verecek sekilde davranma, diisiinme veya hissetmeye yonelik dogal
yetenek olarak tanimlanabilir (Ghielen, van Woerkom ve Christina Meyers, 2018). Pozitif
psikolojide Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi (DSM) ve Hastaliklarin
Uluslararast Smiflamast (ICD) karsiligi olarak siniflama ve benzer fonksiyonlar1 goren
karakter giigleri ve erdemleri Seligman ve Peterson tarafindan simiflandirilmistir (Peterson ve
Seligman 2004). Birbiri ile olumlu iliski gosteren karakter giicleri, yetenekler ve dis
kaynaklardan farklilagmaktadir ve kisinin gelisimini destekleyen pozitif niteliktedir. Karakter
giicleri kiginin becerilerini gelistirmesine, gelecegi i¢in kaynaklar olustururken ayni anda
olumlu yanit vermesine yardimci olur (Niemiec, 2013, 2020).

Martin E. P. Seligman’in liderliginde {i¢ yillik bir siire boyunca 53 diger 6nde gelen bilim
insan1 ile igbirligi yapan Christopher Peterson tarafindan yiiriitiilen titiz tarihsel analizden
Karakter Giicleri ve Erdemler Envanteri ortaya cikmistir. Karakter Giligleri ve Erdemler
Envanteri, psikiyatri, genglik gelisimi, karakter egitimi, din, felsefe, orgiitsel calismalar ve
psikolojiden iyi karaktere deginen ilgili literatiirler ele alinarak siniflandirilmistir ve kiiltiirel,
tarihi, dini ve felsefi geleneklerde her yerde bulunan 6 genis erdem altinda diizenlenen 24
karakter giiciinden olusan bir siniflandirma saglanmistir: (1) bilgelik, (2) cesaret, (3) sevgi ve
insanlik, (4) adalet, (5) Ol¢iilillik ve (6) askinlik (Carr, 2004; Peterson, 2006; Seligman,
2019).

Tablo 2.1. Karakter Giigleri ve Erdemler

Karakter Gii¢lerinin Siniflandirilmasi

1. Bilgelik - bilginin edinilmesini ve kullanilmasini gerektiren bilissel giigler:

Yaraticilik (6zgiinliik, ustalik): Bir seyleri kavramsallastirmanin ve yapmanin yeni ve
iiretken yollarini diisiinmek, sanatsal basariy1 igerir ancak bununla sinirli degildir.

Merak (ilgi, yenilik arayisi, deneyime agikiik): Devam eden deneyime ilgi duymak,
etkileyici konular bulmak ve kesfetmek.

Acik fikirlilik (vargilama, elestirel diisiinme): Her seyi bastan sona diislinmek ve her
yonden incelemek, sonucglara atlamamak, kanitlar 1s1ginda fikrini degistirebilmek, tiim

kanitlar1 adil bir sekilde tartmak.
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Ogrenme sevgisi: Diizenli bir sekilde yeni beceriler, konular ve bilgileri yeterli hale
getirme istegi.

Bakis agisi (hikmet/bilgelik): Baskalarma bilgece 6giit verebilmek, diinyaya bakmanin
kendine ve diger insanlara anlamli gelen yollarina sahip olmak
2. Cesaret - dis veya i¢ engeller karsisinda hedeflere ulasmak i¢in iradenin kullanilmasini

iceren duygusal gii¢ler:

Cesur olma: Tehditten, zorluktan veya acidan ¢ekinmemektir; engellere ragmen dogruyu
savunmaktir; fiziksel cesaret igerir ancak bununla sinirli degildir.

Sebatkdarlik (sebat, ¢aliskanlik): Basladigi isi bitirmek, engellere ragmen bir eylem
yolunda 1srar etmek, goérevleri tamamlamaktan zevk almak.

Diiriistliik (6zgiinliik, diiriistliik): Gergegi sdyleme, kendini samimi bir sekilde sunmak ve
samimi bir sekilde hareket etmek, bahane aramamak, kendi duygu ve davraniglarinin
sorumlulugunu almak.

Yasam coskusu (cosku, canlilik, enerji): Hayata heyecan ve enerjiyle yaklasmak, isleri
yarim ya da goniilsiiz yapmamak, hayati bir macera olarak yasamak, canli ve aktif hissetmek.
3. Insaniyet - bagkalariyla ilgilenmeyi ve onlarla arkadas olmayi iceren Kkisilerarasi giiclii

yonler:

Sevme ve sevilme: Baskalariyla, 6zellikle paylasmanin ve 6nemsemenin karsilikli oldugu
yakin iliskilere deger vermek; insanlara yakin olmak.

bilik (comertlik, iyi yiireklilik, nezaket, merhamet): Digerleriyle ilgilenmek ve onlara
iyilik yapmak; yardim etmek.

Sosyal zeka (duygusal zeka, kisisel zeka): Baskalarmin ve kendisinin giidiilerinin ve
duygularinin farkinda olmak, farkli sosyal durumlara uyum saglamak icin ne yapilmasi
gerektigini bilmek, diger insanlar1 neyin harekete gecirdigini bilmek.

4. Adillik - saglikli toplum yasamini olusturan giigler:

Vatandashik (sosyal sorumluluk, sadakat, ekip ¢alismasi): Bir grup veya ekibin iiyesi
olarak iyi ¢alismak, gruba sadik olmak, bireyin diisen vazifeyi yerine getirmek.

Hakkaniyet: Tim insanlara esit sekilde davranmak, kisisel duygularin baskalari

hakkindaki kararlar1 etkilemesine izin vermemek, herkese adil bir sans vermek.
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Liderlik: Uyesi oldugu bir grubun islerini halletmek ve ayni zamanda grup icinde iyi
iliskileri siirdiirmek, grubu cesaretlendirmek, grup etkinlikleri diizenlemek ve siireci takip
etmek.

5. Olgiiliiliik - asiriliga kars1 koruyan giicler:

Affedicilik ve merhamet: Yanlis yapanlari bagislayan, baskalarinin eksikliklerini kabul
etmek, insanlara ikinci bir sans vermek, kinci olmamak.

Alcakgoniilliiliik: Basarilarinin  kendisi admma konusmasina izin vermek, kendini
oldugundan daha 6zel gormemek.

Tedbirlilik: Segimlerinde dikkatli olmak, gereksiz riskler almamak, sonradan pisman
olunacak seyler soylememek veya yapmamak.

Oz-diizenleme (6z-kontrol): Disiplinli olmak, duygularini ve davranislarmi kontrol etmek
6. Askinlik - daha biiyiik evrenle baglantilar kuran ve anlam saglayan giicler:

Estetik ve miikemmelligin takdiri (merak, yiikselme): Dogadan sanata, matematige, bilime
ve giinliik deneyime kadar hayatin ¢esitli alanlarinda giizelligi, miikemmelligi ve/veya
yetenekli performansi fark etmek ve takdir etmek.

Stikiir: Olan 1yi seylerin farkinda olmak, minnettar olmak ve tesekkiir etmek i¢in zaman
ayirmak.

Umut (iyimserlik, gelecek yonelimi): Gelecekte en iyisini beklemek ve onu basarmak i¢in
calismak, 1yi bir gelecegin elde edilebilecek bir sey olduguna inanmak.

Mizah: Giilmeyi sevmek, diger insanlara giilimsemeler getirmek, olaylarin farkli tarafini
gormek, saka yapmak.

Maneviyat (dindarlik, inan¢, amag): Evrenin daha yiliksek amaci ve anlami hakkinda

saglam inanglara sahip olmak, kisinin daha biiyiik sema icinde nereye uydugunu bilmek.

Karakter giicleri “Character Srengths and Virtues: A Hand Book and Classification”™
(Peterson ve Seligman, 2004, 5.29,30) kitabindan alinmistir.

Olgiilebilir ve kiiltiirler arasinda her yerde bulunabilir olmanin yani sira herhangi bir
karakter giicliniin varligt i¢in temel Olgiitler bulunmaktadir. Bu olgiitler, bireysel ve diger
insanlara mutluluk ve doyum saglar; ahlaki olarak degerlidir. Diger insanlar1 engellemez,
kiskanmaz, takdir eder ve bu 06zelligi diger insanlarda bulmaktan mutluluk duyar.
Gozlenebilir, olgiilebilir ve tutarli olup bireysel bir farkliliktir. Farkli kisilerde farklilik

gosterebilir, bazi insanlarda daha ¢ok bazi insanlarda az bulunmaktadir.
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Erken yaslardan bazi ¢ocuklar ve genclerde gelismeye baslar. Toplumsal uygulamalar ve
ritiiellerle gelistirilmesi amaglanmaktadir (Park, Peterson ve Seligman, 2004; Peterson ve
Seligman, 2004, s.28).

Bu siniflama, karakter gili¢lerine en iyi sekilde katki saglamak amaci ile yapilmis ve
karakter gelisiminde uygulama olarak ve deneysel c¢aligmalarda kullanilabilmektedir.

Siniflama, kapsamli bir sekilde hazirlanmis ve farkli arastirmalarin gerceklestirilmesine yon

vermektedir (Kabake1, 2013).
2.3. Merhamet
2.3.1. Merhamet Kavraminin Anlami

Merhamet bir¢ok alanda ele alinan bir kavramdir. Binlerce yillik ge¢mise sahip olan
merhamet kavrami birgok manevi ve ahlaki anlatida, felsefi metinde ve Ogretide yer
almaktadir (Gilbert, 2009). Diinyanin biitiin dini geleneklerinde merhamet inang sistemlerinin
merkezinde 6nemini korumaktadir (Ekman ve Ekman, 2017). Sosyal yasamda ve toplumun
bircok alaninda (saglik, egitim, adalet sistemindeki uluslararas1 meslek kuruluslari)
merhametin 6nemi vurgulanmaktadir (Strauss vd., 2016). Bireyin bulundugu toplumun bir
parcast oldugu ve yetistirildigi kiiltiir, merhametin tanimlanmasinda kiiltiirel bir yap1 unsuru
da tasimakta oldugu s6z konusudur (Bein, 2013). Merhamet kavraminin anlam ve
kavramsallastirmasinda ortak bir tanimlama bulanmamaktadir ve alan yazinda farkli sekilde
ele alinmaktadir (Perez-Bret, Altisent ve Rocafort, 2016; Archer, 2018).

Ingilizcede ve Bat1 literatiiriinde grace (liituf), empathy (empati), pity (acumak) ve mercy
(sefkat) sozciikleri kullanilmaktadir (Goetz, Keltner ve Simon-Thomas, 2010; Jinpa, 2015)
ancak bilimsel alanda merhamet kavrami ingilizce olarak compassion sdzciigii yer almistir
(Lazarus,1991; Nussabaum,1996). Merhamet kelimesi, “act ¢ekmek” anlami ile Latince
compati kelimesinden gelmekte ve standart sozliikte “kotii durumda olanin aciyr hafifletmek
icin giliclii bir arzunun eslik ettigi derin bir sempati ve iizlintii” olarak tanimlamaktadir (Gilbert
vd., 2017; Jazaieri, 2018). Merhamet kavraminin Arapga kokenli ve r-h-m kokiinden tiireyen
bir kelime oldugu ve anlam olarak sefkatli olma, yumusak kalpli, sert ve kirici olamamak,
iyiliksever ve yumusak davranish olmak anlamlarina karsilik geldigi belirtilmektedir (Ozcan,
2020). Rahman, rahim, rahmet, merhamet kelimeleri ayn1 kokten gelmekte ve kaynaklarda
rahim kelimesi digerini iginde barindirmak anlami ile gosterilmektedir (Gok, 2015).
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Tiirk Dil Kurumuna (2021) gore “Bir kimsenin veya bir bagka canlinin karsilastigi kotii
durumdan dolay1 duyulan {iziintii, actma” anlamina gelmekte ve Tiirkcede merhamet kavrami
“acima, sefkat, rahmet” kavramlar1 ile birlikte kullanilmaktadir. Kubbealt1 Liigati’nda
merhamet, “herhangi bir canlinin acisini, kederini, mutsuzlugunu yiireginde hissedip tiziintii
duyma ve ona kars1 yardim hisleriyle olma, acitma” olarak agiklamaktadir (Kubbealt1 Liigati,
2021). Budist bakis agisina gére merhamet (Karun, a ), aciy1 tanima ve hafifletme arzusunda
kok salmig, insanlarin temel bir niteligidir ve prososyal davraniglara yol agar (Gillath, Shaver
ve Mikulincer, 2005; Jazaieri vd., 2013).

Psikoloji alaninda merhamet kavrami uzun siire ihmal edilmis ve altruizm, empati, sosyal
davranis gibi kavramlar altinda arastirllmistir (Gilbert, 2005). Merhamet kavram ile ilgili
empati ile benzerlik gosterdigi ve merhametin 6l¢iilebilmesinin zor oldugu diistiniildiigiinden
pozitif psikoloji akim1 gelene dek bu kavram tizerine durulmamistir (Akdeniz ve Deniz, 2016).
Pozitif psikoloji gelisiminin ve psikolojinin patolojik bakis a¢isina odaklanmak yerine iyi
olusa ve karakter giicleri ve erdemleri iizerine vurgu yapan merhametin de karakterin giicli
yonii ve sosyal bir duygu olarak iyi olusun iizerinde olumlu etkiledigini 6ne siirmiistiir
(Seligman vd., 2005). Bunun yan sira merhamet; kaygi, dfke, korku gibi negatif duygulara
kars1 bir koruyucu faktor olarak ve pozitif psikolojide mutluluk ve gelismis sosyal iligkiler ile

iliskilendirmektedir (Post, 2014).
2.3.2.Merhamet Kavraminin Tanimlamasi ve Benzer Kavramlarla fliskisi

Merhamet ¢ok yonlii bir kavram oldugu (Braun, 1992) i¢in alan yazinda farkli tanimlama
yer almaktadir (Mascaro vd., 2020). Son yillarda merhamet konusunun ilerlemesinin nedenleri
pozitif psikolojide Budizm felsefesinde yer almasi, yasadigimiz diinyada artan siddet,
saldirganlik, zorbalik, sug, duyarsizlik, taciz gibi sorunlar1 ve bu sorunlarin alternatif
cozlimlerle ve kaynaklarla giderilmesidir. Budizm felsefesine goére aci insan hayatinin bir
pargasi olarak goriilmekte ve bunun kabullenilmesi amaci ile farkindaliga dayanan terapileri
ile merhametin bugiinkii ¢caligmalarina temel olusturmustur. Bu baglamda pozitif psikolojide
tyilestirici gii¢c kaynagi olarak goriilen merhametin, ruh sagligini ve genis yelpazede gelisimsel
ve Onleyici faktor olarak kullanilmasi 6nem tasir (Nas ve Kardas, 2022). Bunun yami sira
sinirbilim alanindaki aragtirmalar, merhamet duygusunun, insanlarin digerlerine yaklasmak ve

onlarla ilgilenmek istemesiyle sonuglanan ‘“baglanma hormonu”nun oksitosin ile iligkili
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oldugunu bulmustur (Goetz vd., 2010; Klimecki, Leiberg, Ricard ve Singer, 2014). Merhamet,
digerlerini aktif olarak Onemsemek anlamma gelmektedir. Merhamet, bagkalarini
Onemsemenin yani sira onlara duydugumuz saygiy1 da igerir. Ayni zamanda bir bumerang
etkisi de wvardir, ¢iinkii genellikle merhametli bir kisinin zor duruma diistiigiinde ona
merhametle karsilik veririz (Beheshtifar, Esmaeli ve Moghadam, 2011). Alan yazinda
merhamet, bir baskasinin sikintisinin dolayli bir deneyimi (Hoffman, 1981), iiziintii ve
sevginin bir karigimi (Shaver, Schwartz, Kirson ve O’Connor, 1987), biyolojik 6zelligi
(Gilbert, 2017), sevginin bir ¢esidi veya bir alt tipi (Sprecher ve Fehr, 2005; Underwood,
2009), erdem olarak goriildigi (Peterson, 2017) tanimlamalar arasinda yer almaktadir.
Sinclair vd., (2017) ise merhameti “iliskisel anlayis ve eylem yoluyla bir kisinin acisin1 ve
ihtiyaclarimi ele almay1 amaglayan erdemli bir tepki” olarak tanimlamistir. Cok boyutlu bir
yap1 da belirlenen merhamet kavrami (Jazaieri vd., 2013), insan gelisimi igin evrimsel, sosyal
yapilandirmaci ve biligsel cercevelerdeki temel kavramlardan biri olarak goriilmektedir
(Gilbert, 2015).

Merhamet kisinin kendisinde, bulundugu ¢evrede ve toplumda ortaya c¢ikan sikintilarin
nedenlerini ve kosullarin1 anlamasi ve azaltmasi i¢in bir motivasyon olmaktadir. Etkili ve
giiclii olan niteliklerden biri merhametin toplumsal, kisisel ve kisilerarasi refahin ve iyi olusun
onemli bir pargasi olmasidir (Goldin ve Jazaieri, 2017).

Literatiirde merhametin tanimlama konusunda kullanildig1 kelimeler farklilik gosterir ve
empati, sempati, adalet gibi kavramlar ile iligskilendirmekte ve bdylece birbiriyle karistirildigi
belirtilmektedir (Nas ve Sak, 2020). Karsilikli etkilesim ile iligkili olan merhamet kavrami,
empati ve sempati gibi birbirine benzeyen kavramlarla davranmigsal taraflardan esitlik
gostermektedir. Fakat merhamet, empati ve altruism gibi benzeyen kavramlardan digerinin
acisint giderme istegi, onun 1zdirabin1 anlayabilmenin biligsel bir siireci olarak ifade
edilmektedir. Iki boyuttan olusan merhamet, 1stirabin kaynagini anlam ile baglayan bilissel
boyutu ve merhametli davranis igeren davranigsal boyut olmaktadir (Gilbert, 2005). Strauss
vd., (2016) merhamet kavramini bilissel, duyussal ve davranigsal siire¢ olarak tanimlamakta ve
bes unsurdan olustugunu aktarmaktadir:

1) Acty1 tanimak ve acinin farkina varmak.

2) Insan deneyiminde ac1 gekmenin evrenselligini anlamak.

3) Aci geken kisiye empati duyma ve sikintiyla baglanti kurma.
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4) Act ¢eken kisiye tepki olarak ortaya ¢ikan rahatsiz edici duygulart (6rnegin sikinti,

otke, korku) tolere etmek, bdylece ac1 ¢eken kisiye acgik olmak ve onu kabul etmek.

5) Aciy1 hafifletmek i¢in harekete gegme/hareket etme motivasyonu.

Alan yazinda merhamet bir psikolojik ve sosyal siire¢ olarak goriilmekte ve digerkamlik,
sevgi, hosgori, saygi, giiven, sabir, sorumluluk gibi bir¢ok deger merhametin bir parcasini
olusturmakta ve ortaya koymaktadir (Elices, 2017).

Kaynaklarda ve gilinlilk hayatta merhamet kavraminin acima ile aym anlami tasidigi
diistiniilmektedir. Ancak merhamet acima ile ayn1 anlamda degildir. Merhamet kavraminin
tersine acima duygusu olan kiside digerine ahlaki ve psikolojik yonden yukaridan bakma
niteligini icerir. Merhamet, karsidakine saygi, yogun ilgi ve aktif katilim gosterirken; acimak
ise ac1 ¢eken insanin karsisina pozitif bir katilim s6z konusu olmadigini ve istiinliik duygusu
icerdigini ifade etme s6z konusudur (Ekstrom, 2012). Bunun yani sira acimak, hosgorii, kibir
ve litufkarlik barindirmaktadir. Digerlerine acidigimizda, kendimizi bir {ist konuma
yerlestirmis olmaktayiz (Sayar, 2018. s. 80). Merhamet Gtekilerine yakinlastirir, ona karsi
gosterilen es duyum 6zdeslemek demektir, ancak kendisinden apayri biri oldugunu da bilmek
demektir. Merhamet bireyin insanligin esit deger tasidigi ve bu degere saygi duymak,
digerinin kendi diinyasin1 nasil anlamlandirdigini anlayabilmemiz igin bir ara¢ olarak
bakabilmektir. Merhamet biitiin canlilar ig¢in diinyayr emin bir yer kilmaktir (s. 95,102).
Merhamet kavraminin acimak ile ayni manaya getirilmesi popiiler kullanimin nedenlerinden
birisidir. Bu kavranis merhametin acima hissiyle bir tutulmasiyla olmaktadir. Bu hatali
kavrayis insanin merhamet gérmesini veya beklemesini istememeye sebep olmaktadir. Diger
sebebi de Batili yazarlar merhameti acimak ile ayn1 yerde tutmaktadir. Bati diisiince tarihinde
merhamet erdemini olabildigince kii¢clik gormeye, hatta olumsuzlamaya yonelik egilimi ve
bunun eski tarihli, kdkenleri Eski Yunan’a kadar gitmektedir. Aksine merhamet acitmamak,
incitmemek ve Onemsenmektir. Bati’da merhameti sevgi ile ayn1 anlamda oldugunu kabul
eden diistince, merhameti gergek anlamiyla kavradiginda sadece Onemsenmekle
kalmayacaktir. Diger erdemlerin, agsk ve sevginin, comertligin, nezaketin sadakatin, minnettin,
1yl niyetin, algak goniilliliiglin, bagislamanin, hosgoriiniin, sadeligin, yumusak huylulugun
yakindan bakildiklarinda merhametten koken aldiklari anlagilmaktadir. Ciinkii merhamet,
sefkati de acimay1 da yardimseverligi de kapsamakla birlikte hepsinden daha fazlasidir (Goka,

2020.5.113, 114, 145.)
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Insanlar merhametle baglanti kurarlar ve bu baglanti acimak seklinde
gerceklesmemektedir. Ornek olarak bir engelliye merhamet etmek, ona aciyarak her seyi
yapmak yerine, onun sosyallesmesini saglayarak yapabilecegi seyleri yapmasina yardimei
olmak s6z konusudur (Okumuslar, 2014). Baska bir deyimle merhamette sadece bir duygu
degil bir eylem, bir davranis niteligi s6z konusudur. Gilbert, merhamet kavrami digerinin
acisim1 giderme arzusu, acinin kaynagini anlamaya ilgi gosteren bilissel siire¢ ve merhametli
davranis gosterme ilgili davranigsal bir siire¢ oldugunu ve giidii, duygu, diistince ve davranig
birlikteliginden ortaya ¢iktigim1 bildirmektedir (Isgdér, 2017). Baska bir deyisle insani
iligkilerin zemini merhamet olarak belirlenmekte, merhamet bireyin i¢inde olan acima
duygusundan 6te olan ve insani harekete gegiren bir siirectir (Y1lmaz, 2011).

Empati merhametle birlikte ele alan bir kavramdir. Empatinin (daha dogrusu, duygusal
empati) genellikle bir kisinin digerinin duygu veya ruh halini veya en azindan bunlardan
birisini hayal ederek paylasmasi veya eslestirmesini icerdigi diisiiniilmektedir. Kisi bir
baskasinin {iziintiisii veya sikintis1t ile empati kurabilir, ayn1 zamanda onlarin sevinci ve
olumlu duygularina da empati gosterebilir (Cokelet, 2018). Baska bir deyisle empati, diger
kisinin duygularin1 paylasma ve onun yerine kendine koyma kabiliyetidir (Woodruff ve
Stevens, 2018). Merhamet ve empati birbirine benzeyen kavramlar oldugu igin bazen
birbirinin yerine kullanilmaktadir. Ancak birbirinden farkli kavramlardir. Empatinin
baskalarinin acilarin1 anlamayla ilgilenen bir yeterlilik oldugu ve sikintilar1 gidermeye
yonelik, motivasyon ve davranis icermemektedir (Neff ve Pommier, 2013). Merhamet ise
tersine, genellikle bir baskasinin acisina bir tepki olarak alinir ve genellikle {iziicii bir duygu
oldugu varsayilir. Ayrica, empatiden farkli olarak merhamet, ac1 ¢eken kisi igin bir endige ve
dolayisiyla onlara yardim etme arzusunu da kapsamaktadir (Cokelet, 2018). Empati ahlaki
olarak olumlu ve olumsuz olabilmektedir. Aci ¢eken insanin hissettigi durum empati araci ile
anlasabilir ve diger kisiye karsi {liziintii hissedildigi i¢in demoralizasyon ortaya ¢ikabilir.
Ancak empatinin siire¢ icerisinde yardime1 eylemi ¢ikmayabilir. Merhamet siirecinde ise act
¢eken insanin durumunu fark etmek, acisini azaltmak veya davranis olarak ortaya ¢ikarmaktir.
Merhamet daha olumlu anlam tagimakta ve empati kabiliyeti sayesinde daha ¢ok gelisebilen
bir duygu olmaktadir (Deane-Drummond, 2017).

Merhamete benzer olan ve ayni zamanda ayri bir diger kavram da sempatidir. Alan

yazinda sempatiyi “bir bagkasinin duygusal durumunu kavramaya dayanan ve diger kisi i¢in
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endise ve Uziintii duygularini igeren duygusal bir tepki” olarak tanimlamaktadir (Goetz, vd.,
2010). Sikintilh yasayan kisiye karst endise ve liziintii duyma igerme olasiligl bir duygusal
tepkidir ancak herhangi bir ihtiyaci karsilama eylemi bulunmamaktadir (Jazaieri, 2018).
Gladkova’ya gore “merhamet, daha Onemli durumlarda c¢ikabilmekte ve aktif tepki
icermektedir. Uzun saatler mesai yapmak zorunda olan bir kisiye sempati duyulur merhamet
degil.” olarak ifade etmektedir (Akdeniz ve Deniz, 2016).

Sefkat kelime olarak “s-f-k” kokiinden tiireyen Arapga bir kelimedir ve korkma,
bagislama, sakinma gibi sozciiklerle terciime edilmekte ve koruma, gelistirme, yumusak
davranma ve sonuca ulagma olarak dort temel islevi bulunmaktadir (Ertuguay, 2017). Tiirk Dil
Kurumu (2021) sefkati, sevecenlik olarak tanimlarken; Kubbealt1 Liigati’na (2021) gore setkat
koruma, acima ve esirgeme duygusu ile karisik olan sevgi ile ifade edilmektedir. Sefkat ve
merhamet kavramlar1 Tiirk¢e alan yazinda benzer anlamlarda yer almaktadir (Nas, 2021).
Sefkat, kisinin bulundugu cevredeki insanlara karsi ilgi gostermek, onlari kabullenmek ve
korumaktir. Yani sefkatin daha yakin bir ¢evre ile bagli oldugu diisiiniilmektedir. Merhamet
ise tiim insanlarin iyiligini isteme ve onlara yardim etmektir. Merhamet biitiin insanlara ve her
seye sefkatle yaklagmaktadir (Hokelekli, 2013). Baska bir deyisle merhamet, sefkati icermekte
ve insanlari birbirlerine yaklastiran duygu olmaktadir (Aydin, 2014).

Literatiirde sevgi sozciigli merhamet kavramina benzer bir sekilde kullanilmaktadir.
Sevginin temelinde merhamet duygusunun yattigin1 ortaya koyan Shopenhawer, sevgi
duygusu olmadig: siirece sefkat ve merhamet degerlerinden bahsetmek miimkiin degildir.
Biitiin canli ve cansiz her seye sevgi ile bakan bir kisi setkat ve merhamet sahibidir (Aydin,
2014). Sprecher ve Fehr’in (2005) arastirmalarinda merhamet, duyarli sevgi olarak ele
alimmustir. Duyarli sevgi; oteki insanlarin zor durumlarda ve ihtiya¢c duyduklari zamanlarda
onlar1 desteklemeye yonelik duygusal, bilissel ve davranigsal bir tutum olarak
tanimlamaktadir. Duyarli sevgi, durumsal ve iligkisel baglamlardan ve gecici ruh hallerinden
etkilenen degisken bir durumun yani sira kalici bir tutum veya egilim degiskeni olabilmekte ve
empatiden farkli oldugunu savunmaktadir (Batson ve Oleson, 1991). Merhamet kavrami ¢ok
boyutlu oldugu ve adalet, sorumluluk, vicdan, vefa, affedicilik, hosgorii, iyi niyet ile
iliskilenmektedir ve her alanda bu deger goriilmektedir. Aydin (2014) merhameti insani,
hayvani, bitkiyi baska bir deyimle tiim canlilar1 koruyup, mutlu etmek olarak tanimlamanin

yani sira (Avsaroglu ve Koyuncu, 2018) merhametin, muhtaglarin acisinm1 fark etmeyi,
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paylasmay1 ve dindirmeyi miimkiin kilmakta olan bir deger oldugunu ifade etmektedir (Sayar,
Manisagiil, 2019. s. 120; Goka, 2020). Baska bir deyisle merhamet, i¢inde ¢esitli duygular1 da
barindiran bir sevgi tiiriidiir (Ozcan, 2020).

Affetmek Arapga kokii “a-f-v”’den gelmekte ve giinahi silmek, gizlemek, bagiglamak,
affetmek ve hakkindan vazgeg¢mek, cezalandirmamak anlamina gelmektedir. Anlam olarak
biitliin yaratilmislara sevgi ile yaklasmak, onlar1 kétiiliikklerden korumak ve kurtarmak, zor
durumlarinda onlara yardim etmek, bagista bulunmak ve affetmek gibi iyi huy ve davraniglar
merhamet demektir (Karagdz, 2014). Affetmek pozitif psikolojide incelenen bir kavramdir ve
insanlara ¢atismalarin {istesinden gelmede yardimci olmak i¢in affetmenin Onemi
vurgulanmaktadir. Affetme, ge¢misteki tiim acilarin ve kotii duygularin zihnini ve kalbini
birakma yetenegidir (Hayward ve Krause, 2013). Affetmek ya da affedicilik genelde affeden
kisinin affettigi kisiye kars1 olan tavirlarinin kin, 6fke, intikam alma duygularinin azalmasi ve
pozitif sefkat, empati, merhamet artmasi olarak agiklamaktadir (Aydin, 2017). Merhamet
etmek ve affetmek ayr1 erdemlerdir ancak aralarinda c¢ok siki bir bag vardir. Psikolojide
affetmek hatay1 ya da sucu affetmek degil, hata yapan kisiye, sucu isleyen kimseye kars1 i¢
diinyamizdaki olumsuz ve karmagsik duygulari ¢ozmektir. Affetmenin giiclii bir merhamet
sayesinde miimkiin oldugu hatta bu gii¢clii merhametin bir tezahiirii affetmek olmaktadir. Bunu
hos gormek i¢in de diger insanlarin bizden farkli oldugunu, diger insanlara kars1 6nyargisiz
bicimde ve onlar1 yargilamadan kabul edebilmek demektir (Goka, 2020, s. 139).

Adalet merhametle iliskili olan diger bir kavramdir. Etimolojik olarak bakildiginda adalet
Arapga “a-d-/” kokiinden gelmekte ve dengeleme, adil olmak, hak gézetmek ve adaletli olmak
anlamlar1 ile ifade edilmektedir. Adaleti, merhamet yasasi ile ayakta durmaktadir diye
tanimlayan Hokelekli ( 2013), hem adalet hem de esitlik duygusunun kaynagi oldugu ve tiim
canli varliklarin giiven ve hiirriyet icinde gelismesini ve biiylimesini temin etmek, varliklarinin
devami i¢in gii¢ ve destek vermek merhametin temelini olugturur tespitinde bulunur. Echarta’a
gore merhamet, adalet sayesinde bireyi diger insanlarla olan iligkilerine ydnlendirir ve bu
acidan adalet anlamima gelmektir (Dalgali ve Giirses, 2018). Merhamet bir ilke olarak,
digerlerinin 1yiligini istemek ve onlarin yardimina kogmak demektir. Topgu’ya (2005) gore,
ruhumuzda dogan igsel bir hareket oldugu, adalet ise disimizda kurulan diizeni ifade etmistir.
Adalet diizeni merhametten kuvvetini alir ve ne kadar genislese de hi¢bir zaman merhameti

ortadan kaldiramaz. Ancak merhamet ve adalet birlikte ¢alismakla birbirini tamamlar (Cihan,
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2016). Bu baglamda kosulsuz merhamet veya sinirsiz hosgorii yaklagimi yoktur. Bu nedenle
hukuk sisteminde sug isleyen kisiye merhamet edilmemesine ragmen adil davranilmaktadir.
Merhamet gostermede sugun affedilmesi gibi bir yaklagim s6z konusu degildir (Aydin, 2014).
Adalet duygusu giiglii bir karakter olan Seligman tiim insanlara esit sekilde davranma, diger
insanlarla ile ilgili kararlarda kisisel duygularina gore hareket etmemek, yanilmamak, herkese
esit sans vermek, neyin dogru neyin yanlis olduguna iliskin ahlaki yargiy1 bir verim olarak
gormektedir. Ahlaki yargimin gelisiminde 6ne gelen belirtiler, bireyin sosyal iliskilerinde
hakkaniyeti temel almasi ve esitligi konusunda beceriler gelistirmesi, sosyal adaletsizlige kars1
duyarlilik gdstermesi, digerlerine sefkat ve merhamet duygulart besleyerek iliskilerini
siirdiirmesidir (Ozcan, 2020).

Vicdan kavrami alan yazinda merhamet kavramiyla birlikte incelenen bir kavramdir.
Kelime olarak Arapga vecd kelimesinden gelmekte ve ‘“’bulmak, sevmek, iiziilmek”
anlamlarin1 tagimaktadir. Sozliikkte “kisiyi kendi davraniglariyla ilgili olarak bir yargida
bulunmaya yonelten, kisinin kendi ahlak degerleri iizerinde dolaysiz ve kendiliginden
yargilama yapmasini saglayan, kisiye dogruyu ve iyiyi yapma halini yiikleyen icsel gii¢”
anlami ile ifade edilmektedir. Dini agidan vicdan “kalp gézii” ya da sadece “kalp” olarak
nitelendirilmektedir. Vicdanin merhamet duygularinin yoneticisi oldugu ve haksizlik
karsisinda igten gelen siz1 ve hak olan1 bulma yolundaki ilk adimi olarak belirtilmektedir.
Vicdan manevi bir kuvvettir, insani iyiyi kotliden ayirt etmeye mecbur kilmaktadir (Sayar,
2022). Topgu (2017) “Vicdan ig¢imizden seslenen ve dogru yolu yiiriimemizi 6greten vicdan
sesidir.” olarak ifade etmistir. Bati’da vicdan kavrami Erich Fromm tarafindan Erdem ve
Mutluluk kitabinda ele alinmaktadir. Fromm’a goére vicdanin iki kaynagi vardir: hiimanite ve
otorite vicdan. Otorite vicdan, Freude un siliper ego ismini verdigi kavramdir ve igsellestirilmis
disardan gelen bir otoritenin sesidir. Otorite vicdan olamaz ¢iinkii dogru olanlara gore degil
isteklere, arzulara, korkulara gore hareket etmektedir. Hiimanite vicdan ise dini yaklagimla
paraleldir ve vicdan1 mutlulugun yolu, insani belirti olarak tanimlamaktadir (Fromm, 1995).
Merhamet degerinin gelismesi ve giiglendirilmesi i¢in insanin i¢ sorumlugu olan vicdanin ele
alinmasi 6nem arz etmektedir (Avsaroglu, 2019).

Merhamet, ac1 ¢ekme deneyimine duyarliligi ve bu aciyr hafifletmek igin derin bir arzu
olarak tanimlanirken (Goertz ve Simon-Thomas, 2017), merhametin ayn1 zamanda bir kisinin

kendine merhamet ve anlayis gostermesi anlami da s6z konusudur (Neff, 2003). Kavram
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olarak merhametin bir boyutu olan self compassion yurt disinda ele alinirken (Neff, 2004)
Tirkge calismalarda da 6z duyarlilik (Kara, 2019), 6z-setkat (Mameghani, Tasan ve Saylan,
2020), 6z-anlayis (Tatlilioglu, 2010), 6z merhamet (Nas, 2021) olacak sekilde terciime edilmis
ve arastirilmistir. Bu ¢alismada kendine merhamet ifadesinin kullanilmasi tercih edilmistir.
Bunun yani sira diger kavramlari, merhameti bir semsiye terim olarak gorerek onun altinda
toplamakta ve bu kapsamda incelemekteyiz.

Kendine merhamet basitge ice doniik merhamettir. Baska bir deyimle baskalarinin
istirabina kars1 sefkat duyabildigimiz gibi 1stirap yasadigimizda, istirabin dis kosullardan mu1
yoksa kendi hatalarimizdan, basarisizliklarimizdan ve kisisel yetersizliklerimizden mi
kaynaklandigina bakmaksizin kendimize sefkat gosterebilmektir. Kendine merhamet aymi
zamanda kisinin acilarma, yetersizliklerine ve basarisizliklarina karsi yargisiz bir anlayis
sunmay1 da igerir. Boylece kisinin deneyimi daha biiylik insan deneyiminin bir parcasi olarak
goriiliir (Neff ve Germer, 2017). Baska bir deyisle kendine merhamet, en ¢ok ihtiyacimiz
oldugunda kendimize iyi bir arkadas olmay1 6grendigimiz bir uygulamadir (Neff ve Germer,
2018).

Bati kiiltliriinde arkadaslara, aileye, komsulara ve diger insanlara karsi nazik olmaya
biiyilk 6nem verilirken (Neff ve Germer, 2017) Dogu diisiincesinde de digerlerine karsi
merhametli olmakla kalmayip kisinin kendisine de merhametli olmasinin gerekli oldugu
ortaya konmaktadir (Gilbert, 2009; Neff ve Germer, 2018). Budist diisiiniirler ve yazarlardan
(Salzberg, 1997) yararlanan Neff (2003), merhameti {i¢c ana unsurdan olusan bir sekilde
islevsellestirmistir: kendine nezaket (Self-kindness), ortak insanlik duygusu (common
humanity) ve farkindalik (mindfulness). Merhametin {i¢ bileseninin farklilasan yonleri
oldugunu fakat ayn1 zamanda birbiriyle iliskili de olduklarini1 belirtmektedir. Bagka bir deyisle
bu bilesenler, kendine sefkatli bir zihin ¢ercevesi olusturmak amaciyla birlesir ve etkilesime
girer. Kendine nezaket, kendimizi sert bir sekilde yargilamak yerine, kisisel eksiklikleri fark
ederken kendimize karsi destekleyici ve sempatik olma egilimini, hata ve kusurlarimizla
hosgorii ve anlayisla ilgilenmeyi ve miikemmelligin ulasilmaz oldugunu kabul etmeyi,
kendimize acimasiz ve asagilayici olmaktan ¢ok yardimsever ve tesvik edici olan ig
diyaloglarda olma olarak ifade edilir. Acilar1 gormezden gelmek yerine aci verici durumlarla
karsilastigimizda kendimizi duygusal olarak rahatlamak s6z konusudur. Ortak insanhik

duygusu, kisinin deneyimlerini ayirict ve izole edici olarak gérmekten ziyade daha genis insan
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deneyiminin bir parcasi olarak gormesinin daha dogru olacagi kabul edilmektedir ve bu
Neff’in teorisinde merkezi bir yer almaktadir. Olumsuz duygulart onlardan kaginmak yerine
olumluya doniistiiriilmesini ve bu doniisiim siirecini nezaket, anlayis ve paylasilan insanlik
degerleri ile ortaya ¢ikarmay1 esas almaktadir. Ortak insanlik duygusu evrensel adalet, esitlik,
bagimsizlik ve hosgorii degerlerine dayanmaktadir. Ortak insanlik degerlerine sahip bireyler,
kendi Kkiiltiirel degerlerini koruyan, diger kiiltiirel degerlere saygi duyan, adalet, esitlik ve
Ozgiirlik gibi temel demokratik degerlere inanan ve iliskilerini bu degerler dogrultusunda
uyarlamaya ¢alisan bireylerdir (Neff, 2003; Neff ve Garner, 2018). Kendine merhamet
baglaminda farkindalik, kisinin aci1 veren diisiince ve duygularini, onlarla asir1 6zdeslesmek
yerine dengeli bir farkindalik i¢cinde tutmay1 ifade eder. Baska bir deyisle kisinin bakis acis1 ve
denge ile su anda aci ¢ekme deneyiminin farkinda olmasi anlamina gelir. Bu farkindalik
stireci, olumsuz yargilar1 ortadan kaldirir, 6zelestiriyi azaltir ve kendini anlamay1 gelistirir. Bu
stire¢ gergeklestiginde bireyin kendine merhameti artar (Neff, 2022).

Insan, dogdugu andan itibaren iletisim halinde olmakta ve baskalariyla iliskiler kurarak
hayatina devam edebilmeyi saglamaktadir (Aytekin,2018). Bu baglamda, ister destekleyici
olsunlar ister merhamet yeterliliklerine sahip olsunlar, c¢evremizdeki insanlardan gelen
merhamet deneyimimizi ifade etmektedir. Yasamin erken doneminde aldigimiz bakimin
kalitesi, iy1 olus ve prososyal davranis kapasitelerimiz iizerinde biiylik bir etkiye sahiptir
(Gillath vd., 2005; Mikulincer ve Shaver, 2017). Erken yasam, sosyal ve biligsel gelisimin bir
baslatma donemidir. Bu nedenle, bebeklere merhametle davranildiginda empatik ve duygusal
olarak digerleriyle etkilesime girdiginde, beyinleri yagamlari boyunca kullanilacak sistemlerin
norobiyolojik temellerini olusturmaya duyarli olduklar1 bu ¢aglarda empati ve prososyal
davranis uygulamaya baslar (Carter, Bartal ve Porges, 2017). Baska bir deyisle bebek
merhametin Onciillerini ¢evresi ile bag kurarak empati, karsiliklilik, O6znelerarasilik,
mevcudiyet ve digerini seyretmek gibi uygulamaya baslar (Narvaez, 2017). Merhametleri
icinde bulundugu gevre, toplum, kiiltiir, din ve inanglara bagli olarak gelismektedir (Steindl,
Yiu, Baumann ve Matos, 2020). Sosyal destek baglaminda, merhametli sosyal destegin
mevcudiyetinin, sikinttya dayaniklilik ve c¢esitli fiziksel ve zihinsel saglik gostergeleri
tizerinde biiyiik bir etkisi oldugunu gostermektedir (Ozbay, Johnson, Dimoulas, Morgan,
Charney ve Southwick, 2007). Ozenli ve merhametli iliskilere erisim, olumsuz yasam

olaylarmin stres ve depresyon Tlizerindeki etkisine karst koruma saglar ve iyilesme
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yoriingelerini, tedavi sonrasi isleyisi ve niiksiin Onlenmesini iyilestirir (George, Blazer,
Hughes ve Fowler, 1989; Hsieh vd., 2019; Matos vd., 2022). Bu baglamda Gilbert teorisinde
ve ayni zamanda “merhamet” odakli terapide merhamet kavrami {i¢ farkli yonden ele
alinmakta ve su li¢ merhamet akisi tizerinde durulmaktadir: Kisinin kendine merhamet etmesi;
kisinin digerlerine merhamet gostermesi ve son olarak da kisinin diger insanlardan merhamet
gormesidir. Merhamet akislar1 birbiriyle iliskili oldugu ve amaci kisinin digerleri ile
iliskilerini sakin bir sekilde deneyimlemesini saglamak, merhameti 6ziimsemesine yardimci
olmak ve bunun yam sira i¢ ve dig giivenligini artirabilme yetenegini gelistirmesi s6z
konusudur (Nas ve Sak, 2020). Bagskalar: i¢in merhamet, neredeyse tim Kkiiltiirlerde ve
manevi/diisiinceye dayali geleneklerde mevcut olan bir kavramdir (Papadopoulos, 2018).
Subjektif merhamet deneyimi iizerine yapilan arastirmalar anlik merhamet deneyiminin
merhametli davranislart motive ettigini ve bunun iziintii ve sikintidan ayirt edilebilir bir
deneyim oldugunu ortaya koymaktadir (Batson ve Shaw, 1991) Cogu kisi tarafindan kendine
merhametten “daha kolay ve daha iyi” oldugu disliniilmektedir (Germer, 2009). Ancak,
bagkalarina karsi sefkat her zaman ifade edilmez ve aslinda merhamet bastirilabilir ve
engellenebilir. Bazi insanlar merhameti deneyimlemede basarisiz olabilirken, bazilar1 da
gercekten bir merhamet korkusu yasayabilir (Gilbert, McEwan, Matos ve Rivis, 2011).

Diger insanlardan gelen merhamet, baskalarinin yardimimi algilama ve olumlu yanit
verme yetenegini ifade etmektedir. Bagkalarindan merhamet almak, daha yeni bir kesif alani
oldugu ve baskalarindan merhamet gérme korkusu (6rnegin, baskalarindan ilgi ve nezaketi
hak etmedigini veya kabul etmedigini hissetmek), 6zelestiri, giivensiz baglanma, depresyon,
kayg1 ve stres ile iligskilendirilmistir. Bazilar1 icin merhametin nesnesi veya alicis1 olmak korku
tepkileri, kacinma veya yalnizlik gibi olumsuz duygular yaratabilir (Gilbert vd., 2012; Gilbert
vd., 2017) Giinliikk yagsamda birbirine yardima muhtag héle diisiilebilmektedir ve bu insani olan
bir seydir. Bu neden ile merhamet gormenin bir adabi oldugunu ve destek verenlerin
hassasiyetini gozetir ve onlar1 tizecek davramiglardan kaginilmasi 6nemlidir. Ciinkii onlar
ancak boylece bir bagkasina yardim etme giiciinii koruyabilir ve iyilige devam edilebilirler
(Sayar ve Manisagiil, 2019., s.146.). Bu baglamda alan yazinda ve ozellikle saglik bakiminda
gorev alan personelin merhamet diizeyi arttik¢a bakim kalitesi algilama diizeylerinin de arttigi,
hastalarin yasadiklar1 kaygi, endise ve zorluklara tibbi prosediirlerin 6ncesi ve sonrasinda

merhamet ile yaklastiginda hastalarin karsilastiklar1 olumsuzluklar1 ¢ok daha kolay bir sekilde
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atlatmalarina yardimci olacaklardir (Yakit, 2020). Ayrica yapilan ¢aligmalar merhamet ve
merhametli bakim davranislar1 hem hasta hem de gorev personelinin iizerinde olumlu bir etki
gostermektedir. (Tanrikulu ve Denat, 2022). Baska bir deyisle deneyimlenen ve diger
insanlardan goriilen merhametin insanlarin zorluklari, stresli durumlart ve zor duygular ile
bas edebilmesinde onemli bir etken oldugu sdylenebilir.

Merhametin bu yOniinii artirmak, bireylerin bagka bir kisinin dikkatinin hedefi olarak daha
rahat olmalarina yardimci olmanin yani sira iligkileri ve sosyal bagliligi gelistirmeye yardimci
olmas1 da s6z konusudur. (Gilbert, 2010, 2017.). Buna gore, merhametin strese kars1 tampon
gorevi oldugu ve psikopatolojiden iyilesme siirecinin merkezinde oldugunu One siirerek,
insanlarin merhamet verme ve alma yeteneklerini artirmayr amaglayan miidahalelerin
uygulamalar1 vurgulanmaktadir (Gilbert, 2009, 2019).

Merhamet yorgunlugu son yillarda alan yazinda arastirilan bir kavram ve terim olarak ilk
kez 1992’de Joinson, acil servis ortamlarinda bazi hemsirelerde “bakim yeteneginin kayb1”
olarak gozlemlemis ve tanimlamistir (Joinson, 1992). Bunun, artan is yiikii ve uzun calisma
saatleri ile personelin travmatik deneyimlerinden kaynaklandigi belirtilmistir. Merhamet
yorgunlugu, sikinti i¢indeki insanlara yardim eden saglik calisanlarinin yasadigi, tiikenmislik
ve ikincil travma ile tetiklenen bir durumdur (Y1lmaz ve Ustiin, 2018). Insanlar dogalar1 geregi
empatiye baglidir ve bu nedenle bakim verme hem duygusal hem de fiziksel olarak bazen
zarar verebilmekte ve travma gecirmis veya aci ¢eken bir kisiye yardim etmekten kaynaklanan
stres, kendini koruma Onlemi olarak gelisen merhamet yorgunluguyla sonuglanabilir
(Hunsaker, Chen, Maughan ve Heaston, 2015). Figley’e goére merhamet yorgunlugu
(compassion fatigue), merhamet stresine ve onun uyandirdigr her seye uzun siire maruz
kalmanin bir sonucu olarak biyolojik, psikolojik ve sosyal olarak bir tikenme ve islev
bozuklugu durumu olarak tanimlanir. Bagka bir deyimle baz1 durumlarda insanlar merhametli
olmanin sonucunda tliikenmislik, ikincil travmatik stres ve merhamet yorgunlugu yasamaktadir
(Figley, 2013). Tiikenmislik, isteki uzun siireli duygusal stresin neden oldugu, caresizlik
duygularina isle ve giinliik yasamla ugrasirken zorluklara yol agabilen zihinsel, duygusal ve
fiziksel bir tiikenme durumunu ifade eder (Maslach ve Schaufeli, 2018). Merhamet
yorgunluguna karst merhamet dayanikliligi (compassion resilience) kavrami literatiirde yer
almaktadir. Dayaniklik, bircok tanimi olan karmasik bir yapr olarak incelenmektedir. Bir

kapasite veya sonu¢ olarak anlagilabilmesine ragmen, cogunlukla bireylerin kisisel (i¢) ve
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baglamsal (dis) kaynaklarindan yararlandigt ve zorluklar1 agmak igin belirli stratejiler
kullandig1 hem dinamik hem de ¢ok yonlii bir siire¢ olarak adlandirilmaktadir. Nitelikler veya
ozelliklerde oldugu gibi kisisel kaynaklara 6rnek olarak, ama¢ duygusu, proaktif bir tutum,
yansitict beceriler, iyimserlik, motivasyon, kendine merhamet ve sosyal ve duygusal yeterliligi
icerir. Merhamet dayaniklili§i, merhamet yorgunlugunun farkindaligiyla baglar. Bu,
dayanikliligin degerini ve buna duyulan ihtiyaci anlamak i¢in 6n kosuldur. Merhamet
dayanikliliginda kisinin olusturulabilecegi birgok yol bulunmakta ve kisisel bakim
uygulamasindan sosyal destegi slirdirmeye kadar genis yelpaze s6z konusudur (Stoewen,
2021).

Merhamet korkusu literatiirde incelenen baska bir kavramdir. Baska bir deyisle bazi
insanlar merhametli olmakta zorlanabilmekte, merhamet gostermekten uzak durmakta ve
merhamet korkusu (fear of compassion) yasamaktadir (Gilbert vd., 2011; Gilbert ve Irons,
2005). Incelenen calismalarda insan olumlu duygular1 merhamet korkusu gibi
yasayabilmektedir ve arastirmalar, merhamet korkusunun kaygi, stres, depresyon, tiikenmislik
ve olumsuz duygu diizenleme stratejileri ile pozitif iligkili oldugunu géstermistir (Khanjani
vd., 2020). Merhamet korkusu cesitli faktorler baglaminda yasanabilir, farkli sekillerde ve
durumlarda ortaya ¢ikabilir. Merhamet korkusu genelde ii¢ boyutlu olarak incelenmektedir:
digerlerine merhamet etmekten korkma durumu, digerlerinden merhamet gérmekten korkma
ve kendine karsi merhametli olma durumu (Gilbert vd. 2011). Bazi insanlarda kendine
merhamet, zayiflik ve giigsiizliik gosterme inanci ile iligkili olmakta ve kendilerine karsi
elestirme egilimindedir. Benzer olarak digerlerinden merhamet goérmek endise ve korku
yaratir. Bu durum diger insanlardan merhamet goérmeyi hak etmediklerine veya digerlerine
merhametli olmanin gereksiz olduguna dair distlincelerle iligkilidir. Diger insanlara karsi
duyulan merhamet ise istismara ugramaktan veya bagimli olmaktan endise duyduklar1 i¢in
merhametli davranislar ¢ogunlukla tehdit olarak degerlendirilmektedir (Gilbert, 2009; Asano
vd., 2017; Best, Herring, Clarke, Kirby ve Gilbert, 2021). Merhamet korkusu, affedici ve
nazik olmay1 zayiflik olarak gérmek, erken cocukluk doneminde yasanmis istismar,
duyarsizlasma, zihinsel problemler gibi ve asir1 utanga¢ olan ve kendine elestiri egilimi
gosteren kisilerde kendilerine karsi anlayis gostermede ve digerlerine karsi nazik olmada ve

duyarlilik géstermede zorluk yasayabilmektedir (Nas ve Sak, 2021).
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Alan yazinda merhamet yorgunlugunun ve merhamet korkusunun karsiligi merhametli
olma yonii de arastirllmakta ve calismalarda merhamet doyumu (compassion satisfaction)
olarak incelenmektedir. Merhamet doyumu, merhametli olmaktan memnuniyet duyabilmek ve
merhametli olmanin karsiliginda keyif alabilmektir. Merhamet doyumu, bir kisinin baskalarina
yardim etmekten aldigi tim olumlu duygularn toplamidir (Sacco, Ciurzynski, Harvey ve
Ingersoll, 2015). Merhamet doyumu yalniz insanlara karsi degil, diger biitiin canlilarla
ilgilenmekten ve onlara bakim vermekten de ortaya ¢ikabilir. Hayvanlara, agaclara, bitkilere
ve biitiin dogaya karst merhamet duygusuna sahip olmak demektir. Bir hayvani acidan
kurtarmak mutluluk ve memnuniyet vermektedir. Bu baglamda merhamet doyumu, 6tekinin
yasadig1 veya diger canlinin acisinin farkinda oldugu ve bu aciy1 hafifletme davranisinda
bulunurken elde edilen olumlu duygular anlamina gelmektedir (Nas, 2021).

Bu  bilgilere dayanarak merhametli kisi olumlu ve olumsuz deneyimleri
yasayabilmektedir. Baska bir deyimle merhametin olumlu yoniin merhamet doyumu, diger
insanlara ve biitiin canlilara yardimdan ve bulundugu eylemden memnuniyet duyarken,
merhamet korkusu ve merhamet yorgunlugu da yasayabilmektedir. Buna bagli nedenler
tilkenmislik, ikincil travmatik stresi ortaya c¢ikabilmekte, merhametten uzak durmakta ve
sonu¢ olarak merhamet memnuniyeti azaltabilmektedir. Bu baglamda alan yazinda kisinin
merhamet doyumu farkli uygulamalarla artirabilmek amaci ile Onerilmekte ve bdylece
merhamet dayaniklig1 artirilabilmektedir. iletisim becerileri, kendine zaman ayirma, gevseme
gibi onerilerin yani sira (Yilmaz ve Ustiin, 2019) alan yazinda merhamete dayal: terapi,
uygulamalar ve egitimler bulunmaktadir. Ayrica merhamet doyumu iyi olus iizerine dnemli
etki gostermektedir ve bununla iligkili olarak merhamet doyumunu tiikkenmislige ve merhamet
yorgunlugu karsisinda 6nemli koruyucu faktor olarak belirlenmektedir (Kim, Park, Kim, Kim,
2019; Galiana vd., 2022).

Yukaridaki bilgilerin 1s18inda ve yapilmis incelemelere gore merhamet kavrami, c¢ok
yonlii oldugu ve diger kavramlarla birlikte islev gordiigli ve aralarinda siki iliski bulunan bir
kavramdir. Bunun yan1 sira merhamet bir siire¢ olarak diger insanlara merhamet gostermesi ve
kendine merhamet ile siirli kalmayip, kisinin bagkalarindan merhamet gérmenin incelenmesi
de bir alandir. Ciinkii insan sadece digerlerine merhamet gostermesinin tek yonlii bir siire¢ ya
da duygu degil, kisinin diger insanlardan ve bulundugu g¢evreden merhamet gérmesi ve

deneyimlemesi de s6z konusudur. Diger insanlardan goriilen merhamet ve bu baglamda bu
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kapasitenin gelismesi ve giiclenmesi kisinin merhamet korkusu ve merhamet yorgunlugunu
azaltacagini ortaya koymaktadir. Bagka bir deyimle 6nemli bir unsuru, kisinin kendi etrafinda
destek alabilecegi bir topluluk olusturmaktir ve merhamet deneyimlerini artirabilecegi
sonucuna varilabilir.

Merhamet diger kavramlardan daha biiyiik bir anlami1 kapsamakta ve goriildigi {izere
sadece zayiflik ve yoksulluk i¢inde ihtiya¢ duyan insanlara karsi bir tutum olmadigi ancak
merhametin biitiin insanlarda ¢ok yonlii bir duygu ve eylem oldugudur. Bunu insan
iligkilerinde ve iliskilerini siirdiirebilmede, sosyal yasamda, merhametin éneminin ne kadar
biiylik oldugunu gostermektedir. Bu acidan bakildiginda merhamet hem kisisel hem de
toplumsal olarak 6nemli yer tutmakta ve ortaya c¢ikan sorunlara ¢oziim bulabilmeyi
kolaylastirmakta, kendine ve diger insanlara merhametli davranabilmekte, diger insanlardan
gosterilen merhamete olumlu bakabilmekte ve biitlin evrene hos bakabilmekte ve bahsi gecen
her {i¢ alanda da yeteneklerini artirmaya ve merhameti daha islevsel bir noktaya getirmeye

calismaktadir.
2.3.3. Merhamete Dayanan Terapi ve Miidahaleler

Merhametin tiim varlik icin sonsuz bir kaynak olmaktadir (Ozcan, 2020). Merhametli
davranig, sosyal cevre ile gelistirilebilir. Bunun yolu da egitimdir (Aydin ve Giirler, 2014).
Merhamet egitimi, bagkalarina bakma yetenegini de gelistirebilir. Merhamet egitiminde
merhameti derinlestirmekle kalmaz, baskalarinin refahin1 koruma ve gelistirme arzusunu (yani
toplum yanlis1 motivasyon) arttirir ve baskalarina fayda saglayacak eylemlere (yani sosyal
davranig) ilham verir, dayaniklilig1 gliglendirir ve verene ve alicilara benzer sekilde fayda
saglamaktadir. Merhamet egitimi sikintiy1, depresyonu ve yalmizlik duygularini azaltabilir,
olumlu duygular1 artirabilir ve duygusal esenligi gelistirebilir ve bunlarin tiimii merhamet
direncini arttirir. (Stoewen, 2021).

Bu baglamda alan yazinda merhametin gelistirilmesi ve arttirilmasi bir¢ok calisma da
yiriitiilmeye baglanmistir. Merhamet temelli egitim ve uygulamalara vurgunun ¢ogu daha
sefkatli bir sosyal zihniyeti tesvik etmeyi, daha merhametli bir benlik kazanmay1 ve daha
merhametli bir bakis agis1 gelistirmeyi amaglamaktadir (Gilbert, 2009; Jazaieri vd.,2018).
Kirby vd. (2017) Yapilan incelemelere ve bilimsel ¢alismalara dayanarak en az alti merhamete

dayali uygulamanin oldugu ortaya konmustur.
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Merhamet egitimi her yasta benimsenebilir ve baskalartyla ve kendimizle iliski kurmak
icin belirli beceriler gelistirmeyi amaglayan zihni egitmeyi ve sefkatli bir sekilde diisiinmek ve
hareket etmek icin bilingli bir caba gostermeyi igerir (Houstan, 2022). Merhamet kapasitesi
her insanda dogal olarak bulunmaktadir (G6ka,2020; Nas ve Kardas, 2022) ve birgok
calismada merhametin ve merhametli tutumun gelistirilebilecegi ve kisinin merhametli olmak
icin egitilmesinin miimkiin oldugu ortaya konmaktadir (Geng, 2018; Goka, 2020. s. 117;
Sinclair vd., 2021).

2.3.3.1. Merhamet Odakh Terapi

Gilbert (2009) tarafindan gelistirilen merhamet odakli terapi, merhametin iki psikolojisine
odaklanr. IIki, act ile ilgilenme motivasyonudur. ikincisi ise 6zellikle 1stirabin hafifletilmesine
ve Onlenmesine yardimer olmak i¢in hareket eden eyleme odaklanmaktadir. Merhamet odakli
terapi utang ve Ozelestiri ile ¢aligmaya yonelik motivasyonel, biitiinlestirici ve multimodal bir
yaklagim olarak (Gilbert, 2009, 2010, 2014) 6zellikle karmasik zihinsel saglik sorunlari olan
bireylere yardime1 olmak amaci ile gelistirilmistir (Gilbert ve Irons, 2005; Gilbert ve Procter,
2006). Merhamet odakli terapinin odak noktasi, insanlarin tehdit diizenleme, iyi olus ve
prososyal davranista dnemli roller oynayan merhameti destekleyen iligkisel giidiiler, duygular
ve yeterlilikler gelistirmelerine yardimci olmaktir (Gilbert, 2014, 2015, 2017). Merhamet
odakl1 terapi evrimsel belirleyen modele odaklanmak yerine sinir bilimi, biligsel davranisci
terapi, Budist anlayis ve teknikleri, baglanma teorisi, evrimsel ve sosyal psikolojiyi kapsayan
farkli teori ve uygulamalart kapsamaktadir (Nas ve Kardas, 2022). Merhamet odakl: terapide
merhamet, “kendinde ve baskalarinda aciya karst duyarlilik, onu hafifletmeye ve Onlemeye
calisma kararlilig1” olarak tanimlamaktadir (Gilbert ve Choden, 2013). Bu tanimlama aciyla
etkin bir sekilde ilgilenmek, etkilesim (donmek, kaginmak, duyarsiz ve/veya kayitsiz olmak
yerine) ve acty1 hafifletmek ve onlemek amaci ile beceri ve yeterliliklerin gelistirilmesini
gerektiren eylemdir. Bu baglamda merhamet odakli terapide, kendine merhamet, diger
insanlar i¢in merhamet ve digerlerinden gelen merhamet ti¢ farkli fakat ortiisen akistan olusur.
Amaci, kisinin insanlar arasindaki iligkilerinde dingin bir ortamda merhameti
deneyimlemesini, i¢sellestirebilmesini ve dis glivenligi artirabilme yetenegini gelistirmesini
hedeflemektedir (Gilbert vd., 2017). Merhamet odakli terapi duygularin ndrofizyolojisi

caligmalarindan faydalanmis ve baglamda {i¢ duygu diizenleme sistemi ortaya koymustur:
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1. Tehdit ve Kendini Koruma Sistemi/Threat and Self-Protection System

2. (Gudii ve Heyecan Sistemi/Drive System and Excitement System

3. Sosyal ve Yatistirict Giivenlik Sistemi/ Affiliative/Soothing System

Bu ii¢ sistem, bireyin sosyal sekillendirmesinden ve duygusal 6grenmesinden etkilenen
sirekli bir etkilesim ve birlikte diizenleme halinde oldugu ve {i¢ sistemin dengesinin,
isleyisinin ve birlikte diizenlenmesinin, herhangi bir zamanda isleyen ve/veya baskin olan
temel sosyal zihniyete bagli oldugunu 6ne siirer. (Lucre ve Clapton, 2021). Terapinin temelini
olusturan bu {i¢ sistemin arasinda dengeyi tutturabilmek ve denge bozuldugunda tekrar islevsel
hale getirilmesi amaglanmaktadir (Nas ve Kardas, 2022). Terapi siirecinde farkindaliga dayali
yaklagimlar1 kullanmakta ve kisinin yasadig1 olumsuz deneyimleri ve duygulari insan olmanin
bir pargasi olarak ele almaktadir. Kendine karsi suglayict ve yargilayict degil daha merhametli
ve nezaketli olma tutumunu gelistirmekte ve farkli egzersizleri kullanirken kisinin olumlu ve
farkindaliga dayanan duygu ve disiinceleri deneyimlenmesini amaglamaktadir. Ayrica

cocukluk déneminde yaganmis korkular ve sorunlarla da ilgilenmektedir (Gilbert, 2018).

2.3.3.2. Merhamet Gelistirme Egitimi/Compassion Cultivation Training

(CCT).

Merhamet Gelistirme Egitimi program, Jinpa ve Stanford Universitesindeki Merhamet ve
Fedakarlik Arastirma ve Egitim Merkezindeki (CCARE) arastirmacilar tarafindan
gelistirilmistir. Icerik olarak alt1 oturumdan olusturan program Budist diisiiniirlerin meditasyon
uygulamalarina ve Bati psikolojisindeki deneysel arastirmalara dayanmaktadir. Oturumlar,
merhamet uygulamalarinda alti adimda hem didaktik hem de deneyimsel egitim verilmek
lizere tasarlanmistir: 1. Zihni arindirma ve farkindalik becerilerini gelistirme; 2. Sevilen biri
icin sevgi dolu merhamet ve merhameti deneyimleme; 3. Kendine merhamet ve nezaket
uygulama; 4. Paylasilan ortak insanligimizi olusturarak bagkalarina karst merhamet; 5. Tiim
varliklara karg1 merhamete odaklanmak; 6. “Aktif merhamet” uygulamasi (Steindl vd., 2018).
Program 9 hafta devam etmekte ve katilimcilarin egitim igeresinde kendilerine, digerlerine ve
biitlin canlilara merhamet, nezaket, duyarlilik ve sevgi gibi duygu ve tutumlar1 gelistirmeleri

amaglanmaktadir (Goldin ve Jazaieri, 2017).

58



2.3.3.3. Farkindahiga Dayah Kendine Merhamet Egitimi /Mindfulness-Based

Self-Compassion

Program istege bagli yarim giinliilk meditasyon inzivasi ile her seans iki ya da iki buguk
saat stiren 8 haftalik bir programdir. Neff ve Germer (2013) tarafindan gelistirilen bu program
hem genel halk hem de bazi klinik popiilasyonlar i¢in gegerli olan bir “hibrit” program olarak
kabul edilir (Steindl, Kirby ve Tellegan, 2018). Sekiz hafta boyunca devam eden program ti¢
saat siiren ve ardindan dort saatlik sessizlik siirecinden olusmaktadir. Programin amaci
katilimcilara kendine merhametin temellerini 6gretmek ve bu egitimi bundan sonra
hayatlarinda uygulamaya devam etmelerini saglamaktir. Program giinliik olarak evde yapilan
otuz dakikalik farkli etkinlikler igermektedir. Bu etkinlikler egzersiz, meditasyon, konugsma ve
video gibi etkinliklerden olusmaktadir. Boylece kendine merhamet, farkindalik gelistirme ve
olumsuz duygularla bas etme gibi konulari ele almaktadir. Program ilk olarak, kendine
merhametin anlami ve dnemini tanitarak baglamakta ve bu ilkeleri desteklemek icin arastirma
kanitlarina atifta bulunmaktadir. Sonraki seansta farkindalik tanitilir ve bu da {iglincii seansta
sevgi dolu sefkat meditasyonu uygulamasina yol acar. Dordiincii oturumda, i¢ elestirileri ile
merhametli benlik arasinda ayrim yapmaya vurgu yaparak sefkatli sesin gelistirilmesine
odaklanilir. Besinci oturum, anlamli bir yasam siirmeyi gelistirmek igin bireyin temel
degerlerini ele almay1 amaglamaktadir. Altinct oturum, zor duygularin nasil yonetilecegine
odaklanir, burada “yumusat, yatistir, izin ver” stratejisi tamitilmaktadir. Yedinci oturum,
baskalariyla iligkilerde aciy1r doniistirmeyi amaglar ve son olarak sekizinci oturumda da
tehdidi tespit etmeyi hedefleyen insan olumsuzlugu 6nyargisini ele almaya odaklanir (Germer

ve Neff, 2013; Germer ve Neff, 2019).

2.3.3.4. Bilissel Temelli Merhamet Egitimi/ Cognitively-Based Compassion
Training (CBCT)

Biligsel Temelli Merhamet Egitimi 2005 yilinda Dr. Lobsang Tenzin Negi tarafindan
Emory Universitesinde gelistirmistir. BTME Hint-Tibet Budist geleneklerinden lojong (zihin
egitimi) ve lamrim (ruhsal gelisim yolunun asamalar1) uyarlanmis sekiiler, merhamete dayali
bir egitim programi olarak olusturulmaktadir. Bu tarz uygulamalarin ¢ogu analitik meditasyon
olarak kategorize edilen biligsel yeniden degerlendirme stratejilerini igerdigi i¢in BTME
olarak adlandirilmistir (Ash, Harrison, Pinto, DiClemente ve Negi, 2021).
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BTME egitimi genellikle 10 haftalik bir siire boyunca 6gretilen 10 oturumdan olusur ve
haftada 1,5 saat siire ile gergeklestirilmektedir. Katilimcilara her modiil igin rehberli
meditasyon kayitlar1 saglanir ve giinde 15-20 dakika meditasyon yapmalar1 beklenir. Bu, genel
olarak yetiskinlere yonelik bir BTME egitim i¢in standart format olsa da egitimin yapisi ve
icerigi diger ortamlar ve popiilasyonlar i¢cin uyarlanmistir. Model, iki temel beceri gelistirme
kategorisini igerir: (1) daha fazla esneklige yol agan ig¢sel beceriler ve (2) daha fazla sefkate
yol acan kisileraras1 beceriler. Egitim siirecinde iki meditasyon stratejisi kullanir: (1)
meditasyonu sabitlemek (siirdiirebilen konsantrasyon) ve (2) analitik meditasyon. Birlikte, bu
stratejiler ii¢ diizeyde becerilerin olusturulmasini destekler: 1. Igerik bilgisi; beceri edinmenin
ilk seviyesi, okuma, duyma veya gorme gibi dis bir kaynaktan 6grenmeye dayanir. Bu
asamada icerik entelektiiel diizeyde anlasilir. 2. Kisisel 1¢gorii; beceri edinmenin ikinci diizeyi,
bir yansitma, kisisellestirme ve elestirel diistinme siireci araciligiyla gelisir. Bu siiregte, kisi
kendi yasam deneyimlerine gore igerik bilgisini elestirel bir sekilde yansitmaktadir. Amag,
icerigi kisisel diizeyde anlamak ve derinden hissedilen bir anlayis duygusu olusturmaktir. 3.
Somutlastirilmis anlayis; kisisel i¢gorii, zihniyette kalic1 bir degisim veya uzun vadeli davranis
degisikligi icin yetersiz kabul edilir. Kisisel icgdrii deneyimlendikten sonra kisi, elde edilen
kisisel i¢gorii iizerinde kasith olarak dikkatini siirdiiriir. Tekrarlanan uygulama yoluyla, bu
icgorii daha somut hale gelir (Ash vd., 2021). Biligsel Temelli Merhamet Egitiminin
dayaniklilik, merhamet ve iyi olusu olumlu etkileyen bir model oldugunu, saghgmn ve iyi
olusun iyilestirilmesinde merhametin roliinii destekleyen c¢ok sayida calisma bulunmaktadir

(Kirby, 2017; Fernandez-Carriba ve Bradshaw, 2018).

2.3.3.5. Duygusal Dengeyi Gelistirme (DDG)/Cultivation Emotional Balance/
CEB

Duygusal Dengeyi Gelistirmek (Cultivation Emotional Balance) kendisiyle ve
baskalariyla olan olumsuz duygusal deneyimleri azaltmak ve yapici bir sekilde duygulari
deneyimleme ve ifade etme becerilerini egitmek igin tasarlanmis bir programdir. Farkindalik
ve Merhamet Temelli Miidahale temeline dayanan DDG, Paul Ekman ve arkadaslari
tarafindan gelistirmistir. Duygusal dengeyi gelistirmeyi hedeflemekte ve teorik olarak
programin temelleri Dogu geleneklerinde 6nem tasiyan dikkat ve tefekkiir uygulamalarina ve

Bati’da da duygularla ilgili bilimsel aragtirmalara dayanmaktadir.
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42 saatlik egitimde didaktik sunumlar, grup ve ikili tartigmalar, rehberli meditasyon ve
duygu diizenleme alistirmalart yer almaktadir. Bunun yani sira kisinin kendisinde ve
baskalarinda duygularinin ifadesini ve deneyimini tanimasi, duygu ve bilis arasindaki iliskiyi
anlamasi ve kendi duygusal kaliplarini arastirmasi igin farkli teknikler icerir (Kibry, 2017;

Sansé vd., 2017).

2.3.3.6. Harekete Gecen Merhamet Uygulamalary/Cultivating Compassion

Involves Taking Action

Merhamet, bir bagkasinin 1stirabinin farkinda olmak ve bu 1stiraba kars1 sempati duymak,
bu 1stirab1 6nlemek veya hafifletmek icin bir seyler yapma niyeti ve motivasyonu ile birlikte
ortaya ¢ikmaktadir. Harekete gegme uygulamalar1 sekiz haftalik yogun program ve program
dis1 kendi kendine uygulamalar1 igermektedir. Farkli meditasyon miidahaleleri, her giin 15-30
dakikalik kendi kendine uygulama yapilmasi istenmektedir. Tiim bu miidahalelerle birlikte,
kendi kendine uygulama 6nemli bir bilesendir ve bireyin kendi kendine pratik yapmasinin
onemini vurgulamaktadir. Harekete ge¢me kavrami, bu miidahaleler sonucunda insanlarin
daha yardimsever, destekleyici, comert ve baskalarina ve kendilerine karst daha duyarl
olmalar1 agisindan 6nemlidir. Baska bir deyimle sadece baskalarinin istirabin1 ve bununla
birlikte gelen tiim faydalar1 hafifletmeye yardimci olmakla kalmaz, ayn1 zamanda merhamet
gosteren kisinin de fiziksel, zihinsel, sosyal agisindan iyilestirici gliciiniin etkisi so6z
konusudur. Bunun yani sira bir¢gok insan merhametli olmanin onlar1 zayif veya savunmasiz
kilacagindan veya bagkalarinin onlardan faydalanabilecegi endiseleri, standartlarini
diistireceginden, kendilerini hosgoriili hale getireceginden veya tembellesip motivasyonu
kaybedeceklerinden endise ederek kendine merhamet korkusu vardir (Gilbert vd., 2011;
Gilbert ve Irons, 2004, 2009). Bu baglamda beceriler gelistirmeyi ve merhamete yonelik
korkular1 azaltmayr amaglayan merhamet temelli miidahaleler, c¢esitli psikolojik sikinti
bicimlerini azaltmaya, psikolojik iyi olmaya ve mutlulugu iyilestirmeye yoneliktir. Bununla
birlikte bu miidahaleler, merhametin motivasyonel bilesenini gii¢clendirmenin yollarini bularak
insanlarin daha merhametli eylemlerde bulunmalarina ve gergeklestirmelerine yardimei olarak

daha etkili hale getirmektedir (Kibry, 2017).
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2.3.4. Merhamet ve Kiiltiir

Kiiltiir Latince bir kelimedir ve “topragi tarima hazir héle getirmek” anlamina
gelmektedir. Ancak bu anlam yalniz insan tabiatinin insan eliyle islenmesi degil, insanin
ahlaki, sosyal, entelektiiel ve teknolojik yeteneklerinin gelistirilmesi ve ilerlemesi anlamini da
kapsamaktadir. Kiiltiir, bir toplumu digerinden ayiran ve onun 6zelligini temsil ettiren 1rk
birligi ve sinir birliginden daha 6nemli bir 6zellik tasimaktadir. Bir milletin kiiltiirii yoksa veya
Oziinl yitirmigse o toplumun kimligi degisir. Bir milletin kiiltiirii varsa o millet vardir anlamini
ifade etmektedir (Arslanoglu, 2000). Merhamet ve kiiltiir ile ilgili yapilan arastirmalarda
merhamet kavramu ile kiiltiir arasinda bir iliski oldugu, kisilerin kiiltiirel ge¢mislerinin, kisinin
icinde yasadig1 toplumun, maneviyatlarinin ve sosyopolitik faktorlerinin merhametli olmay1
etkiledigi de belirtilmektedir. Papadopoulos vd. (2016) yaptiklar1 aragtirmada kisinin kiiltiirel
gecmisinin  ve deneyimlerinin merhameti tanimlama bi¢imini etkiledigini belirtmislerdir
(Akman, Arkan., Oztiirk ve Papadopoulos, 2021). Cheon vd. (2013) kiiltiirii, bir toplumun
inanglari, degerleri ve geleneklerinden olugsmakta olan ve cografyaya gore de bu degerleri
farklilik gdsterebilen bir yap1 oldugu tespitinde bulunuyorlar. Celikkaya kiiltiirii bir toplum,
bir inan¢ ve ideoloji i¢inde ya da insanlar arasinda kabul edilmis, benimsenmis ve
yasatilmakta olan toplumsal, insani ve ideolojik veya ilahi kaynakli her tiirlii duygu, diisiince,
davranig, kural veya kiymetler olarak ifade etmistir (Kaya, 2021). Kiiltiirel farkliliklar
kesfetmeye yardimci olmak ig¢in, insanlarin kendilerini ve c¢evrelerindeki digerleriyle
iligkilerini nasil tanimladiklarim1 karakterize etmek i¢in iki temel benlik kurgusu stili
onerilmistir: bireycilik ve kolektivizm (Markus ve Kitayama, 1991; Chiao ve Blizinsky, 2010).
Alan yazinda bireyci Kkiiltiir ve topluluk¢u Kkiiltiirlerde yetisen insanlarin benlik yapilari
genellikle farklilasmaktadir. Toplulukgu kiiltiirde yetisen bireyler, genellikle iliskisel benlik
yapisina sahip oldugu ve bagskalarinin duygulari, diisiince yapilari, beklentileri ve tercihlerine
gore sosyal davraniglarini ve ihtiyaglarini belirleyebilmektedir. Bireyci kiiltiirde yetisen
insanlar daha oOzerk benlik yapilarina sahiptiler ve duygularini, diisiince ve bireysel
ithtiyaglarini kendileri belirleyebilmektedirler. Kolektif toplumda insanlar aile, millet gibi daha
biiylik bir gruba ait olmay1 istemekte ve rekabetten ¢ok is birligine nem vermekte ve bireysel
basaridan ¢ok grup basarisini dnemsemektedirler. Bireyci kiiltiirler, kolektif kiiltiire gore,
bagimsiz ve essiz olarak goriilmekte ve bireyci kiiltlirlerde bireysel ihtiyaglar ve basar1 daha

onemli goriilmektedir (Burger, 2006). Bu baglamda merhamet algilar1 kiiltiirler arasinda
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farklilik gosterebilir ve kisinin sosyal olarak uygun gordiiglii seyleri ve ayrica kisinin
merhametli olma motivasyonlarini etkileyebilir (Kim ve Flaskerud, 2007; Steindl, Yiu,
Baumann ve Matos, 2020). Bati’da kisiler bireysel kiiltiirlii olurken Dogu kiiltiiriinde insan
sosyal baglami daha ¢cok 6nemsemekte ve kendisini toplumun bir parcasi olarak gérmektedir.
Bu baglamda merhamet kavraminin Tiirk kiiltiiriinde daha baskin oldugu ifade edilmektedir.
Bazi arastirmalarda Tiirk kiiltiirti, bir kolektif kiiltiir olarak diger kiiltlirlerle karsilastirildiginda
merhameti daha yiiksek olarak belirlenmistir (Gok, 2015; Yazicioglu, 2019.). Tarihi olarak
bakildiginda merhamet Tiirk kiiltiiriinde hep var olmustur ve toplumun bir bileseni olarak
goriilmistiir. Osmanli Devleti’nin kurucusu Osman Bey’in “Allah’in yarattig1 her seye karsi
merhametli ol.” ifadesini vasiyet olarak oglu Orhan Bey’e biraktigi (Dalgali, 2019) hatta
Osmanlilarda 6rfi hukuk seklinde hayvan haklarinin korundugu ve ihlal edenlere belirli
cezalar verildigi aktarilmaktadir (Ozbugday, 2014). Baska bir deyisle Osmanli Devleti sosyal
hayattan mimariye kadar biitiin diizenini kurarken her canliyr diisiinerek kurmustur. Bir
atasozii merhameti “Merhamet olmazsa fazilet kuru bir kelimedir.” seklinde ifade etmektedir
(Sariaydin, 2021). Bunun yanmi sira dinin merhametin olusmasinda etkili faktorlerden biri
oldugu ifade edilmektedir (Ayten, 2013) ve din diger insanlara karsi, sefkatli ve sevgi ile
yaklagsmay1 emreder ve onlara yardim etmeyi ve merhametli olmay1 6gretir (Pazarli, 1982).
Merhametin ilahi bir katkis1 oldugu (Topgu, 2005) ve merhametin kaynak olarak sadece bir
duygu olmadigi ifade edilmistir. Diger taraftan sadece bir egitim, 6grenme ya da psikolojik
telkin de degildir. Bazen yanlis kullanildig1 gibi acima ya 6zgecil bir davranis da degildir.
Merhamet tiim canlilarda olan, insanlarda daha karmasik bir yap1 gdsteren ve tiim kiiltiirlerde
olan duygu temelli erdemli bir davramstir. Ozellikle insanlar igin onemli ve gerekli bir
duygudur (Avsaroglu, 2019). Incelemis oldugumuz kaynaklarda merhamet kavranmi sadece bir
davranigla sinirlanmamakta ve bu baglamda merhamet icin belli bir eylem ve davranis kalib1
da bulunmamaktadir. Anne babaya iyilik ve gilizel davranis, silayirahim, ¢ocuklara, dogaya ve
hayvanlara vs. karsi davranislarda da merhameti kapsamaktadir. Béylece Islam dininde de yer
alan bir¢ok ahlaki davranis uygulamasi ve tavsiyesi merhametin kaynagi olmaktadir. Bagka bir
deyimle merhamet biitiin varliklarda ve her seyi kapsayan genis bir kavramdir (Karagdz,
2014). Bunun yam sira alan yazinda yapilmis arastirmalarda dini bagliligin daha fazla

merhametle iliskili oldugunu gosteren calismalar bulunmaktadir.
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Arastirmacilar, inanglarima ya da dindarligina daha derinden bagli olan kisilerin
merhametli olma olasiliginin daha yiiksek oldugunu bildirmektedir (Krause, Ironson, Hill,
2018; Hacikelesoglu ve Kartopu, 2017).

Tirk kiiltiiriine dayali olan kaynaklarda merhamet davranislar1 ¢ok farkli sekillerde
gosterilmistir. IThtiyac1 olanlar i¢in vakif kurulmasi, sosyal hizmeti amaclayan cesmeler
yapilmasi, sokak hayvanlarina yiyecek verilmesi, kuslara yem birakilmasi ve yaralanmig
olanlara tedavi yapilmasi gibi somut 6rnekler ¢cok¢a bulunmaktadir.

Yukardaki bilgilere dayanarak ve alan yazinda incelenmis literatiire gore Tiirk kiltiiriinde
merhametin 6nemli yer tuttugu sdylenebilir. Merhametin bir duygu veya diislince degil bir
eylem ve davranis olarak gosterilmesi s6z konusudur. Kolektif bir kiiltiir olarak merhamet
daha ¢ok onemsenmekte ve insanlar arasindaki iliskiler gii¢lendirilmekte ve toplumun aidiyet

duygusu beslenmektedir.
2.3.5. Merhamet ve Otizmli Cocuklara Sahip Ebeveynlerle ilgili Yapilmis Calismalar

Merhamet ve otizmli ¢ocuklara sahip ebeveynler ilgili alan yazinda farkli yonleriyle ele
alinmistir. Bu baglamda Tiirkiye’de de farkli caligmalara rastlanmaktadir. Candemir (2019),
engelli cocugu olan ve olmayan ebeveynlerin 6z anlayis, kisilik ve merhamet 6zelliklerinin
incelenmesi ¢alismasinin  sonucunda bu degiskenlerin arasinda anlamli bir farklilik
bulunamadigini agiklamistir. Koyuncu, (2021) yaptig1 calismada 6zel gereksinimli ¢ocuga
sahip anne babalarin 6z anlayisi1 ve iyimserlik arasinda iliski kurdugunu ortaya koymaktadir.
Ozel gereksinimli ¢ocuklarin ebeveynlerinin yasam doyumlarinin 6z anlayls ve merhamet
acisindan yapilmis arastirmanin bulgularina gore degiskenler arasinda anlamli iliski tespit
edilmistir (Gtiles, 2017). Baska bir calismada (Bakir ve Demirli, 2020) ise 6grenme gii¢liigii,
otizm spectrum bozuklugu ve zihinsel engelli ¢cocuk ebeveynlerine yonelik aragtirmanin 6z
duyarhilik diizeylerinin ve aile destek diizeylerinin ebeveynlik stresi lizerinde etkisi oldugunu
gostermistir. Otizm Spektrum Bozuklugu Tamnist ile Yasamak: Ailelerin Deneyimleri (Akkus
vd., 2021) adl ¢alismada ise annenin OSB tanis1 yapilmis ¢ocuguyla iliskisi lizerine ¢ocuga
kars1 daha merhametli oldugu belirtilmistir.

Yurt disinda yapilmis ¢alismalar ise 6z sefkatin otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi
olmalarinda 6nemli bir rol oynayabilecegini gostermekte (Neff ve Faso,2015), 6z anlayis ve

biligsel esneklik, OSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerinin evlilik yasamlarinda daha uyumlu ve esnek
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olmalarina yardimci olabilmekte (Shahabi, Shahabi, ve Foroozandeh, 2020), OSB’li
cocuklarin ebeveynlerinin 6z anlayisin olumlu boyutundan alinan yiiksek puanlarin daha iyi
yasam kalitesi ile iliskili oldugu; 6z anlayisin olumsuz boyutundan alinan yiiksek puanlarin ise
daha fazla stresle iliskili oldugu bulunmustur (Bohadana, Morrissey ve Paynter, 2019). Bagka
bir caligma (Chan vd., 2020) travma sonrasi biiytimenin, OSB’li cocuklarin bakicilar1 arasinda
0z sefkati artirarak zihinsel saglikta koruyucu bir rol aldigini 6ne siirmiistiir.

Alan yazinda ve incelenmis olan literatirde merhamet ve otizmli g¢ocuklara sahip

ebeveynlere yonelik ¢alismalar merhametin 6nemini vurgulamakta ve géstermektedir.
2.3.6. Merhametli insanin Ozellikleri

Merhamet kavrammin yam sira kaynaklarda merhametli insanin 6zelliklerine de yer
verilmistir. Merhametli olmak iyilige kosan, iyiliksever, yardimsever, yalniz olmamalar i¢in
insanlara dayanma ve bas edebilme giicii veren Ozellikleri kapsamakta ve bdylece insanlar
birbirinden gii¢ alirken zorluklar karsisinda daha saglam durabilmektedirler (Sayar ve
Manisagiil, 2019 s. 157.). Insanlara kars1 ényarg1 gelistirmeden davranan (Deniz, Kesici ve
Stimer, 2008) affeden, vefa gosteren, yardim eden, ince davranan, sefkatli olan (Aydin, 2014;
Hokelekli, 2008, 2011), erdemli olan (Akin, 2018), vicdanli olan, iyiyi kotiiden ayiran, iyilik
yapan, nezaket gosteren, miitevazi olan, kisisel iligkilerde saygili olan, sevgi ile yaklasan,
sadik ve vefali olma Ozelliklerini de barindirmaktir (Gor, 2013; Sen, 2016; Goka, 2020).
Merhametli insanlar giiven veren, giivenli yer saglayan, ayrimcilik yapmayan, kendine ve
digerlerine kars1 yikici duygulardan uzak durabilen, yardim eden, diger insanlara yukaridan
bakmayan, esit davranan, iyiligi seven, bagislayan, kibirli olmayan, yiirekleri kirmayan ve
incitmeyen, kiymet bilen, comert, verilen desteklerin karsiliginda siikran duyan ve yansitan,
yakin ¢evresine ve diger insanlar i¢in ¢aba gdsterenler merhametli insan olanlardir (Sayar ve
Manisagiil, 2019; Goka, 2020; Kardas ve Yalgin, 2018.) Dini agidan da Kur’an-1 Kerim’de
merhametli insanin 6zellikleri “kalbiselim” ile iligkilendirilmekte ve kalbin sertlesmesinden
(Tevbe 9/60, Enfal 8/63), katilasmasindan (Bakara 2/74, Maide 5/13, Al-i Imran 3/159, En’am
6/43), paslanmasindan (En’am 6/25), hastalanmasindan (Bakara 2/10, Maide 5/52, Enfal 8/49,
Tevbe 9/125, Hac 22/53, Nur 24/59), taslasmasindan (Bakara, 74; Ziimer, 22) bahsedilmekte

ve kalbin sertlesmesi merhametsizlik olarak bildirilmekte ve kalbin saglamligi da merhametle
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iligkilendirilmektedir. Bu baglamda sadece insanlara degil hayvanlara, bitkilere, dogaya ve
biitiin varliklara bir parca iyilik bile degerli goriilen 6zellikler kapsamindadir (Yilmaz, 2021).
Bu bilgilere dayanarak merhametli insanin Ozellikleri vefa, sevgi, saygi, hosgori,
sevecenlik, sefkat, yumusak huyluluk, anlayis, yardim etme gibi tiim insani gereklilikleri
barindirmaktadir. Tiim diinyay1 nice varliklarla paylastigin1 bilmek ve kabullenmek merhamet
erdemine yol agmaktadir. Bunu insan olmanin sorumluluklarini yerine getirmenin ve insan
olmanin hakkini vermenin ig¢sel huzuru ve ruhsal doyuma ulagsmis olmak olarak ifade

edebiliriz (Sariaydin, 2021).

2.4. Psikolojik Saglamhk
2.4.1.Psikolojik Saglamlik, Anlam ve Tanimlama

Psikolojik saglamlik, stres ve zorluklarin iistesinden gelme ve ruh sagligini koruma
yetenegi olarak tanimlanmakta ve herkesin hayatinin bir noktasinda yiizlesmek zorunda
oldugu sikintilarin ve olumsuzluklarin iistesinden gelmenin anahtar1 olarak ifade edilmektedir
(Southwick ve Charney, 2018). Psikolojik saglamlik karmasik, ¢ok boyutlu ve dinamik bir
kavramdir (Bonanno, 2005; Layne, Warren, Watson ve Shalev, 2007; Rutter, 2012).
Arastirmacilar psikolojik saglamligi ¢esitli sekillerde tanimlamakta ve bu tanimlamalarin ortak
bir noktas: ise zorluklarin istesinden gelme yetenegidir. Bu, zorluklara karsi savunmasiz
olmak anlamina gelmez -direngli bir kisi travmatik bir olaydan derinden etkilenebilir ve
depresyon, tekrarlayan araya giren anilar veya asir1 uyaniklik gibi psikolojik belirtiler
yasayabilir- ancak aci verici ve rahatsiz edici semptomlara ve hatta tam gelismis TSSB’ye
(Travma Sonrasit Stres Bozuklugu) ragmen kisinin hayatina 6nemli yonleriyle devam
edebilmek anlamina gelmektedir. Baz1 tanimlarda psikolojik saglamlik, olumsuz olaylardan
biiyiime ve onlarda anlam bulma yetenegini de igerir (Southwick ve Charney, 2018, s. 8.).

Pozitif psikolojide psikolojik saglamligin pozitif kavramlardan énemli biri oldugu ve bir
ozellik olarak gelistirilmesi gerektigi One siirlilmektedir (Seligman, 2002). Psikolojik
saglamlik kavrami ilk olarak Kobasa tarafindan kullanilmistir ve bireylerin bir kisilik 6zelligi
olarak stresle basa ¢ikmak ve yasami saglikli bir sekilde siirdiirebilmek i¢in 6nemli oldugu

belirtilmistir.
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Varoluscu psikolojiye dayanan psikolojik saglamlig1 yiiksek olan kisilerde kendilerine ve
diinyaya kars1 farkli bakis agist sahip oldugu tespiti belirtilmekte ve karsilasilan zor durumlar
siirecinde psikolojik saglamligin etkin hale getirilmesi kisilerin zorluklarla basa ¢ikmalarini
daha kolaylastirmaktadir (Kobasa, Maddi ve Kahn, 1982). Psikolojik saglamlik gelisen
benlige gereken kapasitede oldugunu ve geri sigrama (Clarke ve Nicholson, 2010) yetenegini
ifade eder. Zorlayict veya tehdit edici kosullara ragmen basarili adaptasyonun siireci,
kapasitesi ve sonucudur (Masten, Best ve Garmezy, 1990). Ayni zamanda, bireyin “uyum”
repertuartyla ilgili kalict ancak akict bir “kisilik 6zelligi”ni (Wagnild, 2003) temsil eder
(Tunariu, Tribe, Frings ve Albery, 2017). Saglamlik terimi, literatiirde ruh saglig
bozukluklarinin 6nlenmesinden, basarili uyum ve yasam zorluklar1 yasadiktan sonra hizli
tyilesmeye kadar farkli fenomenler icin kullanilmaktadir ve travma sonrasi psikolojik
biiylimeyi de kapsayabilir (Rutten vd., 2013).

Amerikan Psikoloji Dernegi tarafindan “sikinti, travma, trajedi, tehditler veya aile ve iligki
sorunlari, ciddi saglik sorunlar1 veya finansal sorunlar gibi diger onemli stres kaynaklari
karsisinda iyi bir uyum siireci” olarak psikolojik saglamlik tanimlanmistir (APA,2022).
Kelime olarak birgok anlam yiiklenmis olsa da Ingilizce “resilience” kelimesinin asil anlami
“ziplamak veya geri sigramak” (to bounce or spring back) oldugu ve “resile” kelimesinin kok
kelimesi, geri anlamina gelen “re” ile ziplamak veya sicramak anlamima gelen “salire”
kelimelerinin birlestirilmesinden olusmaktadir (Smith, Epstein, Ortiz, Christopher ve
Tooley, 2013). Alan yazinda Tiirk¢ede kullanan kelime olarak kendini toparlama giicii (Terzi,
2008), dayaniklilik (Mustucu, 2022) psikolojik saglamlik (Dogan, 2015) olarak ele alinmistir.
Bu calismada psikolojik saglamlik olarak tercih edilmistir. Kaynaklarda psikolojik saglamlik
kavramu farkl sekillerde tanimlanmistir. Birgok farkli tanimi olmasina ragmen, genelde hepsi
bireyin bir tiir direng gdsterme, zorluk veya sikinti ile basa ¢ikmak i¢in gereken kisisel giiclii
yonlerini gésterme kapasitesine atifta bulunur. Benard (2004), psikolojik saglamligin, gelisim
stirecinde yiiksek risk faktorlerine ragmen basarili bir adaptasyona yol agan bir dizi nitelik
veya koruyucu mekanizma oldugunu 6ne siirmektedir. Uluslararasi Dayaniklilik Projesi, bir
kisinin, grubun veya toplulugun, olumsuzluklarin zarar verici etkilerini dnlemesini, en aza
indirmesini veya listesinden gelmesini saglayan evrensel kapasiteye odaklanan daha genis bir
tanim yapmaktadir (Grotberg 1997). McGrath ve Noble (2015) psikolojik saglamligi, olumsuz

olaylarla, zor durumlarla veya olumsuzluklarla karsilagtiktan sonra basa ¢ikma, toparlama ve
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hemen hemen ayni1 duygusal iyi olus diizeyine geri donme kapasitesi olarak tanimlamaktadir
(Noble ve McGrath, 2018). Saglamlik, bireylerin karsilastiklar1 kosullara uyum saglamalarini
saglayan bir kisilik 6zelligi olarak goriilmektedir (Connor ve Davidson, 2003) ve olumsuz
duygusal deneyimlerden geri donme ve stresli deneyimlerin degigen taleplerine uyum saglama
yetenegidir (Block ve Kremen, 1996). Bu baglamda psikolojik saglamlik sikintilara yanit
olarak stresle basa ¢ikma yeteneginin bir Olgiisii olarak goriilebilmekte ve depresyon,
anksiyete ve stres sorunlarinin tedavisinde hedef olarak kullanilmaktadir (Connor ve
Davidson, 2013). Psikolojik saglamligin, insanlarin diizgiin isleyisi, sagligi, iyi olusu ve yasam
kalitesi i¢in biiylik 6nem tasiyan karmasik, ¢ok boyutlu bir yap1 oldugu (Wu vd., 2013) ve
ortak bir tanim1 olmadig1 i¢in psikolojik saglamlik ¢esitli yontemler kullanilarak tanimlanabilir
ve Olgllebilir. Literatiirde psikolojik saglamlik strese esneklik gosterme, stres karsisinda
istikrarli bir denge saglama yetenegi (Bonanno, 2004), dogustan getirilen ve kisilerin hayatta
kalmalarin1 saglayan kaynaklar (Werner ve Smith , 1992), strese ragmen normun iizerinde
islev gorme yetenegi (Tusaie ve Dyer, 2004), olumsuzluklara olumlu uyum saglama (Luthar,
Cicchetti ve Becker, 2000), i¢ ihtiya¢ ve arzulari dis gevre ile dengeleme (Block ve Kremen,
1996), zorluklarin {istesinden gelme ve bu zorluklardan daha giiclii ¢ikmayla edinilen
yetenekler (Grotberg, 1995) ve travma deneyiminden ortaya ¢ikabilecek olumlu bir degisiklik
(Lepore ve Revenson, 2006), olumsuz kosullarda olumlu uyum saglama (Tedeschi ve Kilmer
2005), dinamik bir sistem olarak kabul edilmekte, sistemin islevini, hayatta kalmasini veya
gelisimini tehdit eden zorluklara ¢oklu sistem siirecleri yoluyla basarili bir sekilde uyum
saglama kapasitesi olarak ele alinmaktadir (Masten, Lucke, Nelson, Stallworthy, 2021).
Weiten, Hammer ve Dunn’a (2016) gore kisinin hayatinda bosanma, siddet, yakin ve sevilen
birinin kaybi, deprem vs. gibi 6nemli olaylardan sonra onlarla yiizlestigi zaman basarili
olabilmesi ve kendini toparlayabilme yetenegi olarak tanimlamaktadir. Ramirez’e (2007) gore
bireyin depresyon, hastalik ve yasamda farkli degisimler gibi olumsuz durumlardan hizli bir
sekilde iyilesme becerisi, eski haline kolay bir sekilde donebilme ve kendini toparlayabilme
olarak tanimlamaktadir (Isik, 2019). Bireyin stresorlerle basa ¢ikma ve gelecekteki olumsuz
olaylarin zararl etkilerine direnme kapasitesini ifade eder (Luthar ve Cicchetti, 2000).
Yukardaki tanimlara gore saglamligin evrensel olarak kabul edilmis bir tanimi

bulunmamaktadir. Ancak goriildiigii izere literatiirde iki yaygin tanim grubunu tanimlama s6z
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konusudur: (1) kisisel bir 6zellik olarak psikolojik saglamlik ve (2) bir siire¢ olarak psikolojik
saglamlik ifade edilmektedir.

Kisisel ozellik olarak tanimlarda saglamligin kisisel bir 6zellik veya bir dizi 6zellik oldugu
varsayllmaktadir. Arastirmacilar, saglamligin insanin kendini toparlama, listesinden gelme,
hayatta kalma veya ¢esitli olumsuz kosullara veya biiyiik veya ¢oklu yasam streslerine basarili
bir sekilde uyum saglama yetenegi veya kapasitesi, bir kisilik 6zellik veya yalnizca yasamdaki
zorluklardan degil, ayn1 zamanda gilinlilk yasam stresi deneyiminden de biiyliyen bir dizi
ozellik ve siddetli zorluklara ragmen sosyal, akademik ve mesleki yeterlilik gelistirme
kapasitesi olarak tanimlanmaktadir (Fraser, Kirby ve Smokowski, 2004; Friborg, Barlaug,
Martinussen, Rosenvinge ve Hjemdal, 2005). Kisisel 6zellik olarak tanimlara gore her insanin
saglamlik gelistirmesi acik oldugu, yasam kosullarinin zor oldugu durumlarda saglamliga
sahip olanlarin gelisme sansinin ¢ok daha yiiksek oldugu ifade edilmekte (Lopez vd., 2002) ve
bu perspektiften bakildiginda insanlar olumsuz kosullardan mustarip kurbanlar olarak
goriilmemektedir. Daha ziyade, zorluklarin ve yasam stresinin {istesinden gelme ve olumlu
uyum sonuglar1 elde etme becerisine ve giliciine sahip olarak hayatta kalanlar olarak
goriilmektedir (Pan ve Chan, 2007; Vella ve Pai, 2019).

Bir siire¢ olarak saglamlik zorluklar, travmalar, tehditler veya stresli yasam olaylari
deneyimine ragmen olumlu veya basarili bir adaptasyonun dinamik bir siireci olarak
tanimlanmaktadir (Luthar vd., 2000; Masten, Best ve Garmezy, 1990). Fonagy vd.’ne (1994)
gore saglamlik; gelisim sirasinda ortaya ¢ikan veya edinilen bir dizi bireysel nitelik degildir.
Daha ziyade, saglamlik bireysel, ailevi, sosyal ve kiiltiirel g¢evrelerin etkilesimli bir
kombinasyonu olan bir dizi sosyal ve intrapsisik siirecler olarak goriilmektedir. Bu siiregler
dizisi, olumsuz kosullar altindaki bireylerin olumlu uyum saglamak icin i¢ ve dis kaynaklar
kullandig1 kisi ve ¢evre arasindaki etkilesimi temsil eder. Bu tanim grubunda iki temel bilesen
vardir. Birincisi, bireyin psikopatoloji gelistirme agisindan yiiksek risk tasiyan durumlarla
karsilagsmas1 gerektigi ve ikincisi, olumsuz durumlar karsisinda olumlu uyumun olusturulmasi
ve siirdiiriilebilmesidir (Fonagy, Steele, Steele, Higgitt, ve Target, 1994).

Literatiirde psikolojik saglamlik kavrami birbirini etkileyen ii¢ faktdrden olugsmaktadir: a)
risk ya da zorluk, travma, b) saglikli uyum gdsterme, yeterlilik, basa ¢ikma ve c¢) koruyucu

faktorler ortaya koymaktir (Gizir, 2007; Karairmak, 2016).
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Risk faktorleri, bireyler zorluklarla karsilagtiginda optimal basa ¢ikma mekanizmalarini
engeller ve olumsuz sonuglarin olasiligini artirirken, koruyucu faktorler, bireylerin olumsuz
yasam olaylarin1 daha az zararla atlatmasina yardimeit olmaktadir (Werner, 2000). Bu nedenle
koruyucu faktorler, zorluklara ragmen sagligi koruma veya hizli bir sekilde iyilesme yetenegi

olarak tanimlanan saglamligin gelisimi ile yakindan iliskilidir (Kalisch vd., 2017).
2.4.2. Psikolojik Saglamhgin Koruyucu ve Risk Faktorleri
2.4.2.1. Risk Faktorleri

Psikolojik saglamligin risk faktorleri, “bireyin psikopatoloji olasilifini veya olumsuz
gelisimsel sonuglara duyarliligini artiran degiskenleri”ni ifade etmektedir (Boyden ve Mann,
2005, s. 6). Psikolojik saglamlhigin yapisi, “risk altindaki” g¢ocuklar iizerinde gelisimsel
caligmalar yapan arastirmacilarin ¢alismalarindan ortaya c¢ikmistir ve yoksulluk, issizlik,
alkolizm ve patolojik belirtiler olarak risk faktorleri belirtilmistir (Werner ve Smith, 1992). Bu
baglamda Masten ve Reed’e (2002) gore psikolojik saglamlik sadece birey bir tiir zorluk, risk
ya da olumsuzluk yasadi§i zaman tanimlanabilir. Zor veya risk durumunun olmadig:
kosullarda yasayan ¢ocuklara “uyumlu”, “yeterli” veya sadece “normal” denilebilir ancak bu
cocuk ya da ergenler i¢in psikolojik saglamlik olgusundan bahsedilemez (Gizir, 2007).
Garmezy (1987) calismasinda diisiik sosyoekonomik diizeyden gelen ve az koruyucu
Ozellikler tasiyan ailelerde biiyiiyen cocuklarin daha ¢ok stresli yasam olaylarina maruz
kaldiklarin1 bulmustur ve risk faktorleri ne kadar coksa kisinin o kadar fazla risk altinda
oldugunu savunmaktadir. Calismanin sonucu zihinsel kapasitelerin diisiik oldugunu ve farklh
alanlarda daha az yetenekler gosterdiklerini ortaya koymustur (Karairmak, 2016). Saglamlik,
risk faktorlerinin niteligine ve sayisina gore degisir. Ancak belirli bir degiskeni risk faktori
olarak tanimlamak i¢in kesin bir kriter yoktur (Kaplan, 1999). Masten ve Reed’e (2002) gore
risk faktorleri cogunlukla es zamanli olarak ortaya cikarlar ve bir birikime yol acarlar
(Karairmak, 2006). Gizir’in (2007) incelenmis ¢alismalarinin sonucunda risk faktorleri
bireysel (erken dogum, olumsuz yasam olaylari, kronik hastaliklar1 gibi), ailesel (anne babanin
hastalig1, psikopatolojisi, bosanma, Sliimii ya da tek ebeveyni ile yasamak, ergenlik donemde
anne olma gibi) ve cevresel (yoksulluk ve ekonomik zorluklar, ¢ocuk ihmali ve istismari,

savas, dogal afetler, toplumsal travmalar, siddet vs.) risk faktorleri ortaya koymaktadir.
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2.4.2.2.Koruyucu Faktorleri

Risk faktorlerinin varlig1r ve olumsuz kosullar dolayisiyla ortaya ¢ikan olumsuz etkileri
azaltan veya bu etkilerin kaybolmasina yardimci olanlar koruyucu faktorler (sosyal destek,
optimizm vs.,) olarak tanimlanmaktadir (Stainton vd., 2019). Koruyucu faktorler, olumsuz
kosullarin, risk veya zorlugun etkisini yumusatan, azaltan veya ortadan kaldiran, uyum
siirecinde basarili olmasinda strese karsi ara bulucu islev goren ve kisinin yeterliliklerini
gelistiren durumlar1 tanimlamaktadir. Baska bir deyimle koruyucu faktorler risk faktorlerle
etkilesime girmekte ve bir koruyucu mekanizma olarak olumsuzluklarla bas etmeyi
amaclamaktadir (Henderson ve Milstein, 2003; Masten ve Coatsworth, 1998) Alan yazinda
psikolojik saglamlikla iligkili ilk ¢aligmalar da koruyucu faktorleri belirlemeyi amaglamustir.
Yiiksek riskli popiilasyonlar arasinda bas edenleri ve bas edemeyenleri birbirinden ayiran
ozelliklerin neler oldugu incelenmeye ¢alisilmistir. Literatlirde psikolojik saglamlikla iliskili
bireysel (igsel) ve ¢evresel (digsal) faktorleri icerdigi yaygin olarak kabul edilmektedir (Gizir,
2007, Kavi ve Karakale, 2018). Bireysel koruyucu faktorler, etkili problem ¢dzme becerileri
ve bas etme stratejileri gibi faktorleri igerir (Steinhardt ve Dolbier, 2008). S6z konusu bireysel
koruyucu faktorler pozitif diisinme (Naseem ve Khalid, 2010), 6z yeterlilik (Daining ve
DePanfilis, 2007), i¢ kontrol odagi, 6zerklik ve bagimsizlik (Fonagy vd., 1994) empati ve
altruizm (Jahedi ve Derakhshani, 2020), yasam ve gelecek i¢in amag¢ ve anlam duygusu
(Benard, 1997), mizah duygusu (Li vd., 2022), pozitif davranis, sosyal ve akademik basarilar
(Cutuli, Herbers, Masten ve Reed, 2020, s.181), maneviyat ve dini inanglar (Masten ve
Obradovi¢, 2008), stresten kurtulma ve kendine merhamet (Waugh ve Koster, 2015;
Trompetter, Klein ve Bohlmeijer, 2017) gibi ifade edilmektedir. Bu faktorler ve diger kisisel
faktorler, kisinin artan igsel giiglerini temsil eder (Moll Riquelme, Bagur Pons ve Rossello
Ramon, 2022). Cevresel koruyucu faktorler, li¢ diizeydeki faktorleri icerir: aile, okul ve
toplum. Aile ile ilgili faktorler arasinda aile i¢inde giiven ve yakin iligki, yiiksek beklentiler,
aile tiyelerinden sosyal destek, yetkin, sevecen ve sabirli ebeveyn gibi faktorler; etkili
ebeveynlik, sosyoekonomik avantajlar, saglikli iletisim kaliplari, bireysellik ve 6zerklige saygi
da bunlar arasinda yer almaktadir (Ungar ve Theron, 2020).

Psikolojik saglamlik arastirmalarda risk ve koruyucu faktorleri aramanin yani sira
koruyucu faktorlerin risk faktorlerinin olumsuz etkilerini azaltmak i¢in nasil calistiginin

altinda yatan stirecleri aragtirmalarla ortaya koymaktadir (Garmezy, 1993).
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Bu baglamda arastirmacilar, saglamlhigin bir 6zellikler listesinden daha fazla bir siireg
oldugunu vurgulamistir (Margalit ve ldan, 2004). Siire¢, olumlu bir adaptasyon sonucu elde
etmek i¢in cesitli risk ve koruyucu faktorler arasindaki etkilesimi ifade eder ve saglamligin,
risk faktorleri ile koruyucu faktorler arasindaki etkilesimin dengesi oldugu ve bunlarin
adaptasyonun sonuglartyla dogrudan iligkili oldugu savunulmaktadir (Masten, 2001).
Henderson ve Milstein (2003) bu denge olumlu oldugunda olumlu adaptasyon sonucunun
miimkiin oldugunu belirtmislerdir. Baz1 arastirmacilar tek bir koruyucu faktoriin bile bir kisiyi
zorlu ve stresli bir ortamin iistesinden gelmeye itebilecegini belirtirken digerlerine gore ise
bireyin karsilagtig1 risk faktorlerinin sayisi ne kadar fazlaysa saglamlik gdstermek yerine zayif
yanit verme olasiligi da o kadar yiiksek olmaktadir. Psikolojik saglamligi tesvik etmek ve
gelistirmek amaci ile koruyucu faktorleri bir islev olarak goren koruyucu siire¢ olarak
gormekte ve risk faktorlerini degistirip ortadan kaldiramazsa da saglamligi arastirmalarin
hedefi, insanlarin daha saglam olmalarina yardimc1 olmak i¢in koruyucu faktorler gelistirmek
ve aragtirmaktir (Pan ve Chan, 2007; Liu, Kia-Keating, Nylund-Gibson ve Barnett, 2020).

Psikolojik saglamlik yeni deneyimler ve firsatlar aramayr ve risk almayi igermektedir.
Risk almanin bazi aksilikler ve reddedilmeler anlamina gelmesi muhtemeldir. Ancak ayni
zamanda daha fazla basar1 ve daha fazla 6zgiiven igin daha fazla firsat yaratir. Koruyucu
faktorler, psikolojik saglamlifa yol acan, zorluklarin ve travmanin olumsuz etkilerini
tamponlayan ve olumsuz risk faktorleri karsisinda psikolojik zorluk olasiligini en aza indiren
kisisel ve cevresel faktorlerdir (Werner, 1996). Bireylerdeki yiiksek psikolojik saglamlikla,
kars1 karsiya kaldiklart olumlu taraflarini ararlar, zorluklarla basa ¢ikmak igin gii¢lii yanlarini
kullanirlar ve zayifliklarina odaklanan ve stresli bir duruma kolayca teslim olan ve daha diistik
psikolojik saglamliga sahip bireylerin aksine zihinsel sagliklarinit korumak amaci ile

olasiliklar1 bulmaya c¢alisiyorlar (Yildirim, Arslan ve Aziz, 2020 ).
2.4.2.3. Olumlu Sonug¢/Yeterlilik

Psikolojik saglamlik tanimlarinin ¢ogu, olumsuz veya olumlu sonuglarla eslestirilmis
risklerden olusmaktadir. Arastirmacilarin ¢ogu saglamligin taniminin bu unsurlarin her ikisine
de bagli oldugu konusunda hemfikir oldugunu vurgulamaktadir (Fletcher ve Sarkar, 2013).
Olumlu sonuglar insanin kisilik ozellikleri ve ¢evresinde olan faktorlerle arasindaki

etkilesiminden olusan olumlu sonuglar anlamina gelmektedir (Recepoglu ve Tiumli, 2015).
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Alan yazinda yeterlilik (competence) kavrami olarak ifade edilmekte ve farkli sekilde
tanimlamalarla birlikte mevcut ¢evresel kosullar altinda kisisel gelisim siirecini saglikli bir
sekilde devam ettirebilmek i¢in etkili ve saglikli bir uyum Oriintlisii gosterme olarak
anlamlandirilmaktadir (Masten ve Tellegen, 2012). Baska bir deyimle psikolojik saglamligin
tanimlarinin yani sira ele alinan akademik ve sosyal alandaki yeterlik gibi olumlu sonuglarin
belirlemesi s6z konusudur. Yeterlilik ve saglikli uyum konusunda alan yazinda ¢esitli dlgiitler
kullanilmaktadir. Bu o6l¢iitler arasinda riskli ve suca yonelik davramiglar ve psikopatoloji
olmamasi kosullar ile sosyal ve akademik basari, iyilik hali, olumlu sosyal iliskiler, mutluluk,

yasam doyumu gibi olumlu duygular gibi yer almaktadir (Gizir, 2007).

2.4.3. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Psikolojik Saglamliginin Onemi ve ilgili

Calismalar

Birgok arastirma OSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerinin yiiksek diizeyde kronik strese,
depresyona ve anksiyeteye sahip oldugunu gostermektedir (Fairthorne vd., 2015, Giallo vd.,
2013, Al-Oran ve AL-Sagarat, 2016). Ancak son zamanlarda daha fazla arastirmaci, zor
durumdaki OSB’li ¢ocuklarin ebeveynlerinin olumlu psikolojik 6zelliklerine dikkat etmeye
baslamistir. Pozitif psikoloji, cesaret, umut, merhamet, azim, iyimserlik ve akil hastaligina
etkili bir sekilde kars1 koyabilecek diger psikolojik 6zelliklere odaklanarak farkli bir bakis
acis1 saglar. Insan giicii ve erdeminin incelenmesi, insanlarin siirekli olarak gelismesine ve zor
durumlarla bas etmesine yardimci olabilmektedir (Li, Wang ve Shi, 2003). Pozitif
psikolojinin gii¢lii gelisiminin arka planinda, OSB’li bir ¢ocuga sahip olma karsisinda etkin bir
sekilde ebeveynlik yapabilmenin dinamik siireci olan ebeveynin psikolojik saglamligina daha
fazla 6nem verilmektedir (Bayat, 2007). Psikolojik saglamlig1 daha yiiksek olan ebeveynlerin
cocuklarii biiylitme siirecinde daha diisiik depresyon diizeyleri ve daha yliksek 6z yeterlikleri
vardir. Bu da ebeveynlerin OSB’li ¢cocuklar1 yetistirmenin neden oldugu kaygi ve depresyona
direnmesine yardimci olabilir ve 6nemli bir stres tamponu etkisine sahiptir (Bitsika vd., 2013;
Pastor-Cerezuela vd., 2021). Yiiksek risk karsisinda 1yi veya arzu edilen sonuclara sahip olan
OSB’li ¢cocuklarin ebeveynleri, psikolojik saglamlik sahibi olarak tanimlanmaktadir. Olumsuz
belirtileri olan OSB’li ¢ocuklarin ebeveynleri igin, psikolojik saglamlik, krizlerin etkilerini
ortadan kaldirabilir ve krizlere verilen olumsuz tepkileri azaltabilir, bu da bireylerin olumlu

uyum saglamasi olarak ifade edilmektedir (Hastings ve Taunt 2002; Hastings vd.,2005; King,
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Baxter, Rosenbaum, Zwaigenbaum ve Bates, 2009; Ilias, Cornish, Kummar, Park ve Golden,
2018).

2.4.4. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Risk Faktorleri

Risk faktorleri, kisileri strese yatkin héle getirir ve iyi yonetilmezse fiziksel ve psikolojik
saglik sorunlarina neden olabilir (Smith-Osborne, 2007). Literatiirde OSB’li bireylere bakim
verenler icin risk faktorleri semptomlarin siddeti, ekonomik zorluklari, ebeveynlerin 6fkesi,
otistik ¢ocuklarin sayisi, evlilik kalitesi olarak tespit edilmistir (Bekhet, Johnson ve
Zauszniewski, 2012; Al-Oran ve Khuan, 2021; Green vd., 2021). Cocugun duygusal ve
davranissal problemleri (Giovagnoli et al., 2015), aile egitimi, diisikk ekonomik diizeyi, diisiik
zeka diizeyi, gecimsiz veya utangac¢ mizaci, basa ¢ikma mekanizmasi eksikligi, diisiik benlik
saygist ve 0z giliven, ailede siddet uygulamasi, ailede saglik problemleri, toplumda goriilen
siddet, toplumsal hizmetlerden faydalanmamak, sosyal destek sistemleri, cocugun risk
faktorleri oldugu diisiiniilmektedir (Agar, 2018; Arslan, 2020).

2.4.5. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Koruyucu Faktorleri ve Pozitif Sonu¢lari

Koruyucu faktérler, olumsuz bir durumda bireyin riskini bu risk faktorlerinin etkilerini
ortadan kaldirarak veya azaltarak degistiren unsurlardir. Koruyucu faktorler, risk faktorlerinin
etkilerini azaltabilir, en aza indirebilir ve olumlu fiziksel ve psikolojik saglik sonuclari
saglayabilir (Bekhet ve Avery, 2018). Alan yazinda otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin
koruyucu faktorleri; kendine merhamet (Bohadana vd., 2019.), kabul (McAuliffe vd., 2017),
sosyal destek -ailelerden ve toplumdan- (Kapp ve Brown, 2011, Lei ve Kantor, 2020), olumlu
biligsel degerlendirme (Pozo, Sarria ve Brioso, 2011), kontrol odagi (Siman-Tov ve Kaniel,
2011, Rajan, Srikrishna ve Romate, 2018), dini inanglar ve maneviyat (Pandya, 2018,
Kukanov, 2022), iyimserlik (Groden, Kantor, Woodard ve Lipsitt, 2011), sosyal destek ve
izolasyonu azaltmak (Carter, 2009) olarak ortaya koyulmustur. Cocugun yasi, OSB’li bir
cocuga bakim verenler i¢in bir baska koruyucu faktor olarak belirlenmistir. Ekas ve Whitman
(2010) tarafindan yapilan bir aragtirma, daha biiylik ¢ocuklarin annelerinin, ¢ocuklarinin
zorlayic1 davraniglariyla ilgili olarak daha kiigiik cocuklarin annelerine gore daha az stres
algiladiklarin1 bulmustur. Cocuklarin ailelerinin olumlu sonuglar olarak, duygusal ve

toplumsal destek ile olumlu kisisel iligkileri ile daha iyi basa ¢ikma mekanizmalari sayesinde
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diisiik strese, anksiyeteye ve depresyona sahip olma gibi olumlu sonugclarla iliskilendirilmistir
(Ruiz-Robledillo vd., 2014; Ekas, Timmons, Pruitt, Ghilain ve Alessandri, 2015). Arastirmalar
cocugun tanisinin hafif olmasi ve bundan dolay1 davranig sorunlarinin az olmasini, bdylece
cocugun ilerleme ve egitim siireci ve sosyal adaptasyonun hizlandirilmasinin yani sira
ebeveynlerin kendi kisisel 6zelliklerini; sabirli olmak, miicadele gostermek, basariya yonelik
olmak, merhametli olma, olumlu ve sabirli olmanin olumsuz duygularin iistesinden gelmede
etkili oldugunu gostermektedir (Giileg-Aslan, Cihan ve Altin, 2014; Cigek, 2019; Akkus
vd.,2021) Bunun yani sira otistik ¢cocuklar yetistiren aileler arasinda, daha iyi partner iliskileri
(Duca, 2015), aile birliginin artmas1 (Myers, Mackintosh ve Goin-Kochel, 2009) ve aile
tiyeleri arasinda artan empati ve merhamet gibi olumlu sonuglar da bildirilmistir (Neely-
Barnes, Hall, Roberts ve Graff, 2011). Bu bilgilere gore psikolojik saglamligin gesitli
faktorlerle iligkili oldugu, olumlu sonuglarin altinda yatan Onemli bir bilesenin ailenin
psikolojik saglamlig1 olarak ifade edilmektedir ve bu yonde aileye psikolojik saglamligi
artirmaya yonelik miidahalelerde bulunulmaktadir (Tokatly Latzer, Leitner, ve Karnieli-
Miller, 2021; Kotera vd., 2021). Sunulmus olan bilgiler goz Oniine alindiginda, otistik
spektrumlu g¢ocuga sahip ebeveynlerin psikolojik saglamligi, cocuga bakim vermede biiyiik
onem tasimaktadir. Psikolojik saglamlikla ilgili koruyucu faktorlerin gelismesi risk faktorlerini
azaltir, zorluklarla bas etmeyi kolaylastirir ve ebeveynlerin iyi olusu tizerinde olumlu bir etki

olusturur.
2.5. Bilissel Esneklik
2.5.1. Bilissel Esneklik, Anlam ve Tanimlama

Insanm giinliik hayatinda bir¢ok seyle ilgilenmek zorunda kalmasi, bir aktiviteden
digerine gecmesi, ¢evrede yeni bir seye uyum saglamasi ve bu cer¢evede esnek olmasi
gerekliligi s6z konusudur. Ornegin esneklik, ebeveynlik ve is yiikiimliiliikleri arasinda hizla
gecis yapmasina veya aksam yemegi hazirlarken 6nemli bir sohbete odaklanmasina olanak
tanir. Bagka bir deyisle kisinin hayatinda yeniden rota olusturmasi i¢in esnek olmasi
gerekmektedir (Maintenant ve Bodi, 2022). Bilissel esneklik kavraminin yapisit bir¢ok
calismada arastirilmistir ancak bu yapinin nasil tanimlanacagi veya olgebilecegi konusunda
literatiirde bir fikir birligi bulunmamaktadir. Genel anlamda biligsel esneklik ayni anda birkag
fikir hakkinda diisiinebilmenin yam sira bir diislinceden diger diisiinceye ge¢me zihinsel
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yetenegini ifade etmektedir. Biligsel esnekligin, zihnin yeni deneyimlere ve durumlara uyum
saglamak ic¢in aligkanlik haline gelen diisiince veya tepkilerin iistesinden gelme yetenegiyle
birlikte diislincenin ge¢cmis durumlardan yenilerine ayarlanma yetenegi oldugu
belirtilmektedir. Bu, beynin bireyin daha 6nce sahip oldugu aliskanliklarin veya inanglarin
iistesinden gelme yetenegine sahip oldugu anlamina gelmektedir. Bireyin bunu yapabilmesi
onun biligsel olarak esnek oldugunu gostermektedir. Bu tanim, biligsel esnekligi
noroplastisiteye benzetmektedir ve her iki kavram da insan beyninin yasam boyunca
yasadiklarma bagli olarak biiyiiyebilecegi, degisebilecegi ve gelisebilecegi gercegini
desteklemektedir. Biligsel esnekligin, degisimin bilingli ya da bilingsiz gerceklesmesine bagh
olarak iki temel kategorisi bulunmaktadir: bilissel kaydirma (cognitive shifting) ve gorev
degistirme (task switching). Bu beceri, kisinin hayati boyunca degisebilmektedir (Dennis ve
Vander Wal, 2010; Winship, 2018. s.105.). Bu baglamda biligsel esneklik, ndropsikoloji
alaninda yer alan bir kavram ve daha biiyiik bir yap1 olan yiiriitme islevlerinin bir alt kategorisi
olarak belirtilmektedir (Stevens, 2009). Biligsel esneklik, beyindeki yapida degisik yiiriitiicti
islevlerin olusturdugu ve alt alanlarinda bulunan degisik bilissel siirecleri, bilissel esnekligi
basarili bir sekilde gergeklestirmesi i¢in tutarli olarak ¢aligmaktadir. Dajani ve Uddin (2015)
yaptiklar1 calismada bu alt alanlari; uyaricinin belirginligi, dikkat siireci, islev goren bellek ve
engelleme biligsel mekanizma olarak ifade etmistir (Badak, 2019).

Kaynaklara gore biligsel esnekligi 6lgmenin farkli yollar1 vardir. Bunlara gore, bilissel
esneklik gerektiren gorevlerle ilgilendiginde beynin belirli bolgeleri (goreve bagl olarak) aktif
hale gelmektedir. Beynin aktif bolgeleri genellikle arka parietal korteks, prefrontal korteks ve
bazal ganglianlardir. Spesifik eksikleri olan konular1 igeren diger caligmalar da beyindeki
biligsel esnekligin nasil degistigi ve gelistigi bilgilerine katkida bulunmustur (Winship,
2018.5.106.). Bilissel esneklik teorisine (Spiro ve Jehng, 1990) gore biligsel esneklige sahip
olan kisiler tek degil, coklu bakis agilarindan gorevin bir temsilini ortaya koyabilmektedir.
Ortaya cikan durum degisikliklerini tanimlayarak kolay bir sekilde yorum yapmakta, bulunan
bilgileri hizli bir sekilde yeniden yapilandirabilmektedirler. Davranissal olarak stratejilerini
degisen kosullarin taleplerine uyarlayabilme yetenegine sahip kisiler olarak goriilmektedirler
(Carvalho ve Moreira, 2005). Yapilmis caligmalara gore biligsel esneklik, bireysel farkliliklar
(Hommel ve Colzato, 2017) ve gelisimsel degisiklikler (Dajani ve Uddin, 2015) dahil olmak

tizere bir¢ok farkli diizeyde incelenmistir (Braem ve Egner, 2018).
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Bilissel esneklik kisinin herhangi bir durumla ilgili olarak seceneklerin ve alternatif
¢Oziim yollarinin ve davranis seg¢eneklerinin farkinda olmasi, yeni durumlara karsi esnek
olmasit ve bu durumlarda kendisini yeterli hissetmesidir. Biligsel esnekligin temelinde
alternatif yollarin farkinda olma ve alternatifleri kontrol edebilme konusunda kisinin kendisine
giiven duymasi vardir (Rikhye, Gilra ve Halassa, 2018). Bu baglamda bilissel esneklik, kiginin
davranisini degisen ortama gore uygun sekilde ayarlamasina ve bireyin onceki bir gérevden
ayrilarak yeni bir yanit kiimesini yeniden yapilandirmasina ve bu yeni yanit kiimesini eldeki
goreve uygulamak icin verimli bir sekilde ¢alismasina olanak tanir. Davranigsal arastirmalar,
kisinin bilissel esnekligi ve istikrar1 agisindan farkli bakmaktadir. Bireyin davranigini degisen
ortama gore esnek bir sekilde ayarlayabilmesinin giinliik hayatinda 6nemli bir yetenek oldugu
belirtilmektedir. Bunun yani sira, belirlenmis hedeflerin basarili bir sekilde takip edilmesine,
ortaya c¢ikan dikkat dagiticilar karsisinda davranisin siirdiiriilmesine imkan tanimaktadir.
Baska bir deyisle biligsel esneklik ve biligsel kararlilik bilissel davranis i¢in 6ne ¢ikan
bilesendir (Armbruster, Ueltzhoffer, Basten ve Fiebach, 2012).

Biligsel esnekligin degisen cevresel uyaranlara uyum saglamak i¢in biligsel kiimeleri
degistirme yetenegi baglaminda problem ¢6zme becerileri, problem ¢ézme odakli stresle basa
¢ikma ve karar verme ile pozitif iliskili oldugu belirtilmektedir (Celikkaleli, 2014.). Stevens
(2009) tarafindan biligsel esnekligin, zihinsel kiimeleri serbest bir sekilde degistirebilme veya
gerektigi zaman diisiinceleri degistirmemeyi kapsayan direnme ya da katilik ile bagli oldugu
ifade edilmektedir. Bu baglamda biligsel esneklik, zihinsel kiimeleri degistirebilmeyi, birkag
fikir Uretebilmeyi ya da bagka segenekleri diisiinebilmeyi temin etmektedir (Badak, 2019).
Martin ve Rubin’e (1995) gore bilissel esneklik kavrami, bireyin farkli durumlar karsisinda
esnek olmasi ve davraniglarini bu durumlara gore uyarlamak i¢in istekli olmasi, bu durumlarda
kendisini yeterli hissetmesidir. Giinliik hayatin getirdigi karmagiklik kisilerin biligsel olarak
esnek olmasinit mecbur kilmaktadir. Biligsel esneklik gosteren kisiler digerleriyle iliskilerinde
alternatifleri degerlendirebilmektedirler ve sosyal durumlara uyum sagalmakta daha basarili
olmaktadirlar (Martin ve Anderson, 1998). Bilissel esneklik alternatif stratejileri belirleme,
hatalardan ders alma, yanit setleri arasinda basarili bir sekilde gecis yapma, dikkatleri bolme
ve halihazirda bir¢ok bilgi kaynaginin islev gormesi yetenegidir (Anderson, 2002). Diamond’a
(2013) gore biligsel esneklik, inhibisyon ve isleyen bellek ile birlikte ii¢ ana biligsel kontrol

(veya yliriitiicii) islevinden biridir. Bilissel esneklik, ¢cevredeki yeni ve beklenmedik kosullarla
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yilizlesmek i¢in biligsel isleme stratejilerini uyarlama yetenegidir ve bu tanimin ¢ergevesinde
biligsel esnekligin ii¢ 6zelligi vardir. Birincisi; biligsel esneklik, bir 6grenme siirecini ima
edebilen yani deneyimle kazanilabilen bir yetenektir. ikinci olarak bilissel esneklik, bilissel
isleme stratejilerinin uyarlanmasini igerir. Bu tanim baglaminda bir strateji, bir problem
uzayii arastiran islemler dizisidir (Canas vd., 2003). Bu nedenle biligsel esnekligin, bireysel
tepkileri degil; karmasik davranislardaki degisiklikleri ifade ettigi ortaya konmaktadir. Ugiincii
Ozelligi ise bir kisinin bir slire bir gorevi yerine getirdikten sonra cevredeki yeni ve
beklenmedik degisikliklere uyum saglamasidir (Cafias Fajardo ve Salmeron, 2006). Scott
(1962) tarafindan biligsel esneklik, genel olarak bir durumun baglamina gore iki farkli kavram
hakkinda diisiinme arasinda geg¢is yapma zihinsel yetenegi olarak tanimlanmistir (Uddin,
2021). Dennis ve Vander Wal (2010) bilissel esnekligi kisinin, cevrenin degisebilen
kosullaria gore sahip oldugu bilisleri degistirme yetisi olarak ifade etmekte ve ii¢c temel alani
belirlemektedir. Bunlar; ortaya ¢ikan zor durumlari kontrol edebilme, algilama egilimi; hayatta
karsilagilan durumlarin ve insan davraniglarinin olasi alternatiflerinin bulundugunu algilama
yetenegi ve zorluklar1 ¢ozebilmek amaci ile bircok ¢ozliim olusturma beceresi olarak ifade
edilmektedir. Bunlara sahip olan kisiler, bilissel esnekligi olan kisilerdir ve bunlar
hayatlarinda zor durumlara karsi uygun davranislart sergileyebilmektedir. Biligsel esneklik
diizeyi diisiik olanlar ise sorunlarin ¢éziimiiniin olmadigini diisiinmekte, negatif diislincelere
kapilarak kaybeden umuduyla beklemektedirler. Bu dogrultuda bilissel esnekligi 6l¢ebilmek
amactyla Dennis ve Wal (2010) tarafindan iki boyutlu bilissel esneklik 6lgegi gelistirilmistir.
Alternatifler ve kontrol olmak {iizere iki alt boyutlu olan O&lgekte alternatifler, kisilerin
hayatlarinda karsilastiklar1 durumlara bagli, coklu secenekleri fark edebilme becerisini ifade
etmektedir. Kontrol alt boyutu ise zor durumlarla bas edebilme algisiyla iligkidir (Sapmaz ve
Dogan, 2013).

Biligsel esneklige sahip bireyler, durumlar1 farkli bir bakis agis1 algilayabilmekte;
kendine, diinyaya ve digerlerine dair algisinin, basa c¢ikabilme becerisinin, karsilastigi
zorluklar karsisinda alternatiflerin farkinda olabilmekte; saglikli iliskileri siirdiirebilmekte;
diger insanlarla iligkilerde sorunlar1 fark edebilmekte ve bu dogrultuda ¢6ziimler iiretebilmekte
ve ortaya ¢ikan kosullara gore farkli bakis agilar1 gelistirip adapte olabilmektedir (Altunkol,
2017; Yazgan, 2019). Ayrica bireylerin durumlara yonelik segenekler iiretme ve bu segenekler

arasindan kendilerine uygun olani segcme becerisinin yiiksek olmasi beklenmektedir.
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Diger bir deyisle bilissel olarak esnek ve kendine duyarli olmalar1 beklenmektedir
(Ozdemir, 2020). Sonug olarak alan yazinda farkli tanimlamalar bulunsa da bilissel esnekligin
aciklamalardaki ortak noktasi, degisen uyaricilar nedeniyle degisen baglama uyum
saglayabilmeyi amaclayan bilisin yeniden yapilandirilma kapasitesini, bir durum hakkinda
farkli diigiinme ve bir sorunu ¢ézmek icin gorevler veya stratejiler arasinda hizla gegis yapma
yetenegini igerir. Esnek olmak; nihayetinde yaraticiliga (Lu, Martin, Usova ve Galinsky,
2019), problem ¢6zmeye (Ionescu, 2012), 6grenmeye (Kehagia, Murray ve Robbins, 2010) ve
olumsuz yasam olaylarina kars1 dayanikliliga (Genet ve Siemer, 2011) yardime1 olur. Bilissel
esneklik, farkli faaliyetlerden hizla gecis yapma veya bakis acisini degistirme yetenegi
araciligiyla adaptasyona fayda saglamaktadir (Kupis, 2021). Ayrica biligsel esnekligin ytiksek
olmas1 psikolojik iyi olus ile iliskilendirilirken diisiik diizeyde psikolojik esneklik birgok
psikopatoloji tiirii ile iligkilendirilmistir (Johnson, 2016).

2.5.2. Bilissel Esnekligin Gelisimi

Bilisgsel esnekligin, bilissel teorilerde (Miiller, Langner, Cieslik, Rottschy ve Eickhoff,
2015), dil gelisimi teorilerinde (Deak, 2003) ve bir¢cok temel alandaki 6nemi konusunda genis
bir fikir birligi vardir. Biligsel esneklik gelisimi ¢ocukluk gelisimi boyunca ve ergenlik de
dahil olmak tizere uzun ve ilerleyici bir siirectir (Diamond, 2013). Bilissel esneklik ve bununla
iligkili yiirttiicii islevler, cocukluk boyunca farkli gelisimsel yoriingeler sergilemektedir
(Anderson, 2002). Genel olarak, bu beceriler 3 yasindaki ¢ocuklarda okul oncesi donemde
ortaya ¢ikmaya baslamaktadir (Hughes, Dote-Kwan ve Dolendo, 1998).

Biligsel esnekligin gelisimi 6zellikle beynin olgunlasmasia baglidir. Baska bir deyisle
biligsel esnekligin altinda yer alan beyin aglarina ndérogoriinteleme yapildiginda st diizey
kortikal baglant1 alanlari, premotor korteks ve altta yatan korteks gibi esnek gecisle bagh
oldugu frontoparietal bolgelerin dagilmis bir ag1 olarak tanimlanmaktadir. (Dajani ve
Uddin,2015; Kaya, 2018). Gelisimsel norogoriintilleme caligsmalari, davranigsal bulgularla
paralel olarak biligsel esnekligin uzun stireli bir gelisimsel yoriingeye sahip oldugunu 6ne
siirmektedir. Basta frontoparietal ag olmak iizere biligsel esnekligi destekleyen beyin bolgeleri
arasinda uzun siireli bir gelisme (Cole ve Schneider, 2007), bu bolgelerdeki gri maddenin
diger bolgelere gore daha ge¢ olgunlastigini diisiindiiren yapisal bulgular da gézlenmektedir

(Giedd vd., 1999).
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2.5.3. Bilissel Esneklik ve Tlgili Kuramlar

Bireyin yasamdaki zorluklarla etkili bir sekilde bas edebilmesi i¢in bazi duyussal,
davranigsal ve bilissel becerilere sahip olmasi1 gerekmektedir. Biligsel esneklik bu becerilerden
biridir ve duyusgsal, davranigsal ve biligsel bilesenlerin tiimiinii icermektedir (Eskin, 2014).
Bireylerin ¢ocukluktan yashilia kadar pek c¢ok islevsel olmayan duygu, davranis ve
diistincelerinin islevsel hale geldigi bilissel arastirmalarda ortaya konmaktadir (Bengisoy,
Ozdemir, Erkivang, Sahin ve Iskifoglu, 2019). Bilissel kavramu, bilissel kuramin yiikselen bir
kavramidir. 1960’larda psikoloji alaninda davranigcilik paradigmas: yer alirken, 70’11 yillarla
biligsel kuram oOne c¢ikan paradigmadir. Bilissel paradigmanin ortaya c¢ikisinin sebebi;
davranigciligin insanlarin ayni ortamlarda, ayni uyaranlara neden farkli tepki verdikleri
sorusunun 1ilerleyen yillarla beraber olusan bilissel alandaki degisikliklerle deneysel
psikolojide bilissel bakis agisinin hakim olmasi, bilgisayarlarin gelismesi ve bunu bagli olarak
zihnin kendisine gelen girdileri islemleyen bir bilgi isleme siirecine sahip oldugu gergeginin
daha net goriilmesidir. Biligsel kuramin temel ilkesi ¢evreden gelen uyaricilarla ortaya ¢ikan
sonuglar arasinda bir araci oldugu ve bunun da insanin biligsel sistemi oldugudur. Diger
onemli ilkesi ise insanlarda Ogrenmenin hayvanlardan farkli olarak biiyiikk Olciide sosyal
ogrenmeyle iliskili oldugudur. Bu iki temel ilke hem normal insan psikolojisinin hem de
patolojilerin anlasilmasinda ve tedavi edilmesinde gelismis bir kuramin ortaya ¢ikmasini
saglamistir (Tiirkgapar, 2018.5.44,45.). Biligsel psikoloji ve psikoterapi alaninda ¢ok sayida
onciilii vardir. Bilis kavrami ve biligsel esneklik, noropsikolojik yaklagimin yami sira
Amerikali psikolog George Kelly’nin (1905-1967) gelistirdigi “kisisel yapilar kurami”nda,
Julian Rotter’in gelistirdigi sosyal 6grenme kuraminda buna paralel olarak Bandura tarafindan
ortaya konan sosyal 6grenme ve 0z etkinlik (self efficacy) kuraminda, Piage’nin bilissel
gelisim kuraminda, Martin Seligman’in ortaya attigi 6grenilmis caresizlik kuraminda yer
almaktadir. Cagdas biligsel yaklasimi, diizenli bir psikoterapi paradigmasina doniistiiren ve
psikanalizin insan davramislarin1 agiklamadaki yetersizligini goren iki isim Aaron Beck ve

Albert Ellis olmustur (Tiirk¢apar, 2018; Bengisoy vd., 2019).
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2.5.3.1. Akilc1 duygusal davranis¢1 yaklasima gore bilissel esneklik
(REBT/ADDT)

Biligsel davranisgr terapiler, 1960’11 yillarda Albert Ellis’in Akiler Duygusal Davranisei
Terapisi (ADDT) ve Aaron Beck’in Biligsel Terapi (BT) kuramlar1 ortaya ¢ikmistir. Bu iki
kuramin ortaya atilmis yeni paradigmasi 1980’11 yillarda davranis¢i terapistlerin bu yeni akimi
benimsemeleriyle birlikte gliglenmeye baslamustir (Tiirkgapar, 2018).

Akiler Duygusal Davranisg1 Terapi, psikolojik terapideki ilk biligsel-davranig¢i yaklagim
olarak goriilmektedir ve ¢ok sayida farkli klinik ve klinik olmayan popiilasyonda desteklenen
yerlesik bir psikolojik miidahale bi¢imidir (Ellis, David ve Lynn, 2010). ADDT’de irrasyonel
ve rasyonel inanglar, duygusal ve davranissal islevselligin merkezinde yer alir ve ADDT nin
teori ve uygulamasinda ABC modelinin g¢ercevesi tarafindan yonlendirilir. Baska bir deyisle
bu yaklasima gore kisinin yasadigi duygusal rahatsizliklarin kaynagi sahip oldugu mantikli
olmayan inanglarda bulunmakta ve bu siireci ABC(DE) modeli ile agiklanmaktadir. ABC(DE)
modeli, psikolojik rahatsizligin gelisim siirecini ve bu rahatsizligin rasyonel diistinme yoluyla
nasil diizenlenecegini agiklar. ABC bileseni teshis icin, DE ise tedavi i¢in kullanilir. Model
asagida gosterilmistir:

(A) Activating event/Aktivasyon olay1: Bu; bir kisinin hayatindaki olumsuzlugu, olumsuz

deneyimi veya durumu temsil etmektedir.

(B) Beliefs/inanglar: Olumsuz deneyimlerle ilgili diisiinceler, yorumlar, kendi kendine
tartismalar veya degerlendirmelerdir. David ve McMahon (2001) bunu, kisinin
beynindeki inanglarini veya gergeklik insasini temsil eden semalar olarak tanimlar:
Nasil davranmali ya da isler nasil olmali? Bireylerin inanci, rasyonel inan¢ veya
irrasyonel inang olabilir. Irrasyonel inanglar kati, asir1 ve yapici degildir; rasyonel
inanglar ise esnek ve yapicidir.

(C) Consequences/Sonuglar: Cogunlukla kisinin bir sikinti hakkindaki inanglarindan
kaynaklanan duygular, davraniglar veya psikolojik tepkilerdir. Sonuglar saglikli veya
sagliksiz olabilir. Sagliksiz olumsuz duygular; 6fke, kaygi, depresyon ve yapici
olmayan davranislar gibi asir1 duygulari igerir. Saglikli negatif duygular sikinti, hayal
kiriklig, iizlintii ve yapict davranislar gibi daha az siddetli duygulari igerir.

(D) Disputation/Tartisma: Mantiksiz inanglara karsi tartisma ve yeniden yapilandirma.

81



(E) Effective change/Etkili degisim: Bu, mantiksiz inanglar tartisildiginda ve rasyonel
veya uyarlanabilir inanglarla degistirildiginde deneyimlenen iyilik halidir.

Yaygin inang, sikintinin ya da durumun (A) duygusal rahatsizliga ve islevsiz davranisa
(C) neden oldugudur. Ornegin bir anne, ¢ocugunun halka acik yerlerdeki kabul edilmeyen
davraniglarinin onu ¢ok kizdirdigina inanabilir. Bu, A-C baglantis1 olarak bilinir. ADDT, A-C
baglantisinin %100 dogru olmadigin1 kabul eder. Gergcegin dengesi, zorluklardan (A) gecen
bireylerin yasadigi duygusal rahatsizligin (C), olumsuzluk hakkindaki degerlendirici
diislinceler (irrasyonel diisiinceler) tarafindan yonlendirildigi ve gii¢lendirildigidir. Bu, ABC
baglantis1 olarak bilinir. Burada anlagilmasi gereken 6nemli nokta, inanc¢larin (diisiincelerin)
duygu ve davraniglarin olusmasinda hayati bir rol oynadigidir (Ellis vd., 2010; Joy, 2018).

Mantiksiz inanglar, depresyon gibi islevsiz duygulara ve uyumsuz davraniglara (¢ekinme
gibi) yol acgabilirken; rasyonel inanglar, islevsel duygulara (iiziintii) ve uyumlu davranislara
yol agar (Ellis, 1975; Dryden ve Branch, 2008). Bu dogrultuda, ADDT’nin temel amaci
irrasyonel inanclar1 azaltmak ve rasyonel inanglari arttirmaktir. Bunu yapmak icin ABC
cercevesi, irrasyonel inanglarin tartisildigr (D) ve islevsel duygular1 (lizlintii) ve uyumlu
davraniglar1 (E) tesvik etmek amaciyla alternatif rasyonel inanglarin tesvik edildigi bir
ABCDE cercevesine genisletilmistir (Davis ve Turner, 2020). Mantiksiz inanglarin kaygi,
depresyon, oOfke, sugluluk ve genel psikolojik sikinti gibi genis bir islevsiz duygular
yelpazesine yol agtig1 diisiiniilmektedir (Visla, Fluckiger, Holtforth ve David, 2016). Her biri
kat1, agir1 ve mantiksiz (yani gercekle tutarsiz) olarak kabul edilen dort temel irrasyonel inang
vardir: 1. birincil irrasyonel inanglar (6rnegin: “basarili olmak istiyorum ve bu nedenle
yapmaliyim”), 2. diisiik hayal kiriklig1 toleransi (6rnegin: “basarisiz olmak dayanilmazdir”), 3.
korkunglastirma (6rnegin: “basarisiz olursam korkung olur”) ve 4. kii¢liltme/degeri diislirme
(6rnegin: “basarisiz oldugumda, aptal oldugum anlamina gelir””). Buna paralel olarak her biri
esnek, asirt olmayan ve mantikli (yani gercekle tutarli) olarak kabul edilen dort temel rasyonel
inan¢ bulunmaktadir: 1. birincil rasyonel inanglar (6rnegin: “basarili olmak istiyorum ama bu
olmak zorunda oldugum anlamia gelmez”), 2. yiiksek hayal kiriklig1 toleransi (6rnegin:
“basarisizlik zordur, ancak katlanilabilirdir”); 3. korkutmama (6rnegin: “basarisiz olursam
kotii olur ama korkung degil”) ve 4. kosulsuz kabul (6rnegin: “basarisiz oldugumda, bu

kotiidiir ama aptal oldugum anlamina gelmez”) (Turner, Ewen ve Barker, 2020).
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Bir terapotik model olarak ADDT, danisanlarin olumsuz olaylar tetikleyen diisiince ve
inanglarim1  ortadan kaldirarak istenmeyen duygu ve davraniglart azaltmak ig¢in
kullanilmaktadir. Bu baglamda engelli ¢ocuga sahip ebeveynlerin sergiledigi olumsuz
duygular ve uyumsuz davranislar, ¢cocuklarin engellerine iligkin algilari, yorumlamalart ve
degerlendirmelerini degistirerek olabilmektedir. Ellis, (2003) bu degismenin genellikle yikici
inanglarin yeniden yapilandirilmasi yoluyla elde edilebilecegini belirtmektedir. ADD’nin ana
temasi, Epiktetos”un “insanin zihnini rahatsiz edenin olay degil, olayin yargisi oldugunu” yani
insanlara da nesneler ya da Obiir insanlar zarar vermezler, ancak insanin kendi tutumu veya
inanc¢larmin zarar verme giiciine sahip oldugunu ortaya koyan felsefi i¢goriisiinden alinmigtir

(Tirkcapar 2011; Joy, 2018).
2.5.3.2. Bilissel kurama gore bilissel esneklik

Biligsel terapi 1960’11 yillarda Aaron Beck’in depresif hastalarla yaptigt erken
goriismelerle baglamis (Beck, 1963) ve sonrasinda tedavinin igerigi gelismistir. Beck,
baslangicta klasik Freudyen bir perspektiften hareket ederken Freud’un (1917/1957) depresif
sendrom (melankoli) formiilasyonlarinin birka¢ agidan hedefi kagirdigini bulmustur. Birkag
sistematik c¢alismanin ardindan (Beck ve Hurvich, 1959; Beck ve Ward, 1961) Beck, 6fkeye
doniik bir modelin yetersizliklerini bulmus ve klinik olarak depresyondaki kisinin
olumsuzlugunun igerigine odaklanan daha tatmin edici bir formiilasyonun oldugunu
gormiistiir. Beck’in erken aciklamalari, depresyonlu hastalarda buldugu yaygin olumsuz
onyargilar1 ve carpikliklar1 vurgulamistir. Bu agiklamalar, depresyondan nispeten farkli olan
bilisin igerigi ve slirecleri hakkinda hipotezlere yol agmistir (Beck, 1993; Derubeis, Webb,
Tang ve Beck, 2010). Beck’in ortaya attig1 bilissel kurama goére bireyin duygu ve davraniglari,
olaylar1 yorumlama biciminden etkilenmektedir. Kisinin duygularini belirleyen olaylar degil,
kisinin kendi diisiince sisteminde olaya ve duruma verdigi anlamdir (Celebi ve Odaci, 2018).

Bilis kavram, biligsel terapi modelinde 6ne ¢ikan bir kavramdir. Stallard’a (2002) gore
biligsel davranisgi terapiler, bir kisinin yasadigi olaylar1 ve durumlar1 yorumlama seklidir ve
bu yorumlama asamasinda biligsel siire¢te meydana gelen hatalar1 belirleme ve degistirme ile
ilgilenmektedir (Tiirk, Buga, Ceki¢ ve Hamameci, 2017). Bagka bir deyimle kisinin duygular
lizerine etki gosteren, biligsel yapida bulunan, islevsel olmayan inancglar, disardan gelen

bilgilerin islenmesinde bazi hatalar olusturmakta ve tekrarlayan bu hatalar sonucunda otomatik
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diisiinceler ortaya c¢ikmaktadir. Bu otomatik diisiinceler belli 6zelliklere gore kategorize
edilmekte ve bilissel carpitmalar olusmaktadir (Tiirk¢apar, 2011). Beck, biligsel kuraminda
bireyin biligsel yapisin1 kavramlastirirken ele aldig1 bilisleri iki ana baslikla inceler: otomatik
diisiinceler ve semalar. Semalar1 da ara inancglar (altta yatan kurallar ve sayiltilar) ve temel
inanglar olarak ikiye ayirmaktadir. Bazi kuramcilar daha kolay anlasilmasi amaci ile semalarin
bu iki tiiriinii ayr1 olarak ele almakta; otomatik diisiinceler, ana inanglar, kurallar ve temel
inanglar olarak iiclii bir ayrim yapmaktadirlar. Bu ii¢ bilesen i¢ ice geg¢mis bilesenlerdir

(Arkar,1992; Tiirkcapar, s.108 ).

Temel Inanglar

Ara Inanclar (Kurallar, Tutumlar, Varsayimlar)

Durum, Olay

Otomatik Diisiinceler

Tepki (Duygusal, Davranigsal, Fizyolojik)

Sekil 1. Bilislerin Hiyerarsik Modeli (Beck, 2011)
2.5.3.2.1. Otomatik diisiinceler

Otomatik diisiinceler, insanin giin igerisinde aklinda olusuveren kelimeler ve zihinsel
goriintiilerden olusan, davranislar etkileyen bir diisiince tiiriidiir (Greenberg ve Padesky,
1995). Bu diisiincelerin “otomatik™ olarak adlandirilmasinin sebebi zihinde birdenbire beliren
ve ortaya ¢ikan diislinceler olmasidir. Bu nedenle biligsel kuram, 6zellikle duygusal rahatsizlik
veren anlara eslik eden olumsuz otomatik diisiincelerle ilgilenir. Bu diisiincelerin ¢ogu fark
edilmemektedir ancak duygu fark edilir. Ornegin, girdigi sinavda soruyu okuyan &grencinin
aklindan “Anlayamiyorum”, ya da sunum sirasinda “Ya rezil olursam”, “Ya bana giilerlerse”

gibi otomatik diisiinceler gecebilir (Ozcan ve Celik, 2017; Yildiz, 2018).
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2.5.3.2.2. Ara inanclar ve kurallar

Ara inanglar, bireyin diisiinme siirecinin en ylizeyinde bulunan, yasanan ana ve duruma
0zgii olan, otomatik diisiincelerin altinda bireyin dile getirmemekle birlikte inanmakta oldugu
ara inanclari, kurallar1 ve varsayimlari ele almaktadir. Kurallar ve varsayimlar soze
getirilmeseler bile davranisin soyut diizenleyicileri olmaktadir. Bunlar, bir anlamda kisinin
kendisinin ve Obiir insanlarin davranislar1 ve ortaya ¢ikan durumlariyla kalici hale gelmis
kurallar1 ve beklentileri olarak goriilmektedir. Bu islevsiz inanglara “Eger hayir dersem

cezalandirilirim.” gibi 6rnekler verebilir (Tiirk¢apar, 2018).
2.5.3.2.3. Temel inanclar

Temel inanglar, Beck tarafindan ¢aresizlik, sevilmeme ve degersizlik olarak ii¢ ana grupta
toplanmustir. Stallard’in (2017) ifade ettigi gibi bir kisinin kisisel ve ¢evresel bilgileri nasil
diizenleyecegini; kendisi, diger insanlar ve diinya ile ilgili temel varsayimlarini iceren temel
inanglar ge¢miste yasadiklar1 ve deneyimler sonucu olusurlar. Genel olmalar1 ile otomatik
diisiincelerden, kosullu degil kesin yargilar1 kapsamalariyla ara inanglar ve kurallardan
ayrilmaktadirlar (Yal¢in, Ceyhun ve Fatih, 2020). Young (1990), Beck (1991), Miranda et al.,
(1998), Clark vd.’ne (1999) gore biligsel davranis¢1 yaklasima dayali ¢alismalarin en temel
amaci; bireylerin biligsel ¢arpitmalartyla birlikte olumsuz temel inanglarinin degistirilmesidir.
Temel inanclarin ortaya ¢ikarilmasi ve degistirilmesi ise bu noktada biligsel ¢arpitmalar kadar

kolay olmamaktadir (Bengisoy vd., 2019).
2.5.3.2.4. Bilissel Carpitmalar

Biligsel c¢arpitmalar, klinik literatiirde olumsuz duygulanimla ilgili yanh bilgi isleme
kaliplar1 olarak kabul edilmektedir (Putwain, Connors ve Symes, 2010). Bilissel carpitmalar
asagidaki gibidir:

Keyfi Cikarsama (Arbitary Inference): Bir duruma karsit bir bulgu oldugu veya onu
destekleyen bir kanit1 bulunmadiginda bir sonuca, diisiinceye varmaktir. Ornegin, calisan bir

annenin yogun bir giinden sonra “Ben kotii bir anneyim.” seklinde bir ¢ikarimda bulunmasidir.
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Secici Soyutlama (Selective Abstraction): Bireyin bir durumu, biitiiniin sadece bir
ayrintisina odaklanip durumla ilgili diger bilgileri yok saymasidir. Ornegin, “O kadar harika
olduguma gergekten inanmiyorlar ¢iinkii bir konugsma yapmami istemediler.” diisiincesidir.

Aswrt Genelleme (Overgeneralization): Bir ya da birkag olaydan genel bir kuralin
olusturulmasi ve bu kuralin genis 6l¢iide kisinin hayatindaki diger durumlara da uygulanmasi
anlamia gelmektedir. Ornegin, “Ofkemi kontrol edemiyorum.”

Biiyiitme ve Kiiciiltme (Magnifying/minimizing and Minimization): Bir sey oldugu zaman
daha fazla ya da daha az énemli gérme. Ornek olarak, arabasinda kiiciik bir gociik olan geng
bir kadinin, biiylik bir kaza yaptigin1 algilamasi ve kendisinin berbat bir $6for oldugunu
diistinmesidir.

Kigsisellestirme (Personalization): Kisinin, herhangi bir baglanti kurmak i¢in hi¢bir temel
olmaksizin olaylar1 kendisine baglamasi egilimi olarak agiklanmaktadir. Ornegin, bir kisinin
istli tarafindan acimasiz muamele gordiikten sonra “Kotii bir rapor yazmis olmaliyim.”
bi¢iminde diistinmesidir.

Ikili Diisiinme (Dischotoums things): Kisinin yasantisim iki asir1 uctan birine ayirmak.
Ornegin, bir sey ya tamamen kusursuz ya da kusurludur gibi diisiincelere kapilmaktir.

Olumluyu Yok Saymak (Disqualifying the Positive): Bireyin olumsuz goriisleri ile gatisan
olumlu ve pozitif olanlar1 dnemsememek ya da yok saymaktir. Ornegin, arkadaslarindan gelen
olumlu doniislere “Sadece iyi olmam i¢in sOyliiyorlar.” diyerek inkar etmesidir.

Zihin Okumak (Mind Reading): Kisinin bir durum baglaminda kanit olmadiginda
digerinin ne diisiindiigiinii bildigine inanmak. Ornegin, diger kisi kibarca davranmasina
ragmen kisinin “Benim sadece bir aptal oldugumu disiindigiini biliyorum.” diye
diistinmesidir.

Gelecegi Okumak (Fortune-Telling): Bireyin gelecekte olabilecek olaylarla ilgili olumsuz
tahminlerde bulunmasi1 ve gercek olmus gibi davranmasidir. Ornegin, “Beni terk edecegini
biliyorum.”.

Felaketlestirme (Catastrophizing): Olumsuz olaylar1 belirli bir bakis agisinda gérmek
yerine dayanilmaz felaketler olabilirmis gibi durumu yorumlamaktir. Ornegin, utang verici bir
sey oldugunda “Aman Allah’im bayilacagim sanirim.” diye diisiinerek durumu korkung

derecede tehlikeli olarak algilamaktir.
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Azimsama (Minimization): Birey olumlu Ozellikleri veya deneyimleri gercek gibi
degerlendirir fakat 6nemsiz goriir. Ornek olarak “Tabi ki isimi iyi yapiyorum ancak yine de
ailem bana saygi duymuyor.” diye diistinmektir.

Duygusal Cikarsama (Emotional Reasoning): Duygusal tepkilerin gercek durumu
yansittigin1 varsaymak. Ornegin, birisi umutsuz oldugunu hissettifinde gercekten durumun
umutsuz oldugu sonucuna varmasidir.

Dayatmalar (Should Statements): Bir durum hakkinda motivasyonu ve kontrolii saglamak
i¢in birey tarafindan gereklilik ve zorunluluk ifadeleri kullanilmasidir. Ornegin, bir ¢ocugun
annesine karst “Annemi daha fazla sinirlendirmemem gerekir, o benim annem onu dinlemek
zorundayim.” diye diistinmesidir (Tiirk¢apar,2018; Yildiz, 2018).

Bir kisi, hayatinda secici olarak biitiin olumsuz deneyimleri {izerine hatali bir benlik ve
cevre algisi olusturabilir, etrafinda olanlari kendini {izecek ve tehlikeli olabilecek sekilde
yorumlayabilir. Beck (2016) olumsuz bilinci, depresyonun dnemli bir niteligi olarak belirtmis,
danisanlarin depresyona neden olan diislincelerini sistematik bir sekilde sorgulayan kisa siireli
bir tedavi gelistirmistir. Bu sekilde kisilerin gercek olmayan ve giinliik yasama uyumsuz ve
carpitilmig diisiincelerini tespit etme, bunlarin ger¢ege uygunlugunu danisanla birlikte stnama
ve olumsuz diisiince ve davranisi danisanin biligsel kaynaklarini da kullanarak degistirmeyi
miimkiin kilan bilissel davranis¢t bir psikoterapi olusturmustur (Kara, 2019). Birgok gruba
yonelik kullanilan bireysel ve grup halindeki biligssel davranisci terapilerin, otizm spektrum
bozuklugu olan ¢ocuklarin ebeveynleri arasinda ebeveynlik stresinin yonetimini iyilestirmede

faydali ve siirekli etkili oldugu da ortaya konmustur (Ede vd., 2020).
2.5.4. Bilissel esneklik ve otizmli ¢cocuklarin ebeveynleri

Bir kisinin sosyal ve zihinsel agidan saglikli olmasi, stres ve yasam zorluklari ile bas
etmesi i¢in biligsel yeteneklerinin giiclendirilmesinin 6nemi vurgulanmaktadir (Alloy ve
Riskind 2006). Bu baglamda alan yazinda ne kadar az ¢alisma bulunsa da otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin biligsel esnekligin zorluklar1 karsisinda Onemli bir bilesen oldugu
gosterilmektedir. Alan yazinda bilissel esneklik degiskeni hakkinda bir¢ok ¢alisma yapilmistir
ancak otizmli ebeveynlerle iliskili ¢cok az ¢aligma bulunmaktadir. Yurt i¢i ve yurt dis1 olmakla
birlikte otizmli ¢ocuklara sahip ebeveynlere ve biligsel esneklige yonelik ulasilmis ¢alismalar

asagidaki gibidir:
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Biiytiksu (2021), 36-72 ay arasi otizm spektrum bozuklugu tanili ¢ocuga sahip annelerin
bilissel esneklik becerileri ile anne-gocuk iliskisini incelemistir. Arastirma nicel iligkili tarama
modeli olup 6rneklemini 36-72 ay arasi otizm spektrum bozuklugu tanili ¢ocuga sahip 220
anne olusturmaktadir. Arastirmanin sonuglarina gore; ebeveyn-cocuk iligkisi 6lgegi, olumlu
ebeveyn-gocuk iliskisi alt boyutu ile bilissel esneklik envanteri alt boyutlar1 arasinda pozitif
yonlii bir iliski oldugu saptanmistir. Olumlu ebeveyn-cocuk iliskisi arttik¢a alternatifler,
kontrol ve bilissel esneklik algis1 da artmaktadir. Ebeveynlerin 6grenim durumu, algiladiklar
gelir diizeyi, cocuklariyla ilgilendikleri siire ve g¢ocukluk caginda kendi ebeveynlerinin
tutumlari ile ebeveyn-¢ocuk iliskisi arasinda anlamli yonde bir iligki oldugu saptanmistir.

Shahabi, Shahabi ve Foroozandeh, (2020) tarafindan otizm spektrum bozuklugu olan
cocuklarin ebeveynlerinde 6z-merhamet ve bilissel esnekligin evlilik uyumu ile iliskisinin
incelenmesi c¢alismasi yapilmistir. Arastirma iliskisel betimsel bir arastirma olup veri analizi,
yol analizi yontemi ile gergeklestirilmistir. Bulgular, 6z-anlays, bilissel esneklik ve evlilik
uyumu arasinda anlaml bir iliski oldugunu gostermistir. Bagka bir deyisle; bu aragtirmada
elde edilen modele gore bilissel esneklik, merhamet ve uyumluluk arasindaki iliskide araci
degisken etkisi gostermistir.

2018 yilinda Hisoglu, otizm spektrum bozuklugu tanisi almis g¢ocuklarin anne ve
babalarinin problem ¢6zme ile sosyal destek diizeylerinin, yasam doyumuna etkisini
aragtirmistir. Otizm tanis1 almis ¢ocuklu anne babalardan 105 kisi 6rneklemi olusturmus ve
iligkisel tarama yontemi kullanilmistir. Sonug olarak anne ve babanin problemlerle basa ¢ikma
yetenegi ile anne-babalarin aileden destek gdrme, arkadastan destek gorme, 6zel bir insandan
destek gorme, sosyal destek gérme durumunun yasam doyumu ve depresyon diizeyleriyle

iligkisiz oldugu saptanmustir.
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BOLUM III: YONTEM
3.1. Arastirma Modeli

Arastirmada otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeylerini yordamada merhamet,
biligsel esneklik ve psikolojik saglamlik roliiniin incelenmesi amaci ile nicel iliskisel tarama
modeli uygulanmistir. Betimsel-Iliskisel tarama modeli, belirlenen evrenden segilmis olan
orneklem iizerinde yapilan arastirma yoluyla evrenin nicel olarak betimlenmesini
saglamaktadir. Bagka bir deyimle iligkisel tarama modeli, iki veya daha ¢ok sayidaki degisken
arasinda birlikte degisimin incelemesi veya derecesini belirlemeyi hedefleyen arastirma
yontemidir (Karasar, 2005; Cresswell, 2012).

Bu boliimde, calismanin aragtirma modeli, 6rneklem, veri toplama araglari, arastirmaci
tarafindan gelistirilmis Merhamet Olcegi asamalari, veri ¢oziimlemesi ve gecerlik ve

giivenirlige iliskin bilgiler yer almaktadir.
3.2. Evren

Bu arastirmanin evreni, 2021-2022 yilinda Istanbul ilinde bulunan &zel egitim ve
rehabilitasyon merkezlerinde 6grenim gormekte olan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinden

olusmaktadir.
3.3. Orneklem

Arastirmada olasilikli olmayan Ornekleme yontemlerinden uygun oOrnekleme teknigi
kullanilmistir.  Uygun Ornekleme teknigi Ornekleme yonteminin en Onemli faydasi
katilimcilara arastirmaci tarafindan ulasabilecegi ve uygulayabileceginin kolay olmasidir
(Yener ve Abdulkadir, 2007; Biiyiikoztiirk, Kilig-Cakmak, Akgiin, Karadeniz ve Demirel,
2014). Arastirmanin Orneklemi Istanbul ilindeki Asya ve Avrupa yakasinda bulunan
rehabilitasyon merkezlerinde egitim goéren otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinden olugsmaktadir.
Asya yakasinda Uskiidar ilgesinde 2, Sancaktepe’de 3, Cekmekdy’de 2, Biiyiikgekmece’de 1
ve Umraniye’de 1 rehabilitasyon merkezinde egitim gdren otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerine
ulagilmistir. Avrupa yakasinda ise Sultangazi ve Avcilar ilgelerinde bulanan 2 egitim ve

rehabilitasyon merkezinde egitim goren otizmli gocuklarin ebeveynleri aragtirmaya katilmistir.



Bunun yani sira sosyal medyada otizmli ¢cocuklarin ebeveynlerinden olusan gruplardan veri
toplanmustir.

Arastirmada katilmis olan ebeveynlerin temel oOlgiitlerinde, ebeveynlerin ¢ocuklarinin
otizm tanisinin olmasi, ¢ocuklarin 2-11 yas arast olmasi ve arastirmaya goniillii olarak
katilmasina dikkat edilmistir. Bu kriterlere gore OSB tanil1 bireylere ve ebeveynlere ulagmanin
zorlugu goz oniline bulundugunda, ulasilabilir ve uygulanabilir olarak tanimlayabilecegimiz
degiskenler de calismada rol oynamistir. Arastirmalar 2-11 yas arasi otizmli ¢ocuklarin
gelisimi ve klinik tablosu farklilik gostermekte (Aktas, Cifci Tekinarslan ve Eldeniz Cetin,
2021) ve bu yas aralig1 ebeveynler ¢ok dinamik ve zorluklarla dolu bir siire¢ yasamaktadirlar.
Kiigiik cocuklar iizerine yapilan ¢aligmalar otizmli ¢ocuklar1 sosyal, iletisimsel ve davranigsal
alanlarda otistik semptomatolojisi degisebildigini paylagsmaktadir (Fecteau, Mottron,
Berthiaume ve Burack, 2003; Baker-Ericzén, Brookman-Frazee ve Stahmer, 2005). Otizmli
cocuklarin 3 yasindan Once gecikmelerin ya da olagandisi bir islevselligin olmasinda tani
Olctitlerine gore konmaktadir. Otizmli ¢ocuklar genellikle kiiclik yas doneminde kendini sozel
olarak ifade edememe ve bu eksikligi 6fke nobetleri ile asmaya calistigi fakat bas edemedigi
takdirde tekmeleme, bagirma, kendini yere atma gibi tantrum nobetleri olarak tanimlanan
davraniglar ortaya ¢ikar. Cocuklar endiselendigi, kizdig1 veya basarisiz oldugu zamanlarda
saglarin1 ¢ekme, yiizlinii tirmalama, basin1 duvara vurma, ellerini kanatacak kadar 1sirma gibi
kendine zarar veren davramiglarda bulunabilirler. Gorsel uyarim igeresinde parmaklarini
gozlerinin Onilinde hareket ettirme, isitsel i¢in de ayni melodiyi saatlerce mirildanma ve
duyusal uyarim igerisinde ise ileri geri sallanma gibi davraniglar, hassasiyet veya
duyarsizlasma sergilemektedir. Dokunsal uyarimda elin ritmik hareketler ile kulak, el gibi
diger viicut pargalarina vurulma hareketi gostermektedir. Bebeklik doneminden itibaren
otizmin fark edilebilen sosyal etkilesim ile ilgili sorunlarin yani sira degisimlere karsi
direnme, dil gelisiminde gecikme, ritiiellere bagllik, riskli davranislarda bulunma, géz temasi
kuramama, basmakalip ve ice doniik gibi 6zellikleri, otizm tanisi ile birlikte eslik eden tani da
bulunmaktadir. Eslik eden tan1 mental gerilik, epilepsi, Tiiberoz Skleroz genetik hastaligi,
dikkat dagmiklig1, gastrointestinal belirtiler, uyku bozukluklar1 olarak yer almaktadir (Candir,
2015; Kadak ve Meral, 2019). 2-11 yas arasi otizmli ¢ocuklarin gelisme agisindan 6nemli bir
siire¢ oldugu, tan1 konulduktan sonra erken yogun tedavi, erken egitim ve egitime cevap verip

veremeyecegine yonelik énemli bir slire¢ s6z konusudur. Alan yazinda yapilan arastirmalar
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tim bunlarin ebeveyn stresinin onemli belirleyicileri oldugunu gdstermektedir. Arastirma
bunu goéz oniinde bulundurarak 6rneklem grubu 2-11 yas arasinda sahip olan ¢ocuklar ile
sinirlandirilmastir.

Ornekleme iliskin bilgiler Tablo 3.1°de sunulmustur.

Tablo 3.1. Katilimcilara Ait Demografik Bilgiler

Gruplar N %
Cinsiyet

Kadin 265 88,0
Erkek 36 12,0
Toplam 301 100
Yas

20-30 55 18,3
31-40 166 55,1
41-52 80 26,6
Toplam 301 100
Calisma durumu

Evet 96 31,9
Hay1r 205 68,1
Toplam 301 100
Egitim durumu

Okur yazar 3 1
I1k okul 44 14,6
Orta okul 45 15,0
Lise 95 31,6
Universite 114 37,9
Toplam 301 100
Cocuk cinsiyeti

Kiz 67 22,3
Erkek 234 73,1
Toplam 301 100
Cocuk yast

2-5 154 50,8
6-8 117 39,5
9-11 30 9,7
Toplam 301 100
Otizmin derecesi

Hafif 193 63,9
Orta 76 25,4
Agir 32 10,7
Toplam 301 100
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Tablo 3.1’e gore katilimcilarin 265’1 (%88,0) kadmn, 36’s1 ( %12,0) erkektir. Yas
degiskenine baktigimizda 22-30 yas grubu 55 (%18,3), 31-40 yas grubu 166 (%55,1), 41-52
yas grubu 80 kisiden (%26,6) olusmaktadir. Calisma grubunda is durumuna gore 96 kisi
(%31,9) galistyor, 205 kisi (%68,1) ¢alismiyordur. Calisma grubundan 3 kisi (%]1) okur yazar,
44 kisi (%14,6) ilkokul, 45 kisi (%15,0) orta okul, 95 kisi (%31,6) lise, 114 kisi (%37,9)
tiniversite egitim durumuna sahiptir. Tablo incelendiginde otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri
cocuk cinsiyetine gore 67 kiz (%22,3) ¢ocugu, 234 erkek (%73,1) cocuguna sahiptirler.
Calisma grubu ¢ocuk yasina goére 2-5 yas grubu 154 (%50,8), 6-8 yas grubu 117 (%39,5), 9-11
yas grubu 30 kisiden (%9,7) olusmaktadir. Otizm derecesi degiskenine gore 193 hafif (%63,9),
76 orta (%25,4), 32 agir (%10,7) olarak belirtmislerdir.

3.4. Veri Toplama Araclar
3.4.1. Kisisel Bilgi Formu

Kisisel Bilgi Formu. Kisisel bilgiler formu katilimeilarin cinsiyet, yas, egitim durumu,

calisma durumu, ¢ocuk cinsiyeti ve yasi, cocugun otizm derecesi olarak toplanmustir.
3.4.2. Merhamet Ol¢egi

Merhamet Olgegi; Musa, H., (2022) tarafindan gelistirilen &lgek, 28 maddeden olusan 5°li
likert tipi lcektir. Olgegin yap1 gegerliligi, Temel Bilesenler Analizi ile test edilmis, Varimax
dondiirme teknigi kullanilmistir. Yap1 gegerligi i¢in, faktor 6zdegeri 1, faktor yiikii en az .40
olarak alinmistir. Dogrulayici faktor analizi bulgular1 da elde edilen uyum indekslerinin dort
boyutlu yapiyr dogruladigini gdstermektedir. Merhamet Olgegi’nde, elde edilen dort faktor
(Diger insanlardan goriilen merhamet, Kendine merhamet, Diger insanlar i¢in merhamet ve
Doga ve digerlerine merhamet) toplam varyansin % 61’ini agiklamaktadir. Giivenirlik analizi
sonuclar1 diger insanlardan goriilen merhamet .902, kendine merhamet .929, diger insanlar
icin merhamet .867 ve doga ve digerlerine merhamet .867 olarak hesaplanmistir. Tiim dlgegin
Cronbach a degeri ise .921 bulunmustur. Tirk kiiltiiriinde kullanilabilecek gegerli ve giivenilir
bir 6l¢me araci oldugunu gostermistir. Calisma grubunu 18-65 yas arasindaki geng ve yetiskin
kadin ve erkek bireyler olusturmaktadir. Veriler ¢evrim i¢i ve anket yoluyla toplanmistir.

Merhamet kavramimi tanimlamak ve belirlemek i¢in alan yazinda yer alan merhamet kavrami
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ozellikleri ve konu ile ilgili arastirmalar incelenmis ve pilot ¢alismast gergeklestirilmistir.

Demografik degiskenleri (Tablo 3.2. ve Tablo 3.3.) ile birlikte (cinsiyet, yas, medeni durum ve

egitim diizeyi) agimlayici faktdr analizi uygulamasi icin 258 kisiye, dogrulayici faktor analizi

uygulamasi i¢in ayr1 6rneklem grubu 265 kisiye, dl¢iit bagintili gegerlik uygulamasi igin 121

kisiye ulasilmistir. Bireylerin merhamet diizeylerini belirlemeye yonelik likert yapida bir 6l¢ek

gelistirme tercih edilmistir. Likert tipi 6l¢ekler kisinin kendisi hakkinda, bazi tutum, nesne

veya olay hakkinda gesitli ifadelere bilgi vermesi esasina dayalidir (Taherdoost, 2019).

Tablo 3.2. Merhamet Olgegi’nin Katilimcilarin AFA Igin Demografik Degiskenlerin

Frekans ve Yiizde Degerleri

f %
Cinsiyet
Erkek 58 22,5
Kadin 200 77,5
Toplam 258 100
Yas
20-25 105 40,7
26-30 47 18,2
31-35 27 10,5
36-40 25 9,7
41-45 23 8,9
46-50 18 7,0
51 ve Usti 13 5,0
Toplam 258 100
Egitim diizeyi
11k okul 6 2,3
Orta okul 11 43
Lise 22 8,5
Universite 117 45,3
Yiksek lisans ve usti 102 39,5
Toplam 258 100
Medeni durumu
Bekar 140 53,3
Evli 118 45,7
Toplam 258 100

Tablo 3.2°de goriildiigii gibi katilimcilarin, 58’1 (%22,5) erkek, 200’1 (%77,5) kadin;
105’1 (%40,7) 20-25 yas arasinda, 47°si (%18,2) 26-30 yas arasinda, 27’si (%10,5) 31-35 yas
arasinda, 25’1 (%9,7) 36-40 yas arasinda, 23’1 (%8,9) 41-45 yas arasinda, 18’1 (%7,0) 46-50
yas arasinda, 1371 (%5,0) 51 ve stii yas arasinda; 6’s1 (%2,3) ilkokul, 11’1 (%4,3) ortaokul,
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22°s1 (%8,5) lise, 117’si (%45,3) tiniversite, 102’si (%39,5) yiiksek lisans ve {istii egitim
diizeyinde; 140’1 (%253,3) bekar, 118’1 (%45,7) evli olmak iizere toplam 258 kisiden

olusmaktadir.

Tablo 3.3. Katilimcilarin DFA I¢in Demografik Degiskenlerin Frekans ve Yiizde

Degerleri
Cinsiyet f %
Erkek 101 38,1
Kadin 164 61,9
Toplam 265 100
Yas
20-25 75 28,3
26-30 75 28,3
31-35 46 17,4
36-40 22 8,3
41-45 24 9,1
46-50 20 75
51 ve usti 3 11
Toplam 265 100
Egitim diizeyi
11k okul 14 53
Orta okul 25 9,4
Lise 41 8,5
Universite 118 445
Yiksek lisans ve tisti 67 25,3
Toplam 265 100
Medeni durumu
Bekar 114 43,0
Evli 151 57,0
Toplam 265 100

Tablo 3.3’te goriildiigii gibi katilimcilarin, 101’1 (%38,5) erkek, 164’1 (%61,9) kadin; 75°1
(%28,3) 20-25 yas arasinda, 75’1 (%28,3) 26-30 yas arasinda, 46’s1 (%17,4) 31-35 yas
arasinda, 22’si (%8,3) 36-40 yas arasinda, 24’1 (%9,1) 41-45 yas arasinda, 20’si (%7,5) 46-50
yas arasinda, 3’1 (%1,1) 51 ve iistii yas arasinda; 14’1 (%35,3) ilkokul, 25’1 (%9,4) ortaokul,
41°1 (%15,5) lise, 118’1 (%44,5) tniversite, 67’s1 (%25,3) yiiksek lisans ve iistii egitim
diizeyinde; 114’0 (%43,0) bekar, 151’1 (%57,0) evli olmak iizere toplam 265 kisiden

olusmaktadir.
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3.4.2.1. Merhamet Olgegi’nin gecerlik ve giivenirlik ¢calismalar

Merhamet Olgegi’nin gecerligini saglamak icin merhamet kavramu ile ilgili alan yazin
taranmis, s6z konusu merhamet kavrami tanimlanmis, kuramsal ¢aligmalar ve konuyla ilgili
Olcekler incelenmis, madde havuzu olusturulmus ve maddeleri degerlendirmek i¢in uzman
goriislerine basvurulmustur. Merhamet Olgegi’nin gelistirilmesi siirecinde ilk olarak merhamet
kavraminin ne anlama geldigi, ne ifade edildigi ve bir merhametli kisinin sahip olmasi gereken
nitelikleri nasil tamimladig1 ve algiladigi pilot calismas1 uygulanmis ve veri toplanmistir. Bu
amag dogrultusunda, merhamet ile ilgili yapilmis pilot ¢aligma ve ilgili alan yazin kullanilarak

olusturulan Merhamet Olgegi’nin gegerlik ve giivenirlik ¢alismalar1 gerceklestirilmistir.
3.4.2.1.1. Kapsam Gegerligi

Kapsam gecerligi bir ¢calismanin ya da en ¢ok olgek gelistirme ¢alismalarinda bir biitiin
olarak oOl¢egin ve Olgekteki her bir maddenin amaca ne derece hizmet ettigini ortaya
koymaktadir. Bu sayede gelistirilen bir Olgekte icerik ve mantiksal gecerlilik olarak da
adlandirilan kapsam gegerligi ¢alismalarinda 6lgek maddesinin Slgiilmesi amaglanan 6zelligi
kapsama giiclinii belirlemeye yonelik yeterli sayida uzman goriisiiniin alindig1 bir 6n ¢alisma
gerceklestirilmesi s6z konusudur (Ercan ve Kan, 2004; Yesilyurt ve Capraz, 2018).
Kaynaklara gore uzman sayis1 5-40 aras1 degisebilmektedir (Wilson, Pan ve Schumsky, 2012).

Bu arastirmada, oncelikle gergeklestirilmis kuramsal bilgiler, pilot ¢alismasi ve ilgili
Olcekler, alan yazin kapsamli bir sekilde okunarak bir madde havuzu olusturulmustur. 109
maddeden olusan taslak Olgegi sekil, icerik, anlasilirlik ve dil bilgisi bakimindan
degerlendirilmek iizere Olgme ve degerlendirme ile egitim yonetimi alanlarindan sekiz
Uzmanin goriislerine bagvurulmustur.

Her bir maddenin yanina “1” Cok 1yi, “2” Kabul edilebilir, “3” Zayif, “4” Kaldirilsin ve
“5” Aciklama seklinde derecelendirme yapilmistir. Uzman goriisleri sonunda kaldirilmasi
gereken maddeler kaldirilmis ve revize edilmesi Onerilen maddelerde diizeltme yapilmistir.
Sonugta 59 maddeden olusan taslak dlcek elde edilmistir. Bu sekilde 6l¢egin kapsam gegerligi
gerceklestirilmistir. 59 maddelik 6lgek agimlayic1 faktdr analizi igin 258 katilimciya

uygulanmigtir.
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3.4.2.1.2. Yapi gecerligi

Merhamet Olgegi’nin yap1 gecerliginin saglanmasi i¢in dncelikle agimlayici faktdr analizi
ardindan da dogrulayici faktdr analizi yapilmistir. Bilimsel calismalarda faktdr analizi,
birbiriyle iligkili cok sayida degiskeni bir araya getirip az sayida kavramsal olarak anlaml
yeni yapilar kesfetmeyi veya faktorler ile gostergeleri arasinda tanimlanan iligkileri agiklayan
O0lcme modellerini test etmek amaciyla kullanilan ¢ok degiskenli bir istatistik olarak
tanimlanmaktadir (Biiyiikoztiirk, 2002; Karagoz ve Kosterelioglu, 2008).

Olgek uyarlama veya gelistirme siireclerinde A¢imlayici Faktdr Analizi (AFA) kullanilan
bir yontemdir. A¢imlayic1 Faktor Analizi’nin 6l¢ek maddeleri arasinda tespit edilmis bir iligki
bilinmediginde kullanilmakta ve degiskenleri boyut haline getirmek amacglanmaktadir. Bu
siirecte, Kaiser—Meyer-Olkin (KMO) ve Bartlett Sphericity testi sonuglari, maddelerin ortak
faktor varyans degerleri, Ozdeger c¢izgi grafigi, temel bilesenler analiz sonuglar1 ve
yorumlanabilir faktorler elde etmek i¢in “Varimax™ dondiirme teknigi sonuglart incelenmistir.
Ac¢imlayict Faktor Analizi ile test edilmis bir iliski, belirlenmis faktorler ve bunlarin altinda
toplanmis maddeler tespit edildiginde Dogrulayici Faktor Analizi yapilmasi onerilmektedir.
Dogrulayicr faktor analizi (DFA) ise ortaya ¢ikan bu modellerin calisilan 6rneklem {izerinde

dogrulanip dogrulanmadiginin test edilmesinde kullanilmaktadir (Akytliz, 2018; Organ, 2018).
3.4.2.1.2.1. A¢uimlayici Faktor Analizi

Faktor analizi, birbiriyle iliskili ¢cok sayida degiskeni bir araya getirerek, kavramsal olarak
anlamli daha az sayida yeni degiskenler (faktorel, boyutlar) bulmayi, kesfetmeyi amaclayan
cok degiskenli bir istatistik olarak tanimlanabilir. Agimlayic1 Faktor Analizi, degisken azaltma
ve ortaya ¢ikan faktorleri isimlendirmenin 6tesinde, faktor analizi sonucunda ortaya cikan
faktorlerin, davranisin anlasilmasina yardimci olan kuramin yapilart (gézlenemeyen
gizli/ortiikk degiskenler) ile benzer olup olmadigini ortaya koyar. Diger bir ifadeyle faktor
analizi sonucunda belli bir faktor altinda toplanan gostergelerin, kuramsal yapinin gostergeleri
olup olmadigina iligkin bir sorgulama yapilir (Cokluk, Sekercioglu ve Biiylikoztiirk 2016,
s.177). Merhamet Ol¢eginin yap1 gecerlik ¢alismasi i¢in agimlayici faktdr analizi yapilmistir.
Acimlayict faktdr analizi i¢in Oncelikle, calisma grubu olarak 258 kisilik veri toplanmustir.
Arastirmada veri toplarken, orneklemin demografik bilgilerini edinmek iizere kisisel bilgi
formu ve 59 maddelik taslak ol¢ek kullanilmistir.
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Biiytikoztiirk (2002), madde sayisinin 5-10 kati seklinde veri toplanmasinin uygun
oldugunu belirtmistir. Bu ¢alismanin sonucunda 28 maddeden olusan 6lgek deneme formunun
yap1 gecerliginin incelenmesi igin 258 kisiden toplanan veriler kullanilmistir. Veri setinin
orneklem yeterliligini degerlendirmek icin Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) degeri ve kiiresellik
varsayiminin incelenmesi icin Barlett Kiiresellik testi ¢iktilar1 elde edilmistir. Sonug olarak
Merhamet Olgegi’nin 28 maddesinin korelasyon matrisinin birim olmadigim ve faktor
analizine uygun oldugunu ortaya koymustur. (bkz. Tablo 3.4).

Faktor analizi sonuglari incelendiginde, maddelerin bilesen yiik degerinin .40’tan yiiksek
olmasini, binisik ya da baska deyimle ¢apraz yiik veren maddeler yiik degerleri arasinda, 10 ve
tizeri farkin bulunmamasini, ortak faktor varyansinin .32’den yiiksek olmasini ve bunun yani
sira ayn1 faktordeki maddelerin birbirleri ile anlam ve igerik tarafindan tutarligin1 géz 6niinde
bulundurarak sikintili olan maddeler tek tek c¢ikarilarak analizler tekrar yapilmistir.
(Biiyiikoztiirk, 2002; Erkus, 2019; Aksu, Eser ve Giizeller, 2017). ilk olarak higbir faktdre
ylklenmeyen maddeler (m28), madde toplam korelasyonu diisiik maddeler (m31, m20, m29,
m41, m02, m08, m06, m09, m21, m18, m27, m37, m15, m19, m41, m39, m36, m30, m14,
m16) sirastyla tek tek ¢ikarilmis, binisik maddeler (m34, m03, m42, m35, m03, m24, m40,
m26) tek tek cikarilarak analizler anlamli bir yap1 olugsuncaya kadar tekrarlanmistir. Bunun
yani sira anlam olarak benzerlik gosteren maddeler (m51, m52, m59, m33) de c¢ikarilmistir.
Calismada katilan 258 kisilerin verdigi cevaplar lizerinde yapilan agimlayici faktor analizi
(AFA), temel bilesenler yontemi (Principal Components) ve Varimax dondiirme teknigi
kullanilarak yapilmistir. Analizin sonucu olarak varyansin %61.77’sini agiklayan, 28
maddeden ve 4 faktdrden olusan bir dlgek yapisi olusmustur. Merhamet Olgeginin 4
faktorlerden olusan birinci faktor diger insanlardan goriilen merhamet, ikinci faktor kendine
merhamet, ti¢lincii faktor diger insanlar icin merhamet ve dordiincii faktdr doga ve digerlerine

merhamet olarak adlandirilmistir (bkz. Tablo 3.7).
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Tablo 3.4. KMO and Bartlett’s Testi Degerleri

Kaiser- Meyer-Olkin (KMO) Orneklem Yeterligi ,894
Ki-kare Degeri 4453.568
Bartlett Kiiresellik Testi Serbestlik Derecesi 378
P ,000

Tablo 3.4’te goriildiigl tizere KMO katsayisinin ,894 ¢ikmast 6rneklem biiyiikliigiiniin
¢cok iyi oldugunu ve Bartlett testi sonucunun Ol¢ek maddeleri arasindaki korelasyonun
varligini ortaya koymasi, elde edilen veri setinin agimlayici faktor analizi i¢in uygun oldugunu
gostermektedir. Bartlett testi degiskenler arasinda yeterli diizeyde bir iliski olup olmadigini
gosterir. 0,05 anlamlilik derecesinden daha kiiciik bir p degeri bulunmasi, degiskenler arasinda
faktor analizi yapmaya yeterli bir iligski oldugunu ortaya koymaktadir. Literatiire gére KMO
degeri 0,60 orta, 0,70 iyi, 0,80 c¢ok iyi, 0,90 miikemmel olarak kabul edilmektedir (Bryman ve
Cramer,1999; Tabachnick ve Fidell, 2013, 2015). Buradaki Barlett’s testi sonucunda da;
4453,568 (p<,000) degerleri bulunmustur.
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Tablo 3.5. Aciklanan Toplam Varyans Miktarlari

Baslangic Ozdegerleri Toplam Faktorler Yiikleri Dondiiriilmiis
Faktor Yiikleri
Faktorler — Toplam Agiklanan Kiimiilatif Toplam Agiklanan  Kiimiilatif Toplam
Varyans % Varyans %
1 9,152 32,686 32,686 9,152 32,686 32,686 5,070
2 3,672 13,116 45,802 3,672 13,116 45,802 4,263
3 2,731 9,753 55,554 2,731 9,753 55,554 3,992
4 1,743 6,225 61,779 1,743 6,225 61,779 3,973
) 1,068 3,813 65,592
6 879 3,139 68,730
7 ,809 2,889 71,619
8 122 2,577 74,196
9 ,658 2,350 76,547
10 ,615 2,198 78,744
11 ,584 2,085 80,829
12 ,556 1,985 82,814
13 497 1,773 84,587
14 475 1,695 86,283
15 428 1,528 87,810
16 417 1,490 89,301
17 ,398 1,422 90,723
18 397 1,274 91,996
19 ,328 1,172 93,168
20 ,304 1,087 94,255
21 275 ,082 95,237
22 257 917 96,154
23 ,230 ,822 96,976
24 ,204 A27 97,703
25 ,190 677 98,381
26 ,169 ,603 98,983
27 ,153 ,546 99,529
28 ,132 471 100,000
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Sekil 2: Merhamet Olgegi’ne Ait Yamag¢ Egim Grafigi

Tablo 3.5’te ve Sekil 2°de goriildiigii lizere, agimlayici1 faktor analizi sonucunda dlgegin
dort alt boyutlu yapisi ortaya ¢ikmistir. Faktorlere ait yigilma grafigi incelendiginde ilk 4
faktorden sonra egimin azaldigr goriilmektedir. Yamag¢ grafiginde, kirilma noktasi esas
alinarak bu noktadan sonra egimin gozle goriliir bir sekilde azaldigi bilesenler elenmektedir.
Bu sekilde faktor sayisi, aciklanan toplam varyans miktarlarindan anlagilabilecegi gibi yamag
grafiginden de gozlenebilir (Biiyiikoztiirk, 2019; Tabachnick ve Fidell, 2015). Olusan dort
faktoriin toplam varyanst agiklama miktart %61,779 olarak bulunmustur. Faktorlerin
acikladiklar1 varyans miktarlar1 sirasiyla, birinci faktor i¢in %32,686; ikinci faktor igin
%13,116; tgiincii faktor i¢in %9,753; dordiincii faktor icin %6,225 olarak belirlenmistir.
Sosyal bilimlerde yiiriitiilen ¢calismalarda toplam varyans oraninin %40 ile %60 arasinda deger
almasi Olgegin faktor yapisinin giigliiliigline isaret etmektedir (Tavsancil, 2002). Bu durum
Olcegin toplam varyans oraninin yeterli bir degere sahip oldugunu gostermektedir. Cikarilan
maddeler sonucunda kalan 28 maddeye iliskin faktor 6zdegerleri, ortak faktor varyanslari,
dondiiriilmiis  faktor ylik degerleri, madde toplam korelasyonlar1 Tablo 3.6’da

gosterilmektedir.
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Tablo 3.6. Merhamet Olgegi Faktor Analizi Sonuglar

Madde Bilesen-1 ortak varyans Faktor 1

Faktor 2 Faktor 3 Faktor 4

Madde toplam
korelasyonu

m53
mb54
m55
m56
m57
m58
m44
m45
m46
m47
m48
m49
m50
mO04
mO05
mO07
m13
ml7
m32
m38
m43
mo01
m10
mll
ml2
m22
m23
m25

554
.607
577
.650
.624
.598
597
.655
576
637
.608
.608
.608
472
546
549
.558
545
.584
.569
571
485
431
507
478
.612
613
515

0.64
0.85
0.58
0.84
0.73
0.88

0,69
0.83
0.81
0.86
0.80
0.85
0.78

0.77
0.76
0.74
0.69
0.54
0.57
0.77
0.49

0.69
0.73
0.77
0.65
0.65
0.63
0.58

0.52
0.57
0.55
0.62
0.60
0.57
0.57
0.63
0.54
0.61
0.58
0.58
0.58
0.42
0.49
0.50
0.51
0.48
0.52
0.52
0.51
0.42
0.36
0.44
0.42
0.54
0.55
0.45

Tablo 3.6 incelendiginde, 28 maddenin 4 faktorden olustugu goriilmektedir. 1. Faktdr olan

‘Diger insanlardan goriillen merhamet’ boyutunda 6 madde oldugu; faktor yiiklerinin .64

ile

.88 arasinda degistigi ve bu faktoriin varyansin %32’sini agikladigi goriillmektedir. 2. Faktor

olan ‘Kendine merhamet’ boyutunda 7 madde oldugu; faktor yiiklerinin .69 ile .86 arasinda

degistigi ve bu faktoriin varyansin %13’linli agikladig1 goriilmektedir. 3. Faktor olan ‘Diger

insanlar i¢in merhamet’ boyutunun 8 maddeden olustugu; faktor yiiklerinin .49 ile .77 arasinda

degistigi ve bu faktoriin varyansin %9’unu agikladigi goriilmektedir. 4. Faktor olan ‘Doga ve

digerlerine merhamet’ boyutunun 7 maddeden olustugu; faktor yiiklerinin .58 ile .77 arasinda

degistigi ve bu faktoriin varyansin %6’sin1 agikladigr goriilmektedir. Bu sekilde agiklanan

toplam varyans %61°dir. Bu asamada madde toplam korelasyonlarinin .36 ile .63 arasinda
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degistigi goriilmektedir. Tablo 3.7°de maddelerin analizlerde ve Olgekteki yeni say1 diizenleri

goriilmektedir.

Tablo 3.7. A¢imlayici Faktor Analizi Sonucunda Belirlenen Alt Boyutlar ve Bu
Boyutlardan Yiik Alan Maddeler ve Maddelerin Yeni Say1 Diizeni

Faktorler Sayilari Madde Sayis1  Ilgili Maade Yeni Madde

Diger Insanlardan gériilen merhamet 6 53,54,55,56,57,58 1,2,3,4,5,6

Kendine merhamet 7 44,45,46,47,48,49,50 7,8,9,10,11,12,13
Diger insanlar igin merhamet 8 45,7,13,17,32,38,43 14,15,16,17,18,19,20,21
Doga ve digerlerine merhamet 7 1,10,11,12,22,23,25 22,23,24,25,26,27,28

Tablo 3.7’de gorildiigii {izere, birinci faktéor 6 maddeden; ikinci faktér 7 maddeden,
liciincii faktér 8 maddeden, doérdiincii faktér 7 maddeden olusmaktadir. Olgek, toplam 28
maddeden olusmaktadir. Olgek alt boyutlarma sirastyla; diger insanlardan goriilen merhamet,
kendine merhamet, diger insanlar i¢gin merhamet ve doga ve digerlerine merhamet isimleri
verilmistir. Olgekte ters madde bulunmamaktadir. Toplam puandaki artis, merhametin

ylikseldigini gostermektedir.
3.4.2.1.2.2. Dogrulayici Faktor Analizi

Dogrulayict faktor analizi daha onceden belirlenmis ve tanimlanmig bir yapinin, bir
model olarak dogrulanmak amaci ile kullanilan bir analiz yontemidir (Biiyiikoztiirk, 2019).
DFA, bir hipotez testi tiirii olarak Olgek gelistirme ¢alismalarinda aracin faktor yapisini ortaya
cikarmak ve kuramsal g¢erceve ile hazirlanmis modelin uyum gosterip gdstermedigini ve yapi
gecerligini degerlendirmek i¢in kullanilmaktadir (Floyd ve Widaman, 1995; Kline, 2005;
Giirbiiz ve Sahin, 2017). Calismanin modelini dogrulamak amaciyla LISREL programi
kullanilmigtir ve bu program araciligiyla Olcek uyum indekslerinin  gecerliligi
degerlendirilmistir.

Arastirmanin 6l¢ek gelistirme siireclerinin ilk asamasinda yapilmis olan agimlayici faktor
analizi sonucunda ortaya ¢ikan dort boyutlu yapinin dogrulugunu test etmek i¢in 265 kisiden
olusan ve yeni Orneklem grubundan toplanan veriler aracilifiyla dogrulayici faktor analizi
yapilmstir. Dogrulayict faktér analizi yapilmadan o©nce verilerin normal dagilimima
bakilmaktadir. Verileri ¢ok degiskenli normal dagilimi gostermedigi i¢in agirliklandirilmis en

kiiciik kareler yontemi kullanilmustir.
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Verilerin normal dagilimi genelde cok degiskenli normallik karsilanmadigi zaman
agirliklandirmis en kiigik kareler yontemi (Weigted Least Squraes Factor Analysis-WLS)
kullanilmaktadir. Bu yontem gozlenen ve {iretilen korelasyon matrisleri arasindaki farkin
karelerini (kdsegen olmayan) en aza indirgemeyi hedeflemektedir. (Tabachnick ve Fidell,
2015; Yildirim, Sarag ve Biiyiikoztiirk, 2020). Bu yontemin verilerin dagiliminin bilinmedigi
zamanda kullanilmasi1 onerilmektedir (Sencan, 2005). Bu arastirmada da dogrulayici faktor
analizi, agimlayici faktdr analizi sonucunda ortaya ¢ikan Merhamet Olgegi’nin yap1 gegerligini
teyit etmek amaciyla gergeklestirilmistir. Ikinci diizey DFA sonucunda gozlemlenebilir
degisken sayisinin 28 oldugunu, X2 degerinin anlamli oldugunu (p<0.001), bunu yani sira
diger uyum 1yiligi degerlerinin ¢ok iyi ve miikemmel uyum gosterdigini ortaya koymaktadir
(bkz. Tablo 3.8). Gergeklestirilen dogrulayicit faktér analizi sonucuna gore, Merhamet
Olgegi’nin 28 maddeli ve 4 alt boyuttan olusan yapisi, dogrulayici faktdr analizi ile test
edilmis ve dogrulanmustir. 4 alt boyutlu Merhamet Olgegi’nin alt boyutlar aras: iliskileri de
anlamlhidir. Ortaya ¢ikan bu sonug, dnceden yapilmis olan acimlayici faktér analizini teyit
etmekte ve tlim Olgek alt boyutlarinin bir yapmin faktorleri olarak ele alinabilecegini
gostermektedir. Dogrulayici faktdr analizi sonucunda elde edilen Merhamet Olgegi’ne iliskin
biitiin t degerleri anlamli bulunmus ve yol diyagrami gosterimi bulgular boliimiinde Sekil 3’te
sunulmustur. Bu bulgularin yan1 sira bu calismanin 06l¢eklerinin otizmli ¢ocuklarin

ebeveynlerinin 6rnekleminin iizerine dogrulayici faktdr analizi yapilmis ve Tablo 4.16°da

sunulmustur.
Tablo 3.8. DFA Uyum Indeksleri ve DFA Analizleri Sonuglart
Uyum Olgiileri Miikemmel Uyum Kabul Edilebilir Uyum  Arastirmada Elde
Edilen Uyum Degeri

CMIN/DF 0 <x*sd<2 2<x*sd<3 1,70

CFlI 0,97< CFI <1.00 0,95< CFI <0.97 0,978
NNFI/TLI 0,97<TLI <1.00 0,95<TLI <0.97 0,976

NFI 0,95<NFI <1.00 0.90 <NFI<0.95 0,949

IFI 0.95 <IFI< 1.00 0.90<IFI<0.95 0,978
SRMR 0,00<SRMR<0.05 0,05< SRMR <0.10 0,0570
RMSEA 0,00< RMSEA< 0.05 0,05<RMSEA<0.08 0,0516
RMR 0,00< RMR <0.05 0,05< RMR <0.08 0,0473
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Acimlayic1 faktor analizi sonuglarina gore belirlenmis olan model dogrulayici faktor
analiziyle test edilerek analizler sonucunda modele iliskin uyum iyiligi indeksleri
incelenmistir. Ikinci diizey DFA sonucunda gozlemlenebilir degisken sayisinin 28 oldugunu,
X2 degerinin anlamli oldugunu (p<0.001), bunu yan1 sira diger uyum iyiligi degerlerinin ¢ok
iyi ve mitkemmel uyum gosterdigini ortaya koymaktadir. Elde edilen modelin ki-kare uyum
degeri (X2 =589.511, p<.05) anlamli bulunmustur. Ki-kare/serbestlik derecesinin
(589.511/346=1.70) 2 degerinden diisiik ¢ikmasimma dayanarak modelin miikemmel uyuma
sahip oldugu ifade edilebilir (Tabachnick ve Fidell, 2007). Uyum indeks degerlerinin
RMSEA=.051 (< .06= iyi uyum, Hu ve Bentler, 1999; Thopson, 2004) , CFI=.97
(>0.95=miikemmel uyum, Hu ve Bentler, 1999; Stimer, 2000; Thompson, 2004), NNFI=.97
(>0.95=miikemmel uyum, Hu ve Bentler, 1999; Siimer, 2000) , NFI=.94 (>0.90=iyi uyum,
Kelloway, 1989; Tabachnick ve Fidell, 2001), ve RMR=.047 (< 0.05=miikemmel uyum,
Brown, 2006; Byrne, 1994) bulunmasi modelin gozlenen yapiya uygun oldugunu
gostermektedir (Marsh ve Hocevar, 1988). Dogrulayici faktor analizi sonucunda elde edilen
Merhamet Olgegi’ne iliskin biitiin t degerleri anlamli bulunmus ve yol diyagrami gdsterimi

Sekil 3’de sunulmustur.
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Sekil 3. Merhamet Olgegi’ne ikinci Diizey Dogrulayict Faktor Analizi Modeli

Sekil 3 incelendiginde modeldeki tiim faktdr yiiklerinin yapilan t Testi sonucunda anlaml
oldugu (p<.05) goriilmistiir. Baska bir deyimle tiim t degerleri anlamli bulunmustur.
Acimlayic1 ve dogrulayici faktor analizi ¢alismalarimin bulgularina dayanarak Merhamet

Olgegi’nin degerlendirmesi 6lgegin dort faktorlii bir yapr sergiledigi sdylenebilir.
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3.4.2.1.3. Olciit gegerligi

Olgiit baglantili gegerlik kapsamimda Merhamet Olgegi ile birlikte Duyarli Sevgi Olgegi
ve Digerkamlik Olgegi kullanilmistir. Bu amagla ii¢ 6lgek 121 bireye uygulanmistir.

Duyarli Sevgi Olgegi: Sprecher ve Fehr (2005) tarafindan gelistirilen 6lgek, 21 maddeden
olusan 7’11 likert tipi Slgektir [(1) Benim i¢in hi¢ dogru degil-(7) Benim i¢in tamamen dogru].
Ak ve Eker (2012) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanan oOlgegin yap1 gegerligi icin yapilan
DFA’da Ki-kare degerinin (¥2=577.16, N=356, sd=181, p=0.0000) anlamli oldugu
goriilmiistiir. Uyum indeksi degerleri ise RMSEA=.079, NFI=.94, CFI=.96, RFI=93 ve
SRMR=.063 olarak bulunmustur. Bu uyum indeksi degerleri tek boyutlu duyarli sevgi
modelinin 1yi uyum verdigini gostermektedir. Maddelerin faktor yiikleri .41 ile .78 arasinda
siralanmaktadir. Duyarli Sevgi Olgegi’nin giivenirlik analizlerinde i¢ tutarlilik Cronbach a
giivenirlik katsayis1 .89 olarak bulunmustur. Olgegin madde-test korelasyonlarmin ise .28 ile
.70 arasinda siralandig1 goriilmiistiir.

Digerkamlik Olcegi: Ersanli ve Cabuker (2015) tarafindan gelistirilen 6lgek, 20 maddeden
olusan 5°1i likert tipi dlgektir. Olgegin yapr gegerligi, Temel Bilesenler Analizi ile test edilmis,
Varimax dondiirme teknigi kullanilmistir. Yap1 gecerligi icin, faktor 6zdegeri 1, faktor yiikii
en az .40 olarak almmustir. Olgegin p<0.01 6nem diizeyinde madde toplam puan
korelasyonlarinin .689 ile .753 arasinda degistigi goriilmiistiir. Dogrulayic1 faktor analizi
bulgular1 da elde edilen uyum indekslerinin iki boyutlu yapiy1 dogruladigini géstermektedir.
Digerkamlik Olcegi’nde, elde edilen iki faktdr (6z veri ve bencillik) toplam varyansin %43’ini
aciklamaktadir. Giivenirlik analizi sonuglar1 6zveri ve bencillik faktorleri icin sirasiyla .87,
.77°dir. Tiim 6l¢egin Cronbach a degeri ise .76 bulunmustur.

Olgiit gegerligini belirlemek amaciyla, Merhamet Olgegi toplam puam1 Digerkamlik ve
Duyarl Sevgi Olgegi ile iliskilerini belirlemek iizere Pearson korelasyonu analizi yapilmistir.

Sonug¢ olarak Merhamet Olcegi ile Duyarli Sevgi Olgegi ve Digerkdmlik Olgegi
arasindaki iliskiyi bulmak i¢in yapilan Pearson Carpim Moment Korelasyon analizi,
Merhamet Olgegi ve Duyarli Sevgi Olgegi arasinda r=.56, p <.01 ve Merhamet Olgegi
Digerkamlik Olgegi arasinda r=.38, p <.01 pozitif yénde iliski bulunmustur.
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Tablo 3.9. Merhamet Olgegi Toplam Puani Duyarli Sevgi Olgegi ve Digerkamlik Olgegi
ile Korelasyon Sonuglari

N Duyarli Sevgi Digerkdmlik

Merhamet 121 563** 338**

*#%p < 001 Merhamet Olgegi, Duyarli Sevgi Olgegi, DigerkAmlik Olgegi

Tablo 3.9°da arastirmaci tarafindan gelistirilen “Merhamet Olgegi” ile Duyarli Sevgi
Olgegi ve Digerkdmlik 6lgegi arasindaki iliskiyi bulmak igin Pearson Carpim Moment
Korelasyon analizi kullanilmistir. Merhamet Olgegi ve Duyarli Sevgi Olgegi arasinda r=.56,
p <.01 ve Merhamet Olcegi ve Digerkamlik Olgegi arasinda r=.38, p <.01 pozitif bir iliski

bulunmustur.
3.4.2.1.4. Olgegin giivenirlik ¢calismasi

Bir dlgegin tagimasi gereken ozelliklerden birisi olan giivenirlik, bir 6l¢gme araciyla ayni
kosullarda tekrarlanan 6l¢iimlerde elde edilen 6lgiim degerlerinin kararliliginin bir gostergesi
olarak tanimlanmaktadir (Oncii, 1994).

Bu asamada, olgek giivenirligini test etmek amaciyla maddelerin madde-toplam test puani
korelasyonu ve Cronbach alpha giivenirlik kat sayis1 degeri hesaplanarak incelenmistir. Tutarli
bir dl¢limiin giivenirligi, 6l¢egi kapsayan degiskenlerin i¢ tutarlilig ile iligkilidir. Cronbach
(1951) tarafindan gelistirilen alpha katsayisi yontemi, maddeler dogru-yanlis olacak sekilde
puanlanmadiginda, kullanilmasi uygun olan bir i¢ tutarlilik yontemidir (Ercan ve Kan, 2004).
Cronbach alpha giivenirlik kat sayist degeri, dlgegin test puanlart arasindaki i¢ tutarliliginin bir
oOlgiistidiir ve 0,70 {izeri degerler test giivenirligi i¢in yeterli kabul edilmektedir. Madde-toplam
test puan1 korelasyonu ise madde puani ile test maddeleri toplam puani arasindaki iliskiyi
aciklamada kullanilir. Madde-toplam test puani korelasyonunun yiiksek ve pozitif ¢ikmasi
6l¢egin ic tutarliliga sahip oldugunu gosterir (Tavakol ve Dennick, 2011; Biiyiikoztiirk, 2019).

Bu arastirmada, Merhamet Olgegi’nin i¢ tutarlik katsayilari ¢ok giivenilir diizeyde
bulunmustur. Tiim alt boyutlara bakildiginda, en diisiik i¢ tutarlik katsayisi ,846 olarak
bulunmus; toplam i¢ tutarlik katsayisi ise ,921 olarak belirlenmistir (bkz. Tablo 3.10).

Madde toplam korelasyonu, Olgekten elde edilen toplam puanla her bir maddenin
arasindaki iligskiyi gostermektedir (Parasuraman, Zeithaml ve Berry, 2002). Madde toplam

korelasyonu .30 iizeri olan maddelerin uygun oldugu, .20 alti olan maddelerin &lgekten
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cikarilmasi gerektigi; fakat .20-.30 arasindaki maddelerin 6lgege alinabilecegi belirtilmektedir
(Biiyiikoztiirk, 2019). Bu c¢alismada madde toplam korelasyonu degerlerinin .36 ile .63

arasinda degistigi goriilmiistiir. Bu bulgu, 6lgek maddelerinin Slgegi yeterli diizeyde temsil

ettigini gostermektedir. Madde toplam korelasyonuna iliskin sonuglar Tablo 3.6’da verilmistir.

Tablo 3.10. Faktor Analizi Sonucunda Belirlenen Alt Boyutlar ve Bu Boyutlara Ait
Giivenirlik Katsayilari

Faktor CA I¢ Tutarlik Katsayilari
1.Diger insanlardan goriilen merhamet .902
2.Kendine merhamet 929
3.Diger insanlar i¢in merhamet .867
4.Doga ve digerlerine merhamet .846
Toplam 921

Tablo 3.10°da olgegin alt boyutlarina ait giivenirlik katsayilari verilmigtir. Buna gore
Diger insanlardan goriilen merhamet alt boyutu .90, Kendine merhamet alt boyutu .92, Diger
insanlar i¢in merhamet alt boyutu .86, Doga ve digerlerine merhamet alt boyutu .84 ve genel
giivenirlik katsayisi1 .92°dir. Literatiirde i¢ tutarlik katsayisinin .70’ten yiiksek olmasi ve
anlamli ¢ikmasi verilerin faktor analizi i¢in uygunlugunu ifade etmektedir (Biiylikoztiirk,
2002). Olgegi olusturan maddelerin i¢ tutarligim veren Cronbach alpha katsayis1 0,86 olarak
hesaplanmis ve bu deger bircok kaynakta (Pallant, 2001; Tabachnick ve Fidell, 2013)

miikemmel olarak yorumlanabilecek bir degerdir.

3.4.2.1.5. Merhamet Olgegi’ne iliskin sonuclar ve alan yazinda bulunan

calismalar

Arastirmada Merhamet Olgegi’nin gegerligini saglamak igin kapsam gecerligi, yapi
gecerligi ve Ol¢iit gegerligi calismalar1 gergeklestirilmistir. Kapsam gecerligi ¢alismasi igin
gerceklestirilmis pilot ¢alisma ve konuyla ilgili alan yazin kapsamli bir sekilde okunarak
olusturulan madde havuzu sekiz uzmanmn gorisiinden gecirilmistir. Boylece oOlcek
maddelerinin hedef davranislarin iyi bir 6rneklemi oldugu teyit edilmis ve kapsam gecerligi
saglanmistir. Yap1 gegerligini saglamak i¢in de oncelikle agimlayici faktor analizi sonrasinda
da dogrulayici faktor analizi gerceklestirilmistir. A¢gimlayici faktor analizi sonucunda dlgegin

28 maddeli ve 4 alt boyutlu yapisi ortaya ¢ikmistir.
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Analiz sonuglarma gére Merhamet Olgegi’nin toplam varyansa katkisinin iyi diizeyde
oldugu ve 6l¢tiigli yapiy giiclii bir bicimde ol¢tiigii ortaya konmustur .

Gergeklestirilen dogrulayici faktor analizi ise Merhamet Olgegi’nin 28 maddeli ve 4 alt
boyuttan olusan yapisi, test edilmis ve dogrulanmistir. 4 alt boyutlu Merhamet Olgegi’nin alt
boyutlar arasi iliskileri de anlamli bulunmustur. Bu sonug, 6nceden yapilmis olan agimlayici
faktor analizini teyit etmekte ve tiim Olgek alt boyutlarinin bir yapinin faktorleri olarak ele
alinabilecegini gostermistir. Ayrica caligmanin Orneklemini olusturan otizmli g¢ocuklarin
ebeveynleri iizerine gergeklestirilmis dogrulayici faktdr analizi bu bulgular: desteklemektedir
(bkz. Tablo. 4.16). Merhamet Olgegi’nin dl¢iit gegerligini belirlemek icin de Sprecher ve
Fehr (2005) tarafindan gelistirilen ve Akin ve Eker (2012) tarafindan Tiirk¢ceye uyarlanan
Duyarli Sevgi Olgegi ve Ersanli ve Cabuker’in (2015) gelistirdigi Digerkamlik Olcegi
kullanilmistir. Sonugta Merhamet Olgegi’nin ve kullanilmus Slceklerle benzer dzellikteki iyi
bir iligki gosterdigi bulunmustur.

Olgegin giivenirlik calismalar1 igin ise i¢ tutarlik katsayis1 Cronbach alpha incelenmis ve
madde analizleri gergeklestirilmistir. Sonuglara bakildiginda Merhamet Olgegi’nin i¢ tutarlik
katsayilar1 ¢ok giivenilir diizeydedir. Madde analizlerine gore de Merhamet Olgegi toplam
puaninin ve 6lgek maddelerinin ayirt edici oldugu ve maddelerin ayn1 yapi i¢inde yer aldiklar
saptanmistir.

Sonug olarak gergeklestirilen gecerlik ve giivenirlik ¢alismalarina gére Merhamet Olgegi
gecgerli ve giivenilir bir Olcektir. Buraya kadar psikometrik O6zellikleri verilen Merhamet
Olgegi’nin genel dzellikleri su sekildedir:

Merhamet Olgegi 5°li Likert tipi bir dlgektir. 5°1i (1 Hi¢ katilmiyorum — 5 Tamamen
katiliyorum) sekilde olan dlgekte ters madde bulunmamaktadir. Olgek, 28 maddeden ve ‘Diger
insanlardan goriilen merhamet’, ‘Kendine merhamet’, ‘Diger insanlar i¢in merhamet’ ‘Doga
ve digerlerine merhamet’ olmak iizere 4 alt boyuttan olusmaktadir. Olgegin toplam puaninda
meydana gelen artig, merhametin yiikseldigini géstermektedir.

Asagida Olgegin alt boyutlar1 daha detayli agiklanmustir:

Diger insanlardan goriilen merhamet: Diger insanlardan goriilen merhamet alt boyutu,
bireylerin ¢evredeki ve diger insanlardan gelen ve deneyimlenen merhameti 6lgmektedir.

6 maddeden olusan diger insanlardan gelen merhamet alt boyutu, diger insanlar tarafindan

gosterilen merhamet, sefkat ve ilgi kisinin zorluklarla bas etmesi, olumsuz duygulari
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hafifletmesi ve bu gosterilen merhamet sayesinde kisinin sikintilar1 daha kolay atlatmasi gibi
Ozelliklerini icermektedir.

Kendine merhamet: Kendine merhamet boyutu, bireylerin kendine gosterdikleri
merhameti dlgmektedir. 7 maddeden olusan kendine merhamet alt boyutu, bireyin kendine
karst daha sefkatli ve merhametli olma, daha hosgoriilii olma ve zorluklarda kendine yardim
edebilir olma gibi 6zelliklerini icermektedir.

Diger insanlar i¢in merhamet: Diger insanlar i¢in merhamet alt boyutu, kisinin diger
insanlara gosterdigi merhameti 6l¢gmektedir. 8 maddeden olusan diger insanlar i¢in merhamet
alt boyutu, kisinin merhametli davranisi ve duygusu, merhametin sayesinde digerleri ile kolay
iletisime gecebilme, iyilik yapma, diger insanlar zor duruma diistiiglinde yardim edebilme
istegi ve merhameti bir giiven hissi olarak algilama 6zellikleri yer almaktadir.

Doga ve digerlerine merhamet: Doga ve digerlerine merhamet alt boyutu, bireylerin
merhametle ilgili duygu, davranis, bilis ve anlayis seklini icermektedir. 6 maddeden olusan
doga ve digerlerine merhamet alt boyutunda, tiim canlilara 6zenli davranmak, hi¢bir canliya
zarar vermemek, dogaya saygi ve hayvanlarin zarar gérmemesi ¢aba gostermek, tanimadigi
insanlara saygili olmak ve biitiin evrene hosgorii gostermek 6zellikleri yer almaktadir.

Arastirma bulgularina gére, merhamet alt boyutlarinin hem toplam puanla hem de kendi
aralarida pozitif ve anlaml bir iliski vardir. Merhamet Olgegi alt boyutlarinin hem toplam
puanla hem de kendi aralarinda pozitif ve anlamli bir iligki i¢inde olmas1 ve dlgek toplam
puant ile i¢ tutarlik katsayilarinin ¢ok giivenilir diizeyde olmasi, tiim alt boyutlardan toplam
puan elde edilebilecegini de gostermektedir. Diger bir deyisle dlgegin toplam puaninda
meydana gelen artis merhametin yiikseldigini gostermektedir.

Alan yazinda merhamet ile ilgili olarak gelistirilen ve uyarlanan Olgme araclar
incelendiginde birka¢ ¢aligma goze ¢arpmaktadir. Alan yazinda da ¢ogu olgegin uyarlama
oldugu goriilmektedir. Ayrica ¢ogu calismada Orneklem grubu iiniversite 0grencileri iizerine
yapilmistir. Merhametle ilgili 6lgeklerden bir tanesi Pommier tarafindan gelistirilen Merhamet
Olgegi (MO), Tiirkgeye uyarlanarak gecerlik ve giivenirlik ¢alismalar1 Akdeniz ve Deniz
(2016) tarafindan yapilmustir. Olgek, sevecenlik, umursamazlik, paylasimlarin bilincinde
olma, baglantisizlik, bilingli farkindalik ve iliski kesme olmak {izere 6 alt boyutu icermektedir.

Alan yazinda Gilbert vd., (2017) tarafindan kisinin kendisine ve digerlerine merhametli

etkilesim ve eylemde bulunma motivasyon 6lgegi (Compassionate Engagement And Action
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Scales For Self And Others) gelistirilmis ve Tiirkiye’de Ari, Cesur-Soysal, Basran ve Gilbert
(2022) tarafindan {iniversite dgrencileri drneklemi {izerine uyarlama yapilmistir. Olgek, iic
‘akista’ Olgiliir: (1) bagkalar1 i¢in merhamet, (2) bagkalarindan hissedilen merhamet ve
merhametin standart bir tanimina dayanan (3) kendine merhamet, “kendinde ve digerlerinde
act ¢ekmeye karsi duyarli olma” olarak degerlendirmektedir. Calisma 6z elestiri, depresyon,
kaygi, stres ve iyilik hali ile iligkili olarak arastirilmis ve gelistirilmistir (Gilbert vd., 2017).

Neff (2003) tarafindan gelistirilen Self-Compassion Scale Olgegi’nin Tiirkge giivenirlik
ve gegerlik calismasi Deniz, Kesici ve Stimer (2008) tarafindan yapilmis olan bir dlgektir.
Orijinalinden farkli olarak 6l¢egin tek boyutlu bir yap1 gosterdigi ve kisinin kendine karsi
sefkatli ve hosgoriilii olma, elestirel ve kat1 olmayana yonelik bir 6lcektir.

Sprecher ve Fehr (2005) tarafindan gelistirilen Compassion Love Scale ise Tiirkceye
Duyarli Sevgi Olgegi seklinde Akin ve Eker (2012) tarafindan uyarlanmistir.

Cho vd. (2018) tarafindan gelistirilen Sefkat-Merhamet Olgegi’i (SMO) Saricam ve
Erdemir (2019) tarafindan uyarlanmistir. Olgek 15 madde ve 3 alt boyuttan olusmaktadur.
Olgegin alt boyutlar1 merhamet, ben-merkezcilik ve sefkate ydnelik dl¢gme aracidir.

Bunlarin yan1 sira Chang, Fresco ve Green (2014) tarafindan gelistirilen Compassion of
Others’ Lives Scale, Tiitkce alan yazinda Coskun, Kavakli, Babayigit ve Chang (2017)
tarafindan Baskalarinin Yasamma Merhamet Olgegi olarak ortaya konmustur. Literatiir
incelendiginde merhamet kavrami merhamet yorgunlugu olarak incelenmis ve Adams,
Boscarino ve Figley (2006) Merhamet Yorgunlugu Kisa Olgegi’ni gelistirmis ve olgek
Tiirkceye Ding ve Ekinci (2019) tarafindan uyarlanmistir. Tiirkiye’de Nas ve Sak (2021)
Merhamet Korkusu Olgegi gelistirmistir. Olgek 20 madde ve iki faktorlii olarak belirlenmis ve
baskalarina merhamet korkusu ve kendine merhamet korkusu alt boyutlarini 6lgmektedir.
Merhamete yonelik Nas ve Sak (2022) tarafindan 20 madde ve dort faktorlii 6lgek
gelistirilmistir. Yetiskinlere yonelik ve Tiirk kiiltiiri baz alinarak olusturulan merhamet 6lgegi
davranigsal merhamet, duygusal merhamet, bilissel merhamet ve motivasyonel merhameti
Olcen bir aractir. Bunun yani sira Nas, Sak ve Tanhanin’in (2021) 12-18 yas arasinda
cocuklara yénelik Merhamet Olgegi, Nas ve Sak’m (2021) tek boyutlu olan yetiskinlere

yonelik Merhamet Doyumu Olgegi hazirlanmistir.
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Bu arastirmada da Merhamet Olgegi gelistirilerek alan yazina kazandirilmistir. Olgegin
Turk kiltiirii, literatiirde merhamet kavraminin genis anlami, yapilmis pilot ¢alismasi goz
oniinde bulundurularak ve kapsadigi boyutlar1 alan yazindaki merhamet ile ilgili 6lcek
calismalarindan ayrilmaktadir. Baska bir deyisle Merhamet Olgegi, kapsadig1 boyutlari ile alan
yazinda ilk olma oOzelligini tasimaktadir. Ayrica Ol¢ek genel Tiirk toplumun bireylerine
uygulanmasinin yani sira otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerine yapilmis olan dogrulayici faktor
analizi sonucunda modelinin miikemmel uyuma sahip oldugunu gostermektedir.

Alan yazinda merhamet ile ilgili gelistirilen ve uyarlanan 6l¢eklerde, farkli kavramlar
altinda incelenmis ve ortaya konan merhamet olgeklerinin inceledigi boyutlar1 farklilik
gostermektedir. Merhamet, kisinin sadece kendine kars1 ya da diger insanlara yonelik olarak
degil diger insanlardan da deneyimlenen bir duygu ve davramistir. Bu nedenle merhamette,
kendine merhamet, diger insanlar i¢in merhametin yani sira diger insanlardan goriilen
merhamete Onem verilmistir. Alan yazinda merhametle ilgili ¢alismalarda ¢evreden
deneyimlenen merhamet Gilbert tarafindan ortaya konmaktadir. Bu ¢alisma Gilbert’in (2017)
merhametle ilgili ¢alismalarindan esinlenmis, Tiirk kiiltiirti, merhametle ilgili literatiir ve bu
calismada bilimsel yollarla ulagilmis bilgi g6z 6niinde bulundurularak gergeklestirilmistir. Bu
dogrultuda incelenen merhamet kavraminin alt boyutlart ise Tiirk kiiltiiriine, bu ¢alismanin
gerceklestirilen pilot ¢alismanin bulgularina ve merhametle ilgili ¢aligmalara dayanmaktadir.
Buna gore merhamet, diger insanlardan gelen merhamet, kendine merhamet, diger insanlar
icin merhamet ve doga ve digerlerine merhamet adli dort alt boyutlu ve 28 maddeli Merhamet
Olgegi’nin gegerlik ve giivenirlik analizleri yapilmistir. Bu baglamda merhamet kavramini ele
alis bicimiyle diger merhamet ile ilgili 6l¢ceklerden ayrilmaktadir.

Arastirmanin son s0zii olarak, yukaridaki bilgiler birlikte diisiiniildiiglinde ve 6zellikle de
ortaya c¢ikan sonuglardan hareketle, mevcut merhamet tanimlar1 gelistirilerek kapsamli bir
merhamet tanimi yapmak miimkiindiir:

Merhamet, evrensel bir kavramdir ve kiiltirden kiiltire farklilik gostermektedir.
Merhamet, bir toplumda huzur ve giiven olusabilmesi i¢in 6nde gelen bir unsurdur. Kisilerin
kendilerine, bagkalarina karsi gostermis olduklart merhamet ve diger insanlardan
deneyimlenen merhametin 1iyilestirici ve olumlu duygular gii¢lendirici 6zelligi vardir.
Merhamet kisinin 1yi olusla iliskili olarak ve siddete, 6fke, kaygi gibi olumsuz davranis ve

duygulara kars1 koruyucu bir faktordiir.
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Bunun yani sira bir insanin yasadigi aci ve zorluklara karsi anlayish, nazik, sabirli ve
farkindalikli olmast merhamet olarak goriilmektedir. Merhamet kisinin giinliikk hayatinda,
ailede, iletisimde, kiiciiklere ve biiyiiklere, doga, hayvanlara (Ozbas, 2022) ve biitiin canlilara
kars1 duygu, bilis ve davranis1 kapsayan bir anlam tagimaktadir. Merhamet olgusu bir karakter
giicii olan ve diger insanlarla etkilesimsel, duygusal, davranigsal, manevi yonlerden besleyen

ve yasamlarin1 miimkiin kilan evrensel bir iligki bigimidir.
3.4.3. Kisa Psikolojik Saglamlik Olcegi

Kisa Psikolojik Saglamhik Olgegi; Smith vd. (2008) tarafindan bireylerin psikolojik
saglamliklarin1 6lgmek amaciyla gelistirilmis bir 6lgektir. Dogan (2015) tarafindan Tiirkgeye
uyarlanmis ve 6 maddeden olusan, 5°li Likert tipi bir 6lgme aracidir. Olgekte ‘Hig
katilmiyorum’ secenegi 1, ‘Tamamen katiliyorum’ segenegi 5 olarak puanlanmaktadir.
Olgekten alman yiiksek puan, psikolojik saglamligin yiiksek oldugunu gostermektedir.
Dogan’in (2015) calismasinda, Olgegin i¢ tutarlik kat sayisim1i .83, Cronbach alpha

giivenirligini .81 olarak bulunmustur.
3.4.4. Bilissel Esneklik Envanteri

Bilissel Esneklik Envanteri; Dennis ve Vander Wal (2010) tarafindan gelistirilmis,
Sapmaz ve Dogan (2013) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanarak gegerlik ve giivenirlik caligmalari
yapilmistir. Olgek “alternatifler” ve “kontrol” olmak {izere iki boyuttan olusmaktadir.
“Alternatifler” boyutu 13 maddeden olusmakta ve bireyin zor durumlara alternatif ¢oziimler
bulabilecegine ya da yasam durumlart ve insan davraniglarina yonelik olarak alternatif
aciklamalarin olabilecegine yoOnelik maddelerden olusmaktadir. “Kontrol” alt boyutu ise 7
maddeden olugsmakta ve zor durumlarin kontrol edilebilecegine yonelik ifadelerden
olugmaktadir. Envanterde, puanlarin yiiksekligi biligsel esnekligin yiiksek olduguna isaret
etmektedir. Sapmaz ve Dogan (2013) tarafindan Tiirk¢eye ¢evrilen envanterde, toplam puan
acisindan Ozgiin form ile Tiirkce form arasinda .97 korelasyon elde edilmistir. Olcegin
Tiirkceye uyarlanma calismasinda Cronbach alpha giivenirlik katsayilar1 6lgegin tiimii i¢in
.90; “alternatifler” alt boyutu i¢in .90 ve “kontrol” alt boyutu i¢in .84 olarak bulunmustur
(Sapmaz ve Dogan, 2013).
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3.4.5. PERMA lyi Olus Olcegi

PERMA Lyi Olus Olcegi: PERMA (Bes Boyutlu Iyi Olus) Olcegi; Butler ve Kern (2016)
tarafindan gelistirilmis ve Demirci, Eksi, Dinger ve Kardas (2017) tarafindan Tiirkgeye
uyarlanmis ve PERMA 8 dolgu maddeli toplam 23 sorudan ve 5 alt boyuttan (olumlu
duygular, anlam, olumlu iliskiler, basar1, baglanma) olusmaktadir. Olcekte 7, 12, 14 ve 20.
maddeler ters kodlanmaktadir. Her boyutta 3 soru bulunmaktadir. Olumlu duygular 5, 10, 22;
baglanma 3, 11, 21; olumlu iliskiler 6, 15, 19; anlam 1, 9, 17; basar1 ise 2, 8, 16 maddeleri ile
Olciilmektedir. Olumlu duygulara “Genel olarak ne siklikta olumlu hissedersiniz?”’; baglanma
boyutuna “Ne siklikla yaptigmiz ise kendinizi verirsiniz?”; olumlu iligkiler boyutuna “Ne
derecede sevildiginizi hissedersiniz?”’; anlam boyutuna “Genel olarak ne 6lciide amacli ve
anlamli bir hayat siirdiirmektesiniz?” ve basar1 boyutuna da “Kendiniz i¢in belirlediginiz
onemli hedeflere ne siklikla ulagirsiniz?” sorular1 6rnek verilebilir. Toplam iyi olus; anlam,
basari, baglanma, olumlu iliskiler ve 6, 1, 9 olumlu duygular alt boyutlarinin ortalamasi ile
hesaplanmaktadir. Toplam Croanbach alpha katsayist .91, olumlu duygular alt boyutu .81,
baglanma alt boyutu .61, olumlu iliskiler alt boyutu .61, anlam alt boyutu .77 ve basar1 alt

boyutu i¢in .70 olarak hesaplanmstir.
3.5. Verilerin Toplanmasi

Olgegin gelistirilmesinin biitiin asamalar1 gergeklestirildikten sonra arastirmanin diger
Olcekleri ile birlikte otizm tanis1 alan cocuklarin (2-11 yas) ebeveynlerine uygulanmis ve
toplanmistir. Verilerin toplanmasi i¢in ilk olarak Milli Egitim Bakanligindan izin ve onay
almmustir. Veriler 2021-2022 yilinda Istanbul’da ulasilmis olan rehabilitasyon merkezlerinden

gerekli izinler alindiktan sonra goniillii katilan velilerden toplanmustir.
3.6. Verilerin Analizi

Bu calismada Merhamet Olgegi nin gegerliligini test etmek icin kapsam gecerligi, yapisal
gegerligi ve Olgiit bagmtili gegerligi yapilmistir. Madde havuzundaki maddelerin kapsam
gecerligine iligkin olarak uzman goriisleri alinmig, uzman goriisleri sonunda kaldirilmasi

gereken maddeler kaldirilmis ve revize edilmesi 6nerilen maddelerde diizeltme yapilmistir.
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Yapisal gegerlik c¢aligmalari kapsaminda agimlayicit faktor analizi SPSS 22 paket
programinda yapilmistir. A¢imlayici faktér analizi sonucunda ortaya ¢ikan Olgek yapisinin
dogrulanmasi i¢in dogrulayici faktdr analizi yapilmistir. Dogrulayici faktor analizi igin
toplanan veriler, LISREL programinda analiz edilmistir. Olgegin giivenirligi i¢in madde
toplam korelasyonu ve Cronbach alpha giivenirlik katsayis1 yontemi uygulamistir. Analiz
sonucunda son halini alan 6lgegin Ol¢iit gecerligi i¢in iki 6lgek ile olan iliskisine bakilmistir.
Olgek gelistirmenin tiim asamalar1 gergeklestirildikten sonra calismanin ikinci asamasini
gecilmistir. Calismada Kisisel Bilgi Formu, Merhamet Olgegi, Psikolojik Saglamlik Olgegi,
Bilissel Esneklik Olgegi ve Iyi Olus Olgegi otizmli cocuklara (2-11 yas) sahip ebeveynlere
uygulanmustir. Elde edilen verilerin cesitli degiskenlere gore farklilasip farklilagsmadigini
incelemek icin ilk olarak normallik varsayimlarma bakilmistir. Olgeklerin carpiklik ve basiklik
degerleri Tablo 4.1°de verilmistir. Carpiklik ve basiklik degerleri +1.0 ile -1.0 arasinda
(Cokluk, Sekercioglu ve Biiyiikoztiirk, 2016), +1.5 ile -1.5 arasinda (Tabachnick and Fidel,
2013) oldugunda normal dagilim olarak kabul edilmektedir. Bu agidan 6l¢eklerin carpiklik ve
basiklik katsayilar1 incelendiginde normal dagilim gdsterdikleri ve analiz i¢in parametrik
testlerin uygun olabilecegi belirlenmistir. Demografik degiskenlere goére ortalamalarinin
farklilagip farklilagmadigini belirlemeye yonelik iki kategorili degiskenler i¢cin bagimsiz
gruplar t Testi kullanilirken; ikiden daha fazla kategorili degiskenler i¢in Tek Faktorli
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Anlamli ¢ikan farkhiliklarin kaynagini saptamak
icin Post-Hoc analizinde LSD ve Tukey testi uygulanmistir. LSD ve Tukey yontemi grup
varyanslarinin esit oldugu durumlarda (Biiylikoztiirk, 2002) uygulanan testlerdir. Verilerin
analizinde Pearson Momentler Carpim Korelasyon Teknigi kullanilmistir. Arastirmanin
bagimsiz degiskenlerinin bagimli degiskeni ne kadar agikladigimi gdérmek icin regresyon

analizi yapilmistir. Bu dogrultuda SPSS 23 paket programi kullanilmstir.
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BOLUM IV: BULGULAR

Bu béliimde otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinden olusan 6rneklem grubuna verilen Kisisel
Bilgi Formu, Merhamet Olgegi, Psikolojik Saglamlik Olgegi, Bilissel Esneklik Olgegi ve lyi
Olus Olgegi’nden elde edilmis verilerin bulgularina yer verilmistir. Oncelikle ilk asamada
arastirma degiskenlerinin betimsel istatistiklerine iliskin analiz bulgular1 paylasilacaktir.
Ardindan aragtirma degiskenlerinin katilimcilarin demografik bilgilerine gore farklilagip
farklilasmadigin1 incelemek amaciyla bagimsiz grup t Testi, tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) bulgular1 tablolar halinde paylasilacaktir. Orneklemi olusturan otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik diizeylerinin iyi olus
diizeyini yordama derecesini belirlemek tizere “Coklu Regresyon Analizi” teknigi kullanilarak

analizin sonuglar1 sunulacaktir.
4.1. Arastirma Degiskenlerine fliskin Bulgular

Tablo 4.1. Degiskenlerin Betimsel Istatistikleri

Degiskenler N Arit.Ortalama Std.Sapma  Skewness Kurtosis
Merhamet 301 113.7907 15.68607 -.468 -.133
Iyi Olus 301 110.2492 28.00895 -411 -.134
Psikolojik Saglamlik 301 18.8538 4.15354 334 -.283
Biligsel Esneklik 301 138.6789 22.74554 348 660

Tablo 4.1 incelendiginde arastirma degiskenlerine ait aritmetik ortalama degerleri,
standart sapma ve carpiklik-basiklik katsayilar1 goriilmektedir. George ve Mallery’ye (2010)
gore skewness (carpiklik) ve kurtosis (basiklik) degerlerinin -2 ile +2 arasinda olmasinin
normal dagilim olarak kabul edildigi belirtilmektedir. Arastirmadaki degiskenlere ait ¢arpiklik
katsayilarinin (Skewness) -,41 ile ,34 arasinda yer aldigi, basiklik (Kurtosis) katsayilarinin ise
-,13 ile ,66 arasinda yer aldigi goriilmektedir. Bu durumda tablodaki bulgular dagilimin

normallik varsayimini karsiladigin1 gostermektedir.



4.2. Demografik Degiskenlere iliskin Bulgular

Orneklemi olusturan otizmli gocuklarin ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik,
biligsel esneklik ve iyi olus dlgeklerinden aldig1 puanlarin aritmetik ortalama, standart sapma
degerleri belirlendikten sonra demografik 6zelliklere (cinsiyet, yas, egitim durumu, aile yapisi,
¢ocugun cinsiyeti, cocugun yasi, otizm derecesi) gore farklilasip farklilasmadigi incelenmis ve

sunulmustur.

Tablo 4.2. Arastirma Degiskenlerinin Cinsiyete Gére Farklilasmasina Iliskin t Testi

Sonugclari

Cinsiyet N Arit.Ortalama Std.Sapma t sd p

Merhamet Kadin 265 114.9283 1456121 2,671 299 ,01*
Erkek 36 1054167 20,68315

Psikolojik saglamlik Kadin 265 18.7774 4.07034 -.866 299 ,38
Erkek 36 19,4167 4,74718

Bilissel Esneklik Kadin 265 139.4056 22,04086 753 299 45
Erkek 36 133,0000 27,56810

liy Olus Kadin 265 138.6789 27.74402 1,653 299 09
Erkek 36 103,2500 29,28138

Tablo 4.2°de goriildiigi tizere, cinsiyete gore psikolojik saglamlik (t=,032 p>.05), bilissel
esneklik (t=1,491, p>.05) ve iyi olus (t=1,653 p>.05) anlamlh farklilik gostermemektedir.
Ancak merhamet (t= 3,195, p<.01) cinsiyete gore anlamli farklilik gdstermektedir.
Ortalamalara gore kadin katilimcilarin merhamet (x =115,1170), diizeyleri erkek katilimcilara

gore daha yiiksektir.
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Tablo 4.3. Arastirma Degiskenlerinin Katilimcilarin Yas Grubuna Gore Farklilagmasina
fliskin ANOVA Sonuglar1

Kareler Sd Kareler F p
Toplami Ortalamasi
Gruplar arasi 121,293 2 60,646 ,245 , 783
Merhamet Gruplar i¢i 73694,521 299 247,297
Toplam 73815,814 301
Gruplar arasi 34,563 2 17,282 1,002 ,368
Psikolojik saglamlik  Gruplar ici 5141,005 299 17,252
Toplam 5175,568 301
Gruplar arast 1574.757 2 787,379 1,527 ,219
Bilissel Esneklik Gruplar i¢i 152598,420 299 515,535
Toplam 154173,177 301
Gruplar arasi 1569,728 2 784,864 1,000 ,369
Iyi Olus Gruplar i¢i 233780,585 299 784,499
Toplam 235350,312 301

Tablo 4.3 incelendiginde, merhamet (F=,245, p>.05), psikolojik saglamhik (F=,1002,
p>.05), biligsel esneklik (F=1,527, p>.05) ve iyi olus (F=1,000, p>.05) katilimcilarin yas

grubuna gore farklilik gostermemektedir.

Tablo 4.4. Arastirma Degiskenlerinin Calisma Durumuna Gore Farklilasmasina Iliskin t

Testi Sonuglari

Calisma durumu N Arit.Ortalama Std.Sapma t sd p

Merhamet Evet 96 116,6250 16.97320 2,158 299 ,03*
Hayir 205 112,4634 14,90410

Psikolojik saglamlik Evet 96 18.9688 4.13319 328 299 74
Hayir 205 18,8000 4,17204

Biligsel Esneklik Evet 96 141.5000 22,08167 1,478 297 ,14
Hayir 205 137,3448 27,98577

Iyi Olus Evet 96 114.0729 27.67414 1,625 299 ,10
Hayir 205 108,4585 28,05220

Tablo 4.4 te goriildiigii lizere, calima durumuna gore psikolojik saglamlik (t=,328 p>.05),

biligsel esneklik (t=1,478, p>.05)

ve 1yl olus (t=

1,478, p>.05) anlamh farklilik

gostermemektedir. Ancak merhamet (t= 2,158, p<.05) ise ¢alisma durumuna gore anlaml

farklilik gostermektedir. Ortalamalara gore ¢alisan katilimcilarin merhamet (x =116,6250)

diizeyleri caligmayan katilimcilara (x =112,4634) gore daha yiiksektir.
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Tablo 4.5. Arastirma Degiskenlerinin Katilimcilarin Egitim Durumuna Gore
Farklilasmasina Iliskin ANOVA Sonuglari

Kareler Sd Kareler F p
Toplami Ortalamasi
Gruplar aras1  1749,581 2 437,395 1,797 ,129
Merhamet Gruplarigi  72066,233 297 243,467
Toplam 7386165,814 301
Gruplar aras1 48,650 2 12,162 , 702 ,591
Psikolojik Gruplar igi  5126,919 297 17,321
saglamlik Toplam 5175,568 301
Bilissel Gruplar arast 981,160 2 245,290 AT71 757
Esneklik Gruplari¢i  153192,017 297 521,061
Toplam 154173,177 301
Gruplar arasi 5783,176 2 1445,794 1,864 117
Iyi Olus  Gruplar ici 229567,137 297 775,565
Toplam 235350,312 301

Tablo 4.5 incelendiginde, merhamet (F=,1,797, p>.05), psikolojik saglamlik (F=,702,
p>.05), bilissel esneklik (F=,471 p>.05) ve iyi olus (F=1,864, p>.05) diizeylerinde

katilimcilarin egitim durumuna goére farklilik bulunmamustir.

Tablo 4.6. Arastirma Degiskenlerinin Katilimcilarin Otizmin Derecesine Gore
Farklilasmasina Iliskin ANOVA Sonuglar

Kareler Sd Kareler F p
Toplami1 Ortalamasi
Gruplar aras1 446,019 2 223,010 903 ,406
Merhamet Gruplari¢i  73081,245 299 246,896
Toplam 73527,264 301
Gruplar aras1 121,417 2 60,735 3,577 ,029*
Psikolojik Gruplar igi 5026,168 299 16,980
saglamlik Toplam 5147,6391 301
Bilissel Gruplar aras1  2570,099 2 1285,049 2,503 ,084
Esneklik Gruplarigi  150969,234 299 513,501
Toplam 153539,333 301
Gruplar arast 967,990 2 438,995 ,612 543
Iyi Olus Gruplari¢i  234226,144 299 791,305
Toplam 235194,134 301

Tablo 4.6’da goriildiigli gibi otizmli cocuklarin ebeveynlerinin merhamet (F=,903, p>.05),

biligsel esneklik (F=2,503 p>.05) ve iyi olus (F=,612, p>.05) diizeyleri otizm derecesine gore
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anlamhi farklilik gostermemektedir. Ancak psikolojik saglamlik ise (F=3,577, p<.05)
katilimcilarin otizmin derecesine gore anlaml farklilik gostermektedir. Farklilasmanin hangi
gruplar arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan post-hoc testlerinden LSD testi bulgulari

Tablo 4.8’de sunulmustur.

Tablo 4.7. Psikolojik Saglamlilik Olgegi’nin Varyanslarin Homojenligi Testi

Degisken Levene Testi df P

Psikolojik Saglamlik ,368 296 ,693

ANOVA sonrasi uygulanacak post-hoc analiz teknigine karar verebilmek i¢in oncelikle
Levene testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup olmadigi hipotezi sinanmis
ve varyanslarin homojen oldugu goriilmiistir (L=,368; p>.05). Bunun iizerine siklikla
kullanilan post-hoc teknigi olan LSD ¢oklu karsilagtirma analizi teknigi tercih edilmistir.

Gergeklestirilen LSD ¢oklu karsilastirma analizi sonuglar1 asagida sunulmustur.

Tablo 4.8. Psikolojik Saglamlik Puanlarinin Otizm Derecesi Degiskenine Gore Hangi
Gruplar Arasinda Farklilastigini Belirlemek Uzere Yapilan LSD Testi Sonuglar

Gruplar (i) Gruplar (i) Xi-X] Shx P
Hafif Orta 1,28114* ,55886 ,023
Agir -69748 78711 376
Orta Hafif -1,2811* 55886 ,023
Agir -1,97862* ,86837 ,023
Agir Hafif ,69748 , 718711 ,376
Orta 1,97862* ,86837 ,023

Psikolojik saglamlik puanlarinin otizm derecesi degiskenine gore hangi gruplar arasinda
farklilik gosterdigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonrasi
LSD testi sonucunda Orta ve Agir grubu arasinda Orta grubu lehine (p<.05); Hafif ve Orta
grubu arasinda Orta grubu lehine (p<.05) istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur.

Diger gruplar arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik bulunmamustir.
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Tablo 4.9. Arastirma Degiskenlerinin Cocuk Cinsiyetine Gore Farklilasmasina Iliskin t
Testi Sonuglari

Cocuk cinsiyeti N Arit.Ortalama St.Sapma t Sd. P

Merhamet Kiz 67 115,8657 14,33569 1,136 285 25
Erkek 234 113,4182 15,75867

Psikolojik Kiz 67 19,2239 4,12979 .706 285 48
Saglamlik Erkek 234 18,8136 4,17503

Bilissel Kiz 67 137,1818 26,75525 -650 283 51
Esneklik Erkek 234 139,2831 21,79033

Iyi Olus Kiz 67 112,1342 29,93523 473 245 63
Erkek 234 110,3045 27,05200

Tablo 4.9’da goriildiigii lizere, ¢ocuk cinsiyetine gore merhamet (t= 1,136 p>.05),
psikolojik saglamlik (t=,706, p>.05), bilissel esneklik (t= -,650 p>.05), 1iyi olus (t= ,473

p>.05), anlamli farklilik gostermemektedir.

Tablo 4.10. Arastirma Degiskenlerinin Katilimeilarin Cocuk Yasina Gore Farklilasmasina
Iliskin ANOVA Sonuglar1

Kareler Sd Kareler F p
Toplami Ortalamasi
Gruplar arast 42799,020 2 1399,510 5,847 ,003*
Merhamet  Gruplar igi 70846,037 299 239,345
Toplam 73645,057 301
Gruplar arast 43,345 2 21,673 1,254 ,287
Psikolojik  Gruplar igi 5116,033 299 17,284
Saglamlik Toplam 5159,378 301
Bilissel Gruplar arasi 3044,256 2 1522,128 2,962 ,053
Esneklik Gruplar i¢i 151061,987 299 513,816
Toplam 154106,242 301
Gruplar arast 4271,252 2 2135,626 2,737 ,066
Iyi Olus Gruplar i¢i 30950,935 299 780,240
Toplam 35222,187 301

Tablo 4.10’da goriildiigii gibi otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik
(F=1,254 p>.05), bilissel esneklik (F=2,962 p>.05) ve iyi olus (F=2,737, p>.05) diizeyleri
cocuk yasma gore anlamli farklilik gostermemektedir. Ancak merhamet ise (F=5,847, p<.05)

katilimcilarin ¢ocuk yasina gore anlamli farklilik gostermektedir. Farklilagsmanin hangi gruplar
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arasinda oldugunu belirlemek i¢in yapilan post-hoc testlerinden Tukey testi bulgular1 Tablo

4.12’de sunulmustur.

Tablo 4.11. Merhamet Olgegin Varyanslarin Homojenligi Testi

Degisken Levene Testi df P

Merhamet 564 2 ,570

ANOVA sonras1 uygulanacak post-hoc analiz teknigine karar verebilmek icin oncelikle
Levene testi ile grup dagilimlarinin varyanslarinin homojen olup olmadigi hipotezi sinanmig
ve varyanslarin homojen oldugu goriilmistir (L=,564; p>.05). Bunun iizerine siklikla
kullanilan post-hoc teknigi olan Tukey c¢oklu karsilagtirma analizi teknigi tercih edilmistir.

Gergeklestirilen Tukey coklu karsilastirma analizi sonuglar1 asagida sunulmustur.

Tablo 4.12. Merhamet Olgegi’nin Puanlarinin Cocuk Yas1 Degiskenine Gore Hangi
Gruplar Arasinda Farklilastigini Belirlemek Uzere Yapilan Tukey Testi Sonuglar

Gruplar (i) Gruplar (i) Xi-Xj Shx P
2-5 yas 6-8 yas 6,12322* 1,89815 ,004
9-11 yas -75522 , 718711 ,969
6-8 yas 2-5 yas -6,12322* 1,89815 ,004
9-11 yas -6,87843 3,20650 ,083
9-11 yas 2-5 yas , 75522 3,13495 ,969
6-8 yas 6,87843 3,20650 ,083

Merhamet puanlariin ¢ocuk yasi degiskenine gore hangi gruplar arasinda farklilik
gosterdigini belirlemek amaciyla yapilan tek yonlii varyans analizi (ANOVA) sonras1 Tukey
testi sonucunda 6-8 ve 9-11 grubu arasinda 6-8 yas grubuna lehine (p<.05); ve 2-5ve 9-11 yas
grubu arasinda 2-5 grubu lehine (p<.05) istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur.

Diger gruplar arasinda istatistiksel agidan anlamli bir farklilik bulunmamastir.

4.3. Iyi Olus Diizeyi ile Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve Bilissel Esneklik
Arasindaki Iliskilere iliskin Bulgular

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri ile merhamet, psikolojik saglamlik

ve biligsel esneklik diizeyi arasindaki iligkileri ve bu iligkilerin biiylikliik ve yonlerini
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belirlemek amactyla yapilan Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Analizi sonuglar1 Tablo

4.13’te verilmistir.

Tablo 4.13. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Merhamet, Psikolojik Saglamlik, Biligsel
Esneklik ve lyi Olus Diizeyleri Arasindaki Korelasyon Analiz Sonuglar

10 ME PS BE
1.10 1
2.ME ,460** 1
3PS ,450** ,376** 1
4.BE 34T** ,358** ,430**
Ortalama 110,15 113,67 18,89 138,67
Standart Sapma 28,05 15,66 4,16 22,74

Not: 10=lyi Olus Diizeyini, ME=Merhamet Diizeyini,
PS=Psikolojik Saglamlik Diizeyini,
BE=Bilissel Esneklik Diizeyini
*p<.001

Tablo incelendiginde iyi olusun; merhamet diizeyi ile pozitif yonde orta diizeyde (r= .46,
p< .001), psikolojik saglamlik diizeyi ile pozitif yonde orta diizeyde (r= .45, p<.001), biligsel
esneklik diizeyi ile pozitif yonde orta diizeyde (r= .34, p< .001) iliskili oldugu goriilmektedir.
Diger degiskenlere bakildiginda merhamet diizeyi ile psikolojik saglamlik arasinda, pozitif
yonde orta diizeyde (r= .37, p< .001), bilissel esneklik ile merhamet arasinda pozitif yonde
orta diizeyde (r= .35, p< .001), psikolojik saglamlik diizeyi ile bilissel esneklik diizeyi
arasinda pozitif yonde orta diizeyde (r= .43, p<.001) iliskili olarak bulunmustur.

4.4. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve Bilissel
Esneklik Diizeyinin Iyi Olus Diizeyini Yordamasina iliskin Bulgular

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik
diizeylerinin iyi olus diizeyini anlamli bir sekilde yordayip yordamadigi Coklu Regresyon
Analizi kullanilarak incelenmistir (Bkz. Alt Problemler). Regresyon iliskisinin istatistiksel
anlamliligini 6lgmek icin yapilan varyans analizi sonuglar1 Tablo 4.14’te sunulmustur. Tablo
4.14 incelendiginde merhamet, psikolojik saglamlik ile biligsel esneklik diizeyinin iyi olus

diizeyini yordadigini 6ngdren modelin anlamli oldugu goriilmektedir (F= 44,465, p< .001).
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Tablo 4.14. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve
Biligsel Esneklik Diizeyinin Iyi Olus Diizeyini Yordamasina iliskin Varyans Analizi Tablosu

Varyansin Kaynagi Kareler sd Kareler Ortalamasi F p
Regresyon 73058,979 3 24352,993 44,465 ,000
Artik 161569,944 295 547,695

Toplam 234628,923 298

Yordayict: Merhamet, Psikolojik Saglamlik, Biligsel Esneklik; Bagimli Degisken: Iyi Olus

Tablo 4.15. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve
Bilissel Esneklik Diizeyinin lyi Olus Diizeyini Yordamasina iliskin Regresyon Tablosu

R R2 Standarlastirilmamais Standartlastirilmis t p
Katsayilari Katsayilari
B Std.hata B
Sabit -8,830 11,193 ,789 ,000
Merhamet 304 311 577 ,096 311 5,795 ,000
Psikolojik Saglamlik 1,921 374 ,285 5,138 ,000
Biligsel Esneklik ,140 ,068 ,114 2,063 ,040

Yordayici: Merhamet, Psikolojik Saglamlik, Bilissel Esneklik; Bagimli Degisken: Iyi Olus

Regresyon denklemi katsayilarinin anlamlilik diizeyini 6lgmek ic¢in yapilan t Testi
sonuclar1 ve agiklanan varyans ve regresyon katsayilari Tablo 4.15°te verilmistir. Tablo 4.15’e
gore merhamet, psikolojik saglamlik ile bilissel esneklik degiskenlerine iliskin regresyon
katsayilar1 anlamlidir. Modelde B katsayilari incelediginde, iyi olusunu merhamet, psikolojik
saglamlik ve bilissel esneklik olumlu bir bigimde etkilemektedir. Coklu Regresyon Analizinin
sonuclarina gére merhamet, psikolojik saglamlik ile biligsel esneklik, iyi olus diizeyinin

anlamli bir yordayicisi olarak bulunmustur (R=.304, R’= .31, p< .001).
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4.5. Arastirma Degiskenleri Merhamet, Psikolojik Saglamlik, Bilissel Esneklik ve iyi

Olusun Dogrulayic1 Faktor Analizi

Tablo 4.16. Merhamet Olgegi’nin DFA Uyum Indeksleri ve DFA Analizleri Sonuglar

Uyum Olgiileri Miikemmel Uyum Kabul Edilebilir Uyum  Arastirmada Elde
Edilen Uyum Degeri

CMIN/DF 0 <x*sd<2 2<x*sd<3 1,83

CFlI 0,97< CFI <1.00 0,95< CFI <0.97 0,972

NNFI/TLI 0,97<TLI <1.00 0,95< TLI<0.97 0,970

NFI 0,95< NFI <1.00 0.90 <NFI<0.95 0,941

IFI 0.95<IF1<1.00 0.90 <IFI< 0.95 0,972

RMSEA 0,00<RMSEA< 0.05 0,05<RMSEA<0.08 0,0625

RMR 0,00< RMR <0.05 0,05< RMR <0.08 0,0883
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Merhamet i¢in elde edilen modelin uyum iyiliginin degerlendirilmesi amaciyla ki-kare/sd
oran1 (<3) ve RMSEA degeri (<.08) incelendiginde modelin genel uyumunun iyi oldugu
goriilmektedir. Model c¢iktilarindaki diger uyum iyiligi katsayilar1 incelendiginde CFI
degerinin .972 ve NNFI degerinin .970 oldugu goriilmiistiir. Elde edilen CFI ve NNFI
degerlerinin >.95 olmasi modelin miilkemmel uyuma sahip oldugunu goéstermektedir (Hu ve

Bentler, 1999; Kline, 2015).

Tablo 4.17. Psikolojik Saglamlik Olgegi’nin DFA Uyum Indeksleri ve DFA Analizleri
Sonugclari

Uyum Olgiileri Miikemmel Uyum Kabul EdilebilirUyum Arastirmada Elde

Edilen Uyum Degeri
CMIN/DF 0 <x*sd<2 2<x*sd<3 17,401
CFlI 0,97< CFI <1.00 0,95< CFI <0.97 0,584
NNFI/TLI 0,97<TLI <1.00 0,95< TLI <0.97 0,306
NFI 0,95< NFI <1.00 0.90 <NFI< 0.95 0,576
IFI 0.95<IFI<1.00 0.90 <IFI< 0.95 0,590
RMSEA 0,00 RMSEA<0.05 0,05<RMSEA<0.08 0,276
RMR 0,00< RMR<0.05 0,05 <RMR<0.08 0,279

Psikolojik Saglamlik Olgegi’nin yapilmis DFA analizi sonucunda elde edilen modelin
uyum iyiliginin degerlendirilmesi amaciyla ki-kare/sd orani (>5) ve RMSEA degeri (>.10)
incelendiginde modelin genel uyumunun kabul edilebilir smirlar icerisinde olmadigi
goriilmiistiir. Model ¢iktilarindaki diger uyum iyiligi katsayilar1 incelendiginde CFI degerinin
.584 ve NNFI degerinin .306 oldugu goriilmiistiir. Elde edilen CFI ve NNFI degerlerinin <.90
olmas1 modelinin iyi uyuma sahip olmadigimi gostermektedir (Hu ve Bentler, 1999; Kline,
2015).
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Tablo 4.18. Bilissel Esneklik Ol¢egi’nin DFA Uyum indeksleri ve DFA Analizleri

Sonuglari
Uyum Olgiileri Miikemmel Uyum Kabul EdilebilirUyum  Arastirmada Elde
Edilen Uyum Degeri

CMIN/DF 0 <x*sd<2 2<x*sd<3 1,88

CFI 0,97< CFI <1.00 0,95< CFI <0.97 0,969
NNFI/TLI 0,97<TLI <1.00 0,95< TLI <0.97 0,965

NFI 0,95< NFI <1.00 0.90 <NFI<0.95 0,937

IFI 0.95<IF1<1.00 0.90 <IFI<0.95 0,969
RMSEA 0,00< RMSEA<0.05 0,05< RMSEA < 0.08 0,0643

RMR 0,00< RMR <0.05 0,05< RMR <0.08 0,110

Bilissel Esneklik Olgegi’nin yapilmis DFA sonucunda elde edilen modelin uyum
tyiliginin degerlendirilmesi amaciyla ki-kare/sd orant (<3) ve RMSEA degeri (<.08)
incelendiginde modelinin genel uyumunun iyi oldugu goriilmektedir. Model ¢iktilarindaki
diger uyum iyiligi katsayilari incelendiginde CFI degerinin .969 ve NNFI degerinin .965
oldugu goriilmiistiir. Elde edilen CFI ve NNFI degerlerinin >.95 olmasi modelin miikemmel

uyuma sahip oldugunu gostermektedir (Hu ve Bentler, 1999; Kline, 2015).

Tablo 4.19. PERMA lyi Olus Olgegi’nin DFA Uyum indeksleri ve DFA Analizleri

Sonuglari
Uyum Olgiileri Miikemmel Uyum Kabul EdilebilirUyum  Arastirmada Elde
Edilen Uyum Degeri

CMIN/DF 0 <x*sd<2 2<x*sd<3 2,08

CFI 0,97< CFI <1.00 0,95< CFI <0.97 0,983
NNFI/TLI 0,97<TLI <1.00 0,95<TLI <0.97 0,979

NFI 0,95<NFI <1.00 0.90 <NFI<0.95 0,968

IFI 0.95<IF1<1.00 0.90 <IFI< 0.95 0,983
RMSEA 0,00 RMSEA<0.05 0,05< RMSEA < 0.08 0,0711

RMR 0,00< RMR <0.05 0,05< RMR <0.08 0,373

PERMA 1Iyi Olus Olgegi’nin yapilmis DFA sonucunda elde edilen modelin uyum
tyiliginin degerlendirilmesi amaciyla ki-kare/sd orant (<3) ve RMSEA degeri (<.08)
incelendiginde modelinin genel uyumunun iyi oldugu goriilmektedir. Model c¢iktilarindaki
diger uyum 1iyiligi katsayilar1 incelendiginde CFI degerinin .983 ve NNFI degerinin .979
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oldugu goriilmiistiir. Elde edilen CFI ve NNFI degerlerinin >.95 olmasi modelin miikemmel

uyuma sahip oldugunu gostermektedir (Hu ve Bentler, 1999; Kline, 2015).
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BOLUM V: SONUC, TARTISMA VE ONERILER

Calismada otizmli ¢cocuklar1 (2-11 yas) olan ebeveynlerin merhamet, psikolojik saglamlik ve
bilissel esneklik diizeyleri ile iyi olus diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesi amaglanmustir.
Bunun yani sira arastirmaci tarafindan Tiirk kiiltiiriine dayali Merhamet Olgegi gelistirilmesi
hedeflenmistir. Calismanin sonu¢ boliimiinde ilk olarak arastirmaci tarafindan gelistirilen
Merhamet Olgegi, ardindan elde edilen bulgular arastirma hipotezleri dogrultusunda
sunulmustur. Bu bulgular tartisma boliimiinde alan yazin 1s18inda degerlendirilmistir.
Arastirmanin temel degiskenleri olan iyi olus, merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel
esneklik arasindaki iligkiler incelenmistir. Daha sonra bu temel degiskenler, arastirmada yer
alan demografik degiskenler agisindan ele alinmistir. Diger kisimda ise otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik diizeyi ile iyi olus dlgegi
puanlarim1 yordama giici degerlendirilmistir. Son kisimda ise bundan sonra yapilacak

arastirmalara katki saglamak amaciyla oneriler sunulmustur.
5.1. Sonug¢
5.1.1. Arastirma Degiskenlere Yonelik Sonuclar
5.1.1.1. Merhamet diizeyi puanlarina yonelik sonuclar

1. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri cinsiyet
degiskenine gore farklilasmaktadir. Kadin katilimcilarin merhamet diizeyleri erkek
katilimcilara gore daha yiiksektir.

2. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri yas
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.

3. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri ¢alisma
durumu degiskenine gore farklilasmaktadir. Calisan katilimcilarin merhamet diizeyleri
calismayan katilimcilara gore daha yiiksektir.

4. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri egitim
durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.

5. Arastirmaya katilan otizmli cocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri otizm

derecesi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.



. Aragtirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri ¢ocuk
cinsiyeti degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

. Aragtirmaya katilan otizmli ¢cocuklarin ebeveynlerinin merhamet diizeyleri ¢ocuk yasi
degiskenine gore farklilasmaktadir. Sonuca gore 6-8 ve 9-11 grubu arasinda 6-8 yas
grubuna lehine (p<.05); ve 2-5ve 9-11 yas grubuna arasinda 2-5 grubu lehine (p<.05)

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur.
5.1.1.2. Psikolojik saglamlik diizeyi puanlarina yonelik sonug¢lar

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
cinsiyet degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
yas degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
calisma durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
egitim durumu degiskenine gére anlamh diizeyde farklilagsmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
otizm derecesi degiskenine gore anlaml diizeyde farklilagsmaktadir. Sonucunda Orta ve
Agir grubu arasinda Orta grubu lehine (p<.05); Hafif ve Orta grubu arasinda Orta
grubu lehine (p<.05) istatistiksel olarak anlaml1 bir farklilik bulunmustur.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri
cocuk cinsiyeti degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arasgtirmaya katilan otizmli ¢cocuklarin ebeveynlerinin psikolojik saglamlik diizeyleri

cocuk yas1 degiskenine gore anlamhi diizeyde farklilasmamaktadir.
5.1.1.3. Bilissel esneklik diizeyi puanlarina yonelik sonuglar

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin biligsel esneklik diizeyleri
cinsiyet degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.
. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin bilissel esneklik diizeyleri yas

degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.
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. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin biligsel esneklik diizeyleri
calisma durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli c¢ocuklarin ebeveynlerinin biligssel esneklik diizeyleri
egitim durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagsmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin bilissel esneklik diizeyleri otizm
derecesi degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin biligsel esneklik diizeyleri
cocuk cinsiyeti degiskenine gore anlaml diizeyde farklilagmamaktadir.

. Aragtirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin biligsel esneklik diizeyleri cocuk

yas1 degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.
5.1.1.4. lyi olus diizeyi puanlarina yonelik sonuclar

. Arastirmaya katilan otizmli g¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri cinsiyet
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri yas
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagsmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri c¢aligma
durumu degiskenine gore anlamli diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli g¢ocuklarin ebeveynlerinin 1yi olus diizeyleri egitim
durumu degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri otizm derecesi
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli cocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri c¢ocuk
cinsiyeti degiskenine gore anlaml diizeyde farklilasmamaktadir.

. Arastirmaya katilan otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus diizeyleri ¢ocuk yas1

degiskenine gore anlamli diizeyde farklilagmamaktadir.
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5.1.2. Iyi Olus ile Merhamet, Psikolojik Saglamhk ve Bilissel Esneklik Arasindaki
Tliskilere Iliskin Sonugclar

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olus ile merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel
esneklik diizeyi arasindaki iligkileri ve bu iligkilerin biiylikliik ve yonlerini belirlemek
amaciyla yapilan Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Analizi sonuglarina gore iyi
olusun; merhamet diizeyi ile pozitif yonde; psikolojik saglamlik ile pozitif yonde; biligsel
esneklik diizeyi ile pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmustur. Ayrica diger degiskenler

arasinda pozitif yonde anlaml iligki bulunmustur.

5.1.3. Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve Bilissel Esneklik Diizeyinin Iyi Olusun

Diizeyini Yordamasina iliskin Sonuclar

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin merhamet ile psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik
diizeyinin iyi olus diizeyini anlamli bir sekilde yordayip yordamadigi Coklu Regresyon
Analizi kullanilarak incelenmis ve merhamet ile psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik
diizeyinin 1yi olus diizeyini yordadigimi 6ngéren modelin anlamli oldugu gorilmiistiir.
Merhamet, psikolojik saglamlik ve biligssel esneklik, iyi olus diizeyini anlamh diizeyde

yordamaktadir.
5.2. Tartisma

Arastirmalar, otizmli bir ¢ocuga sahip ebeveynlerin stres, kaygi ve depresyon
yasadiklarin1 ortaya koymus ve bunlarin ebeveynlerin iyi olusglarini olumsuz yonde
etkileyebilecegini gostermistir. Bu alanda yapilan arastirmalarin ¢ogunda, olumsuz
deneyimlere, stres ve depresyona odaklanildigi otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi olusunu
olumlu etkileyen faktorleri inceleyen ¢alismalarin ¢ok az oldugu tespit edilmistir. Bu agidan
bu ¢alismanin alan yazinda ¢ok kiymetli oldugu diisiiniilmektedir. Bu nedenle bu ¢alismanin
amaci; merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik Ozelliklerinin ebeveynlerin iyi
olusu iizerine etkisini ortaya koymaktir.

Iyi olus kavramu, kisilerin yasamlarinda karsilastiklar1 olumsuz olaylar karsisinda kendi
ihtiyaglarina yonelebilmesi, kendini gergeklestirebilmesi, giiglii taraflarini ortaya koyabilmesi,

manevi kaynaklar1 kullanabilmesi ve amaci olan anlamli bir hayata sahip olabilmesiyle
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iliskilidir (Diener, Kahneman ve Helliwell, 2010; Rashid, 2015). Otizmli ¢ocuklari ile ilgili
ortaya ¢ikan olumsuzluklara karsi ebeveynlerin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel
esneklik becerisinin iyi olusu etkileyen etmenler olabilecegi diisiiniilmektedir. Bu nedenle
merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esnekligin otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin iyi
oluslartyla iliskisini ve yordayiciligini belirlemek icin yapilan bu arastirmanin sonuglari
literatiirdeki  diger arastirmalarla teorik yap1 ¢ergevesinde karsilagtirmali  olarak
yorumlanmustir.

Arastirmanin ilk amaglarina gére merhamet, psikolojik saglamlik, biligsel esneklik ve iyi

olus diizeyleri demografik degiskenlere gore ele alinmistir.

5.2.1. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerin Merhametin Demografik Degiskenler ile

Arasindaki iliskilerin Tartisiimasi

Calismanin  sonuglarina gére merhamet cinsiyete gore farklilagmaktadir. Kadin
katilimcilarin merhamet diizeylerinin erkek katilimcilara gére daha yiiksek oldugu sonucuna
ulasilmistir. Bunun nedeni, kadinlarin daha duygusal ve empatik olma gibi bazi bireysel
Ozellikleri tagimasinin yani sira (Derntl vd., 2010; Lennon ve Eisenberg, 1987) kadinlarin
yaratilistan daha hassas, sevecen ve anac¢ olmalar1 sayesinde (Cingdl, Celebi, Zengin ve
Karakag, 2018) cocuklartyla daha ¢ok etkilesimde bulunmalari, bu sayede cocuklarinin
ihtiyaglarin1 tespit etme konusunda daha duyarli ve gocuklarina karsi daha sefkatli hale
gelebilmeleridir. Ayrica kadinlar, biyolojik olarak erkeklere gore ¢ocuklari icin bakicilik
roliinii istlenmeye daha hazir konumdadir. Diger yandan kiiltiirel agidan modern toplumda
kadinlarin ¢ocuklari igin birincil bakict roliinii listlenmeleri beklenirken erkeklerin genellikle
ailenin ge¢iminden sorumlu oldugu disiiniilmektedir (Eagly ve Crowley, 1986; Gouveia,
Carona, Canavarro ve Moreira, 2016). Giiles’in (2017) yaptigi calisgmada ebeveynlerin
merhametin sevecenlik alt boyutunda aldiklar1 puanlarin ortalamasina bakildiginda annelerin
babalara kiyasla sevecenlik duygularinin daha yiiksek diizeyde oldugu tespit edilmis ancak
kendine merhamet diizeylerinde cinsiyet degiskenine gore bir fark bulunamamistir. Diger
calismalarda kadinlarin erkeklere gore daha yiiksek diizeyde merhamete sahip olduklar
(Lopez, Sanderman, Ranchor ve Schroevers, 2018) ve daha empatik davrandiklar1 (Eisenberg
ve Lennon, 1983; Vogel, Meyer ve Harendza, 2018) ¢ikarimi bu arastirmanin bulgularini

desteklemektedir. Baz1 aragtirmalarin bulgularinda ise cinsiyetler arasinda anlamli farklilik
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bulunamamistir (Neff ve Faso, 2015; Aydin, 2015; Candemir, 2019). Merhamet diizeylerinin
cinsiyete gore farklilik gosterdigi ¢alismalarla ve bu calismanin ortaya koydugu sonuglar
arasindaki farkin birka¢ nedeni oldugu diistiniilmektedir. Bunlar; 6rneklem grubu, kullanilan
dlcekler ve kisisel faktodrler olarak siralanabilir. Ornegin Candemir (2019) ve Aydin’in (2015)
yaptiklar1 ¢alismalarda 6rneklem grubu engelli ve 6zel gereksinimli ¢ocuklarin ebeveynlerini
kapsamaktadir; baska bir deyisle c¢alismalarda sadece otizm tanist almis ¢ocuklarin
ebeveynleri degil aleksitimiya, Down sendromu vs. tanili ¢ocuklarin ebeveynlerinin de
orneklem grubu i¢inde yer aldigi, farkli degiskenlerle incelendigi ve kullanilan dlgeklerin etki
gosterdigi diislinlilmektedir. Ayrica alan yazinda merhamet diizeyleri cinsiyet degiskenine
gore ele alinan ¢alismalarda c¢ogu Orneklem grubu, iiniversite ve lise Ogrencilerine,
Ogretmenlerine ve normal gelisim gosteren ya da farkli engellere sahip ¢ocuklarin
ebeveynlerine gore degerlendirilmistir (Aydemir, 2018; Capan, 2019; Meri¢, 2020; Emir,
Tarake1 ve Dogan, 2020; Nas, Sak ve Tanhan, 2021; Onder,2021).

Bu ¢alismanin 6rneklem grubu, Istanbul ilinde bulunan &zel rehabilitasyon merkezlerinde
ve kaynastirma programlarinda egitim goren otizmli ¢ocuklarin (2-11 yas) ebeveynlerini
kapsamaktadir. 2-11 yas araligi; karmagsik ve yogun, olumlu ve olumsuz duygulari igeren bir
stiregtir. Ayrica bu yas araliginda ¢ocuga dogru tan1 konulmasi ve ¢ocugun ilerleyebilmesi igin
atilacak adimlar hem ebeveynler hem de ¢ocuklar i¢in biiyiik 6nem tasidig: diistiniilmektedir.
Alan yazinda ebeveynlerle ilgili yapilan galismalarda en sik dile getirilen temalardan birinin
“tan1” oldugu goriilmektedir. Teshis temasi altinda ebeveynler, oOzellikle cocuklarinin
hastaliklarinin teshisi siirecinde karsilastiklart giicliikleri, bu siiregte yasadiklari belirsizlikleri
ve yanlig teshis konmasi hususunu paylasmaktadirlar. Teshis sonrasi ebeveynler, durumu
kabul edemediklerini ve bundan kendilerini veya eslerini sorumlu tuttuklarin1 belirtmektedir.
Ayrica uzmanlarin teshis sonrasi aileye yaptiklar1 yonlendirmelerin yetersiz oldugu ve biitiin
bunlarin ebeveynleri belirsizlige ve kaosa siiriikledigi dikkati ¢ekmektedir (Kocabiyik ve
Fazlioglu, 2018). Bu ¢er¢ceveden bakildiginda 2-11 yas araliginin ¢ok boyutlu oldugu ve
cocugun ilerlemesi konusunda ebeveynlerin iyi oluslarinin belirleyici bir unsur oldugu
sOylenebilir. Bu yaslarda ¢ocugun kendisini en yakin ve giivende hissettigi kisinin ona bakim
veren ve ¢ocukla yakindan ilgilenen anne oldugu bilinmektedir. Merhametli bir annenin,
cocuga duyarli olabilecegi, otizmli g¢ocugun yasadigi nobetlere karst daha dayanikli

kalabilecegi, giinliik zorluklar ile daha kolay bas edebilecegi sdylenebilir. Merhamet, anne-
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cocuk iletisimini giiglendirebilir, annenin kendine karsi sefkatli olmasini destekleyebilir ve
merhametli davraniglar sergilemesini saglayabilir. Cagdas’in (2008) ortaya koydugu lizere
anne-cocuk arasinda kurulan saglikli iletisim, cocugun saglikli gelisimi i¢in temel olusturur
(Sarag, 2013). Ayrica Bowlby’nin (1969) baglanma teorisinde ¢ocugun birincil bakim veren,
yani biiylik Olgiide temel ihtiyaclarim (6rnegin; yemek, barmma vb.) ve duygusal
gereksinimlerini karsilayan kisi ile kurdugu biyolojik temelli duygusal bagin 6nemi &ne
stiriilmektedir (Arikan, 2020). Bu arastirmada kullanilan 6lgegin perspektifinden bakildiginda
merhametin, olaylar karsisinda bakis agisi degistirebilmede, zorluklar1 hafifletmede, otizm
tanisin1 yeniden adlandirmada ve kabul etmede rol oynayabilecegi yorumlanabilir. Bunun yani
sira annelerdeki diger insanlarda da goriilen merhamet dis giici, motivasyon olarak
algilanabilir; ayrica anneler, ¢ocugun hem giinliik bakimi hem de egitimi ile ilgilenen kisiler
olarak 6n plana ¢iktig1 i¢in diger ebeveynler ile ortak bir merhamet duygusu paylasimi
iceresindedir. Anneler, ¢ocuklarmin egitim gordigii egitim merkezlerinde diger otizmli
cocuklarin anneleriyle birlikte zaman gec¢irmekte, ortak sorunlari paylasabilmekte ve
birbirlerine destek olabilmektedir. Bunun merhamet deneyimine yol agabildigi ve iyi
oluslarina olumlu bir etki gdsterdigi sdylenebilir. Bu tiir destekler, benzer zorluklar1 yasayan
insanlarin sosyal yasamlar1 ve kendilerini gerceklestirebilme alanlari olarak degerlendirilebilir.
Bunun yani sira sosyal medyanin, ebeveynlerin duygularini, giinliik zorluklarini ve bilgilerini
birbirleriyle paylasarak destek olabildikleri ve merhamet duygularin1 besleyici faktoér oldugu
diistintilebilir. Ayrica diger insanlardan deneyimlenen merhametin 6zel egitimciler ve bu
alanda calisan O0gretmenler i¢in de isin en Onemli pargasi oldugu aciktir. Otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin sosyal yasamda karsilastiklar1 zorluklarla bas edebilmesinde egitimciler onemli
bir yer tutmaktadir. Sosyal medyada ve otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin olusturduklar
gruplarda en ¢ok ve siki paylagilan konular “siddet”, “kaynastirma programlarinda otizmli
cocuk kabul edememek”, “6tekilestirmek”, “merhametsizlik”, “digsallastirma” olarak ifade
ediliyor. Bu baglamda merhamet ve merhamet yaklagiminin toplumsal acidan 6zellikle 6ziirlii
bireyler i¢in hem ailelere hem ¢ocuklara biiyiik bir sosyal destek oldugu sdylenebilir. Ayrica
merhametin, siddete kars1 bir tampon oldugu gibi farklilig1 kabul etmeye ve toplumsal bilinci
artirmaya biiyiik katkr sagladigr aciktir. Sosyal toplumda merhamet, siddete veya baska tiirlii
zorbaliga maruz kalan kisilerin bir yardimlasma platformu agabilmesini ve bdylece daha

duyarli bir toplum inga edilebilmesini miimkiin kilar.
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Harris (1978), Otistikleri Anlamak adli ¢alismasinda otizmli ¢ocuklara sahip ebeveynlerin
diger insanlardan gordiikleri merhamet deneyimlerinden bahsetmekte ve ¢evreden gelen
incelik ve merhamet olgularimi bir gilivenlik faktorii olarak ifade etmektedir. Merhamet
kavrami, kiiltiirel alt yapinin olusturdugu bir kavramdir. Bu baglamda Bati kiiltiirliniin
bireysel, Tiirkiye’deki kiiltiirtin ise toplumsal oldugu ayrica Tiirkiye’de merhamet kavraminin
hem Kkiiltirel hem dini agidan insa edildigi soylenebilir. Merhamet, dinden beslenen bir
olgudur. Baz1 arastirmalar, ebeveynlerin ilahi adalete inanmanin, manevi yonden rahatlamanin
ve bu sorunla bas edebilmek i¢in sabirli olmanin 6neminden bahsetmektedir. Cocugun
durumunu diger ¢ocuklarla ve diger hastaliklarla karsilastirirken slikretmenin faydalarindan
bahsedilmektedir. Sabrin ve i¢inde bulunduklari durumla bas etmede dini inancin olumlu
diisiinme tizerinde 6énemli bir etkisi oldugu, manevi ve dini destek arayisinin soruna yeni bir
cergeve olusturmaya yardimei olabildigi ifade edilmektedir (Kocabiyik ve Fazlioglu, 2018).

Katilimeilarin merhamet diizeylerinin yas degiskenine gore anlamli bir farkliliga sahip
olmadig1 saptanmistir. Bu bulgulara gore yas degiskeninde merhametin belirleyici bir faktor
olmadig1 ve yasla bagimsiz olarak ortaya ¢ikabilecegi yorumlanabilir. Bu sonuglar, Neff ve
McGehee’nin (2010) yetiskin bireylerle; Giiles’in (2017), 6zel gereksinimli ¢ocuga sahip anne
babalarla yaptig1 calismalarda elde ettigi kendine merhamet Olgegi diizeylerinin yas
degiskenine gore anlamli diizeyde farklilik gdstermedigi bulgular1 ile benzerlik
gostermektedir. Ancak merhamet Olgeginin {i¢ olumsuz alt boyutunda 43 ve iistii yas
grubundaki ebeveynler 28-35 yas grubundakilerden daha yiiksek puanlar elde etmistir. Baska
bir deyisle yliksek yas grubundaki ebeveynler; daha fazla umursamazlik, baglantisizlik ve
iliski kesme egilimleri gostermektedir. Bu sonug, yas ilerledik¢e ve cocugun engelli durumu
kotiiye gitmediginde, cocuk temel ihtiyaclarin1 karsilayabilecek durumda oldugunda
ebeveynin ilgisinin azalmasina ve ebeveynin ¢ocugun 6zel durumunu kabul etmesine bagl
olabilir. Bu caligma ise 2-11 yas grubundaki otizmli ¢ocuklar1 kapsamaktadir. Bu yastaki
kiiciik cocuklar merhamet ve ilgiye ihtiyag duydugu icin ebeveynlerin yasinin merhamet
tizerinde bir etken olusturmadigi soylenebilir. Ayrica o6zellikle 2-11 yas arasinda olan
cocuklarin klinik tablosu degisebilmekte oldugundan ebeveyn yasinin merhametin diizeyleri
tizerine 6nemli bir faktor olusturmadig diistintilebilmektedir.

Arastirma bulgularina gére merhamet diizeyi, ¢calisma durumuna gore farklilasmaktadir.

Calisan katilimcilarin merhamet diizeylerinin ¢alismayan katilimcilara gore daha yiiksek
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oldugu sonucuna ulasilmigtir. Aileler, otizmli ¢ocuklarinin gereksinimlerinden dogan
zorluklarla ve sorunlarla ugragsmalarinin yani sira maddi sorunlarla, aile igi iletisimsizlikle,
sosyal cevre ile iliskili problemlerle ve psikolojik sorunlarla da ugragabilmektedirler (Tung ve
Ozkardas, 2020). Yurdakul ve Girli (1998), otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinin sosyal agidan
desteklenmelerinin, yasadiklar1 zorluklarla bas edebilmelerini kolaylastiran énemli bir etken
oldugunu belirtmektedir. Sosyal destek, stresle karsi karsiya kalan kisinin cevresindeki
insanlar (es, aile, arkadas) tarafindan saglanan maddi ve manevi yardim olarak goriilmektedir
(Tung ve Ozkardas,2020) ve ebeveynlerin calisma durumu, ¢ocuklarm maddi sorunlarmnin
giderilmesini, sosyal iligki kurmasimi miimkiin kilan bir etken olarak yorumlanabilir.
Aragtirmadan elde edilen sonucglara gore, calisan ve sosyal bir ¢evrede bulunan kisinin
kendisine ve cevresine merhamet goOstermesinin ve onlardan merhamet gérmesinin olasi
oldugu diisiiniilebilir. Ayrica otizmli g¢ocuklarin ebeveynleri perspektifinden bakildiginda
ebeveynlerin ¢alismasi, c¢ocugun ilerleyebilmesi amaci ile gereklilikleri maddi agidan
kolaylastirabilmesi, ebeveynin yetersizlik duygulariyla bas edebilmesi adina 6nemli bir
etkendir. Baz1 arastirmalarda gelir durumu degiskeninin kisilerin merhamet diizeylerinde etkili
oldugunu gostermektedir (Peker, 2017; Babahanoglu, Obuz ve Gencer, 2021).

Arastirma bulgularina gore merhamet diizeyi; egitim durumu, otizm derecesi ve ¢ocuk
cinsiyetine gore farklilasmamakta ancak ¢ocuk yasma goére anlaml farklilik gostermektedir.
Mevcut arastirmanin perspektifinden bakildiginda egitimin, otizm derecesinin ve ¢ocuk
cinsiyetinin merhametin iizerinde bir etken olmadig: goriilmektedir. Baska bir deyisle 2-11 yas
arasinda otizm tanis1 almig ¢ocuklarin ebeveynlerinde merhametin; egitim, otizm derecesi ve
cocuk cinsiyeti degiskenlerinden bagimsiz olarak islev gérmekte oldugu sdylenebilir.

Candemir (2019), normal ve engelli ¢ocuklar1 olan anne ve babalarla yaptig1 ¢alismada
engelli ¢cocugu olan ebeveynlerin 6grenim durumu degiskeninin merhamet puanlari {izerinde
anlamli diizeyde farklilagsmadigini tespit etmistir. Bunun yami sira Alaloglu (2020),
yetigkinlerle yaptig1 calismalarda anne babalarin egitim durumlar1 ile kendine merhamet
diizeyleri arasinda farklilagmadigini bulmustur ve bu bulgular, ¢alismanin sonucunu destekler
niteliktedir. Giiles’in (2017) ve Koyuncu’nun (2021), 6zel gereksinimli ¢ocugu olan anne
babalarla yaptig1 calismada anne babalarin egitim durumlarit ile merhamet ve kendine
merhamet diizeyleri arasinda anlamli bir farklilagmanin oldugu sonucuna ulasilmis ancak

cocuk cinsiyeti ve cocuk yasi degiskenlerine gore merhamet diizeylerinin farklilasmadigini
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ortaya koymustur. Fakat bu arastirmada ortaya kondugu iizere ¢ocugun yasinin anne ve
babalarin merhamet diizeyleri ilizerinde oOnemli etkileri oldugu goriilmektedir. Arastirma
sonucuna gore 6-8 ve 9-11 yas grubu arasinda 6-8 yas grubu lehine (p<.05); 2-5 ve 9-11 yas
grubu arasinda 2-5 yas grubu lehine (p<.05) istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
gbzlenmektedir. Bu veri sonucunun nedenleri arasinda farkli faktorlerin etkili olabilecegi
distiniilmektedir. Otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri; maddi, duygusal, sosyal, zamansal, tibbi,
egitimsel, psikolojik, sosyal destek konularinda zorluk yasamaktadirlar. Otizm tanilamasi
sonrasinda ailenin ¢ocugunu nasil iyilestirecegi konusunda zorlu bir yolculuk baglamakta ve
egitim bir umut olarak goriilmektedir (Koksal ve Erciyes, 2021). Erken ¢ocukluk yillarinin,
OSB’nin belirtilerini azaltmak, onu 1iyilestirmek ve gelecekte ortaya ¢ikma potansiyelini
Oonlemek i¢in en iyi zaman oldugu (Bal, 2021) g6z oniinde bulundurularak, ¢ocuk kiiciik yasta
olunca ebeveynlerin onun iyilesebilecegi ve daha iyi olabilecegi yoniinde diisiinceleri
sekillenebilmekte ve bunun merhamet iizerine etki gdsterebilecegi degerlendirilmektedir. Neff
ve Faso’nun (2015) yaptigi c¢alisma, daha yiiksek kendine merhamet diizeyine sahip
ebeveynlerin daha umutlu olduklarini gostermistir. Otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri genellikle
gelecek icin endiselenip umutlarin yitirseler de kendine merhametin yarattig i¢sel destek ve
Ozgiiven, ebeveynlerin daha iyimser bir bakis acgisina sahip olmalarina yardimci
olabilmektedir. Otizm teshisinin genellikle uzun bir siire¢ olmasi ve farkli profesyonel destek
alinmas1 geregi, ebeveynlerin karisik, olumlu ve olumsuz duygular yasamasina sebep
olabilmektedir (Glynne-Owen, 2016). Ozel ¢ocugun tamamen iyilesmesini umut etmek veya
onu oldugu gibi kabullenmek, ebeveynler icin Onemli bir duygusal catigma sebebi
olabilmektedir (Davies, Davis ve Sibert, 2003). Cocugun yasi ilerledik¢e ve cocukta gelisme
gbzlenmedikge ve buna ebeveynin yasadigi zorluklar da eklendiginde ebeveynlerin merhamet
diizeyinde diislis yasanabilecegi diisiiniilmektedir. Cocugun yillar gectikge engelinin ortadan
kalkmamasinin ve c¢ocugun yasinin ilerlemesinin olusturdugu gelecek beklentilerindeki
belirsizlikler ebeveynlerin  merhametini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin sosyoekonomik ag¢idan zorluklar yasamasi ve ¢ocuklarinin haricinde
baska bir ortamda kendilerini gergeklestirebilecekleri, duygularin1 paylasabilecekleri, eglence
ya da paylasim grubuna katilabilecekleri olanaklara sahip olamamalar1 ve siirekli ¢ocuklarla
ilgilenmek ve onlar1 kontrol etmek durumunda kalmalar1 ebeveynlerin bu tarz duygularinin

asagiya cekilmesine yol acabilmektedir. Baska bir deyisle sosyal hayatlarinin belirgin sekilde
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kisitlanmas1 nedeniyle sosyal izolasyon yasayabilmektedirler (Ault, Breitenstein, Tucker,
Havercamp ve Ford, 2021). Ayrica dissal faktorlerden kaynaklanan etiketlenme, diglanma ve
damgalanma sorunlari; toplumun bakis, tutum ve davranislar ile sosyal yasam veya sosyal
yasam alanlar1 otizmli birey ve aileleri i¢in yasanilmasi zor bir hal almaktadir (Copuroglu ve
Mengi, 2014; Uz ve Kaya, 2018). Burada merhametin diger insanlardan goriilen boyutu,
sosyal bir etken rolii oynadigindan ebeveynler ve c¢ocuklar i¢in uygun bir ortam
olusturulmasinda olumlu bir gelismeye yol agmasi s6z konusudur.

Ayrica finansal zorluklar ailelerin iyilik halini olumsuz etkilemekte ve bu durum
dogrudan ¢ocuklarmma yansimaktadir. Cocuklar1 i¢in neler yapilabilecegini bildikleri halde
buna finansal a¢idan gii¢ yetiremeyen aileler, kendilerini yetersiz ve ¢aresiz hissetmektedirler
(Toper, 2021). Otistik bir ¢ocuk yetistirmenin bu gibi kisitlamalar1 nedeniyle ebeveynler,
kisisel yasam hedeflerinden vazge¢cmek zorunda kalirlar. Bu tiir aksilikler meydana geldiginde
kendine merhamet, merhamet, empati, duyarlilik, cevreden destek bir giivenlik saglamakta ve
ailelerin yasadiklar1 zorluklar1 azaltabilmektedir. Ayrica anne babaya verilecek sosyal destegin
(ekonomik, bilgi, psikolojik destek vb.) artmasiyla birlikte ebeveynlerin 6zel olan ¢ocuklarini
kabul etme davranislariin olumlu yonde artacagi ortaya konmaktadir (Cigerli vd., 2014 Neff
ve Faso, 2015; Cetin, 2018; Mutlu, Vardarc1 ve Girli, 2021). Ozellikle yakin aileden,
okullardan, OSB’li diger c¢ocuklarin ailelerinden, profesyonellerden ve/veya genis aile
tiyelerinden gelen destegi igeren ¢ok sayida kaynaktan alinan sosyal destek sayesinde
ebeveynlerin stresle bas edebilmelerinin daha kolay olabilecegi belirtilmektedir (Santoso, Ito,
Ohshima, Hidaka ve Bontje, 2015; Chong ve Kua, 2016; Tun¢ ve Ozkardas, 2020).
Merhamet, insanin dogasi geregi baskalarinin adina davranma arzusu yaratarak insanlari
harekete gegiren bir duygudur (Pehlivan ve Giiner 2017). Bir incelik olan merhamet sayesinde
kisi merhamet gordiik¢e iyilesiyor, merhamet gosterdik¢e olgunlasiyor ve bu biitiin canli ve
cansiz varliklarla uyumlu bir iligski i¢inde biitiinlesmesine baglhdir (Citak, 2022). Bu
cerceveden bakildiginda merhametin tiim yonleri, hem kisisel hem sosyal a¢idan otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin olumsuzluklarla daha kolay bas edebilecegini gostermektedir. Bu
baglamda ve yukarida sunulan bilgiler 1s18inda merhametin egitimci/0gretmen, c¢ocuk,
ebeveyn cercevesinde degerlendirilmesi ve uygulanmasi Onem tasir. Ayrica dig diinya,

farklilig1 kabul edip merhamet gosterdiginde ebeveynlerin psikolojik saglamligi ve biligsel
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esnekligi artacak ve bunlarin ebeveynlerin iyi oluslarini olumlu yodnde -etkileyecegi

diistiniilmektedir.

5.2.2. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Psikolojik Saglamliginin Demografik

Degiskenler ile Arasindaki Iliskilerin Tartisilmasi

Arastirmaya katilan ebeveynlerin psikolojik saglamlik diizeyleri ile ilgili degiskenler
degerlendirildiginde bu; cinsiyet, yas, ¢calisma durumu, egitim durumu, ¢ocuk cinsiyeti ve
cocuk yasma gore farklilasmamaktadir. Ancak arastirmada psikolojik saglamligin otizm
derecesine gore farklilastig1 ortaya koyulmaktadir. Caligmanin sonucunda Orta ve Agir grubu
arasinda Orta grubu lehine (p<.05); Hafif ve Orta grubu arasinda Orta grubu lehine (p<.05)
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmustur. Alan yazinda psikolojik saglamlik ile
otizm derecesi ve artan semptomlar1 {izerine yapilan c¢alismalarin sonuglar1 farklilik
gostermektedir. Literatiir incelediginde istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmamakla
birlikte bir ¢ok ¢alisma, ¢ocugun problem davraniglari ve otizm semptomlar: arttikga
ebeveynlerin psikolojik saglamliginin azaldigini, stresinin artti§in1 ve tiim iy1 olusu {izerine
olumsuz etki gosterdigini belirtmektedir (Halstead vd., 2018; Ilias vd., 2018; Cigek, 2019;
Bozkurt, 2019; Sen ve Akgiil, 2022). Mevcut calisma sonuglarinin, otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin psikolojik saglamligini orta diizey derecesi lehine gosterdigi ve bu sonuglarin
psikolojik saglamligin koruyucu faktorleri ile iliskili olabilecegi diisiiniilmektedir. Koruyucu
faktorler; iyi problem ¢6zme becerileri, mizag gibi kisisel 6zelliklerin yani sira yardimei aile
iligkileri ve dig desteklere erisim gibi daha genis kaynaklar1 icerebilmektedir. Ayrica alan
yazinda otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerini olumlu etkileyebilecek resmi ve gayriresmi destek
sistemleri olarak ifade edilen sosyal desteklerin olumsuzluklar1 hafifletebilecegi
belirtilmektedir. Resmi olmayan destek sistemleri, profesyonel olmayanlar, genellikle aile ve
arkadaslar tarafindan Tcretsiz olarak saglanan fiziksel ve duygusal yardim olarak
tanimlamaktadir (Onal, Zengin ve Déger, 2022). Bu c¢alismanin perspektifinden bakildiginda
psikolojik saglamlik, merhamet ve bilissel esnekligin iyi olus lizerine olumlu etkisine bagh
olabilir. Ektas, (2017), otizm tanis1 almis ¢ocuklarin annelerinin psikolojik saglamlik, kendine
merhamet ve psikolojik iyi olus arasindaki iligkiyi inceledigi ¢alismasinda annelerin psikolojik
saglamliginin; yas, egitim durumu, ¢aligma durumu, ¢ocugun cinsiyeti degiskenlerine gore

farklilagsmadigini bulmustur. Benzer bulgular Agar’in (2018) “Otistik Cocuk Sahibi Annelerde
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Psikolojik Dayaniklik ve Tiikenmislik Diizeylerinin Incelenmesi” isimli ¢alismasinda
annelerin psikolojik dayanikliginin egitim durumu ve c¢alisma durumu degiskenlere gore
farklilagsmadigr saptanmistir. Diger bir calismada ise Topbas (2022), otizm spektrum
bozuklugu olan ¢ocuga sahip ailelerin bakim verme yiikleri ve psikolojik saglamliliklar
arasindaki iligkiyi incelemis ve bunun ¢ocuk cinsiyeti, egitim durumu toplam puanina gore
farklilagsmadigin1 ancak psikolojik saglamligin “kiiltiirel ve baglamsal kaynaklar” alt boyutuna
gore ebeveyn yasinin ve cocugun yasina gore” iliskisel kaynaklar” alt boyutunun
farklilagtigini saptamistir. Ayrica arastirma sonuglarina gore yasi kiiciik ebeveynler, daha
diisiik bakim verme yiikii hissetmektedir; daha yiiksek sosyal iliski kurmaktadir ve daha
yuksek psikolojik saglamlik becerilerine sahiptir. Bu c¢alismanin sonuglarina gore psikolojik
saglamlik, orta derece otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri lehine tespit edilmistir. Sonucun birkag
nedene bagl olabilecegi diisiiniilmektedir. Hafif derece, atipik otizm tanisi ile bilinir. Hafif
derecedekiler genellikle otistik bozuklugu olanlara goére daha az ve daha hafif semptomlara
sahiptir. Ayrica ¢ocugun gelisimi esnasinda belirtiler ne kadar oturmadiginda, dil gelisimi gibi
fark edilen sorunlar igin egitim daha erken yasta baslamaktadir. Okul ¢agina gelindiginde
onceki donemlerde gbzlenen, 6ne ¢ikan belirtiler devam etse de kazanilan beceriler sayesinde
belirtilerin bir kismi1 hafifleyebilir. Otizm belirtilerinin siddeti daha hafif olan ve zeka seviyesi
normal olan ¢ocuklar, normal gelisim gosteren ¢cocuklarla ayni okula gidebilmektedir (Yavas,
2020). Baska bir deyisle MEB’e bagli kaynastirma programlarina bu o6zel gereksinimli
cocuklar yerlestirilmektedir. Kaynastirma programlari, 6zel gereksinimli 6grencilerin akranlari
ile ayn1 okulda ve sinifta, 6gretmen destegi esliginde almalar1 gereken egitim olarak ifade
edilebilir. Bu baglamda egitimin faydali olmasi; 6gretmenin, 6grencisini iyi tanimasina, egitim
ithtiyaglarin1 bilmesine, buna uygun BEP hazirlamasina ve degerlendirmelerde bulunmasina,
aile ile is birligi i¢cinde olmasina, diger 6grencileri ve onlarin velilerini bilgilendirmesine, okul
personeli ile is birligi icinde olmasina, 6grencileri benimsemesine ve ayni zamanda dgrenciye
uygulayacagi 6gretim yontem ve teknikleri konusunda bilgi sahibi olmasina baghdir (S6giit ve
Deniz, 2018). Ancak kaynastirma programlarinda otizmli ¢ocuklar ve ebeveynleri farkl
zorluklarla kars1 karsiya kalmaktadir. Bunlar; diger velilerce reddedilme sorunu, d6gretmenin
smifta otizmli ¢ocugu kabul etmemesi, ¢cocugun olumsuz bakisa maruz kalmasi deneyimleri
olarak siralanabilir. Ebeveynin, kendisini ve ¢ocugunu anlatma ve kabul ettirme zorlugu

yasamasinin ve biitiin bunlarla miicadele etmesinin onun psikolojik saglamligi tizerinde etki
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gosterebilecegi diisliniilmektedir. Ayrica otizmli ¢ocuklarin bazilarinda kismi de olsa i¢gdrii
mevcuttur ve onlar yasitlarindan farkli olduklarini anlayabilirler. Akranlar ile bir arada olmay1
istemelerine ragmen daha yetersiz becerileri ve tuhaf davraniglari sebebiyle akran grubuna
alinmaz ve dislanabilirler. Bu durumda depresif belirtiler ortaya g¢ikabilir. Sosyal kisitlilig
fazla olan gruptakiler ise dislanmisligin farkinda olmayabilirler. Bunun yani sira bu donemde
daha fazla sosyal beceri gereklidir ve toplumun bu yas grubundaki ¢ocuklardan beklentileri
daha fazladir. Okul ¢aginda beklentiler fazla oldugunda sosyal basa ¢ikma mekanizmalari
bozulur ve bu durum zamanla artan zorluklardan biri haline gelebilir (Yavas, 2020).

Orta derece otizmli ¢ocuklarin ebeveynlerinden ekonomik durumu iyi olanlar, 6zel egitim
kurumlarmi tercih etmektedirler. Ozel egitim kurumlarinda gocuklarmn daha kolay kabul
edildikleri ve bu tiir sorunlar1 yasamadiklar1 diisiiniilmektedir. Maddi durumu iyi olan bazi
ebeveynler ise ¢cocuguyla ilgilenmesi i¢in bir bakici tutmaktadir ve bu durum, ebeveynlerin
hem kendilerinin hem sosyal hayatlarinin normal seyrinde devam etmesini miimkiin kildig
olarak yorumlanabilir. Bu ¢er¢eveden bakildiginda boylece ebeveynlerin yiikleri hafiflemekte
ve bu konuda daha az giic sarf etmeleri gerekmektedir. Orta derece olan ¢ocuklarin
semptomlar1 belirgin bir sekilde fark edilebilmektedir. Cocugun problemleri ¢evre tarafindan
fark edildiginde onlarin merhamet, duyarlilik, ebeveynlere 6vgili, “cennete gidecegi ni
sOylemek gibi cesitli sekillerde verdikleri destegi ifade ettikleri olabilmektedir. Bunlarin da
ebeveynlerin psikolojik saglamligini artirabildigi soylenebilir. Baska bir deyisle ¢ocugun
semptomlart belirgin halde olmasinin dis destegi artirdigi ve bunun ebeveynlerin iyi olus
hallerini etkileyebilecegi soylenebilir. Hafif derece otizmli ¢ocuklar ise dis ¢evre tarafindan
“cok yaramaz”, “terbiye edilmemis” olarak degerlendirilebilmekte ve ebeveynlerine on
yargiyla yaklasilabilecek bir durum olabilmektedir. Bunun da psikolojik saglamlik iizerinde
olumsuz etki gosterebilecegi diisiiniilmektedir. Bunun yani sira ebeveynlerin bulundugu aile
kiiltiiri ve ortaminda yasanan olumsuz deneyimlerin, ¢evreden uzaklasmanin, akrabalar ve
toplumdan gelen 6n yarginin, egitim esnasinda yasanan zorluklarin, psikolojik saglamligi
olumsuz etkilemesi miimkiindiir. Ayrica bu durum, ¢ocugun otizm derecesine gore insa edilen
goriisler ve bakis acilarinin ebeveynlerin psikolojik saglamligi tizerinde olumlu ya da olumsuz
etki yaptig1 anlamina gelebilir. Aragtirmanin Orta ve Agir grubu arasindan Orta grubu lehine
tespit edilen sonucu, ¢ocugun otizm derecesi arttikca psikolojik saglamligin azalabilecegini

gostermekte ve alan yazinda yapilmis ¢calismalar da bu goriisle paralellik olusturmaktadir.
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5.2.3. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerin Bilissel Esnekligin Demografik Degiskenler

Ile Arasindaki Iliskilerin Tartisilmasi

Aragtirma bulgularia gore biligsel esneklik diizeyinin cinsiyet, yas, egitim durumu, otizm
derecesi, cocuk cinsiyeti ve ¢ocuk yasina gore anlamli farklilik gostermedigi bulunmustur.
Literatiir incelendiginde otizmli cocugu olan ebeveynlerin 6rneklem grubu olarak alindigi ve
biligsel esneklik diizeyinin demografik degiskenlere gore incelendigi calismalarin sayisi
oldukca azdir. Biyiiksu (2021), 36-72 ay arasi otizm spektrum bozuklugu tanisi almis
cocuklarin annelerinin biligsel esneklik becerileri ile anne-cocuk iliskini inceledigi
calismasinda biligsel esnekligin ¢ocuk cinsiyeti ve ¢ocuk yasina bagli olarak farklilagmadigini
bulurken; bilissel esnekligin alternatifler alt boyutuna gore 26-30, 31-35 ve 36-40 yasindaki
annenin 18-25 yasindaki anneye gore daha yiiksek bir sekilde alternatif algisinin oldugu tespit
edilmistir. Calismada gruplarin egitim durumu arasinda karsilastirma yapildiginda lise,
tiniversite ve lisansiistii egitim mezunu annenin ilkokul mezunu anneye gore daha yliksek
seviyede biligsel esneklik algisina sahip oldugu tespit edilmistir. Atayer (2020), ebeveynlerin
biligsel esneklik ve miikemmeliyet¢ilik diizeyleri ile okul 6ncesi donem g¢ocuklarinin mizag
ozellikleri arasindaki iliskiyi ele aldig1 calismasinda ebeveynlerin bilissek esneklik
diizeylerinin yas degiskenine gore farklilastigini ancak egitim durumu ve g¢alisma durumu
degiskenlerine gore farklilasmadigini tespit etmistir. Alan yazinda bireylerin biligsel
esneklikleri demografik degiskenlere gore sonuglar1 farklilik goéstermektedir. Altunkol’un
(2011) yaptig1 ¢aligmada biligsel esnekligin yas degiskenine gore farklilagsmadigi; Asict ve
Ikiz’in (2015) arastirmasinda ise bireylerin biligsel esneklik diizeylerinin yas ve egitim
degiskenlerine gore farklilasmadig: belirlenmistir. Tek ebeveyn olan annelere yonelik yapilan
calismada (Odaci, Ulken ve Biilbiil, 2022) bilissel esneklik egitim durumuna gore
farklilagmamakta ancak calisma durumuna gore ¢alisan annelerin ¢alismayan annelere gore
anlamli diizeyde daha yiiksek bilissel esneklige sahip oldugu tespit edilmistir.

Bu kapsamda ¢alismamizda elde edilen bulgularin, literatiirdeki arastirmalar ile benzerlik
gosterdigi, diger ¢alismalarla da kismi bir sekilde paralellik arz ettigi goriilmektedir. Bu
calismanin sonuglari, demografik degiskenlerin bilissel esneklik iizerinde etkisinin olmadigini
gostermektedir. Arastirmanin ortaya koymus oldugu sonuglarin farkliligi, ebeveynlerden baba
katilimcilarin  diisiik oldugu, otizmli ¢ocuklarin yas grubunun 2-11 olmasi ve bunun

ebeveynlerin cocuklartyla ilgili farkli siirecleri kapsamasi ile agiklanabilir. Ayrica biligsel
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esneklik kiiciik yastan itibaren gelismektedir ve bu cer¢eveden bakildiginda ebeveynlerin
biligsel esnekligi bir gelisme noktasina ulasmis oldugu sdylenebilir. Bu nedenle demografik
degiskenlere gore farklilasmadigi sonucuna varilabilir. Biligsel esnekligin gelismesinde farkl
faktorler etkili olabilmektedir. Bunlarin kisisel, kiiltiirel, i¢ ve dis kaynaklar1 olabilecegi
diisiiniilebilir. Ayrica ¢ocugun tanisi konulduktan sonra ebeveynler i¢in yeniden bir egitim
donemi basglamaktadir. Yani ¢ocugun ilerleyebilmesi i¢in ebeveynlerin konuyla ilgili ¢cokca
bilgi edinmesi gerektigi, hayatlarinda yeni bir rota olusturabilmesi gerektigi ve bunda da
bilissel esnekligin biiylik rol oynadig1 sOylenebilir. Bu siiregte alinan terapi ve psikolojik
destek, ailelerin biligsel esnekligi gelistirebilmesini miimkiin kilar ve ebeveynlerin stresle
olumlu uyum davraniglar1 sergilemesine olanak saglar. Konu bu arastirma cercevesinden
degerlendirildiginde bilissel esnekligin merhamet ve psikolojik saglamlik ile birlikte islev

gordiigii ve 1yi oluslart olumlu etkiledigi s6ylenebilir.

5.2.4. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Iyi Oluslarinin Demografik Degiskenler ile

Arasindaki Iliskilerin Tartisiimas

Aragtirmanin diger bulgularina gore 1yi olus diizeyinin cinsiyet, yas, egitim durumu, otizm
derecesi, ¢cocuk cinsiyeti ve ¢cocuk yasina gore anlamh farklilik gostermedigi saptanmistir. Bu
calismadan elde edilen bulgulara gore katilimcilarin demografik degiskenlerinin iyi olus
tizerinde fark yaratmama nedeninin diger faktorlere bagli olabilecegi diistiniilmektedir. Bu
faktorlerin, erkek katilimcilari az olmasi, kiiltiir ve kiiltiire 6zgii basa ¢ikma davranislari,
ebeveynlerin psikolojik destek almalari, ¢ocugun durumu ve ilerleme diizeyi, manevi ve dini
kaynaklar, aile yapisi olabilecegi Ongoriilmektedir. Literatiirde demografik degiskenlerin
farklilik gosterdigi ¢alismalarin yami sira egitim diizeyi, ¢alisma durumu, ¢ocugun yasi,
cocugun cinsiyeti degiskenlerine goére yapilan caligmalarda bunlarin psikolojik iyi olma
halinde bir degisime yol agmadig1 ortaya konmaktadir (Ektas, 2017; Duran ve Barlas, 2014;
Lai, Goh, Oei ve Sung, 2015; Kindiroglu, 2018; Bora ve Ozkardes, 2021). Bu bilgilere gore

calismanin ortaya koydugu sonuclarin literatiirdekilerle paralellik gosterdigi sdylenebilir.
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5.2.5. Otizmli Cocuklarin Ebeveynlerinin Merhamet, Psikolojik Saglamlik ve Bilissel

Esnekliginin Iyi Olus Diizeylerini Yordama Giicliigiiniin Tartisiimasi

Iyi olus ile merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik arasindaki iliskiler
degerlendirildiginde iyi olusla merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esneklik arasinda
pozitif yonde; merhamet ile psikolojik saglamlik arasinda yine pozitif yonde; merhamet ile
biligsel esneklik arasinda pozitif yonde; psikolojik saglamlik ile biligssel esneklik arasinda
pozitif yonde anlamli bir iliskinin var oldugu goriilmektedir. Bu iliskiye gore, otizmli
cocuklarin ebeveynlerinin algiladiklar1 merhamet arttik¢a iyi olus diizeyleri de artmaktadir.
Ayni sekilde algilanan psikolojik saglamlik diizeyi ve bilissel esneklik diizeyi arttikca iyi olus
diizeyi de artis gostermektedir.

Elde edilen bulgular, ebeveynlerin algiladiklart merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel
esnekligin 1yi olug diizeylerini anlamli olarak yordadigini; merhamet, psikolojik saglamlik ve
bilissel esneklik diizeyinin yiiksek olmasinin ebeveynlerin iyi olusunda etkili oldugunu
gostermektedir. Arastirmalar, otizmli cocuklarin ebeveynlerinin merhamet, psikolojik
saglamlik ve bilissel esneklik diizeyleri ile iyi oluslar1 arasinda iliski oldugunu gostermektedir
(Werner ve Shulman, 2013; Duran ve Barlas, 2015; Bohadana vd., 2019; Rojas-Torres vd.,
2021; Alsa, Sovitriana, Ekasari ve Endri, 2021; Carter Leno vd., 2022; Ma vd., 2022).

Neff ve Faso (2015), yiiriittiikleri calismada otizmli ¢ocuklar1 olan ve kendine merhamet
diizeyleri yliksek olan ailelerin kendine merhamet diizeyleri diisiik olan ailelere gore duygusal
anlamda daha dayanikli olduklarini belirlemistir. Yiiksek diizeyde kendine merhameti olan
kisilerin, yiiksek yasam memnuniyetine sahip ve gelecekle ilgili oldugunu ortaya koymustur.
Bu caligmada da benzer sekilde otizmli cocuklarin ebeveynlerindeki psikolojik saglamlik ve
merhametin artistyla iyi olusun da artis gosterdigi; ayrica Merhamet Olgegi’nden aldiklar
puan arttik¢a ebeveynlerin iyi olus 6lgek puanlarmin da arttigi goriilmiis olup elde edilen
bulgular literatlirle uyumludur. Ayrica Gilbert (2005), merhametin iyi olusu artirdigini 6ne
siirmektedir. Kisinin olumsuz diisiince ve duygular1 daha az hissedebilmesi, kendine yardim
edebilmesi seklinde deneyimlenen merhametin ruh saghigt {izerinde etkili oldugu
belirtilmektedir (Gilbert ve Irons, 2004; 2009). Torbet vd. (2019), yaptigi c¢alismada
merhametin, 6znel iyi olus ile pozitif; psikolojik sikint1 ve ebeveynlik stresi ile negatif yonde
iliskili oldugunu bulmustur. Ayrica yapilmis regresyon analizi sonucunda merhamet, 6znel iyi

olusun yordayicisi olarak saptanmistir. Bagheri Zadeh Kaveri, Mousavi, Naseh ve Rezael,
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(2022), zihinsel engelli cocuklarin annelerine ydnelik yaptiklar1 ¢alismada  merhamet
degiskeni, iyi olusun bir yordayicist olarak bulunmustur. Ektas (2017), otizmli ¢ocuklarin
annelerine yonelik yaptig1 ¢alismada otizm tanisi almis ¢ocugu olan annelerde merhamet ve
psikolojik dayanikliligin iyi oluslar1 lizerine etki gosterdigini saptamistir. Kindiroglu (2018),
yaptig1 c¢aligmada ebeveynlerin psikolojik 1yi olus diizeyleri ile psikolojik dayaniklilik
diizeyleri arasinda anlamli iligski tespit etmistir. Bu bulgularin yani1 sira Sag (2016),
calismasinda psikolojik dayaniklilik diizeyi artis1 ile bireylerin psikolojik iyi olus diizeylerinin
de artig gosterdigini ortaya koymustur. Calismada depresyon ve iyi olus iliskisinde psikolojik
saglamligin kismi araci rolii aldig1 saptanmis ve psikolojik saglamligin bilissel risk faktorleri
arasinda tampon gorevi oynadigi ve ruh saghigi lizerine olumlu etki gosterdigi ortaya
konmustur. Shahabi vd. (2019), yaptiklar1 calismada merhamet ve biligsel esnekligin,
ebeveynlerin evlilik uyumu {izerinde olumlu etkiler gdsterdigini ortaya koymus ve OSB’li
cocuga sahip ebeveynlerin evlilik yasamlarinda daha uyumlu ve esnek olmalarini
saglayabilecegi sonucuna varmistir.

Bu bilgiler 1s183inda merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel esnekligin; iyi olusu
etkileme diizeylerine bakilmis ve arastirma sonucunda merhamet, psikolojik saglamlik ve
bilissel esneklige bagli olarak iyi olus halinin degistigi saptanmustir.

Bu ¢aligma sonucunda elde edilen bulgular; otizm spektrum bozuklugu olan ¢ocuga sahip
ailelerin merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esneklik diizeyleri bir arada incelenerek
ebeveynlerin iyi oluslarinin giiglendirilmesi, desteklenmesi ve bu konularla ilgili

profesyonellerde farkindalik olusturulmasi yoniinde sonuglar ortaya koymustur.
5.3. Oneriler

Otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri icin Onemli olan, iyi oluslarinin korunmasi, giicli
yonlerinin vurgulanmasi ve buna bagl olarak da degisen merhamet, biligsel esneklik ve
psikolojik saglamlik diizeyleri, hem kendileri hem ¢ocuklarin yetistirilmesi i¢in 6nemli bir role
sahiptir. Bunun, aileler ve uzun bir egitim hayat1 icerisinde yol gosterici olan egitimciler ile
cocuk/ebeveyn sagliginin gelistirilmesi i¢in calisan aragtirmacilar tarafindan anlasilmasinin
onemli oldugu diistiniilmektedir.

Bu ¢alismanin sonuglarina dayali egitimlerde ve programlarda ebeveynlerin stres, endige

ve depresyona karsi koruyucu faktorler olan merhamet, psikolojik saglamlik ve bilissel
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esneklik becerilerinin gelistirilmesi ve boylece iyi olus diizeylerinin artirilmasina yonelik
planlamalar yapilmalidir. Toplumsal bilincin artirilmasi, ebeveynlerin sosyal agidan
yasadiklar1 zorluklar1 azaltabilir. Merhametin toplumda O6nemli bir etken oldugunun
anlagilmasi ile merhamet deneyimleri, otizmli cocuklarin ebeveynleri i¢in Onemli bir
psikolojik destek olabilmektedir. Merhamet iizerine insa edilen bir toplum, biitiin bireylerin
daha uyum igeresinde yasamasini mimkiin kilar. Bu arastirma bulgular1 géz oOniinde
bulundurularak pozitif psikolojik miidahalelerle merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel
esneklik becerileri artirilarak iyi olus desteklenebilmektedir. Ayrica bu amagla okuldaki
rehberlik servislerinde, okul dis1 rehabilitasyon merkezlerinde, kamu ya da 6zel sermaye ile
kurulan bakim evlerinde bu tiir psikolojik program ve egitimler gergeklestirebilir.

Arastirmacilara ve Gelecek Calismalara Yo6nelik Oneriler:

1. Bu ¢alismada otizmli ¢ocuklarin (2-11) ebeveynlerinin iyi olug, merhamet, psikolojik
saglamlik ve bilissel esneklik seviyeleri incelenmistir. Bundan sonra yapilacak
calismalarda katilimeilarin iyi olusunu etkileyen giiglii yonlerin nicel ve nitel arastirma
yontemiyle incelenmesi onerilmektedir.

2. Yurt i¢i literatlirde otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri ile ilgili yapilan arastirmalar daha
cok stres, depresyon, anksiyete iizerinden yiriitiilmiistiir ancak 06zel gereksinimli
cocuklar1 yetistiren ebeveynlerin olumlu ve giiclii taraflari hakkinda alan yazinda
yeterli bilgi bulunmamaktadir. Bu agidan gelecek ¢alismalarin bu yonde yogunlasmasi
onem tasimaktadir. Ebeveynlerin giiglii taraflarinin belirlenmesi ve bunun iizerine
odaklanilmasmin énem tasidig1 diisiiniilmektedir. Ornek olarak maneviyat, sabur, siikiir
gibi yonler gelecek caligmalarda ele alinabilir. Ayrica ebeveynlerin stres algilari ile 1y1
olus arasindaki iliskide merhamet, psikolojik saglamlik ve biligsel esnekligin araci rolii
olarak calisma yiiriitiilebilir.

3. Arastirmada tarama modellemesi kapsaminda Olgeklerin  toplam puanlart ile
degerlendirme yapildigindan yapilacak bir baska calismada degiskenlerin alt
boyutlariyla incelenmesi onerilmektedir.

4. Arastirmada yer alan demografik degiskenlerin daha genis kapsamda incelenmesi
tavsiye edilir. Ornegin demografik degiskenleri aile yapis1, cocugun 11 yas iistiine ya
da yetiskin otizmli ¢ocuklarina ve ya olaganiistii yetenekli otizmli ¢ocuklarina bakim

veren ebeveynler ile ¢alisma yapilmasi onerilmektedir. Ayrica egitim ile ilgili siireci,
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kisa ve uzun egitimin etkisi, ¢cocugun ilerleme durumu gibi sorular demografik
degiskenlerde yer alabilir. Arastirmada erkek katilimcilarin az oldugu goriilmektedir ve
yiiriitiilecek diger calismalarda ise ebeveynlerden babalarin katilimiin saglanmasi ve
artirllmasi sonuglar lizerine dnemli bir etkendir.

Pozitif psikoloji temelli ve uygulamali yapilacak bir calismada ebeveynlerin giiglii
taraflarinin bulunmasi ve bunlarin desteklenmesi planlanabilir.

. Alan yazinda otizmli ¢ocuklarin ebeveynleri ilizerine merhamet, bilissel esneklik,
psikolojik saglamlik ve iyi olus degiskenleriyle yapilmis caligmalara ¢ok az
rastlanmistir. Yapilacak olan calismalarda bu degiskenlere yer verilmesi ve karma
yontem uygulanmasi konuyu zenginlestirilebilir ve alan yazina katki saglayabilir.
Otizmli ¢ocuga sahip anne ve babalarin merhamet, psikolojik saglamlik, bilissel
esneklik ve iyi olusu etkileyecek diger psikolojik degiskenleri igeren aragtirmalarin

yapilmasi Onerilmektedir.
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EKLER
Ek 1. Goniillii Katilmcr Onam Formu

Amag: Bu calisma, Marmara Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii Egitim Bilimleri
Anabilim Dali Rehberlik ve Psikolojik Danismanlik Programi doktora tez ¢alismasi
kapsaminda gerceklestirilmektedir. Bu c¢alismada 2-11 yas arasinda otizmli ¢ocuklarin
ebeveynlerinin duygu durumlar: ve iyi oluslar1 arasinda merhamet, psikolojik saglamlik ve
bilissel esnekligin araci roliiniin incelenmesi amacglanmaktadir. Arastirma tamami ile
akademik nitelikli olup calismadan elde edilecek bilgiler bilimsel amaca yonelik olarak
kullanilacak ve alinan cevaplar kesinlikle gizli tutulacaktir. Calismada kimlik bilgileriniz yer
almayacaktir. Calismani toplum yararina kullanilmasi hedeflenmektedir.

Uzm. Psk. .Dan. Hanife Musa, Marmara Universitesi Doktora Ogrencisi

Danisman: Prof. Dr. Aysin Satan, Marmara Universitesi

Yakarida verilen bilgilerin timiinii okudum ve caligmaya goniillii olarak katilmami

onayliyorum.

« Evet



Ek 2. Kisisel Bilgi Formu

1. Cinsiyetiniz: ( ) Kadin () Erkek

2. Yasmiz: ...................

2. Bir iste ¢alistyor musunuz?

() Evet () Hayir

3. Egitim Durumunuz?

() Okur-Yazar () Ortaokul Mezunu () Tlkokul Mezunu
() Lise Mezunu () Universite veya Yiiksekokul Mezunu
4. Otizm tanis1 alan ¢gocugunuzun;

Yas: Cinsiyet:
5.0tizmin derecesi nedir?

() Hafif ( ) Orta () Agir
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Ek 3. Merhamet Olcegi

Asagidaki ifadelerin her birinin size ne
derece uydugunu, yanindaki kutucuklarda
yer alan “1= Bana Hi¢ Uygun Degil” ile
“5= Bana Tamamen Uygun” arasindaki
rakamlardan yalnizca birinin tstline (X)
isareti koyarak gosteriniz.

(1) Bana Hi¢ Uygun Degil (2) Bana
Uygun Degil (3) Bana Biraz Uygun (4)
Bana Olduk¢a Uygun (5) Bana Tamamen
Uygun

1.Hig

uygun
degil

2.Uygun
degil

3.Biraz
uygun

4.Uygun

5. Tamamen
uygundur

1.Bana sefkatle yaklasan insanlarin
sayesinde acilarimi daha kolay atlatirim.

2.Cevremdeki insanlar sikintilarimla bas
etmemde yardimei olurlar.

3.Sikintilar yasadigim zaman g¢evremdeki
insanlarin bana kars ilgisi iyi hissettirir.

4 1yi hissetmedigim zamanlarda
cevremdeki insanlar beni yiireklendirecek
seyler yaparlar.

5.Uziildiigiimde ¢evremdeki insanlar bana
kars1 yargilayict degildirler

6.Zor zamanlarimda c¢evremdeki insanlar
duygusal acidan destek olurlar.

7.Kendime kars1 hassas davranirim

8.0lumsuz hissettigimde kendime yardim
etmeye hazirimdir.

9.Kendime verdigim telkinler olumlu
olmasina dikkat ederim.

10.Ko6tli  hissettigimde  kendime  karsi
sefkatliyimdir.

11.Kendime kars1 yargilayict olmaktan ¢ok
nezaket i¢cindeyim.

12.Zor durumlarda kendime yardim
edebilirim

13.Zor  durumlarda  kendimi daha
destekleyecek seylere odaklanirim.

14.7Zor durumda kalan Kkisilerin dertlerine
derman olmam beni mutlu eder.

15.Merhametli davrandigimda karsimdaki
insanin  duygularina  hitap  ettigimi
diistiniiriim.
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16.Sefkatli duygularim sayesinde
iliskilerimi kolayca stirdiirebilirim.

17.Merhamet davraniglar1  gosterdigim
zaman kendimi toplumun bir pargasi
olarak goriiriim

18.Her firsatta iyilik yapmaya caligirim.

19.Merhametli davranislarim insanlara ve
diger canlara rahatlik ve giliven hissi verir.

20.Merhamet duygusu sayesinde
digerlerine daha yakin hissederim

21.insanlar zor durumlara diistiigiinde
yardimci olmaya hazirim.

22.Yagayan  tim  canlilara  Ozenli
davranmaya dikkat ederim

23.Evrende herhangi bir canlinin zarar
gbérmesi beni derin bir sekilde etkiler.

24.Dogada biitiin varliklara karsi saygi ve
minnet duyarim

25.Hayvanlar zarar gormesin diye c¢aba
gosteririm

26.Evrendeki  biitlin  varliklara  kars1
hosgoriiliiylim

27.Evrende her seye saygi ile yaklagirim.

28.Tanimadigim kisilere kars1 saygili
davranirim.
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Ek 4. Psikolojik Saglamlik Olcegi

Asagidaki ifadelerden size ne kadar uygun | 1.Hig
oldugunu belirtin. uygun
degil

2.Uygun
degil

3.Biraz
uygun

4.Uygun | 5. Tamamen

uygun

1. Sikintili zamanlardan sonra kendimi
cabucak toparlayabilirim.

2. Stresli olaylarin {istesinden gelmekte
giicliik ¢cekerim.

3. Stresli durumlardan sonra kendime
gelmem uzun zaman almaz

4. Kotii bir seyler oldugunda bunu atlatmak
benim i¢in zordur.

5. Zor zamanlari ¢ok az sikintiyla atlatirim.

6. Hayatimdaki olumsuzluklarin etkisinden
kurtulmam uzun zaman alir.

Ek 5. Bilissel Esneklik Olcegi

Asagidaki ifadelerden size ne kadar uygun oldugunu
belirtin.

1.Hig

uygun
degil

2.Uygun
degil

3.Biraz
uygun

4.Uygun | 5. Tamamen
uygun

1.0lay ve durumlar1 degerlendirmede iyiyimdir.

2. Zor durumlarla kars1 karsiya kaldigimda karar
vermekte giigliik ¢ekerim.

3. Bir konuda karar vermeden Once bircok segenegi
g6z Onilinde bulundururum.

4. Zor durumlarla karsilastigim zaman, kontroliimii
kaybediyor gibi hissederim.

5. Zor durumlara pek ¢ok farkli acgilardan bakmak
hosuma gider

6. Bir davranisin nedenleri konusunda karara
varmadan once ek bilgiler ararim.

7. Zor durumlarla karsilagtigimda o kadar stresli
olurum ki, sorunu nasil ¢ozecegimi diislinemem.

8. Olaylar karsimdaki kisilerin bakis agilarindan da
gormeye calisirim.

9. Zor durumlarla bas edebilmek i¢in oniimde farkli
bir¢ok se¢enegin olmasi benim i¢in sikinti vericidir.
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10. Kendimi diger insanlarin yerine koyarak onlari
anlamada iyiyimdir.

11. Zor durumlarla karsilastigimda tam olarak ne
yapacagimi bilemem.

12. Zor durumlara degisik agilardan bakmak
Onemlidir.

13. Bir zorlukla karsilastigimda nasil
davranacagimla ilgili olarak pek ¢ok segenegi goz
Oniinde bulundururum.

14. Herhangi bir duruma ¢ogu kez farkli agilardan
bakarim.

15. Yasamda karsilastigim giicliiklerle bas etmede
yetenekliyim.

16. Davranislarin nedenlerini anlamaya calisirken
biitiin olas1 gercekleri ve bilgileri géz Oniinde
bulundururum.

17. Zor durumlarda bir seyleri degistirme konusunda
kendimi gii¢siiz hissederim.

18. Zor bir durumla karsilastigimda durur ve ¢dziim
icin ¢esitli yollar diigtinliriim.

19. Bir sorunla karsilastigim zaman sorunu
¢ozebilmek icin birden fazla yol oldugunu
diistintiriim.

20. Zor durumlarla ilgili harekete ge¢cmeden Once
pek cok secenegi degerlendiririm.
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Ek 6. PERMA lyi Olus Olcegi

Liitfen asagidaki ifadeleri okuduktan sonra 0 ile 10 arasinda size en uygun olan se¢enegin

tizerine ¢arp1 (X) isareti koyunuz

1 Genel olarak, ne 6l¢iide amagli ve anlaml1 bir hayat siirdiirmektesiniz?
Hi¢c 0123456789 10 Tamamen
2 Ne siklikla hedeflerinize ulagsmak i¢in ilerleme kaydettiginizi hissedersiniz?
Hi¢ 0123456789 10 Tamamen
3 Ne siklikla yaptiginiz ise kendinizi verirsiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

4 Genel olarak, saglik durumunuz nasil?
Hic0123456789 10 Tamamen

5 Genel olarak, ne siklikta neseli hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

6 Ihtiyaciniz oldugunda ne 6lgiide baskalarindan yardim ve destek alabilirsiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

7 Genel olarak, ne siklikta endigeli hissedersiniz?
Hicbir zaman 0123456 7 8 9 10 Her zaman

8 Kendiniz i¢in belirlediginiz 6nemli hedeflere ne siklikla ulasirsiniz?
Hi¢bir zaman 0123456 7 89 10 Her zaman

9 Genel olarak, hayatinizda yaptiklarimizin ne Olgiide degerli ve faydali oldugunu

hissedersiniz?

Hic0123456789 10 Tamamen

10 Genel olarak, ne siklikta olumlu hissedersiniz?
Hicbir zaman 0123456 7 8 9 10 Her zaman

11 Genel olarak, ne dl¢iide olaylara kars1 heyecanli ve ilgili hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

12 Giinliik yasaminizda kendinizi ne kadar yalniz hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

13 Mevcut fiziksel saglik durumunuzdan ne kadar memnunsunuz?
Hic0123456789 10 Tamamen

14 Genel olarak, ne siklikta 6fkeli hissedersiniz?
Higbir zaman 0123456 7 8 9 10 Her zaman

15 Ne derecede sevildiginizi hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

16 Sorumluluklarinizi ne siklikla yerine getirebilirsiniz?
Hicbir zaman 0123456 7 8 9 10 Her zaman

17 Genel olarak, ne dl¢iide hayatinizin bir yonii oldugunu hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

18 Kendinizi sizinle ayn1 yas ve cinsiyet grubuyla karsilastirdiginizda saglik durumunuz nasil?
Cok Kétii0123456789 10 Mikkemmel

19 Kisisel iliskilerinizden ne kadar memnunsunuz?

Hi¢c0123456789 10 Tamamen
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20 Genel olarak ne siklikla iizgiin hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

21 Ne siklikla eglenceli bir seyler yaparken zamanin nasil gectigini anlamazsiniz?
Higbir zaman 0123456 7 8 9 10 Her zaman

22 Genel olarak ne 6lgiide memnun hissedersiniz?
Hic0123456789 10 Tamamen

23 Her seyi birlikte degerlendirdiginizde ne kadar mutlusunuz?

Hic0123456789 10 Tamamen

217




