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OZET

SUC KORKUSU ILE DEPRESYON VE ANKSIYETE ARASINDAKI
TLISKININ INCELENMESI

Bu arastirmanin amaci, istanbul’da yasayan bireylerin sug¢ korkular ile depresyon
ve anksiyete diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemektir. Istanbul da yasayan 18-65 yas
arasimdaki 400 katilimciya, sosyo-demografik bilgi formu, su¢ korkusunu 6lgmek igin
“Sug Korkusu Olgegi”, depresyon diizeyini 6lgmek icin “Beck Depresyon Envanteri” ve
anksiyete diizeyini 6lgmek icin “Beck Anksiyete Envanteri” online anket yolu ile
uygulanmistir. Su¢ korkusu ile cinsiyet, yas, gelir diizeyi, egitim diizeyi, medeni durum,
degiskenlerinin anlamli olarak farkhilasip farklilasmadigina bakilmistir. Elde edilen
bulgulara gore sug korkusu arttik¢a anksiyete ve depresyon diizeyi de artmaktadir ve sug
korkusu azaldik¢a anksiyete ve depresyon diizeyi de azalmaktadir. Bireylerin siirekli
olarak korku yasamalari, ruh hallerini negatif yonde etkileyerek psikolojik bozukluklarin
olugmasia neden olmaktadir. Su¢ korkusu son zamanlarda daha da 6nemli hale gelmistir.
Bu nedenle sug¢ korkusu her ne kadar sosyal bir sorun olsa da psikolojik etkileri géz ard1

edilmemeli ve ruhsal bozukluklar ile olan ¢caligmalara daha fazla yer verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Sug, Su¢ Korkusu, Anksiyete, Depresyon
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ABSTRACT

THE ANALYSIS OF THE RELATIONSHIP BETWEEN THE FEAR OF
CRIME WITH DEPRESSION AND ANXIETY

The aim of this study is to examine the relationship between fear of crime and
depression and anxiety levels of individuals living in Istanbul. 400 participants between
the ages of 18-65 living in Istanbul were given a socio-demographic information form
and online surveys were conducted such as the “Fear of Crime Scale” to measure their
fear of crime, the “Beck Depression Inventory” to measure their depression levels, and
the “Beck Anxiety Inventory” to measure their anxiety levels. It was examined whether
the variables of fear of crime and gender, age, income level, education level and marital
status differed significantly. According to the findings, as the fear of crime increases, the
level of anxiety and depression also increases; and as the fear of crime decreases, the level
of anxiety and depression also decreases. The constant fear individuals have affects their
moods negatively and causes psychological disorders. Fear of crime has become even
more important lately. Therefore, although fear of crime is a social problem, its
psychological effects should not be ignored and more studies on mental disorders should

be carried out.

Keywords: Crime, Fear of Crime, Depression, Anxiety
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KISALTMALAR VE SIMGELER SAYFASI

BDT- Bilissel Davranis¢1 Terapi
BDE-Beck Depresyon Envanteri
BAE- Beck Anksiyete Envanteri

WHO-World Health Organization (Diinya Saglik Orgiitii)
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GIRIS
Su¢ kavramu giinliikk hayatta sik¢a karsimiza ¢ikan, bazen de sucun magduru
oldugumuz c¢ok genis bir olgudur. Sugun tanim1 farklh kiiltiirlere gore degisebildigi gibi
olaylarm sekline gore de degisiklik gosterebilir. Tipk1 bir insanin baska bir insana zarar

vermesi su¢ olarak goriiliirken, giivenlikten sorumlu bir kiginin bir sugluya zarar vermesi

suc olarak gorilmeyebilir (Durak ve Durak, 2017: 2-3).

Antik¢agda Platon, “Kanunlar” adini verdigi yapitta sug igin , ruhtan kaynaklanan
bir tiir hastalik olarak diisiiniirken, Hipokrat ise, toplumsal kosullar ile birlikte kisilik ve

sug arasinda bir iliski oldugunu savunmustur (Yavuzer, 2019:23-24).

Bir toplumun kiiltiirel olarak belirledigi baz1 gelenek, gérenek, orf ve adetler
vardir ve bu toplumsal kurallar ile hukuk kurallarina uyulmayan davraniglar sapma olarak
kabul edilir. Fakat toplumsal kurallar ile hukuk kurallarina uymamak ayni derecede
toplumsal bir etki yaratmaz. Yani yasalar tarafindan belirlenmis davraniglara uyulmamasi
halinde yazili bir kural varken gelenek ve gorenek gibi toplumsal kurallara uymayanlar
sapma olarak degerlendirilmesi gorecelidir. Bir anlamda toplumun iseyisini bozan sapma
kavrami norm ihlali iken su¢ kavrami ise yasalarla belirlenmis kurallarin bozuldugu

durumlarda uygulanir (I¢li, 2019:21-22).

Su¢ korkusu son elli yil iginde 6nemli bir sosyal sorun olmaya baslayarak sug
korkusuna iligkin Glgiimler ve altinda yatan etmenler arastirmacilar tarafindan ilgi ile
karsilanmis ve sosyologlar, psikologlar ve kriminologlar bu konuda literatiire gesitli
katkilar getirmislerdir (Coklar ve Solak, 2017). Su¢ korkusu sonuglar1 dolayistyla 6nemli
ve ¢ok yonli bir konudur (Baki,2015:63). Ayrica su¢ korkusu diinya ¢apinda bir
problemdir. Toplumsal ve bireysel olarak farklilasabilir (Cardak, 2012).

Bu caligma kapsaminda sug¢ korkusu ile anksiyete ve depresyon arasindaki iligkiye
bakilarak ayni zamanda cinsiyet, yas, medeni durum, egitim durumu ve ekonomik durum
degiskenleri ile farklilagip farklilagmadigina odaklanilacaktir ve son olarak bazi 6neriler

ile caligma tamamlanacaktir.



BiRINCIi BOLUM
SUCUN TANIMI VE SUC TEORILERI

Sug¢ kavraminin birgok farkli tanimi bulunmaktadir. Tiirk Dil Kurumu (1932) ve
Adalet Bakanligi Hukuk Sozliigiinde (2015) su¢ kavrami “Torelere, ahlak kurallarina
aykir1 davranis”, “Yasalara aykir1 davranig, cilirim “olarak tanimlanmistir. Adalet
Bakanlhigi Magdur Bilgilendirme formunda (2020) sug, toplumsal diizende uyulmasi
gereken hukuki kurallarm bilerek veya isteyerek ihlal edilmesi olarak tanimlanmistir.
Lombroso’ya gore ise iilkelerin i¢inde bulundugu gelenek, gorenekler ile gelisen bir
durum oldugu zaman bu sugtur (Aksoy, 2022 :14). Yani toplumun kurallarina uymayan

davraniglar su¢ davranisi olarak tanimlanabilir (Durak ve Durak, 2017: 3).

Yiizyillardir hayatimizda olan sug¢ olgusu gunimizde hala ¢6ziilmesi gereken bir
problemdir. 18. yiizyil ile su¢ ve sucluluk icin gesitli teoriler gelistirilerek nedenleri
anlasilmak istenmistir. 19. yiizyilda ise psikolojik ve biyolojik teoriler gelistirilmis ve 20.

yiizyilda ise gelistirilen sosyolojik teoriler hayatimiza girmistir (Burkay, 2008).

1.1.1.Biyolojik Teoriler

Su¢ ile ilgili ilk biyolojik teoriler suglularin tespitinde fiziksel 6zelliklere
yonelmislerdir. 19. yiizyilda suga yatkinlhigin kafa sekillerinden kaynaklandigini ileri
stren Franz Joseph Gall (1758-1828) hukumlilerin ve Olenlerin kafatasi sekillerini
incelemistir. Sug ile kafatasinin fiziksel 6zellikleri arasinda iliski oldugunu sdyleyen
Gall’a gore kafatasindaki siskinlik ya da ¢okiikliik, zayif ya da gii¢lii bir yon olabilirdi ve
kafatas1 sekilleri kisilik ile baglantili olup su¢ davramigsinin belirlenmesinde
kullanilabilirdi. Fakat giiniimiizde bu ¢alisma ilkel olarak gorulse dahi kendinden sonraki

caligmalara 6ncii olmustur (Dargin ve Dargin, 2021:27-30).

Lombrosso’ya gore sug isleyen kisilerin diger insanlardan farki beden 6zelliklerinin
farklilagmasidir. Yani belirli beden 6zelliklere sahip kisilerin suca daha fazla yatkin
olduklarini ileri siirmiistiir. Lobmbrosso, mahkumlar {izerinde yaptig1 arastirmasinda

suglularin kafataslarina inceleyerek su¢ isleyen kisilerin fiziksel olarak farkli



anormallikler gdstererek digerlerinden ayrildigini tespit etmistir. Ornegin; ¢ikik elmacik
kemigi, genis alin, uzun kollar vb. “dogustan sugluluk” kavrami ile taninan Lombrosso’ya
gore insanlarm bazilar1 dogustan getirdikleri bedensel 6zellikleri ile iradelerinin diginda

sug islemektedirler (S6zer ve Balcioglu,2016 :62-63).

Biyolojik teoriler ile sugu agiklamaya calisan bir diger isim, Seheldon’dur. Sheldon
Lombrossodan farkli olarak fiziksel Ozellikler disinda insanlarin mizag¢ ve kisilik
ozelliklerine de vurgu yapmustir. insanlar1 viicut tipleri ile kategorilere ayiran Sheldon,
Endomorfik, Mezomorfik ve Ektomorfik tip olarak 3’e ayirmaktadir (Kaner, 1992, akt.
Gibbons,1970).

Endomorfik tipte olanlarin viicutlar1 yaghdir ve hantal bir yapiya sahiptirler.
Bedenleri yuvarlak olmakla birlikte piiriizsiiz bir cilde ve kemikleri giiciik ve gevsek kas
yapisina sahiptirler (Rahman, 2015). Bu tipteki insanlarin mizag 6zellikleri arasinda
rahatma diiskiin olduklari, neseli, uyusuk ve duygusal olduklar1 goriilmektedir (Hazar,
2013).

Mezomorf tipte olanlar, giiglii kas ve kemik yapilarina sahip atletik kisilerdir. Mizag
Ozelliklerine bakildiginda atilgan, iddiali ve agresif bir yapiya sahiptirler. Bu tipteki
insanlar disadoniiktiir (Rahman, 2015).

Ektomorf tipte olanlar, ince, kiigiik bir yiiz ve narin bir viicuda sahip olmanin yaninda
kirillgan ve zayif kisilerdir. Mizag Ozelliklerine bakildiginda ise hassas bir kisilige

sahiptirler ve ice dénuklerdir (Rahman, 2015).

Sheldon’a gore bu 3 kisilik tipinin seyrek bulundugunu ve kisilik tiplerinden birinin
diger kisilik tiplerine oranla daha agir basmas1 durumunda ortaya ¢ikacak kisilik tipinin

anlamli oldugunu sdylemektedir (Hazar, 2013).

Genetik ile ilgili calismalarina bakildiginda yapilan ¢alismalarin daha ¢ok aile odakl
oldugu goriilmektedir. (Burkay, 2008) Goddard (1920) zeka geriliginin aileden genlerle

geldigini ve ileride zeka geriliginin suga yol agabilecegini sdylemistir (Coris, 2021:11).

Ayica yapilan ikiz ¢aligmalarinda tek yumurta ikizlerinin suga yatkin olmalarinin ¢ift

yumurta ikizlerine oranla daha fazla oldugu bulunmustur (Polat, 2018:22).



1970’lerde erkeklerde fazladan Y kromozomu olmasmin onlar1 daha saldirgan
yaptigina dair goriisler vardi (Weatherburn, 2001). Jacobs (1982) normalde XY olan
kromozom diziliminin erkek sug¢lularda Y kromozomun fazla oldugunu ve dizilimin
XYY seklinde oldugunu savunmustur (Coriis , 2021:12). Fakat XYY kromozomu olan
kigilerin hepsinde sugla bir baglanti kurulamamis ve hatta suglularin ¢ogunda bu

kromozoma rastlanmamistir (Canter,2020:56)

1.1.2.Psikolojik Teoriler

20.yiizy1l ile birlikte psikoloji arastirmalarinda sugun nedenlerine yonelik yapilan
caligmalarda beden yerine ruha yoneldiler. Diisiik zekanin su¢ davranigina etki ettigini
savunan arastirmalarda yapilan testlerde hiikiimliilerin zeka geriligi smirmin altinda
kaldig1 bulunmus. Fakat daha sonrasinda yapilan testlerin yetersiz oldugu belirtilmistir

(Sokullu-Akinc1,2018: 180-181).

Psikanalitik yaklasim sugu agiklamaya calisan psikolojik teorilerin basinda gelir. Bu
yaklasima gore insanlarin davraniglarina da bakmamiz gerektigi goriisiinii savunmasimin

yaninda bilingdisina da odaklanilmasi gerektigini savunulur (Gokulu, 2019).

Psikanalitik teorinin kurucusu olan Sigmund Freud’a gore benlik 3 boliimden olusur.
Bunlar; id, ego ve siiperego’dur. Id kavramm haz ilkesine dayanirken, ego savunma
mekanizmalarini temsil eder. Siiperego ise sosyal hayattan 6grendigimiz ahlaki kismimizi
temsil eder. (Klimczuk,2015) Id ile birlikte ag13a ¢ikan saldirganlik ego ve siiperego’nun
kontrol altinda tutamamas ile birlikte su¢ davranisi agiga ¢ikar. Yani kisilerin sucga yatkin

olmalarinin nedeni ego ve siiperego’nun gelismemis olmasidir (Aksoy,2022:22).

Freud kisilerin anne ve babalar: ile olan iliskileri Uizerinde durmaktadir. Freud’un
sikga lizerinde durdugu dénemde erkek ¢ocuklarmin anneye egemen olmak istemeleri ve
babalarmi 6ldiirmek istemeleri “Oedipus kompleksi” ile gerceklesir. Biling altinda
sugluluk duygularimi barmdiran bu kompleks ile mantik dis1 normal olmayan davranislar

meydana gelebilir (Sokullu-Akinc1,2018: 182-183).

Ogrenme teorisine gore sug davranisi, dgrenilmis bir davramistir (Polat,2018:25).

Bandura’nin teorisine gore, Ogrenme gozlem yoluyla gerceklesir ve insanlarin



davraniglarmi etkiler. Gézlem yoluyla 6grenme oncelikle aile ile dgrenilir. Daha sonra
sosyal ortam ve g¢evre isin igine girer (Canter,2020:89). Bandura’nin(1986)
gerceklestirdigi Bobo doll deneyinde ¢ocuklara siddet icerikli bir video izletilir. izletilen
videodaki kisi oyuncagi (haciyatmaz) hirpalayip tekme atar. Daha sonra oyuncak g¢ekis
ile de vurmaya bagslar. Videoyu izledikten sonra videodaki odaya birakilan ¢ocuklar bir
stre sonra oyuncaga saldirmaya baglarlar. Bazi cocuklar daha farkli saldirganlik bigimleri
gostererek oyuncaga tehdit icerikli sozler soylemislerdir ve hatta silah bile

dogrultmuslardir (Dolu,2012:252,253).

1.1.3.Sosyolojik Teoriler

Sosyolojik teoriler, suglulugu kiiltiir ¢atigsmasina dayandirarak sosyal ve Kilturel

cevreyi incelerler (Sokullu-Akinc1,2018:188).

Bireyin yasadig1 sosyal c¢evre ile etkilesime girmesi sonucu ortaya ¢ikan sosyal

teoriler; sosyal yapi, sosyal siire¢ ve sosyal tepki teorileri ile agiklanabilir ( Kaner,1992).

1.1.3.1.Sosyal Yapi Teorileri

Sosyal yap1 teorilerine gore, kisiyi su¢a iten en onemli neden sosyo-ekonomik
dizeyidir (Darg¢in ve dargin, 2021:93). Toplumsal siniflardaki farkliliklar sugun en biylk
nedenlerindendir (Sokullu-Akinci, 2018:189).

Anomi teorisini ele alan Durkheim’e gore toplumlarin gelisirken maruz kaldigi dogal
afetler, ekonomik krizler ya da savaslar gibi olaganiistii durumlarda meydana gelen
toplumsal kurallar ve degerlere uyulmamasi halinde olusan kuralsizlik durumlari
anomi’dir (Dolu,2012:305 ) ve anomi intihar ve suc¢ gibi durumlara neden olabilir
(Sokullu-Aakinc1,2018 :189).

Alt-kultr teorileri, sugun olugsmasinin nedenini, toplumun degerlerinden koparak ve
toplumdan kendilerini soyutlayarak kendi olugturduklar: degerler ve kulturin, toplumun
kiiltir ve degerleriyle catigmasi olarak agiklamaktadir (Dolu, 2012:348). Alt kaltdr

teorisini ilk olarak Albert Cohen (1955) “Suclu Cocuklar” adli eserinde sugun smif



ayriliklarindan dolay1 ortaya ¢iktigini savunmustur. Geliri diisiik olan ¢ocuklarin, orta
smif degerlerine uymalar1 6nerilmekte fakat diisiik seviyeden gelen ¢cocuklar orta kiiltiire
uyum saglayamamakta ve bu standartlara tepki olarak sug¢ islemektedirler (Sokullu-
Akinc1,2018:193).

1.1.3.2.Sosyal Sureg Teorileri

Sosyal sireg teorileri, sosyallesme ile birlikte sugun 6grenildigini savunmaktadir
(Sokullu-Akinct, 2018:201).

Ogrenme teorilerine gore sug, bireylerin ¢evreyle etkilesimleri ile birlikte dgrenilen
bir davranistir. (Sozer ve Balc1og1u,2016:91).Ogrenme teorisyenlerinden olan Tarde’ nin
taklit teorisine gore iyi veya kotii olan insanlarin davranislarinda taklidin var oldugunu

savunur ve sug taklit yoluyla dgrenilir (Dolu,2012:236).

Kontrol teorilerine gore, yasalar1 ihlal etme potansiyeli olan bireylerin toplumda
giiclerin zayifladigi anda su¢ davraniginin ortaya ¢ikacagmi ve her insanin suglu

olabilecegi goriisiinii savunur (Dar¢in ve Dargin, 2021:93).

Etiketleme(damgalama) teorisine gore, bir kisinin yeniden su¢ islemesi, o kisinin sug
isledikten sonra nasil bir tepki aldig1 ve o kisiye nasil tavir takinilacagiyla ilgilidir. Yani,
su¢ isleyerek toplumdan ayristirilan kisiler, su¢clu damgasi vurulduktan sonra git gide
toplumdan daha da ayristirilacaklar ve bu kisiler tekrardan sug islemeye daha yatkin
olacaklardir (Dolu,2012:386).

Ayiric1 birlesmeler teorisinin kuramcilarindan olan Sutherland’a gore sugun gelisimi
cocukluk doneminden baslayip yasam boyu devam eder. Ayirict birlesmeler kuramina
gore sug, bireyin kurdugu grup iligkileri ile ortaya ¢ikar. Birey baglant1 kuracag: kisileri
kendi secer ve davraniglar1 o kisilerin etkileri ile sekillenir. Yani Sutherland’a gore sug
ogrenilmis bir davranistir (Yavuzer, 2019:241). Sosyal etkilesim sonucu dgrenilen sug
davranisi ile gereken motivasyon, teknik ve sug islemeyi hakli kilan seyler dgrenilir ve

su¢ davranisi agiga ¢ikar (Sozer ve Balcioglu,2016:95).

Sug teorilerinin her biri farkli bir probleme odaklandigi i¢in higbiri su¢ kavramini

aciklamada tam olarak yeterli degildir (Gulli,2014). Sugu agiklamak igin ilk olarak



geleneksel su¢ kuramlar1 ortaya ¢ikmistir. Fakat giiniimiizde geleneksel su¢ kuramlari
yerini biiyiikk 6l¢iide biitlinlesik su¢ kuramlarina birakmistir. Biitlinlesik su¢ kuramlari

geleneksel kuramlara gore ¢ok sayida kurami kapsamaktadir (Kizmaz,2005).

Sug istesinden gelinmesi gereken Onemli bir problemdir. Su¢ sayesinde olusan
negatif etkiler sayesinde once magdur daha sonra magdurun cevresi etkilenir. Ayrica
sugun olugmasi nedeni ile olusan korku ve giivensizlik hissi de toplumsal huzuru bozmus
olur. Bu baglamda su¢ korkusu bireylerin giiven duygularini, giivenlik hizmetlerindeki
kaliteyi ve bireylerin bu hizmetlerden aldiklar1 memnuniyetlerini anlamak agisindan

onemlidir (Dolu, Uludag ve Dogutas, 2010).



1.2.5UC KORKUSU

Sug¢ korkusundan once korku kavramini tanimlarsak, 0 an iginde bulundugumuz
duruma kars1 gelistirdigimiz duygusal tepkilerdir diyebiliriz (Sahin, 2019). Bir kisi
tehlikeli bir ortamla karsilastiginda kendi giivenligi igin tepki olarak korku duygusunu
yasayabilir. Ayni zamanda yasadigi korku deger verdigi bireyler icin de olabilir
(Warr,2000).

Korku psikolojik bir olgudur. Sug¢ korkusu ise “sugtan magdur olma korkusu”
olarak tanimlanmistir. Bireyin savunmasizligi, su¢un tani§i ya da magduru olup
olmamasi, cinsiyeti, yasi, gelir diizeyi ve gecmis yasam deneyimleri gibi bir¢ok degisken
bireysel su¢ korkusuna etki etmektedir (Sipahi, 2016).Suc¢ korkusu suctan ¢ok daha
karmasik bir yapidadir ve bu nedenle agiklanmasi gii¢ bir olgudur (Aliagaoglu ve Ugur,

2021).

Ferraro(1995:23) su¢ korkusunu, kisinin su¢ veya sugla ilgili olusturdugu sembollere
kars1 verdigi olumsuz duygusal tepkiler olarak tanimlamistir. Sug¢ korkusu, genel korku

egiliminin bir pargasidir ve kiginin yagam kalitesini diisiiriir (Ferraro ve LaGrange, 1987).

Sug¢ olgusu toplumsal bir sorundur. Givensizlik duygusu kentsel mekanlarda ¢cok
sik karsimiza ¢ikmaktadir. Su¢ korkusundan etkilenen bireyler geceleri disariya adim
atmamakta, su¢ alanlarindan uzak durmakta ve giivenli olan yerlere gitme egilimi
gostermektedirler (Apak, Ulken ve Ulki, 2002). Su¢ oranlarmin artarak olusan
giivensizlik hissi ile yabanci kisilere karsi duyulan endise ve korku artmaktadir. Bunun
sonucunda da su¢ korkusu olusmaktadwr. Ayni zamanda kentler yabanci insanlarin
cogunlukta oldugu kalabalik yasam yerleridir ve yabanci kisiler ile yasamak insanlarda

giiven duygusunu zedeleyebilir ve onlar1 tedbir almaya itebilir (Senol ve Giilver, 2020).

Sug korkusu, toplumdaki avantajli olmayan gruplar i¢in bas edilmesi zor bir sorundur
ve bu sayede yasadiklar1 korku nedeniyle hassas ve savunmasiz hale gelirler. Su¢ca maruz
kalmadiklarinda bile yasadiklari korku ile giinliik yasamlarinda zorluklar yasayarak
kendileri kisitlayabilirler (Sipahi, 2017). Yasadiklar1 korku ile eve ne zaman gidip
gelecekleri, nasil giyinecekleri ve kimlerle iletisime gececekleri gibi bir¢ok faktor

korkularma gore sekillenip kisileri kisitlamaktadir (Hamzaoglu ve Tiirk,2020).



Su¢ korkusu ginlik hayatta en fazla bireyler evden uzaktayken ve tehlikeli bir
durumla karsilastiklarinda ortaya ¢ikar. Ayni zamanda normalde yakin ¢evredeki diger
kisilerin varlig1 bireylerin yalniz olduklarinda hissedecekleri korkuyu hafifletir. Ancak
bu “digerleri” tehlikeli kisiler olarak algilanirsa, bu sakinlestirici etki islemez (Warr,

2000).

Sug kavrami agiklanmasi gii¢ bir kavramdir. Sugun artmast ile birlikte su¢ korkusu
da ona paralel olarak artmaktadiwr. Fakat su¢ azaldiginda su¢ korkusu ayni oranda

azalmamaktadir (Aliagaoglu ve Ugur,2021)

1.2.1.Su¢ Korkusunun Nedenleri

Su¢ korkusunu etkileyen bircok faktdr bulunmaktadir. Bunlar arasinda en
onemlilerinden biri dogrudan suga maruz kalmaktir. Fakat bu tek neden degildir. Dolayl
olarak magduriyet yasayanlar, yani sevdikleri birinin suga maruz kalmasi, yasadigi
cevredeki olan olaylar, medyada suglarin ¢ok fazla yer edinmesi gibi durumlar suc
korkusuna neden olmaktadir. Su¢ korkusunu neden olan bireysel ve toplumsal birgok
faktor vardir ve bu faktorleri agiklayan bazi teoriler bulunmaktadir (Senol ve Giilver,

2020D).

1.2.2.Su¢ Korkusunu Aciklayan Teoriler

Su¢ korkusunu agiklayan bireysel ve toplumsal faktorlere gore teoriler;
Savunmasizlik Teorisi, Magduriyet teorisi, Sosyal kontrol/kaygi teorisi ve sosyal problem
teorisi olarak 4 grupta agiklanabilir. Savunmasizlik ve magduriyet teorileri bireysel
faktorlere yogunlasirken sosyal kontrol teorisi ve sosyal problem teorisi ise toplumsal

faktorlere vurgu yapmaktadir (Oztiirk, Kocacik ve Goniiltas, 2016).



1.2.2.1.Bireysel Faktorler

Savunmasizlik yani zayiflik teorisine gore birey sugla karsilastiginda bu durumu
engelleyemez ise sugtan daha fazla korkacaktir. Sug ile karsilasan her kisi bu duruma ayni1
tepkiyi ya da miicadeleyi vermesi beklenemez. Yapilan bazi caligsmalarda yaslilar
genglerden, diisiik sosyo-ekonomik diizeye sahip kisiler yiiksek sosyo-ekonomik diizeye
sahip kisilerden, kadinlar erkeklerden daha c¢ok suca karsi korku gelistirmesi
savunmasizlik yaklasimma desteklemektedir (Karasu, 2018). Ayni zamanda bu teoriye
gore suga daha az maruz kalip daha fazla su¢ korkusu gelistiren yashlarin ve kadinlarin
suctan korkmalarinin asil nedeninin magdur olmalar1 degil, su¢ korkusu ile bas edebilme

durumlar1 oldugu goriilmektedir (Gokulu, 2018).

Magduriyet teorisine gore, oncesinde suca maruz kalan bireyler yeniden sugla karsi
karstya kalacagmi diisiinlip digerlerinden ¢ok daha fazla endise duyabilirler.
(Karasu,2018 akt. Gates ve Rohe,1987:430). Magduriyet bireylerde sok, caresizlik,
korku, kaygi, depresyon ve travma sonrasi stres bozukluguna yol agabilmektedir
(Clark,2003).

Su¢ korkusu dogrudan magduriyetle olusabilecegi gibi dolayli magduriyet yasayan
kisiler i¢inde su¢ korkusuna neden olabilmektedir. Yani kisinin sevdigi ya da ¢ok yakin
oldugu birinin su¢a maruz olmasi, medyadan duydugu haberler ve ¢evresindeki olaylar
da su¢ korkusunun olusmasma etki eder(Senol ve Giilver,2020a). Kisiler kendileri
magduriyet yasamasalar bile, magduriyet yasamis birinden olay1 dinlemek su¢ korkusuna

sebep olmaktadir ve yasantilarini etkilemektedir (Uludag, 2010).

1.2.2.2. Toplumsal Faktorler

Sosyal kontrol/kayg1 teorisine gore, toplumda dizensizliklere maruz kalan
kisilerin giivenlik algilar1 etkilendiginde su¢ korkusu olugmaktadir (Gokulu, 2018).
Sosyal kontrol perspektifine gore su¢ korkusu fiziksel ve sosyal gevrenin bozulmasi

sonucunda olusmaktadir (Dolu, Uludag ve Dogutas, 2010).

Kontrol teorisinde, kisilerin kendi sosyal iligkileri ve toplumla olan iligkileri

onemlidir. Bireyin toplum i¢indeki uyumlar1 ve toplumsal kurumlarla olan iliskileri zarar
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gordiigiinde su¢ korkusu artmaktadir. Fakat toplumsal uyum gorevlerini yerine

getirdiginde korku azalmaktadir (Yavuz,2019).

Kisilerin ikamet ettikleri bolge ve bu bolgedeki diizensizlikler su¢ korkusunu
tetiklemektedir. Etrafa yayilmis ¢opler, yikik dokiik binalar, duvardaki yazilar fiziksel
dizensizligi kapsarken alkol ve madde etkisindeki kisiler, yabancilar, uyusturucu
saticilar1 ise sosyal diizensizligin bir pargasidir. Bu tiir diizensizlikler ile karsilasan
bireyler su¢ korkusunun yaninda yasadiklar1 bolgeye olan giivenlerini de

kaybetmektedirler (Késeoglu ve Icli, 2019).

Kentlesme ile ortaya ¢ikan carpik yapilagsma, belediyelerin hizmet vermedeki
sikintilar1 ve issizlik gibi konular su¢u dolayli yoldan etkilemektedir. Ayrica bir
bolgedeki sosyal ve fiziki diizensizlikler, terk edilmis bina ve araglarin olmasi gibi
durumlar su¢ korkusuna neden olmaktadir (Aytag, Derdiman, Bastiirk ve Ongen, 2015).
Yani sosyal kontrol ve giivenligin diisiikk oldugu yerlerde su¢ korkusu fazlalasacaktir
(Yavuz,2019). Karsilikl1 giivenin oldugu toplumlarda giiven ve dayanismanin yok oldugu
yerlerde sosyal kontrol zayiflamaktadir ve bu da kisiler arasinda endiseye ve yasanilan

yerdeki memnuniyetsizlige sebep olmaktadir (Dolu, Uludag ve Dogutas, 2010).

Sosyal problem yaklasiminin temelinde sugun topluma yansitilis sekli su¢ korkusunu
meydana getirmektedir. (Karasu, 2018). Bu yaklasimda, toplumdaki Kisilerin olaylari
algilamalari, o olaya iliskin yorumlar1 ve degerlendirmeleri ile su¢ korkusu kavrami
¢cozimlenmektedir. Yani, olaya odaklanmaktan ¢ok, olayin aktarilma ve degerlendirme
kisimlarina odaklanilmaktadir. (Sipahi, 2017). Sugun algilanis bi¢cimi sugtan daha 6nemli
bir konudur. (Karasu, 2018). Yani sosyal problem perspektifinde tv, radyo, internet,
gazete haberleri ve sosyal etkilesimler sonucunda sug korkusu ve risk algis1 olusmaktadir

(Dolu, Uludag ve Dogutas, 2010).

Su¢ korkusunun olusmamasi i¢in biitiin dnlemler alinsa dahi bireyler yasadiklari
yerlerde, sokaklarda ve park gibi agik alanlarda su¢ korkusu yasamaktadirlar. Ayrica
giivenligin saglanamadig1 yerlerde su¢ korkusu daha da artmaktadir (Aytag ve ark.,
2015).
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1.2.3.Su¢ Korkusunun Etkileri

Su¢ korkusu, cinsiyet, sosyo-ekonomik durum, yas, bireylerin magdur olup
olmamasi, yasadigi yer ve sosyal cevreye gore farklilik gosterir. Yas ile su¢ korkusu
demografik degiskenlerin en basinda gelmektedir ve yas degiskeni ile ilgili cok sayida
aragtirma yapimustir. Ozellikle yash bireyler icin suc korkusu bilytik bir problemdir. Sug
korkusu yasayan yaslh bireylerin refah seviyesi diiserek sosyal olarak kendilerini
kisitlamaktadirlar (Utma,2015).

Insanlar ayni1 suglara farkhi tepkiler gosterebilmektedirler. Kadmlar cinsel
istismara erkeklere oranla daha duyarh olabilirler (Clark, 2003). Magdur olma korkusu
sugun tiirline gore degiskenlik gostermektedir. Cogu arastirma, saldiri, soygun ve tecaviiz
gibi siddet iceren kisisel suglarin en korkutucu oldugunu gostermektedir (Ferraro ve

LaGrange, 1987).

Sug¢ korkusu yasayan bireyler ayn1 zamanda psikolojik olarak etkilenirler ve bu
nedenle de yasam kaliteleri diisebilir. Devamli olarak korku yasayan kisiler bu durumdan
etkilenmekte ve psikolojik olarak rahatsiz olmaktadirlar. Ayn1 zamanda korku yasayan
kisiler gece disar1 ¢ikmamakta hatta sinema ve tiyatroya dahi gitmeyip arkadaslariyla
vakit gecirmemektedirler. Bunun sonucunda da yasamdan keyif alamamaktadirlar
(Omeroglu, 2012).

Su¢ korkusunun mekansal etkilerine bakildiginda, su¢ korkusu yasayan kisiler
giivenli bulduklar1 mekanlara yonelmekte ve bu tarz giivenli mekan olusturma cabasi
icerisine girmektedirler. Boylelikle kentlerde ayrigma olmakta ve 6zellikle gelir diizeyi
yiksek olanlar daha ¢ok cevreden izole ve sitelerde yapilagsmaya gitmektedirler (Erkan
ve Sevin, 2018).

Egitim diizeyine bakildiginda su¢ korkusu ile arasinda ters bir orant1 bulunmaktadir.

Yani egitim seviyesi yiikseldik¢e korku diizeyi azalmaktadir (Utma,2015).

Komsuluk iliskilerinin gelismis olmasi ise su¢ korkunu azaltan bir etkendir.
Ayrica tanidik komsu sayilar1 ve komsuluk bilgileri de 6nem tasimaktadir (Aliagaoglu ve

Ugur,2021).

12



1.2.4.Medya

Glinlimiizde medyanin su¢u yansitma sekilleri, su¢ korkusunun kisiler arasinda

yayilmasina ve artmasina neden olmaktadir (Yavuz,2019).

Medyada gosterilen siddet suglar1 kisilerde panik ve korku yaratmaktadir. Cinayet,
yaralama gibi haberlere maruz kalan kisiler kendini giivende hissetmemektedirler. Ayn1
zamanda bir su¢ olayr siirekli olarak giindeme geldiginde kisilerde su¢ korkusunu
arttirmaktadir. Ornek olarak bir cinayet vakasinmn siirekli medyada yer edinmesi
bireylerin sugun magduru olabileceklerine dair endiselenmelerine neden olmaktadir

(GoOkulu, 2018).

Televizyon izlemenin su¢ korkusunu arttiracagi goriisii yapilan bir¢ok calismada
goriilmiistiir. Cok fazla televizyon izleyenler az izleyenlere gore daha fazla su¢ korkusuna
sahiptir. Yapilan bir calismada siddet iceren programlar1 izleyen genclerin diinyay1
tehlikeli ve acimasiz bir yer olarak goérdikleri ve su¢ korkusu yasadiklar: belirtilmistir
(Utma,2015).

1.2.5.Su¢ Korkusunun Sonuglari

Su¢ korkusu yasayan bireylerde genellikle, korku, giivensizlik, kaginma, depresyon
ve anksiyete gibi olumsuz duygular goriiliir. Sugun magduru olan bir kisi magdur
olmadan 6nce verdigi tepki daha az iken magdur olduktan sonra verdigi tepki de blyuk

bir artis olmaktadir. (Boztoptak, 2021).
Sokullu-Akinct’ya (2011) gore ise sug korkusunun bazi sonuglar1 bulunmaktadir;
1 Kisisel sonuglari: geri ¢ekilme ve i¢ine kapanma

Baz1 kisiler su¢ korkusu sebebi ile toplumdan kendilerini soyutlayabilirler.

Ulkemizde terdr olaylarmin oldugu zamanlarda ¢cogu kisi evlerine kapanmustir.
2.Sosyal sonuglar: dayanigma erozyonu

Su¢ korkusu sosyal kontrol mekanizmalarini zayiflatarak kisilerin ice donmesine,

tanimadig1 kisilerden korkmasina neden olur ve boylece toplumda birlik ve beraberlik
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zayiflar. Sug daha da artar. Bunun sonucunda da insanlar toplumdan uzaklagarak evlerine
kapanirlar. Toplumdan uzaklasan insanlar sayesinde sokaklar suglulara kalir ve suglular

icin bir arabay1 ¢almak dahi kolaylasir.
3.Ekonomik sonuglar

Sug korkusu nedeni ile sugtan korunmak i¢in alarm taktirmak ve giivenlik gorevlisi
tutmak gibi alman Onlemler nedeni ile harcanan para miktar1 artar. Ayrica suglularin

yakalanip yargilanmasi i¢in devlete 6denecek vergilerde cogalir.
4.Birey hak ve ozgiirliiklerine getirilecek siirlar

Suc¢ korkusunun en ¢ok korkuldugu sonucudur. Gilivenligini tehdit eden bir olay ile
karsilasan bireyler ozgiirliiklerinden vazgecerler. Yonetimde olan kisiler bireylerin
Ozgiirliklerini kisitlayan yasalar1 parlamentolara ve halktan kisilere ¢ok kolay kabul

ettirirler.

1.2.6.Kirik Camlar Teorisi

Bu teoride 6nemli iki faktor, giivenlik algis1 ve fiziki kosullardir. Binalardaki kirik
camlar, yasanilan yerlerde toplanmayan ¢opler gibi olumsuz kosullarin olmasi toplumsal
iligkileri de etkilemektedir. Olumsuz kosullar devam ettigi halde tepki vermeyen kisiler
sayesinde orada yasamayan kisiler, o bolgede diizeni saglayacak biri olmadigini
disiiniirler. Diger olumsuz olaylar ile bu diizensizlikler birlesince su¢ daha da artabilir.
Bir sure sonra guvenlikle ilgili 6nlemlerin yetmedigi bir durum ortaya ¢ikabilir (Aytag ve
ark., 2015).

Philip Zimbardo, 1969 yilinda kirik camlar teorisi ile ilgili bir dizi deneyler yapmustir.
Yaptigi deneylerde New Yorkta Bronx ve California’da Palo Alto adli yerlerdeki iki farkli
sokaga plakasiz bir araba birakmistir. Birakilan arabalardan biri sosyo-ekonomik dizeyi
daha diisiik olan ve su¢ oranlarinin fazla oldugu Bronx’ta terk edildikten on dakika sonra
vandallar tarafindan saldiriya ugradi. Anne, bana ve kiiciikk oglandan olusan bir aile
arabanin radyatorii ve pilini ¢ikartti. Neredeyse 24 saat i¢inde arabada degerli hi¢bir sey
kalmamisti. Daha sonra arabanin pencereleri kirilip, koltuklar1 parg¢aland1 ve dosemeleri

yirtildi ve ¢ocuklar arabayr oyun alami olarak kullandilar. Californiadaki araca bir
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haftadan fazla dokunulmadi. Daha sonra Zimbardo arabanin bir kismini balyoz ile
parcaladi. Kisa siire sonra yoldan gecenler de katildi. Birkag saat i¢inde araba ters ¢evrildi
ve tamamen tahrip oldu (Kelling ve Wilson, 1982). Kirik camlar teorisi de tam da kirilan

bir cam nedeniyle ortaya ¢ikmistir (Bilen ve Biiyiiklii, 2018).

Kirik camlar teorisinde, giivenlik ve toplumsal diizen disinda fiziki g¢evredeki
diizensizliklerde onem tasir. Bu bolgelerdeki diizensizliklere miidahale edilmezse
artacagi diistiniiliir. Ayn1 zamanda bu diizensizlikler suglular i¢inde uygun bir ortamdir

(Kelling ve Wilson, 1982).

1.2.7.Literatur-Tiirkiye’de Yapilan Cahsmalar

Su¢ korkusu ve risk algisinin toplumsal cinsiyet agisindan inceleyen bir makalede ise
magduriyet risk algisinin kadmlarda erkeklere kiyasla daha fazla oldugu bulunurken ayni
zamanda kadimlarin sugtan korunmak i¢in daha fazla 6nlem aldiklar1 goriilmiistiir. Ayrica
kadinlarin daha cok cinsel icerikli suglardan korktuklar1 bulunmustur. (Oztiirk, Kocacik
ve Goniiltas , 2016)

Sipahi (2017) Konya’da yasayan ve iiniversitede 0grenimlerine devam eden kiz
ogrencileri ile yaptig1 arastrmada, en ¢ok ‘cinsel saldiriya ugramaktan korktuklar

bulmustur.

Senol ve Giilver’in (2020a) 10 kadin ve 10 erkekle yaptigi nitel calismasinda,
kadmlarin su¢ korkusuna psikolojik agidan yaklasirken erkeklerin daha ¢ok hukuki
yonden yaklastiklar1 bulunmustur. Ayrica kadmnlar en ¢ok cinsel suglardan korkarken

erkeklerin en ¢ok fiziksel siddet iceren suc¢lardan korktuklar: ifade edilmistir.

Tiirkiye’de kent sakinlerinin su¢ korkular1 iizerine yapilan bir arastirma da ise
kentlilerin, kenti gece disar1 ¢ikmak i¢in gilivenli bulmadiklar1 ve toplu tagimay1
kullanmaktan cekindikleri bulunmustur. Ayni1 zamanda tenha saatlerde ya da tenha

olunan yerlerde tedirgin olduklar1 sonucuna ulasilmistir (Sipahi, 2016).

Medya ve su¢ korkusu arasindaki iligkiye bakan bir ¢aligma da ise medyayi takip eden

kisilerin suca maruz kalma korkular1 daha yiiksek bulunmustur. Diger bir bulguya gore
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kadin katilimcilarin hepsi cinsel nitelikli suclara maruz kalmaktan korkarken ayni

zamanda medyada bu tiir haberler gérdiiklerinde etkilenmektedirler (Oztiirk, 2015).

Ozascilarin (2009) Istanbul’da yasayan iiniversite dgrencileriyle yaptigi ¢alismada
kadinlar, erkeklerden daha fazla su¢ korkusuna sahiptir. Kadinlar tecaviize ve cinsel
saldiriya ugramaktan korkarken, erkekler ise en ¢ok sokakta soyulmaktan veya gasp
edilmekten korkmaktadirlar. Ayrica su¢ magduru olma risk algilarina bakildiginda
gelecekte en ¢ok sokakta bir dilenci ya da para isteyen bir kisinin yaklagmasi ithtimali

oldugu bulunmustur.

Akgiil’lin (2014) arastirmasi yapilan caligmaya en yakin olan ¢alismadir. 542 kisi ile
yapilan arastirmada kadinlar erkeklere oranla yliksek diizeyde su¢ korkusuna sahiptirler.
Magdur olmaktan en korktuklar1 su¢ birinin silahla saldirmasi iken gerceklesmesi en
yiiksek durum ise sokakta bir dilencin ya da para isteyen bir kisinin yaklasmasidir. Ayrica
calismada bir diger bulgu ise kisilerin stirekli kaygi durumlar1 arttik¢a su¢ korkular1 da

azalmakta, stirekli kaygilar1 azaldik¢a su¢ korkular1 da azalmaktadir.

Cardak’mn (2012)arastirmasinda da yine kadmlarin sug¢ korkularinin yiiksek oldugu ve

en ¢ok cinsel suglardan korktuklar: bulunmustur.

Tas¢r’nin  (2020) toplumsal cinsiyet ve su¢ magduriyet korkusunu Olgtiigii

arastirmasinda ise bir iligkiye rastlanmamustir.
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1.3. DEPRESYON

MO. 1400-1500 yillar1 arasinda insana kétiiliik yaptiran seytanin varligmi kabul eden
Hintliler, seytanin depresyonu ortaya ¢ikarttigini savunmuslardir. Yedi tip seytan
oldugunu ve bu seytanlarin insanlarin ruhlarin1 elde ederek depresyonun karsimiza
ciktigini diistinmislerdir. Benzer tarihlerde Siimerliler ve Misirlilarda yakin bir goriisii
dile getirmislerdir. ilk cag ile birlikte melankoli kavramim ortaya atan Hipokrat,
melankoli teriminin “karasafra” anlamina geldigini sdylemistir ve kisilik yapis1, mizaclari
ve karacigerledeki bozukluklardan dolay: durgunluk, kaygi, isteksizlik ve intihar gibi
diistincelerim ortaya ¢iktigmi belirtmistir (Koknel, 1992:71-72).

Freud ruhsal yasantilarin 6nemine deginirken sevilen bir objenin kaybi olarak
tanmimladig1 depresyonun aymi zamanda kimyasal ya da fizyolojik bir nedeninde

olabilecegini savunur (Koknel, 1992:81).

Gegmiste farklh yollarla ve farkli diistincelerle karsimiza ¢iktig1 savunulan depresyon
kisaca ¢okkiinliik olarak tanimlanabilir (Koknel, 1992 : 14). Diger bir tanima goére
depresyon, depresif ruh hali, ilgi veya zevk kayb1, su¢luluk duygusu, 6z degerinin diisiik
olmasi, uykusuzluk veya istahsizlik, diisiik enerji ve zayif konsantrasyon ile kendini
gOsteren yaygin bir zihinsel bozukluktur (Bhowmik, Kumar,Srivastava, Paswan ve Dultta,
2012).

Kisiler hayatlarinda bazi istenmeyen, liziicii ve hayal kirikligina ugradigi birtakim
olaylar yasayabilir ve bu olaylar depresif durumlara neden olabilir. Hemen hemen ¢ogu
kisi sikintil1 ve depresif durumlar yasayabilir ve kendi kisilik durumlar1 ve olaylarla basa
cikma tarzlarmna gore lziintiilii ve caresiz hissedebilir. Bu kisilerin depresif diizeyleri
sendrom seklindedir. Yani hastaliktan ¢ok baska bir nedene bagh olarak gelisir.
Sendromal depresyon, bir rahatsizlia bagli olarak gelisen ve normal olarak gdoriilen
tiziintli ve yas durumlarinda ortaya ¢ikan depresyon goriintiisiidiir. Ancak bu depresyon
gorintusu sureklilik kazanarak bireyin yagsamini etkilediginde ve psikiyatrik tanima uyan

bir hal aldiginda depresyon olarak tanimlanabilmektedir (Tezcan, 2011:18-20).
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1.3.1.Depresyonun Belirtileri

Insanlarin yasamlarinda fazlasiyla yer edinen depresyonun belirtilerinden biri yada
daha fazlas1 giinliik hayatlarinda karsilarina ¢ikar (Koknel, 1992 : 15). Kisinin yasadigi
hayatin eskisi kadar zevk vermemesi depresyonun en sik rastlanan belirtilerindendir.
Saglikli bir kisi zevk aldig1 seyleri yaptiginda bundan mutluluk duyar. Fakat depresyonda
olan biri i¢in hayat anlamsizdir ve mutluluk duygusunu hissedemez hale gelir. Diger sik
rastlanan belirtisi ise isteksizliktir. Isteksizlik durumu sorumlulugun yerine getirilmemesi
ve erteleme ile ortaya cikar. Kisi ise gitmekte zorlanir ve ev islerini yapamayabilir.

Durum agirlagtiginda yataktan ¢ikmak bile istemez (Tan,2018: 22-23).

Depresyon ,en az iki hafta veya daha uzun siiren ve giinliik hayatin bozulmasiyla
ortaya ¢ikar. Duygusal durumun haricinde bir¢ok seyi etkileyen depresyon uykusuzluk,
istahta azalma ve cinsel isteksizlik haricinde kisinin kendisi hakkindaki diisiinceleri de
etkilenir. Ozsaygis1 diisen kisi nasil davranmas: gerektigiyle ilgili karasizliga diiser ve
ayni zamanda olumsuz ve karamsar diisiinceleri ortaya g¢ikar. Depresyon baska bir
hastalik sonucu da kendini gosterebilir. Dogumdan sonra, bir is degisikligi yapildiginda,
sevdigi birini kaybettiginde veya katlanilmas1 gii¢ bir olaya istinaden ortaya ¢ikabilir.
Bazen de bir tetikleyici olmadan kendiliginden ortaya ¢ikma durumu da olabilir (K6roglu,

2004:12-13).
Depresyonun belirtileri arasinda,

e Uziint veya mutsuzluk

e Illgi ve zevk kayb1

e Kiiclk bir olaya bile hemen sinirlenme

e Uykusuzluk ya da agir1 uyuma

e Istahta degisimler

e Diisiinme ve hareketlerde yavaslk

e Dikkat daginikligi, karar verememe ve konsantrasyonda azalma
e Yorgunluk ve enerji yoksunlugu

e Degersiz hissetme ve su¢luluk duygusu

e Hatirlamada giigliik

e Intihar diisiinceleri
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e Belli bir nedene bagli olmaksizin aglama nobetleri

¢ Aciklanamayan bag agrilar1 ve sirt agrilar1 gibi belirtiler bulunmaktadir.

Depresyon her insan1 farkli sekilde etkiler, bu nedenle depresyonun neden oldugu
belirtiler kisiden kisiye degisir. Kalitsal 6zellikler, yas, cinsiyet ve kiiltiirel gegmis,
depresyonun nasil etkileyecegi konusunda rol oynar (Bhowmik, Kumar,Srivastava,
Paswan ve Dutta, 2012).

1.3.2. DSM- V’e Gore Tam Kriterleri

DSM-V’e gore Depresyon Bozukluklart;
¢ Yikict Duygudurumu Diizenleyememe Bozuklugu
e Yegin (Major) Depresyon Bozuklugu
e Siiregiden Depresyon Bozuklugu (Distimi)
e Aybasi Oncesi (Premenstriiel) Disfori Bozuklugu
e Maddenin /Ilacin Yol Actig1 Depresyon Bozuklugu
e Bagka Bir Saglik Durumuna Bagli Depresyon Bozuklugu
e Tanimlanmis Diger Bir Depresyon Bozuklugu

e Tanimlanmamis Depresyon Bozuklugu olarak adlandirilmaktadir.

(APA,2013)

Depresif bozukluklardan en sik goriileni Major depresif bozukluktur (Yalvag,
2012).

Kisi asagida belirtilen 9 kriterden en az 5 tanesini, (biri ilk iki maddeden biri

olmalidir.) son iki hafta igerisinde belirti gostermelidir.
1.Uzgiin ve depresif olmak
2. Isteksizlik ve ilgi azhig1
3.Belirgin derecede kilo kayb1
4. Uyku ile ilgili bozukluklar

5.Psikomotor alanda yavaglamalar
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6. Yorgun olmak ve enerjinin az olmasi

7.Degersiz ve suglu hissetmek

8. Karar verirken zorlanma ve diigiinme ile odaklanmada zay1flik
9. Tekrarlayan intihar diisiinceleri

Bu belirtiler her giin, geg¢irdigi giiniin biiyiik bir ¢ogunlugunda goriilmeli ve
belirtiler herhangi bir fiziksel durum ile birlikte gérilmemelidir (Tuna ve Onciil-
Demir, 2022:104).

Depresyonda bulunan klinik belirtilerin siiflandirilmasi ise su sekildedir;

Uzgiin ve depresif olma: Kisilerin %901 siirekli olarak ¢okkiin ve mutsuz
olmaktan muzdariptirler. (Ulusahin,2003). Cokkin duygu durumu bulunanlarda
kederli hissetme, mutsuz ve hiiziinlii olma, moralinin diisiik olmasi, umutsuz ve
karamsar hissetme, sikint1 hissetme gibi hisler eslik eder ve cogunlukla guniin blyuk

bir bélimiinde devamli olarak goriiliir (Celik ve Hocaoglu,2016).

Isteksizlik ve ilgi azhg: Hastalarin biiyiik bir kismi zevk aldig1 seylere karsi
ilgisini kaybeder. Yaptig1 hobilerden ve islerden zevk almamaya baslar. Ailesine ve

arkadaslarina karsida ilgisizdir (Ulusahin, 2013).

Belirgin derecede kilo kaybi: Hastalarin %70 inde istah azlig1 goriiliir ve buna
ek olarak kilo kayb1 da gozlenir. Son bir ay i¢cinde kilosunda %5 oraninda artma ya
da azalma olabilir (Ulusahin, 2013 ). Kisiler aglik hissetmez ve yedikleri

yiyeceklerden zevk alamazlar (Celik ve Hocaoglu, 2016).

Uyku ile ilgili bozukluklar: Uyku bozukluklarinin biiyiik bir ¢ogunlugunu
insomnia olusturmaktadir. Uykuya dalmada giiclik c¢ekmek, uyku siiresinin
kisalmasi, erken uyanma ve derin uykunun azalarak REM uyku slresinin uzamasi

sik¢a gozlenir (Celik ve Hocaoglu, 2016).

Psikomotor alanda yavaslamalar: Psikomotor alanlarda yavaglama agir
depresyonlarda siklikla rastlanir. Yavaslik ve durgunluk gibi hislerin nesnel olarak da

gOzlenmesi gerekmektedir (Ulusahin, 2013).
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Yorgun olmak ve enerjinin az olmasi: Aktivite yapmasa bile kisilerin

cogunlukla yorgun hissetmesi ve enerjisinin az olmasidir (Ulusahin, 2013).

Degersiz ve suclu hissetmek: Hastalarin cogunda gozlenir. Oz saygilarinin
azalmasi ile birlikte kendilerini degersiz hissederler. Gegmisteki su¢lu hissedecekleri

anilar1 tekrar tekrar kendilerine hatirlatirlar (Celik ve Hocaoglu, 2016).

Karar verirken zorlanma ve diisiinme ile odaklanmada zayifhk: Kisiler
cogunlukla dikkatlerini toplayamamaktan ve unutkan olmaktan bahsederler
(Ulusahin, 2013). Hastalar diisiinmenin yavaslamas1 ve odaklanmada guclik ¢ekerler
(Celik ve Hocaoglu, 2016).

Tekrarlayan intihar diisiinceleri: Depresyon en sik olarak depresif
bozukluklarda rastlanir. Hastalarin %75°1 intihar1 diisiiniir. Tamamlanmis intihar
otopsilerinde %60°a yakin depresyon belirtileri goriilmiistiir. Ayrica 1/3 kadar hasta
intihar girisiminde bulunur fakat sadece %10’u 6liimle sonu¢lanir. Kadinlarda intihar
girisimi erkeklere oranla daha fazla goriliir. Erklerde ise tamamlanmis intihar orani

kadinlara oranla daha fazladir (Celik ve Hocaoglu, 2016).

1.3.3. Depresyonun Goriilme Sikhgi ve Yayginhg

Diinyanin en sik rastlanan hastali§1 olan depresyon, kisilerin hayatinda en az bir kere
yasadig1 soylenmektedir. Diinya Saghk orgiitii depresyonu, kirk yas altinda goriilen en

biiyilik saglik sorunu olarak nitelendirmistir (Tan, 2018:31).

Depresyonda yas ve cinsiyet agisindan farkliliklar goriilebilir (Yiksel, 1998).
Depresyon, kadinlarda erkeklere kiyasla daha sik goriiliir ve erken yaslarda daha fazla
rastlanir (Tan, 2018: 32). Daha ¢ok 25-44 yas arasinda, 40 yasindan 6nce ortaya ¢ikabilir.
Ayrica boganmig ve ayr1 yasayan kisilerde depresyona daha sik rastlanir (Kéroglu, 2004:
15).

Diinya ¢apinda, 300 milyondan fazla kisinin, diinya niifusunun %4,4'line depresyon
yasamis oldugu tahmin edilmektedir. Depresyon her yastan, her kesimden insani etkilese
de, en ¢ok yoksulluk, issizlik, sevilen birinin 6liimii gibi yasam olaylari, fiziksel hastalik

ve problemler depresyona girme riskini artirir (WHO, 2017).
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Depresyon her ne kadar sik karsilasilan bir hastalik olsa da ¢ogu kisi depresyonun
belirtilerini anlayamaz ve tedavi edilmesi gerektigini bilmezler. Sadece ligte biri kadar

Kisi uygun tedavi yontemini alir (Koroglu, 2004:17).

Tiirkiye’de depresyonun yaygmligi %4 oranindadir (Ulusahin, 2003). 2013 yilinda
Saglik Bakanligi tarafindan yiiriitiilen bir ¢alismada depresyon tanisi alan kisilerin
yaygmlhigi %9.0 oranindadir. Oranlara bakildiginda kadinlarin ve yaslilarin daha fazla
tan1 aldig1 goriilmiistiir (Kilig, 2020).

1.3.4.Nedenleri

Depresyonun nedenleri hala tam olarak agiklanamamistir. Bunda depresyonun bir
sendrom olmasi ve farkli alt kategorileri olmas1 da bir etken olabilir. Depresyona neden

olan etkenler, biyolojik, genetik ve psikososyaldir (Yemez ve Alptekin, 1998).

1.3.4.1.Biyolojik Arastirmalar

Biyolojik arastrmalarin ¢ofu beyindeki noOrotransmiterler iizerine yapilan
arastirmalar olmustur. Norotransmiterler beyindeki ¢esitli kisimlarm birbirleri ile olan
iletisiminin koordinasyonunu saglayan biyokimyasal yapilara denir. Norotransmiterler
icinde depresyonla en ¢ok iliskili olanlar serotonin, dopamin ve norepnefrindir (Tuna ve
Onciil-Demir, 2022:112). Mutluluk hormonu olarak bilinen ve beyin tarafindan salgilanip
iiretilen serotoninin eksikligi kisilerde depresyona yol agabilir. Ayrica dopamin ve
adrenalininde tipki serotonin gibi mutluluk, enerji ve dikkat iizerinde yogunlastigi

goriilmektedir ve eksikliginde depresyona rastlamak mimkindir (Tan, 2018:38-39).

Endokrin sistem ile ilgili yapilan arastirmalara bakildiginda bu sistem ile ilgili
hastaligi bulunan kisilerde depresif belirtiler goriilmiistiir. Ozellikle hipotriodi ya da
cushing sendromu olan kisilerde bu durumun depresyona sebep oldugu bilinmektedir.
Biyolojik arastirmalarin depresyonla ilgili en yeni arastrmalar beyin goriintiileme
caligmalaridir. Bu goriintiileme tekniklerinden olan PET ve fMRI ile ilgili yapilan
calismalarda beynin ¢esitli bolgelerinde anormal derecede aktivite ve yapisal degisimler

gozlenmistir. Tehdit ve tehlikeli kismi ile ilgili algilar amigdala bolgesinde goriiliir ve
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depresif olan kisilerde amigdalada asir1 aktivite goriilmektedir (Tuna ve Onciil-Demir,
2022:113-114).

1.3.4.2.Genetik

Kalitsal faktorlerin depresyonun aktarilmasida etkili oldugu goriilmiistiir. Yapilan
ikiz ¢aligmalarinda genetik olarak bir ge¢is oldugunun ve bipolara bagli depresyonun
daha belirgin oldugu bulunmustur. Aile ve evlat edinme ¢aligsmalarma bakildiginda ise,
major depresif bozuklugun olan kisilerin birinci derece akrabalarinda depresyon riskinin
oldugu ve biyolojik ailesinde depresyon olup evlat edinilen ¢ocuklarda depresyon riskinin
yikksek oldugu goriilmiistiir. Depresyon sebepli intihar vakalarinda prefrontal
kortekslerinde epigenetik degisiklikler oldugu saptanmustir (Celik ve Hocaoglu, 2016).

Depresyonda kalitimin oldugunu destekleyen en giiclii bulguya gore monozigot
ikizlerde major depresyon gorilmesi %50 iken dizigot ikizlerde bu oran %210-25

civarinda bulunmustur (Yemez ve Alptekin, 1998).

1.3.4.3.Psikososyal
1.3.4.3.1. Stresli yasam olaylan

Giinliik hayat akis1 i¢erisinde bir¢ok kisi stresli olaylar ile karsi karsiya gelir. Sevdigi
birinin kaybi, iliskisinin bitmesi ve yasamdaki basarisizliklari nedeni ile kisi strese
girebilir. Bu yasanan olumsuzluklarin depresif bozukluklar {izerinde etkisi yiiksektir. Bu
olaylarin depresyonu tetikledigi ve devam etmesini sagladigi belirtilmektedir (Tuna ve
Onciil-Demir, 2022:114).

1.3.4.3.2.Psikanalitik Kuram

Psikanalitik kurama ait goriislerini sunan Freud, yas ve depresyon arasindaki

benzerliklere yogunlasmistir (Yemez ve Alptekin, 1998). Bu iki siireci benzer kayiplara
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verilen farkli tepkilerin birbirleriyle gelistirdigi iliski olarak tanimlamaktadir (Celik ve
Hocaoglu, 2016). Bu kurama gore sevgi nesnesinin kaybi gibi bir durum bulunmaktadir.
Anne- cocuk arasindaki yetersiz iliski nedeniyle sevgi nesnesine karsi sevgi-nefret gibi
ikili iliskiler gelistirilmistir. Bir nedenden dolay1r bu nesneye karsi kayip duygusu
olustugunda dogacak gerginligin azaltilmasi i¢in sevgi nesnesi i¢e yansitilir. Sevgi
nesnesine karsi olusan ikili duygu kisinin kendisine yoneltilir ve kiside benlik saygisi
diiser ve kendini degersiz hissederek sugluluk hisleri gelistirir ve bu durumlar sonucunda

depresyon ortaya ¢ikar (Ozpoyraz ve Taman, 1998).

1.3.4.3.3.Davranis¢i kuram

Bu kurama gore tekrarlayan 6grenilmis caresizlik duygulari nedeniyle ¢aresizlik
duygularmi kontrol altina alamayan kisiler olumsuz bir olay ile karsilastiklarinda ‘bunun
iistesinden gelemeyecegim’ gibi bir duyguya kapilirlar ve bunun sonucunda da depresyon
olusur (Celik ve Hocaoglu, 2016).

1.3.4.4 Bilissel Kuram
Beck’in gelistirdigi kurama gore bilissel alanlarin temeli depresyondur. Bireyin
cevreyi ve kendisi ile ilgili olaylar1 algilayisi ve degerlendirmesinde olusan yanlislik ve

carpitilma ile kisilerde karamsarlik ve caresizlik duygular1 olusur (Yemez ve Alptekin,
1998).

1.3.5. Tedavisi

Gunlimuzde depresyon tedavisinde en sik kullanilan yontem ilag kullanmmudir.
Hastalarin yaklasik %70’1 ila¢ kullanmaya basladiktan bir iki hafta icerisinde diizelme

belirtileri gostermektedir. Bazen ise ila¢ yerine hastaya psikoterapi uygulanabilir.
Depresyon hastasi olan biri igin tedavi yontemleri su sekildedir: (Tan,2018)

1. Psikoterapi
2. Biyolojik tedaviler
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e Antidepresan

e Elektrosok

e Manyetik Uyarim

e Isik Terapisi

e Pil ile Beyin Uyarmi

1.3.5.1.Psikoterapi

Psikoterapi genellikle konusma, dinleme, duygu ve diisiinceleri anlama ve
davranis1 degistirme yoluyla tedavi etme seklidir. Yapilan ¢caligmalarda kisa siirede en
basarili yontemin psikoterapi oldugunu gostermistir. Iki psikoterapi cesidi vardur.
Bunlardan biri biligsel davramiggr terapi, digeri ise Kkisilerarasi terapidir
(Ko6roglu,2004:98-99). Depresyonda psikoterapi genellikle 12 ya da 20 seans arasindadir.
Sadece birkag¢ seans ile iyilesen hastalar oldugu gibi yillarca psikoterapi tedavisi goren
hastalarda olmaktadir. 50 dakikalik seanslardan olusmaktadir ve baslarda sik sik

gidilirken diizelme gorildiik¢e seans aralar1 agilabilir (Tan, 2008:131).

1.3.5.2.Biyolojik Tedaviler

Antidepresan tedavisi, en sik kullanilan biyolojik tedavilerden biridir. Antidepresan
kullanim1 son yillarda oldukga artmustir. Ilaglar depresyon tedavisinde kullanildig1 gibi
anksiyete tedavisinde de kullanilmaktadir (Tuna ve Onciil-Demir,2022:119). Ilaglarm
¢ogu zaman tercih edilmesinin sebebi daha etkili bir yontem olmasi ve yeni gelistirilen
antidepresanlarin yan etkilerinin daha az olmasidir. Antidepresanlarm bir¢ok tiirii
bulunmaktadir. Ayrica cogu insanda etkili olan antidepresan bazi kisilerde ise
yaramayabilir ve herhangi bir yarar gérmeyebilirler. Depresyonu ortadan kaldirmak i¢in
farkli bir antidepresan ya da bagka ilaglar1 bir arada kullanmak daha iyi gelebilir
(Koroglu,2004:85-86).

Elektrosok tedavisi kisaca EKT, kisinin beynine elektrik uyarimi verilmesi (Tuna ve
Oncil-Demir, 2022:120) ve “beyinde epileptik nobet” gecirmesine dayanan bir
yontemdir. (Tezcan,2011:237) Depresyonun tedavisinde en etkili yontemlerden biridir.

Elektrosok yonteminde isminden dolay1 6nyargilar olusmaktadir ve ¢ok act verici oldugu
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sOylenmektedir. Fakat bu tedavi yonteminde act duyulmamaktadir ve sadece diisiik

voltajli elektrik akimi verilmektedir (Tan,2018:133-134).

Manyetik Uyarim tedavisinde, Elektrosok tedavisine benzer bir yontem ile beyine
“manyetik akim” verilir. Manyetik akim ile viicudun istenen bolgelerine uyar1 gider.
Depresyon da genellikle uyarilmasi istenen kisim sakak bolgesidir. Tedavinin yan etkisi

¢ok azdir (Tan, 2018:136).

Isik terapisinde, mevsimsel duygulanim bozuklugu yasayan kisilere uygulanir.
Giinliik olarak yarim saat ve 2 saat araliklarinda uygulanmaktadir. Isi§in 6niine oturtulan
hastanin tedavi esnasinda gozleri agik olmahdir ve 1518 retinadan gegtigi
sOylenmektedir. Antidepresan tedavisi kadar etkili oldugu bilinmektedir. Fakat tedavinin
g0Ozlerde hassasiyet yaratma ve bag agrisi, yorgunluk gibi yan etkileri oldugu belirtilmistir
(Tuna ve Onciil-Demir,2022:121).

Pil ile Beyin uyariminda ise beyin uyarimi hastanin boynuna takilan pil ile
gerceklesmektedir. “Vagus” viicuttaki en biiyiik sinirdir ve tedavi ile beyine giden sinir
pil ile uyarilir. Ayni zamanda serotonin salgilayan kisimda uyarilmis olur. Tiirkiye’de su
ana dek sadece sara hastalarmin tedavisinde kullanilmistir. Fakat depresyonda da ise

yaradigina dair bulgular vardir (Tan, 2018:137-138).
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1.4.ANKSIYETE

Son zamanlarda dinyada, her dort kisiden birinin ruhsal bir bozukluk yasadigi
bulunmustur. En sik goriilen ruhsal bozukluklardan biri de anksiyete bozuklugudur

(Ergiin, Babayigit ve Cakici, 2020).

Anksiyete bozuklugunun tarihine baktigimizda, ilk c¢aglarda Aristo ve Plato,
anksiyete kavramindan ¢ok anlik korkular {izerinde durmuslardir. Hipokrat ise daha ¢ok
hastalikk boyutu iizerine yogunlasarak anksiyeteyir uyaranlara bagli anlik korkular
oldugunu sdylemistir. Orta Cagda ise anksiyete i¢in tanr1 korkusundan bahsedilmistir ve
hastalik olarak gormemislerdir. On dokuzuncu yiizyila gelindiginde ise agorafobi
kavrami iizerine yogunlasilmig ve anksiyetenin bir tanidan ¢ok belirti oldugunu

belirtmislerdir (Isik ve Taner,2006:5).

1894 yilinda Freud “Anksiyete nevrozu” terimini ortaya ¢ikarmustir (Kafes, 2021).
Psikanalitik agidan anksiyeteyi igsel c¢atismalardaki psikolojik bir yap1 ve psikiyatrik
hastaliklarin belirtileri olarak tanimlamistir (Isik ve Taner,2006:6) Yani ego topluma
uyum saglayamazsa savunma mekanizmalar1 gelisir ve sonucunda anksiyete ortaya ¢ikar.
Freud anksiyeteyi tanimlayarak psikolojik boyutu ile ele almistir. Anksiyete yillar icinde
farkli sekillerde tanimlansa da 1980 yilinda DSM-IIl ile birlikte hastalik olarak

tamimlanmaya baslanmistir (Kafes, 2021).

Anksiyete, diger adiyla kaygi ¢ogu insanin yasadigi bir duygudur. Bu duygu,
endise ve hosnut olmama gibi hislerle baglantilidir (Ozakkas,2016:9). Anksiyete siklikla
kaygi ya da bunalt1 olarak da bilinmektedir (Karamustafalioglu ve Yumrukgal, 2011).

Anksiyete kavrami, organizma i¢in tehlike iceren bir olay karsisinda yasanilan,
kacinma, gergin olma ve saldirtya gecme gibi duygulara yol acan ve kisiler tarafindan

hosa gitmeyen bir duygudur (Tezcan,2011:97).

Ortada somut bir tehlike olmadiginda kisinin yasamini etkileme dizeyine
geldiginde, sik ve siddetli bir bi¢imde ortaya ¢iktiginda kiside anksiyete bozuklugu
oldugu distiniiliir (Turkcapar, 2004).
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1.4.1. Anksiyetenin Belirtileri

T.C. Saglik Bakanlig1 (2021) anksiyetenin belirtilerini su sekilde agiklamistir;

Anksiyetenin biligsel belirtileri arasinda endiseli olma, kotii bir sey olacakmis
duygusu (Saglik Bakanligi, 2021) fiziksel zarara ugrama ya 6lim korkusu, kontrolinu
kaybedecegini diisiinme, dikkatinin daginik olmasi, hatirlama giicligii, diisiincelerde
duraklama, basa ¢ikamayacagi hakkinda endiselenme ve baskalar1 tarafindan yanlis

anlasilacagi korkusu gibi belirtilere deginilmistir (Tezcan, 2011).

Davranigsal belirtiler arasinda ise kaginma, yardima ihtiya¢ duyma, giivence
arama, motor huzursuzluk gibi belirtilerin (Saglik Bakanligi, 2021) yaninda donakalma,
koordinasyonda bozulmalar ve huzursuzluk gibi belirtiler siralanabilir. Ayn1 zamanda
cabuk yorulma, huzursuz olma, yorgunluk ya da yerinde duramama gibi ruhsal belirtilerin
yaninda nefes alamama, terleme, titreme, bas donmesi, kas agrilari, carpmti,
karincalanma, boguluyormus gibi olma duygusu ve baygmlik gibi bilissel belirtiler
bulunmaktadir. Kas gerilimi kendini genellikle bas agris1 seklinde gostermektedir

(Tezcan, 2011).

Anksiyete belirtilerinde kisiden kisiye farkliliklar olabilir (Karamustafalioglu ve
Yumrukeal, 2011).

1.4.2.DSM-V’e Gore Tam Kriterleri

Cogu kisi i¢in yasadiklar1 kaygi ve korkular kisa siireli ve hafif olurken bazi kisiler
icin ise kaygi ve korkular daha uzun siireli ve giinliik aktivitelerini kisitlayicit boyutta
olmaktadir. DSM kayg1 ve korku ile ilgili rahatsizliklar1 “kaygi bozukluklarr” altinda
toplamistir (Tuna ve Onciil-Demir, 2022:104).

DSM-V’e gore Anksiyete Bozukluklari; (APA,2013)

e Ayrilma Kaygis1 Bozuklugu

e Secici Konusmazlik (Mutizm)
e Ozgiil Fobi

e Sosyal Fobi
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e Panik Bozuklugu

e Agorafobi

e Yaygin Kaygi Bozuklugu

e Maddenin /ilacin Yol A¢tig1 Kaygi Bozuklugu

e Baska Bir Saglik Durumuna Bagli Kaygi Bozuklugu
e Tanmmlanmis Diger Bir Kaygi Bozuklugu

e Tanimlanmamis Kaygi1 Bozuklugudur.

Ozgiil Fobi ve Sosyal Fobiye sahip kisiler onlar i¢in endise yaratacak bir nesne ya da
durum ile karsilastiklarinda paniklerler ve korku yasarlar. Panik bozuklugu olan kisilerde
panik atak deneyimlerine kars1 yeni bir atak olma ihtimali onlar1 asir1 bir sekilde kaygi
yasamalarina neden olur. Agorafobisi olan kisiler i¢in asansor, kalabalik yerler ya da avm
gibi yerlerde bulunmaktan ka¢inmaya calisirlar ve orada bulunmaktan kaygi ve korku
duyarlar. Yaygm kaygi bozuklugunda ise ¢ogunlukla giinliik yasamlarinda duyduklar1
gerginlik ve kaygi s6z konusudur. Pek ¢ok durumda kaygi ve korku duyma ihtimalleri
vardir (Tuna ve Onclil-Demir, 2022:104).

1.4.3.S1khik ve Yayginhk

Anksiyete bozuklugunun toplumda oldukc¢a sik goriilmektedir ve yasam boyu
goriilme orani, %17-25’tir. Yillik goriilme sikligi ise %3-8’dir (Karamustafalioglu ve
Yumrukgal, 2011). Yasam boyu kadinlarda goriilme sikligi %30,5 iken erkeklerde
goriilme siklig1 ise %19,2°dir. Ayn1 zamanda panik bozukluk kadinlarda daha ¢ok
gorulmektedir (Bal, Cakmak ve Uguz,2013). Anksiyete tanisi alanlarin %70’inde baska
bir anksiyete bozuklugunun da eslik etmesi yiiksektir (Saglik Bakanlhgi, 2021).

Hastalarda %25 oraninda panik bozukluk, %50-80 kadarmmda major depresif
bozukluk da goralur. Depresyonun Anksiyete ile birlikte gorilmesi intihar riskini de

arttrmaktadir (Karamustafalioglu ve Yumrukgal, 2011).

2015 yilinda diinya genelinde anksiyete bozuklugu olan kisilerin oranmnin %3,6
oldugu bilinmektedir. Depresyonda oldugu gibi, anksiyete bozukluklar1 da kadmlarda
erkeklere gore daha yaygindir (WHO, 2017).
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Yaygin Anksiyete bozukluklarinda %90 oraninda baska bir ruhsal bozuklukla
birlikte goriilmektedir ve bu hastalik cogunlukla depresyondur. (Saglik Bakanligi, 2021)

1.4.4.Teoriler
1.4.4.1.Biyolojik Teoriler

20.yy’1n baslarinda Walter Cannan, kdpekler tarafindan korkutulan kediler ile
ilgili bir calisma yapmustir. Korkunun fizyolojik belirtilerinin adrenalinden tarafindan

salgilanan epinefrin oldugunu bulmustur (Ozakkas, 2016:20).

Anksiyete ile ilgili yapilan ¢alismalarda ve tedavisinde rol oynayan ilaglarin
NOrotransmiterlerin yani ngropinefrin, seratonin ve GABA ile baglantis1 bulunmaktadir
(Ozakkas, 2016:21). GABA tiim beyinde bulunmaktadir ve GABA ile iliski igerisinde
olan benzodiazepin reseptorleri anksiyetenin olusumunda rol almaktadir (Isik ve

Taner,2006 :21).

Anksiyetede yapilan caligmalarda anksiyete bozukluklarinda serotonerjik ve
noradnerjik sistemde bozukluklar oldugu bilinmektedir. Serotonerjik islevde azalma
olmas1 anksiyeteye neden olurken serotoninin taginmasindaki diizensizlikler anksiyete

belirtilerini agiga ¢ikartmaktadir (Tezcan,2011:100).

Amigdala, anksiyete ve korkunun diizenlenmesini saglamaktadir ve duyusal
verilere iletilen duygusal yanitlarla ilgilidir. Insanlarda korkuyu baslatanin amigdalanmn

aktivitesindeki artis oldugu gézlenmistir (Isik ve Taner,2006 :16).

1.4.4.2.Psikolojik Teoriler

Psikolojik teoriler; Psikanalitik, Davranig¢1 ve Varolusgu olmak lizere 3 baslik

altinda toplanmaktadir. Her biri anksiyeteye farkli bir bakis agis1 getirmistir.

Psikanalitik teoride, Freud anksiyetenin baskilanmig diirtiilerinin egonun bilingli
kismina ¢iktigini savunur ve artan basing ile birlikte anksiyetenin yogunlugu da artar.

Eger bu anksiyete yogunlugu kritik esigi gecerse panik atak ortaya ¢ikmaktadir. Otto
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Rank anksiyetenin olusmasinda dogum travmasmin oldugunu savunurken, Harry
Sullivan ise anne ve g¢ocuk arasindaki iliski oldugunu savunur ve annede var olan

anksiyetenin ¢ocuga da gectigini sdyler (Ozakkas, 2016:15-16).

Davranig¢1 ve Ogrenme teorilerine baktigimizda ise, Bowbly, anksiyetenin
icglidiisel diirtiiler ile iliskisi tizerinde durmustur. Bowbly’e gore ¢cocuk baghlik figiiriine
ulasabiliyorsa ve varligi hakkinda siipheye diismiiyorsa giivende oldugunu diisiiniir. Eger
bu figir ortadan kaybolursa ve ¢ocuk kendini tehlikede hissederse anksiyete duygusu
yasar. Watson ve Morgan (1917) ise anksiyetenin kosullu bir tepki oldugunu
savunmuslardir. Yani kosullu uyaran kosulsuz bir uyaranla kars1 karsiya gelirse kosullu

uyaran kosulsuz bir yanit olan anksiyeteye sebep olmaktadir (Isik ve Taner, 2006:12-13).

Varoluscu  yaklasimda ise Olimiin  ¢aresizligi  karsisinda  yasanan
memnuniyetsizlik hissi anksiyeteye neden olur. Anksiyete hayatin var olma amaci
tizerine kurulmaktadir ve derin bir bosluk hissi ile anlamsizlik gelistiginde buna tepki

olarak ortaya ¢ikar (Ozakkas, 2016: 18).

1.4.5. Tedavi

Anksiyeteyi azaltmak ic¢in ilaglar insanlar tarafindan ¢ok uzun yillardir
kullanilmaktadir. ilk kullanilan ilag anksiyolitiklerden biri olan etanoldiir (Adwas,
Jbireal, Azab,2019). Anksiyete bozukluklarmin tedavisinde en yaygin kullanilan ilaglar
benzodiazepinler (Ornegin xanax) ve antidepresanlardir. Yapilan calismalarda
benzodiazepinler ve antidepresanlari plasebodan daha fazla yararli oldugu bulunmustur.

(Sahin, 2019)

Ciddi dizeyde anksiyete bozuklugu olan hastalarda BDT ve antidepresan ilaclar
birlikte kullanilmaktadir. Daha hafif diizeyde olanlarda ise BDT kullanimi tedavinin daha
iyi ve uzun siireli olmasini saglamaktadir. Tedaviye baglamak i¢in dncelikle taninin dogru
olmas1 gerekmektedir. Ayrica hastanin tedaviye uyum saglamasi gerekir. Birgok hasta
ilaca bagladiktan sonraki ilk 3 ay igerisinde ilact birakmaya meyillidir ve bir kismi1 ise

recetelerini almamaktadir (Kocabasoglu, 2008).
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Anksiyete bozukluklarmnm farkli alt boyutlar1 bulundugundan her biri i¢in farkl
bir ila¢ kullanilmalidir. Hastanin hangi alt boyut ile geldigine bakilarak ilag tedavisi
planlanmalidir (Gorpelioglu,1999).
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IKiNCi BOLUM

GEREC VE YONTEM

2.1. Arastirmanin Amaci ve Hipotezleri

Bu arastirmanim amaci, Istanbul’da yasayan 18-65 yas arasindaki bireylerin suc

korkular1 ile depresyon ve anksiyete diizeyleri arasindaki iliskiyi incelemektir. Bu

kapsamda arastirmada Oncelikle degiskenler ile su¢ korkusu, depresyon ve anskiyete

arasidaki farklara bakilmistir. Daha sonra cinsiyetin degiskenler ile 6l¢ekler arasindaki

farklilagsmalar1 incelenmistir. Son olarak sug¢ korkusu, depresyon ve anksiyete arasindaki

iligki Olgtilmiistiir.

© 0o N o g B~ w D PE

R o
A W N P O

Buna gore arastirmanin hipotezleri su sekildedir.

Su¢ korkusu ve depresyon arasinda anlamli bir iliski vardir.
Su¢ korkusu ve anksiyete arasinda anlamli bir iliski vardir.

Depresyon ve Anksiyete arasinda anlamli bir iligki vardir.

Arastirma sorular1 ise su sekildedir.

Su¢ korkusu yas degiskenine gore farklilagsmakta midir?
Depresyon yas degiskenine gore farklilagsmakta midir?

Anksiyete yas degiskenine gore farklilagmakta midir?

Su¢ korkusu cinsiyet degiskenine gore farklilasmakta midir?
Depresyon cinsiyet degiskenine gore farklilasmakta midir?
Anksiyete cinsiyet degiskenine gore farklilasmakta midir?

Su¢ korkusu egitim durumu degiskenine gore farklilagmakta midir?
Depresyon egitim durumu degiskenine gore farklilasmakta midir?

Anksiyete egitim durumu degiskenine gore farklilagmakta midir?

. Sug korkusu gelir diizeyi degiskenine gore farklilagmakta midir?

. Depresyon gelir diizeyi degiskenine gore farklilasmakta midir?

. Anksiyete gelir diizeyi degiskenine gore farklilasmakta midir?

. Sug korkusu medeni durum degiskenine gore farklilasmakta midir?

. Depresyon medeni durum degiskenine gore farklilagsmakta midir?
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15. Anksiyete medeni durum degiskenine gore farklilasmakta midir?

16. Kadinlarin su¢ korkular1 ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir diizeyi
arasinda bir farklilasma var midir?

17. Kadinlarmn anksiyete duzeyleri ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir
diizeyi arasinda bir farklilagma var midir?

18. Kadinlarm depresyon diizeyleri ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir
diizeyi arasinda bir farklilasma var midir?

19. Erkeklerin su¢ korkular1 ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir diizeyi
arasinda bir farklilasma var midir?

20. Erkeklerin anksiyete duizeyleri ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir
diizeyi arasinda bir farklilagsma var midir?

21. Erkeklerin depresyon diizeyleri ile medeni durum, yas, egitim durumu ve gelir

diizeyi arasinda bir farklilagsma var midir?

2.2.Arastirmanin Yontemi

Calismada genel tarama modellerinden iliskisel (korelasyonel) tarama modeli
kullanilmistir. Karasar (2002), korelasyonel tarama arastirmalarini genel tarama
modelleri i¢inde incelemistir. iliskisel tarama modeli, iki ya da daha fazla degiskenin
arasindaki iliskiyi 6lgmek i¢in incelenen bir model olarak tanimlanmustir. (Biiylikoztiirk,

Cakmak, Akgln, Karadeniz ve Demirel, 2016:178)

Orneklem seciminde kolayda &rneklemi ydntemi kullanilmistir. Bu arastirmanimn
evrenini Istanbul ilinde yasayan 18 yas iistii bireyleri kapsarken arastirmanim 6rneklemi
ise Istanbul’da yasayan ve calismaya goniillii olan 18-65 yas arasindaki 400 katilime1
olarak hedeflenmistir. Bu kapsamda calismada 430 kisiye ulasilmustir ve istanbul disinda
yasadig1 belirlenen 20 kisinin anketleri ¢aligmaya dahil edilmemistir.

Arastirmada veri toplamak amaci ile arastirmaci tarafindan hazirlanan sosyo-
demografik bilgi formu, su¢ korkusunu 6lgmek igin “Sug¢ Korkusu Olgegi”, depresyon
diizeyini 6lgmek i¢in “Beck Depresyon Envanteri” ve anksiyete diizeyini 6lgmek igin
“Beck Anksiyete Envanteri” uygulanmstir. Olgekler ve envanterler Google formlar ile

hazirlanmistir. Olusturulan form online ortamda uygulanmustir.
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2.3.Veri Toplama Araclar
2.3.1.Sosyo-Demografik Form

Orneklem grubundaki kisiler hakkinda bilgi almak amaciyla hazirlanan formda, yas
,cinsiyet, sosyo-eckonomik durum, meslek, medeni durum ve O6grenim durumunu

o0grenmek amaci ile sorular sorulmustur.

Ferraro’nun Tiirk¢e’ye uyarlanan ve son bdlimiinde bulunan sosyo-demografik
sorularindan yas, cinsiyet ve egitim durumu sorular1 arastirmaci tarafindan hazirlanan

sosyo-demografik forma dahil edildigi i¢in 6l¢egin son kismindan ¢ikarilmastir.

2.3.2.Su¢ Korkusu Olcegi

Arastirmada su¢ korkusunu Olgmek i¢cin Kenneth F. Ferraro (1995) tarafindan
gelistirilen Su¢ Korkusu Olgegi kullanilacaktir. Olgegin Tiirkge uyarlamasi Mine
Ozascilar (2006) tarafindan yapilmistir. Olgek 65 soru ve 8 bdliimden olusmaktadir.
(Ozascilar ve Ziyalar, 2009) Olgekte 10°lu likert tipi sorularm yaninda ‘Evet-Haymr’
sorular1 da yer almaktadir. Olgegin, su¢ magduru olma korkusu, giivensiz hissetme ve sug

magduru olma risk algisi olarak 3 tane alt boyutu bulunmaktadir.

Olgegin ilk bdliimiindeki 10 soru su¢ magduru olma korkusunu, 11-16.sorular kisinin
kendini glivende hissedip hissetmedigini, 17-26. sorular su¢ magduru olma risk algisini,
27-30. Sorular kisinin kendisinin ve yakinlarinin su¢ magduru olup olmadigni, 31-39.
sorular kisinin yasadigi ¢evreyle ilgili sorunlar1 olup olmadigini degerlendirmesini, 40-
42. Sorular komsuluk iliskilerini, 43-45.sorular olas1 su¢ eyleminde fail profilini, 46-
55.sorular kiginin su¢ magduru olmamak i¢in aldig1 6nlemleri, 56-65. Sorular ise kisinin

sosyo-demografik bilgilerini 6lgmeyi amaglamstir.

2.3.3.Beck Depresyon Envanteri (BDE)

Aragtirmada depresyon diizeylerini 6lgmek i¢in Aaron T. Beck’in (1961) gelistirdigi

21 maddeden olusan Beck Depresyon Envanteri kullanilacaktir. Envanter depresyonda
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goriilen biligsel, duygusal, bedensel ve motivasyonel belirtileri Olcer. Kendini
degerlendirme tiiriinde olan 6l¢egin amaci depresyon belirtilerinin derecesini sayilara
dokmektir.( Hisli 1988; Beck, 1961) Beck Depresyon Envanterinin Turkge formunun
gegerlik ve gilivenirlik caligsmalar1 Hisli (1989) tarafindan yapilmistir. Envanterin her
maddesinde azdan ¢oga (0-3) dogru siralanan dort secenek bulunur. Olgekten 0-63

arasinda puan alinir. (Hisli, 1989)

2.3.4.Beck Anksiyete Envanteri (BAE)

Arastirmada anksiyete diizeyini O6lgmek i¢in Beck ve ark. (1988) tarafindan
gelistirilen Beck Anksiyete Olgegi kullanilacaktir. Olgegin gecerlik ve giivenirlik
calismas1 Ulusoy ve ark. (1998) tarafindan yapilmistir.Olgek 21 maddeden olusmaktadir
ve 4’lii likert tipi puanlama ile cevaplanir. Olgekte “Hi¢”, “Hafif derecede”, “Orta
derecede” ve “Ciddi derecede” 4 adet segenek bulunmaktadir ve kisiden bu seceneklerden
birini igaretlemesi istenir. Toplam alinacak puan 63’tiir. Puanin yiiksek olmasi kisinin
anksiyete derecesini gosterir. Ankette uyusma ve karincalanma, korku duygusu,

bayginlik ve gevseyememe vb. gibi belirtiler 6l¢iilmektedir.

2.4 Verilerin Analizi

Arastirmada istatistiksel analizler SPSS 25 programi kullanilarak yapilmistir.
Demografik degiskenlerin yiizde, frekans ve ortalamalarina bakilmistir. Degiskenlerin
normal dagilip dagilmadigini 61¢mek icin garpiklik ve basiklik seviyelerine Kolmogorov-
Smirnov testi yapilarak bakilmistir. Cinsiyet ve medeni durum degiskeninin farklarina
bakmak igin Bagimsiz 6rneklem T-testi ve yas, egitim diizeyi, gelir diizeyinin farklarina
bakmak igin ise Tek yonlii Anova uygulanmistir. Son olarak ise Olgekler arasindaki

iliskinin analizi i¢in Pearson korelasyonu uygulanmustir.
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UCUNCU BOLUM
BULGULAR

Bu boliminde arastrmadan elde edilen verilerin analizine ait ortaya g¢ikan

bulgular ve yorumlar sunulmustur.

Tablo 1: Katihmeilarin Demografik Ozelliklerine Gore Dagihmlar

Demografik Ozellikler Grup n  Ylzde%

Cinsivet Kadn 254 62,0
y Erkek 156 38,0
18-25 yas 142 34,6

26-35 yas 171 41,7

g 36-45 yas 69 168
46 yas ve lizeri 28 6,8

Lise ve alt1 47 11,5

Esitin D Universite 223 54,4
gitim Lurumu Yiiksek Lisans 118 28,8
Doktora 22 54

. Bekar 270 65,9
Medeni Durum Evii 140 341
Diisiik 48 11,7

Ekonomik Durum Orta 325 79,3
Yiksek 37 9,0

Toplam 410 100,0

Katilimcilarin  demografik oOzelliklerine gore dagilimlar1 incelendiginde;

%62,0’min kadin, %38,0’min erkek, %34,6’sinin 18-25 yas, %41,7’sinin 26-35 yas,

%16,8’inin 36-45 yas, %6,8’inin 46 yas ve ilizeri, %11,5’inin lise ve alti mezunu,

%54,4’1inlin liniversite, %28,8’inin yiiksek lisans, %5,4’liniin doktora mezunu oldugu

belirlenmistir. Katilimcilarin %65,9unun bekar, %34,1’inin evli, %11,7’sinin ekonomik

durumunun diisiik, %79,3’iiniin orta, %9,0’min yiiksek oldugu belirlenmistir.
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Tablo 2:Katihmeilarin En Cok Yasadiklan Tk 10 Tlce

Semt n %
Tuzla 48 11,7
Maltepe 28 6,8
Pendik 26 6,3
Kadikdy 24 59
Uskiidar 21 5,1
Ging0ren 16 3,9
Kartal 16 3,9
Bagcilar 15 3,7
Kagithane 14 3,4
Atasehir 14 3,4

Katilimcilara en ¢ok ulasilan ilgelere bakildiginda ilk sirada %11,7 ile Tuzla ilgesi
gelmektedir. Daha sonra sirasi ile Maltepe %6,8, Pendik %6,3, Kadikdy %35,9, Uskiidar
%5,1, Giingoren %3,9, Kartal %3,9, Bagcilar %3,7, Kagithane %3.,4 ve Atasehir %3,4

gelmektedir.
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Tablo 3:Bireylerin Su¢ Korkusu Puan Yzdeleri

Puanlar ve YUzdeler

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Birinin size silahla saldirmas: | %63 | %32 | %34 | %61 | %66 | %66 | %78 | %93 | %100 | %407

Tecaviize veya cinsel %9,8 | %37 | %29 | %29 | %46 | %37 | %37 | %54 | %102 | %532
saldirtya ugramak

Oldirilmek %71 | %29 | %46 | %29 | %61 | %59 | %41 | %68 | %7.6 | %520
Siz evdeyken birinin sizin %6,3 | %51 | %46 | %39 | %51 | %66 | %76 | %120 | %100 | %388

evinize girmesi

Siz evde degilken birinin sizin | o576 | %51 | %7,1 | %63 | %120 | %11,0 | %11,7 | %12,9 | %7,3 | %19,0
evinize girmesi

Sokakta paranizin ¢alinmasi %46 | %34 | %59 | %61 | %110 | %110 | %137 | %141 | %112 | %19,0
ya da soyulmak

Esyanizin calinmast %4,9 | %51 | %80 | %63 | %129 | %132 | %137 | %137 | %80 | %14,1

Arabanin galinmast %95 | %24 | %39 | %63 | %71 | %90 | %102 | %1L5 | %112 | %288

Paraniz i¢in aldatilmak,
kandinlmak veya %73 | %32 | %56 | %59 | %105 | %83 | %90 | %161 | %95 | %246

dolandirilmak

Sokakta bir dilencinin ya da
para isteyen bir kisinin size %14,1 | %10,2 | %59 | %102 | %9,8 | %120 | %100 | %9,3 | %66 | %120

yaklagmasi

Korku dizeyi disiik olarak tanimlanan katilimecilar 10’lu  likert tipi
derecelendirmede 5’in altini, korku diizeyi yiiksek olarak tanimlanan bireyler 6’nin

iistiinii, korku diizeyi orta olarak tanimlanan bireyler 5 ve 6’y1 isaretlemislerdir.

“Birinin size silahla saldirmas1” durumundan korkma diizeyi diisiikk olan
katilimcilarin oran1 %19,0 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan katilimcilarin
orant %13,2°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani ise

%67,8’dir.
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“Tecaviize veya cinsel saldirtya ugramak” durumundan korkma diizeyi diistik olan
katilimcilarin oran1 %19,3 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan katilimcilarin

oran1 %8,3’diir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani ise %72,5 dir.

“Oldiiriilmek” durumundan korkma diizeyi diisiik olan katilimcilarm oran1 %17,5
olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan katilimcilarin oran1 %12,0’dir. Bu soruda

yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani ise %70,5’dir.

“Siz evdeyken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi diistik
olan katilimcilarin orami 9%19,9 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan
katilimcilarin oram1 %11,7°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani

ise %68,4 tiir.

“Siz evde degilken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi
diisiik olan katilimcilarin orami %26,1 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan
katilimcilarin oranm1 %23,0°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani

ise %50,9’dur.

“Sokakta paranizin calinmasi ya da soyulmak™ durumundan korkma diizeyi diisiik
olan katilimcilarin orant %?20,0 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan
katilimcilarin oran1 %22,0°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani

1se %58,0’dur.

“Esyanizin ¢alinmas1” durumundan korkma diizeyi diisiik olan katilimcilarin
orani %24,3 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan katilimcilarin orani %26,1’dir.

Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin orani ise %49,5’dir.

“Arabanizin ¢alinmasi” durumundan korkma diizeyi diisiik olan katilimcilarin
orani %22,1 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan katilimcilarin orani %16,1’dir.

Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin oran1 ise %61,7 dir.

“Paraniz i¢in aldatilmak, kandirilmak veya dolandirilmak™ durumundan korkma
diizeyi diisiik olan katilimcilarin oran1 %22,0 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta
olan katilimcilarin oran1 %18,8’dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden bireylerin

orani ise %59,2°dir.
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“Sokakta bir dilencinin ya da para isteyen bir kisinin size yaklagmas1”
durumundan korkma diizeyi diisiik olan katilimcilarin oran1 %40,4 olarak belirlenmistir.

Korku diizeyi orta olan katilimeilarin oran1 %21,8°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi

ifade eden bireylerin orani ise %37,9’dur.

Tablo 4:Katihmcilarin Su¢ Magduru Olma Durumlar:

Grup n Y zde%
Gegen yil herhangi bir sucun magduru oldunuz mu? _EVet 29 7,1

Hayir 381 92,9

Toplam 410 100,0

“Gegen yil herhangi bir su¢un magduru oldunuz mu?” sorusuna, katilimcilarin

%7,1’1 evet, %92,9’u hayir yanitini vermistir.

Tablo 5:Katihmcilarin Akrabalarimin veya Arkadaslarinin Su¢ Magduru Olma
Durumlari

Grup n Y Uzde%
Gegen yil yakin arkadaginiz veya akrabamzdan biri  Evet 67 16,3
su¢ magduru oldunuz mu? Hayir 343 83,7

Toplam 410 100,0

“Gegen yi1l yakin arkadasiniz veya akrabanizdan biri su¢ magduru oldunuz mu?”

sorusuna, katilimeilarin %16,3’i evet, %83,7’s1 hayir yanitini vermistir.
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3.1. SUC KORKUSU, DEPRESYON VE ANKSIYETE DUZEYLERINE AIT
ANALIZ SONUCLARI

Aragtirmanm bu bélimuinde su¢ korkusu, depresyon ve anksivete diizeylerine ait
betimsel istatistikler ve demografik ozelliklere gore farkliliklarinin belirlenmesine ait

bulgulara yer verilmistir.

Tablo 6:Su¢ Korkusuna Ait Kolmogorov Smirnov Normallik Testi Sonuglari

Kolmogrov-Smirnov Merkezi Egilim Olgiimleri
Istatistik  Sd p Ortalama (X) Medyan Carpikhk Basikhik
Sug Korkusu 0,093 410 0,000 6,88 7,30 -0,699 -0,193

Elde edilen verilerin dagilimlarinin belirlenmesinde merkezi egilim 6lgiimleri
kullanilmistir. Medyan ile aritmetik ortalama degerinin birbirine yakin olmasi ile
carpiklik ve basiklik degerlerinin +2 smirlar1 igcerisine diismesi sebebiyle verilerin
normal dagilimdan geldigi belirlenmistir. (George ve Mallery 2010).

Tablo 7:Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Dlzeylerine Ait Kolmogorov Smirnov
Normallik Testi Sonuc¢larn

Kolmogrov-Smirnov Merkezi Egilim Olgiimleri
Istatistik Sd p Ortalama (X) Medyan Carpikhk Basikhik
Beck Anksiyete 0,095 410 0,000 20,42 19,00 0,543 -0,554
Beck Depresyon 0,121 410 0,000 13,47 11,00 0,970 0,770

Elde edilen verilerin dagilimlarinin belirlenmesinde merkezi egilim olgiimleri
kullanilmistir. Medyan ile aritmetik ortalama degerinin birbirine yakin olmasi ile
carpiklik ve basiklik degerlerinin +2 sinirlar1 igerisine diismesi sebebiyle verilerin

normal dagilimdan geldigi belirlenmistir. (George ve Mallery 2010)

Tablo 8:Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Dizeylerine Ait Betimsel Bulgular

Alt Boyutlar X S.S.
Beck Anksiyete 20,42 15,15
Beck Depresyon 13,47 10,86
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Beck anksiyete diizeylerine ait betimsel bulgular incelendiginde katilimcilar beck
anksiyete diizeyleri toplam puani (¥=20,42) oldugu belirlenmistir. Beck depresyon
Olgegine ait alt boyut ortalamalar1 incelendiginde; beck depresyon diizeyleri toplam puani
(x=13,47) oldugu belirlenmistir.

Tablo 9:Katihmcilarin  Su¢  Korkusunun Cinsiyet Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclan

Cinsiyet Grubu n X s.S t sd p

Kadin 254 1,27 1,97

Sug Korkusu Erkek 156 624 229

4,671 408 0,000

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Su¢ korkusunun cinsiyet degiskenine gore farkliliklarmin istatistiksel olarak
anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi sonucuna gore; sug
korkusunun cinsiyet degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamhilik gosterdigi
belirlenmistir. (t degeri=4,671; p=0,000). Kadmnlarin (X=7,27) suc¢ korkusunun
erkeklere (X=6,24) gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 10:Katihmeilarin Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Duzeylerinin Cinsiyet
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonug¢lar

Cinsiyet Grubu n X S.S t sd p
. Kadin 254 22,63 15,69
Beck Anksiyete Erkek 156 16.84 1353 3,815 408 0,000
Kadin 254 14,56 10,98
Beck Depresyon Erkek 156 1170 1046 2,610 408 0,000

p degeri anlamli gikmustir(p<0.05)

Beck anksiyete diizeyinin cinsiyet degiskenine gore farkliliklarmin istatistiksel
olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi sonucuna gore;
beck anksiyete diizeyinin cinsiyet degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik
gosterdigi belirlenmistir. (t degeri=3,815; p=0,000). Kadinlarin (X=22,63) beck
anksiyete duzeyleri erkeklere (X=16,84) gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
Beck depresyon diizeyinin cinsiyet degiskenine gore farkliliklarinin anlamlilik gdsterip
gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan t-testi sonucuna gore; beck depresyon dizeyi

cinsiyet degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gdsterdigi belirlenmistir. (t
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degeri=2,610; p=0,000). Kadinlarin (X=14,56) beck depresyon diizeyleri erkeklere
(X=11,70) gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 11:Katihmcilarin Su¢ Korkusunun Medeni Durum Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclan

Medeni Durum n X S.S t sd p

Bekar 270 6,87 2,10

Su¢ Korkusu Evii 140 6,88 2,25

-0,020 408 0,984

Su¢ korkusunun medeni durum degiskenine gore farkliliklarmin istatistiksel
olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi sonucuna gore;

gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 12:Katihmecilarin Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Diizeylerinin Medeni
Durum Degiskenine Gore Farkhlagsmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclar

Medeni Durum n X S.S t sd p
. Bekar 270 20,30 15,12
Beck Anksiyete Vi 140 2066 1528 -0,231 408 0,818
Bekar 270 13,86 10,91
Beck Depresyon Vi 140 1272 1077 1,009 408 0,314

Beck anksiyete ve Beck depresyon duzeylerinin medeni durum degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi igin

yapilan t-testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).
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Tablo 13:Katihmecilarin Su¢ Korkusunun Yas Degiskenine Gore Farkhlagsmasina
Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Yas n X S.S F Pols_télgoc

18-25 yag®V 142 726 1,96

26-35 yas® 171 667 231 (1-2)
Sug Korkusu 36-45 yas? 69 686 207 2,866 0,036 (1-4)

46 yas ve iizeri) 28 6,23 2,10
p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Katilimcilarin su¢ korkusunun yas degiskenine gore farkliliklarinin istatistiksel
olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi
sonucuna gore; su¢ korkusunun yas degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik
gosterdigi belirlenmistir. (F degeri= 2,866; p=0,036). 18-25 yasindaki katihmcilarin (X
=7,26) su¢ korkusu 26-35 yasindaki katihmcilara (X=6,67) ve 46 yas ve iizeri olan
katihmeilara (X=6,23) gore daha yuksektir.

Tablo 14:Katihmcilarin Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Diizeylerinin Yas
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclan

= Post-Hoc
Yas n X S.S F p LSD
18-25 yas®" 142 22,51 15,50 (1-4)
. 26-35 yas® 171 19,68 15,19 i

Beck Anksiyete 3645 yas(g) 69 2135 1480 4,022 0,008 8;3

46 yas ve tizeri”) 28 12,11 10,95

18-25 yas 142 14,30 10,86

26-35 yas 171 14,14 11,80
Beck Depresyon 36-45 yas 59 11.96  8.90 2,572 0,054

46 yas ve iizeri 28 8,96 7,87

p degeri anlamli gikmustir(p<0.05)

Katilimcilarin Beck anksiyete diizeylerinin yas degiskenine gore farkliliklariin
istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; Beck anksiyete diizeyleri yas degiskenine gore farki
istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi belirlenmistir. (F degeri=4,022; p=0,008). 46 yas
ve iizeri olan katihmcilarin (X=12,11) Beck anksiyete diizeyleri 18-25 yasindaki
katihmeilara (X¥=22,51), 26-35 yasindaki katihmcilara (X=19,68) ve 36-45 yasindaki
katihmeilara (X¥=21,35) gore daha diisiiktiir. Katiimcilarin Beck depresyon
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dizeylerinin yas degiskenine gore farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip
gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; gruplar

arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 15:Katihmcilarin Su¢ Korkusunun Egitim Durumu Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Egitim Durumu n X S.S F p
Universite 223 709 2,08
Yiiksek Lisans 118 6,77 2,08

Sug Korkusu Doktora 2 634 217 2,043 0,107
Lise ve alt1 47 6,40 2,57

Katilimcilarin su¢ korkusunun egitim durumu degiskenine gore farkliliklarmnin
istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).

Tablo 16:Katihmcilarin Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Diizeylerinin Egitim
Durumu Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Egitim Durumu N X ss F Pols_tégoc
Universite 223 22,40 14,75
. Yiiksek Lisans® 118 16,32 14,22 (2-1)

Beck Anksiyete Doktora® 22 1950 1462 4,393 0,005 (2-)

Lise ve alti¥ 47 21,74 17,76

Universite 223 14,30 10,30

Yiksek Lisans 118 11,58 10,98
Beck Depresyon Dokora 2 1318 1264 1,772 0,152

Lise ve alt1 47 14,47 11,99

p degeri anlamli gikmustir(p<0.05)

Katilimcilarm Beck anksiyete duzeylerinin egitim durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Beck anksiyete diizeylerinin egitim durumu
degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi belirlenmistir. (F degeri=
4,393; p=0,005). Yiiksek lisans mezunu olan katihmeilarin (X=16,32) Beck anksiyete
diizeylerinin iiniversite mezunu olan katihmecilara (X=22,40) ve lise ve alti mezunu

katihmcilara (X=21,74) gore daha diisiiktiir. Katilimcilarm Beck depresyon diizeyinin
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egitim durumu degiskenine gore farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip
gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; gruplar

aras1 farklilik istatistiksel yonden anlaml degildir (p>0,05).

Tablo 17:Katihmcilarin Su¢ Korkusunun Gelir Durumu Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Gelir Durumu n X S.S F p
Diisiik 48 7,08 1,94

Su¢ Korkusu  Orta 325 6,87 2,12 0,321 0,726
Yiksek 37 6,71 2,70

Katilimeilarin su¢ korkusunun gelir durumu degiskenine gore farkliliklarmin
istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).

Tablo 18:Katihmcilarin Beck Anksiyete ve Beck Depresyon Diizeylerinin Gelir
Durumu Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Gelir Durumu n X s.S F p Poitégoc
Diisik® 48 26,92 17,78

Beck Anksiyete  Orta® 325 19,67 1455 5,177 0,006 82;
Yiiksek® 37 1859 1502
Diisiik® 48 19,33 12,65

Beck Depresyon Orta® 325 1272 1016 8194 0,000 (i'?
Yiiksek® 37 1251 12,27 (1-3)

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Katilimcilarm Beck anksiyete dulzeylerinin gelir durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Beck anksiyete diizeylerinin gelir durumu
degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gdsterdigi belirlenmistir. (F degeri=
5,177; p=0,006). Geliri diisiik olan katihmcilarin (X=26,92) Beck anksiyete diizeyleri
gelir durumu orta olan katihmecilara (X¥=19,67) ve gelir durumu yiksek olan
katihmeilara (X=18,59) gore daha yiksektir. Katilimcilarin Beck depresyon
dizeylerinin gelir durumu degiskenine gore farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik
gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore;

Beck depresyon duzeylerinin gelir durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak
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anlamlilik gosterdigi belirlenmistir. (F degeri= 8,194; p=0,000). Geliri diisiik olan
katihmcilarin  (X¥=19,33) Beck depresyon duizeyleri, gelir durumu orta olan
katihmeilara (X=12,72) ve gelir durumu yiiksek olan katihmcilara (X¥=12,51) gore
daha yuksektir.
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3.2. CINSIYETE GORE FARKLILASMA SONUCLARI

Bu boliimde kadmlar ve erkeklerin demografik 6zellikler ile dlgekler arasindaki

farklilagsmalarina bakilmistir.

Tablo 19:Kadin Katihmcilarin Su¢ Korkusu Puan ve Yiizdeleri

Kadinlarm Su¢ Korkusu Puanlar: ve Y Uizdeleri

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Birinin size silahla saldirmasi 51 16 31 51 6,7 7,1 6,3 9,1 9,4 46,5

Tecaviize veya cinsel 2.0 1,2 0,8 2.4 4,7 43 3,5 55 10,6 65,0
saldirtya ugramak

Oldirilmek 55 2,0 3,1 2,0 4,7 6,3 39 7,9 6,7 57,9
Siz evdeyken birinin sizin 47 3,9 2.8 1,6 3,9 6,7 55 10,6 11,0 | 49,2

evinize girmesi

Siz evde degilken birinin sizin | 51 59 71 59 122 |83 130 | 126 8,7 213
evinize girmesi

Sokakta paranizin ¢alimmast | 5 4 31 51 |47 106 | 102 |122 |169 |142 | 205
ya da soyulmak

Esyanizin calinmast 31 |55 |63 |63 |[126 |[106 |157 |154 |91 |154

Arabanin calmmast 94 |20 |35 |63 |55 |98 |102 |126 |106 |299

Paraniz i¢in aldatilmak,
kandinlmak veya 51 |43 |55 |55 |98 |83 |87 |173 |98 |256

dolandirilmak

Sokakta bir dilencinin ya da
para isteyen bir kisinin size 11,8 9,4 4,7 8,7 9,4 11,8 11,4 11,8 79 13,0

yaklagmasi

Korku diizeyi diisiik olarak tanimlanan katilimecilar 10°lu  likert tipi
derecelendirmede 5’in altini, korku diizeyi yiiksek olarak tanimlanan bireyler 6’nin

iistiinii, korku diizeyi orta olarak tanimlanan bireyler 5 ve 6’y1 isaretlemislerdir.

“Birinin size silahla saldirmasi” durumundan korkma diizeyi diisiik olan kadin

katilimcilarin orant %14,9 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadmn
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katilimeilarin oranm1 %13,8’dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadin

katilimcilarin orani ise %71,3’d0r.

“Tecaviize veya cinsel saldirtya ugramak” durumundan korkma diizeyi diistik olan
kadin katilimcilarin orani1 %6,4 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin
katilimeilarin oram1 %9°dur. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadin

katilimcilarin orani ise %84,6°dur.

“Oldiiriilmek” durumundan korkma diizeyi diisiik olan kadin katilimcilarmn orani
%12,6 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin katilimcilarin oran1 %11 dir.

Bu soruda yiksek korku diizeyi ifade eden kadin katilimcilarin orani ise %76,4’tur.

“Siz evdeyken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi diisiik
olan kadin katilimcilarin oran1 %13 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin
katilimcilarin oran1 %10,6’dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadin

katilimcilarin oran ise %76,3tiir.

“Siz evde degilken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi
diisiik olan kadin katilimcilarin oran1 %24 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan
kadin katilimcilarin orani %20,5’tir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadin

katilimcilarin orani ise %55,6’d1r.

“Sokakta paranizin ¢alinmasi ya da soyulmak™ durumundan korkma diizeyi diisiik
olan kadin katilimcilarin oran1 %15,3 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin
katilimecilarin oram1 %20,8’dir. Bu soruda yiliksek korku diizeyi ifade eden kadin

katilimcilarin orani ise %563,8dir.

“Esyanizin ¢almmasi” durumundan korkma diizeyi diisiik olan kadin
katihmcilarin orant %21,2 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin
katilimcilarin oran1 %23,2°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadmn

katilimcilarin orani ise %55,6’d1r.

“Arabanizin c¢alinmas1” durumundan korkma diizeyi diisiik olan kadin
katilmcilarin  oram1 %21,2 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadm
katilimcilarin oran1 %15,3’tlir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden kadmn

katilimcilarin orani ise %63,3 tiir.
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“Paraniz i¢in aldatilmak, kandirilmak veya dolandirilmak™ durumundan korkma

diizeyi diisiik olan kadin katilimcilarin oran1 %20,4 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi

orta olan kadin katilimcilarm oran1 %21,2’dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden

kadin katilimcilarin orani ise %61,4’tiir.

“Sokakta bir dilencinin ya da para isteyen bir kisinin size yaklagmas1”

durumundan korkma duzeyi disik olan kadin katilimcilarm orani %34,6 olarak

belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan kadin katilimcilarm orani %21,2’dir. Bu soruda

yuksek korku diuizeyi ifade eden kadin katilimcilarin orani ise %44,1°dir.

Tablo 20:Erkek Katimcilarin Su¢ Korkusu Puan ve Yiizdeleri

Erkeklerin Su¢ Korkusu Puanlari ve Y Uizdeleri

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Birinin size silahla saldirmasi 8,3 5,8 3,8 7 6.4 5,8 10,3 9,6 10,9 314
Tecaviize veya cinsel 24 |77 |64 |38 |45 |26 |38 |51 |96 |340
saldirtya ugramak
Oldiiriilmek 96 |45 |71 |45 [83 |51 |45 |51 [90 |[423
Siz evdeyken birinin sizin 90 |71 |77 |77 |71 |64 |109 |141 |83 |218
evinize girmesi
Siz evde degilken birinin sizin | 135 |38 |71 |71 [115 |154 |96 |135 |51 | 154
evinize girmesi
Sokakta paranizin galmmasi | g3 |38 |71 |83 [11,5 [122 |160 |96 |64 |167
ya da soyulmak
Esyanizm calinmast 77 |45 |109 |64 |135 |173 |103 [109 |64 |122
Arabanmn calinmas 96 |32 |45 |64 |96 |77 |103 |96 [122 |269
Paraniz i¢in aldatilmak,
kandirilmak veya 109 |13 |58 |64 |115 |83 |96 |[141 [90 |231
dolandirilmak
Sokakta bir dilencinin ya da

45 | 103

para isteyen bir kisinin size 17,9 115 oy 128 103 12,2 i 51
yaklasmasi
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Korku diizeyi diisiik olarak tanimlanan katilimcilar 10’lu  likert tipi
derecelendirmede 5’in altini, korku diizeyi yiiksek olarak tanimlanan bireyler 6’nin

iistiinii, korku diizeyi orta olarak tanimlanan bireyler 5 ve 6’y1 isaretlemiglerdir.

“Birinin size silahla saldirmasi” durumundan korkma diizeyi diisiik olan erkek
katilimeilarin orant %25,6 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katilimeilarin oranm1 %12,2°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimeilarin orani ise %62,2°dir.

“Tecaviize veya cinsel saldirtya ugramak™ durumundan korkma diizeyi diistik olan
erkek katilimcilarm oran1 %40,3 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katilimcilarin orami %7,1’dir. Bu soruda yiliksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarin orani ise %52,5°tir.

“Oldiiriilmek” durumundan korkma diizeyi diisiik olan erkek katilimcilarmn orani
%27,5 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek katilimcilarin oranmi %13,4 tiir.

Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek katilimcilarin orani ise %60,9’dur.

“Siz evdeyken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi diisiik
olan erkek katilimcilari orani %31,5 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katilimeilarin oram1 %13,5’tir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarin orani ise %55,1°dir.

“Siz evde degilken birinin sizin evinize girmesi” durumundan korkma diizeyi
diisiik olan erkek katilimcilarin orani %29,5 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan
erkek katilimcilarin orant %26,9’dur. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarin orani ise %43,6’d1r.

“Sokakta paranizin ¢alinmasi ya da soyulmak” durumundan korkma diizeyi diisiik
olan erkek katilimcilarm orani1 %27,5 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katihmcilarin oran1 %23,7°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarin orani ise %48,7’dir.

“Esyanizin ¢almmasi” durumundan korkma diizeyi diisiik olan erkek
katilimecilarin  orant %29,5 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katilimeilarin orant %30,8°dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarin orani ise %39,8’dir.
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“Arabanizin ¢alimmasi” durumundan korkma diizeyi diisik olan erkek
katilimeilarin  orant %23,7 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek
katilimcilarin oram1 %17,3’tliir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek

katilimcilarm orani ise %59°dur.

“Paraniz i¢in aldatilmak, kandirilmak veya dolandirilmak™ durumundan korkma
diizeyi diisiik olan erkek katilimcilarin orani %24,4 olarak belirlenmistir. Korku diizeyi
orta olan erkek katilimcilarin oran1 %19,8’dir. Bu soruda yiiksek korku diizeyi ifade eden

erkek katilimcilarin orani ise %55,8’dir.

“Sokakta bir dilencinin ya da para isteyen bir kisinin size yaklasmas1”
durumundan korkma diizeyi diisiik olan erkek katilimcilarin orami %49,9 olarak
belirlenmistir. Korku diizeyi orta olan erkek katilimcilarin oranmi %22,5°tir. Bu soruda

yiiksek korku diizeyi ifade eden erkek katilimcilarin orani ise %27,6 dur.

Tablo 21:Kadin Katihmcilarin En Cok Yasadiklan ilk 5 ilce

Semt n %

Tuzla 37 14,6
Kadikdy 20 7,9
Maltepe 18 7,1
Pendik 14 55
Kartal 12 4,7

Kadm Katilimcilara en ¢ok ulasilan ilgelere bakildiginda ilk sirada %214,6 ile

Tuzla ilgesi gelmektedir.

Tablo 22:Erkek Katihmecilarin En Cok Yasadiklan ilk 5 ilce

Semt n %
Pendik 12 7,7
Uskuidar 11 7,1
Tuzla 11 7,1
Maltepe 10 6,4
Glngdren 10 6,4
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Erkek Katilimcilara en ¢ok ulasilan ilgelere bakildiginda ilk sirada %7,7 ile
Pendik ilgesi gelmektedir.

Tablo 23:Kadin Katihmcilarin Su¢ Magduru Olma Durumlar:

Kadin Grup n Y Uzde%

Gegen yil herhangi bir sugun magduru oldunuz Evet 17 6,7

mu? Hayir 237 933
Toplam 254 100,0

Kadm katilimcilarin “Gegen yil herhangi bir sugun magduru oldunuz mu?”

sorusuna, kadin katilimcilarin %6,7’si evet, %93,3’0 hayir yanitini vermistir.

Tablo 24:Kadmm Katihmcilarin Akrabalarinin veya Arkadaslarinin Su¢ Magduru
Olma Durumlar

Kadin Grup n Y Uzde%

Gegen yil yakin arkadasiniz veya akrabanizdan biri  Evet 46 18,1

su¢ magduru oldunuz mu? Hayt 208 81.9
Toplam 254 100,0

Kadm katihimcilarin “Gegen yil yakin arkadasiniz veya akrabanizdan biri sug
magduru oldunuz mu?” sorusuna, katilimcilarm %18,1’i evet, %81,9’u hayir yanitini

vermistir.

Tablo 25:Erkek Katihmeilarin Su¢ Magduru Olma Durumlar:

Erkek Grup n Y uzde%

Gecen yi1l herhangi bir sugun magduru oldunuz Evet 12 7,7

mu? Hayir 144 923
Toplam 156 100,0

Erkek katilimecilarin “Gegen yil herhangi bir sugun magduru oldunuz mu?”

sorusuna, kadm katilimeilarm %7,7°si evet, %92,3’U hayir yanitini vermistir.
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Tablo 26:Erkek Katihmcilarin Akrabalarinin veya Arkadaslarinin Su¢ Magduru
Olma Durumlan

Erkek Grup n Y zde%

Gegen y1l yakin arkadasiniz veya akrabamzdan biri Evet 21 13,5

su¢ magduru oldunuz mu? Hayir 135 86.5
Toplam 156 100,0

Erkek katilimcilarin “Gegen yil yakin arkadasiniz veya akrabanizdan biri sug
magduru oldunuz mu?” sorusuna, katilimcilarm %13,5’i evet, %86,5’i hayir yanitini
vermistir.

Tablo 27:Kadin Katihmcilarin Su¢ Korkularinin Medeni Durum Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclar:

Kadin Medeni Durum n X S.S t sd p

Bekar 165 7,26 1,87
Evli 89 1,27 2,14

Su¢ Korkusu -0,056 252 0,956

Kadmlarda su¢ korkusunun medeni durum degiskenine gore farkliliklarmin
istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar aras1 farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 28:Erkek Katiimeilarn Su¢ Korkularinin Medeni Durum Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclan

Erkek Medeni Durum n X s.S t sd p

Bekar 105 6,26 2,30
Evli 51 6,18 2,28

Sug Korkusu 0,205 154 0,838

Erkeklerde su¢ korkusunun medeni durum degiskenine gore farkliliklarinin
istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).
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Tablo 29:Kadin Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Medeni Durum
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Kadin Medeni Durum n X S.S t sd p
. Bekar 165 22,47 15,39
Beck Anksiyete Evii 89 2291 16.31 -0,212 252 0,833

Kadinlarda Beck Aksiyetenin medeni durum degiskenine gore farkliliklarmin
istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 30:Erkek Katihmcilarin Beck Anksiyete Duzeylerinin Medeni Durum
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Erkek Medeni Durum n X S.S t sd p

Bekar 105 16,88 14,07
Evli 51 16,74 12,48

Beck Anksiyete 0,061 154 0,952

Erkeklerde Beck Aksiyetenin medeni durum degiskenine gore farkliliklarinin
istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 31:Kadin Katihmcilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Medeni Durum
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Kadin Medeni Durum n X S.S t sd p
Bekar 165 14,82 11,00
Beck Depresyon Vi 39 1407 1097 0,516 252 0,607

Kadinlarda Beck Depresyonun medeni durum degiskenine gore farkliliklarmin
istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdostermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).
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Tablo 32:Erkek Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Medeni Durum
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Erkek Medeni Durum n X S.S t sd p
. Bekar 105 12,35 10,63
Beck Anksiyete Evli 3 1035 10,07 1,121 154 0,264

Erkeklerde Beck Depresyonun medeni durum degiskenine gore farkliliklarinin

istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi igin yapilan t-testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 33:Kadin Katihmeilarin Su¢ Korkularinin Egitim Durumu Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclar

Kadin Egitim Durumu n X S.S F p
Universite 150 741 1,86
Yiiksek Lisans 66 7,09 2,03

Su¢ Korkusu Dokiora 7 765 182 0,932 0,426
Lise ve alt1 31 6,87 2,32

Kadmlarin su¢ korkusunun egitim durumu degiskenine goére farkliliklarmin

istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii

anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).

Tablo 34:Erkek Katthmeilarin Su¢ Korkularinin Egitim Durumu Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclar

Erkek Egitim Durumu n X s.S F p
Universite 73 6,41 2,34
Yiksek Lisans 52 6,36 2,07

Sug Korkusu Dokiora 15 5.72 2.09 1,068 0,364
Lise ve alt1 16 546 2,83

Erkeklerin su¢ korkusunun egitim durumu degiskenine gore farkliliklarinin

istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii

anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).
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Tablo 35:Kadin Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Egitim Durumu
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Kadin Egitim Durumu n X S.S F p POIS_téISOC
Universite® 150 24,73 14,80
. Yiiksek Lisans® 66 15,77 14,60 (2-1)
Beck Anksiyete Doktora® 7 2214 19.20 6,327 0,000
Lise ve alt1® 31 27,12 17,50

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Kadmlarin Beck anksiyete dulzeylerinin egitim durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Kadinlarin Beck anksiyete diizeylerinin
egitim durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 6,327; p=0,000). Yiiksek lisans mezunu olan kadin
katihmeilarin (¥=15,77) Beck anksiyete diizeyleri iiniversite mezunu olan kadin
katihmcilara (¥=24,73) ve lise ve alti mezunu kadin katihmcilara (X=27,12) gore

daha diisiiktiir.

Tablo 36:Erkek Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Egitim Durumu
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclan

Erkek Egitim Durumu n X s.S F P
Universite 73 17,60 13,53
. Yiksek Lisans 52 17,01 13,82
Beck Anksiyete Dokiora 15 18.40 12.55 1,037 0,378
Lise ve alt1 16 11,31 13,33

Erkeklerin Beck Anksiyete duzeyinin egitim durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden

anlamli degildir (p>0,05).
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Tablo 37:Kadin Katilhmcilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Egitim Durumu
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Kadin Egitim Durumu n X S.S F p POIS_téISOC
Universite® 150 15,68 10,23
Yiiksek Lisans® 66 10,71 10,49 (2-1)
Beck Depresyon Doktora® 7 1471 1642 4,005 0,008
Lise ve alt:¥ 31 17,29 12,55

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Kadmlarin Beck depresyon dizeylerinin egitim durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Kadinlarin Beck depresyon diizeylerinin
egitim durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 4,005; p=0,008). Yiiksek lisans mezunu olan kadin

katihmcilarin (¥=10,71) Beck depresyon diizeyleri iiniversite mezunu olan kadin

katihmcilara (X=15,68) gore daha diisiiktiir.

Tablo 38:Erkek Katihmcilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Egitim Durumu
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclan

Erkek Egitim Durumu n X S.S F p
Universite 73 11,43 9,91
Yiiksek Lisans 52 12,67 11,57

Beck Depresyon Doktora 15 12.46 1105 0,542 0,654
Lise ve alt1 16 9,00 8,80

Erkeklerin Beck Depresyon dizeyinin egitim durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden

anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 39:Kadin Katihmcilarin Su¢ Korkularinin Gelir Durumu Degiskenine Gore
Farkhilasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclar

Kadin Gelir Durumu n X S.S F P
Diisiik 31 7,21 1,81

Sug Korkusu  Orta 203 7,25 1,98 0,186 0,830
Yiksek 20 7,52 2,08

Kadmlarin su¢ korkusunun gelir durumu degiskenine gore farkliliklarmin
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istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).

Tablo 40:Erkek Katihmcilarin Su¢ Korkularinin Gelir Durumu Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclan

Erkek Gelir Durumu n X S.S F P
Diisiik 17 6,82 2,19

Sug Korkusu  Orta 122 6,22 2,18 0,939 0,393
Yiiksek 17 5,75 3,05

Erkeklerin su¢ korkusunun gelir durumu degiskenine gore farkliliklarinin
istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi igin yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).

Tablo 41:Kadin Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Gelir Durumu
Degiskenine Gore Farkhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclan

. = Post-Hoc
Kadin Gelir Durumu n X S.S F LSD
Digiik® 31 2051 1856 )
Beck Anksiyete Orta® 203 2186 1494 3651 0027 12
Yiiksek® 20 1970 16,36

p degeri anlamli gikmustir(p<0.05)

Kadimn katilimcilarm Beck anksiyete diizeylerinin gelir durumu degiskenine gére
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Kadin katilimcilarin Beck anksiyete
diizeylerinin gelir durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 3,651; p=0,027). Geliri diisiik olan kadin katihmcilarin (X
=29,51) Beck anksiyete diizeyleri gelir durumu orta olan kadin katihmecilara (X

=21,86) gore daha yuksektir.
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Tablo 42:Erkek Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Gelir Durumu
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Erkek Gelir Durumu n X S.S F P
Diisiik 17 22,17 15,67

Beck Anksiyete  Orta 122 16,03 13,14 1559 0,214
Y iiksek 17 17,29 13,64

Kadinlarin Beck anksiyete duzeylerinin gelir durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden
anlamli degildir (p>0,05).

Tablo 43:Kadin Katihmcilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Gelir Durumu
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

. — Post-Hoc
Kadin Gelir Durumu n X S.S F LSD
Diisik® 31 20,09 13,45
Beck Depresyon Orta® 203 1391 1024 4,762 0,009 (1-2)
Yiiksek® 20 12,55 12,05

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Kadim katilimcilarin Beck depresyon dlzeylerinin gelir durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi igin
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Kadin katilimcilarin Beck depresyon
diizeylerinin gelir durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 4,762; p=0,009). Geliri diisiik olan kadin katihmcilarin (X
=20,09) Beck depresyon diizeyleri gelir durumu orta olan kadin katihmcilara (X

=13,91) gore daha yuksektir.
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Tablo 44:Erkek Katihmcilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Gelir Durumu
Degiskenine Gore Farklilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Erkek Gelir Durumu n X s.8 F P Pols_télgoc
Diisiik™® 31 17,94 11,28 (1-2)
Beck Depresyon Orta®® 203 10,72 9,74 3,731 0,026
Yiiksek® 20 12,47 12,88

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Erkek katilimeilarin Beck depresyon duzeylerinin gelir durumu degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonli anova testi sonucuna gore; Erkek katilimcilarin Beck depresyon
diizeylerinin gelir durumu degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 3,731; p=0,026). Geliri diisiik olan erkek katithmcilarin (X
=17,94) Beck depresyon diizeyleri gelir durumu orta olan erkek katihmcilara (X

=10,72) gore daha yuksektir.

Tablo 45:Kadin Katihmeillarin - Su¢  Korkularmin  Yas Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Bagimsiz Orneklem T-testi Sonuclan

Kadin Yas n X S.S F p
18-25 yas 99 7,39 1,76
26-35 yas 93 7,39 2,09

Su¢ Korkusu 36-45 yas 17 6.87 212 1,075 0,360
46 yas ve iizeri 15 6,88 1,87

Kadmlarin su¢ korkusunun yas degiskenine gore farkliliklarmin istatistiksel
olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi

sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir (p>0,05).
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Tablo 46:Erkek Katihmcillarin Su¢ Korkularinin
Farkhlasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

Yas Degiskenine Gore

= Post-Hoc
Erkek Yas n X S.S F LSD
18-25 yas®") 43 6,93 2,32
26-35 yas® 78 581 2,26 ]
Su¢ Korkusu 36-45 yas® 7 681 199 3,331 0,021 (2-4)
46 yas ve iizeri) 13 546 2,15

p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Erkek Kkatilimcilarin su¢ korkularmnin yaglara gore farkliliklarmin istatistiksel

olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii anova testi

sonucuna gore; Erkek katilimcilarin su¢ korkularinin yaslarina gore farki istatistiksel

olarak anlamlilik gosterdigi belirlenmistir. (F degeri= 3,331; p=0,021). 26-35 yas

arasindaki erkek katihmcilarin (X=5,81) su¢ korku diizeyi 46 yas ve iizeri olan erkek

katihmcilara (X=5,46) gore daha yiksektir.

Tablo 47:Kadin Katihmeilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore

Farklhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclari

Kadin Yas n X S.S F p
18-25 yas 99 24,42 15,32
. 26-35 yas 93 23,17 16,52
Beck Anksiyete 36-45 yas 47 2040 1542 2,213 0,087
46 yag ve lizeri 15 14,33 10,65

Kadinlarin Beck Anksiyetelerinin  yas degiskenine gore farkliliklarinin

istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii

anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir

(p>0,05).
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Tablo 48:Erkek Katihmcilarin Beck Anksiyete Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclar

= Post-Hoc
Erkek Yas n X S.S F LSD
18-25 yas®") 43 18,11 15,15
Beck 26-35 yas® 78 1551 12,27

Anksiyete 36-45 yas® 22 23,36 13,48 3,505 0017 (3-4)

46 yas ve iizeri) 13 953 11,13
p degeri anlamli ¢ikmustir(p<0.05)

Erkek Kkatilimcilarm Beck anksiyete duzeylerinin yas degiskenine gore
farkliliklarinin istatistiksel olarak anlamlilik gosterip gdstermedigini belirlenmesi i¢in
yapilan tek yonlii anova testi sonucuna gore; Erkek katilimcilarm Beck anksiyete
diizeyleri yas degiskenine gore farki istatistiksel olarak anlamlhilik gosterdigi
belirlenmistir. (F degeri= 3,505; p=0,017). 36-45 yasindaki katihmcilarin (X¥=23,36)
Beck anksiyete diizeyi 46 yas ve iizeri (X=9,53) olan erkek katihmcilara gore daha
yuksektir.

Tablo 49:Kadin Katihmeilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore
Farklhilasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonuclari

Kadin Yas n X S.S F p
18-25 yas 99 15,24 11,08
26-35 yas 93 15,62 11,82

Beck Depresyon 36-45 yas 47 1212 917 1,688 0,170

46 yag ve lizeri 15 11,13 8,85

Kadmlarin Beck Depresyonlarinin yas degiskenine gore farkliliklarmin
istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonlii
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir
(p>0,05).

Tablo 50:Erkek Katihmecilarin Beck Depresyon Diizeylerinin Yas Degiskenine Gore
Farkhlasmasina Ait Tek Yonlii Anova Testi Sonug¢lar

Erkek Yag n X s.S F P
18-25 yas 43 12,11 10,10

Beck 26-35 yas 78 12,37 11,59

Depresyon 36-45 yas 22 11,59 8,45 1,222 0,304
46 yas ve lizeri 13 6,46 592

Erkeklerin  Beck Depresyonlarmin yas degiskenine gore farkliliklarinin
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istatistiksel olarak anlamlilik gdsterip gostermedigini belirlenmesi i¢in yapilan tek yonli
anova testi sonucuna gore; gruplar arasi farklilik istatistiksel yonden anlamli degildir
(p>0,05).
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Tablo 51:Su¢ Korkusu ile Beck Depresyonun Birbirleri Arasindaki Iligki

Olgek ve Alt Boyutlar @ @
Beck Depresyon™® 1 0,117*
Suc Korkusu @ 1
*:p degeri 0.05”den kilgiiktiir.

Degiskenler arasindaki iliskinin incelenmesinde pearson korelasyon analizi
yapilmis olup bu analiz sonucuna gore; beck depresyon ile su¢ korkusu (r =0,177)

arasinda pozitif yonde ¢ok diisiik seviyede bir iligki vardir.

Tablo 52:Su¢ Korkusu ile Beck Anksiyetenin Birbirleri Arasindaki fliski

Olgek ve Alt Boyutlar Qo @
Beck Anksiyete® 1 0,172*
Suc Korkusu @ 1
*:p degeri 0.05'den kiigiiktir.

Degiskenler arasindaki iligkinin incelenmesinde pearson korelasyon analizi
yapilmis olup bu analiz sonucuna gore; beck anksiyete ile su¢ korkusu (r =0,172) arasinda

pozitif yonde ¢ok diisiik seviyede bir iligki vardir.

Tablo 53:Beck Anksiyete Ve Beck Depresyonun Birbirleri Arasindaki fliski

Olgek ve Alt Boyutlar (O
Beck Anksiyete™ 1 0,494*
Beck Depresyon @ 1

*:p degeri 0.05’den kiigiiktiir.

Olgekler arasindaki iliskinin incelenmesinde pearson korelasyon analizi yapilmis
olup bu analiz sonucuna gore; beck anksiyete ile beck depresyon (r =0,494) arasinda

pozitif yonde orta seviyede bir iligki vardir.
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DORDUNCU BOLUM

TARTISMA

Sug korkusu ile depresyon ve anksiyete arasindaki iliskiyi inceleyen bu ¢alismada
Istanbul’da yasayan 410 kisinin katildig1 arastirma bulgular1 degerlendirilmistir.
Arastirmaya katilanlarin %62,0’s1 (254 kisi) kadm, %38,0’1 (156 kisi) erkektir.
Arastirmada en ¢ok 18-35 yas arasindaki kisilere ulasiimistir.

Katilimcilarin en ¢ok yasadiklari ilge Tuzla’dir. Kadinlarin en ¢ok yasadiklari ilge
Tuzla olurken erkeklerin en ¢ok yasadiklar1 ilge Pendik olmustur. Katilimcilarin bir sugun
magduru olma diizeylerine bakildiginda ise 9%92,9’u hayir cevabim1 verirken
arkadaslarinin veya akrabalarmin magdur olma diizeyine bakildiginda %83,7’s1 hayir

cevabini vermistir.

Katilimcilarin en ¢ok korktuklar1 su¢ “Tecaviize ve cinsel saldiriya ugramak”
olurken en az korktuklar1 su¢ “Sokakta bir dilencinin ya da para isteyen bir kisinin size
yaklasmas1” olmustur. Kadinlarin en ¢ok korktuklar1 su¢ “Tecaviize ve cinsel saldiriya
ugramak” olurken erkeklerin en ¢ok korktuklar1 su¢ “Birinin size silahla saldirmasi”
olmustur. Hem kadin hem de erkeklerin en az korktuklar1 su¢ “Sokakta bir dilencinin ya

da para isteyen bir kisinin size yaklagmas1” olarak bulunmustur.

Yapilan analiz sonuglarinda su¢ korkusunun cinsiyet degiskenine gore farklarina
bakildiginda kadinlarin su¢ korkusunun erkeklere oranla daha yiiksek oldugu
belirlenmistir. Pek cok calismada arastirma sonucglarimiza benzer olarak kadinlarin
erkeklere oranla daha yiiksek suc korkusu oldugu bulunmustur (Ozascilar, 2006; Cardak
2012; Akgiil, 2014; Oztiirk, Kocacik ve Goniiltas, 2016; Tasc1 2020). Cinsiyet ve sug
korkusu arasindaki iliskiye bakildiginda kadinlarda su¢ korkusunun erkeklerden daha ¢ok
olmasi aragtirmalarda sik¢a gordiigiimiiz bir konudur. Farkli ¢aligmalara bakildiginda
erkeklerin daha fazla magduriyete sahip olduklar1 fakat kadinlarin sugtan daha gok
korktuklar1 tespit edilmistir (Cardak,2012). Kadinlar kendilerini erkeklere gore daha
incinebilir olarak gérme egilimindedirler. Bunun nedeni olarak kadinlarin erkeklere
oranla daha kii¢lik dlctileri olduguna, fiziksel olarak erkeklerden daha zayif olmalar1 ve

tecaviize karsi kendilerini daha savunmasiz hissetmeleri kendilerini incinebilir olarak
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gormelerini saglamaktadir. (Hale, 1996) Kadinlarin erkeklerden daha fazla su¢ korkusu
yasamasmin bir nedeni olarak da kadinlara atfedilen toplumsal cinsiyet rolleri
bulunmaktadir. Kadinlarin disarida daha az bulunmalar1 ve kamusal mekanlarin erkeklere
ait olmasi diisiincesi kadinlarda su¢ korkusunu arttirmaktadir (Yildiz, Karagoéz ve
Dagtekin, 2015). Kadinlarin erkeklere oranla daha ¢ok siddet gordiikleri, tecaviize maruz
kaldiklar1 ve yoksulluk ile miicadele ettikleri bildirilmistir. (Bal ve ark., 2013). Bu
anlamda kadimnlarin erkeklerden daha savunmasiz ve incinebilir olmasi ve en ¢ok
korktuklar1 sugun “tecaviize ve cinsel saldirtya ugramak” olmasi kadinlarin erkeklerden

daha ¢ok sug¢ korkusu yasamasinin sebeplerindendir.

Su¢ korkusunun medeni durum, egitim durumu ve gelir diizeyi degiskenlerine
gore anlamli olup olmadigina bakildiginda anlamli bir farklhilifa rastlanmamistir.
Literatiire baktigimizda Oztiirk’iin (2015) calismasinda medeni durum degiskeninde de
anlamli bir farkliliga rastlamamigslardir ve Uludag’m (2010) calismasinda da medeni
durum ve gelir diizeyi degiskenlerinde anlamli bir farkliliga rastlanmamistir. Gelir diizeyi
ve su¢ korkusu arasindaki iliski hakkinda net bir bilgi bulunmamaktadir. Kimi
arastirmacilara gore negatif bir iliski bulunurken kimi arastirmacilara gére herhangi bir
iligki bulunmamaktadir (Kul,2012:36). Yapilan c¢aligmalar arastirma bulgularimizla
benzerlik géstermektedir. Medeni durum, egitim durumu ve gelir diizeyinin anlamli bir
farklilik olmamasmin sebebi arastirmanm sadece Istanbul’da yasayan kisilerle yapilmis
olmasindan kaynakli olabilir. Cinsiyet acisindan su¢ korkusunun medeni durum, egitim
durumu ve gelir diizeyi degiskenlerinin anlamli farklilik olup olmadigma bakildiginda ise

yine anlamli bir farkliliga rastlanmamustir.

Yas degiskeni ile su¢ korkusu arasinda anlamli bir farklilik oldugu tespit
edilmistir. 18-25 yas arasindaki katilimcilarin 26-35 yas arasinda olan katilimcilara ve 46
yas ve lizeri olan katilimcilara gore su¢ korkusu diizeyleri daha yiiksektir. LaGrange ve
Ferraro (1992) su¢ korkusu ile yas arasindaki iliskiyi inceleyen caligmasinda sug
korkusunun yas ile olan iligskisinde dikkate deger bir farklilik olmadigini bulmustur. Fakat
calismasinda literatiiriin aksine genglerin korkularmin yaslilarin korkularindan yiiksek
oldugunu ortaya koymustur. O giine kadar yapilan arastirmalarda yashlarmin korku
oranlar1 genglere oranla daha yiiksek oldugu bulunmustur. (LaGrange ve Ferraro, 1992).
Cinsiyet acgisindan farklara bakildiginda ise kadmlarin yas ve sug¢ korkulari arasinda

anlamli bir fark bulunmazken erkeklerin yas ve su¢ korkulari arasinda anlamli bir
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farkliliga rastlanmistir. 26-35 yas arasindaki erkek katilimcilarin 46 yas ve {izeri
katilimcilara oranla sug korkular1 daha ytliksek bulunmustur. Yapilan bir arastirmada geng
olan erkeklerde magduriyet risklerinin fazla oldugunu ama buna ragmen suctan daha az

korku duyduklar1 bulunmustur. (Senol ve Giilver, 2020).

Depresyon ve Anksiyetenin cinsiyet degiskeni ile farklarina bakildiginda
depresyon ve anksiyete diizeylerinin kadinlarda erkeklere oranla daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Medeni, IThan ve Medeni’nin (2020) ¢alismasinda da kadinlarin anksiyete
dizeylerinin erkeklere oranla daha yiksek oldugu goriilirken, Giiney’in (1985)
iiniversite Ogrencileri ile yaptigi calismasinda depresyon diizeylerinin kadinlarda
erkeklere oranla daha fazla goriildiigii bulunmustur. Farklilagmanin literatiir ile uyum
sagladig1 goriilmektedir. Depresyonun ve anksiyetenin kadinlarda daha fazla ¢ikmasi,

kadin olmanimn depresyonda bir risk etmeni olmasi olabilir.

Depresyon ve anksiyetenin medeni durum degiskenine gore anlamli bir farklilik
gostermedigi goriilmiistiir. Bulunan sonucun aksine Etiyopya’da 15- 49 yas aras1 kisiler
ile yapilan bir ¢alismada depresyon ve medeni durum arasinda bir iliski bulunmustur.
Bosanmus kisilerde ve ayr1 yasayan kisilerde depresyon diizeyinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. (Kaya ve Kaya, 2007) Mersin ilinde hekimlerle yapilan bir ¢calismada ise
evli olmayan kisilerde evli olanlara oranla depresyon diizeyi daha yiiksek bulunmustur.
(Sarikaya, 2020). Darol ve Karapinar’in (2022) arastirmasinda bekarlarin evlilere kiyasla
daha fazla anksiyete yasadigi goriilmistiir. Ayrica cinsiyet acgisindan farklara
bakildiginda ise kadinlar ve erkeklerde hem depresyon hem de anksiyetenin medeni
durum degiskeni ile aralarinda anlamli bir farklilasma bulunamamistir. Yapilan
arastirmada anlamli bir farklilhik bulunmamasinin sebebi ulasilan kisilerin istanbul ile

sinirlandirilmasi ve dul ve bosanmus kisilere ulasilamamasi olarak diistiniilmektedir.

Yas degiskeni arasindaki farklara bakildiginda ise 46 yas iizeri katilimcilarin
anksiyete diizeylerinin daha diisiik oldugu bulunmustur. Yani yas arttikca anksiyete orani
azalmaktadir. Depresyonun yas degiskenine goére anlamli bir farklilik gostermedigi
goriilmistiir. Anksiyetenin 18-40 yas arasindaki kisilerde 65 yas iizeri kigilere gore daha
yiiksek oldugu tespit edilirken ileri yaslardaki kisilerde daha diisiiktiir. Medeni, Ilhan ve
Medeni’nin (2020) ¢alismasinda da ileri yaslardaki kisilerin anksiyete oranmin daha

diistik oldugu bulunmustur. Arastirma bulgularimizla paralellik gostermektedir.
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Hemgirelerle yapilan bir arastirmada ise 46 yas lizeri hemsirelerin anksiyete diizeyleri
daha yiiksek bulunmustur. (Pigakciefe, 2010). Universite grencileriyle yapilan bir
caligmada ise 22-23 yaslarinda olan bireylerin depresyon diizeyleri yiiksek ¢ikmustir.
(Erdzkan, 2005). Cinsiyet degiskeni ile aralarindaki farkliliklara bakildiginda kadnlarin
anksiyete ve depresyon diizeyi ile yas arasinda anlamli bir farklihiga rastlanmazken
erkeklerin depresyon diizeyi ve yas arasinda anlamli bir farklilasma bulunamamistir.
Erkeklerin anksiyete diizeyi ile yas arasinda ise anlaml bir farklilagsma bulunmaktadir.
36-45 yas arasindaki erkek katilimcilarin 46 yas ve tizeri olan erkek katilimcilara oranla
daha ylksek bulunmustur. Avustralya’da yapilan Eriskin Ruh Saghgi Ulusal
arastirmasinin sonuglarma gore, anksiyetenin erkeklerde eriskin olan yaslarda daha fazla
goriiliirken, 50 yas ve iizeri olan kisilerde ise anksiyetenin azaldigini bulmuslardir. (Bal

ve ark., 2013). Yani yas arttik¢a anksiyete azalmaktadir.

Egitim durumu degiskenine bakildiginda yiiksek lisans mezunu katilimcilarin
diger katilimcilara oranla anksiyete diizeylerinin daha diisikk oldugu bulunmustur.
Depresyonun ise egitim durumu degiskeni goére anlamli bir farklihk gostermedigi
goriilmiistlir. Yapilan bir aragtirmada lise ve iizeri okullardan mezun olanlarin depresyon
diizeyinin daha diisiik oldugunu vurgulamaktadir. (Medeni ve ark. 2020). Tiirkiye’de
yapilan Ruh Saglig1 Profili arastirmasinda eriskinlerle yapilan caligmada egitim
durumunun ylikseldik¢e ruhsal hastaliklarin azaldigi bulunmustur. (Erol ve ark., 1998).
Yapilan bagka bir arastirmada ise egitim diizeyi ilkokul-ortaokul olan kisilerin tiniversite
okuyan kisilere oranla anksiyete diizeyleri daha yiiksek bulunmustur. (Belge, 2019).
Cinsiyet acisindan farklara bakildiginda ise erkeklerin depresyon ve anksiyete diizeyleri
ile egitim durumu arasinda anlamli bir farklilagmaya rastlanmamistir. Kadinlarda ise hem
anksiyete diizeyleri hem de depresyon diizeyleri ile egitim durumu arasinda anlamli bir
farklilagsma bulunmustur. Yiiksek lisans mezunu kadin katilimcilarin anksiyete ve
depresyon diizeyleri iiniversite mezunu kadin katilimcilara oranla daha diisiik
bulunmustur. Yani egitim durumu arttikga anksiyete orani diismektedir. Anksiyete
yasayan kisilerin akademik yonden basarilarinin kotii etkiledigi bilinmektedir. (Ak ve

Kilig, 2016).

Gelir diizeyi degigskenine bakildiginda ise anksiyete ve depresyon diizeylerinin

geliri diislik olan katilimcilarda daha yiiksek oldugu bulunmustur. Erozkan’n {iniversite
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ogrencileri ile yaptig1 arastirmasinda gelir diizeyi diisiik olan 6grencilerin depresyon
diizeyi yiiksek bulunmustur. (Erézkan, 2005). Yapilan bagka bir arastirma da ise
katilimcilarin depresyon diizeyleri geliri diisiik olanlarda daha yiiksek ¢ikmistir. (Nurkan,
2020). Arastirmalar bulgularimiz ile paralellik gostermektedir. Yapilan bir ¢aligmada ise
hem depresyon hem anksiyete diizeylerinde gelir durumu ile aralarinda anlamli bir
farkliliga rastlanmamustir. Bir bagka calismada ise depresyon ve gelir diizeyi arasinda
anlamli bir farkliliga rastlanmamustir. (Ozdel ve ark., 2002). Bu sonuglar arastirma
bulgularimiz ile benzerlik gostermemektedir. Gelir durumu diisiik olan kisilerde
depresyon daha fazla goriilmektedir. Ayrica gelir durumu 1yiden kotiiye giden kisilerde
de depresyon goriilme olasilig1 daha fazladir. (Giilseren, 2004). Cinsiyet agisindan gelir
diizeyi farklarma bakildiginda erkeklerin anksiyete diizeyi ile gelir durumu arasinda
anlamli bir farklilasma yokken depresyon diizeyleri ile gelir durumu arasinda anlamli bir
farklilasma bulunmustur. Gelir durumu diisiik olan erkek katilimcilarin depresyon
diizeyleri daha yiiksektir. Kadinlarda ise hem depresyon hem de anksiyete diizeyleri ile
gelir durumlari arasinda anlamli bir farklilagsmaya rastlanmistir. Gelir durumu diisiik olan
kadin katilimcilarin anksiyete ve depresyon diizeyleri daha yiiksektir. Bu durumda gelir
durumu azaldikga anksiyete ve depresyon diizeyleri yiikselmektedir. Baum ve ark. (1999)
yaptiklar1 arastirmada gelir diizeyi diisiik olan kisilerin ruhsal bozukluklarinin daha fazla
oldugu ve ekonomik yonden sikint1 ¢ekenlerin ruhsal bozukluklar agisindan daha fazla

risk altinda oldugunu bulmuslardir.

Arastirmada kullanilan su¢ korkusu oOlgegi, Beck depresyon olgegi ve Beck
anksiyete 6l¢egi arasindaki iliskinin sonuglarina baktigimizda, su¢ korkusu ile depresyon
arasinda pozitif yonde ¢ok diisiik seviyede iliski bulunmustur. Su¢ korkusu arttik¢a
depresyon diizeyi de artmaktadir ve su¢ korkusu azaldik¢a depresyonda azalmaktadir.
Sug korkusu ile depresyon arasindaki iliskinin sebebi kisilerin kendilerinin magduriyet
yasamalar1 veya ailelerinden birinin magduriyet yasadigimmi1 duymalari, yasadiklar

yerlerin gilivenilir olmamasi ve medyada duyduklar1 haberlerden etkilenmeleri olabilir.
Sug korkusu bireylerin psikolojilerini olumsuz etkilemekte ve buna bagl olarak

yasam kaliteleri de diismektedir. Bireylerin siirekli olarak korku yagamalari, ruh hallerini

negatif yonde etkileyerek psikolojik bozukluklarin olusmasma neden olmaktadir
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(Omeroglu, 2012). Ileri yaslarda su¢ korkusu yasamak anksiyete, depresyon ve intihar
girisimleri ile iliskilendirilmistir. Baz1 calismalarda Ileri yasta su¢ korkusu yasamak ile
ruh saglig1 arasinda cift yonlii bir iliskiden s6z edilmektedir. (Golovchanova ve ark.,

2021)

Su¢ korkusu ile anksiyete arasinda pozitif yonde g¢ok diisiik seviyede iliski
bulunurken. Su¢ korkusu arttikga anksiyete diizeyi de artmaktadir ve su¢ korkusu
azaldikc¢a anksiyete diizeyi de azalmaktadir. Su¢ korkusu ile anksiyete arasindaki iligkinin
sebebi Oldiirme olaylarinin, hirsizliklarin ve 6zellikle kadin cinayetlerinin medyada
siklikla yer almasi kaygi olusturuyor olabilir. Ayrica dolandiricilik vakalari ile
magduriyet yasamalar1 da kisilerin kaygilanmalarina sebebiyet verebilir. Ayn1 zamanda
kisilerin kendileri bir sugun magduru olmaktan endise duyabilecegi gibi yakinlar1 ve

sevdikleri i¢inde bu endiseyi ve kaygiy1 yasayabilirler.

Glivensiz bir diinyada yasamak kaygilarimizi arttirmaktadir (Beck,2011).
Magduriyet yasamis birinden olaylar1 68renen biri gelecekte kendisinin de ayni1 durumu
yasayabilecegi kaygismi yasamakta ve bu kaygi korkuya doniiserek su¢ korkusunu
olusturmaktadir (Omeroglu, 2012). Ayn1 magduriyet duygusal kayiplara da neden olur.
Magduriyet, kafa karisikligi, sok, caresizlik, korku ve kaygi tepkileri yaratabilir ve
depresyona ve travma sonrasi stres bozukluguna yol agabilir (Clark,2014). Psikologlar,
yakin tehditlere (korku) verilen tepkileri, gelecekteki veya gegmis olaylara (kaygi) verilen
tepkilerden ayirt etmek icin ¢ogunlukla korku ve kaygi terimlerini kullanirlar. Ancak
cogu korku Ol¢iisiiniin magdur olma korkusundan ziyade kaygiy1 6lgmek i¢in tasarlandigi
goriilmektedir. Ornek olarak “hirsizliga ugramaktan ne kadar korkuyorsun?” gibi sorular
aslinda kisilerin o anki fiziksel korkularindan cok gelecege yonelik kaygilarmi dlger.
Somut korku duygusunun aksine, kaygi gelecekteki belirsiz olaylar hakkinda diisiik
seviyeli fakat yaygin bir rahatsizliktir (Jackson ve loanna, 2014).

Depresyon ve anksiyete arasindaki iliskiye bakildiginda ise Depresyon ve
Anksiyete dizeyleri arasinda pozitif yonde orta seviyede bir iligki bulunmustur.
Depresyon arttikca anksiyete de artmaktadwr. Depresyon azaldik¢a anksiyete de
azalmaktadir. Karadag ve Solpiik (2018)’ilin ¢calismasinda da ayni sekilde depresyon ve
anksiyete arasinda bir iliski oldugundan s6z edilmektedir. Tan, Aksu ve Toros (2020)’un

aragtirmasinda da anksiyete ve depresyon arasinda yiiksek diizeyde iliski oldugu
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bulunmustur. Kisilerin yasadiklar1 olumsuz olaylardan otiirii depresyon ve anksiyete
siklikla birlikte goriilebilirler. Depresyon gegiren birinde anksiyete goriilebilecegi gibi
anksiyete geciren birinde de depresyon goriilebilir. Buna neden olarak kisilerin
yasadiklar1 bir olaydan kaygi duymalar1 ya da gelecekten endise etmeleri gibi durumlar
olabilir. Ayrica yasadiklar1 yerlerin giivensiz olusu, bir kayip yasamis olmalari, akran

zorbaligi, suca maruz kalmalar1 da bir etken olabilir.

Literatiirde benzer calismalar incelendiginde ¢ok az arastirmaya rastlanmistir.
Bunlardan bazilar1 s6yledir; Golovchanova ve arkadaslar1 (2021) ileri yaslarda sug
korkusu ile depresif duygular arasinda pozitif yonde bir iligki bulmustur. Diger bir
arastirma olan Akgiil’iin (2014), calismasinda da siirekli kaygi ve su¢ korkusu ile risk
algis1 arasinda pozitif yonde bir iliskiye rastlanmistir. Tirk literatiiriinde yapilan

calismaya benzer ¢calismalar bulunamamustir.
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SONUC

Sug korkusu ile depresyon ve anksiyete iliskisini 6lgen bu arastirmada;

e Suc korkusu ve depresyon arasinda pozitif yonde ¢ok diisiik seviyede bir iliski
bulunmustur.

e Su¢ korkusu ve anksiyete arasinda pozitif yonde ¢ok diisiik seviyede bir iligki
bulunmustur.

e Depresyon ve anksiyete arasinda ise pozitif yonde orta seviyede bir iliski
bulunmustur.
Ayrica;

e Sug korkusu kadinlarda erkeklere oranla daha yiiksektir.

e Depresyon diizeyi kadinlarda daha yiiksektir.

e Anksiyete diizeyi kadinlarda daha yiiksektir.

e Suc korkusu medeni durum degiskenine gére anlamli bulunmamastir.

e Anksiyete diizeyi medeni durum degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Depresyon duzeyi medeni durum degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Suc korkusu 18-25 yas arasidaki katilimcilarda daha ylksektir.

e Anksiyete diizeyleri 46 yas ve lizeri olan katilimcilarda daha diisiiktiir.

e Depresyon duzeyi yas degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Suc korkusu egitim durumu degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Anksiyete diizeyi yiiksek lisans mezunu olan katilimcilarda daha diisiiktiir.

e Depresyon diizeyi egitim durumu degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Sug korkusu gelir durumu degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Anksiyete diizeyi gelir durumu diisiik olan katilimcilarda daha yiiksektir.

e Depresyon diizeyi gelir durumu diisiik olan katilimcilarda daha yiiksektir.
Cinsiyet acisindan farklara bakildiginda ise;

e Kadinlarmn sug¢ korkulari medeni durum degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Erkeklerin su¢ korkular1 medeni durum degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

e Kadmlarm anksiyete diizeyleri medeni durum degiskenine gore anlamlh

bulunmamustir.
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Erkeklerin anksiyete diizeyleri medeni durum degiskenine gore anlamli
bulunmamastir.

Kadinlarin depresyon diizeyleri medeni durum degiskenine gore anlamli
bulunmamastir.

Erkeklerin depresyon diizeyleri medeni durum degiskenine gore anlamli
bulunmamastir.

Kadmlarn sug korkular1 egitim durumu degiskenine gore anlamli bulunmamastir.
Erkeklerin sug korkular1 egitim durumu degiskenine gore anlamli bulunmamustir.
Yiiksek lisans mezunu olan kadin katilimcilarin anksiyete diizeyleri daha
diistiktiir.

Erkeklerin anksiyete diizeyleri egitim durumu degiskenine gore anlaml
bulunmamastir.

Yiksek lisans mezunu olan kadin katilimcilarin depresyon dlzeyleri daha
diistiktiir.

Erkeklerin depresyon diizeyleri egitim durumlar1 degiskenine gore anlamli
bulunmamustir.

Kadmlarin sug¢ korkular1 gelir durumu degiskenine gére anlamli bulunmamaistir.
Erkeklerin su¢ korkular1 gelir durumu degiskenine gore anlamli bulunmamustir.
Gelir durumu diisiik olan kadin katilimcilarin anksiyete diizeyleri daha ytiksektir.
Erkeklerin anksiyete diizeyleri gelir durumu degiskenine gore anlamli
bulunmamustir.

Gelir durumu diisiik olan kadin katilimcilarin depresyon diizeyleri daha yiksektir.
Gelir durumu diisiik olan erkek katilimcilarin depresyon diizeyleri daha ylksektir.
Kadinlarin sug korkular1 yas degiskenine gore anlamli bulunmamastir.

26-35 yas arasindaki erkek katilimcilarm 46 yas ve lizerine gore suc¢ korkulari
daha yuksektir.

Kadmlarm anksiyete diizeyleri yas degiskenine gore anlamli bulunmamagtir.
36-45 yas arasindaki erkek katilimcilarin 46 yas ve tizerine gore anksiyete
duzeyleri daha yiiksektir.

Kadmlarin depresyon diizeyleri yas degiskenine gore anlamli bulunmamustir.

Erkeklerin depresyon diizeyleri yas degiskenine gore anlamli bulunmamustir.
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Ayn1 zamanda sug¢ korkusu arttikca depresyon ve anksiyete diizeyi de artmaktadir,
sug korkusu azaldik¢a depresyon ve anksiyete diizeyi de azalmaktadir. Depresyon duizeyi
arttik¢a anksiyete artarken depresyon diizeyi azaldik¢a anksiyete de azalmaktadir.

Literatiir tarandiginda su¢ korkusu ve psikolojik bozukluklar1 6lgen calismalar ¢ok
kisithdir. Sug korkusu sosyal oldugu kadar psikolojik bir olgudur ve literatirdeki
tanimlara baktigimizda ¢ogunlukla su¢ korkusunun su¢ magduru olma kaygisi ya da
duygusal tepki oldugu yoniinde tanimlar mevcuttur. Sug¢ korkusunu sosyal agidan, kent
acisindan ve medya acgisindan inceleyen bir¢ok ¢alisma bulunmaktadir. Fakat psikolojik
yonden inceleyen ¢aligmalar ¢ok azdir. Su¢ korkusu son zamanlarda daha da 6nemli hale
gelmistir. Bu nedenle sug korkusu her ne kadar sosyal bir sorun olsa da psikolojik etkileri

g6z ard1 edilmemeli ve ruhsal bozukluklar ile olan ¢alismalara daha fazla yer verilmelidir.

Suc¢ korkusu bir algidir ve arastirmada kullanilan su¢ korkusu dlgeginin tam olarak
korkuyu olctiigli diisiiniilmemektedir. Ayn1 zamanda kisilerin korkularindan ziyade
kaygilarma da odaklanmaktadir ve korkuyu ol¢en sadece belli bir kisim vardir. Bu

anlamda sug¢ korkusu dlgeginin gelistirilmesi gerektigine inanilmaktadir.

Arastirmanin sinirliliklarma baktigimizda, ¢ahisma sadece Istanbul ile smirl kalmistir
ve her ilgesine ve her yastan kisiye ulasilamamistir. Bundan sonra yapilacak ¢alismalarda
Turkiye genelinde ¢alismalar yapilmasi ve her yas grubuna ulasilmasi 6nerilmektedir.
Su¢ korkusunu psikolojik yonden kapsamli olarak Olgen c¢alismalar yapilmasi

Onerilmektedir.

Yapilan ¢calisgma hem depresyon hem de anksiyetenin su¢ korkusu ile iligkisini 6lcen

ilk arastirmalardandir ve literatiire bu anlamda katk1 yapmas1 amaclanmaktadir.
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EK1: Sosyo-Demografik Form

1.Yasimz:
2.Cinsiyetiniz:

o Kadin
o Erkek

3.Medeni Durumunuz;:

Bekar
Evli

Dul
Bosanmis

o O O O

4.0grenim Durumunuz:

Okuryazar Degil
[lkokul Mezunu
Lise Mezunu
Universite Mezunu
Yiksek Lisans
Doktora Mezunu

0O O O O O O

5.Mesleginiz:

Ev Hanimi

Isci

Emekli
Ogrenci
Memur

Serbest Meslek

0O 0O 0O O O 0O 0 O

6.Sosyo—Ekonomik Durumunuz:

o Dusuk
o Orta
o Yuksek

EKLER
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Ek2: Su¢ Korkusu Olcegi

Saym Katilimet,

Asagida farkli sug tipleri yer almaktadir. Liitfen agagidaki sug tipleri ile ilgili korku
diizeyinizi 1 ile 10 arasindaki ¢izelgede degerlendiriniz. 1 “Hi¢”, 10 ise “En Cok”
anlamina gelmektedir.

para isteyen bir kisinin size
yaklasmasi

Hic En
Cok
1 | Birinin size silahla saldirmasi 1 10
2 | Tecavlze veya cinsel saldiriya | 1 10
ugramak
3 | Olduruilmek 1 10
4 | Siz evdeyken birinin sizin 1 10
evinize girmesi
5 | Siz evde degilken birinin sizin | 1 10
evinize girmesi
6 | Sokakta paranizin ¢alinmasiya | 1 10
da soyulmak
7 | Esyanizin ¢calinmasi 1 10
8 | Arabanizin ¢alinmasi 1 10
9 | Paraniz i¢in aldatilmak, 1 10
kandirilmak veya
dolandirilmak
10 | Sokakta bir dilencinin ya da 1 10
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Liitfen asagidaki maddelerle ilgili kendinizi ne kadar GUVENDE hissettiginizi belirtin.

Cok
Guvenli

Biraz
Gulvenli

Biraz

Cok

Glvensiz | Guvensiz

11

Gunduz vakti kendi semtinizde
disarida yalnizken kendinizi ne
kadar giivende hissediyorsunuz?

12

Semtinizde gece disarida
yalnizken kendinizi ne kadar
glivende hissediyorsunuz?

13

Semtinizde gece disarida
yalnizken;  diyelim ki  giin
batimindan 22:00'ye kadar olan
siirede yalnizken kendinizi ne
kadar guvende hissediyorsunuz?

14

Gilndiz  vakti  evinizdeyken
kendinizi suga kars1 ne kadar
guvende hissediyorsunuz?

15

Gece vakti evinizdeyken kendinizi
suca kars1 ne kadar giivende
hissediyorsunuz?

EVET

HAYIR

16

Yasadiginiz bolgede 1.5 kilometrelik
bir mesafe iginde, geceleri yalniz
yiirimekten korktugunuz bir yer var
mi1?
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Asagida yer alan farkl sug tipleri igin, ONUMUZDEKI BiR YIL iCINDE
ASAGIDAKI OLAYLARIN HER BIRI iICIN GERCEKLESME THTIMALINI

degerlendiriniz. Asagidaki her sug tipi i¢in onlimiizdeki bir y1l iginde gergeklesme
ihtimalini 1°den 10’a kadar olan ¢izelgede degerlendiriniz. 1 “Hig Thtimal Yok”, 10

“Ihtimali Cok Yiiksek” anlamma gelmektedir.

para isteyen bir kisinin size
yaklasmasi

Hig Cok
Ihtimal Y tiksek
Yok Ihtimal
17 | Birinin size silahla 1 10
saldirmasi
18 | Tecavize veya cinsel 1 10
saldirtya ugramak
19 | Oldurtlmek 1 10
20 | Siz evdeyken birinin sizin 1 10
evinize girmesi
21 | Siz evde degilken birinin 1 10
sizin evinize girmesi
22 | Sokakta paranizin ¢alinmast | 1 10
ya da soyulmak
23 | Esyanizin ¢calimmasi 1 10
24 | Arabanizin ¢alinmasi 1 10
25 | Paraniz i¢in aldatilmak, 1 10
kandirilmak veya
dolandirilmak
26 | Sokakta bir dilencininyada |1 10
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Liitfen asagidaki sorular1 SON BiR YILI diisiinerek cevaplandirm.

EVET HAYIR
27 | Gegen yil herhangi bir sugun
magduru oldunuz mu?
28 | Cevabiiz evet ise lutfen gegen yil
magduru oldugunuz sug ve bu sugun
fail/faillerini tanimlayiniz.
EVET HAYIR

29

Gegen yil yakin arkadasiniz veya
akrabalarmizdan biri su¢ magduru
oldu mu?

30

Cevabiniz evet ise lutfen gecen yil
gerceklesen bu sucu ve sucun
fail/faillerini tanimlayiniz.

89



Asagida bireylerin kendi yasadiklar1 yerlerde sorun olarak degerlendirdikleri bazi
konulardan bahsedilmektedir. Lutfen her bir maddeyi okuyup sorunun sizin

semtinizdeki 6nemini “HIC ONEMLI BIR SORUN DEGIL”,
SORUN”, “CIDDi SORUN” bigiminde belirtiniz.

“ZAMAN ZAMAN

Hi¢ onemli Zaman zaman | Ciddi bir
bir sorun sorun oluyor | sorun
degil
31 | Semtinizde ¢oplerin cevrede 1 2 3
birikmesi
32 | Sokak kopeklerinin basibos 1 2 3
dolasmasi
33 | Rahatsizlik veren veya 1 2 3
saygisiz komsular
34 | Kaldirimlarda veya 1 2 3
duvarlardaki yazilar
35 | Bos evler ve bakimsiz 1 2 3
arsalar
36 | Denetimsiz gencler 1 2 3
37 | Cok fazla guraltd 1 2 3
38 | Alkol yada madde etkisi 1 2 3
altindaki kisilerin toplum
icinde bulunmasi
39 | Terkedilmis arabalar veya 1 2 3

orta yerde araba parcalarinin
olmasi
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Evet Hayir Emin
Degilim
40 | Bir sorununuz oldugunda
yakinmizdaki ~ komsularin  size
yardim edeceklerine giivenir
misiniz?
41 Semtiniz bir parcas1 oldugunuzu
hissediyor musunuz?
Hig Birini | Ikisini | Ugtinii | Hepsini
birini
42 Size en yakin 4 evde yasayan
insanlar diistiniin; 6niimiizdeki
y1l hepsi taginacak olsa,
bunlardan kag¢ini 6zlerdiniz.
Oldukca Arasira | SiIk sik
sik
43 Semtinizde yabancilar1 goriiyor
musunuz?
Evet Hayir
44 Gegtigimiz y1l icinde semtinizde
herhangi bir sug islendigini
duydunuz mu?
Evet ise hangisi?
Semtteki Yabancilar Semtte
Insanlar Calisan
Kisiler

45 Semtinizde islenen suglarin
cogunlukla asagidakilerden
hangisi tarafindan islendigini

diisiinliyorsunuz?
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Bireyler su¢ magduru olma risklerini azaltmak amaci ile ¢esitli onlemler almaktadirlar.

Liitfen asagida yer alan sugtan koruyucu 6nlemleri uygulama durumunuzu

degerlendiriniz.

Evet

Hayir

46

Esyanizin iistiine kimlik numaranizi
veya ad-soyadinizi kazidiniz mi?

47 Kap1 veya pencerelere ekstra kilit
taktirdiniz m1?

48 Bekgi kopegi aldiniz m1?

49 Korunmak amaciyla evde silah
sakliyor musunuz?

50 Kapi disina ilave 151k koydurdunuz
mu?

51 Kendinizi koruma teknikleriyle ilgili
daha fazla bilgi edindiniz mi?

52 Kendinizi korumak amaciyla 6zel
bir obje(bayiltict sprey,bigak, sopa
vb.) tagiyor musunuz?

53 Giindiiz saatleri su¢ bakimindan
giivensiz oldugunu diistindiigiiniiz
bolgelerden kaginir misiniz?

54 Gece vakti su¢ bakimindan giivensiz
oldugunu diistindiigiiniiz
bolgelerden kaginir misiniz?

55 Gegen yil iginde glinliik

aktivitelerinizi su¢ nedeniyle
siirlandirdiniz veya degistirdiniz
mi?
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Asagidaki sorular sosyo-demografik 6zelliklerinizle ilgili sorulardir. Liitfen sorulari en

dogru bigimde cevaplandirin.

56 | Oturdugunuz adreste ne kadar
slireden beri yagiyorsunuz?
57 | Hangi semtte oturuyorsunuz?
Mustakil Apartman | Gecekondu | Diger
Ev Dairesi | | ...
58 | Ne tir bir evde
oturuyorsunuz?
Kadin Erkek
59 | Cinsiyetiniz nedir?
60 | Dogum tarihiniz?
61 | Egitim durumunuz nedir?
Miikemmel Tyi Orta Zayif
62 | Genel olarak
sagliginizi nasil tarif
edersiniz?
Tyilesti Aym Kald1 Diisiiste
63 | Son ii¢ yilda saglinizi nasil
tanimlarsiniz?
64 | Boyunuz ne kadar?
65 | Kilonuz ne kadar?

93



EK3: Beck Anksiyete Envanteri

Asagida insanlarin kaygilt ya da endiseli olduklar1 zamanlarda yasadiklar1 bazi
belirtiler verilmistir. Liitfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her
maddedeki belirtinin, bugiin dahil son bir haftadir sizi ne kadar rahatsiz ettigini
asagidaki Olcekten yararlanarak, maddenin yanindaki uygun yere (X) isareti
koyarak belirleyiniz.

Sizi ne kadar rahatsiz etti?

Hic

Hafif
Derecede

Orta
Derecede

Ciddi
Derecede

1. Bedeninizin herhangi bir yerinde uyusma
veya

karincalanma.

2. Sicak / ates basmalari.

. Bacaklarda halsizlik, titreme.

Gevseyememe.

. Cok kotii seyler olacak korkusu.

. Kalp carpintis1.

. Dengeyi kaybetme duygusu.

3
4
5
6. Bas donmesi veya sersemlik.
7
8
9

. Dehsete kapilma.

10.

Sinirlilik.

1.

Boguluyormus gibi olma duygusu.

12.

Ellerde titreme.

13.

Titreklik.

14.

Kontroll kaybetme korkusu.

15.

Nefes almada guclik.

16.

Oliim korkusu.

17.

Korkuya kapilma

18.
hissi.

Midede hazimsizlik ya da rahatsizlik

O o o o oo oo oo olo ool o o o

L T T O e B O e B e O e B B e T B S e B S A

NN NI IDNIDNIDNIDN NN I DNIDND DN DN DN DD DN

W W W W W W w W wWw wWw w wWw w w w w w
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19. Baygmlik. 0 1 2 3
20. Yiizlin kizarmast. 0 1 2 3
21. Terleme (sicaga bagl olmayan). 0 1 2 3

© Beck, A.T., Epstein, N., Brown, G. & Steer, R.A. (1988). An inventory for measuring

clinical anxiety: Psychometric properties. Journal of Consulting & Clinical Psychology,

56, 893-897.

Uyarlama: Ulusoy, M. Sahin, NH., Erkmen, H. (1998). Turkish version of the Beck
Anxiety Inventory: Psychometric Properties, Journal of Cognitive Psychotherapy 12 (2):

163-172.
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EK4: Beck Depresyon Envanteri

Asagida, kisilerin ruh durumlarini ifade ederken kullandiklar1 bazi cimleler verilmistir.
Her madde bir ¢esit ruh durumunu anlatmaktadir. Her maddede o ruh durumunun
derecesini belirleyen 4 se¢enek vardir. Liitfen bu segenekleri dikkatle okuyunuz. Son
birhafta icindeki (su an dahil) kendi ruh durumunuzu g6z 6énunde bulundurarak, size
en uygun olan ifadeyi bulunuz. Daha sonra, 0 maddenin yanindaki harfin Gzerine
(X)isareti koyunuz.

1)

o O T o

. Kendimi tizglin hissetmiyorum

. Kendimi tizgiin hissediyorum

. Her zaman igin Gizgiinim ve kendimi bu duygudan kurtaramiyorum
. Oylesine tizgiin ve mutsuzum ki dayanamiyorum

2)

o O T o

. Gelecekten umutsuz degilim

. Gelecek konusunda umutsuzum

. Gelecekten bekledigim hi¢ bir sey yok

. Benim i¢in bir gelecek olmadigi gibi bu durum degismeyecek

3)

o O T W

. Kendimi basarisiz gérmiyorum

. Herkesten daha fazla basarisizliklarim oldu sayilir

. Geriye donip baktigimda, pek ¢ok basarisizliklarimin oldugunu gériiyorum
. Kendimi bir insan olarak timdiyle basarisiz gériyorum

4)

o O T W

. Her seyden eskisi kadar doyum (zevk) alabiliyorum

. Her seyden eskisi kadar doyum alamiyorum

. Artik hicbir seyden gercek bir doyum alamiyorum

. Bana doyum veren higbir sey yok. Her sey ¢ok sikici

5)

o O T W

. Kendimi suclu hissetmiyorum

. Arada bir kendimi suclu hissettigim oluyor
. Kendimi ¢ogunlukla suglu hissediyorum

. Kendimi her an icin suclu hissediyorum

6)

o O T o

. Cezalandiriliyormusum gibi duygular iginde degilim

. Sanki bazi seyler icin cezalandirilabilirmisim gibi duygular i¢cindeyim
. Cezalandirilacakmigim gibi duygular yasiyorum

. Bazi seyler i¢in cezalandiriliyorum

7)

o O T o

. Kendimi hayal kirikligma ugratmadim
. Kendimi hayal kirikligina ugrattim

. Kendimden hi¢ hoslanmiyorum

. Kendimden nefret ediyorum
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8)

o O oo

. Kendimi diger insanlardan daha kot durumda gérmiyorum

. Kendimi zayifliklarim ve hatalarim igin elestiriyorum

. Kendimi hatalarim i¢in her zaman sugluyorum

. Her kotl olayda kendimi sucluyorum

9)

o O T o

. Kendimi 6ldiirmek gibi diisiincelerim yok

. Bazen kendimi 6ldirmeyi diistiniiyorum ama boyle bir sey yapamam

. Kendimi 6ldirebilmeyi gok isterdim

. Eger bir firsatin1 bulursam kendimi 6lduririm

10)

o O oo

. Herkesten daha fazla agladigimi sanmiyorum
. Eskisine gore simdilerde daha ¢ok agliyorum

. Simdilerde her an agliyorum

. Eskiden aglayabilirdim. Simdilerde istesem de aglayamiyorum

11)

o0 oW

. Eskisine gore daha sinirli veya tedirgin sayilmam

. Her zamankinden biraz daha fazla tedirginim
Cogu zaman sinirli ve tedirginim
. Simdilerde her an i¢in tedirgin ve sinirliyim

12)

o 0O oo

. Diger insanlara kars1 ilgimi kaybetmedim
. Eskisine gore insanlarla daha az ilgiliyim

. Diger insanlara kars1 ilgimin ¢ogunu kaybettim

. Diger insanlara kars1 hi¢ ilgim kalmadi

13)

o O oo

. Eskisi gibi rahat ve kolay kararlar verebiliyorum

. Eskisine kiyasla simdilerde karar vermeyi daha ¢ok erteliyorum

. Eskisine gore karar vermekte oldukca guclik cekiyorum

. Artik hi¢ karar veremiyorum

14)

a.

b

d

Eskisinden daha koti bir dis goriiniisiim oldugunu sanmiyorum

. Sanki yaslanmis ve ¢ekiciligimi kaybetmisim gibi diistiniiyor ve Uzuliyorum

c. Dis goriinlisiimde artik degistirilmesi miimkin olmayan ve beni
cirkinlestirendegisiklikler oldugunu hissediyorum

. Cok ¢irkin oldugumu diistiniiyorum

15)

a. Eskisi kadar iyi ¢alisabiliyorum

b

. Bir ise baslayabilmek icin eskisine gore daha ¢ok ¢aba harciyorum

c. Ne olursa olsun, yapabilmek icin kendimi ¢cok zorluyorum

d

. Artik hi¢ calisgamiyorum

97




16)  a. Eskisi kadar kolay ve rahat uyuyabiliyorum
b. Simdilerde eskisi kadar kolay ve rahat uyuyamiyorum
c. Eskisine gore bir veya iki saat erken uyaniyor, tekrar uyumakta giiglik ¢ekiyorum
d. Eskisine gore ¢ok erken uyaniyor ve tekrar uyuyamiyorum

17)  a. Eskisine gore daha ¢abuk yoruldugumu sanmiyorum
b. Eskisinden daha ¢abuk ve kolay yoruluyorum
c. Simdilerde neredeyse her seyden, kolayca ve ¢abuk yoruluyorum
d. Artik hicbir sey yapamayacak kadar yorgunum

18)  a. Istahim eskisinden pek farkl degil
b. Istahim eskisi kadar iyi degil
c. Simdilerde istahim epey kot
d. Artik hig¢ istahim yok

19)  a. Son zamanlarda pek fazla kilo kaybettigimi/aldigimi sanmiyorum
b. Son zamanlarda istemedigim halde iki bucuk kilodan fazla kaybettim/aldim
c. Son zamanlarda bes kilodan fazla kaybettim/aldim
d. Son zamanlarda yedi buguk kilodan fazla kaybettim/aldim

20)  a. Saghgim beni pek endiselendirmiyor
b. Son zamanlarda agri, sizi, mide bozuklugu, kabizlik gibi sikintilarim var
c. Agri s1z1 gibi bu sikintilarim beni ¢ok endiselendiriyor
d. Bu tir sikintilar beni 6ylesine endiselendiriyor Ki baska bir sey diisiinemiyorum

21)  a. Son zamanlarda cinsel yasantimda dikkatimi ¢eken bir sey yok
b. Eskisine gore cinsel konularla daha az ilgileniyorum
c. Simdilerde cinsellikle pek ilgili degilim
d. Artik cinsellikle hi¢ bir ilgim kalmadi

Hisli, N. (1989). Beck Depresyon Envanterinin Universite Ogrencileri Icin Gegerligi Giivenirligi, Psikoloji
Dergisi, 23, 3-13.

Hisli, N. (1989). Beck Depresyon Envanterinin Gegerligi Uzerine Bir Calisma, Psikoloji Dergisi, 22, 118-126.
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