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OZET

(CAKIR YARDIBI, Cansu, Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans, Istanbul, 2019)

BiPOLAR BOZUKLUK HASTALARININ MiZAC VE KARAKTER
OZELLIiKLERIYLE BAGLANMA STIiLLERi ARASINDAKI iLiSKi

Bu aragtirmada bipolar bozukluk hastalar1 ve kontrol grubunun miza¢ ve karakter

Ozellikleriyle baglanma stilleri arasindaki iliski arastirilmastir.

Arastirmanin 6rneklemini 18-65 yas araliginda 50 goniillii ve Ocak 2018-Temmuz 2018
tarihleri arasnda NP Istanbul Beyin Hastanesi’'nde tedavi géren 18-65 yas araliginda
remisyonda 50 Bipolar Bozukluk hastasi olusturmaktadir. Arastirmada katilimcilara
sosyodemografik veri formu, Mizag¢ ve Karakter Envanteri, Yakin Iligkilerde Yasantilar 11

uygulanmigtir.

Bipolar bozukluk hastalarin yas ortalamalari ile kontrol grubunun yas ortalamasi
arasinda anlamli fark bulunmustur. Bipolar bozukluk hastalarinin ve kontrol grubunun Mizag
ve Karakter Envanterinden aldiklar1 puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur. Bipolar
bozukluk Tip 1 ve Tip 2 hastalarinin Miza¢ ve Karakter Envanteri alt 6lgeklerinden
karamsarlik-sinirsiz  iyimserlik, c¢abuk yorulma ve dermansizlik, zarardan ka¢inma
ortalamalarinda anlamli fark bulunmustur. Bipolar bozukluk hastalar1 ve kontrol grubu
kiyaslandiginda Yakin iligkilerde Yasantilar Envanteri ile Miza¢ ve Karakter Envanteri

puanlar1 arasinda anlamli korelasyon bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: Baglanma Stilleri, Mizag, Karakter, Bipolar Bozukluk



ABSTRACT

(CAKIR YARDIBI, Cansu, Clinical Psychology Master Degree, Istanbul, 2019)

THE RELATIONSHIP BETWEEN TEMPERAMENT AND CHARACTER
CHARACTERISTICS AND ATTACHMENT STYLES OF BIPOLAR DISORDER
PATIENTS

Aim of this study is to investigate relationship between temperament and chacter

characteristics and attachment styles of bipolar disorder patients and control groups.

Participants of the research were consisted of 50 bipolar disorder in remission patients
of NP Istanbul Brain Hospital from January in 2018 to July in 2018 and 50 volunteer
paticipant all between the ages of 18 and 65 years. Participants are answered
sociodemographic data form, Temperament Character Inventory and Expreriences in Close
Relationships-Revised.

Significant differences were found between the mean age of the bipolar patients and the
mean age of the control group. There was a significant difference between the scores obtained
from Temperament Character Inventory of bipolar disorder patients and control group.
A significant difference was found in the mean of pessimism-uninhibited optimism,
fatigability-vigor, and harm avoidance from Temperament Character Inventory sub-scales of
Type 1 and Type 2 patients with bipolar disorder. When the bipolar disorder patients and the
control group were compared, a significant correlation was found between the Experiences

of Close Relationship Experiences and Temperament and Character Inventory scores.

Key Words: Attachment Styles, Temperament, Character, Bipolar Disorder
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1. GIRIS

Baglanma iki insan arasindaki dayanikli duygusal bagdir ve hayattaki ilk iletisim kurulan
insanla, anneyle baglar. Bebek dogduktan kisa siire sonra bile anneyle baglanmasi gozle
goriliir bir haldedir. Bir anne bebek dogduktan sonra bebegiyle ilk temas ettigi anda bile
bebegin sakinlestigi goriilmiistiir. Yaklasik ii¢ aylik pek cok bebek goézlendiginde diger

insanlara oranla anneye ¢ok farkli tepkiler verdigi saglam kanitlar mevcuttur (Bowlby, 1969).

Bowlby, erken cevresel sartlarin karakter gelisiminde etkili olabilecegine deginmistir.
Bu cevresel sartlar spesifik olaylar ve annenin ¢ocuga karsi tutumu olarak kategorize
edilebilir. Bowlby’nin Baglanma Teorisi’ne gore anneyle birlikte deneyimlenen baglanma
igsellestirilir ve yetigkinlik siirecinde yasanacak iliskiler i¢in 6rnek teskil eder. Romantik
iligkinin ¢ocukken gelistirilen baglanma stilleriyle uyumlu oldugunu savunulmaktadir

(Bartholomew ve Horowitz, 1991).

Kisilik, bireyin kendine 06zgli olan baskalarindan ayirt ettiren, yaygin olarak
davraniglarina hakim olan biyolojik yap1 ve yasam olaylariyla 6grenilenleri kapsayan
algilama, 6grenme, diisiinme, basa ¢ikma, davranis oOriintiileridir. Mizag kisiligin biyolojik,

karakter ise sosyal, kiiltiirel yani yetistirilmeyle 6grenilen yonlerini igerir (Kose vd, 2004).

Bipolar bozuklugu hastaliginda genetik faktorler ve ¢evresel etkenlerin birlikte rol aldig1
bilinmektedir (Zenginoglu ve Ozpoyraz, 2010). Cevresel etkkilenme yasamin ilk yillarinda
baslar. Yukarida da bahsedildigi gibi yasamin ilk yillarinda anneyle kurulan iligki bireyi pek
cok acidan etkileyen bir faktordiir. Bu nedenle bipolar bozukluk hastalarinin baglanma stilleri
ile mizac ve karakter Ozellikleri arasindaki iligkinin literatiire katki saglayacagini

diistinmekteyiz.

Arastimada kullanilan YIYE II sadece iki baglanma boyutunu (kaygili, kagingan
baglanma) 6lgmektedir. Bu da diger baglanma stillerinin arastirmaya dahil edilmemesine

sebep olmustur.

Aragtirmanin &rneklem grubu yalnizca NP Istanbul Beyin Hastanesi’nde remisyonda

tedavi goren, bipolar bozukluk hastalarindan olusmaktadir.



1.1. Baglanma Tanim

Baglanma kavramu ile ilgili en ¢ok kabul géren calismayr Bowlby yapmistir. Bowlby’e
gore baglanma teorisi, insanlarin kendileri i¢in Onemli gordiikleri baskalariyla giiclii
duygusal baglar kurma egilimlerinin nedenlerini agiklayan bir yaklasimdir (Stimer ve

Gilingor, 1999).

Baglanmayla 1ilgili ilk arastirmalar yapildig1 siralarda bebegin anneye baglanmasinin
nedeninin annenin bebegi beslemesi oldugu diisiiniiliiyordu (Harlow, 1958; Dollard ve
Miller, 1950). Bu da demek oluyordu ki bebegi kim beslerse bebek ona baglanir. Lorenz’in
yaptig1 bir aragtirmaya gore anne figiiriiyle bagin beslenme olmadan kuruldugu gézlenmistir
(McLeod, 2018). Harlow’un deneyinde ise makaklar kendilerini besleyen sert kuklay degil,
yumusak anne figiiriinii segmislerdir (Harlow, 1958). Hayvanlarla yapilan bu incelemelere
gore, ihtiyaglar1 giderilen bebeklerin istediklerinin bakim veren yani bir baglanma nesnesi

oldugu sonucuna varilabilir (Bowlby, 2012b).

0-2 yas aralig1 bebegin fiziksel, zihinsel ve duygusal yonden en ¢ok gelistigi donemdir.
Heniiz becerilerinin yeterli derecede gelismemis olmasi nedeniyle bir bakim verene
gereksinim duyar. Bu gereksinimden dogan bakim verenle iligski bebegin zihinsel ve fiziksel
gelisimi acisindan ¢ok Onemlidir. Bebegin biyolojik yetersizligi diisliniildiigiinde bakim
verenle arasinda bir baglanmanin olusmasi kaginilmazdir. Baglanma terimi bebekle bakim
vereni arasinda kurulan duygusal olarak olumlu ve yardim edici bir iligkinin varligini ifade

eder (Kesebir vd., 2011).

Annenin ¢ocuguna karst duydugu bagin olusmasinda kritik bir donem oldugu
diistiniilmektedir. Bu donem dogumdan hemen sonraki dénemdir. Bu dénemde bebeklerini
hemen kucaklarina alan annelerin cocuklarina daha kuvvetli baglarla baglandig

gbzlenmistir. Bebek, ihtiya¢larini aglayarak, giiliimseyerek ifade eder (Davasligil, 1990).

“Baglanma davranis1” ¢ocugun anneyle iligkisinde gbzlenen dort baglanma davranigiyla

Ozetlenebilir:



1. Yakinligi arama ve koruma,
2. Ayrilig1 protesto etme,
3. Kesfetme etkinligi i¢in giivenli bir {is,

4. Destek ve giivenlik icin anneyi (bakim vereni) saglam bir siginak kullanma vardir

(Bowlby, 1969).

Collins ve Read (1990)’a gore, baglanma bebegin yalnizca fiziksel yakinlik hissini degil,
ayni zamanda giivenlik hissini kurmak acisindan da 6nemli bir yere sahiptir. Baglanma
teorisi iliskinin her yoniinii kapsayan bir iligki teorisi degildir, iliskilerin temel giiven yoniiyle

ilgilenir (Crowell, J. vd, 2002).

Baglanma davranisi en c¢ok erken cocukluk doneminde goriilmekle beraber insan
hayatimin her asamasinda gdzlemlenebilir. Insan kag yasinda olursa olsun kendisine kars1 bir
tehdit oldugunu fark ettiginde yardimina kosmaya hazir birinin oldugunu bilmek Bowlby’nin

tanimladig1 baglanma teorisini destekler niteliktedir (Bowlby, 2012b).

Baglanma islevleri bebegin davranislarinda agikga goriilmektedir. Baglanma kisisine
yakinlik bebek bir sikintis1 oldugunda bakimveren bebegi rahatlatmak ve kendisini yeniden
giivende hissetirmek i¢in bir giivence lssii gorevi de goriir. Ayrica, bebegin kesif gibi
baglanma dis1 davranislara rahatlikla girebilmesi i¢in ayrilip, geri donmesi icin giivenli bir

is gorevi de goriir (Hazan ve Shaver, 1994).

Baglanma teorisi bebegin sosyal algisim ve fiziksel gelisimini de agiklamaktadur. Tk iki
y1l bakim veren ile baglanmayla ilgili ¢ocugun kisilik gelisimi iizerinde biiylik rol oynar.
Baglanma sistemi gecmis deneyimlerin izleriyle ¢alisir. Bu izler sayesinde bebek gecmiste

bakimverenle yasadigi deneyimden yola ¢ikarak ne bekleyecegini bilir (Tanis, 2014).

Bebekler ilk 6-7 aylik siireglerinde kendisine bagli olan, kendisine yakinlik kurmak
istedikleri kisiye yonelirler. (Hazan ve Shaver, 1994) bebekler bu kisiyi verdikleri
zorlanmiglik isaretlerine olumlu yanit veren olarak secerler. Elbette ki bu yanitin niteligi de

bebek icin Onemli olacaktir. Baglanmanin bi¢imlenmesi ortalama 2-3 yil alacaktir
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(Bowlby,1969). Bu siirecin sona erme noktasina amact kosullara gore diizeltilmis ortaklik
ad1 verilir. Bu noktada bakici ile ¢ocuk arasindaki iligskinin kosullariyla ilgili pazarlik
yapmaya baslamis olabilir, sézel olarak iletisim kurabilir, amaglar1 i¢in ortak bir paydada

bulusabilirler (Hazan ve Shaver, 1994).

Icsel calisan modeller bireyin nelere dikkat edecegini, deneyimlerini nasil
yorumlayacaklarini, neleri hatirlayip, neleri unutacaklarinda belirleyici rol oynar

(Pietromonaco ve Barrett, 2000).

Diinyaya ait ig¢sel c¢alisan modelleri baglanma figiiriniin kim oldugu, nerede
bulunabilecegi, nasil tepkiler verebilecegi olustururken, kendilige dair i¢sel ¢calisan modelleri
baglanma figiiriiniin géziinden kendisinin kabul edilebilir olup olmadigina dair temsiller
olusturmaktadir. Kendilik hakkindaki i¢sel calisan modeller; siiregen, gercekei, olumlu bir
kisilik olusumuna katki saglarken, diinyaya ait i¢sel ¢alisan modeller; siiregen ve haz verici

kisiler arasi iligkilerin kurulabilmesinde 6nemli rol oynamaktadir (Diehl ve digerleri, 1998).

Igsel calisan modeller baglanma ve iliskili deneyimler arasinda bir araci gorevi goriir.
I¢sel ¢alisan modeller baglanmanin mihenk tas1 denilebilir. I¢sel galisan modeller, baglanma
davraniglarmin yasam boyunca farkli iliski kaliplarina déniistiigiinii varsayar. I¢sel calisan
modellerin bireyin kendisi ve iligki igerisinde oldugu baskalariyla iliskisindeki beklentileri
kapsadig1 diisliniiliir. Bireyin ¢alisan modellerinin yakinlariyla kisisel etkilesimlerden

kaynaklandig1 diisiiniiliir (Pietromonaco ve Barrett, 2000).

1.1.1. Ergenlikte Baglanma

Ergenlik donemi bir bireyin ¢ocukluk doneminden c¢ikip yetiskinlige hazirlandigi
donemdir. Ergenlik doneminde birey bedensel, toplumsal ve biligsel agidan pek ¢ok degisim
gecirir ve sorun yasar. Yasanan sorunlarin biiytik bir kismi ergenlik donemiyle birlikte son
bulur. Ancak bu donemin rahat bir sekilde atlatilmasi yasanan ¢ocukluk donemiyle de
yakindan iliskilidir. Cocukluk déneminde anababalarla kurulan iligskinin niteligi, gelisimsel
gorevlerin bagarili bir sekilde gerceklestirilmesi, aile dis1 etmenler gibi etkenler ergenlik

donemini de etkilemektedir (Damarli, 2006).



Bireyin ergenlik doneminde ¢ocukluk donemine nazaran kendi kendine yetebilirligi goz
ontinde bulundurulursa baglanma davraniglar1 daha az goriiliir. Birey, ergenlik doneminde
iken daha ¢ok arkadaslar1 ve romantik iligskideki kisi 6n plandadir. Ancak bu anne babasina
yonelik baglanma davranisinin goriillmedigi anlamina gelmemekle birlikte, gocukluktaki gibi
fiziksel yakinlik temelli bir baglanma davranisindan bahsedilmez. Erken c¢ocukluk
doneminde anneyle giivenli baglanan bireyler, sosyal iliski kurmakta yetenekli, olumsuz

duygularla bas etmede basarilidirlar (Karakus, 2012).

1.1.2. Yetiskin Baglanma
Baglanma kurami ge¢miste sadece bakim verenle ¢ocuk arasindaki iliskiyi incelerken

giiniimiizde yetiskinlerin duygusal, bilissel ve davranigsal 6zelliklerini daha iyi anlamak i¢in

kullanilan bir modeldir (Meredith ve ark, 2007).

Bowlby (1973) baglanmanin yasam boyu siirecegini, ayrica erken yaglarda olusan

zihinsel modellerin yetiskinlikteki zihinsel modellerle uyumlu oldugunu diistinmiistiir.

Yabanci durum testi, 12-20 aylik cocuklar yaklasik 20 dakika boyunca bir oyun odasinda
gbzlemlenir. Bu siire i¢cinde, ¢ocugun annesi ile bir yabanci (arastirmaci) belirli araliklarla
odaya girip ¢ikarlar. Cocugun bu durumlara verdigi tepkiler (6rn., annenin yoklugu ve odaya
doniisili, yabancinin varlii ve oyuncaklarla oynamasi durumlarinda gosterdigi davranislar)
videoya kaydedilir. Arastirmacilar, gozlemlere dayanan incelemeleri sonucunda, anne ile
cocuk arasinda {i¢ farkli tipte baglanma iligkisi tanimlamustir: giivenli, kacinan ve kaygilh

kararsiz (Yagmurlu, Kodalak, 2009).

Hazan ve Shaver (1987) yabanci durum testiyle ¢ocuklarin davranisiyla yetigkin
baglanma stilleri arasinda benzerlik saptamislardir. Hazan ve Shaver (1987)’in c¢ocuk
baglanma stillerini de g6z Oniinde bulundurarak yetiskin baglanma big¢imleriyle ilgili
yaptiklar1 c¢aligmalarinda ii¢ ¢esit baglanma bi¢imi tanimlamislardir: Giivenli, kaygili-
kararsiz, kaygili-kacinan. Giivenli baglanma stiline sahip bireylerin, 6z giliveni yliksektir,
giriskendirler, yakin iliskiler kurma konusunda sorun yasamazlar. Kaygili — kararsiz
baglanma stiline sahip bireylerin, 6z giivenleri distiktiir ve bu kisiler yakin iligkilerinde
reddedilme ve terk edilme korkusu yasarlar. Kaygili—kacinan baglanma stiline sahip bireyler

ise, kendilerini agmaktan rahatsiz olurlar ve yakin iligkiler kurmaktan kaginirlar.
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Bartholomew ve Horowitz (1991), Bowlby’nin ¢aligmalarindan yola ¢ikarak, Hazan ve
Shaver’in  ¢alismasim1  da goz Oniinde bulundurarak yetiskin  baglanmasini
siniflandirmiglardir. Bu siniflandirmada bireyin kendilik algisi, baskalarini algilamasi ve
olumlu, olumsuz yonleri goz 6niinde bulundurulmustur. Boylece, kaygi ve kaginma boyutu

da igeren dortlii baglanma modeli ortaya ¢ikmustir.

1.1.3. Dortlii Baglanma Modeli

Olumlu (Diisiik) Olumsuz (Yiiksek)
Olumlu (Diisiik) GUVENLI SAPLANTILI
Yakinlik kurmada rahat, Mliskilere takintili
Ozerk
Olumsuz (Yiiksek) KAYITSIZ KORKULU
Yakinliga kars1 kayitsiz, Yakinliktan korkan, sosyal
karsit bagiml acidan kaginan

1.1.3.1.Giivenli Baglanma Bi¢imi

Giivenli Baglanma Stiline sahip kisilerin, hem kendilik algilari, hem de bagkalarini
algilamalarinin  olumlu oldugu gorilmiistiir. Giivenli baglanma stiline sahip kisiler
kendilerini sevilmeye deger, bagkalarini da igten ve kabul edici olarak gérmektedirler (Terzi,

2014).

1.1.3.2.Saplantih Baglanma Bi¢imi

Bu baglanma stiline sahip kimseler kendileriyle ilgili olumsuz algilara sahip olup,
bagskalaria kars1 da olumlu algilara sahiptirler. Kendini degersiz hisseder, sevilmeye deger
bulmazlar. Bu sebeple, saplantili baglanma stiline sahip kisiler ikili iligkilerinde kendini
gosterme cabasi i¢ine girerler. Kendilik algilar1 olumsuz olmasina karsin, bagkalarina karsi

olumlu algis1 kolay iletisim kurmalarini saglar (Siimer, 2006).



1.1.3.3.Kayitsiz Baglanma Bi¢imi
Olumlu benlik algisi, olumsuz bagkalari algisinin bir araya gelmesiyle olusur. Bu
bireyler, kendilerini degerli goriip, baskalaria kars1 olumsuz bir tutum igerisindedirler. Bu

nedenle bagkalariyla yakinliktan kaginirlar, 6zerklige ¢ok 6nem verirler (Demirci, 2004).

Bu baglanma bigimine sahip bireyler olumlu benlik, olumsuz baskalar1 algisinda sahiptir.
Bu bireyler yiiksek 6z saygiya sahipken, baskalarma karsi olumsuz tutumlara sahiptir.
Bagimsizliga ¢ok deger verir, yakin iligkilerin ise 6nemli olmadigma inanir (Stimer ve

Gilingor, 1999).

1.1.3.4. Korkulu Baglanma Bi¢imi

Korkulu Baglanma Stiline sahip kimselerin hem kendilik algisi, hem de baskalarina kars1
algis1 olumsuz yondedir. Giivenli baglanmanin tam anlamiyla zittidir. Kendilerini degersiz
gordiikleri ve sevgiyi hak etmediklerini diistindiikleri gibi, baskalarma kars1 da giiven

duymazlar (Siimer, ve Giingor, 1999).

1.2. Duygudurum ve Duygudurum Bozukluklari

Duygulanim bireyin olaylara, uyaranlara, anilara, diisiincelere, duygusal tepki ile
katilabilme yetisidir. Bunlar nese, ofke, iiziintii, nefret, kin ve sikint1 gibi tepkilerdir.
Duygulanim nesnel olarak gozlemlenebiliyorken duygudurum 6zneldir. Bireyin kendisini
nasil hissettigi sorusunun cevabin verir. Bireyin bir siire degisik derecelerde rahat, neseli,
lizgiin, tedirgin, 6fkeli, taskin ya da ¢okkiin bir duygudurum icinde bulnusudur (Oztiirk,
2002).

Nese, tiziintii, 6tke, korku, utang, saskinlik dogal duygulardir. Ancak bunlar uzun siire
asirilastiginda duygudurumda iiziintii, 6fke, nese gibi duygularda bir artistan soz edilir. Bu
artig sz konusu oldugunda duygudurum bozuklugu akla gelebilir. (Oztiirk, 2002) Bu artis
normal tanimina uyuyorsa, yani bulundugu ortama gore asiri bulunmuyorsa bir duygudurum

bozuklugu diistiniilmez.

1.2.1. Bipolar Bozukluk
Bipolar bozukluk bir duygudurum/duygulanim bozuklugudur. Bir hastada depresif,

manik, hipomanik ya da karma atak seklinde goriilebilir. Amerikan Psikiyatri Kurumunun
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Diagnostik istatiksel el kitabinda (DSM-5) “Bipolar ve lgili Bozukluklar” baslig1 altinda yer

alan hastaliklar:
1. Bipolar |
2. Bipolar Il
3. Siklotimik
4. Kimyasal madde ile indiiklenen bipolar
5. Diger spesifik bipolar
6. Spesifiye olmayan bipolar bozukluklar
7. Bilinen bir genel tibbi durum ile iligkili bipolar bozukluklar.

Hastaligin en 6nemli 6zelligi duygudurum dalgalanmalaridir. iki uglu bozukluk diye de
bilinen hastalifin dalgalanmalarinin bir ucunda mani (coskunluk, taskinlik) dénemi, diger

ucunda ise depresyon (¢okkiinliik) donemi vardir.

Mani déneminde kabarmis bir duygudurum (asir1 seving, cosku) ya da ¢ok kolay kizma
(asir1 alinganlik ve 6fke gdsterme), uyku ihtiyacinda azalma, yeteneklerini, kendi 6nemini
abartma ve ilaveten biiylikliik diisiinceleri tasima, normalden ¢ok konugma, birbiriyle yarisan
diisiinceler, dikkatte artig, enerjide artis, olumsuz sonuglar1 diisiinmeksizin diirtiisel
davranma gibi belirtiler goriilmektedir. Bu donemler, kisinin kendisini ¢6kkiin hissettigi,
hicbir seyden zevk almadig, higbir seye ilgi duymadigi, yemek yeme isteginin azaldigi, uyku
sorunlar1 yasadigi, cabuk yoruldugu, odaklanma ve karar vermede giicliilk cektigi, hatta

intihar diistincelerine kapildigi donemlerle yer degistirebilir (Koroglu, 2015).

Depresyon (¢okkiinliik), derin iiziintiilii, bazen de hem {iziintiilii, hem bunaltili bir
duygudurumla, birlikte diislince, konusma, devinim ve fizyolojik islevlerde yavasglama,
durgunlasma ve bunlarin yani sira degersizlik ve kiiclikliik, gilicsiizlik, isteksizlik,

karamsarlik duygu ve diisiinceleriyle tanimlanan bir sendromdur. Bedensel ya da baska bir



ruhsal hastaliga bagli olmaksizin (Birincil Cokkiinliikler) veya bedensel ve baska bir ruhsal

hastaliga bagli (Ikincil Cokkiinliikler) olarak belirlenebilirler (Oztiirk, 2015).

Bipolar bozukluk hastaligi giindeme geldiginde en c¢ok tartisilan noktalardan biri
sliphesiz ki mani ve hipomani tanimlaridir. Mani dénemi yukarida bahsedilen belirtilerin en
az bir hafta, hastaneye yatis gerekli olduysa siirenin 6nemi yoktur. Hipomani donemi i¢in ise,
en az dort giinliik siire gerekmekte, hastaneye yatis ve bireyin yagaminda sarsici etkilerin
olmadigi, psikotik belirtilerin bulunmadigi; ancak duygudurum ve islevsellik agisindan

baskalar1 tarafindan fark edilebilir yiikselislerin olmas1 gerekir (Oztiirk ve Ulusahin, 2015).

Mani ya da depresyon donemleri giinler ya da haftalar siirebilir. Hastalarin %40’1 da
karma donem yasarlar, yani mani ve depresyon donemlerini bir arada yasarlar (Koroglu,

2018).

Bipolar Bozukluklar1 Bipolar Bozukluk Tip I ve Bipolar Bozukluk Tip II olarak
ayrrmistir. Tip I’de mani ya da mani, hipomani ve ¢okkiinliik donemleri goriilebilir. Tip II’de
ise, tekrarlayan ¢okkiinliitk donemleri arasinda zaman zaman hipomani dénemleri yasanir ve

mani dénemi hi¢ goriilmez (APA, 2013).

Bipolar Bozukluk 1, bir ya da birden fazla manik epizodun ya da karma epizodun
tanimlandig: bir klinik gidisat gézlenmelidir. Major depresif epizodlar heniiz goriilmemigse

bile ilerleyen zamanlarda goriilecegi kabul edilmektedir (Yazici, 1997).

Bipolar Bozukluk II, tekrarlayan ¢okkiinliik donemleri arasinda zaman zaman hipomani

donemleri goriiliir ve mani hi¢ goriilmez (APA, 2013).

1.2.2. Tam Olgiitleri
1.2.2.1. Ay Tam

a. Sizofreni ve benzeri bozukluklarda hasta bazen asir1 neseli, hareketli, taskin
goriilebilir. Manideki nese konusmasiyla hali tavriyla uyum icerisindedir. Kabarmis olsa bile
tuhaf goriilmez. Sizofrenide ise, aksine bir tuhaflik, diisiince ve hareketlerle bir uygunsuzluk

vardir.



Haliisinasyon benzeri durumlar manide goriilmekle birlikte, kabarik benlikle ve coskun

duygudurumla uyumlu olarak hasta sesler isitebilir.

Duygudurumla uyumlu olmayan psikotik belirtilerin oldugu maniyi sizofreni ya da
sizofreni benzeri bozukluklardan ayirt etmek hayli zordur. Hastanin uzun doénemdeki
gidisatin1 izlemek ¢ok 6nemlidir. Bipolar bozukluk genellikle yillarca donem donem gelir,
donemler arasindaki stirecte kiside hastaligin izi genellikle yoktur. Hastada zaman zaman
¢Okkiinliik donemleri de goriilebilir. Sizofrenide ise hastalik siireklilik gosterir. Kismi

diizelmeler goriilse bile hastaligin negatif belirtileri goriiliir.

b. Sizoaffektif bozukluk, DSM V’te duygudurumla uyumlu ya da uyumsuz her tiirlii
psikotik belirti olabilir. Eger duygudurum donemleriyle seyreden bir hastalik sirasinda bu
donemlerin disinda en az iki hafta siiresince sanr1 ya da haliisinasyonlar varsa DSM V’e gore

tan1 sizoaffektif bozukluktur.

c. Kisilik bozukluklar1 tanilar1 siireklilik gerektirmekle birlikte 0Ozellikle geng
kadinlarda borderline kisilik bozuklugu ile bipolar bozukluk karistirilabilmektedir.
Duygulanimda dalgalanma ve diirtiisellik her iki hastalikta da goriilmektedir. Borderline
kisilik bozuklukta stireklilik gdsteren bu belirtiler bipolar bozuklukta dongiiseldir. Manik
donemdeki haz yonelimli, riskli davraniglar antisosyal kisilik bozuklugu ile karistirilabilir.

Ayirict tanida aile dykiisiine bakmak gerekir.

d. Alkol ve madde bagimliligi, bipolar bozuklukta ektani olarak sik gériilmekle birlikte
tan1 ve tedaviyi giiclestirmektedir (Oztiirk ve Ulusahin, 2008).

1.2.2.2. Bipolar Bozuklugun Olus Nedenleri

Diger psikiyatrik temelli hastaliklarda da oldugu gibi bipolar bozuklugun olusu da tek
bir nedene bagh degildir. Biyolojik ve psikososyal etkenler birbirleriyle etkilesime girerek
bu hastaligin olusmasina neden olmustur. Yapilan incelemelere bakildiginda hastaligin
baslangicinda hem mani hem de depresyon doneminde psikososyal etkenlerin pay1 oldugu
goriilmistiir. Hastalik ilerledikce ise mani ve depresyon donemlerinin herhangi bir
psikososyal tetikleyici olmaksizin kendiliginden ortaya ¢ikabilmektedir. Ancak duygudurum

donemlerinin gézlenmesinde biyolojik faktdrlerin 6nemli rol oynadigi diistiniilmektedir. Bu
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etkenlere ek olarak erken ¢ocukluk donemlerinde yasanan travmalarin sadece ruhsal siireci
etkilemedigi ayrica beyinde de kalict izler biraktigi bilinmektedir (Oztiirk ve Ulusahin,
2008).

Birinci dereceden akrabalarla yapilan ¢alismalar incelendiginde bipolar bozukluga sahip
bir akrabasi olan kisilerin ¢ocuklar1 ve biyolojik yakinlart normal populasyona gore %8
oraninda daha fazladir. % 100 ayn1 geni tasiyor olmalarina ragmen tek yumurta ikizleriyle

yapilan aragtirmalar incelendiginde ise, goriiliis siklig1 % 35’tir (Kocabasoglu v d, 2008).

1.2.2.3.  Epidemiyoloji
Bipolar bozuklugun yasam boyu yaygimligi dnceden yapilan caligmalara gore % 1-2
olarak goriilmekte ve genel olarak % 1,2 bildirilmektedir (Kulaksizoglu v d, 2009).

Ancak son zamanlarda bipolar bozukluk hastaliklarin gergekten tedaviye ihtiyag duyup,
tedaviden fayda goren popiilasyon oranin %6,4’e kadar ¢iktigin1 gézlenmektedir (Cederlof

vd, 2016).

Toplumun % 0,8 ile 1,6’sinda Bipolar Bozukluk Tip I vardir ve bu kisilerde maniden
depresyona gecisler goriiliir. Toplumun % 0,5’inde (200 kiside bir kiside) Bipolar Bozukluk
Tip II vardir. Bu kisilerde siddetli bir mani degil de ¢ok da siddetli olmayan hipomani
goriiliir. Hastaligin baglangi¢ yas1 15 ile 19 yas arasidir (Koroglu, 2015).

Hastalik baslangi¢ yasina bakildiginda, bipolar bozukluk kadinlarda erkeklere gore daha
gec yaslarda ortaya ¢ikar. Ilk depresyon ataklarina bakildiginda erkekler ortalama 22,4
yasinda, kadinlar ise 27,2 yasindalardir. Ilk manik ataga bakildiginda ise, erkekler 21,8
yasinda, kadinlar ise 25,9 yasindalardir (Robb vd, 1998).

1.3. Kisilik, Miza¢, Karakter
Psikoloji biliminin en ¢ok merak edilen konularindan biri olmasina ragmen kisilik
kavrami tam anlamiyla agiklanamamistir. Kisilik, mizag, karakter sik sik birbirinin yerine

kullanilmasina ragmen birbirinden farkli kavramlardir.
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Kisilik, bireyin tutarli davranig kaliplar1 olarak tanimlanabilir. Burada bahsedilen tutarli
davranig kaliplarinin her zaman ve her durum i¢in gozlemlenir olmasi énemli noktadir.
Davraniglar yalnizca i¢inde bulunulan duruma verilen tepkilerden ibaret degildir. Bu

sebepten insan davranislarinda bir tutarlilik beklenir (Kisilik, Burger 2006).

Mizag ya da tam Tiirk¢e karsiligiyla huy, insan kisiligini olusturan dgelerin biyolojik
temellerini inceleyen bilimcilere gore dogustan baslayarak yani genetik olarak var olan ve

cevresel etkilerle ¢cok az degisen yapisal 6zelliklerdir (Yazgan, 2009).

Karakter kavramini tanimlamak gerekirse, goniillii hedefler ve degerlerdeki bireysel
farkliliklardir (Cloninger, 1993).

Genetik olarak gelen mizagla, zamanla elde edilmis karakterin birlesiminden kisilik

olusur da diyebiliriz (Akiskal, Malya, 1987).

1.3.1. Psikobiyolojik Kisilik Kurami
Miza¢ ve Karakter Kurami olarak da bilinen Psikobiyolojik Kisilik Kurami’nin
Cloninger tarafindan 1986’da ana hatlar1 ¢izilmistir. Cloninger kisiligin yapisin1 ve

gelisimini tamamlamak igin psikobiyolojik kurami gelistirmistir (Cloninger, 1987).

Cloninger’den 6nceki kisilik modelleri altta yatan sosyal ve biyolojik belirleyicileri
dikkate almamuslar, bu nedenle bellek tiplerini aywrt etmede basarisiz olmuslardir.
Cloninger’in Psikobiyolojik Kisilik Modeli’nde dort temel kisilik boyutu ile bireyin yenilik,
tehlike ve cesitli odiil tiplerine verdigi yanitlar incelenmistir (Cloninger, Svrakic, ve

Przybeck, 1993).

1.3.1.1. Mizag¢ Boyutlari
Bu model, yenilik, tehlike veya 6diil cezaya gore yanit olarak ¢agrisimsal 6grenmedeki

bireysel farkliliklara gore mizag boyutlarini tanimlamaktadir (Arkar, 2008).

1.3.1.1.1. Yenilik Arayisi
Yenilik arayisi’nda ortalamadan yiiksek olan ve diger iki boyutta ortalama olan kisiler,

diirtiisel, arastirici, ¢abuk fikir degistiren, kolay heyecanlanip, cabuk tahrik olabilen, ¢abuk
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sinirlenen, miisrif, diizensiz, sistemsiz kisiler olarak karakterize edilmektedir. Yenilik arayisi
dort alt boyuttan olusur: Heyecan arama-Katililik, Diirtiisellik-Diisiincelilik, Miisriflik-
Tutumluluk, Diizensizlik-Diizenli Olmak (Arkar, 2004).

Heyecan arama-Katililik 6lgeginden yiiksek puan alanlar yeni tecriibelerden hoslanir,

diger taraftan da giristikleri islerden sikilma ve moton islerden kaginma egilimi gdsterirler.

Diirtiisellik-Diistincelilik alt 6l¢eginden yiiksek puan alanlar, ellerinde yeterli veri
olmadan harekete gecen, anlik karar verenler olarak disiiniilmektedir. Genel olarak

dikkatlerinin daginik oldugu sdylenebilir.

Miisriflik-Tutumluluk alt 6l¢eginden yiiksek puan alanlar savurgan, sahip olduklarini

hemen tiiketme egilimi gosterirler.

Diizensizlik-Diizenlilik alt Olgeginden yiiksek puan alanlar kati kurallara uyum

saglamada zorlanan kisiler oldugu soylenebilir (Kose, 2016).

1.3.1.1.2. Zarardan Ka¢inma

Zarardan kaginma’da ortalamadan yiiksek, diger iki boyutta ortalama olan kisiler,
tedbirli, gergin, vesveseli, korkak, utangag, kolayca yorulan kisiler olarak diisiiniilebilirler.
Tam tersi sekilde diger iki boyutta ortalamada, ancak zarardan kaginmasi ortalamanin altinda
olan kisiler ise kendinden emin, rahat, iyimser, hicbir seyi dert etmeyen kisilerdir. Zarardan
kaginma dort alt dlcekten olusur: Beklentisel endise — Iyimserlik, Belirsizlik korkusu —

Giiven, Utangaclik — Toplulugu sevme, Kolayca yorulma - Dinglik (Arkar, 2004).

Beklentisel endise — Iyimserlik 6lgeginden iyimserlik kismindan yiiksek puan alanlar
cogu kimseyi kaygilandiran durumlarda bile her seyin iyiye gidecegine giivenir. Ote yandan,
beklentisel endise kismindan yiliksek puan alan kimseler bir seyin yanlis gideceginden

stiphelendigi i¢in ¢ogu zaman yapmakta oldugu isi birakmak zorunda kalir.

Belirsizlik korkusu- Giiven alt dlgeginden, giiven kismindan yiiksek puan alan kimseler,

cogu kimsenin bedensel olarak tehlike hissettigi durumlarda genelde sakin kalir. Tersi
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sekilde, belirsizlik korkusundan yiiksek puan alan kimseler, bagkalar1 tehlikeli olmadigini

diistinse bile tanidik olmayan durumlarda gergin hisseder.

Utangaclik — Toplulugu Sevme alt 6l¢geginden, toplulugu sevme kismindan yiiksek puan
alan kimseler, tanimadig1 gruplar icerisinde bile rahat olmay siirdiiriir. Utangaclik kismindan

yiiksek puan alanlar ise yabancilarla tanismaktan, bir araya gelmekten kaginir.

Kolayca yorulma — Dinglik alt 6l¢eginden, kolayca yorulma kismindan yiiksek puan
alanlar, hafif rahatsizlik ve gerginlikten daha ge¢ kurtulur. Dinglik kismindan yiiksek puan
alanlar ise ¢cogu kimseden daha ¢ok enerjiye sahiptir ve daha ge¢ yorulur (Sevi, 2009).

1.3.1.1.3. Odiil Bagimhihg

Odiil bagimliliginda ortalamadan yiiksek, diger iki boyutta orta diizeyde olan kisiler
yardimsever, baskalarini memnun etmeye istekli, caliskan, sempatik, duygusal, sosyal
uyaranlara duyarli, odiillendirme beklentisiyle doyumlarini erteleyebilen kisiler olarak
karakterize edilirler. Diger iki boyutta orta diizeyde, 6diil bagimliliginda diisiik olan kisiler
sosyal olarak ilgisiz, duygusal olarak soguk, pratik, kati, duygusalliktan bagimsiz se¢cimler
yapabilen kisilerdir. Para gibi somut odiillere tepki verirler, sozel “Aferin.” gibi ddiillere

duyarsizdirlar. Onlara doyum vermeyen iliskileri, etkinlikleri cabuk sonlandirabilirler
(Arkar, 2004).

Duygusallik — Duyarsizlik, Baglilik — Uzak Olus, Bagimlilik — Bagimsizlik, Israrcilik —

Kararli Olmamak 6diil bagimliliginin alt 6l¢ekleridir.

1.3.1.1.4. Sebat Etme

Sebat etme, Cloninger’in ilk gelistirdigi modelde yenilik aramanin bir alt boyutu olarak
yer almaktaydi (Arkar, 2005). Sebat etmede ortalamadan yiiksek olan kimseler caliskan,
engelleme ve yorgunluga kars1 direnclidirler. Bir sey yapilacaksa ya da bir gorev alinacaksa

goniillidiirler. Engellenme ve yorgunlugu meydan okuma olarak goriirler. Mitkemmeliyetci

ya da iskolik olabilirler (Kose, 2003).
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1.3.1.2. Karakter Boyutlari
Mizag boyutlari kiginin kokeninde kisilik bozuklugu alt tiplerinin olup olmadigini ortaya

cikarir (Cloninger, 1987); ancak kisilik bozuklugu olup olmadigini ayirt edememektedir
(Cloninger ve ark. 1993).

1.3.1.2.1. Kendini Yonetme
Kendini yoOnetme’nin temel kavrami Oz-belirleme, irade veya kisisel hedefler

dogrultusunda davranisini belirleme, diizenleme, kontrol etme yetenegini igermektedir (Sevi,
2009).

Kendini yonetme’si ortalamadan yiiksek olan kisiler olgun, giiclii, kendi kendine
yetebilen, giivenilir, hedefe odakli, yapici, 6zgiliven ve 6zsaygt sahibi kimselerdir. Aksine,
kendini yonetmesi ortalamadan diisiik olan kimseler immatiir, zayif, kirilgan, suglayici, zarar
verici, sorumluluk sahibi olmayan kimselerdir. Siklikla uzmanlar tarafindan kisilik

bozukluguna sahip olduklari saptanmistir (Kose, 2003).

Bu karakter boyutunun sorumluluk — suglama, amaca yonelik olma — hedef yonelim

eksikligi, beceriklilik — eylemsizlik, aydinlatilmis ikinci mizag olarak dort alt dlgegi vardir

(Arkar, 2004).

1.3.1.2.2. isbirligi Yapma

Is birligine yatkinlik, diger insanlarla 6zdesim ve diger insanlar1 kabul’deki bireysel
farkliliklara gore sekillenmistir. Bu faktor, kabul gdsterme, kabullenme ya da bencilce
saldirganlik ve diismanlik ile baglantili olarak karakterin farkli yonlerini 6lgme icin
tasarlanmustir. Is birligi yapma karakter boyutunun bes alt dlgegi vardir, bunlar: Sosyal kabul
— hosgoriisiizlik, empati — sosyal ilgisizlik, yardimseverlik — yardimsever olmama,

merhametlilik — kincilik, ilkeli olmamak - menfaat¢iliktir (Arkar, 2004).

Kisilik bozuklugunun biitiin kategorileri diigiik isbirligine yatkinlik ile baglantilidir.
Ozellikle kendini yonetme de diisiikse kisilik bozuklugu kesin var denebilir (Svrakic ve ark.,
1993).
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1.3.1.2.3. Kendini Asma
Kendini asan bireyler, algakgoniillii, kendi kendine yetebilen, sabirli, yaratici, sadece

kendini diisiinmeyen ve maneviyatci olarak tanimlanabilirler (Kose, 2003).

Kendini agma, psikiyatrik yatan hastalarda genel populasyona gore daha diisiik bulunup,
kisilik bozuklugu olanlar1 olmayanlardan ayristiramamiglardir. Klinik ortamlarda yapilan
gozlemlerde yalnizca sizoid kisilik bozuklugu olan hastalarda anlamli olarak diisiik oldugu
gorilmistiir. Kendini asma, sizoid ve sizopital hastalar1 ayirt etmede onemli olabilir.
Sizotipal hastalar, altinct his ve kendini agmanin diger yonleriyle ilgili sorulari onaylama
egilimi gosterirler. Kendinden gegmek — bilingli yasantilar, kisisel 6tesi 6zdesim — kendini

ayirma, ruhani kabul — rasyonel materyalizm olmak tizere {i¢ alt 6l¢egi vardir (Arkar, 2004).
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2. YONTEM

2.1.  Arastirmanm Orneklemi
Arastirmamizda; Ocak 2018-Temmuz 2018 tarihleri arasinda NP Istanbul Beyin
Hastanesi’nde tedavi goren, 18-65 yas araliginda remisyonda 50 bipolar bozukluk hastasi ve

18-65 yas araliginda 50 goniillii kontrol grubuyla eslestirilmistir.

Calisma grubuna dahil edilme kriterleri: 18 yas listii ve 65 yas altt olmak, bipolar
bozukluk tanis1 almis olmak, okur yazar olmak, ¢calismaya katilmada goniillii olmak. Dislama
kriterleri ise, 18 yas alt1 ve 65 yas iistii olmak, mental retardasyon, demans ya da genel tibbi
duruma bagli bir psikiyatrik hastaliga sahip olmak, alkol ya da madde bagimliligi, okuryazar

olmamak.

Kontrol grubu ise, katilimcilar calisma hakkinda bilgilendirilmis, goniillii olarak
caligmaya katilmay1 kabul etmistir. Herhangi bir psikiyatrik hastalik tanist almamiglardir.
Calisma grubuna benzer sekilde kontrol grubunda da okuryazar olma ve okudugunu anlama

diizeylerine dikkat edilmistir.

2.2.  Veri Toplama Araglari
2.2.1. Sosyodemografik Veri Formu

Arstirmacilar tarafindan olusturulmus veri formunda; katilimcilarin yaslari, cinsiyetleri,
egitim durumlari, ebeveynlerinin egitim durumlari, meslekleri, kardeslerinin olup olmadigs,
bugiine kadar psikiyatrik bir tan1 alip almadiklari, bipolar bozukluk tanisi alip almadiklari,
ebeveynlerinin psikiyatrik tani alip almadiklar, gelirleri, yasamlarinin biiyiik kisminin

gectigi yere dair sosyodemografik veri formu kullanilmstir.

2.2.2. Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri — |1 (YIYE 1)
Bu 6lgek 1998 yilinda Clark ve Shaver tarafindan gelistirilmis olup, Experiences in Close

Relationship orijinal adidir (Elli, 2010).

Fraley, Waller ve Brennan tarafindan gelistirilen; Selguk, Giinaydin, Siimer ve Uysal
tarafindan Tiirkge’ye uyarlanan 18’1 kaygi, 18’1 kaginma boyutlatin1 6lgen 36 maddeli bir
Olcektir. Her madde 7 aralikli olarak degerlendirilmektedir (1= Hi¢ Katilmiyorum, 7=
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Tamamen Katiliyorum “Baskalarini Memnun Etme”, “Yalnizliktan Hoslanma” ve “Iliski
Doyumu” olmak flizere alt1 alt dlgekten olusmaktadir. Modeldeki tiim kaginma boyutlari
istatistiksel olarak anlamlidir. Bu degerler kaginma boyutu icin 56 ile 87 arasinda, kaygi
boyutu i¢in 57 ile 80 arasinda degismektedir. Ayrica kacinma ve kaygi arasinda 0,42 oraninda
bir yapisal iliski oldugu tespit edilmistir. YIYE II'nin hem kaginma hem kaygi boyutlar:
yiiksek diizeyde i¢ tutarliliga sahiptir. Cronbach alfa kat sayilar1 kaginma boyutu i¢in 0,90 ,
kaygi boyutu i¢inse 0,86 dir. YIYE II’nin Test tekrar test giivenilirligine bakildiginda kaygi
boyutunun 0,82, kaginma boyutunun da 0,81 oraninda giivenilirlige sahip oldugu
goriilmistiir (Stimer, 2016).

2.2.3. Mizag ve Karakter Envanteri (TCI)

Kisiligin degerlendirilmesinde 6zellikle son yillarda diinya ¢apinda pek ¢ok arastirmaci
tarafindan kullanilan bu envanter kisinin kendisini dogru/yanlis olarak degerlendirdigi self-
report (geri bildirim) dlgegidir (Sevi,2009). Kisilerden sorular1 yanitlarken tiim yasamlarini
g0z Onilinde bulundurmalar1 istenmektedir. 240 sorudan olusan envanter, 17 yas tlizeri

bireylere uygulanabilmektedir (Gokdag, 2014).

Cloninger tarafindan kisilik kurami temel alinarak gelistirilen 6lgek Samet Kdose
tarafindan Tiirkce’ye ¢evrilmis, tersine ¢evirme iglemi Kemal Sayar tarafindan yapilmistir. 7
list sira dlgekten olusmaktadir. Ust sira dlgekleri “Yenilik Arayist”, “Zarardan Kaginma”,
“Odiil Bagimlihig1”, “Sebat Etme”, “Kendini Yonetme”, “Is Birligi Yapma” ve “Kendini
Asma”dir. “Dogru” / “Yanlis” seklinde cevaplanan bir kendini degerlendirme 6lcegidir.
Miza¢ ve Karakter Envanteri’nin i¢ tutarlilik kat sayilarina bakildiginda Cronbach alfa
degerleri mizag¢ boyutunda 0,60 ve 85, karakter boyutunda 0,82 ve 0,83 arasinda bulunmustur
(Kose ve ark, 2004).

MKE’ nin Ingilizce formu (Version 9, 240 madde), Kése tarafindan Tiirkge’ye ¢evrilmis,
tersine ¢evirme (“back-translation”) islemi Gl¢egi daha Once hi¢ goérmemis olan Sayar
tarafindan yapilmistir (“blind-translation”). Tersine cevrilen dlgek Kdose tarafindan asil
Olcekle karsilagtirilip, anlagilmasinda zorluk olan maddeler sadelestirilerek degistirilmistir.
MKE’ nin Tiirk¢e uyarlamasinin kiiltiirel gecerliligini saglamak i¢in, kiiltiirel agidan

anlasilmasi zor maddelerin varlig1 dikkatle incelenmis, Tiirk toplumu normlarina uymayan
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bir maddeye rastlanmamustir. Olgegin son sekli yazarlarca gegerlik giivenirlik calismasinda

kullanilmak tizere Cloninger tarafindan onaylanmistir (Abdi, 2016).

2.3. Islem

Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu’nun ardindan Sosyodemografik Bilgi Formu,
YIYE 1I ve MKE katilmcilara pes pese sunulmus, olgeklerin eksiksiz, ictenlikle
doldurulmasinin 6nemi vurgulanmistir. Bipolar bozukluk grubu olan katilimcilara NP
Istanbul Beyin Hastanesi’nde yiiz yiize goriismeyle ulasilmis, dlgekler uygulanmustir.
Kontrol grubundaki katilimcilara ilgili form, o6lcek ve envanterler Google-docs ile

diizenlenerek sosyal medya ve e-posta lizerinden goniillii olan katilimcilara uygulanmistir.
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3. BULGULAR

Bu boliimde arastirmanin amacglarma uygun olarak toplanan verilere uygulanan
istatistiksel analizlere yer verilmistir. Ilk olarak Bipolar Bozukluk tanis1 almis hastalarla
saglikli kontrollerin demografik 6zellikleri bakimindan dagilimlarmin karsilastirildigr ki-
kare analizi bulgularina ve ortalamalarinin karsilastirildigi bagimsiz orneklem t-testi
bulgularina yer verilmistir. Ikinci olarak Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarla saglikli
kontrollerin Mizag ve Karakter Envanterinden ve Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanterinden
aldiklar1 ortalama puanlarin karsilastirildigl bagimsiz 6rneklem t-testi bulgular1 verilmistir.
Ugiincii olarak Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarin bozuklugun tiiriine (Tip I ve Tip II)
gore belirti dagihimlarina iliskin ki-kare bulgulari; Mizag ve Karakter Envanterinden ve
Yakin iliskilerde Yasantilar Envanterinden aldiklari ortalama puanlar Karsilastirildig
bagimsiz 6rneklem t-testi bulgulart verilmistir. Dordiincii olarak, Bipolar Bozukluk tanisi
almis hastalarin ve saglikli kontrollerin ayr1 ayr1 olarak Mizag ve Karakter Envanterinden ve
Yakin iliskilerde Yasantilar Envanterinden aldiklari puanlar arasindaki Pearson korelasyon

analizi bulgular1 verilmistir.

Arastirmamizda 6rneklem grubu 50 bipolar bozukluk hastas1 19-63 yas araliginda, 35
kadin, 15 erkekten olugsmaktadir, %12’si ilkokul, %16’s1 lise, %52’si lisans, %20’si yiiksek
lisans egitimi almistir. Bipolar bozukluk grubunun % 34’niin ekonomik geliri 1500 alt1, %
44’linlin ekonomik geliri 1500-4500 aras1, %22’sinin ekonomik geliri 4500 tistiidiir. %50°si
yasaminin biiylik boliimiinii sehirde, %50°si biiyiik sehirde gecirmistir. %88 nin kardesi
vardir. %38’inin ebeveyninde psikiyatrik hastalik vardir. Kontrol grubu ise, 18-58 yas
araliginda 33 kadin, 17 erkek 50 kisiden olusmaktadir. % 4’1 lise, % 70’1 lisans, % 22’si
yiiksek lisans, % 4’1 doktora egitimi almistir. Kontrol grubunun % 20’sinin ekonomik geliri
1500 alt1, % 54’liniin ekonomik geliri 1500-4500 arasi, % 26’nin ekonomik geliri 4500
istiidiir. % 14’1 yasaminin biiyiik boliimiinii k0y veya kasabada, % 22’si yasaminin biiyiik
boliimiinii sehirde, % 64’1 yasaminin biiyiik boliimiinii biiyliksehirde gegirmistir. % 86’sinin

kardesi vardir. % 8’inin ebeveyninde psikiyatrik hastalik vardir.
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Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin yas ortalamalar1 arasindaki fark

anlamli bulunmustur [t=2,002; p=0,048]. Bipolar Bozukluk tanili hastalarin yas ortalamalar1

(ort=36,16) saglikli kontrollerin yas ortalamalarindan (ort=32,04) yiiksektir (Tablo 1).

Tablo 1 Bipolar Bozukluk Hastalar1 ve Kontrol Grubunun Yas ve Cinsiyet Ozellikleri

Min-
Grup N ORT SS T P
Maks
Bipolar 50 36,16 11,538 19-63
2,002 0,048*
Kontrol 50 32,04 8,866 18-58
Toplam 100 34,10 10,444 18-63
Bipolar Kadin 35 36,83 12,533 19-63
_ 0,622 0,537
Bipolar Erkek 15 34,60 8,983 20-51
Toplam 50 36,16 11,538 19-63
Kontrol Kadin 33 31,48 8,467 20-58
-0,613 0,543
Kontrol Erkek 17 33,12 9,772 18-52
Toplam 50 32,04 8,866 18-58
*p<0,05

Tablo 1’de Bipolar Bozukluk tanili hastalarla saglikli kontrollerin yas ortalamalari,

standart sapmalar1 ve bagimsiz 6rneklem t testi bulgular1 verilmistir.

3.1. Bipolar Bozukluk Tanis1 Almis Hastalarla Saghkh Kontrollerin Demografik

Ozellikleri Bakimindan Dagilimlarimin Karsilastirilmasi

Tablo 2°de Bipolar bozukluk tanisi almig hastalarla saglikli kontrollerin demografik

ozellikleri bakimindan frekans dagilimlar1 ve yiizdelikleri ile bu dagilimlar arasindaki

farklarin karsilastirildigi ki-kare analizi bulgulari verilmistir.
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Tablo 2 Bipolar Bozukluk Hastalar1 ve Kontrol Grubunun Demografik Ozellikleri

Bipolar

Kategori Bozukluk Kontrol Toplam i P
n 35 33 68
Cinsiyet adn % 0.0 66,0 68.0 0,184 0,668
Y Erkek n 15, 17 2 ' '
% 30,0 34,0 32,0
: n 6a Ob 6
lkokul % 120 0,0 6,0
. n 8a 2b 10
Lise % 16,0 40 10,0
Egitim Lisans % 5226"6 730530 eilo 12,975 0,011*
Yiiksek Lisans (yno 21(? B 2121?) 2?.10
n 0 2 2
Doktora % O,B 45 20
n 8a 6a 14
Okuryazar % 16,0 12,0 14,0
. n 13, 62 19
jkokul % 26,0 120 19,0
n 7a 8 15
Ortaokul o
Annenin Egitimi f 13’0 1166’0 12550 5,891 0,317
. a a
Lise % 180 320 250
Lisans n 13a 13a 26
% 26,0 26,0 26,0
Yiiksek Lisans o/nu 00 B 218 110
Okuryazar 02 (? B 215 110
. n 9a 12a 21
sy % 180 24,0 210
n % 4, 13
oraokul % 180 8,0 130
Babanin Egitimi Lise oy 2121‘5 1280 1290 5,921 0,432
Lisans n 20a 22, 42
% 40,0 44,0 420
Yiiksek Lisans 02 ZIB ZlB 220
n 0, 2 2
Doktora % O,E) 45 20
n 17 10. 27
1500 altr % 340 20,0 27,0
n 10a 10, 20
oo 1500-3000 % 20,0 20,0 20,0
Ekonomik Gelir = B 17 29 2,844 0,416
a a
3000-4500 % 24,0 34,0 29,0
o n 11, 13, 24
4500 istii % 22,0 26,0 24,0
Ké n 0a 3a 3
oy % 0,0 6,0 3,0
n 0a 4y 4
Yasamm  gectigi Kasaba % 0,0 8,0 4,0 13.304 0.004*
yer Sehi n 254 11 36 ’ !
e % 50,0 22,0 36,0
U n 25 32 57
Biyiiksehir % 50,0 64.0 57,0
n 64 7a 13
Yok o
% 12,0 14,0 13,0
Kardes Var = 4, 23, 87 ,088 0,766
% 88,0 86,0 87,0
n 3L 465 77
Ebeveynde Yok % 62,0 92,0 77,0
Psikiyatrik n 19 7 23 12,705 0,000*
Hastalik Var % 380 8 ‘6 230
Toplam n 50 50 100
P % 100,0 100,0 100,0
*p<0,05
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Aragtirmaya katilan Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin cinsiyet, anne
egitim, baba egitim, gelir durumu ve kardes sayisi dagilimlari arasinda anlamli fark
saptanmadi. Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin egitim durum dagilimlar
arasinda anlamli fark bulunmustur [¥%#=12,975; p=0,011]. ilkokul mezunu bipolar bozukluk
hastalarinin oran1 (%12) ilkokul mezunu saglikli kontrollerin oranindan (%0) anlamli sekilde
yiiksek bulunmustur. Lise mezunu bipolar bozukluk hastalariin orani (%16) lise mezunu
saglikli kontrollerin oranindan (%4) anlaml sekilde yiiksek bulunmustur. Lisans, yliksek
lisans ve doktora egitim diizeylerinde bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin
dagilimlar1 arasinda anlamli fark bulunmamistir. Bipolar bozukluk grubuyla kontrol
grubunun yasamlarinin gegtigi yerlere iliskin dagilimlari arasinda anlamli fark bulunmustur
[%%2=13,304; p=0,004]. Yasamu sehirde ge¢mis bipolar bozukluk hastalarinin orani (%50)
yasami sehirde gegmis saglikli kontrollerin oranindan (%22) anlamli sekilde yiiksek
bulunmustur. Yasami koyde, kasabada ve biiyiilk sehirde ge¢mis olan bipolar bozukluk
hastalariyla saglikli kontrollerin dagilimlar1 arasinda anlamli fark bulunmamustir. Bipolar
bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin ebeveynlerinde psikiyatrik hastalik bulunusuna
gore dagilimlar arasinda anlaml fark bulunmustur [%1)=12,705; p=0,000]. Ebeveynlerinde
psikiyatrik rahatsizlik bulunan bipolar bozukluk hastalarinin orani (%38) ebeveynlerinde
psikiyatrik rahatsizlik bulunan saglikli kontrollerin oranindan (%8) anlaml1 sekilde yiiksek

bulunmustur.

3.2.  Bipolar Bozukluk Tanis1 Almis Hastalarla Saghkh Kontrollerin Mizag ve
Karakter Ozelliklerinin ve Baglanma Bicimlerinin Karsilastirilmas:
3.2.1. Bipolar Bozukluk Tamis1 Almis Hastalarla Saghkh Kontrollerin Miza¢ ve
Karakter Ozelliklerinin Karsilastiriimasi
Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Savurganlik-Tutumluluk alt
6l¢eginden aldiklari ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=1,991; p=0,049].
Bipolar bozukluk hastalarinin savurganlik-tutumluluk ortalamalar1 (ort=5,84) saglikli

kontrollerin ortalamalarindan (ort=4,96) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 3).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Diizensizlik-Diizenlilik alt 6l¢ceginden

aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=2,660; p=0,009]. Bipolar
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bozukluk hastalarinin diizensizlik-diizenlilik ortalamalar1 (ort=5,64) saglikli kontrollerin

ortalamalarindan (ort=4,50) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 3).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Yenilik Arayisi ist-sira 6l¢eginin diger alt olg¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 3).

Tablo 3 Bipolar Bozukluk ve Kontrol Grubunun Mizag Boyutunda Yenilik Arayisi

Grup N ORT SS T P
Kesfetmekten heyecan duyma- Bipolar 50 6,48 2,288
’ Y ym p -1,275 0,205
Kayitsiz bir katilik Kontrol 50 7,02 1,932
. Bipolar 50 3,78 2,468
Diirtiisellik-lyice diisiinme -,481 0,632

Kontrol 50 4,00 2,090

Bipolar 50 5,84 2,179
Savurganlik-Tutumluluk 1,991 0,049*
Kontrol 50 4,96 2,240

Bipolar 50 5,64 2,292
Diizensizlik-Diizenlilik 2,660 0,009*
Kontrol 50 4,50 1,982

Bipolar 50 21,74 6,546
Toplam Yenilik Arayis1 Puani 1,046 0,298
Kontrol 50 20,48 5,452

*p<0,05

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Cabuk Yorulma ve Dermansizlik alt
Olgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlaml fark bulunmustur [t=2,010; p=0,047].
Bipolar Bozukluk tanili hastalarin ¢abuk yorulma ve dermansizlik ortalamalar1 (ort=4,42)

saglikli kontrollerin ortalamalarindan (ort=3,38) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 4).

Bipolar Bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Zarardan Kaginma iist-sira 6l¢eginin diger alt 6l¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamistir (Tablo 4).
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Tablo 4 Bipolar Bozukluk ve Kontrol Grubunun Miza¢ Boyutunda Zarardan Kaginma

Grup N ORT SS t P
Beklenti endisesi ve Bipolar 50 6,28 3,078
1,720 0,089
karamsarlik-Sinirsiz iyimserlik ~ Kontrol 50 5,32 2,470
o Bipolar 50 3,62 2,203
Belirsizlik korkusu -1,228 0,223
Kontrol 50 4,10 1,669
Bipolar 50 3,36 2,790
Yabancilardan ¢ekinme 1,293 0,199
Kontrol 50 2,70 2,288
Cabuk yorulma ve Bipolar 50 4,42 2,886
2,010 0,047*
dermansizlik Kontrol 50 3,38 2,249
Toplam Zarardan Kaginma Bipolar 50 17,68 9,175
1,371 0,174
Puan Kontrol 50 15,50 6,497
*p<0,05

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Baglanma alt 6l¢eginden aldiklar

ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,852; p=0,005]. Saglikli

kontrollerin  baglanma  ortalamalari

(ort=5,42)
ortalamalarindan (ort=4,24) anlaml sekilde yiiksektir (Tablo 5).

Bipolar

bozukluk hastalarinin

Bipolar bozukluk hastalartyla saglikli kontrollerin Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag

Boyutunda Odiil Bagimlihig {ist-sira dlgeginin diger alt dlgeklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 5).
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Tablo 5 Bipolar Bozukluk Grubu ve Kontrol Grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Miza¢ Boyutunda Odiil

Bagimliligi
Grup N ORT SS t P
Bipolar 50 6,32 2,307
Duygusallik 0,098 0,922
Kontrol 50 6,28 1,715
Bipolar 50 4,24 2,361
Baglanma -2,852  0,005*
Kontrol 50 5,42 1,727
Bipolar 50 2,36 1,758
Bagimlilik -0,598 0,551
Kontrol 50 2,54 1,199
. Bipolar 50 12,92 5,275
Toplam Odiil Bagimliligi Puani -1,566 0,121
Kontrol 50 1424 2,774

*p<0,05

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter

Boyutunda Sebat Etme iist-sira 6lgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark

bulunmamustir (Tablo 6).

Tablo 6 Bipolar Bozukluk Grubu ve Kontrol Grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Miza¢ Boyutunda Sebat

Etme
Grup N ORT SS t P
Bipolar 50 5,06 2,527
Sebat etme 0,772 0,442
Kontrol 50 4,68 2,394

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Sorumluluk Alma-Kinama alt

Olceginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,646;

p=0,009]. Saglikli kontrollerin sorumluluk alma-kinama ortalamalar1 (ort=5,50) Bipolar

bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=4,26) anlamli sekilde yiiksek saptandi (Tablo 7).

Bipolar bozukluk hastalartyla saglikli kontrollerin Amaglhilik-Amagsizlik alt 6lgeginden

aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,250; p=0,027]. Saglikli

kontrollerin amaglilik-amagsizlik ortalamalar1 (ort=5,86) Bipolar Bozukluk hastalarinin

ortalamalarindan (ort=4,92) anlaml sekilde yiliksek saptandi (Tablo 6).
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Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Beceriklilik alt dl¢ceginden aldiklar
ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,164; p=0,033]. Saglikli
kontrollerin  beceriklilik  ortalamalar1  (ort=3,68) Bipolar bozukluk hastalarinin

ortalamalarindan (ort=3,02) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 7).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Kendini Kabullenme-Kendisiyle
Cekisme alt 6l¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-
4,644; p=0,000]. Saglikli kontrollerin kendini kabullenme-kendisiyle ¢ekisme ortalamalari
(ort=5,98) Bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=3,52) anlamli sekilde
yuksektir (Tablo 7).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Kendini Y6netme iist sira 6lgeginden
aldiklar1 toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-3,399; p=0,001].
Saglikli kontrollerin kendini ydnetme toplam puan ortalamalart (ort=30,12) Bipolar
bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=24,34) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 7).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendini Yonetme iist-sira 6lgeginin diger alt dl¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 7).
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Tablo 7 Bipolar Bozukluk Grubu ve Kontrol Grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda
Kendini Ydnetme

Grup N ORT SS t P

Bipolar 50 4,26 2,414
Sorumluluk alma-Kinama -2,646  0,009*
Kontrol 50 5,50 2,270

Bipolar 50 4,92 2,257
Amagclilik-Amagsizlik -2,250 0,027*
Kontrol 50 5,86 1,906

Bipolar 50 3,02 1,558

Beceriklilik -2,164 0,033*
Kontrol 50 3,68 1,491
Kendini kabullenme-  Bipolar 50 3,52 2,367
-4,644  0,000*
Kendisiyle ¢ekisme Kontrol 50 5,98 2,903
Bipolar 50 8,62 2,656
Aydimlanmis ikinci mizag -0,935 0,352
Kontrol 50 9,10 2,476
Toplam Kendini Yonetme Bipolar 50 24,34 8,496
-3,399 0,001*
Puani Kontrol 50 30,12 8,508
*p<0,05

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Empati Duyma-Sosyal Ilgisizlik alt
Olceginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-3,122;
p=0,002]. Saglikli kontrollerin empati duyma-sosyal ilgisizlik ortalamalari (ort=5,06)
Bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=4,12) anlamli sekilde ytiksektir (Tablo
8).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Yardimseverlik-Yardim Sevmezlik alt
Olceginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,834;
p=0,006]. Saglikli kontrollerin yardimseverlik-yardim sevmezlik ortalamalar1 (ort=5,08)
Bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=4,38) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo
8).

Bipolar Bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Temiz Kalplilik Vicdanlilik-Kendi
Kendine Yarar Saglama alt Olge§inden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark
bulunmustur [t=-3,026; p=0,003]. Saglikli kontrollerin temiz kalplilik vicdanlilik-kendi
kendine yarar saglama ortalamalari (ort=6,86) Bipolar bozukluk hastalarinin

ortalamalarindan (ort=5,82) anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 8).
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Bipolar bozukluk hastalartyla saglikli kontrollerin Is Birligi {ist sira dlgeginden aldiklar:
toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,755; p=0,007]. Saglikl1
kontrollerin is birligi toplam puan ortalamalar1 (ort=30,84) Bipolar bozukluk hastalarinin

ortalamalarindan (ort=27,06) anlaml sekilde yiiksektir (Tablo 8).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Is Birligi iist-sira dlgeginin diger alt dlgeklerinden aldiklar1 ortalama puanlar

arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 8).

Tablo 8 Bipolar Bozukluk Grubu ve Kontrol Grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda Is

Birligi Bulgulan

Grup N ORT SS t P

Sosyal kabullenme-Sosyal  Bipolar 50 6,16 1,877
-0,919 0,360

hosgoriisiizlik Kontrol 50 6,48 1,594

] ___ _ Bipolar 50 4,12 1,745
Empati duyma-Sosyal ilgisizlik -3,122  0,002*

Kontrol 50 5,06 1,219

Yardimseverlik-Yardim Bipolar 50 4,38 1,210
-2,834  0,006*

Sevmezlik Kontrol 50 5,08 1,259

_ Bipolar 50 6,58 3,320
Acima-Intikamcilik -1,309 0,194

Kontrol 50 7,36 2,593

Temiz Kkalplilik vicdanlhilik- Bipolar 50 5,82 2,077
-3,026  0,003*

Kendi kendine yarar saglama Kontrol 50 6,86 1,262

. Bipolar 50 27,06 7,896
Toplam Is Birligi Puani -2,755 0,007*
Kontrol 50 30,84 5,640

*p<0,05
Bipolar bozukluk hastalartyla saglikli kontrollerin  Kendini Kaybetme-Kendilik
Bilincinde Yasant1 alt Olgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark
bulunmustur [t=5,177; p=0,000]. Bipolar bozukluk hastalarinin kendini kaybetme-kendilik
bilincinde yasanti ortalamalar1 (ort=7,94) saglikli kontrollerin ortalamalarindan (ort=5,52)
anlaml sekilde yliksektir (Tablo 9).

Bipolar bozukluk hastalartyla saglikli kontrollerin Manevi Kabullenme-Akilci

Maddecilik alt 6l¢eginden aldiklari ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur
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[t=3,391; p=0,001]. Bipolar Bozukluk hastalarinin manevi kabullenme-akilct maddecilik
ortalamalar1 (ort=8,58) saglikli kontrollerin ortalamalarindan (ort=6,00) anlamli sekilde
yiiksektir (Tablo 9).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Kendini Asma {ist-sira 6lgeginden
aldiklar1 toplam puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur [t=3,858; p=0,000].
Bipolar bozukluk hastalarinin kendini agsma ortalamalar1 (ort=21,56) saglikli kontrollerin

ortalamalarindan (ort=16,36) anlaml sekilde yiiksektir (Tablo 9).

Bipolar bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendi Kendini Agma iist-sira 6lgeginin diger alt dlgeklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark saptanmadi (Tablo 9).

Tablo 9 Bipolar Bozukluk Tanili Hastalarla Saglikli Kontrollerin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendi Kendini Asma

Grup N ORT SS T p
Kendini  kaybetme-Kendilik  Bipolar 50 7,94 2,226
5,177  0,000*
bilincinde yasant1 Kontrol 50 5,52 2,443
Kisilerarasi 0zdesim-Kendi  Bipolar 50 5,04 2,373
0,417 0,677
kendine ayrigma Kontrol 50 4,84 2,419
Manevi kabullenme-Akilct  Bipolar 50 8,58 3,476
. 3,391 0,001*
maddecilik Kontrol 50 6,00 4,106
Toplam Kendi Kendini Asma Bipolar 50 21,56 6,431
3,858  0,000*
Puani Kontrol 50 16,36 7,036
*p<0,05

3.2.2. Bipolar Bozukluk Tams1 Almis Hastalarla Saghkh Kontrollerin Baglanma
Bicimlerinin Karsilastirilmasi

Bipolar Bozukluk hastalarryla saglikli kontrollerin Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri

Kaygili Baglanma alt o6lceginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark

bulunmustur [t=3,308; p=0,001]. Bipolar Bozukluk tanili hastalarin kaygili baglanma
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ortalamalar1 (ort=73,74) saglikli kontrollerin ortalamalarindan (ort=58,40) anlamli sekilde
yiiksek bulunmustur (Tablo 10).

Bipolar bozukluk hastalarla saglikli kontrollerin Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri
Kagimmmact Baglanma alt 6l¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark

saptanmadi (Tablo 10).

Tablo 10 Bipolar Bozukluk Tamli Hastalarla Saglikli Kontrollerin Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri
Kaginmaci Baglanma ve Kaygili Baglanma Bulgulari

Grup N ORT SS T p

Bipolar 50 57,14 25,921
Kaginmaci Baglanma 1,921 0,058
Kontrol 50 48,14 20,620

Bipolar 50 73,74 26,478
Kaygili Baglanma 3,308 0,001*
Kontrol 50 58,40 19,348

*p<0,05

3.2.3. Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Tamis1 Almms Hastalarin Miza¢ ve Karakter
Ozelliklerinin Karsilastiriimasi
Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin Kesfetmekten Heyecan Duyma-Kayitsiz Bir
Katilik alt 6l¢geginden aldiklari ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=2,059;
p=0,045]. Tip 1 Bipolar bozukluk hastalarinin kesfetmekten heyecan duyma-kayitsiz bir
katilik ortalamalar1 (ort=7,24) Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan
(ort=5,93) anlamli sekilde yiiksek bulunmustur (Tablo 11).

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin Yenilik Arayis1 toplam puan ortalamalar
arasinda anlamli fark bulunmustur [t=2,153; p=0,036]. Tip 1 bipolar bozukluk hastalarinin
yenilik arayisi ortalamalar1 (ort=24,00) Tip 2 bipolar bozukluk tanisi bulunan hastalarin
ortalamalarindan (ort=20,10) anlamli sekilde yiiksek bulunmustur (Tablo 11).

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin Mizag¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Yenilik Arayis1 iist-sira Olgeginin diger alt Ol¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 11).
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Tablo 11 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Mizag ve Karakter Envanteri Miza¢ Boyutunda

Yenilik Arayist
Grup N ORT SS t p
Kesfetmekten heyecan Bipolar | 21 7,24 1,868
. 2,059 0,045*
duyma-Kayitsiz bir katilik Bipolar Il 29 5,93 2,434
L Bipolar | 21 3,95 2,519
Diirtiisellik-lyice diisiinme ] 0,417 0,679
Bipolar Il 29 3,66 2,468
Bipolar | 21 6,48 1,914
Savurganlik-Tutumluluk ) 1,796 0,079
Bipolar Il 29 5,38 2,274
Bipolar | 21 6,33 2,477
Diizensizlik-Diizenlilik ) 1,865 0,068
Bipolar Il 29 5,14 2,048
Toplam  Yenilik Arayis1  Bipolar | 21 24.00 6,116
d 2,153 0,036*
Puani Bipolar Il 29 20,10 6,455

*p<0,05

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin Beklenti Endisesi ve Karamsarlik-Sinirsiz
Iyimserlik alt dlgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-
2,430; p=0,019]. Tip 2 bipolar bozukluk hastalarinin beklenti endisesi ve karamsarlik-sinirsiz
iyimserlik ortalamalar1 (ort=7,14) Tip 1 bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan

(ort=5,10) anlaml sekilde yiiksek bulunmustur (Tablo 12).

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarin Cabuk Yorulma ve Dermansizlik alt
Olceginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,487,
p=0,016]. Tip 2 bipolar bozukluk hastalarmin ¢abuk yorulma ve dermansizlik ortalamalari
(ort=5,24) Tip 1 bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan (ort=3,29) anlaml sekilde
yiiksek bulunmustur (Tablo 12).

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk thastalarinin Zarardan Kagimmma toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulunmustur [t=-2,620; p=0,012]. Tip 2 bipolar bozukluk
hastalarini zarardan kaginma ortalamalar1 (ort=20,41) Tip 1 bipolar bozukluk tanis1 bulunan

hastalarin ortalamalarindan (ort=13,90) anlamli sekilde yiiksek bulunmustur (Tablo 12).

32



Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarin Mizag¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Zarardan Kag¢inma {ist-sira 6lgeginin diger alt 6l¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 12).

Tablo 12 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Hastalarinin Mizag ve Karakter Envanteri Miza¢ Boyutunda
Zarardan Kaginma

Grup N ORT SS t P
Beklenti endisesi ve Bipolar | 21 5,10 2,809
karamsarlik-Sinirsiz ) -2,430 0,019*
o _ Bipolar Il 29 7,14 3,020
iyimserlik
- Bipolar | 21 3,00 2,145
Belirsizlik korkusu ] -1,727 0,091
Bipolar Il 29 4,07 2,170
Bipolar | 21 2,52 2,462
Yabancilardan ¢ekinme ) -1,847 0,071
Bipolar Il 29 3,97 2,897
Cabuk yorulma ve Bipolar | 21 3,29 2,432
; -2,487 0,016*
dermansizlik Bipolar Il 29 5,24 2,948
Toplam Zarardan Kag¢inma Bipolar | 21 13,90 7,981
) -2,620 0,012*
Puanmi Bipolar Il 29 20,41 9,132
*p<0,05

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk hastalarin Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Odiil Bagimlilig: iist-sira dlgeginin alt dlgeklerinden aldiklar1 ortalama puanlar

arasinda anlamli fark bulunmamistir (Tablo 13).
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Tablo 13 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk hastalarinin Mizag ve Karakter Envanteri Mizag Boyutunda Odiil
Bagimliligi iist-sira 6lgegi ve alt dlgeklerinden alinan ortalama puanlar, standart sapmalar ve bagimsiz
orneklem t testi bulgulari

Grup N ORT SS t p
Bipolar | 21 6,05 2,418
Duygusallik ) -0,707 0,483
Bipolar Il 29 6,52 2,246
Bipolar | 21 4,57 2,399
Baglanma ) 0,842 0,404
Bipolar Il 29 4,00 2,345
Bipolar | 21 2,29 1,554
Bagimlilik ) -0,252 0,802
Bipolar Il 29 2,41 1,918
*p<0,05
Toplam Odiil Bagimliigi  Bipolar | 21 1290 5,467
. -0,017 0,986
Puani Bipolar 11 29 1293 5,230

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendini Idare Etme iist-sira dlgeginin alt 6lceklerinden aldiklar1 ortalama puanlar

arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 14).
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Tablo 14 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Hastalarin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda
Kendini Idare Etme iist-sira 6lgegi ve alt dlgeklerinden alinan ortalama puanlar, standart sapmalar ve bagimsiz
orneklem t testi bulgulari

Grup N ORT SS t p
Bipolar | 21 5,00 2,449
Sebat etme ) -0,141 0,888
Bipolar Il 29 5,10 2,623
Bipolar | 21 4,62 2,012
Sorumluluk alma-Kinama ) 0,893 0,376
Bipolar Il 29 4,00 2,673
Bipolar | 21 5,48 2,182
Amaclilik-Amagsizlik ) 1,501 0,140
Bipolar Il 29 4,52 2,262
o Bipolar | 21 3,52 1,289
Beceriklilik ] 2,004 0,051
Bipolar Il 29 2,66 1,653
Kendini kabullenme-  Bipolar | 21 3,95 2,519
4 1,102 0,276
Kendisiyle ¢cekisme Bipolar Il 29 3,21 2,242
Bipolar | 21 8,90 2,448
Aydinlanmis ikinci mizag ] 0,641 0,524
Bipolar Il 29 8,41 2,822
Toplam Kendini Idare Bipolar | 21 26,48 7,763
) 1,534 0,132
Etme Puam Bipolar Il 29 22,79 8,797

*p<0,05

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarin Mizag¢ ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Is Birligi iist-sira 6lgeginin alt dlgeklerinden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda

anlamli1 fark bulunmamustir (Tablo 15).
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Tablo 15 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Hastalarimin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda [s
Birligi iist-sira 6lgegi ve alt 6lgeklerinden alinan ortalama puanlar, standart sapmalar ve bagimsiz drneklem t
testi bulgular1

Grup N ORT SS t P
Sosyal kabullenme-Sosyal Bipolar | 21 6,38 1,117
. 0,779 0,440
hosgoriisiizlik Bipolar Il 29 6,00 2,283
Empati duyma-Sosyal Bipolar | 21 3,95 1,910
e ) -0,574 0,569
ilgisizlik Bipolar Il 29 4,24 1,640
Yardimseverlik-Yardim Bipolar | 21 4,33 1,155
) ) -0,230 0,819
Sevmezlik Bipolar Il 29 4,41 1,268
. Bipolar | 21 5,67 3,454
Acima-Intikamcilik ) -1,686 0,098
Bipolar Il 29 7,24 3,113
Temiz kalplilik vicdanlhilik- Bipolar | 21 5,33 2,352
Kendi kendine  yarar -1,425 0,161
Bipolar Il 29 6,17 1,814
saglama
. Bipolar | 21 25,67 7,832
Toplam Is Birligi Puani ) -1,063 0,293
Bipolar Il 29 28,07 7,923
*p<0,05

Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarin Miza¢ ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendi Kendini Asma iist-sira 6l¢eginin alt Olgeklerinden aldiklar1 ortalama

puanlar arasinda anlamli fark bulunmamistir (Tablo 16).
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Tablo 16 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Hastalarinin Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda
Kendi Kendini Asma iist-sira dlgegi ve alt dlgeklerinden alinan ortalama puanlar, standart sapmalar ve
bagimsiz 6rneklem t testi bulgulari

Grup N ORT SS t P
Kendini kaybetme-Kendilik Bipolar | 21 8,38 1,717
. 1,197 0,237
bilincinde yasanti Bipolar Il 29 7,62 2,513
Kisileraras1 6zdesim-Kendi Bipolar | 21 5,00 2,757
. -0,100 0,920
kendine ayrigma Bipolar Il 29 5,07 2,103
Manevi kabullenme-Akilc1  Bipolar | 21 8,38 3,369
- . -0,341 0,734
maddecilik Bipolar Il 29 8,72 3,605
Toplam Kendi Kendini Bipolar | 21 21,76 6,402
’ 0,187 0,852
Asma Puani Bipolar Il 29 21,41 6,560

*p<0,05
3.2.4. Tip 1ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Tanis1 Almis Hastalarin Baglanma Bicimlerinin
Karsilastirilmasi
Tip 1 ve Tip 2 bipolar bozukluk tanili hastalarm Yakimn iliskilerde Yasantilar
Envanterinin Kag¢inmaci Baglanma alt 6l¢egi ortalama puanlari arasinda ve Kaygil

Baglanma alt 6l¢egi ortalama puanlari arasinda anlamli fark bulunmamustir (Tablo 17).

Tablo 17 Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk Hastalarinin Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri Kaginmaci
Baglanma ve Kaygili Baglanma alt 6l¢eklerinden alinan ortalama puanlar, standart sapmalar ve bagimsiz
orneklem t testi bulgulari

Grup N ORT SS t P
Bipolar | 21 58,43 26,267

Kaginmaci Baglanma ) 0,296 0,768
Bipolar I 29 56,21 26,092
Bipolar | 21 65,90 24,896

Kaygili Baglanma ] -1,841 0,072
Bipolar 11 29 79,41 26,548

*p<0,05
3.3.  Bipolar Bozukluk Tamil Hastalarla Saghkh Kontrollerin Miza¢ ve Karakter
Ozellikleri ile Baglanma Bicimleri Arasindaki iliskiler
Tablo 18’da bipolar bozukluk tanili hastalarin ve saglikli kontrollerin Mizag ve Karakter
Envanteri Mizag Boyutu Yenilik Arayisi iist-sira Olgegi ve alt Olgeklerinden aldiklari
puanlarla Yakin Iligkilerde Yasantilar Envanteri Kaginmaci Baglanma ve Kaygili Baglanma

alt 6l¢eklerinden aldiklar1 puanlar arasindaki Pearson korelasyon analizi bulgular verilmistir.
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Tablo 18 Bipolar Bozukluk Hastalar1 Saglhikli Kontrollerin Mizag ve Karakter Ozellikleri ile Baglanma
Bigimleri Arasindaki Korelasyon

Bipolar Bozukluk Saglikli Kontrol

Kagimmaci Kaygili Kagimmaci Kaygili

Baglanma Baglanma Baglanma Baglanma
Kesfetmekten heyecan duyma-Kayitsiz bir katilik -0,140 -0,227 -0,258 -0,263
Diirtiisellik-Tyice diisiinme -0,187 0,098 0,138 0,018
Savurganlik-Tutumluluk -0,120 -0,040 -0,101 -0,156
Diizensizlik-Diizenlilik -0,219 -0,209 -0,280" 0,064
Toplam Yenilik Arayisi Puani -0,236 -0,129 -0,182 -0,128
Beklenti endigesi ve karamsarlik-Sinirsiz iyimserlik 0,078 0,314 0,155 0,257
Belirsizlik korkusu -0,042 0,301" 0,108 0,217
Yabancilardan cekinme 0,183 0,336" 0,400™ 0,546™
Cabuk yorulma ve dermansizlik 0,141 0,481 0,402™ 0,421
Toplam Zarardan Kaginma Puani 0,116 0,431 0,367 0,492™
Duygusallik -0,125 0,216 -0,235 0,038
Baglanma -0,320" -0,118 -0,212 -0,028
Bagimlilik -0,025 0,156 0,046 0,229
Toplam Odiil Bagimlilig1 Puani -0,206 0,094 -0,257 0,105
Sebat etme 0,096 -0,106 -0,363" -0,140
Sorumluluk alma-Kinama 0,074 -0,468™ -0,303" -0,607™"
Amagchlik-Amagsizlik -0,082 -0,487" -0,331" -0,513"
Beceriklilik 0,108 -0,531™ -0,334" -0,437"
Kendini kabullenme-Kendisiyle ¢ekisme 0,097 -0,337" -0,114 -0,361"
Aydmlanmis ikinci mizag 0,046 -0,361" -0,210 -0,337"
Toplam Kendini Idare Etme Puani 0,060 -0,566™ -0,314" -0,575™
Sosyal kabullenme-Sosyal hosgoriisiizliik -0,093 -0,011 0,171 -0,063
Empati duyma-Sosyal ilgisizlik 0,111 0,009 -0,276 -0,243
Yardimseverlik-Yardim Sevmezlik -0,078 0,038 -0,146 -0,263
Acima-intikamcilik -0,048 0,090 -0,280" -0,426™
Temiz kalplilik vicdanlilik-Kendi kendine yarar
saglama 0,090 0,041 0,030 -0,120
Toplam Is Birligi Puam -0,006 0,054 -0,166 -0,352"
Kendini kaybetme-Kendilik bilincinde yasant1 0,004 0,090 -0,157 0,116
Kisileraras1 6zdesim-Kendi kendine ayrisma -0,052 0,001 -0,241 -0,137
Manevi kabullenme-Akilct maddecilik 0,107 0,138 0,065 0,235
Toplam Kendi Kendini Asma Puani 0,040 0,106 -0,100 0,130

*p<0,05; **p<0,01
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Bipolar bozukluk hastalarinin kaginmact baglanma puanlariyla diizensizlik-diizenlilik
puanlart arasinda anlamli fark saptanmamistir. Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma
puanlari ile diizensizlik-diizenlilik puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur
(r=-0,280; p=0,049). Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlar arttik¢a diizensizlik-

diizenlilik puanlar1 azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari ile beklenti endisesi ve
karamsarlik-sinirsiz iyimserlik puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur
(r=0,314; p=0,026), (Tablo 18). Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari
arttikca beklenti endigesi ve karamsarlik-sinirsiz iyimserlik puanlart artmaktadir. Kontrol
grubunda ise kaygili baglanma puani ile beklenti endisesi ve karamsarlik-sinirsiz iyimserlik

puanlar1 arasinda anlamli fark saptanmamuistir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari ile belirsizlik korkusu puanlari
arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,301; p=0,034). Bipolar bozukluk
hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 arttikca belirsizlik korkusu puanlari artmaktadir.
Kontrol grubunda ise, kaygili baglanma puanlari ile belirsizlik korkusu arasinda anlamli bir

fark saptanmamustir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar ile yabancilardan ¢ekinme
puanlari arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,336; p=0,017). Bipolar
bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar arttik¢a yabancilardan ¢ekinme puanlari
artmaktadir. Kontrol grubunda ise kaginmaci baglanma puanlar ile yabancilardan ¢ekinme
puanlart arasinda pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=0,400; p=0,004). Kontrol
grubunda kaginmaci baglanma puanlar arttik¢a yabancilardan ¢gekinme puanlari artmaktadir.
Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari ile yabancilardan ¢ekinme puanlar1 arasinda
pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,546; p=0,000). Kontrol grubunun kaygili

baglanma puanlar arttik¢a yabancilardan ¢ekinme puanlar1 artmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalariin kaygili baglanma puanlar ile cabuk yorulma ve
dermansizlik puanlari arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,481; p=0,000).
Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlarn arttik¢a cabuk yorulma ve

dermansizlik puanlar1 artmaktadir. Kontrol grubunda ise kaginmaci baglanma puanlar ile
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cabuk yorulma ve dermansizlik puanlart arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur
(r=0,402; p=0,004). Kag¢inmaci baglanma puanlari arttik¢a ¢abuk yorulma ve dermansizlik
puanlar1 artmaktadir. Kaygili baglanma puanlari ile ¢cabuk yorulma ve dermansizlik puanlari
arasinda pozitif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=0,421; p=0,002). Kontrol grubunun

kaygili baglanma puanlar1 arttikga cabuk yorulma ve dermansizlik puanlar1 artmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari ile zarardan kaginma toplam
puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,431; p=0,002). Bipolar
bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlarn arttik¢a zarardan kaginma toplam puanlari
artmaktadir. Kontrol grubunda ise, kaginmaci baglanma puanlar ile zarardan kacinma
toplam puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=0,367; p=0,009).
Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlari ile zarardan kacinma toplam puanlar
artmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 ile zarardan kaginma toplam
puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=0,492; p=0,000). Saglikli
kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 arttikca zarardan kacinma toplam puanlari

artmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kagimmaci baglanma puanlar1 ile baglanma puanlari
arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,320; p=0,023). Bipolar bozukluk
hastalarinin kagimmaci baglanma puanlar arttik¢a baglanma puanlar1 azalmaktadir. Kontrol
grubunda ise, kaginmaci baglanma puanlari ile baglanma puanlar1 arasinda anlaml bir iliski

saptanmadi.

Bipolar bozukluk hastalarinda kaginmaci baglanma puanlari ile sebat etme puanlar
arasinda anlamli bir iligki saptanmadi. Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlari ile
sebat etme puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,363; p=0,010).

Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlar arttik¢a sebat etme puanlari1 azalmaktadir.

Bipolar Bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari ile sorumluluk alma-kinama
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,468; p=0,001). Bipolar
Bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 arttikga sorumluluk alma-kinama puanlari
azalmaktadir. Kontrol grubunda ise, kacinmaci baglanma puanlart ile sorumluluk alma

puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,303; p=0,032). Saglikli
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kontrollerin kaginmaci baglanma puanlari arttikga sorumluluk alma puanlar1 azalmaktadir.
Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari ile sorumluluk alma puanlari arasinda negatif
yonde anlaml iligki bulunmustur (r=-0,607; p=0,000). Saglikl1 kontrollerin kaygili baglanma

puanlar1 arttikca sorumluluk alma puanlar1 azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 ile amaclilik-amagsizlik
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,487; p=0,000). Bipolar
bozukluk hastalarmin kaygili baglanma puanlar arttikca amaglilik-amagsizlik puanlari
azalmaktadir. Saglikli kontrollerin ka¢inmaci baglanma puanlari ile amaclilik-amagsizlik
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,331; p=0,019). Saglikli
kontrollerin  kaginmact baglanma puanlart arttikca amaghlik-amagsizlik puanlari
azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 ile amachlik-amagsizlik
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,513; p=0,000). Saglikli

kontrollerin kaygili baglanma puanlar arttik¢a amaclilik-amagsizlik puanlart azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 ile beceriklilik puanlari
arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,531; p=0,000). Bipolar bozukluk
hastalarinin kaygili baglanma puanlari arttikga beceriklilik puanlar1 azalmaktadir. Saglikli
kontrollerin kacinmaci baglanma puanlar1 ile beceriklilik puanlar1 arasinda negatif yonde
anlamli iliski bulunmustur (r=-0,334; p=0,018). Saglikli kontrollerin ka¢inmaci baglanma
puanlar arttik¢a beceriklilik puanlar1 azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma
puanlari ile beceriklilik puanlari arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,437,
p=0,002). Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari arttikca beceriklilik puanlari

azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 ile kendini kabullenme-
kendisiyle ¢ekisme arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,337; p=0,017).
Bipolar Bozukluk hastalarmin kaygili baglanma puanlarn arttikga kendini kabullenme-
kendisiyle ¢ekisme puanlar1 azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari ile
kendini kabullenme-kendisiyle ¢ekisme puanlari arasinda negatif yonde anlamli iligki
bulunmustur (r=-0,361; p=0,010). Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 arttikga

kendini kabullenme-kendisiyle ¢ekisme puanlari azalmaktadir.
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Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar ile aydinlanmis ikinci mizag
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,361; p=0,001). Bipolar
bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar arttik¢a aydinlanmis ikinci miza¢ puanlari
azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari ile aydinlanmis ikinci mizag
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,337; p=0,017). Saglikli
kontrollerin kaygili baglanma puanlar arttikga aydinlanmis ikinci miza¢ puanlari

azalmaktadir.

Bipolar bozukluk tanili hastalarin kaygili baglanma puanlari ile kendini idare etme
toplam puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,566; p=0,000).
Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari arttik¢a kendini idare etme toplam
puanlar1 azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlari ile kendini idare
etme toplam puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,314; p=0,027).
Saglikli kontrollerin kagimmaci baglanma puanlart arttikca kendini idare etme toplam
puanlar1 azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari ile kendini idare etme
toplam puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulunmustur (r=-0,575; p=0,000).
Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar arttik¢a kendini idare etme toplam puanlari

azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaginmact baglanma puanlar1 ile acima-intikamecilik
puanlar1 arasinda anlamli bir iligki saptanmamustir. Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma
puanlari ile actma-intikamcilik puanlar arasinda negatif yonde anlaml iligki bulunmustur
(r=-0,280; p=0,049). Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlar1 arttikga acima-
intikamcilik puanlar1 azalmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari ile acima-
intikamcilik puanlari arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,426; p=0,002).
Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 arttikca acima-intikamcilik puanlar

azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlari ile actma-intikamcilik puanlari
arasinda anlaml bir iligki saptanmamustir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar ile

acima-intikamcilik puanlari arasinda negatif yonde anlaml iliski bulunmustur (r=-0,352;
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p=0,012). Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar1 arttikca acima-intikamcilik

puanlar1 azalmaktadir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kaygili baglanma puanlar ile is birligi toplam puanlari
arasinda anlaml bir iligki saptanmamustir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlar ile
is birligi toplam puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,352;
p=0,012). Saglikl1 kontrollerin kaygili baglanma puanlar arttik¢a is birligi toplam puanlari
azalmaktadir (Tablo 18).
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4. TARTISMA VE YORUM

Arastirma, 50 bipolar bozukluk tanisi olan hasta, 50 saglikli bireyden olusmustur.
Calismanin vaka grubu NP Istanbul Hastanesi’nde tedavi goriip, remisyonda olan hastalardan
olusmaktadir. Hastalarin biiyiik cogunlugunu kadin hastalar olusturmaktadir. Olgek

doldururken hastalardan bazilarinin kendisini iyi gosterme ¢abasinda oldugu fark edildi.

Bipolar bozukluk hastalarinin %70’1 kadin, %30’u erkeklerden olugsmaktadir. Bipolar

bozukluk hastasi olmayan bireylerin %66’s1 kadin, %34’ erkeklerden olugsmaktadir.

Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarla (BPB Grup) saglikli kontrollerin (Kontrol
Grubu) ebeveynlerinde psikiyatrik rahatsizlik bulunusuna gore dagilimlart arasinda anlamli
fark bulundu. Ebeveynlerinde psikiyatrik rahatsizlik bulunan Bipolar Bozukluk tanis1 almis
hastalarin orani ebeveynlerinde psikiyatrik rahatsizlik bulunan saglikli kontrollerin

oranindan anlaml sekilde ytiksek bulundu.

Oztiirk ve Ulusahin (2008)’e gore de biyolojik etkenler bu hastaligi olusmasina neden

olmustur.

Kesebir ve arkadaslarina gore (2005)’e gore de mizagla ilgili arastirma yapmanin bazi
gicliikleri vardir. Anketi dolduran kisiye tiim yasamlarini gbéz Oniinde bulundurarak
cevaplamalar1 istenmesine ragmen hastalik oncesi kisilik 6zelliklerini degerlendirmekte
zorlanirlar. Bir diger zorluk ise hastaligin mizaci etkileyebilecek olan kalint1 belirtilerini

dislamak olanak disidir.

Miza¢ ve karakter Ozelliginin klinik gidisatt etkiledigini gosteren c¢aligmalar

bulunmaktadir (Sarisoy ve ark, 2012; Azorin ve ark, 2015).

Arastirmaya katilan BPB grubu ile kontrol grubunun cinsiyet, anne egitim, baba egitim,
gelir durumu ve kardes sayis1 dagilimlar1 arasinda anlamli fark saptanmadi[y%4)=12,975;
p=0,011]. BPB grubu ile kontol grubunun egitim durum dagilimlari arasinda anlaml fark
saptandu. ilkokul mezunu BPB grubun orani ilkokul mezunu kontrol grubu oranindan anlamls
sekilde yliksek bulundu. Lise mezunu BPB grubu orani lise mezunu kontrol grubu oranindan

anlamli sekilde yiiksek bulundu. Lisans, yiiksek lisans ve doktora egitim diizeylerinde BPB
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grubu, kontrol grubu dagilimlar1 arasinda anlamli fark saptanmadi. BPB grubuyla kontrol
grubunun yasamlarinin gectigi yerlere iligkin dagilimlar1 arasinda anlamhi fark
saptandi[x®3=13,304; p=0,004], (Tablo 2). Yasami sehirde ge¢mis BPB grubu yasami
sehirde gecmis kontrol grubu oranindan anlamli sekilde yiiksek bulundu. Yasami koyde,
kasabada ve biiylik sehirde gegmis olan BPB grubu ile kontrol grubu dagilimlar arasinda
anlamli fark saptanmadi. Literatiirde bununla ilgili bir bilgiye rastlanmamasina ragmen
hastaligin ortaya ¢ikmasinda zorlu yasam kosullar etkili olabilir. Bir diger nokta BPB
tanist olan hastalarin tedavi merkezlerine yakin yasamak  zorunlulugu ile
aciklanabilir.BPB grubu ile kontrol grubu ebeveynlerinde psikiyatrik hastalik bulunusuna
gore dagilimlari arasinda anlamh fark saptandi[¥?1)=12,705; p=0,000] (Tablo 2).
Ebeveynlerinde psikiyatrik rahatsizlik bulunan BPB grubu orani ebeveynlerinde psikiyatrik
rahatsizlik bulunan kontrol grubu oranindan anlamli sekilde yiiksek bulundu (Tablo 2).

BPB grubu ile kontrol grubunun yas ortalamalari arasindaki fark anlamli saptandi
[t=2,002; p=0,048], (Tablo 1). BPB grubunun yas ortalamalar1 kontrol grubunun yas
ortalamalarindan yliksektir. Cinsiyet bakimindan BPB grubundaki kadin ve erkeklerin yas
ortalamalari arasinda anlamli fark saptanmadi (Tablo 1). Ayni sekilde cinsiyet bakimindan

kontrol grubundaki kadin ve erkeklerin yas ortalamalari arasinda anlamli fark bulunmadi

(Tablo 1).

Aragtirma bulgulari incelendiginde BPB grubunun Yenilik Arayisi iist sira 6l¢eginin alt
Olceklerine bakildiginda Savurganlik-Tutumluluk alt 6l¢eginden aldiklari anlamli ortalama
puanlar arasinda anlamli farklar bulunmustur. BPB grubunun savurganlik-tutumluluk
ortalamalari kontrol grubunun ortalamalarindan anlamlhi sekilde yiiksektir. [t=1,991;
p=0,049], (Tablo 3). Bipolar bozukluk hastaliginin dogasinda olan diirtiisellikle Ortiisiir
nitelikte oldugu bildirilmistir (Kéroglu, 2015).

Diizensizlik-Diizenli Olma alt 6l¢geginden yiiksek puan alanlar cabuk 6fkelenme egilimi
gosterirler. Gozlerini ¢abuk karartir, istedikleri olmazsa siklikla 6tkelerini disa vururlar. Kati
kurallar1 ve diizenlemeleri olmayan aktiviteleri tercih ederler. Sabit kurallardan
hoslanmazlar. Fiziksel ya da ruhsal olarak sikildiklari, rahat edemedikleri yerlerden uzak

durduklart bildirilmistir (K6se, 2003).
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BPB grubuyla kontrol grubunun Diizensizlik-Diizenlilik alt olgeginden aldiklari
ortalama puanlar arasinda anlamli fark bulunmustur. BPB grubunun diizensizlik-diizenlilik
ortalamalar1 kontrol grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksektir [t=2,660; p=0,009]
(Tablo 3). Diizen-Diizensizlik alt 6l¢eginden yiiksek puan alan kisilerin kat1 kurallara uyum
saglamada zorlandig1 (Kose, 2016) bilinmektedir. Bu agiklamalara gore Diizensizlik -

Diizenlilik alt 6l¢eginin BPB Grubu’nda yiliksek gozlenmesi sasirtici degildir.

Calismamizda BPB grubuyla kontrol grubunun Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Yenilik Arayis1 iist-sira 6l¢eginin diger alt olgeklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlaml fark saptanmadi (Tablo 3).

Mizag ve Karakter Envanteri’nin ikinci miza¢ boyutu olan zarardan kaginma bir kalitsal
yatkinlik olarak disiiniiliir (Cloninger, 1987). BPB grubunun kontrol grubunun Cabuk
Yorulma ve Dermansizlik alt 6l¢eginden aldiklari ortalama puanlar anlamli sekilde yiiksekti.
Bu da bipolar bozukluk hastaliginin depresif donemlerde ¢abuk yorulan, giigsiiz, isteksiz ruh

haliyle uyumludur (Oztiirk, 2015).

BPB grubuyla saglikli kontrol grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Miza¢ Boyutunda
Zarardan Kag¢inma iist-sira Olgeginin diger alt olceklerinden aldiklari ortalama puanlar

arasinda anlamli fark saptanmadi (Tablo 4).

Baglanma alt 6l¢eginden yiiksek puan alanlar yakinlig: kisisellige tercih ederler. Diisiik
puan alanlar ise, tersine kisiselligi samimiyete tercih ederler, duygularini ¢evresindekilerle

paylasmazlar (Cloninger 1987, Cloninger ve ark, 1994).

Odiil bagimhilig iist sira dlgeginin Baglanma alt dlgeginde BPB grubuyla kontrol
grubunun aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptandi [t=-2,852; p=0,005],
(Tablo 5). Kontrol grubunun baglanma ortalamalar1t BPB grubunun ortalamalarindan anlaml
sekilde yiiksekti. Saglik Bakanlig1 tarafindan yayinlanan Egitimciler igin Egitim Rehberi
(2008)’'nde Ruhsal acgidan saglikli insam1 tanimlayan kriterleden biri, kendini seven,
kendisiyle barisik olanin yani1 sira baskalarini da seven, sayan, ¢cevresine gergekei bir bigimde

giivenen olmasidir.
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Bipolar Bozukluk tanili hastalarla saglikli kontrollerin Miza¢ ve Karakter Envanteri
Miza¢ Boyutunda Odiil Bagimhilig iist-sira dlgeginin diger alt lgeklerinden aldiklar:

ortalama puanlar arasinda anlamli1 fark saptanmadi (Tablo 5).

Sorumluluk alma alt 6l¢eginden yiiksek puan alanlar kendi segimlerini yapmakta 6zgiir
hissederler. Bu kimseler tutum, davranis ve problemlerinin kendi se¢imleri sonucunda
olduklarinin farkindadirlar. Aksine bu alt 6lgekten diisiik puan alanlar ise baslarina gelenlerin
kendileri disindaki etkiler tarafindan belirlendigini diistiniirler (Cloninger 1987, Cloninger
ve ark, 1994).

Kendini yonetme st sira 6lgegine bakacak olursak, BPB grubuyla kontrol grubunun
Sorumluluk Alma-Kinama alt 6lgeginden aldiklari ortalama puanlar arasinda anlamli fark
saptand1 [t=-2,646; p=0,009], (Tablo 7). Kontrol grubunun sorumluluk alma-kinama
ortalamalari BPB grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksekti [t=-3,399; p=0,001]
(Tablo 7).

Amaclhilik-Amagcsizlik alt Olceginden yiiksek puan alanlar amaca doniik olarak
tanimlanirlar. Hayatlarinin bir anlam duygusu ve yoni vardir. Yaptiklarini hedefleri
dogrultusunda yaparlar. Tersine diisiik puan alanlar ise hayatlarinin anlam duygusu, yonii ya
da amacini bulmakta zorlanirlar. Hayatin bos ve anlamsiz oldugunu disiinebilirler.
Hedeflerine ulagsmakta yetenekli olduklar1 soylenemez. (Cloninger 1987, Cloninger ve ark,

1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Amaghlik-Amagcsizlik alt 6l¢ceginden aldiklari ortalama
puanlar arasinda anlamli fark saptandi [t=-2,250; p=0,027], (Tablo 7). Kontrol grubunun
amaglilik-amagsizlik ortalamalar1 BPB grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksektir
(Tablo 7). Saglikli birey tanimlarindan biri de kendisi i¢in uygun planlar yapabilen, uygun
amaglar belirleyen olmasidir (Saglik Bakanlig1,2008).

Beceriklilik-Beceriksizlik alt dlgeginden yiiksek puan alanlar becerikli ve etkili olarak
tanimlanirlar. Diger insanlar tarafindan tiretken, yetkin ve yeniliklere acik olarak goriiliirler.
Bu kisiler zorlu bir durumu bir sans, bir firsat olarak goriirler. Diger taraftan bu alt 6lcekten

disiik puan alanlar caresiz, umutsuz ve etkisiz olarak tanimlanirlar. Bir engelle
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karsilagtiklarinda, kendilerini gelistirmeye calismak yerine birinin kendilerine liderlik

etmesini beklerler. (Cloninger 1987, Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Beceriklilik alt 6lgeginden aldiklar1 ortalama puanlar
arasinda anlamli fark saptandi [t=-2,164; p=0,033], (Tablo 7). Kontrol grubunun beceriklilik

ortalamalar1 BPB grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde ytiksekti.

BPB grubuyla kontrol grubunun Kendini Kabullenme-Kendisiyle Cekisme alt
Ol¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptandi [t=-4,644; p=0,000],
(Tablo 7). Kontrol grubunun kendini kabullenme-kendisiyle ¢ekisme ortalamalart BPB

grubunun ortalamalarindan anlamh sekilde ytiksektir.

Kendini kabul etme kendiyle ¢elisme alt dl¢eginden yiiksek puan alan kendi kendine
yeten bireyler giiclii ve zayif yanlarinin bilir ve kabul ederler. Tersi sekilde diisiik puan
alanlarsa diisiik 6z saygili egilim gosterirler. Mental ve fiziksel kapasitelerinden memnun

degildirler. (Cloninger 1987, Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Kendini Yonetme iist sira dlgeginden aldiklari toplam
puan ortalamalari arasinda anlamli fark saptandi [t=-3,399; p=0,001], (Tablo 7). Kontrol
grubunun kendini idare etme toplam puan ortalamalar1 BPB grubu ortalamalarindan anlamli

sekilde ytiksekti (Tablo 7).

Kendini yonetme puam yiiksek olan kimseler gii¢lii, kendine yeten, sorumluluk sahibi,
giivenilir, hedef odakli, yapici olarak tanimlanirlar ve liderlik vasfi olan kisilerdir. Ozsayg1
ve 0z giivene sahip olduklari bildirilmistir. Onlar i¢in hedef cok 6nemli oldugundan otoriteyi

dinler ve kurallara uyum saglarlar (Cloninger 1987, Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Miza¢ ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda
Kendini Yonetme iist-sira Olceginin diger alt Olceklerinden aldiklari ortalama puanlar

arasinda anlaml fark saptanmadi (Tablo 7).

BPB grubuyla kontrol grubunun Empati Duyma-Sosyal Ilgisizlik alt 6l¢eginden aldiklar
ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptandi [t=-3,122; p=0,002], (Tablo 8). Kontrol
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grubunun empati duyma-sosyal ilgisizlik ortalamalart BPB grubunun ortalamalarindan

anlamli sekilde yiiksekti.

Empati Duyma alt 6lgeginden alan bireyler, kendilerini baskalarinin yerinde hayal
ederler, ¢ok uyumludurlar, diger insanlarin duygularin1 da diisiiniirler. Yargilarini bir yana
koyarak hareket ederler. Diisiik puan alanlarsa duyarsiz olarak tanimlanirlar. Baskalarinin

duygularmni, diisiincelerini, sikintilarin1 6nemsiyor gibi goriinmezler. (Cloninger 1987,

Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla saglikli kontrol grubunun Yardimseverlik-Yardim Sevmezlik alt
Ol¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptandi [t=-2,834; p=0,006],
(Tablo 8). Kontrol grubunun yardimseverlik-yardim sevmezlik ortalamalar1 BPB grubunun

ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksekti.

Yardimseverlik alt ol¢eginden yiiksek puan alanlar yardimsever, destekleyici,
cesaretlendirici olarak tanimlanirlar. Bilgilerini, becerilerini paylagsmayi severler. Tek basina
calismaktansa bir takimin parcasi olmayi tercih ederler. Diisiik puan alanlar ise tersi sekilde,
ben merkezli ya da bencil olarak tanimlanirlar. Bir takimin pargast olmaktansa, yalniz

baslarina ¢alismaktan zevk alirlar. (Cloninger 1987, Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Temiz Kalplilik Vicdanlilik-Kendi Kendine Yarar
Saglama alt 6lgeginden aldiklari ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptand: [t=-3,026;
p=0,003]. Kontrol grubunun temiz kalplilik vicdanlilik-kendi kendine yarar saglama
ortalamalari BPB grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksektir (Tablo 8).

Temiz Kalplilik Vicdanlilik alt dlgeginden yiiksek puan alanlar vicdanli, affedici
hayirsever ve yiice goniillii olarak tanimlanirlar. Intikam almay: ve baskalar1 onlara kotii
davranmus olsa bile onlara karsilik vermeyi diisiinmezler bile. Diisiik puan alanlar ise aksine,
insanlara fiziksel, duygusal ve maddi agidan aci vermekten zevk alirlar (Cloninger 1987,
Cloninger ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Is Birligi iist sira 6lgeginden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari arasinda anlamli fark saptandi [t=-2,755; p=0,007]. Kontrol grubunun is birligi
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toplam puan ortalamalar1 BPB grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksekti (Tablo
8).

Is Birligi iist sira 6lgeginden yiiksek puan alan bireyler empatik, toleransli, destekleyici,
adil, sefkatli ve disiplinli olmalarmin yami sira insanlarla is birligi icinde olmaktan
memnundurlar. Diger insanlarin tercih, itibar ve ihtiyaclarini onlar kadar iyi anlayabilirler.
Tersi sekilde diisiik puan alanlarin elestirel, bencil, kincidirler (Cloninger 1987, Cloninger
ve ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Mizag ve Karakter Envanteri Karakter Boyutunda Is
Birligi tist-sira 6l¢eginin diger alt 6l¢eklerinden aldiklart ortalama puanlar arasinda anlaml

fark saptanmadi (Tablo 8).

BPB grubuyla kontrol grubunun Kendini Kaybetme-Kendilik Bilincinde Yaganti alt
Olgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamhi fark saptandi [t=5,177; p=0,000],
(Tablo 9). BPB grubuyla kendini kaybetme-kendilik bilincinde yasanti ortalamalar1 kontrol

grubunun ortalamalarindan anlamh sekilde ytiksektir.

Kendini Kaybetme-Kendilik Bilincinde Yasant1 alt Olgeginden yiikksek puan alan
kimseler, bir seyi yaparken yogunlastiklarinda farkindaliklarimi kaybederler. Kendini
kaybetmeyi deneyimleyen genellikler yaratici ve orijinal olarak tanimlanirlar. Tersine, diisiik
puan alanlar ise, yogunlastiklar iste kendi farkindaliklarini arttirma egilimindedirler. Bu
kimseler, nadiren sanat ya da giizellikten derinden etkilenirler (Cloninger 1987, Cloninger ve
ark, 1994).

BPB grubuyla kontrol grubunun Manevi Kabullenme-Akilct Maddecilik alt 6lgeginden
aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlaml fark saptandi [t=3,391; p=0,001], (Tablo 9). BPB
grubuyla manevi kabullenme-akilci  maddecilik  ortalamalar1  kontrol — grubunun
ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksekti. Bu alt dlgekten yiiksek puan alanlar mucizelere,
olaganiistli deneyimlere, altinci his ve telepati gibi spiritual olgulara inanirlar. Tersi sekilde
diisiik puan alanlar ise, materyalizm ve tarafsiz ampirisizmi kabul ederler. Genellikle,
bilimsel olarak agiklanamayan olaylar1 kabul etmezler (Cloninger 1987, Cloninger ve ark,
1994).
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BPB grubuyla kontrol grubunun Kendini Asma tist-sira 6l¢eginden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark bulundu [t=3,858; p=0,000], (Tablo 9). BPB grubunun
kendini asma ortalamalar1 kontrol grubunun ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksekti.
Kendini Asma iist-sira 6l¢eginden yiiksek puan alanlar alt 6l¢geklerden yliksek alanlarla tutarl
bir sekilde dogal, memnun, yapmaciksiz, sabirli, yaratici, spiritual olarak tanimlanir. Diisiik
puan alanlar ise, gururlu, sabirsiz, sanatin Onemini bilmeyen, maddiyat¢1 olarak

tanimlanirlar.

4.1. Bipolar Bozukluk Tams1 Almis Hastalarla Saghkl Kontrollerin Baglanma
Bicimlerinin flisikisi
Bipolar Bozukluk tanili hastalarla saglikli kontrollerin Yakin iliskilerde Yasantilar
Envanteri Kaygili Baglanma alt 6l¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlaml fark
saptand1 [t=3,308; p=0,001], (Tablo 10). Bipolar Bozukluk tanili hastalarin kaygili baglanma

ortalamalar1 saglikli kontrollerin ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksek bulgulanda.

Kendisine kars1 olumsuz, bagkalarina kars1 olumlu bir algiya sahiptirler. Bu da abartili
ve gercekei olmayan kendi benligini dGnemsemeyen bir tutumla olan bir baglanma stilinden

bahsedilmesi anlamina gelir (Demirci, 2004).

Yaman (2016)’1n Bipolar Bozuklugu Olan Hastalarin Mizag Ve Baglanma Ozellikleri
[le Oksitosin Diizeyleri Arasindaki iliskiyi inceledigi arastirmasinda da BPB olgularm
kacingan ve kaygili/ikircikli baglanma puanlarinin saglikli kontrollerden yiiksek oldugu
gosterildi. Bu bulgulardan yola c¢ikarak giivensiz baglanma bi¢imi ile duygudurum

bozukluklarinin karsilikli ve ¢ift yonlii olarak olumsuz etkiledigi anlasildi.

Bipolar Bozukluk tanili hastalarla saglikli kontrollerin Yakin Iliskilerde Yasantilar
Envanteri Kaginmaci Baglanma alt dlgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlaml
fark saptanmadi. Bu arastirmada da Kag¢inmaci Baglanma alt 6lge§inden BPB grubu daha

yiiksek puan almis olmasina ragmen anlamli bir fark saptanmadi (Tablo 10).

Kisi beyanina dayanan baglanma olcekleri genellikle kisiler arasi siireglerde bilingli
farkindalig1 lger ve o sebeple katilimcinin kendini 1yi gdsterme istegi ve savunmalar1 da

diisiilmelidir (Hesse, 1999; Lopez, 2003; Fraley ve Waller, 1998).
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4.2.  Bipolar Bozukluk 1 ve Bipolar Bozukluk 2 MKE Alt Ol¢eklerinin
Karsilastirilmasi
Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Kesfetmekten Heyecan Duyma-
Kayitsiz Bir Katilik (YAT) alt 6lgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlaml fark
saptand1 [t=2,059; p=0,045], (Tablo 11). Tip 1 Bipolar Bozukluk tanisi bulunan hastalarin
kesfetmekten heyecan duyma-kayitsiz bir katilik ortalamalar1 Tip 2 Bipolar Bozukluk tanisi

bulunan hastalarin ortalamalarindan anlaml sekilde yiiksek bulundu.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Yenilik Arayisi(YA) toplam puan
ortalamalari arasinda anlamli fark saptandi [t=2,153; p=0,036], (Tablo 11). Tip 1 Bipolar
Bozukluk tanis1 bulunan hastalarin yenilik arayisi ortalamalar1 Tip 2 Bipolar Bozukluk tanisi

bulunan hastalarin ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksek bulundu.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Yenilik Arayisi(YA) iist-sira 6l¢eginin diger alt 6l¢eklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark saptanmadi.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Beklenti Endisesi ve Karamsarlik-
Sinirsiz lyimserlik (ZK1) alt 6lgeginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark
saptandi [t=-2,430; p=0,019], (Tablo 12). Tip 2 Bipolar Bozukluk tanisi bulunan hastalarin
beklenti endisesi ve karamsarlik-sinirsiz iyimserlik ortalamalart Tip 1 Bipolar Bozukluk

tanis1 bulunan hastalarin ortalamalarindan anlamli sekilde yiiksek bulundu.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Cabuk Yorulma ve Dermansizlik (ZK4)
alt 6l¢eginden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptand: [t=-2,487; p=0,016],
(Tablo 12). Tip 2 Bipolar Bozukluk tanisi bulunan hastalarin ¢abuk yorulma ve dermansizlik
ortalamalar1 Tip 1 Bipolar Bozukluk tanist bulunan hastalarin ortalamalarindan anlamli

sekilde yiiksek bulundu.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Zarardan Kag¢inma(ZK) toplam puan
ortalamalari arasinda anlamli fark bulundu [t=-2,620; p=0,012], (Tablo 12). Tip 2 Bipolar
Bozukluk tanisi bulunan hastalarin zarardan kacinma ortalamalar1 Tip 1 Bipolar Bozukluk

tanist bulunan hastalarin ortalamalarindan anlaml sekilde yiiksek bulundu.
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Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Zarardan Kaginma(ZK) {ist-sira Olgeginin diger alt Ol¢eklerinden aldiklart

ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptanmadi.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Miza¢ ve Karakter Envanteri Mizag
Boyutunda Odiil Bagimliligi(OB) iist-sira &lgeginin alt Slgeklerinden aldiklari ortalama

puanlar arasinda anlamli fark saptanmadi.

Mizag boyutunda YA alt Olgekleriyle BPB 1 hastalari, BPB 2 hastalarinin
ortalamalarindan daha yiiksek puanlar aldiklari bulgulandi. Literatirde BPB 1 ve 2
hastalarinin mizag¢ 6zelliklerinin farkiyla ilgili bir ¢aligmaya rastlanmamistir; ancak bunun
nedeninin BPB 2°’de en az bir ¢okkiinliik ve hipomani donemi gecirmesi gerektiginden,
¢okkiinliik donemlerinde bireylerin Y A’ndan uzak bir tutum igerisinde olduklaklarindan bu
puanlama ortaya ¢ikmis olabilir. Yine benzer sekilde ZK alt 6l¢eginde BPB 2 hastalari, BPB

1 hastalarindan yiiksek puanlar almiglardir.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin Mizag¢ ve Karakter Envanteri Karakter
Boyutunda Kendini idare Etme(KY), Is Birligi (IB), Kendini Asma (KA) ist-sira 6l¢eginin
alt dlgeklerinden aldiklar1 ortalama puanlar arasinda anlamli fark saptanmadi. Literatiirde
BPB 1 ve 2 hastalariin karakter 6zelliklerinin farkinin incelendigi bir arastirmaya

rastlanmadi.

Tip 1 ve Tip 2 Bipolar Bozukluk tanili hastalarm Yakin Iliskilerde Yasantilar
Envanterinin Kaginmaci Baglanma alt 0Olcegi ortalama puanlari arasinda ve Kaygil

Baglanma alt 6l¢egi ortalama puanlar1 arasinda anlamli fark saptanmadi.

4.3. Bipolar Bozukluk Tanih Hastalarla Saghklh Kontrollerin Miza¢ ve Karakter
Ozellikleri ile Baglanma Bicimleri Arasindaki Korelasyon
BPB grubunun kaygili baglanma puanlar ile yabancilardan ¢ekinme (ZK3) puanlari
arasinda pozitif yonde anlamli korelasyon bulundu (r=0,336; p=0,017), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikga yabancilardan ¢ekinme puanlar1 artmaktadir.
Kontrol grubunda ise kaginmaci baglanma puanlar ile yabancilardan c¢ekinme puanlari

arasinda pozitif yonde anlamli korelasyon bulunmustur (r=0,400; p=0,004), (Tablo 18).
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Kontrol grubunda kaginmaci baglanma puanlari arttikca yabancilardan ¢ekinme puanlari
artmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari ile yabancilardan ¢ekinme puanlari
arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulundu (r=0,546; p=0,000), (Tablo 18). Kontrol

grubunun kaygili baglanma puanlari arttik¢a yabancilardan ¢ekinme puanlari artmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlar ile ¢cabuk yorulma ve dermansizlik (ZK4)
puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulundu (r=0,481; p=0,000), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikca cabuk yorulma ve dermansizlik puanlar
artmaktadir. Kontrol grubunda ise kag¢inmaci baglanma puanlari ile ¢abuk yorulma ve
dermansizlik puanlari arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulundu (r=0,402; p=0,004),
(Tablo 18). Kaginmaci baglanma puanlari arttik¢a gabuk yorulma ve dermansizlik puanlari
artmaktadir. Kaygili baglanma puanlari ile cabuk yorulma ve dermansizlik puanlari arasinda
pozitif yonde anlamli iliski bulundu (r=0,421; p=0,002), (Tablo 18). Kontrol grubunun

kaygili baglanma puanlar arttik¢a cabuk yorulma ve dermansizlik puanlar1 artmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlar1 ile zarardan kacinma (ZK) toplam puanlar
arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulundu (r=0,431; p=0,002), (Tablo 18). BPB grubunun
kaygili baglanma puanlar arttik¢a zarardan kaginma toplam puanlari artmaktadir. Kontrol
grubunda ise, kaginmaci baglanma puanlari ile zarardan kaginma toplam puanlar1 arasinda
pozitif yonde anlamli iligki bulundu (r=0,367; p=0,009), (Tablo 18). Kontrol grubunda
kacinmaci baglanma puanlari arttik¢a zarardan kaginma toplam puanlari artmaktadir. Kontrol
grubunun kaygili baglanma puanlar ile zarardan ka¢inma toplam puanlar1 arasinda pozitif
yonde anlamli iliski bulundu. (r=0,492; p=0,000), (Tablo 18). Saglikl1 kontrollerin kaygili

baglanma puanlar arttik¢a zarardan kaginma toplam puanlar1 artmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile sorumluluk alma-kinama (KY1) puanlari
arasinda negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,468; p=0,001), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlari arttik¢a sorumluluk alma-kinama puanlari azalmaktadir.
Kontrol grubunda ise, kagcinmaci baglanma puanlari ile sorumluluk alma puanlar arasinda
negatif yonde anlaml iliski bulundu (r=-0,303; p=0,032), (Tablo 18). Kontrol grubunda
kaginmaci baglanma puanlar1 arttikca sorumluluk alma puanlar1 azalmaktadir. Kontrol

grubunun kaygili baglanma puanlar ile sorumluluk alma puanlar1 arasinda negatif yonde
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anlamli iliski bulundu (r=-0,607; p=0,000), (Tablo 18). Kontrol grubunun kaygili baglanma

puanlar arttik¢a sorumluluk alma puanlart azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile amaglilik-amagsizlik puanlari(KY?2)
arasinda negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,487; p=0,000), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlart arttik¢a amaclilik-amacsizlik puanlart azalmaktadir.
Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari ile amaglilik-amagsizlik puanlar1 arasinda
negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,331; p=0,019), (Tablo 18). Kontrol grubunun
kacinmaci baglanma puanlar arttikca amaglilik-amagsizlik puanlari azalmaktadir. Kontrol
grubunun kaygili baglanma puanlari ile amaglilik-amagsizlik puanlar arasinda negatif yonde
anlamli iliski saptandi (r=-0,513; p=0,000), (Tablo 18). Kontrol grubunun kaygili baglanma

puanlar1 arttik¢a amaclilik-amagsizlik puanlar1 azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile beceriklilik (K'Y 3) puanlari arasinda negatif
yonde anlamli iliski saptand1 (r=-0,531; p=0,000), (Tablo 18). BPB grubunun kaygili
baglanma puanlar arttikca beceriklilik puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaginmaci
baglanma puanlari ile beceriklilik puanlari arasinda negatif yonde anlamli iligki bulundu (r=-
0,334; p=0,018), (Tablo 18). Kontrol grubunun kagimmmaci baglanma puanlari arttik¢a
beceriklilik puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar ile
beceriklilik puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulundu (r=-0,437; p=0,002),
(Tablo 18). Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikga beceriklilik puanlar

azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile kendini kabullenme-kendisiyle ¢ekigsme
(KY4) arasinda negatif yonde anlaml iliski saptand: (r=-0,337; p=0,017), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlart arttikca kendini kabullenme-kendisiyle cekisme
puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar ile kendini kabullenme-
kendisiyle g¢ekisme puanlari arasinda negatif yonde anlamli iliski saptandi (r=-0,361;
p=0,010), (Tablo 18). Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikca kendini

kabullenme-kendisiyle ¢ekisme puanlari azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlar ile aydinlanmis ikinci miza¢ puanlart (KY5)
arasinda negatif yonde anlamli iligski saptandi (r=-0,361; p=0,001), (Tablo 18). BPB
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grubunun kaygili baglanma puanlari arttikga aydinlanmis ikinci mizag puanlari azalmaktadir.
Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari ile aydinlanmis ikinci mizag puanlari arasinda
negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,337; p=0,017), (Tablo 18). Kontrol grubunun

kaygili baglanma puanlari arttik¢ca aydinlanmis ikinci mizag puanlar1 azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile kendini idare etme (KY) toplam puanlari
arasinda negatif yonde anlamli iliski saptandi (r=-0,566; p=0,000), (Tablo 18). BPB
grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikca kendini idare etme toplam puanlar
azalmaktadir. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari ile kendini idare etme toplam
puanlar arasinda negatif yonde anlamli iliski saptandi (r=-0,314; p=0,027), (Tablo 18).
Kontrol grubunun kag¢inmaci baglanma puanlar arttik¢a kendini idare etme toplam puanlari
azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari ile kendini idare etme toplam
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski saptand1 (r=-0,575; p=0,000), (Tablo 18).
Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar arttik¢a kendini idare etme toplam puanlari
azalmaktadir. Dursun(2008)’in arastirmasina gore Bipolar bozukluk yasayan hastalar ile
saglikli bireylerin, farkli kisilik o6zellikleri oldugu sonucuna ulasilmistir. Ancak bu
arastirmada ZK (ZK3 ve ZK4 alt gruplar1 basta olmak tizere) ve KY BPB Grubu ya da kontrol
grubu olmaktan ¢ok kaygili ya da kaginmaci baglanma tiiriiniin 6nemli oldugu sonucu

cikmustir.

BPB grubunda kaginmaci baglanma puam ile mizag boyutunda OB3 arasinda negatif
yonde anlamli bir iligki saptandi. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari ile mizag

boyutunda YA4, SE, iB puanlar arasinda negatif yonde anlaml bir iliski saptand.

BPB grubunda kaygili baglanma puanlar1 ile miza¢ boyutunda ZK1, ZK2 puanlar
arasinda pozitif yonde anlaml bir iligki saptandi. Kontrol grubunun kaygili baglanma
puanlar1 ile miza¢ boyutunda IB (IB4 basta olmak iizere) toplam puanlari arasinda negatif

yonde bir iliski saptandi.

BPB Grubunda kagimmaci ya da kaygili baglanma puanlariyla diizensizlik-diizenlilik
puanlar1 arasinda anlamli fark saptanmadi. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari

ile diizensizlik-diizenlilik puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iligki bulgulandi (r=-0,280;
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p=0,049), (Tablo 18). Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari arttik¢a diizensizlik-

diizenlilik puanlar1 azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlar1 ile beklenti endisesi ve karamsarlik-sinirsiz
iyimserlik puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli iliski saptandi. (r=0,314; p=0,026), (Tablo
18). BPB grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttik¢a beklenti endisesi ve karamsarlik-

sinirsiz iyimserlik puanlar1 artmaktadir. Kontrol grubunda ise, anlamli bir fark saptanmadi.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlari ile belirsizlik korkusu puanlari arasinda pozitif
yonde anlamli iliski saptandi (r=0,301; p=0,034), (Tablo 18). BPB grubunun kaygil
baglanma puanlar1 arttikga belirsizlik korkusu puanlari artmaktadir. Kontrol grubunda

anlamli bir fark saptanmadi.

BPB Grubunda kaginmaci ya da kaygili baglanma puanlariyla sebat etme puani arasinda
anlamli bir iligki saptanmadi. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari ile sebat etme
puanlari arasinda negatif yonde anlaml iliski saptandi (r=-0,363; p=0,010),( Tablo 18).

Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari arttik¢a sebat etme puanlar1 azalmaktadir.

BPB Grubunda kac¢inmaci ya da kaygili baglanma puanlariyla acima-intikamcilik
puanlar1 arasinda anlamli bir iliski saptanmadi. Kontrol grubunun kag¢inmaci baglanma
puanlari ile acima-intikamcilik puanlar arasinda negatif yonde anlaml iligki saptand1 (r=-
0,280; p=0,049), (Tablo 18). Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari arttikga acima-
intikamcilik puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar ile acima-
intikamcilik puanlari arasinda negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,426; p=0,002),
(Tablo 18). Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari arttik¢a acima-intikamcilik puanlart

azalmaktadir.

BPB Grubunda kacinmaci ya da kaygili baglanma puanlariyla is birligi puani arasinda
anlaml bir iligki saptanmadi. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari ile is birligi
toplam puanlari arasinda negatif yonde anlamli iliski bulundu (r=-0,352; p=0,012), (Tablo
18). Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttikga is birligi toplam puanlar

azalmaktadir.
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Bipolar Bozukluk tanili hastalarin kaginmaci baglanma puanlart ile baglanma puanlari
arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,280; p=0,049), (Tablo 18). Bipolar
Bozukluk tanili hastalarin kag¢inmaci baglanma puanlar arttikca baglanma puanlar
azalmaktadir. Kontrol grubunda ise, kaginmaci ya da kaygili baglanma puanlariyla baglanma

puanlar1 arasinda anlamli bir iliski saptanmadi.

BPB Grubunda kaygili ya da kaginmaci baglanma puanlariyla sebat etme arasinda
anlaml bir iliski saptanmadi. Kontrollerin ka¢inmaci baglanma puanlar1 ile sebat etme
puanlar1 arasinda negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=-0,363; p=0,010), (Tablo 18).

Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari arttikca sebat etme puanlar1 azalmaktadir.

58



5. SONUC

Arastirmaya katilan Bipolar Bozukluk hastalariyla saglikli kontrollerin anne egitim, baba
egitim, gelir durumu ve kardes sayis1 dagilimlarinda anlamli bir fark bulunmamaistir. Bipolar
Bozukluk tanisi almis hastalarla, saglikli kontrollerin egitim durumlar1 dagilimlarinda
anlaml fark bulunmustur. Ilkokul mezunu Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarm orani
ilkokul mezunu saglikli kontrollerin oranindan anlamli sekilde yiiksek bulunmustur. Lise
mezunu Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarin orani lise mezunu saglikli kontrollerin
oranindan anlamli sekilde yiiksek bulunmustur. Lisans, yliksek lisans ve doktora egitim
diizeylerinde Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarla sagliklt kontrollerin dagilimlari

arasinda anlamli fark saptanmamustir.

Yasami sehirde gegmis Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarin oram1 yasami sehirde
geemis saglikli kontrollerin oranindan anlamli sekilde yiiksek bulunmustur. Bipolar
bozukluk tanis1 almis hastalarin tedavi merkezlerine yakin yagamay1 se¢me egilimleri vardir.
Yasami koyde, kasabada ve biiyiik sehirde ge¢mis olan Bipolar Bozukluk tanisi almis

hastalarla saglikli kontrollerin dagilimlari arasinda anlamli fark bulunmamustir.

Bipolar Bozukluk tanisi almis hastalarla saglikli kontrollerin ebeveynlerinde psikiyatrik
hastalik bulunusuna gore dagilimlar1 arasinda anlamli fark bulunmustur. Ebeveynlerinde
psikiyatrik rahatsizlik bulunan Bipolar Bozukluk tanisi almig hastalarin orani ebeveynlerinde
psikiyatrik rahatsizlik bulunan saglikli kontrollerin oranindan yiiksek bulunmustur. Bu
literatiirde  bipolar bozukluga iliskisn genetik yatkinlikla ilgili yapilmis olan ¢aligmalarla

uyumludur.

Bipolar Bozukluk tanili hastalarin savurganlik-tutumluluk ortalamalar1 saglikl

kontrollerin ortalamalarindan yiiksektir.

Bipolar Bozukluk tanili hastalarin diizensizlik-diizenlilik ortalamalar1 saglikli

kontrollerin ortalamalarindan anlamli yiiksektir.

Bipolar Bozukluk tanili hastalarin ¢abuk yorulma ve dermansizlik ortalamalar1 saglikli

kontrollerin ortalamalarindan yiiksektir.
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Sagliklt kontrollerin baglanma ortalamalar1 Bipolar Bozukluk tanili hastalarin

ortalamalarindan ytiksektir.

Saglikli kontrollerin sorumluluk alma-kinama ve amaglilik-amagsizlik ortalamalari
bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan yiiksektir. Bu sonug, bipolar bozukluk

hastalarinin iglevselliklerindeki diisme ile iligkili olabilir.

Saglikli kontrollerin beceriklilik ortalamalar1 beklendigi tizere Bipolar Bozukluk tanili

hastalarin ortalamalarindan ytiksektir.

Sagliklt kontrollerin kendini kabullenme-kendisiyle c¢ekisme ortalamalari Bipolar

Bozukluk tanili hastalarin ortalamalarindan ytiksektir.

Saglikli kontrollerin kendini idare etme, empati duyma-sosyal ilgisizlik, yardim severlik-
yardim sevmezlik, temiz kalplilik vicdanlilik-kendi kendine yarar saglama ve is birligi

ortalamalar1 bipolar bozukluk hastalarinin ortalamalarindan ytiksektir.

Bipolar bozukluk hastalarinin kendini kaybtme-kendilik bilincinde yasanti ortalamalari,
manevi kabullenme-akilc1 maddecilik, kendini agma, kaygili baglanma ortalamalar1 saglikli

kontrollerin ortalamalarindan yiiksektir.

Tip 2 Bipolar bozukluk hastalarinin beklenti endisesi ve karamsarlik-sinirsiz iyimserlik,
cabuk yorulma ve dermansizlik, zarardan kaginma ortalamalar1 Tip 1 bipolar bozukluk

hastalarinin ortalamalarindan yiiksektir.

Saglikli kontrollerin kaginmaci baglanma puanlar arttikca diizensizlik-diizenlilik

puanlar1 azalmaktadir.

BPB hastalarinin kaygili baglanma puanlar1 arttikga yabancilardan ¢ekinme puanlari
artmaktadir. Kontrol grubunda kaginmaci baglanma puanlar arttik¢a yabancilardan ¢ekinme
puanlar1 artmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar1 arttik¢a yabancilardan

cekinme puanlar1 artmaktadir.
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BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar arttikga ¢abuk yorulma ve dermansizlik
puanlari artmaktadir. Kontrol grubunda kaginmaci baglanma puanlar arttikga ¢abuk yorulma
ve dermansizlik puanlar1 artmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar arttik¢a

cabuk yorulma ve dermansizlik puanlar1 artmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar arttikca zarardan kaginma toplam puanlar
artmaktadir. Kontrol grubunda kag¢inmaci baglanma puanlar1 arttikga zarardan kaginma
toplam puanlari artmaktadir. Saglikli kontrollerin kaygili baglanma puanlari arttik¢a zarardan

kaginma toplam puanlar1 artmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar arttik¢a sorumluluk alma-kinama puanlari
azalmaktadir. Kontrol grubunda kacinmaci baglanma puanlar arttikga sorumluluk alma
puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari arttikga sorumluluk alma

puanlar1 azalmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar1 arttikga amaglilik-amacgsizlik puanlari
azalmaktadir. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlari arttik¢a amaghilik-amagsizlik
puanlart azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar arttikca amaclilik-

amagcsizlik puanlar1 azalmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar arttikga beceriklilik puanlar1 azalmaktadir.
Kontrol grubunun kagimmaci baglanma puanlar arttik¢a beceriklilik puanlar1 azalmaktadir.

Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar arttik¢a beceriklilik puanlar1 azalmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlari arttikca kendini kabullenme-kendisiyle
cekisme puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari arttik¢a kendini

kabullenme-kendisiyle ¢ekisme puanlari azalmaktadir.

BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar arttikga aydinlanmis ikinci mizag puanlari
azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari arttik¢a aydinlanmais ikinci mizag

puanlar1 azalmaktadir.
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BPB hastalarin kaygili baglanma puanlar1 arttik¢a kendini idare etme toplam puanlar
azalmaktadir. Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlar1 arttikga kendini idare etme
toplam puanlar1 azalmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlar arttik¢a kendini

idare etme toplam puanlar1 azalmaktadir.

BPB hastalarin kaginmaci baglanma puani arttik¢a miza¢ boyutundaki baglanma puani
azalmaktadir. Kontrol grubunun kag¢inmaci baglanma puanlar1 arttikga miza¢ boyutunda

diizensizlik diizenlilik, sebat etme, is birligi yapma puan1 azalmaktadir.

BPB grubunda kaygili baglanma puanlar arttikga miza¢ boyutunda beklenti endisesi ve
belirsizlik korkusu puanlar1 da artmaktadir. Kontrol grubunun kaygili baglanma puanlari
arttikga ile miza¢ boyutunda is birligi yapma puanlari (actma basta olmak iizere)

azalmaktadir.

Kontrol grubunun kaginmaci baglanma puanlar arttik¢a diizensizlik-diizenlilik puanlari

azalmaktadir.

BPB grubunun kaygili baglanma puanlar arttik¢a beklenti endisesi ve karamsarlik-

siirsiz iyimserlik puanlart artmaktadir.
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EKLER

EK1
SOSYODEMOGROFIK VERI FORMU
Yasmz:
Cinsiyetiniz: Kadin Erkek
Egitim Durumunuz: Okur Yazar
Tkokul Universite
Ortaokul Yiiksek Lisans
Lise Doktora ve Ustii
Mesleginiz:
Ortalama Aylik Geliriniz: 0-1500 3000-4500
1500-3000 4500 ve st
Yasaminizin Biiyiik Kismini1 Gegirdiginiz Yer: Koy Kasaba
Sehir Biiyiiksehir
Annenizin Egitim Durumu:  Okur Yazar Degil Okur Yazar
[kokul Ortaokul
Lise Universite
Yiiksek Lisans Doktara ve Ustii
Babamizin Egitim Durumu:  Okur Yazar Degil Okur Yazar
Tlkokul Ortaokul
Lise Universite
Yiiksek Lisans Doktara ve Ustii
Kardesiniz Var m? Var Yok
(Belirtiniz)
Anne / Babanmizda
Herhangi Bir Psikiyatrik
Rahatsizhk Var m? Var Yok
(Belirtiniz)
Herhangi Bir Psikiyatrik
Rahatsizligimiz Var m? Var Yok
(Belirtiniz)
Bipolar Bozukluk Tanmmz Var ise:
Tiirii : Bipolar I Bozuklugu Bipolar I Bozuklugu

Asagidaki belirtilerden kendinizde gordiiklerinizi belirtiniz.

O

0O O O 0O 0O O O O

Yiikselmis duygu durum

Enerji artis

Cinsel ilgi artist

Uykuda azalma

Konusma hizinda / miktarinda artis

Dikkat daginikligi

Kotii sonuglar dogurabilecek etkinliklere asir1 katilma
Diisiince ugusmasi

Benlik saygisinda artig
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Asagidaki belirtilerden kendinizde géormiis olduklarimiz belirtiniz.
o Cokkiin duygu durum

Ilgide azalma / zevk alamama

Uykuda azalma / asir1 uyuma

Enerji distikligii / bitkinlik

Diistinmekte / odaklanmakta zorluk ¢ekme

Oliim diisiinceleri

O O O O O

(Bipolar Bozukluk Tanimiz yok ise liitfen bu boliimii cevaplamayiniz.)
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EK 2
YIYE II

Asagidaki maddeler romantik iliskilerinizde hissettiginiz duygularla ilgilidir. Bu
arastirmada sizin iligkinizde yalnizca su anda degil, genel olarak neler olduguyla ya da neler
yasadiginizla ilgilenmekteyiz. Maddelerde s6zii gegen "birlikte oldugum kisi" ifadesi ile
romantik iliskide bulundugunuz kisi kastedilmektedir. Eger halihazirda bir romantik iligki
icerisinde degilseniz, asagidaki maddeleri bir iliski i¢inde oldugunuzu varsayarak
cevaplandiriniz. Her bir maddenin iliskilerinizdeki duygu ve disiincelerinizi ne oranda

yansittigint karsilarindaki 7 aralikli 6l¢ek iizerinde, ilgili rakam iizerine ¢arp1 (X) koyarak

gosteriniz.

1--mmmememmmeeee 2-mnmmmmmmeennee 3nemmmmmmmeeeas 4 --5- S 7
Hi¢ katilmiyorum Kararsizim/Fikrim Yok Tamamen
katilmiyorum

1. Birlikte oldugum kisinin sevgisini kaybetmekten
korkarim.

2. Gergekte ne hissettigimi birlikte oldugum kisiye
gdstermemeyi tercih ederim.

3. Siklikla, birlikte oldugum kisinin artik benimle olmak
istemeyecegi korkusuna kapilirim.

4. Ozel duygu ve diisiincelerimi birlikte oldugum kisiyle
paylagmak konusunda kendimi rahat hissederim.

5. Siklikla, birlikte oldugum kisinin beni ger¢ekten
sevmedigi kaygisina kapilirim.

6. Romantik iliskide oldugum kisilere giivenip inanmak
konusunda kendimi rahat birakmakta zorlanirim.
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7. Romantik iliskide oldugum kisilerin beni, benim onlar1
onemsedigim kadar 6nemsemeyeceklerinden endise
duyarim.

8. Romantik iligkide oldugum kisilere yakin olma
konusunda ¢ok rahatimdir.

9. Siklikla, birlikte oldugum kisinin bana duydugu hislerin
benim ona duydugum hisler kadar giiclii olmasini isterim.

10. Romantik iligskide oldugum kisilere agilma konusunda
kendimi rahat hissetmem.

11. Hliskilerimi kafama ¢ok takarim.

12. Romantik iliskide oldugum kisilere fazla yakin olmamayi
tercih ederim.

13. Benden uzakta oldugunda, birlikte oldugum kisinin bagka
birine ilgi duyabilecegi korkusuna kapilirim.

14. Romantik iliskide oldugum kisi benimle ¢ok yakin olmak
istediginde rahatsizlik duyarim.

15. Romantik iliskide oldugum kisilere duygularimi
gosterdigimde, onlarin benim i¢in ayn1 seyleri
hissetmeyeceginden korkarim.

16. Birlikte oldugum kisiyle kolayca yakinlagabilirim.

17. Birlikte oldugum kisinin beni terk edeceginden pek endise
duymam.

18. Birlikte oldugum kisiyle yakinlasmak bana zor gelmez.
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19. Romantik iliskide oldugum kisi kendimden siiphe etmeme
neden olur.

20. Genellikle, birlikte oldugum kisiyle sorunlarimi ve
kaygilarimi tartigirim.

21. Terk edilmekten pek korkmam.

22. Zor zamanlarimda, romantik iliskide oldugum kisiden
yardim istemek bana iyi gelir.

23. Birlikte oldugum kisinin, bana benim istedigim kadar
yakinlagmak istemedigini diistintirim.

24.Birlikte oldugum kisiye hemen hemen her seyi anlatirim.

25. Romantik iliskide oldugum kisiler bazen bana olan
duygularini sebepsiz yere degistirirler.

26. Basimdan gecenleri birlikte oldugum kisiyle konusurum.

27. Cok yakin olma arzum bazen insanlar1 korkutup uzaklastirir.

28. Birlikte oldugum kisiler benimle ¢ok yakinlastiginda gergin
hissederim.

29. Romantik iliskide oldugum bir kisi beni yakindan tanidikga,
“gercek ben”den hoslanmayacagindan korkarim.

30. Romantik iliskide oldugum kisilere giivenip inanma
konusunda rahatimdir.
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31. Birlikte oldugum kisiden ihtiya¢ duydugum sefkat ve destegi
gorememek beni 6fkelendirir.

32. Romantik iliskide oldugum kisiye glivenip inanmak benim
icin kolaydir.

33. Baska insanlara denk olamamaktan endise duyarim

34 Birlikte oldugum kisiye sefkat gostermek benim i¢in
kolaydir.

35.Birlikte oldugum kisi beni sadece kizgin oldugumda
onemser.

36.Birlikte oldugum kisi beni ve ihtiyaglarimi gergekten anlar.

75




EK 3
Mizac ve Karakter Envanteri

(Tiirkge TCI)

Bu anket formunda kisilerin kendi tutumlarini, goruslerini, ilgilerini ya da kigisel duygularini
tanimlarken kullanabilecekleri ifadeleri bulacaksiniz.

Her ifade DOGRU ya da YANLIS olarak yanitlanabilir. ifadeleri okuyunuz ve hangi
secenegin sizi en iyi
tanimladigina karar veriniz. Sadece su anda nasil hissettiginiz degil, COGU KEZ ya da
genellikle nasil
davrandiginiz ve hissettiginizi tanimlamaya calisiniz.

Bu anket formunu kendi basiniza doldurunuz. Litfen tim sorulari yanitlayiniz.
ANKET FORMU NASIL DOLDURULUR

Yanitlamak i¢in her sorudan sonra yalnizca “D” ya da “Y” segenegini isaretlemeniz
yeterlidir. Bir érnek:
DOGR

ORNEK U YANLIS

Bu anket formunu nasil dolduracagimi

biliyorum. D Y

(Bu anket formunu nasil dolduracaginizi biliyorsaniz, ifadenin DOGRU oldugunu
goOstermek icin “D”yi yuvarlak icine aliniz.)

kkhkkkkkkkkkkkkkkhkkkkkkkkhkkkkkkkkkkkkkkkkkhkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkkk
Her ifadeyi dikkatlice okuyunuz, ancak yanitlarken gok zaman harcamayiniz.

Latfen batandyle yanittan emin olmasaniz bile, her ifadeyi yanitlayiniz.

Dogru ya da yanlis yanitlar oimadigini unutmayiniz ve sadece kendi kisisel gorus ve
duygularinizi belirtiniz.

Copyright © 1987, 1992 C. R. Cloninger
Tarkge TCI  © 2001 Samet Kése, Kemal Sayar
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DOGRU YANLIS
1. Cogu kimse zaman kaybi oldugunu dugunse bile, sirf eglence ya D Y
da heyecan olsun diye ¢odu kez yeni seyler denerim.

2. Cogu kimseyi kaygilandiran durumlarda bile, genellikle her seyin D Y
iyiye gidecegine glvenirim.

3. Cogdu kez guzel bir konusma ya da siirden derinden etkilenirim. D Y
4. Cogu kez kosullarin kurbanl oldugumu dugunurim. D Y
5. Benden ¢ok farkli olsalar bile, genellikle baskalarini oldugu gibi D Y
kabul ederim.

6. Mucizelerin olabilecegine inanirim. D Y
7. Beni inciten kimselerden intikam almak hogsuma gider. D Y
8. Bir seye yogunlastigimda, ¢ogu kez zamanin nasil gectiginin D Y
farkina varmam.

9. Cogu kez yasamimin, pek az bir amaci ya da anlami oldugunu D Y
dusundrim.

10. Herkesin karsisina ¢ikabilecek sorunlara ¢6ziim bulmakta, D Y
yardimci olmak isterim.

11. Belki de yaptigimdan daha fazlasini basarabilirim, ancak bir seye D Y
ulagmak icin kendimi gereginden fazla zorlamada bir yarar

gOérmiyorum.

12. Bagkalari endigelenecek bir sey olmadigini dusinseler bile, D Y
tanidik olmayan ortamlarda ¢ogu kez gergin ve endiseli hissederim.

13. igleri yaparken gegmiste nasil yapildigini diisinmeksizin, gogu D Y
kez o anda nasil hissettigimi temel alarak yaparim.

14. Isleri bagkalarinin arzularina birakmaktansa, genellikle kendi D Y
tarzima goére yaparim.

15. Cogu kez gevremdeki kimselerle dylesine baglantili oldugumu D Y
disunurim ki, sanki aramizda bir ayrilik yokmus gibi gelir.

16. Benden farkli dugtnceleri olan kimselerden, genellikle D Y
hoslanmam.

17. Cogu durumda dogal tepkilerim, gelistirmis oldugum iyi D Y

aliskanliklara dayanir.

18. Birgok eski arkadasimin guvenini kaybedecek olsam bile, zengin D Y
ve Unlu olmak igin, yasal olan hemen her seyi yapardim.

19. Cogdu kimseden daha ¢ok tedbirli ve denetimliyimdir. D Y
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20. Bir seylerin yanlis gidebileceginden endigelendigim icgin, gogu kez
yapmakta oldugum isi birakmak zorunda kalirim.

21. Yasanti ve duygularimi kendime saklamak yerine, arkadaslarimla
aclkcga tartismaktan hogslanirim.

22. Cogu kimseden daha az enerjiye sahibim ve daha ¢abuk
yorulurum.

23. Yapmakta oldugum ise kendimi fazla kaptirip baska her seyi
unuttugumdan, ¢ogu kez “dalgin” olarak adlandirilirim.

24. Ne yapmak istedigimi segmede kendimi nadiren serbest
hissederim.

25. Bir bagkasinin duygularini, gogu kez kendiminkiler kadar dikkate
alirm.

26. Bir kag saat sessiz ve hareketsiz kalmaktansa, cogu zaman biraz
riskli seyler (sarp tepeler ve keskin virajlar tizerinde araba kullanmak
gibi) yapmayi tercih ederim.

27. Tanimadidim kimselere gliven duymadigim i¢in, cogu kez
yabancilarla tanigsmaktan kaginirim.

28. Bagkalarini edebilecedim kadar cok memnun etmekten
hoslanirim.

29. Bir is yaparken “yeni ve gelistiriimis” yollardan ¢ok, eski
“‘denenmemis ve dogru” yollari tercih ederim.

30. Zaman yoklugu nedeniyle, genellikle isleri dnemlilik sirasina gore
yapamam.

31. Cogu kez hayvanlar ve bitkileri yok olmaktan korumaya
yarayacak igler yaparim.

32. Codu kez baska herkesten daha zeki olmayi dilerim.

33. Dusmanlarimin aci ¢ektigini gérmek bana hognutluk verir.

34. Her ne zaman olursa olsun, ¢ok dizenli olmak ve Kisiler igin
kurallar koymaktan hoslanirim.

35. Dikkatim gogu kez baska bir seye kaydigi i¢in, uzunca bir sure
ayni ilgilerimi sirdirmem gugtur.

36. Tekrarlanmig uygulamalar bana, gogu anlik durtuler ya da
telkinlerden daha gui¢lu olan, iyi aliskanliklar kazandirdi.

37. Genellikle o kadar kararliyimdir ki, bagkalari vazgectikten sonra
bile calismaya devam ederim.

38. Yasamda, bilimsel olarak agiklanamayan birgok seye hayran
olurum.
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39. Birakabilmeyi diledigim bir¢ok kétl aliskanhidim var.

40. Sorunlarima ¢ogu kez bir bagkasinin ¢ézim saglamasini
beklerim.

41. Cogu kez nakit param bitinceye ya da asiri kredi kullanip
borglanincaya degin para harcarim.

42. Gelecekte bir hayli sansli olacagimi disunurim.

43. Hafif rahatsizlik ya da gerginlikten cogu kimseye gore daha gec¢
kurtulurum.

44. Yalniz olmak beni her zaman rahatsiz etmez.

45. Gevsemekteyken, cogu kez beklenmedik i¢ gorl ya da anlayis
pariltilar yasarim.

46. Baskalarinin benden ya da igleri yapma tarzimdan hoglanip
hoslanmadiklarina pek aldirmam.

47. Herkesi memnun etmek mimkin olmadidi igin, genellikle kendim
icin ne istiyorsam sadece onu edinmeye calisirim.

48. Goruslerimi kabul etmeyen kimselere karsi sabirli degilimdir.

49. Cogu kimseyi pek de iyi anladigim séylenemez.

50. Ticarette basarili olmak i¢in sahtekar olmak zorunda degilsiniz.
51. Bazen kendimi dodayla dylesine baglantili hissederim ki, her sey
tek bir canli organizmanin pargasiymis gibi gérindar.

52. Konusmalarda konugmaci olmaktan ¢ok, iyi bir dinleyiciyimdir.
53. Cogu kimseden daha ¢abuk 6fkelenirim.

54. Bir grup yabanciyla tanismak zorunda oldugumda, ¢odu kimseden
daha sikilganimdir.

55. Cogu kimseden daha duygusalimdir.

56. Bazen neler olacagini sezmeme olanak veren, bir “altinci his’e

sahipmisim gibi gelir.

57. Birisi beni bir sekilde incitti mi, genellikle acisini ¢gikartmaya
calisirim.
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58. Tutumlarimi, biylk élcide denetimim digindaki etkiler belirler.
59. Her giin amagclarima dogru bir adim daha atmaya calisirim.
60. Cogu kez baska herkesten daha gugcli olmay: dilerim.

61. Karar vermeden 6nce isler konusunda uzunca sure disinmeyi
tercih ederim.

62. Cogu kimseden daha ¢ok ¢alisirim.

63. Cok kolay yoruldugumdan, ¢ogu kez kisa uykulara ya da ek
dinlenme dénemlerine gereksinim duyarim.

64. Baskalarinin hizmetinde olmaktan hoglanirim.

65. Ustesinden gelmem gereken gegici sorunlara aldirmaksizin,
daima her seyin yolunda gidecedini dusunurim.

66. Cok miktarda para biriktirmis olsam bile, kendim igin para
harcamaktan hoslanmakta guglik ¢cekerim.

67. Cogu kimsenin bedensel olarak tehlike hissettigi durumlarda,
genellikle sakin ve guvenli kalirm.

68. Sorunlarimi kendime saklamaktan hoslanirim.

69. Kisisel sorunlarimi, ¢ok az ya da kisa bir sire tanidigim kisilerle
tartismakta sakinca gérmem.

70. Seyahat etmek ya da yeni yerler arastirmaktansa, evde
oturmaktan hoslanirim.

71. Kendilerine yardimi dokunamayan zayif kimselere yardim
etmenin zekice oldugunu dusinmuyorum.

72. Bana haksiz davranmis olsalar bile, baskalarina haksizca
davranirsam, zihinsel huzurum kalmaz.

73. insanlar genellikle bana nasil hissettiklerini anlatirlar.
74. Cogu kez sonsuza degin geng kalabilmeyi dilerim.
75. Yakin bir arkadas kaybedince, genellikle cogu kimseden daha ¢ok

Uzdantd duyarim.

76. Bazen sanki zaman ve mekanda sonu ve siniri olmayan bir
nesnenin pargcasiymisim hissine kapilirim.
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77. Bazen baskalarina kargi sdzcuklerle aciklayamadigim bir baglanti
hissederim.

78. Bana ge¢gmiste haksizlik yapmis olsalar bile, bagka kimselerin
duygularini dikkate almaya calisirim.

79. Kati kurallar ve diizenlemeler olmaksizin, insanlarin her
istediklerini yapabilmeleri hosuma gider.

80. Bir grup yabanciyla bulusunca, bana dost¢ca davranmadiklari
sOylenmis olsa bile, rahat ve acgik s6zll olmayi strdtrirdim.

81. Gelecekte bir seylerin kotliye gidecegi konusunda, genellikle gogu
kimseden daha endiseliyimdir.

82. Bir karara varmadan dnce genellikle her olguyu etraflica
dasunarum.

83. Baskalarina kargi sempatik ve anlayisli olmanin, pratik ve kati
dusinceli olmaktan daha énemli oldugunu dasunurim.

84. Codu kez etrafimdaki tim nesnelere karsi gigli bir buttnlik
duyusu hissederim.

85. Codu zaman “Slperman” gibi 6zel guclerimin olmasini dilerim.
86. Baskalari beni ¢ok fazla denetliyor.
87. Ogrendiklerimi baskalariyla paylasmaktan hoslanirim.

88. Dinsel yasantilar, yasamimin gergek amacini anlamamda bana
yardimci olmustur.

89. Codu kez baskalarindan ¢ok sey égrenirim.

90. Tekrarlanmis uygulamalar, basarili olmamda bana yardimi olan,
pek ¢ok seyde iyi olmama olanak vermistir.

91. Sdyledigimin abartil ve gergek olmadigini bilmeme ragmen,
genellikle bagkalarinin bana inanmalarini saglayabilirim.

92. Hafif rahatsizlik ya da gerginlikten kurtulmak icin daha fazla
dinlenme, destek ya da glvenceye gereksinim duyarim.

93. Yasamak icin ilkeler oldugunu ve hi¢ kimsenin sonunda aci
cekmeksizin bunlari cigneyemeyecegini bilirim.

94. Baska herkesten daha ¢ok zengin olmak istemem.

95. Dlnyayi daha iyi bir yer haline getirmek igin, kendi yasamimi
severek riske ederdim.
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96. Bir sey hakkinda uzunca sire dusindikten sonra bile, mantiksal
nedenlerimden ¢ok duygularima glivenmeyi 6grendim.

97. Bazen yasamimin, herhangi bir insandan daha buyuk bir manevi
guc tarafindan yonetildigini disunarim.

98. Bana adice davranan birisine, genellikle adice davranmaktan
hoslanirim.

99. Son derece pratik ve duygularina gore hareket etmeyen birisi
olarak taninirim.

100. Benim igin, birisiyle konusurken diustincelerimi diizenlemek
kolaydir.

101. Beklenmedik haberlere gcogu kez dylesine guglu tepki veririm ki,
pismanlik duydugum seyler sdyler ya da yaparim.

102. Duygusal yakarislardan (kétirum kalmis cocuklara yardim
istendigindeki gibi) oldukga c¢ok etkilenirim.

103. Yapabilecedimin en iyisini yapmak istedigim icin, genellikle
kendimi cogu kimseden daha ¢ok zorlarim.

104. Oyle cok kusurluyum ki, bu yiizden kendimi pek de sevmem.

105. Sorunlarima uzun vadeli ¢ézimler aramak icin cok az zamanim
var.

106. Sirf ne yapilacagini bilmedigim igin, cogu kez sorunlarin
geregine bakamam.

107. Cogu kez zamanin akigini durdurabilmeyi dilerim.

108. Yalnizca ilk izlenimlerime dayanarak karar vermekten nefret
ederim.

109. Biriktirmektense, para harcamayi yeglerim.

110. Bir 6ykuyu daha gulung hale getirmek ya da birisine saka
yapmak icin, dogrulari egip bukmeyi genellikle iyi beceririm.

111. Sorunlar olsa bile, bir arkadasligin hemen her zaman surlp
gitmesine ¢aligirim.

112. Utandirilir ya da agagilanirsam, ¢ok ¢abuk atlatirim.

113. Cok gergin, yorgun ya da endiseli olacagim icin, igleri genelde
yuritme tarzimdaki degismelere uyum saglamam son derece gugtar.

114. isleri eski yapis tarzimda degisiklik yapmayi istemeden énce,
genellikle ¢ok iyi gercekgi nedenler talep ederim.
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115. lyi aliskanliklar edinebilmem icin, beni egiten kisilerden gok fazla
yardima gereksinim duyarim.

116. Duygu-digi algilamanin (telepati ya da dnceden bilme gibi),
gercekten de mimkin olduguna inanirim.

117. Candan ve yakin arkadaslarimin cogu zaman benimle birlikte
olmasini isterim.

118. Uzun zaman pek basarili olmasam bile, cogu kez ayni seyi
defalarca yeniden denemeyi strddrtrim.

119. Hemen herkes korku dolu olsa bile, ben hemen her zaman rahat
ve tasasiz kalirnm.

120. HUzunlG sarki ve filmleri epeyce sikici bulurum.
121. Kosullar ¢ogu kez beni irademe kargli bir seyler yapmaya zorlar.
122. Benim i¢in, benden farkli olan insanlara katlanmak gugtir.

123. Mucize denilen ¢ogu seyin, sadece sans eseri oldugunu
dusunurdm.

124. Birisi beni incitirse, intikam almaktansa kibar davranmayi
yeglerim.

125. Cogu kez yaptigim isin o kadar etkisinde kalirim ki, zaman ve
mekandan kopmus gibi o an iginde kaybolurum.

126. Yasamimin gercek bir amaci ve dnemi oldugunu sanmiyorum.
127. Bagkalariyla olabildigince ig birligi yapmaya galigirim.

128. Basarilarimdan dolay> i¢im rahattir ve daha iyisini yapmak igin
pek istekli degilimdir.

129. Bagkalar pek tehlike olmadiginy disuinse de, tanidik olmayan
ortamlarda ¢ogu kez gergin ve endiseli hissederim.

130. TUm ayrintilari batindyle distinmeksizin, cogu kez i¢
gudulerimi, dnsezi ve sezgilerimi izlerim.

131. Bagkalari, benden istediklerini yapmayacagim igin, cogu kez
benim asiri bagimsiz oldugumu dusandrler.

132. Cogu kez etrafimdaki tiim kigilerle glicli manevi ve duygusal
baglantim oldugunu hissederim.

133. Benden farkli de@er yargilari olan insanlary sevmek, genellikle
benim igin kolaydir.
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134. Bagkalari benden daha ¢ogunu beklese bile, olabildigince az is
yapmaya ¢alisirim.

135. lyi aligkanliklar benim igin “ikinci mizag” olmustur ve hemen her
zaman otomatik ve kendiliginden davranislardir.

136. Baskalarinin bir sey hakkinda benden daha c¢ok bilmesi
gerceginden, cogu zaman rahatsizlik duymam.

137. Genellikle kendimi bagkalarinin yerinde hayal etmeye calisir,
bdylece onlari gergekten anlayabilirim.

138. Tarafsizlik ve diristlik gibi ilkeler yasamimin bazi yénlerinde
pek az rol oynarlar.

139. Para biriktirmede ¢ogu kimseden daha iyiyimdir.

140. Kendimi nadiren éfkelenmis ve engellenmis hisseder, igler
yolunda gitmediginde hemen baska etkinliklere dalarim.

141. Cogu kimse 6nemli olmadigini disunse bile, cogu kez iglerin
degismez ve dizenli bigimde yapilmasinda israr ederim.

142. Hemen her sosyal durumda, kendimi oldukga glUvenli ve emin
hissederim.

143. Ozel dusiincelerimden nadiren sz ettigimden, arkadaslarim
duygularimi anlamakta guglik ¢ekerler.

144. Cogu kimse bana yeni ve daha iyi bir yol oldugunu soylese bile,
isleri yapis tarzimi degistirmekten nefret ederim.

145. Bilimsel olarak agiklanamayan seylere inanmanin, akillica
olmadigini disindrim.

146. Dusmanlarimin aci ¢ektigini hayal etmekten hoglanirim.

147. Cogu kimseden daha fazla enerjim var ve daha geg¢ yorulurum.
148. Yaptigim her iste ayrintilara dikkat etmekten hoslanirim.

149. Endiseye kapildigimdan, arkadaglarim her seyin yolunda
gidecegini sdyleseler bile, yapmakta oldugum isi birakirim.

150. Cogu kez baska herkesten daha gulcli olmayi dilerim.

151. Genellikle ne yapacagimi segcmede serbestimdir.

152. Cogu kez kendimi yapmakta oldugum ise o kadar kaptiririm ki,
bir an nerede oldugumu unuturum.
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153. Bir ekibin Uyeleri, paylarini nadiren durustge alirlar.

154. Bir kag saat sessiz ve hareketsiz kalmaktansa, cogu zaman riskli
seyler (plandrle ugmak ya da parasutle atlamak gibi) yapmayi tercih
ederim.

155. Cogu zaman durtlsel olarak o kadar ¢ok para harcarim ki, tatil
yapmak gibi 6zel planlar igin bile para biriktirmek bana gti¢ gelir.

156. Baskalarini memnun etmek igin kendi bildigimden sasmam.
157. Yabancilarla birlikteyken hig sikilgan degilimdir.
158. Cogu kez arkadaslarimin arzularina boyun egerim.

159. Zamanimin gogunu, gerekli gibi gortinen, ancak benim igin
gercekte 6nemsiz olan seylere harcarim.

160. Ticari kararlarda, neyin dogru neyin yanls olduguna iliskin dinsel
ya da ahlaki ilkelerin ¢ok etkili olmasi gerektigini diisinmem.

161. Cogu kez bagkalarinin yagantilarini daha iyi anlamak igin, kendi
yargilarimi bir kenara koymaya calisirim.

162. Aligkanliklarimin ¢odu, bana degerli amaclara ulasmada zorluk
cikarir.

163. Dlnyayi daha iyi bir yer yapmak igin; savas, yoksulluk ya da
haksizliklari dnlemeye calismak gibi gercekten de kisisel fedakarliklar
yaptm.

164. Gelecekte olabilecek koéti seyler hakkinda hi¢ endiselenmem.

165. Kendi denetimimi yitirecek kadar, hemen hi¢ heyecanlanmam.
166. Dusundugumden daha uzun surerse, ¢cogu kez o isi birakirim.
167. Bagkalarinin benimle konusmalarini beklemektense,
konusmalari kendim baglatmayi tercih ederim.

168. Bana yanlis yapan birisini, cogu zaman, ¢abucak bagislarim.
169. Davraniglarimi, buyuik 6l¢clide denetimim disindaki etkiler belirler.
170. Yanhsg bir onsezi ya da hatali bir ilk izlenim nedeniyle, cogu kez

kararlarimi degistirmek zorunda kalirim.

171. iglerin yapilmasi igin, bir baskasinin én ayak olmasini beklemeyi
tercih ederim.
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172. Genellikle bagkalarinin goruglerine saygi duyarim.

173. Yasamdaki rolumin berraklagsmasina yol agan, kendimi ¢ok
coskulu ve mutlu hissettigim yasantilarim olmustur.

174. Kendim igin bir seyler satin almak eglendiricidir.
175. Kendimin duygu digi algilar yasantiladigima inanirim.
176. Beynimin dizgln calismadigina inanirim.

177. Davraniglarima yagsamim i¢in koydugum belli amaclar, gugli
sekilde yol gosterir.

178. Genellikle bagkalarinin basarisina 6n ayak olmak aptalcadir.
179. Cogu kez sonsuza degin yasamak isterim.

180. Genellikle sogukkanli ve baskalarindan ayri kalmaktan
hoslanirim.

181. HUzunlG bir film seyrederken, aglama ihtimalim ¢cogu kimseden
daha fazladir.

182. Hafif rahatsizlik ya da gerginlikten ¢ogu kimseye gore daha
cabuk kurtulurum.

183. Cezalandiriimayacagimi sandigimda, ¢odu kez kurallari ve
dizenlemeleri ihlal ederim.

184. Cogu ayartici durumda, kendime glvenebilmem igin iyi
aliskanliklar gelistirmemi

saglayacak, ¢ok say>da uygulama yapmam gerekir.
185. Keske baskalari bu kadar ¢cok konusmasalar.

186. Onemsiz ya da kétliymis gibi gériinseler bile, herkes itibar ve
saygl ile muamele gérmelidir.

187. Yapilmasi gerekli olan igleri strdurebilmek igin, cabuk kararlar
vermekten hoslanirim.

188. Yapmaya calistigim her seyde, genellikle sansim agiktir.

189. Cogu kimsenin tehlikeli nitelendirebilecedi seyleri (islak ya da
buzlu bir yolda hizli araba kullanmak gibi), genellikle kolayca
yapabilecedime dair kendime guvenirim.
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190. Basarili olma sansi olmadikga, bir sey Uzerinde galismayi
suirdirmede bir yarar gérmuiyorum.

191. igleri yaparken yeni yollar arastirmaktan hoslanirim.

192. Eglence ya da heyecan icin para harcamaktansa, biriktirmekten
zevk alirim.

193. Bireysel haklar, herhangi bir grubun gereksinimlerinden daha
Onemlidir.

194. Kendimi, ilahi ve olagantstl bir manevi gicle temas iginde
hissettigim yasantilarim oldu.

195. iginde, ansizin var olan her seyle berrak ve derinden bir aynilik
duygusu edindigim, epeyce coskulu anlarim oldu.

196. lyi aligkanliklar, isleri istedigim sekilde yapmam> kolaylastirir.
197. Cogu kimse benden daha ¢ok ¢are bulucu gérinur.

198. Sorunlarim igin, cogu kez baskalarini ve kosullari sorumlu
tutarim.

199. Bana kotu davranmis olsalar bile, baskalarina yardim etmekten
hosnutluk duyarim.

200. Cogu kez, tim yasamin kendisine bagli oldugu manevi bir giiclin
parcasiymisim hissine kapilirim.

201. Arkadaslarla birlikteyken bile, ¢ok fazla “agilmamay” tercih
ederim.

202. Kendimi zorlamaksizin, genellikle tim gin boyunca bir seylerle
“mesgul” kalabilirim.

203. Baskalari ¢gabuk bir karar vermemi isteseler bile, karar vermeden
once hemen her zaman tum olgular hakkinda ayrintih digunurim.

204. Bir seyi yanhs yaptigimi anladigimda, sikintidan dyle kolayca
kurtulamam.

205. Cogu kimseden daha mukemmeliyetgiyimdir.

206. Bir seyin dogru mu yanhg mi oldugu, sadece bir gorus
meselesidir.

207. Simdiki dogal tepkilerimin, genellikle ilkelerim ve uzun vadeli
amagclarimla tutarh oldugunu disindrim.

208. Tum yasamin, butinuyle agiklanamayacak bir manevi diizen ya
da glce bagh olduguna inanirim
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209. Bana kizgin olduklari séylenmis olsa bile, yabancilarla
tanistigimda guivenli ve rahat olacagimi dastniram.

210. insanlar yardim, sempati ve sicak bir anlayis bulmak icin bana
yaklasmanin kolay oldugunu sdylerler.

211. Yeni duslnceler ve etkinliklerden heyecan duymada, cogu
kimseye goére daha geriyimdir.

212. Bir baskasinin duygularini incitmemek icin séylenecek olsa bile,
yalan sdylemekte sikinti yasarim.

213. Hoslanmadigim bazi insanlar var.
214. Baska herkesten daha fazla hayran olunmak istemem.

215. Siradan bir seye bakarken, ¢ogu kez olagan ustl bir sey olur ve
sanki onu ilk kez gériyormusum duygusuna kapilirim.

216. Tanidigim ¢cogu kimse, baska kimin incinecegine aldirmaksizin,
yalnizca kendisini dasunuar.

217. Yeni ve alisilmadik bir sey yapmak zorunda oldugumda,
genellikle gergin ve endiseli hissederim.

218. Cogu kez kendimi tikenmislik sinirina dek zorlar ya da gergekte
yapabilecedimden daha fazlasini yapmaya galigirim.

219. Kimileri para konusunda asiri cimri ya da eli siki oldugumu
dusinar.

220. Mistik yasanti sdylentileri, muhtemelen sadece birer hisnu
kuruntudan ibarettir.

221. Sonucunda aci ¢ekecegimi bilsem bile, irade giiciim ¢ok gugla
ayartmalar> Ustesinden gelmeyecek kadar zayiftir.

222. Herhangi birisinin aci gektigini gérmekten nefret ederim.
223. Yasamimda ne yapmak istedigimi biliyorum.

224. Yaptigim isin dogru mu yanlis mi oldugunu dusinip taginmak
icin, duzenli olarak zaman ayiririm.

225. Cok dikkatli olmazsam, benim igin isler cogu kez ters gider.

226. Kendimi keyifsiz hissettigimde, yalniz kalmak yerine arkadaglarla
birlikte oldugumda, genellikle daha iyi hissederim.

227. Ayni seyi yasantilamayan birisiyle duygulari paylagmanin,
mumkun olmadigini dusunuram.
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228. Cevremde olup bitenlerden batinldyle haberdar olmadigim igin,
baskalarina ¢ogu kez sanki baska bir dinyadaymisim gibi gelir.

229. Keske baska herkesten daha iyi gérintgsli olsam.

230. Bu anket formunda ¢ok yalan sdyledim.

231. Arkadas canlisi olduklari séylenmis olsa bile, genellikle
yabancilarla tanigmak zorunda kalacagim sosyal ortamlardan uzak
dururum.

232. Baharda ciceklerin agcmasini, eski bir arkadasi yeniden gérmek
kadar severim.

233. Zor durumlari, genellikle bir meydan okuma ya da firsat olarak
degerlendiririm.

234. Benimle ilgili kimseler, igleri benim tarzima gére yapmayi
6grenmek zorundadirlar.

235. Sahtekar olmak, yalnizca yakalandiginizda sorun yaratir.

236. Hafif rahatsizlik ve gerginlikten sonra bile, genellikle cogu
kimseden daha fazla glvenli ve enerjik hissederim.

237. Herhangi bir kagidi imzalamam istendiginde, her seyi
okumaktan hoslanirim.

238. Yeni bir seyler olmadiginda, genellikle heyecan ya da cosku
verici bir sey aramaya baslarim.
239. Bazen keyifsiz olurum.

240. Ara sira insanlarin arkasindan konusurum
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