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Covid-19, Kaygi, Umutsuzluk, Biligssel Duygu Diizenleme

Bu arastirma pandemi siirecinde bireylerin bilissel duygu

* diizenleme stratejilerinin kaygi ve umutsuzluk diizeylerini ne

derece yordadigmi belirlemek amaciyla gerceklestirilmistir.
Arastirmanin  bagimli  degiskenleri umutsuzluk ve kaygi,
bagimsiz degiskenleri ise biligsel duygu diizenleme stratejileridir.
Aragtirma kapsaminda bireylerin biligsel duygu diizenleme
stratejilerinin  kaygi ve umutsuzluk diizeylerinin, Covid-19
gecirme, Covid-19 semptomu, pandemide ikamet edilen yer, tibbi
ve psikolojik rahatsizlik ve Covid-19 asist olma degiskenleri
acisindan anlamli derecede farklilagip farkhilasmadigi da
incelenmistir. Aragtirma grubu 20-29 yas arasindaki bireylerden
olusmaktadir. Aragtirmaya, 400 kisi katilmistir. Bunlardan 256’s1
(%64) kadin ve 144’1 (%36) erkektir. Calismada iliskisel tarama
modeli kullanmilmistir. Veriler, “Kisisel Veri Formu”, “Bilissel
Duygu Diizenleme Olgegi”, “Beck Umutsuzluk Olgegi” ve “Beck
Anksiyete Olgegi” aracihifiyla toplanmustir. Biligsel duygu
diizenleme stratejilerinin  umutsuzluk ve kaygiyr ne derece
yordadigin1  belirlemek amaciyla c¢oklu regresyon analizi
yapilmistir. Analiz sonucunda biligsel duygu diizenleme
stratejilerinin - umutsuzlugu (R=0.170; R?=0.029; F=1.180;
p<.001) ve kaygiy1 (R=0.502; R?=0.252; F=13.323; p<.05)
yordadigi bulunmustur. Bireylerin biligsel duygu diizenleme
stratejilerinin  kaygi ve umutsuzluk diizeylerinin, Covid-19
gecirme, Covid-19 semptomu, pandemide ikamet edilen yer, tibbi
ve psikolojik rahatsizlik ve Covid-19 asis1 olma degiskenleri



DAGITIM LiSTESI

acisindan  anlamli  derecede farklilasip  farklilasmadigini
belirlemek amaciyla bagimsiz gruplar t-testi ve tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) kullanilmistir.  Arastirmanin  sonucunda
bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejilerinin  Covid-19
gecirme, tibbi rahatsizligi bulunma ve psikolojik rahatsizligi
bulunma degiskenleri acisindan farklilagtigi; kaygi diizeylerinin
ise yalnizca tibbi ve psikolojik rahatsizligi bulunma durumu
acisindan farklilagtigi goriilmiistiir. Umutsuzluk diizeylerinin
Covid-19 ile ilgili demografik degiskenlerden etkilenmedigi
sonucuna ulasilmastir.
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BEYAN

Bu tezin hazirlanmasinda bilimsel ahlak kurallarina uyuldugu, bagkalarinin
eserlerinden yararlanilmasi durumunda bilimsel normlara uygun olarak atifta
bulunuldugu, kullanilan verilerde herhangi tahrifat yapilmadigini, tezin/projenin
herhangi bir kisminin bu {iniversite veya bagka bir tiniversitedeki bagka bir tez/proje

olarak sunulmadigini beyan ederim.
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OZET

Bu arastirma pandemi siirecinde bireylerin bilissel duygu diizenleme
stratejilerinin kaygi ve umutsuzluk diizeylerini ne derece yordadigini belirlemek
amaciyla gergeklestirilmistir. Arastirmanin bagimli degiskenleri umutsuzluk ve
kayg1, bagimsiz degiskenleri ise bilissel duygu diizenleme stratejileridir. Arastirma
kapsaminda bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejilerinin kaygi ve umutsuzluk
diizeylerinin, Covid-19 ge¢irme, Covid-19 semptomu, pandemide ikamet edilen yer,
tibbi ve psikolojik rahatsizlik ve Covid-19 asis1 olma degiskenleri agisindan anlamli
derecede farklilasip farklilasmadigi da incelenmistir. Arastirma grubu 20-29 yas
arasindaki bireylerden olugmaktadir. Arastirmaya, 400 kisi katilmistir. Bunlardan
256’s1 (%64) kadin ve 144’1 (%36) erkektir. Calismada iliskisel tarama modeli
kullanilmistir.  Veriler, “Kisisel Veri Formu”, “Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi”,
“Beck Umutsuzluk Olgegi” ve “Beck Anksiyete Olgegi” araciligiyla toplanmistir.
Bilissel duygu diizenleme stratejilerinin umutsuzluk ve kaygiy1 ne derece yordadigini
belirlemek amaciyla ¢oklu regresyon analizi yapilmistir. Analiz sonucunda biligsel
duygu diizenleme stratejilerinin umutsuzlugu (R=0.170; R?=0.029; F=1.180; p<.001)
ve kaygiy1 (R=0.502; R?=0.252; F=13.323; p<.05) yordadig1 bulunmustur. Bireylerin
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin kaygi ve umutsuzluk diizeylerinin, Covid-19
gecirme, Covid-19 semptomu, pandemide ikamet edilen yer, tibbi ve psikolojik
rahatsizlik ve Covid-19 asis1 olma degiskenleri agisindan anlamli derecede farklilasip
farklilasmadigini belirlemek amaciyla bagimsiz gruplar t-testi ve tek yonlii varyans
analizi (ANOVA) kullanilmistir. Arastirmanin sonucunda bireylerin biligsel duygu
diizenleme stratejilerinin Covid-19 geg¢irme, tibbi rahatsizligi bulunma ve psikolojik
rahatsizligi bulunma degiskenleri acisindan farklilastigi; kaygi diizeylerinin ise
yalnizca tibbi ve psikolojik rahatsizligi bulunma durumu agisindan farklilastigi
goriilmiistiir. Umutsuzluk diizeylerinin Covid-19 ile ilgili demografik degiskenlerden

etkilenmedigi sonucuna ulasilmistir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Kaygi, Umutsuzluk, Bilissel Duygu Diizenleme



SUMMARY

This research was carried out to determine to what extent cognitive emotion
regulation strategies of individuals predict anxiety and hopelessness levels during the
pandemic process. The dependent variables of the study are hopelessness and
anxiety, and the independent variables are cognitive emotion regulation strategies.
Within the scope of the research, it was also examined whether the anxiety and
hopelessness levels of individuals' cognitive emotion regulation strategies differ
significantly in terms of Covid-19, Covid-19 symptom, place of residence in the
pandemic, medical and psychological discomfort, and Covid-19 vaccine. The
research group consists of individuals between the ages of 20-29. A total of 400
individuals, 256 (64%) female and 144 (36%) male, participated in the study. The
research was carried out with the relational scanning model, one of the general
scanning models. "Personal Data Form™ was used as a data collection tool to reach
the demographic information of individuals. In addition, "Cognitive Emotion
Regulation Scale”, "Beck Hopelessness Scale" and "Beck Anxiety Scale™ were used.
Multiple regression analysis was performed to determine to what extent cognitive
emotion regulation strategies predicted hopelessness and anxiety. As a result of the
analysis, it was found that cognitive emotion regulation strategies predicted
hopelessness (R=0.170; R?=0.029; F=1.180; p<.001) and anxiety (R=0.502;
R?=0.252; F=13.323; p<.05). In order to determine whether the anxiety and
hopelessness levels of individuals' cognitive emotion regulation strategies differ
significantly in terms of Covid-19, Covid-19 symptom, place of residence in the
pandemic, medical and psychological discomfort, and Covid-19 vaccination,
independent groups t-test and a single directional analysis of variance (ANOVA) was
used. As a result of the research, individuals' cognitive emotion regulation strategies
differ in terms of having Covid-19, having a medical illness and having a
psychological disorder; It was observed that anxiety levels differed only in terms of
having medical and psychological disorders. It was concluded that hopelessness

levels were not affected by the demographic variables related to Covid-19.

Keywords: Covid-19, Anxiety, Hopelessness, Cognitive Emotion Regulation
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GIRIS

Insanlarin yasamlarma yon veren en onemli unsurlarin basinda duygular
gelmektedir. Insanin psikolojik acidan islevsel bir konuma olabilmesi igin bilissel,
duygusal ve davranigsal bir biitiinliige ihtiyact bulunmaktadir. Ozellikle diisiince,
duygu ve davramiglar arasindaki karsilikli etkilesim olduk¢a 6n planda yer
almaktadir. Bu noktada sayilan bilesenlerden duygu ve duygulanim siiregleri
psikolojik belirtilere etki eden 6nemli faktorler olmakla beraber, psikopatolojik
bozuklarin yiizde 75’inde duygularla ilgili sikintilar 6nemli bir belirtiler olarak
goriilmektedir. Son donemlerde bilissel ¢aligmalarin artmasiyla birlikte duygulara
yonelik tespitler artmis ve duygularin diisiinsel, davranigsal ve fizyolojik anlamda

belirleyici bir yeri olduguna yonelik tespitler ortaya konmaya baslanmistir (Vatan,

2017).

Duygulara yonelik olarak gerceklestirilen arastirmalarda kisilerin duygusal
tepkiler vermeden Once biligsel bir diisiince sistematigi ortaya koyduklari ve bu
sistematik diisiince sisteminden gecirildikten sonra duygularin disavurumunun
gerceklestigi ortaya konmaktadir. Duygularin  diizenlenmesi, kontrol edilmesi,
degerlendirilme ve amaglarin yerine getirilmesi agisindan duygusal tepkileri
degistirmeden sorumlu icsel ve digsal siireclerin bulundugu bilinmektedir (Onat ve

Otrar, 2010).

Duygularin diizenlenmesi ile ilgili olarak 6zellikle son donemde ortaya ¢ikan
onemli bir kavram biligsel duygu diizenleme kavramidir. Pozitif zihinsel sagliga
onemli katki sagladigi diisiintilen duygu diizenleme, duygularin deneyimlenmesi ve
aciklanmasin1 izleme, degerlendirme, degistirme ve etkileme yetenegi olarak
tanimlanmaktadir (Mcrea, 2009). Duygu diizenleme ile ilgili arastirmalar; insanlarin
duygu diizenlemeye yoOnelik biligsel cabalarla duygular1 artirabilme, azaltabilme ve
yonlendirebilme amaclarina ulasabildiklerini gostermektedir (Demirtas, 2018). Bu
nedenle biligsel duygu diizenleme cabalar1 kisilerin psikolojik biitiinliiklerinin
devaminin saglanmasi adina oldukga 6nemlidir. Ozellikle umutsuzluk ve kaygi
duygulart gibi kisilerin yagam kalitelerini negatif yonde etkileyen unsurlara karsi

onemli bir arag olarak goriilebilir.



Dogumdan 6liime kadar gegen zaman igerisinde insanlarin stirekli olarak ayni
yasam sartlarina sahip olduklar1 sdylenemez. Ozellikle bazi durumlar ve olaylar
gerek bireysel gerekse de toplumsal bazda onemli ¢iktilara neden olurlar. Boyle
donemlerde o6zellikle negatif sonu¢ doguran olaylar, kisilerin psikolojik yapilari
tizerinde olumsuz etkilere neden olurlar. Bu olaylarin en 6nemlilerinden bir tanesi,
pandemidir. Diinya Saghk Orgiiti (WHO) tarafindan “Yeni bir hastaligm diinya
capinda yayilmas1” olarak tanimlanan pandemi, hem saglik hem de ekonomik ve

sosyal yonden onemli tehditleri igerisinde barindiran bir kavramdir.

2019 yil1 itibariyle Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan Covid-19 pandemisi,
diinya tarihi iizerinde ortaya ¢ikmis dnemli pandemik olaylardan biri olarak kabul
edilmektedir. Ulke, bdlge ve kita ayirmaksizin tiim diinyaya yayilan ve ¢ok sayida
insanin hastalanmasina ve dlmesine sebep olan Covid-19 viriisii yalnizca kisilerin
fizyolojik durumlarini etkilemekle kalmamakta ayni zamanda kisilerin psikolojik
durumlarini da etkilemektedir. Hastaligin ne kadar siireceginin bilinmemesi ve heniiz
tam bir tedavisinin olmayis1 kisilerde umutsuzluk ve kaygiya yol agmaktadir.
Boylelikle bir yandan fizyolojik a¢idan bir hastalik tehdidi ile yasayan kisiler diger

yandan da psikolojik bir kayip siireci igerisine girme riski ile karsilasmaktadirlar.

Insanlarin diisiince ve davranislarina yoén veren en énemli unsurlarin basinda
gelen duygular pek ¢ok digsal veriden etkilenmektedir. Ozellikle toplumsal anlamda
genis bir yapiy1 etkisi altina alabilen olaylarin etki giicli ¢ok daha yiiksek olmaktadir.
Stirekli olarak karsilagilmayan bu olaylara karst 6grenilmis diisiince ve davranislarin
olmamas1 da kisilerde olumsuz duygulara neden olabilmektedir. Bu tiirlii olaylarin
basinda gelen pandemi ise kisilerin duygusal yapisin1 bozabilecek, bu kisileri
umutsuzluk ve kaygiya sevk edebilecek bir yapiya sahiptir. Bu anlamda pandemi ile
ilgili aragtirmalar icerisinde mutlaka insanlarin i¢ diinyalarin1 olusturan ve onlara yon
veren duygularin ele alinmasi gereklidir. Toplumu olusturan bireylerde goriilen ortak
sorunlarin toplumun genelini etkileyecegi gerceginden hareketle bu incelemenin
bireyler kadar toplumun kendisi i¢in de olduk¢a 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.
Ozellikle biligsel duygu diizenleme araglarmnin kullanimina en fazla ihtiya¢ duyulan
zamanlarin basinda pandemi donemlerinin gelmesi de konunun Onemini
artirmaktadir. Bu nedenle Covid-19 pandemi siirecinde erigkinlerde bilissel duygu

diizenleme stratejileri ile umutsuzluk ve kaygi arasindaki iligkiler inceleme konusu



olarak secilmistir. Bu dogrultuda arastirmanin amact; “Covid-19 pandemi doneminde
eriskinlerde biligsel duygu diizenleme stratejileri ile umutsuzluk ve kaygi arasindaki
iliskinin incelenmesi” olarak belirlenmistir. Aragtirmanin amaci dogrultusunda

asagidaki sorulara yanit aranmasi planlamaktadir:

1. Bireylerin biligsel duygu diizenleme stratejileri, umutsuzluk diizeyleri ve

kaygi diizeyleri arasinda anlamli bir iligski var midir?

2. Bireylerin biligsel duygu diizenleme stratejileri umutsuzluk diizeylerini

anlaml diizeyde yordamakta midir?

3. Bireylerin biligsel duygu diizenleme stratejileri kaygt diizeylerini anlamli

diizeyde yordamakta midir?

4. Bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejileri, umutsuzluk diizeyleri ve
kaygi diizeyleri demografik degiskenler (Covid-/9 gecirme, Covid-19 semptomu,
pandemide ikamet edilen yer, tibbi rahatsizltk durumu, psikolojik rahatsizlik durumu,

ilag¢ kullanma durumu, Covid-19 ast olma durumu) agisindan farklilagsmakta midir?



BIiRINCIi BOLUM

KURAMSAL CERCEVE

Arastirmanin bu boliimiinde arastirmada incelenen degiskenler olan bilissel
duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygi hakkinda agiklamalar yer almaktadir.
Bununla birlikte boliimiin sonunda Covid-19 pandemi siireci ile ilgili bilgiler

bulunmaktadir.

1.1. BILISSEL DUYGU DUZENLEME
1.1.1. Duygu Diizenleme

Duygu kavram, kisilerin yasaminda bir hayli 6nemlidir ve uzun zamandir
tizerinde durularak aciklanmaya calisilmistir. Duygu hakkinda yapilan aciklamalara
bakildiginda oldukca farkli tanimlamalarin yapildigir ve agiklanmasinin zor oldugu
goriilmektedir (Wilson ve Wilson, 2015). Duygu ile ilgili yapilan tanimlamalar
incelendiginde; duygunun bir hissi barindiran biyolojik ve ruhsal hal, diisince ve
harekete gecme istegi (Goleman, 1999); etraftan gelen uyaricilarin
degerlendirilmesiyle meydana gelen bilissel, bedensel ve biyolojik tepki (Nyklicek
ve Vingerhoets, 2008) olarak aciklandigi goriilmektedir. Bununla birlikte duygularin
yalnizca eylemlerden olusmadig1 da ifade edilmektedir. Eylemlerle birlikte gelisen
sozel ya da sozel olmayan ifadeler de duygulari agiklamada ve anlamada 6nemli bir
unsur olarak degerlendirilmektedir (Oatley, Keltner ve Jenkins, 2006). Kisiler,
duygularini ortaya koymak adina sadece sozel, bedensel veya davranigsal bir yontemi
secgebilirler. Ancak ayni zamanda tiim bu tepkilerin bir arada kullanilmasi durumu da
yaygin olarak goriilmektedir (Kurtoglu Karatas, 2018). Duygu ile ilgili yapilan
aciklamalara bakildiginda kabul goren ortak goriis; duygunun bir his olmakla birlikte
kisilerin bu hisle birlikte ortaya c¢ikan eylemleri, diisiinceleri, fizyolojik ve ruhsal

hallerini ortaya koyan siirecin tamami oldugu yoniindedir (Goleman, 1996).

Duygular kisileri; eyleme gegcmede dnemli olan enerji ve motivasyonu ortaya
cikararak, uygun olan davranisa yonlendirerek, kisilerarasi iliskilerde var olmay1 ve
uyum saglamayr kolaylastirarak, birey i¢in Onemli olaylar1 hatirlamalarin
saglayarak, karar verme becerilerine katkida bulunarak kisilerin 1yi olma hallerine

katki sunmaktadir (Greenberg, 2004; Wermer ve Gross, 2010). Fakat duygularin



uyum dengesi, durum, yogunluk ve siire gibi unsurlarin bozulmasi halinde kisilerin
islevselligini olumsuz olarak etkiledigi ve kisiler i¢in yasami zorlagtiran bir kavram

haline geldigi de belirtilmektedir (Gross ve Thompson, 2007).

Bireylerin almis olduklari kararlar, ortaya koyduklar1 eylemler biiyiik oranda
duygularindan etkilenmektedir. Bu nedenle insan dogasini; duygulardan ve
duygularin da bireyler listiinde yaratmis oldugu etkiden bagimsiz bir bi¢imde ele
almak yetersiz olacaktir (Goleman, 1999). Bireyler istendik veya istenmedik; olumlu
veya olumsuz her tiirden duyguyu hissetmektedirler. Tiim hissedilen olumsuz ve
olumlu duygular kisilerin islevsellikleri lizerinde etkili olmaktadir. Bakildiginda
korku duygusu olumsuz olarak nitelendirilmektedir ancak tehlike aninda ortaya
ciktiginda kisinin o tehlikeden kag¢inmasina katki sunarak islevsellige katkida
bulunur. Fakat genel anlamda degerlendirildiginde olumsuz veya olumlu duygularin
diizenlenmemesinin kisilerin islevsellikleri iizerinde olumsuz bir etki uyandirdigi

goriilmektedir (Gross ve Thompson, 2007).

Kisiler yasamlarinin genelinde giindelik hayatlar1 igerisinde siirekli olarak
duygusal uyaranlarla karsi karsiya gelmekte ve tiim bu uyaranlarla bas etmek
durumunda kalmaktadirlar. Duygularin istenmeyen zamanlarda ve asir1 yogun olarak
goriinmesi kisileri zor durumda birakabilmektedir. Uygun olmayan yerde,
istenmeyen tlirde ve asir1 yogun bir bicimde ortaya ¢ikmasi halinde ya da bireyin
istediginden daha uzun siirmesi halinde duygulari kisiler i¢in bir sorun olabilmekte
ve kisi bu duygulardan arinmak isteyebilmektedirler. Bu dogrultuda duygu

diizenleme kavrami ortaya ¢ikmaktadir (Werner ve Gross, 2010).

Duygu diizenleme, kisinin hissetmis oldugu duygularin onda yaratmis oldugu
olumsuz etkiler neticesinde literatiire girmistir. Duygu diizenleme sayesine kisiler,
ortaya koyduklar1 duygusal tepkilerini degistirerek duygularin saglikli olarak
yasanmasint hedeflemektedir (Gross ve Thompson, 2007). Duygu diizenleme
sayesinde bireyler, siiregelen duygusal tepkilerini degistirmekte veya farkli duygusal
tepki olusturmaktadir (Ochsner ve Gross, 2005).

Duygu diizenleme, kisilerin hedeflerine ulasmalarinda tecriibe ettikleri yogun
ve gecici olan duygularinin ve bu duygulara karst vermis olduklar tepkileri fark
etmelerine katki sunan igsel ve dissal siireclerin tamami olarak belirtilmektedir

(Thompson, 2006). Yapilan bir diger tanimda ise duygu diizenleme, kisilerin



deneyimleri veya deneyimleyecekleri duygulari ne zaman ve ne sekilde
deneyimleyeceklerine ve bu duygulari ne sekilde ortaya koyacaklarina karar
verdikleri bir siire¢ olarak agiklanmaktadir (Eisenberg, Fabes, Guthrie ve Reiser.,
2007). Duygu diizenleme, sadece duygusal olarak verilen tepkilerin kontrol edilmesi
ve degistirilmesinden ibaret bir kavram degildir. Bununla birlikte yeni duygusal
tepkilerin meydana getirilmesi ve gelistirilmesini de kapsamaktadir (Ochsner ve
Gross, 2005). Bu dogrultuda duygu diizenleme, kisiye ait olan duygular
diizenlemekle birlikte duygunun kendisini, kisinin etrafi tarafindan kiside meydana
getirilen duygular ve duygularin meydana gelmesindeki unsurlart da diizenlemeyi

kapsamaktadir (Thompson ve Calkins, 1996).

Bireyler i¢in duygu diizenleme becerilerinin saglikli olarak kullanilmamasi
durumunda, kisinin biligsel sagligi, toplumsal iligkileri, bireysel gelisimi ve mesleki
yeterlilikleri olumsuz etkilenebilmektedir (Dempsey, 1996). Ayni zamanda duygu
diizenlemede meydana gelen problemler kisinin duygusal ve psikolojik olarak da
problemler yasamasina yol agabilir (Dasci, 2015; Werner ve Gross, 2010). Bu
noktada duygu diizenleme becerilerinin islevsel kullanilmasinin bireylerin
yagamlarint siirdiirmeleri ve iyi olma halleri agisindan olduk¢a kritik oldugu

goriilmektedir (Berking ve Whitley, 2014).

Duygu diizenleme; davranigsal, fizyolojik, sosyal ve zihinsel siirecleri
kapsamaktadir. Biligsel olarak kisinin biling olarak veya bilingsizce gerceklestirmis
oldugu kendini su¢lama, inkar, carpitma ve felaketlestirme gibi siirecler ile duygu
diizenlemeyi gergeklestirmektedirler (Garnefski vd., 2001). Biligsel siiregler
aracilifiyla duygu diizenlemenin 0zellikle depresyon ve kaygi durumlariyla
baglantili oldugu goriilmektedir bu nedenle bu konuda yapilan arastirmalar giin
gectikge artmaktadir (Domaradzka ve Fajkowska, 2018; Nitschke, vd., 2001).
Lazarus (1991), bireylerin olaylar karsisinda duygusal tepkiler liretmeden Once
bilissel yapilar olusturdugunu ve bu bilissel yapilar ¢er¢evesinde duygusal tepkilerini
sergilediklerini ifade etmektedir. Bu ifade biligsel yaklagimlarin duygu ve duygu

diizenlemeye olan bakis agilarinin 6zeti niteligi tasimaktadir.
1.1.2. Bilissel Duygu Diizenleme

Duygularin tanimlanmasi ve anlagilmasi siirecinde bilislerin var olmasi

arastirmacilar tarafindan olduk¢a Onemli goriilmektedir. Biligsel kuramlara gore



bireylerin diisiince, duygu ve davranislar1 zihinde yer alan bilgi isleme siirecleri
dogrultusunda olusmaktadir. Bu siiregler sonucunda bilissel degerlendirmeler
olusturulur ve bu degerlendirmeler duygularin olugsmasinda etkili olmaktadir. Bu
degerlendirmeler ile bireyi, hangi duygunun ne derecede etkileyecegi
kestirilebilmekte boylece meydana gelen olayin tahmin edilebilir sonuglari, duygusal
yonii ve kontrol edilebilirligi artmaktadir (Lazarus, 1991). Ozellikle strese neden
olan durumlar karsisinda bilis ve bilissel siirecler duygularin diizenlenmesi, kontrol
edilmesi ve yonetilmesinde am1 zamanda da psikolojik iyi olusun korunmasinda
bireye yardimci olmaktadir (Garnefski, Kraaij ve Spinhoven., 2001). Ayn1 zamanda
biligsel siireglerin kaygi ve depresyon belirtilerinde de Snemli bir rol oynadig
goriilmektedir. Biligsel siirecler, bireylerin istenmeyen bir olay karsisinda ortaya
¢ikan duygularin altinda kalmasi yerine onlar1 kontrol altinda tutma noktasinda

bireylere destek olmaktadir (Atli ve Aslan, 2018).

Duygularin karmasik yapisi, duygunun olusmasi ve diizenlenmesi konusunda
bilislerin ne zaman devreye girdigini anlamay1 zorlastirmaktadir (Mauss, Cook ve
Gross., 2007). Bu nedenle duygularin yapisinda bilisin var olup olmadigi ve ne
derece etkili oldugu uzun yillar boyunca tartisitlmistir. Ancak yorumlama, segici
dikkat, tutumlardaki bireysel farkliliklar ve anilar gibi biligsel simgeler
incelendiginde duygularin ve bilisin birbirinden ayr1 ele alinamayacagi, her ikisinin
de birbiriyle karsilikli bir etkilesim igerisinde olduklar1 ifade edilmektedir
(Joormann, Yoon ve Siemer, 2010; Siemer ve Reisenzein, 2007).

Biligsel duygu diizenleme siireci farkli yollarla gergeklesebilmektedir.
Siirecin baglamasi, bir olaya 6zgili olabilir ya da tetikleyici bir uyaranin varligiyla
siire¢ baslamis olabilir ancak tiim bu siirecin otomatik olarak baslamasi bilis ve
duygular arasindaki bagin anlagilmasini zorlagtirmaktadir. Ayn1 zamanda duygunun
olusmast ve diizenlenmesi siirecinin boyutlarin1 somutlastirmayr da zor bir hale
getirmektedir. Bu islem o kadar hizli ger¢eklesmektedir ki ¢ogu zaman bireyin
kendisi bile duygusal siireclerin farkinda olmaz. Bu durum da duygu diizenleme
konusunda bilissel ve davranislar tepkilerin anlasilmasini ve bu konuda onlem
alinmasini daha da zorlastirmaktadir (Mauss, Cook ve Gross., 2007). Ayni1 zamanda
duygu diizenlemenin bir ¢ok farki yoniiniin oldugu da aciktir. Tiim bu nedenlerden
dolay1 duygu diizenleme kavraminin tiim yonlerini tek bir arastirmada aciklamak

miimkiin gézilkmemektedir (Garnefski, Kraaij ve Spinhoven, 2002). Bu nedenle bu



aragtirma, duygu diizenleme kavraminin biligsel yoniinii temel alarak

gerceklestirilmektedir.

Biligsel duygu diizenleme, Garnefski ve digerleri (2001) tarafindan duygu
diizenleme siirecinin sadece biligsel yoni dikkate alinarak olusturulmus bir
kavramdir. Genel olarak birey icin problem yaratan ve bireye sikinti veren
duygularin ruhsal yollar (bilissel stratejiler) araciligiyla iistesinden gelinmesi olarak
tamimlanmaktadir (Garnefski, Kraaij ve Spinhoven., 2001; Thompson, 1991). Bir
diger tanimda ise bireyin yasadigi olaylar karsisinda duygularinin harekete ge¢cmesi
sonucunda yasanilan duygusal deneyimin bi¢imini ya da Onemini degistirmek
amaciyla gergeklestirilen bilingli tepkiler olarak ifade edilmektedir (Garnefski, Kraaij
ve Spinhoven., 2001; Zelazo ve Cunningham, 2007). Yani biligsel duygu diizenleme,
duygusal uyaricilarin bilissel yontemler kullanilarak yonetilmesi ve biligsel olarak
basa ¢ikilmasini kapsamaktadir (Garnefski ve Kraaij, 2007). Onat ve Otrar (2010) ise
biligsel duygu diizenlemeyi, sosyal bilgi siire¢ modeli ve duygu diizenleme gibi farkli
modellerin kesisimi olarak ifade etmekte ve bireyin herhangi bir duruma yoénelik
verecegi duygusal tepkinin dncesinde var olan durumu bilissel siire¢lerden gegirerek

islemesinin ardindan duygusal tepkilerini ortaya koymasi olarak agiklamaktadir.

Biligsel siirecler bilindist ve bilingli olarak gergeklesebilmektedir ancak
biligsel duygu diizenleme bilingli biligsel siirecleri dikkate almaktadir. Biligsel
stirecler, bireylerin fizyolojik ve davranigsal tepkilerinde degisiklige yol agmaktadir.
Bu degisikliler ile var olan veya yeni olusacak olan duyguya yerinde bir duygusal
tepki olusturmak veya duygunun cevabini diizenlemek miimkiin olmaktadir (Ochsner
ve Gross, 2005). Boylelikle biligsel duygu diizenleme sayesinde bireyler, duygularim
diizenleyerek bireye stres veren ve iyi olusunu tehdit eden olaylar karsisinda
meydana gelen yogun duygularla daha kolay basa ¢ikabilmektedirler (Garnefski,
Kraaij ve Spinhoven., 2001). Bu noktada bilissel duygu diizenleme kavrami biligsel
basa ¢ikma kavrami ile esdeger bir yap1 olarak kabul edilmektedir. Birey tarafindan
zorlayict olarak kabul edilen, bireyi tehdit eden ve onda strese neden olan olaylar
karsisinda bireyin temel ihtiyaclar1 ugruna g¢aba harcamasi basa ¢ikma olarak
tanimlanmaktadir (Monat ve Lazarus, 1991). Garnefski ve digerleri (2001), bu
tanimdan hareketle basa c¢ikmayr gerektiren tiim sorunlarin aslinda duygu

diizenlemenin alanina girdigini ifade etmektediler.



Duygu diizenleme konusunda yapilan calismalar incelendiginde olaylarin
bilissel degerlendirilmesinin yapilmasinin duygusal tepkileri degistirdigi (Ochsner,
Knierim, Ludlow, Hanelin, Ramachandran, Glover ve Mackey., 2004) ve bilissel
duygu diizenleme stratejilerinin diger stratejilere oranla daha islev oldugu

goriilmektedir (Gross ve Levenson, 1997).

Biligsel duygu diizenleme becerileri bireylerde evrensel olarak var olmaktadir
ancak bireylerin bu becerileri kullanma bi¢imleri farklilik gosterebilmektedir
(Garnefski ve Kraaij, 2007). Bu nedenle her birey i¢in hangi stratejinin ise yarar
oldugunun belirlenmesi olduk¢a zordur (Joorman vd., 2010). Benzer bir sekilde
Geldard ve Geldard (2013) da basa ¢ikma kaynaklarinin evrensel ve degismez
ozellikler oldugunu ifade etmektedir. Bu kaynaklar zorluklarla basa ¢ikma yollarini
gostermekle birlikte bireyin kisilik 6zelliklerinden, inanglarindan beslenmektedir. Bu
nedenle kaynaklardan yararlanabilme becerisi, bireye 6zgiidiir ve cinsiyet, yasanilan

cevre, ekonomik diizey gibi degiskenlerden etkilenebilmektedir.
1.1.3. Bilissel Duygu Diizenlemenin Gelisimi

Duygu diizenleme becerileri, bireylerde dogduklar1 andan itibaren vardir ve
bu noktada evrensel oldugu bilinmektedir. Fakat bu becerilerin gelismesi zaman
igerisinde olmaktadir. Yeni dogan, gozlerini agtig1 andan itibaren duygusal tepkilere
maruz kalmakta ve ayn1 zamanda duygusal tepkiler vermektedir. Verilen duygusal
tepkinin ve olusabilecek gerilimin minimum diizeyde tutulmasi amaciyla ortaya
cikan beceriler, erken donem igerisindeki deneyimlerinin 6zelliklerinden izler
tasimaktadir (Eisenberg vd., 2004). Bilhassa erken gocukluk ve ergenlikte gelisen
duygu diizenleme becerilerinde ailenin oldukc¢a onemli bir etkisi bulunmaktadir
(Core vd., 2004). Bebeklik doneminde ortaya ¢ikan duygu diizenleme siireci,
cocukluk ve ergenlik doneminde oldukca hizli bir gelisim seyretmektedir. Ergenlik
sonrasinda ise sabit bir gelisim gostererek siiregelmektedir. Kisiler her bir yasam
doneminde zorlayict yasam olaylariyla karsilasmakta ve bu noktada her birine uyum

saglama adina ¢aba gostermektedirler (Garnefski vd., 2002).

Okul donemiyle birlikte duygu diizenleme becerileri biligsel bir farkindalik
olarak gelismektedir (Davis vd., 2010). Bu donem ile ¢ocuklar duygu diizenleme

tekniklerini gelistirirler ve bu dogrultuda kullanirlar (Kail, 2012). Fakat bu donem



igerisinde ¢ocuklarda istek ve arzularin Oniline gegmeyi engelleyecek diirtiisel

davransslar siirdiiriilmektedir (Kurtoglu ve Karatag, 2019).

Erken ergenlik donemine bakildiginda ise zihinsel becerilerin gelistigi ve bu
dogrultuda da duygu diizenlemede yeni yontemlerin kesfedildigi goriilmektedir.
Bununla birlikte bu donem igerisinde ergenlige girmek {izere olan birey, ilgilerini,
arkadaslarini, mekanlari secerek etraflarini istekleri dogrultusunda
degistirebilmektedirler (Ataman, 2011). Ergen ergenlik donemi igerisinde benlige ait
farkindalik ve c¢evreye yonelik duyarlhilik gelismekte; duygusal acgidan Ozgiiven
desteklenmektedir. Bu noktada da duygu diizenleme becerilerinin gelismesinin de
hizlandig1r goriilmektedir (Berk, 2015). Bilhassa duygular1 kontrol etme ve
degerlendirme becerisi bu donem igerisinde kazanilmaktadir (Cybele-Raver vd.,
2013; Hum vd., 2013). Bu dénem igerisinde bulunan ¢ocuk, duygu diizenleme
becerilerinde yetiskin bireylerden almig oldugu yardimi aza indirmistir. Duygularin
yetiskinlerden daha fazla saklamaktadir. Bu noktada biligsel stratejileri daha yogun
olarak kullandig1 goriilmektedir (Turan, 2020).

Ergenlik donemine bakildiginda, bireylerin duygu diizenleme yontemlerini ve
iliski bicimlerini segebildikleri ve bu dogrultuda kendilik algilarin1 gelistirdikleri
goriilmektedir. Bir diger ifadeyle kisisel olarak duygu diizenleme stratejileri bu
donem igerisinde olugmaktadir (Thompson, 1994). Ergenlik doénemi igerisinde
bireyler duygularimi spor, miizik, akademik etkinlikler gibi olumlu sekillerle
diizenleyebilmektedirler. Ancak madde kullanimi gibi uyumsuz ve istenmeyen
bicimlerde de diizenleyebilmektedirler (Hall vd., 1993). Olumlu ve olumsuz duygu
diizenleme becerilerinin farklilagmasinin ise biiyiik oranda bireylerin tecriibelerinden

kaynakli oldugu diisiiniilmektedir (Garnefski vd., 2002).

Yetiskinlik donemine bakildiginda is yasamiyla birlikte bireylerde
“profesyonel tutum” gelismektedir. Bu tutumla birlikte kisilerin duygularini ifade
etme ve yasama sekilleri degismekte ve bu dogrultuda kurallar1 6grenmektedir
(Gross ve Munoz, 1995). Profesyonel tutumla birlikte sosyal iligkiler bakimindan

uygun olmayan duygular kontrol altina alinmaktadir.

Ilgili alan yazina bakildiginda, duygu diizenleme becerilerinin kisilerin rutin
yasamlarii siirdiirmeleri agisindan oldukca gerekli ve 6nemli oldugu ortaya

koyulmustur. Duygu diizenleme kisinin yagaminda 6zel hayat ve is hayat1 gibi her
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alanda 6nemlidir. Bu noktada bireylerin duygu diizenleme becerilerini gézlemlemek
olduke¢a kolaydir ve uygun ve islevsel bir duygu diizenlemenin, gelisimsel siireclerin

saglikli oldugu seklinde yorumlanmasi miimkiindiir (Gross ve Munoz, 1995).
1.1.4. Bilissel Duygu Diizenleme Stratejileri

Biligsel duygu diizenleme ve biligsel basa ¢ikma kavramlarinin her ikisi de
olusan yogun duygusal tepkiyi yonetebilme yetenegini ifade etmektedir. Bu nedenle

bu iki kavram literatiirde birbiri yerine kullanilabilmektedir.

Biligsel duygu diizenleme stratejileri, Garnefski ve digerleri (2001, 2002)
tarafindan ortaya koyulan uyumlu ve uyumsuz dokuz adet stratejiyi kapsamaktadir.
Uyumlu stratejilerin kullanilmasi bireylerin sosyal ve psikolojik islevselligine katki
saglarken uyumsuz stratejilerin kullanilmasi sosyal ve psikolojik anlamda sorunlar
yasamalarina neden olmaktadir (Aldao vd., 2010). Uyumlu basa ¢ikma stratejileri;
kabul, plan yapmaya yeniden odaklanma, olumlu yeniden odaklanma, olumlu
yeniden degerlendirme ve olaymn degerini azaltma olarak isimlendirilirken, kendini
suclama, digerlerini su¢lama, ruminasyon (diisiinceye odaklanma) ve felaketlestirme
ise uyumsuz basa ¢ikma stratejileri olarak kabul edilmektedir (Garnefski vd., 2001,
2002). Literatiir incelendiginde uyumsuz basa ¢ikma stratejileri ile psikolojik
bozukluklar arasinda pozitif bir iliskinin oldugu gorilmektedir (Ataman, 2011,
Lavender ve Anderson, 2010). Bu nedenle bu stratejiler islevsiz olarak kabul
edilmektedir (Garnefski ve Kraaij, 2007; McCurdy, 2010).

Bireyler basa ¢ikma stratejilerini edindikleri kisisel tecriibeler veya psikolojik
yardim ve 6nleme programlari aracilifiyla 6grenmekte, kullanmakta ve kendileri i¢in
islevsel hale getirmektedir (Garnefski vd., 2002). Stratejiler, bireyin stres ve tehdit
altindayken olusan duygu ve diislinceleri ve bunlarin nasil algilandigim
kapsamaktadir. Bu baglamda stratejilerin cinsiyet, yas, psikolojik bozukluklar gibi
pek cok degiskenden etkilenebilecegini ve bireye 6zgii kullanildigini sdylemek
miimkiindiir (Garnefski ve Kraaij, 2006).

Asagida bireyler tarafindan kullanilan dokuz stratejinin agiklamalarina yer

verilmektedir.
1.1.4.1. Kendini Su¢clama

Bireyin yasanilanlardan ve basina gelenlerden dolay1 kendini sorumlu tutmasi

ve su¢lu bulmasidir (Garnefski vd., 2001). Genel olarak iki tip kendini su¢lamanin
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varhgindan s6z edilmektedir. Ilk tipte kontrol edilebilirlik diisiincesi hakimdir. Birey
suglamay1 davraniglar1 gibi degistirilebilir bir kaynaga yoneltir ve gelecekte bu
olumsuz sonugtan kaginabilecegi diisiincesi hakimdir. ikincisinde ise sayg1 diisiincesi
hakimdir ve birey su¢lamayr kendi karakteri gibi degistirilemeyen bir kaynaya
yoneltmistir  (Janoff Bulman, 1979). Kendini suglamanin olumsuz yasam
deneyimlerinden kaynaklandigi ve degersizlik inanciyla iligkili oldugu ayn1 zamanda
depresyon, yalnizlik ve saglik sorunlarina neden oldugu bilinmektedir (Anderson vd.,
1994).

1.1.4.2. Kabul

Kabul etme, duygusal agidan saglik bir hayat siirmenin ilk kosulu olarak ifade
edilmektedir (Ben Sharar, 2012). Var olan bir durumu inkadr etmemek ve bu
duygular1 bastirmadan kabullenmektir (Wolgast vd., 2011). islevsel bir basa ¢ikma
stratejisi olarak bilinmektedir. Kabul etmenin iki farkli agist bulunmaktadir. flki
bireyin var olan stres ya da tehdit verici durumu kabul etmesi, ikincisi ise yasanilan
problemle basa ¢ikamayacagin1 kabullenmesi ve olayin sonucuna kendini
hazirlamasi seklinde gergeklesmektedir (Carver, Scheier ve Weintraub, 1989). Benlik
saygisi, kendine giiven ve iyimserlik ile arasinda pozitif yonde bir iligki varken kaygi

ve uyumsuzluk ile negatif iliski igerisinde oldugu goriilmektedir (McCracken ve
Eccleston, 2003).

1.1.4.3. Ruminasyon

Istenmeyen bir olayla ilgili olarak ortaya ¢ikan duygu ve diisiinceler hakkinda
stirekli diisinmeye devam etmektir. Birey, olumsuz yasam deneyimi sonucunda
meydana gelen olumsuz duygulart diizenlemeye c¢alismak yerine, siirekli olarak
sonuca odaklanmayla mesgul olmasi olarak ifade edilmektedir (Compas vd., 1997).
Siirekli olarak olumsuz duygularin nedenlerine ve sonuglarina odaklanan ancak bunu
¢oziim tretici degil pasif bir sekilde gerceklestiren bir stratejidir (Berman vd., 2011).
Literatiir incelendiginde ruminasyon ile kaygi ve depresyon arasinda yiiksek diizeyde

pozitif bir iligki oldugu goriilmektedir (Nolen Hoeksema, Parker ve Larson, 1994).
1.1.4.4. Olumlu Yeniden Odaklanma

Istenmeyen bir olay karsisinda bireyin diisiincelerini hosa giden, olumlu
duygu ve anlara yonlendirmesi olarak ifade edilmektedir (Garnesfki vd., 2001). Yani

birey istenmeyen olayin etkilerinden siyrilarak dikkatini ve duygularini geg¢miste
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yasadigi hosa giden olaylara odaklamaktadir. Garnefski ve digerleri (2001), bu
stratejinin kisa vadede bireyler icin islevsel olacagini ancak uzun vadede basa ¢ikma
konusunda islevsiz olabilecegini belirtmektedir. Olumlu yeniden odaklanma ile
depresyon (Garnefski ve Kraaij, 2006; Garnefski vd., 2007) ve kaygi (Kraaij vd.,
2008) arasinda negatif, psikolojik iyi olus ile ise pozitif iliski oldugu goriilmektedir
(Riza, 2016; Southward, Heiy ve Cheavens, 2019).

1.1.4.5. Plan Yapmaya Yeniden Odaklanma

Bireyin yasadigi istenmeyen durumu degistirmek adina bir plan yapmasidir
(Garnefski vd., 2002). Bireyin yasadigi durumla nasil basa ¢ikacagina ve sorunu en
etkili nasil yonetecegine dair atacagi adimlarin ne olacagina karar vermesi olarak
ifade edilmektedir (Carver vd., 1989). Plan yapmaya yeniden odaklanmanin, kendine
giiven, benlik saygisi ve iyimserlik ile pozitif bir iligski igerisindeyken kaygi ve
depresyon ile negatif bir igerisinde oldugu belirtilmektedir (Garnefski vd., 2001;
Garnefski vd., 2004).

1.1.4.6. Olumlu Yeniden Degerlendirme

Yasanilan istenmeyen bir olay karsisinda o olayin olumlu yanlarini gérmeyi
kapsamaktadir. Yasanilan olayin daha giiclii biri olmasini sagladigini diisiinmek ve
bireysel gelisim agisindan yasanilan istenmeyen olaya pozitif bir anlam atfetmek
olarak agiklanmaktadir (Garland, Gaylord ve Park, 2009; Garnefski vd., 2002).
Iyimserlik, giiven ve benlik saygisi ile pozitif, kayg ile negatif bir iliski icerisinde

oldugu belirtilmektedir (Garnefski vd., 2001).
1.1.4.7. Olayin Degerini Azaltma

Literatiirde bakis acisina yerlestirme ya da bakis acisini1 degistirme olarak da
yer alan bu strateji, bireyin karsilagabilecek en kotii olayin bu olmadigina dair bir
inan¢ yerlestirmesidir. Birey, karsilastigi istenmeyen olayi, baska olaylarla
karsilagtirarak ciddiyetini azaltmakta ve diinyada daha koétiistiniin oldugunu zihnine
vurgulamaktadir. Bu karsilastirma bireyin gegmiste yasadigi daha olumsuz tecriibeler
ile de gergeklestirilebilmektedir (Garnefski vd., 2001). Bu stratejinin genel olarak
uyumlu oldugu distinilmektedir ancak literatiirde depresyonla pozitif iligki
gosterdigi arastirmalarin da oldugu goriilmektedir (Schroevers, Kraaij ve Garnefski,
2007).
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1.1.4.8. Felaketlestirme

Bireyin karsilastigi olaylar1 oldugundan daha kotii ve gelecekte de ¢ok daha
kétii ve korkung olacag diisiincesini tasimasidir. i¢inde bulunacak durumun en kétii
senaryo oldugu var sayilarak durum bir faciaymis gibi degerlendirilmektedir
(Borsbo, Peolsson ve Gerdle, 2008). Birey, bundan sonra olacaklari
yonetemeyecegini ve onlarla bas edemeyecegini diistinmektedir (Antony ve Swinson,
2009). Felaketlestirme ile depresyon, uyumsuzluk ve stres arasinda pozitif yonde

anlamli bir iligkinin oldugu goriilmektedir (Kallay, Tincas ve Benga, 2009).
1.1.4.9. Digerlerini Su¢clama

Bireyin istenmeyen durumlarin  yasanmasmin  digerleri  yiiziinden
gerceklestigine dair inancinin olmasidir. Birey yapilan yanlislarin sorumlulugunu
baskalara yiliklemekte ve olaylarda baskalarini suc¢lama egiliminde olmaktadir
(Ataman, 2011; Onat ve Otrar, 2010). Digerlerini sug¢lama stratejisi ile tilkenmislik
(Pines, 1993), duygusal (Tennen ve Affleck, 1990) ve davranigsal sorunlar
(Garnefski vd., 2002) arasinda anlamli ve pozitif bir iliski oldugu ifade edilmektedir.

Bilissel basa cikma stratejileri ile ilgili yapilan calismalar incelendiginde
kendini su¢lama, ruminasyon ve felaketlestirme stratejilerinin depresyon ve
anksiyete (Garnefski ve Kraaij, 2007), pozitif yeniden odaklanma ve plana yeniden
odaklanma stratejilerinin ise iyi olus (Schroevers vd., 2007) ile iliskili oldugu
gorilmektedir. Uyumsuz stratejilerin - kullanilmasi1 olumsuz duygular1 ortaya
cikartirken ayni zamanda da bireylerin islevselligini olumsuz olarak etkilemektedir
(Martin ve Dahlen, 2005; Riza, 2016).

1.2. UMUTSUZLUK
1.2.1. Umut Kavramm

Umut yiizyillardir pek ¢ok dini ve mitolojik efsane igerisinde kendine yer
bulan bir kavramdir. Bunlardan en bilineni ise “Pandora’nin Kutusu”dur. Bu
efsaneye gore umut, tiim kotiiliikler ve zorluklar karsisinda bas etmeyi saglayan bir
duygudur. Bu efsaneye gore diinyada var olan biitiin kotiiliikler bu kutu icerisinde
bulunmaktadir ve Hermes bu kutuyu Pandora’ya birakir. Higbir sekilde kutuyu
acmamasini ister. Ancak Pandora kutuyu acar ve kutunun igerisinde bulunan tiim

kotiiliikler diinyaya yayilir. Kutunun bosalmasinin ardindan en dipte hapsedilmis bir

14



tyilik belirir. Bu iyilik, umuttur. Ve efsanenin devaminda su soru sorulur; “Umut tek
basina biitlin kotiiliikler ile miicadele edebilir mi?” (Snyder, 2000). Umut kavraminin
tyilik ve 1yi olus lizerindeki etkisi bu efsanede oldukca net bir sekilde goriilmektedir.
Bu nedenle umut, arastirmacilar tarafindan incelenmeye deger goriilmiis bir kavram

olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Gergeklesen pozitif psikoloji calismalari, umut konusunda yapilan
arastirmalarin da sayisinda bir artis meydana getirmistir (Karaca ve Kandemir,
2016). Umut ile ilgili yapilan agiklamalar incelendiginde umudun farkli sekillerde ele
alindig1 goriilmektedir. Baz1 aragtirmacilara gére umut bir ihtiya¢ (Hinds, 2000);
bazilarina gore bireye 6zgii, benzersiz bir tecriibe (Owen, 1989), bazilarina gore ise
i¢csel bir hazir olus (Carson, Soeken ve Grimm, 1988) olarak ifade edilmektedir.
Umut, davranig, diisiinme ve duyguyu icerisinde barindiran bir kavramdir (Dufault

ve Martocchio, 1985; Herth, 1993).

Tiirk Dil Kurumu (TDK) sozliiglinde umut, “olmas1 beklenilen veya olacagi
diisiiniilen sey” olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2022). Ilgili alan yazina bakildiginda
ise umut, bir hedefe ulasmak ig¢in sifirdan daha fazla olan beklentiler (Stotland,
1969); bir hedefe ulasmak adina kendinde var olan giicii hissetme ve amaca
ulagmada etkili yollar bulabilme becerisine sahip olma (Snyder, 2000) olarak ifade

edilmektedir.

Arastirmacilar umut kavramini farkli agilardan ele alip incelemislerdir. Umut
konusunda gergeklestirilen en 6nemli tartismalardan bir tanesi umudun biligsel mi
yoksa duyussal m1 oldugu konusundadir. Bazi arastirmalar umudun duyussal yoniine
vurgu yaparken bazilari ise bilissel yoniiniin baskin oldugunu ifade etmektedir. Frank
(1968) bu konuda yaptig1 agiklamada; duygu ve diisiincelerin umut iizerinde anlamli
bir etkiye sahip oldugunu, umudun bu iki boyutun birlesiminden ibaret oldugunu

vurgulayarak iki boyutun da 6nemine deginen ilk kuramci olmustur.

Averill, Catlin ve Chon (1990) umut kavraminin duyussal yoniine vurgu
yapmiglardir. Umudun sosyal norm ve kurallar sonucunda ortaya ¢iktigini
vurgulamislar ve dort ana kural etrafinda umudu ve umutlu insanlar1 agiklamiglardir.

Bu kurallar;

1. Umut, basar1 ihtimalinin ger¢ek¢i bir bi¢imde degerlendirilmesi sonucunda

ortaya cikar.
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2. Bireyler, ancak kisisel ve toplumsal olarak kabul edilen konu ve alanlarda

umut ederler.
3. Umut etmede asil onemli olan olaylar ve olaylarin sonuglaridir.

4. Umut diizeyi yiiksek olan bireyler, umut diizeyi diisiik olan bireylere oranla
amaglaria ulasmada daha etkili yollar se¢mekte ve eyleme gegmekte daha istekli

olmaktadirlar.

Umut ile ilgili en fazla c¢alismay1r yapan kuramcilardan olan Miller ve
Powers’a gore umut, ‘“algilanan olumsuzluklardan kurtulma, iyilik halinin
devamliligi ve gelistirilmesi igin gelecege yonelik olumlu beklentiler” olarak
aciklanmaktadir. Bireylerde meydana gelen bu beklentiler, olumlu bir gelecek algisi,
hayatin anlam1 ve hedefleri, psikolojik iyi olus, 6z yeterlik ve olumlu sosyal iliskiler
gibi kavramlar ile ilgilidir (Miller ve Powers, 1988). Zournazi (2004) ise insanlarin

hayata tutunmasini saglayan bagin umut oldugunu ifade etmektedir.

Ilgili alan yazm incelendiginde umudun sorunlar1 énleme ve zorlayic1 yasam
durumlan karsisinda daha giiclii bir durus sergilemede etkili oldugu goriilmektedir.
Umut diigiincesi, sorunlarin ardindan yasanacak olan olumsuz duygular agisindan da
onem tasimaktadir. Bununla birlikte umut diizeyi yiiksek olan bireylerin genel iyi
oluslar1 ve benlik algilarinin bu durumdan olumlu etkilendigi de alan yazinda

belirtilmektedir (Giilten, 2014).

Umut duygusu, bireylerin farkli amaclar olusturup bunlara yonelmelerinde de
etkilidir. Umut duygusu yiiksek olan bireyler, yeni amaglar arayip bu yollara ulasmak
icin farkli ve yeni yollar bulma noktasinda isteklidirler. Umut bireylerin

motivasyonunu ve 6z yeterlik duygusunu arttirmaktadir (Erdogan, 2013).

Umudun ortaya ¢ikmasi i¢in mutlaka ki bir diislince gereklidir ancak yalnizca
diistince umudu korumaya ve ayakta tutmaya yetmemektedir. Ortaya ¢ikan diisiince,
amaca ulasmak i¢in yapilan dogru bir planlama ve basarma hissi ile desteklenmelidir.
Bu siireg; amag belirleme, izlenecek yolu se¢me, planlama ve davranisa doniistiirme
(eyleme gecirme) basamaklarindan olugmaktadir (Erdogan, 2013). Bu basamaklarda
“devam etmeliyim” veya “basarabilirim” seklindeki icsel diyaloglar ise umudun

diislince seklinin bir yansimasidir (Snyder vd., 1998; Zengin, 2013).

Bu diisiinceler, bireyler icin bir motivasyon kaynagi olmaktadir. Bireyin

harekete gecme ve hedefine ulasma dogrultusundaki amagl davraniglarini siirdiirme
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noktasinda bu diisiinceler olduk¢a dnemlidir. Ayn1 zamanda bu diisiinceler bireyin
kargilasmis oldugu zorluklar karsisinda da farkli ¢6ziim yollar1 arama konusunda
birey i¢in motive edici ve cesaretlendirici olmaktadir (Irving, Snyder ve Crowson,

1998).

Umut, bireylerin olumsuz zamanlardaki diislincelerini de kontrol altinda
tutmaya katki saglamaktadir. Istenmeyen yasam olaylar1 sonucunda meydana
gelebilecek caresizlik ve karamsarlik duygularinin Oniine gecer. Bireylerin hayat
enerjilerini korumalarinda onlara yardimei olur (Oz, 2004). Ayn1 zamanda bireylerin

eksiklik, yetersizlik, yalnizlik ve sikint1 hisleriyle bas etmelerine katki saglamaktadir

(Duyan ve Er, 1996).

Umut diislincesi bireylerin kendilerine yonelik gercek degerlendirmeler
yapmalar1 agisindan 6nemli oldugu kadar manevi olarak “kendini gergeklestirme”
nihai hedeflerinin devamlilig1 acisindan da 6énem arz etmektedir. Umut, bireylerin
kendini gergeklestirmeye yonelik hedeflerindeki varolugsal derinligin ve kararliligin

bir isareti olarak kabul edilmektedir (Kog, 2008).

Umut kavrami yalnizca diislinceden ibaret olmadig: gibi arzu ve istekten de
farkli bir kavramdir. Arzu ve istegin disinda olarak umutta var olan O6zellikler

asagidaki gibidir (Slezackova, 2017);
e Umut, mutlaka “iyi bir sey” e yonelik olmalidir.
e Umut, su an icin degil, gelecek icin beslenmelidir.
e Umut, elde edilmesi kolay olmayan amaclar ugruna olusturulmalidir.

e Umut, elde edilmesi imkansiz olmayan ulagilabilir amaglar ugruna

olusturulmalidir.

Ayni zamanda umut, iyimserlikten de farkli bir kavramdir. Umut diizeyi
yiiksek olan bireyler her seyin iyi ve olumlu sonuglanacagina dair bir inang
tasimazlar. Umut, gerekce ve gerceklere dayanmaktadir. Bu nedenle mantiksal
yoniinlin oldukca kuvvetli oldugu belirtilmektedir. Umut “akil ve irade giicii ile
ortaya c¢ikan problemin ve engellerin arasindan ¢ikis yolunu aramak ig¢in
arastirmalara devam etmek ve bu yolun var olduguna ve bulunabilece§ine olan
inanciyla azimle pes etmemek” seklinde ifade edilmektedir. Bu noktada umudun bir

cabaya ihtiya¢ duydugu goriilmektedir (Goka, 2017).
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Snyder (2002), umudun ¢evreden 6grenildigini ifade etmektedir. Bu nedenle
umut duygusunun olusmast ¢ocukluk donemi yasantilari ile siklikla
iliskilendirilmektedir. Ornegin ¢ocukluk doneminde siirekli olarak ihmal edilen bir
cocuk umut etmeyi 6grenememekte ve yetiskinlik doneminde de umut duygusunu
hissedememektedir. Umut, Ogrenilebilir bir kavram oldugu gibi ayni zamanda
gelistirilebilir bir kavramdir. Egitim veya terapiler aracilifiyla bireylerin umut

seviyelerinde artis meydana gelebilmektedir (Feldman ve Dreher, 2012).

1.2.2. Umutsuzluk

Bireyin gelecegi ile ilgili diisiince ve tutumlarinin olumsuz, karamsar ve
caresiz olmasi (MacLeod, Rose ve Williams, 1993; Stone, 2014) ve gelecege yonelik
olumsuz beklentilerinin sonuclarini degistirmek icin ¢aba géstermemesi umutsuzluk
olarak tanimlanmaktadir (Bayram ve Cam, 2002; Bagge vd., 2014; Williams vd.,
2005). Kisinin umutsuzlugunun en baslica sebebi, umudunu yitirmis olmasindan
kaynaklanmaktadir (Tercanli ve Demir, 2012; Cam Celikel ve Erkorkmaz, 2008).
Umutsuzluk, bireyin ge¢miste basina gelen olumsuz tiim olaylarin gelecekte de
tekrarlanabileceginin olas1 olduguna inanarak; kendisi, g¢evresi ve hedeflerinin
sonuclart hakkinda negatif tahminlerde bulunmasi ve olumsuz diisiincelere sahip
olmasi olarak tanimlanabilmektedir (O’Connor vd., 2000; Lavender ve Watkins,
2004).

Amerikan Psikoloji Birligi’nin (1994) tanimina gore ise umutsuzluk; kisinin
kendi irade duygusunu, inisiyatifini ve kendi kendine karar verebilecegine yonelik
inancin1 kaybetmesi sebebiyle kendi motivasyonunu hayata geciremedigi olumsuz
bir duygu ve disiinceler biitiiniidiir. Birey bu umutsuzluk durumu icinde
deneyimledigi olay ve durumlart olumsuz degerlendirmekte ve gelecege yonelik
diistincelerinde karamsar bir tutum izleyebilmektedir (Dunn vd., 2014; Miranda vd.,
2013). Bireyin; gelecegine yonelik karamsar tutumlarinda, ¢aresiz ve yetersiz olarak
betimledigi kendine yonelik degerlendirmelerinde, umutsuzlugun beraberinde

getirdigi olumsuz duygudurumun sebep oldugu diisiiniilmektedir (Beck vd., 2006).

Bireyin; hayat deneyimlerini siirekli olarak olumsuz ve negatif bir yonde
algilamasi, olumsuz olarak gerceklesecegine inandigr bir olay ya da durumun
sonucunu farklilagtirmak i¢in herhangi bir sey yapamayacagina yonelik diistinceleri,

yasadig1 olaylarin sebepleri ve sonuclar1 hakkinda karamsar degerlendirmelerde
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bulunarak sorumlu olarak kendini gérmesi ve deneyimledigi her olumsuz olayin
hayatina dair degistirilemez ¢ok 6nemli anlamlar tagidigina inanmasi, umutsuzlugun
baslica gostergeleri olarak karsimiza c¢ikmaktadir (Eker, 2017; Dilbaz ve Seber,
1993). Genel olarak umutsuzluk, yasanan negatif olaylar karsisinda bireyin
gosterdigi psikolojik bir tepki olarak tanimlanmaktadir (Snyder vd., 2004; Ozkaya,
2017; Cevik ve Yildiz, 2016). Yukarida yapilan tanimlar da géz oniine alindiginda,
umutsuzlugun; bireyin yasam istegini ve amacii kaybetmesi ve hayata karsi

beklentilerinin olmamasi olarak ortaya ¢iktig1 sdylenebilmektedir.

Bireylerin yasamis olduklart olumsuzluklar karsisinda basarisiz olduklarini
diistinmeleri ve bu durumun degistirilemeyecegine inanmalari umutsuzlugun ilk
adimini olusturmaktadir (Tennen ve Herzberger, 1987; Beck vd., 1993). Bu nedenle,
umutsuzluga kapilan bireylerin, karsilacaklarini diisiindiikleri durumlart gergekgi bir
bakis agisiyla degil, negatif bir bakis acisiyla degerlendirecekleri ve
deneyimleyecekleri her durumun negatif sonuclanacagi beklentisi i¢cinde olacaklari
diistiniilmektedir (Dieringer vd., 2017). Umutsuzluk ve karamsarlik iginde olan
bireylerin her ne sartta olursa olsun gelecekten herhangi bir sey beklenilemeyecegine
dair kesin kaliplar1 bulunabilmektedir (Yerlikaya, 2014). Ayn1 zamanda, degersizlik
duygularinin, motivasyon eksikliginin, ilgi kaybinin ve hissedilen mutsuzluk
diizeyinin artmasinin umutsuzluk ile bir iliski igerisinde oldugu goriilmektedir
(Seligman, 1972; Abramson, Seligman ve Teasdale, 1978). Gen¢dz, Vatan ve Lester
(2006) umutsuzluk seviyesi yiiksek olan bireylerin gelecekleri ile ilgili karamsar
beklentiler icinde olduklarmi ve yogun bir motivasyon kaybi yasadiklarim

belirtmektedirler.

1.2.3. Umutsuzluga Yol Acan Unsurlar

Umudun gelismesi veya sonmesi {lizerinde etkili olan pek c¢ok faktor
bulunmaktadir. Bu faktdrlerden en etkili olanlar1 hakkinda agiklamalar asagida yer

almaktadir.

Motivasyon: Motivasyon, bireyleri eyleme geg¢iren ve amaca yonlendiren
i¢sel veya digsal gii¢ olarak ifade edilmektedir. Ertlirk (1995) motivasyonu, “bireyleri
belirlenen hedefe dogru siirekli olarak aktif hale getirmek i¢in gosterilen gayretin

bilesimi” seklinde tanimlamaktadir. Motivasyon, bireyin psikolojik cabasini ve
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dayanikliligini hedefe ulasmak adina diizenlemekte, bireye aktiflik ve siireklilik

kazandirmaktadir (Vromm, 1964).

llgili alan yazinda umut ve motivasyon arasindaki iliskinin incelendigi
caligmalar incelendiginde motivasyonun umut lizerinde olumlu diizeyde bir etkisinin

oldugu goriilmektedir (Brooks, 2011; Kenny vd., 2010).

Oz yeterlik: Bireylerin belirli bir olay veya durumda beklenilen sonuglara
ulagmada gerekli olan davraniglar1 dogru ve iyi bir bigimde yerine getirebilecegine
yonelik inancidir (Bandura, 1977, 1986). Bireylerin kendilerine ait yeterlik inanglari
ne kadar yiiksekse bireyler o kadar aktif olmakta ve is ugruna enerji ve caba sarf
etmektedirler (Alpay, 2010). Bu noktada 6z yeterlik algilarinin sorunlarla basa ¢ikma

tutumunu, eyleme gegmeyi ve stirekliligi etkiledigi goriilmektedir.

Oz yeterlik algisinin yiiksek olmasi bireylerin kendilerine ve yapacaklar isin
sonuclarina karst daha umutlu olmalarin1 saglamaktadir. Bu da bireylerin caba
harcamalarini, istenmeyen yasam durumlari karsisinda direngli ve dayanikli

olmalarin etkilemektedir (Bandura, 1977).

Oz Saygi: Benlik kavrami, benlik imgesi ve ideal benlik kavramlarinim iligkisi
sonucunda olusan kavram 0z saygidir. Bireylerin sahip olduklart niteliklerin,
hedeflerin, yasam amaglarinin, tutumlarinin, duygulariin ve diisiincelerinin timii
benlik kavrami; bireyin ne oldugu benlik imgesi; bireyin ne olmak istedigi ise ideal
benlik olarak ifade edilmektedir. Oz saygi ise bireyin benlik imgesi ile ideal benligi
arasindaki farktan kaynakli yasadigi duygularn isaret etmektedir (Piskin, 2003;
Uyanik, 2003).

Ilgili alan yazin incelendiginde umut ve 6z saygi kavramlar1 arasinda pozitif
bir iliskinin oldugu gériilmiistir. Oz saygi diizeyi diisiik olan bireylerin umut
diizeylerinin de diisiik oldugu goriilmektedir (Bilge, Aslan ve Dogan, 2000;
Ciavocci, Heaven ve Davies, 2007).

Sosyal Iligkiler: Yapilan arastirmalar incelendiginde umut diizeyinin, yalniz
hisseden, depresyon yasayan bireylerde daha diisiik oldugu goriilmektedir. Bu
dogrultuda sosyal iligkilerin umut iizerinde 6nemli bir etkisinin oldugu, sosyal
iligkilerinde problem yasayan bireylerin umut diizeylerinin bu durumdan olumsuz

etkilendigi ifade edilmektedir (Ekas, Pruitt ve Mckay, 2016). Bununla birlikte sosyal
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destegin de umut lizerinde olumlu bir etkisinin oldugu belirtilmektedir (Luo, Qui,

Zheng, 2014).

Cinsiyet: Cinsiyetin umut tizerindeki etkisini inceleyen arastirmalarda farkli
sonuglarin elde edildigi goriilmektedir. Baz1 arastirmalar kadinlarin erkeklere oranla
daha fazla umut diizeyine sahip olduklarin1 belirtirken (Heaven ve Ciarrochi, 2008;
Hendricks-Ferguson, 2008) bazi arastirmalarda ise erkeklerin daha yiiksek umut

diizeyine sahip oldugu goriilmektedir (Chang, 2003).

Cinsiyetin umut tizerinde etkili oldugu arastirmalar tarafindan gdsterilmistir.
Ancak cinsiyetin umut {izerindeki etkisinin ne yonde oldugunun net olarak

belirlenmesi adina daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ duyuldugu agiktir.

1.2.4. Umutsuzlugun Birey Uzerindeki Etkileri

Umutsuzluk bireyin yasam kalitesini ve psikolojik olarak iyi olusunu olumuz
etkilemektedir (Farran vd., 1995; Haatainen vd., 2003). Umutsuzlugun yol agtig1 en
temel psikolojik sorunlardan bir tanesinin depresyon oldugu bilinmektedir (Dilbaz
vd., 1993). Gergeklestirilen arastirmalar umutsuzluk yasaminin depresyon tanisi
almada temel belirleyici unsurlardan bir tanesi oldugunu géstermektedir (Abramson
vd., 1989). Depresyon hastalarinin biiyiik bir kismi tedavi arayisina umutsuzluk ve
mutsuzluk hissetmeleri ile basvurmaktadirlar (Beck, 1967; Dilbaz ve Seber, 1993).
Yapilan bir ¢alismada depresyonun temel sorunlarindan bir tanesinin umutsuzluk
oldugu ifade edilmistir (Melges, 1969). Beck (1967) tarafindan gerceklestirilen klinik
bir aragtirmada depresyona sahip olan hastalarin en az %78’inin gelecege iliskin
algilarmin olumsuz oldugu goriilmiistiir. Ayni calismada hastalarin depresyon
belirtilerinin  artmasiyla birlikte umutsuzluk seviyelerinin de arttigi ortaya

koyulmustur.

Bununla birlikte depresyonun belirtileri igerisinde umutsuzlukla birlikte en
fazla iliskisi olan 6z kiyim diisiinceleri ve davranislaridir (Dilbaz ve Seber, 1993).
Calismalar depresyona oranla umutsuzlugun bireyleri daha fazla 6z kiyima
yakinlagtirdigimi gostermektedir (Malone vd., 2000; Wetzel, 1976). Gergeklestirilen
bir arastirmada ise depresyonu olan ve 6z kiyim diigiinceleri olan bireylerin intihara
egilimlerinin dogrudan umutsuzluk ve 6z kiyim diisiinceleri arasindaki iliskiden

kaynaklandig1r ortaya koyulmustur (Dyer ve Kreitman, 1984). Beck ve digerleri
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(1974) ise 6z kiyim disiincelerinin, bireyin yasamis oldugu umutsuzluk hissiyle

degerlendirip degerlendirmedigi ile baglantili olarak ortaya ¢iktigini vurgulamistir.

Psikopatolojiye sahip olan bireyler ile gerceklestirilen bir arastirmada
patolojiye sahip oldugu noktasinda farkindalik sahibi olan bireyler ile olmayan
bireyler arasinda umutsuzluk agisindan fark oldugu goriilmiistiir. i¢ gorii sahibi olan
bireylerin, i¢ gorii sahibi olmayan bireylere oranla daha diisiik umutsuzluk diizeyine

sahip olduklar1 ortaya koyulmustur (Carroll vd., 2004).

Umutsuzluk yalnizca depresyonun bir belirtisi olarak goriilmemektedir. Ayni
zamanda kayg1 belirtilerinin de yordayicisidir (Vatan ve Dag, 2009). Kaygi ile ilgili
yapilan ¢alismalarda hem klinik hem de klinik olmayan 6rneklemde umutsuzluk ile
kaygi semptomlar1 arasinda pozitif yonde ve anlamli bir iliski oldugu ortaya
koyulmustur (Clark vd., 1993; Vatan ve Dag, 2009). Bununla birlikte travma sonrasi
stres bozuklugu ve umutsuzluk arasinda da pozitif yonde ve anlamli bir iligki oldugu

ortaya koyulmustur (Carroll vd., 2004).

1.3. KAYGI

Kaygi genel anlamda bireyin varolusu karsisinda bir tehdit ortaya koyan ve
farkli durum ya da olaylarda goriilen stres duygusu ile basa ¢ikma durumunda
kalmasia yol agan bir hayli yogun yasam olaylar1 karsisinda verilen bir tepkidir.
Kaygi kavrami, bireyin yasama ihtimalinin bulundugu ve tehdit veya tehlike
durumlariyla alakali bir sekilde bireyin farkli yasam alanlarinda bedensel, duygusal
ve davranigsal olarak meydana gelen degisikliklerin meydana gelmesine neden olan
ve kisinin iglevselligi {lizerinde olumsuz bir etki birakan bir sorun seklinde
aciklanmaktadir (Berksun, 2003). Kaygi hissetme ile bireylerin islevsellikleri
diismekte ve kisiler korku ve endise duygularini yogun bir sekilde yasamaktadirlar.
Yasanilan bu durum, bireyin gergin hissetmesine yol agmakta ve birey siirekli olarak
bu gerginlik duygusunu diisiinmeye baslamaktadir. Ortaya ¢ikan bu siirekli diisiinme
durumu ise bireyin giinliilk yasaminda veya is yasaminda dikkat eksikligi yasamasina
ve odaklanma sorunu yasamasina yol agmaktadir. Ortaya ¢ikan bu durum bireyin

hayatinda bir¢ok alanda sorun yasamasina neden olmaktadir (Berksun, 2003).

Kaygi, kisinin siirekli olarak tetikte ve hazir olmasina yol agan ve sebebi tam

olarak ortaya koyulamayan, kisinin karsilagtifi ger¢ek bir durum veya olay ile
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baglantili ya da hayatla baglantisiz bilingdist bir sekilde ortaya koyulan tepkiler
olarak ifade edilmektedir (Cebeci, 2009). Bireylerin yasadiklar1 kaygi, net ve agik bir
bicimde disaridan gozlemlenebilen bir uyaran ile baglantili olabilecegi gibi durum ya
da olayla baglantili olmayan, goriinemeyen bir sebepten de ortaya ¢ikabilir. Kaygi,
korku ve endise arasinda kisilerin hissettikleri bir duygu hali olarak aciklanmaktadir.
Kisilerin etraflarinda meydana gelen degisimler karsisinda tetikte olma ya da
degisimler karsisinda bir yanit ortaya koymasina yol agan bir duygu hali olarak da
belirtilmektedir. Bu noktada kaygi, pek c¢ok bedensel ya da psikolojik bir dizi
problemle beraber ortaya ¢ikabilmektedir (Esel, 2003).

Farkl1 bir tanimlama ise kayginin bireyin bedensel olarak ortaya koydugu bir
koruma sistemi oldugu belirtilmektedir. Bu noktada birey kendisine kars1 bir tehlike
ve tehdit hissettiginde bu olay veya durumdan kagma eylemi ortaya koymak ya da
durum veya olayla savagsma davranisi ortaya koymak icin kaygiyr kullanmaktadir

(Beck ve Stanley, 1997).

Ayn1 zamanda kaygi, kisilerin hayatinda belli basli durumlarda koruyucu bir
unsur olarak da ortaya cikabilmektedir. Ancak bazi durumlarda ise bir probleme
isaret etmekte ve patolojik bir bigime doniismektedir. Patolojik kaygi durumu ifade
edilirken, bireyde sunlarin goriilmesi gerektigi ifade edilmektedir (Uzbay ve Yiiksel,

2002):
e Gergek olan bir tehlikeye veya tehdit durumu yokken ortaya ¢ikar.
e Uzun siirer ve siireklidir.
e Birey tarafindan bir tiirlii sonlandirilamaz.

Kisilerin yogun bir sekilde hissettigi ve uzun bir zaman boyunda devam eden
depresyon ve kaygi duygusu, kisilere ac1 vermekte; yasamdan aldiklart doyumu
diisiirmekte, sosyal yasamlarinda belli basli islevsel bozukluklara yol agmakta ve is

giicii kayiplarina neden olmaktadir (Ceylan vd., 2003).
1.3.1. Kaygiya Yol Acan Unsurlar

Kaygi, sinir sistemi ve bedensel kaynakli semptomlarda bir arada meydana

gelen kiside rahatsizlik ve huzursuzluk uyandiran bir duygu durumu seklinde ortaya
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cikmaktadir. Normal sartlarda meydana gelen kaygi kisilerin yagamlarinda siirekli
olarak karsilastiklar1 bir duygu durumudur. Bu noktada gercek olan bir olay veya
durum ya da olma ihtimali olan bir olay veya durum bulunmaktadir. Fakat stresi
ortaya cikartan ya da kisi icin tehlike riski tasimayan durum veya olaylarda da
meydana gelen ve bireylerin giinliilk hayatlarii engelleyen kaygi problemleri de

vardir. Bu gibi durumlar “kaygi bozuklugu” olarak ifade edilmektedir (APA, 2007).

Kaygiyr ortadan kaldirmak ve kaygi ile bas etmek adina bireylerin
sergiledikleri davranmiglar, aslinda onlarin daha fazla kaygi yasamlarma yol
acmaktadir. Bireylerin yasama olasiliklar1 bulunan tehlike veya tehditlerden
kaginma, engellemis hissetme ve tepkisiz kalma gibi durumlar kaygi yasamanin en

ana semptomlari olarak degerlendirilmektedir (Isik ve Taner, 2006).

Kayginin goriilmesinde bazi faktorlerin etkili oldugu bilinmektedir.

Bunlardan en 6nemli dort tanesi Ziyalar (2006) tarafindan su sekilde siralanmaktadir:
1. Davranis kaliplarinin ve kisiligin tam olarak olugsmamasi
2. Yas olarak ¢ocukluk ¢aginin sonunda veya yaslilik caginda bulunulmasi
3. Menopoz ya da andropoz dénemlerinde olunmasi

4. Genetik olarak yatkinlik olmasi (Ziyalar, 2006).
1.3.2. Kayginin Yayginhgi

Kayg1 bozukluklari diinyada en yaygin olarak goriilen psikolojik sorunlardan
biridir. Diinya c¢aginda bireylerin 1/5’ini etkiledigi bilinmektedir (APA, 2013).
Arastirmalara bakildiginda yasam boyu yaygmhigmin %13,6’yla %28,8 arasinda
oldugu goriilmektedir (Horwath vd., 2011). ABD’de gerceklestirilen bir arastirmada
kaygi bozuklugunun bir senelik yayginligt %17,7 olarak belirlenmistir. Aym
zamanda yasam boyu yayginlik oraninin erkeklerde %19,2; kadinlarda ise %30,5

oldugu goriilmiistiir (Merikangas ve Rihmer, 2017).

Avrupa’da gerceklestirilen bir c¢alismada (European Study of the
Epidemiology of Mental Disorders) kaygmin bir yillik yayginlik oraninin %6,4
oldugu ortaya koyulmustur. Ayn1 calismada erkeklerin oran1 %3,8; kadinlarin oram

ise %17,5 olarak bulunmustur (Horwath vd., 2011). Ulusal Ruh Saghigi Enstitiisii
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tarafindan gerceklestirilen ve diinya capinda yapilan en genis yayginhik
caligmalarindan bir tanesi olarak kabul edilen “Epidemiyolojik Alan Caligmasi”
sonuglaria gore kaygi bozuklugu en yaygin goriilen ruhsal bozukluk olarak ortaya
koyulmustur. Bu arastirmada kaygi bozukluklar1 toplumun %7’sinde goriilen bir
rahatsizliktir. Ayni ¢alismada kadinlarda goriilen en yaygin ruhsal bozukluk olarak
tespit edilmistir (Regier vd., 1984). Bu arastirmada elde edilen sonuglara gore
kaygmin yasam boyu yaygimnlik orani ise %14,6 olarak bulunmustur (Regier vd.,
1984).

Ulkemizde yapilan arastirmalara bakildiginda ise 1997 senesinde yapilan
“Tirkiye Ruh Sagligi Profili” arastirmasi sonuglarina gore {iilkemizde kaygi
bozukluklarinin bir yillik yayginlik oraninin %6,7 oldugu goriilmistiir (Kilig, 1998).
2000 senesi ve sonrasinda ise kaygi bozuklugunun yayginligi hakkinda yapilan
calismalarin sayisinda bir azalma oldugu goriilmektedir. Bu ¢alismalar genel olarak
tiniversite Ogrencileri ya da kliniklere ayaktan bagvuran hasta bireyler iizerinde
gerceklestirilmistir. Bu nedenle de topluma genellemesi zor sonuglar ortaya
koyulmustur. Bu noktada daha genis orneklemeli arastirmalara ihtiya¢ duyuldugu
belirtilmektedir (Binbay vd., 2014).

Kaygi bozukluklarinin goriilme riskine bakildiginda 10 ile 25 yas araliginin
kritik oldugu ve goriilen vakalarinin ¢ogunlugunda belirtilerin 35 yas ve Oncesinde
ortaya ¢iktigi belirtilmektedir (Oztiirk ve Ulusahin, 2008). Kaygi bozukluklarmin
biiyiik bir kism1 erkeklerle kiyaslandiginda kadinlarda daha yaygin olarak ortaya
cikmaktadir (Koroglu, 2013).

Kaygi bozukluklar1 birbirleri ile es tani olarak siklikla goriilmektedir.
Bununla birlikte kaygi ve depresyonun da bir arada goriildiigli vaka sayist bir hayli
yiiksektir. Kaygi bozuklugu yasayan ve bu taniy1 alan bireylerin %70’inde farkli bir
kayg1 bozuklugu tiiriiniin de oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte yaygin anksiyete
bozuklugu bulunan bireylerin %90°1inda ise farkli bir psikiyatrik bozukluk oldugu
belirtilmektedir (Giileg ve Koroglu, 1997).
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1.3.3. Kayginin Tamsi

Kaygi bozukluklarinin  agiklanmasi ve smiflandirilmast  DSM-V’te

yapilmaktadir. Kaygi bozuklarinin igerisinde 10 farkli simiflama bulunmaktadir.

Bunlar asagida yer almaktadir (APA, 2013):

1. Yaygin anksiyete bozuklugu
2. Ayrilma kaygis1 bozuklugu
3. Ozgiil ve sosyal fobi
4. Panik bozuklugu
5. Sec¢ici mutizm
6. Agorafobi
7. Madde veya ilagtan kaynaklanan anskivete bozuklugu
8. Bagka bir saglik durumuna baglh anskiyete bozuklugu
9. Tammlanmg diger bir anksiyete bozuklugu
10. Tammlanmamg anksiyete bozuklugu
Bireylerin kaygi yasamalar1 halinde ortaya c¢ikan ve bedensel olarak ortaya

koyulan semptomlara bakildiginda ise siklikla asagida belirtilen semptomlarin

oldugu goriilmektedir (Isik ve Taner, 2006):
1. Tasikardi, ¢arpint1 ve ritim problemleri
2. Derin nefes alip verme, nefes darligi
3. Bitkinlik ve yorgunluk
4. Karm, mide ve bas agrisi

5. Kan basincinda degisim
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6. Cinsel problemler
7. Uyku problemleri
8. Bayginlik

9. Midede bulanma

Kaygi problemleri bireylerde birbiri ile baglantili bir bicimde meydana
gelebilen fakat birbirinden farkli semptomlarla bir arada goriilmektedir. Aym
zamanda yasanilan kaygi durumunun tespit edilmesinde dikkat edilmesi gereken

farkl belirtiler de bulunmaktadir. Bunlar (Tiyli, 2017):

1. Kisinin yasadig1 kaygi durumun tehlike riski tasimasi ya da kabul

edilemeyecek bir seviyede bulunmasi

2. Kisinin psikolojik hali karsisinda 3 haftadan daha fazla bir siire herhangi

bir miidahale olmamas1
3. Fiziksel yakinmalarin sikliginda artis meydana gelmesi
4. Oliim korkusu ve kaygisinin kisinin islevselligine ket vurmasi

5. Panik atak semptomlarinin ve yasantilarinin artmasi

1.4. PANDEMI SURECI
1.4.1. Pandemi Kavrami ve Covid-19 Pandemisi

Salginin belirli bir bolgede kalmayip o bolgenin disina ¢ikarak, biiyiik bir
kitleyi ve hatta biitlin bir insanlig1r etkisi altina almasi pandemi olarak ifade
edilmektedir (Aslan, 2020). Pandemi, eski Yunan dilinde pandemos (tiim insanlar)
anlamma gelmektedir. Hayatimiza hizlica giren ve asina olmadigimiz bu kavram
diinya insanligini bircok yonden etkilemeye devam etmektedir. Pandemi ¢ok sayida
insan1 etkisi altina alan ve hizli bir sekilde yayilim gosteren bir hastaliktir (Cinar ve
Ozkaya, 2020). Ge¢mis dénemlerde de Ispanyol gribi, kolera, kara veba gibi bir¢ok

pandemi yasanmistir.
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Bir salginin pandemi olarak nitelendirilmesi i¢in; tiim diinya {izerinde tehdit
olusturmas1 ve bu hastaligin bireyler arasinda hizli ve kolay bir sekilde yayilim
gostermesi  gerekmektedir (Kelly, 2011). Diinya Saghk Orgiitine gore bir
pandeminin baslamasi i¢in belli kosullar1 saglamasi gerekmektedir. Bu kosullar;
Niifusun daha Once karsilasmadigi bir hastalifin ortaya ¢ikmis olmasi, hastaliga
neden olan etmenin insanlara bulagmasi ve tehlikeli arz eden bir hastaliga sebep
olmasi, hastaligin insanlar arasinda kolay ve devamli bir sekilde yayilmaya siirekli

sekilde ediyor olmas1 (WHO, 2020).

Diinya tarihinde belirli donemlerde ortaya c¢ikan pandemi tiim insanligi
fiziksel saglik agisindan etkiledigi kadar psikolojik, sosyolojik ve ekonomik olarak
da etkisi altina almigtir (Budak ve Korkmaz, 2020). Psikolojik olarak endise ve
kaygiya yol agabildigi gibi toplumsal olarak da bulas riski yliksek oldugu icin
insanlar arasindaki etkilesimin azalmasina sebebiyet verebilmektedir. Ekonomik

anlamda da tiim diinyaya olumsuz yansimalar1 gézlemlenmektedir.

Pandemide; karantina, izolasyon ve sosyal mesafe kavramlari da biiyiik dnem
tasimaktadir ve bu kavramlarin esas amaci salginin verebilecegi hasari en aza
indirgemektir. Karantina; tasiyici olma ihtimali olan bir bireyin toplumdaki diger
bireyler ile temasini tam olarak keserek ya da diisiirerek toplumdaki digerlerinin
hastaliga yakalanma ihtimalini azaltmak amag¢lanmaktadir (Huremovi¢, 2019).
Izolasyon; hastaliga yakalanan kisilerin, hastaliga yakalanmamasi igin ayr1 bir yerde
tutulmas1 ve yayilimin Oniine ge¢mek amaciyla hastalia yakalananlarin hareket
alanmin sinirlanmasi, hastayr digerlerinden ayrilma ve tecrit etme anlamina
gelmektedir (Yildiz vd., 2020). Sosyal mesafe kavramin bakildiginda ise kisilerin
birbirleri ile kurmus olduklar1 fiziksel temasin disiiriilmesini kapsayan eylemler

olarak tanimlanmaktadir (Saglik Bakanligi, 2020).

Koronaviriisiin  bircok farkli tiirti bulunmakta ve Orta Dogu Solunum
Sendromu (MERS-CoV) ve Agir Akut Solunum Sendromu (SARS-CoV) gibi farkli
hastaliklara neden olan tiirlerinin oldugu bilinmektedir (Kiroglu, 2020). 2019 Aralik
aymda Cin’de ates, Oksiiriik ve nefes darlig1 sikayetleri ile ortaya ¢ikmistir. Diinya
Saglik Orgiitii mevcut korona viriislerle iliskisini dayanarak 7 Ocak 2020 tarihinde

bu virlisii siddetli akut solunum sendromu korona viriis 2 (SARS-CoV-2) olarak
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tanimlamis ve hastaligin adi Covid-19 olarak belirlenmistir (Sturman ve Holmes,

1983).

Cin’in Wuhan sehrinde ortaya ¢ikan ve hizli bir bigimde diinya ¢apinda bir
problem halini alan yeni tip koronaviriis (COVID-19) giindelik yasamin biiyiik
oranda farklilasmasina neden olmustur. Yerel bir saglik sorunu seklinde ortaya ¢ikan
Covid-19 yasamdaki hareketlilik ve hizli bulagsma 6zelligi nedeniyle kisa bir zaman
zarfinda kiiresel bir salgima doniismiistiir. Diinya Saglhik Orgiitii (DSO) tarafindan 12
Mart 2020 itibariyle pandemi olarak tanimlanan Covid-19 salgini; fiziksel tehdit
basta olmak iizere, ruhsal ve sosyal olarak da tiim diinya insanliginm1 tehdit etmeye
devam etmektedir (WHO, 2020). Bunlarin sonucunda, toplumlarda basta kaygi
bozukluklar1 olmak iizere, depresyon ve post travmatik stres bozuklugu gibi ruhsal
problemler ortaya ¢ikmistir (Hyland vd., 2020; Blekas, 2020) Bu problemlere ek
olarak uygulanan kisitlamalar sonucu azalan ekonomik hareketlilik nedeniyle, pek
cok igyeri kapanma noktasina gelmis ve artan issizlik ile bireylerin ekonomik temelli

psikolojik sorunlar yasamasina neden olmustur (Mann vd., 2020).

1.4.2. Pandeminin Kisilerin Psikolojik Saghg Uzerindeki Etkileri

Pandemi siiresi boyunca insanlarda goriilen en temel tepkilerden biri kaygi ve
paniktir (Lima, Carvalho, Nunes, Saraiva, Souza, Silva ve Neto., 2020). Bireylerin
belirsizlik durumu i¢inde yer almasi, virlisiin varolussal tehdit olusturuyor olmasi,
korkular1 ve kaygilar1 tolare etmek igin gerekli olan gilivenli bilginin olmayisi,
bireyin kaygi diizeyini etkilemektedir (Carleton, 2016). Kaygi; endiseli diistincelerle
birlikte gelen gerginlik hissi, yorgunluk ve fiziksel aciy1 igeren ruh hali olarak
tanimlanabilir (Castonguay ve Hardy, 2018). Yasanan gerginligin olusturdugu
biligsel etkilerin disinda, bireylerin kendilerini gergin hissetmeleri sonucunda

fizyolojik tepkilerin gelistirilmesi de siklikla gozlemlenen bir durumdur (Cenesiz,
2015).

Pandemide bir diger psikolojik problem ise belirsizlikle gelen umutsuzluk
kavramidir. Umutsuzluk, gelecek ile ilgili beklentilerin olumsuz degerlendirmesi
olarak tanimlanmaktadir (Beck vd., 1974). Pandemi bir¢ok travmatik duruma neden

olabilme potansiyeli olusturmaktadir. Umutsuzluk ve salgin hastaliklar baglaminda
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yapilmis olan az sayidaki arastirmalar travmatik yasantilarla birlikte umutsuzluk

diizeyinde belirgin bir artis oldugunu gostermektedir (Pakdemir, 2011).

Depresyon ve stres diizeyinin artmasi da pandemi doneminde artis gosteren
psikolojik problemlerdir. Depresif duygu durumu; karamsarlik, caresizlik ve
umutsuzlugu hissetmek olarak tanimlanabilir (Aslan vd., 2012). Pandeminin getirmis
oldugu gelecek belirsizligi ve olusturmus oldugu diger tehditler bireylerde depresif
duygu durumuna neden olabilmektedir. Stres kavrami ise; nesnelere, bireylere,
organlara ve ruhsal yapiya yonelik zorlama, gerilme ve baski anlamina gelmektedir.
(Serinkan vd., 2012; Akgemci, 2001). Birey lizerinde stres yaratan durumun uzun
siire devam etmesinin depresyona neden olmaktadir. (Hammen, 2005). Ciinki
depresif belirtiler psikolojik stresin de ana pargasi olarak kabul edilir (Park vd.,
2004).

143. Covid-19 Pandemi Siirecinin  Psikolojik  Etkilerinin

Degerlendirilmesi

Pandemik hastaliklar fiziksel olarak hayati belirtilerle ortaya ¢ikmig
beraberinde insanlara birgok yoOnden sarsici sekilde zarar vermistir. Psikolojik
problemler de bu problemlerin baginda yer almaktadir. Bireyler salginlar sirasinda;
enfekte olma kaygisi, 6liim korkusu, damgalanma korkusu, caresizlik gibi duygular
yasayabilmekte ve bu durumlar zihinsel bir c¢okiise neden olabilmektedir (Hall,
Munoz, Reus ve Sees., 1995). Gegmiste yapilmis olan aragtirmalarda, SARS gibi
salgin hastaliklarin bireylerin kaygi, stres ve depresyon diizeylerinde artisa sebep
oldugu tespit edilmistir (Wu, Chan ve Ma., 2005). Cin’de yapilan bir arastirmaya
gore ise; calismaya katilan bireylerin yaklasik %35’inin pandemiden dolay1
psikolojik sikint1 yasadigi saptanmistir (Qui, Shen, Zhao, Wang, Xie ve Xu., 2020).
Ayn1 zamanda Onceden psikiyatrik hastaligi olan bireylerin de Covid-19

pandemisiyle birlikte belirtileri kétiilesebilir (Ho, Chee ve Ho, 2020).

Covid-19 salgininin olusturmus oldugu fiziksel tehdit ve yaratmis oldugu
belirsizlik kaygi bozukluklarimin artmasina neden olmaktadir. Yapilan bir
arastirmada pandemiden 6nce ve pandemi siirecinde psikolojik olarak ciddi veya
kronik problemler yasamayan bireylerin kaygi seviyelerinin karsilastirildigi bir

aragtirmada; pandemi siirecindeki kaygilarinin daha yiliksek oldugu gortilmistiir
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(Pan, Kok, Eikelenboom, Horsfall, Jorg, Luteijn, Rhebergen, Oppen, Giltay, ve
Penninx., 2020). Pandemi siirecinde kayginin toplum iizerindeki yayginligin
incelemek i¢in gerceklestirilen meta analiz ¢alismasinda 43 arastirma incelenmistir.
Incelenen ¢alismalar sonucunda; pandemi siirecinde toplumdaki genel kaygi
yaygmliginin %25 oldugu gorillmiistiir (Santabarbara, Lasheras, Lipnicki, Bueno-
Notivol, Pérez-Moreno, Lopez-Antdon, De la Camara, Lobo, ve Gracia-Garcia.,
2020). Salgin 6ncesi yapilan ¢alismalara bakildiginda ise diinya genelindeki kaygi
bozuklugu yayginliginin %7,3 oldugu goriilmektedir (Stein, 2017). Bu arastirmalar
pandemi ile kiiresel kaygi diizeyinin yaklasik iic kat arttigimi gostermektedir.
Tirkiye’de gergeklestirilen bir arastirma sonucuna gore de Covid-19 pandemisinin

bireylerde kaygiy1 arttirdig1 tespit edilmistir (Ogiitlii, 2020).

Pandeminin depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu, umutsuzluk ve stres
gibi bozukluklar1 da tetikleyip arttirdigi yapilan arastirmalarda goézlemlenmistir.
Stresin uzun siire devam etmesinin umutsuzluk ve depresyonu arttirdigi
bilinmektedir. Stres, kisinin iyilik halini zorlayan veya olumsuz etkileyen g¢evre ile
kisi arasindaki etkilesimler olarak tanimlanabilir (Lazarus ve Folkman, 1984).
ABD’de yasayan geng yetiskinlerin stres diizeylerinin ele alindigi bir arastirmada
bireylerin %35,6’simin Covid-19 kaynakli stres yasadiklari ortaya koyulmustur (Hoyt
Lindsay ve Cohen., 2020). Pandemi siireci, kiiresel olarak ruh sagligi i¢in benzeri
goriilmemis tehlikelere neden olmakta, anksiyete semptom oranlar1 %6,33 ile %50,9
araliginda, depresyon oranlar1 %14,6 ila %48,3 arasi, travma sonrasi stres bozuklugu
%7 ila %53,8 araliginda ve Cin, Tiirkiye, Ispanya, Iran, Italya, ABD ve Nepal’de
Covid-19 salgin1 sirasinda genel popiilasyonda stres orani %8,1 ila %81,9 gibi
bulgular elde edilmistir (Xiong, Lipsitz, Nasri, Lui, Gill, Phan, Chen-Li, Lacobucci,
Ho, Majeed, ve Mclntyre., 2020).

Covid-19 ile ruhsal belirtiler arasinda iliski vardir (Lai, Ma, ve Wang., 2020)
Bir diger arastirmaya gore Covid-19 viriisiine maruz kalmis ve iyilesmis hastalarin,
karantinada kalan insanlarin ve genel halkin depresyon ve kaygi bozuklugu
semptomlar1 gelistirdigini gostermektedir (Zhang, Lu, Zeng, Zhang, Du, Jiang, ve
Du., 2020).
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IKiINCi BOLUM

YONTEM

Calismanin bu kisminda aragtirmada kullanilan model, katilimci grubu,
kullanilan 6l¢me araglar1 ve elde edilen verilerin toplanmasi ve analiz edilmesi ile

ilgili bilgiler yer almaktadir.
2.1. ARASTIRMANIN MODELI

Arastirma  betimsel desende yiriitiilmiistir. Calisma  kapsaminda
katilimeilarin  umutsuzluk ve kaygi diizeylerini yordamak igin genel tarama
modellerinden bir tanesi olan iliskisel tarama modelinden yararlanilmistir. Genel
tarama modellerinde evren hakkinda genel bir bilgi elde etmek hedeflenmektedir. Bu
dogrultuda arastirmalar evrenin biitiiniinden ya da se¢ilmis bir 6rneklem araciligiyla
sirdiiriiliir. Tliskisel tarama modelinde de iki ya da ikiden ¢ok degiskenin bir arada
degisip degismedigini; degisim varsa bu degisikligin biiylikliigii ve yonii hakkinda
bilgi edinmeyi amaclayan bir modeldir. Bu model kullanilarak yapilan ¢aligmalarda
ulasilan bulgular gergek sebep-sonug iliskisi seklinde yorumlanmamaktadir. Yalnizca
bu iliski ile ilgili tahminde bulunulmasina olanak saglar. Bununla birlikte incelenen
degiskenlerden bir tanesindeki durumun elde edilmesi ile digerleri hakkinda
¢ikarimda bulunulabilir (Karasar, 2018). Calismanin bagimsiz degiskeni bilissel
duygu diizenleme stratejileri (kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya
yeniden odaklanma, felaketlestirme ve digerlerini suglama); bagimli degiskenleri ise

umutsuzluk ve kaygidir.

2.2. ARASTIRMA GRUBU

Arastirma grubu 20-29 yas arasindaki bireylerden olusmaktadir. Katilimcilar
secilirken uygun Orneklemeden yararlanilmistir. Uygun Ornekleme, olasiliksiz
ornekleme yontemlerinden bir tanesidir. Bu érnekleme yonteminde arastirmacinin
isglicii, zaman ve para a¢isindan sinirl olmasi durumunda arastirmaya katilacak olan
bireylerin uygulama yapilabilen ve kolay ulasilabilen yollarla sec¢ilmektedir
(Bliyiikoztiirk vd., 2012). Bu c¢alismada da bu yontemin tercih edilmesinin sebebi

arastirmact tarafindan, arastirmaya katilacak olan bireylere pratik ve kolay bir
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bicimde ulasilmasini saglamasidir. Arastirma kapsaminda 400 katilimciya

ulastlmistir.

2.3. VERI TOPLAMA ARACLARI

Arastirma kapsaminda incelenen degiskenlerin Olgiilmesi ic¢in kullanilan

Ol¢me araglar ile ilgili agiklamalar agsagida yer almaktadir.
2.3.1. Kisisel Veri Formu

Arastirmaci tarafindan hazirlanan, kisilerin cinsiyeti, yasi, medeni durumu,
aylik gelir diizeyi, egitim diizeyi, Covid-19 hastaligina yakalanma durumu, hastalig1

gecirme diizeyi gibi demografik bilgileri iceren kisa bilgi formudur.
2.3.2. Bilissel Duygu Diizenleme Olcegi

Garnefski, Kraaij ve Spinhoven (2001) tarafindan gelistirilen Biligsel Duygu
Diizenleme Olgegi, bireylerde strese yol agan olaylarin ardindan ve genel
yasantilarinda kullanmis olduklar1 bilissel duygu diizenleme stratejilerini ortaya
koymay1 hedeflemektedir (Garnefsky vd., 2002). Olgek 36 madde 9 alt Slcekten
olusmaktadir. Bu alt dlgekler; kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, plan yapmaya yeniden odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme,
olaym degerini azaltma, felaketlestirme ve digerlerini suglama olarak
isimlendirilmistir. Olgek besli likert tipinde degerlendirilmektedir. Olgekten ve alt
Olcekten alinan puanlar yiikseldik¢e o stratejinin kullanilma orani da artmaktadir.
Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasmi Onat ve Otrar (2010) gerceklestirmistir. Olgegin
orijinalinde i¢ tutarlilik katsayisi .67-.81 arasinda degismektedir. Onat ve Otrar

(2010) tarafindan yapilan arastirmada ise .78 olarak bulunmustur.
2.3.3. Beck Umutsuzluk Olcegi

1961 yilinda Beck tarafindan gelistirilen ve Tirkiye’de gecerlik ve giivenirlik
calismalar1 Tegin (1980) ve Hisli (1988) tarafindan yapilan Beck Umutsuzluk Olgegi
gelecege yonelik olumsuz beklenti ye da diisiinceleri igeren ciimlelerden gibi
depresif belirtilere iliskin 20 maddeden olugmaktadir. Her madde umutsuzluga 6zgii
bir davranisi belirleyen evet veya hayir olarak kendini degerlendirme ifadesini

icermektedir. Olgegin i¢ tutarhilik katsayisi farkli arastirmalar tarafindan ortaya
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koyulmustur. Beck ve digerleri (1974) .93; Durham (1982) genel psikiyatri
hastalarinda .86; yatan suglu psikiyatrik bozuklugu olan hastalarda ise .83 sekinde
sonuglara ulagsmislardir (Seber vd., 1993).

2.3.4. Beck Anksiyete Olcegi

Beck ve digerleri (1988) tarafindan gelistirilen Beck Anksiyete Olcegi,
kisilerin yasamis olduklar1 kaygi belirtilerinin siddetini tespit etmeyi amaglamaktadir
(Yoés, 2018). Olgek 21 maddeden olusmakta olup dortli likert tipinde
cevaplandirilmaktadir. Maddeler 0-3 seklinde puanlanmaktadir. Olgekten alian
puanlarin yiiksek olmas1, kayg1 diizeyinin yiiksek olmasina isaret etmektedir. Olgegin
uyarlanma c¢alismalart Ulusoy ve digerleri (1993) tarafindan gergeklestirilmistir
(Ulusoy, Sahin ve Erkman, 1998). Olgegin orijinalinde i¢ tutarlilik katsayisi .92
olarak bulunmustur. Ulusoy ve digerleri (1993) tarafindan yapilan arastirmada ise .93

olarak bulunmustur.

2.4. VERILERIN TOPLANMASI VE ANALIZi

Arastirmada kullanilan 6l¢eklerin kullanilmasi adina gerekli izinler alinarak
veri toplama seti meydana getirilmistir. Veri toplama asamasinda ilk olarak
calismanin hedefi, verilerin gizliligi ve ne sekilde doldurulmasi gerektigi
belirtilmistir. Veri toplama seti yalnizca g¢alismaya katilmak i¢in goniillii olan
bireylere ulastirilmistir. Veriler, elektronik ortamda toplanmistir. Bu amagcla da
Google Form kullanilarak link haline getirilmistir. Caligmada 400 katilimciya
ulagilmistir. Arastirmada kullanilan veriler 2020 yilinin Mart ve Nisan aylarinda

toplanmustir.

Verileri analiz edilirken SPSS 22 programindan yararlanilmig; analizlerde
hata pay1 .05 olarak kabul edilmistir. Normallik incelemeleri kapsaminda yapilan bir
diger analiz ise Kolmogrov-Smirnov testidir. Bu analiz sonucunda verilerin normal
dagilim sergilemedigi goriilmiistiir. Ancak Cokluk ve digerleri (2016) orneklem
blytikligl arttikga ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin istenilen aralikta olmasinin
normalden asir1 uzaklagsma olmadiginin bir kaniti olarak degerlendirilebilecegini
vurgulamaktadir. Bununla birlikte normallik i¢in normal Q-Q grafigine bakilmistir.

Grafikte de noktalarin dogruya yakin veya dogru iizerinde oldugu sonucuna
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ulagtlmistir (Can, 2017). Yapilan analizler sonucunda verilerin normal dagilim i¢in

uygun oldugu sonucuna ulasilmistir.

Umutsuzluk ve kayginin bagimli degisken, bilissel duygu diizenleme
stratejilerinin (kendini su¢lama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden odaklanma,
olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden
odaklanma, felaketlestirme ve digerlerini suglama) bagimsiz degisken olarak yer
aldig1 regresyon analizleri i¢in ¢ok yonlii u¢ degerler Mahalonobis uzaklik testi ile
ele alimmustir. Ki-kare dagilim tablosuna bakildiginda (Biiyiikoztiirk, 2011) dokuz
bagimsiz degisken ve .05 hata payi olarak degerlendirildiginde kritik degerin 16.919
oldugu goriilmiistiir. Bu dogrultuda Mahalonobis katsayist 16.919’dan yiiksek olan
toplamda 34 veri atilmigtir. Bu sayede ¢ok degiskenli normallik varsayiminin yerine
getirilmesi hedeflenmistir (Cokluk vd., 2010). Bagimsiz degiskenlerin ¢oklu baglanti
sorunu bulunup bulunmadigi tolerans ve VIF degerleri ile degerlendirilmistir.
Tolerans degerlerinin .10°dan yiiksek ve VIF degerlerinin de 10’dan disiik
degerlerde bulunmasinin ¢oklu baglanti sorununun bulunmadiginin kanitidir (Pallant,
2011). Yapilan analizlerde VIF ve tolerans degerlerinin beklenilen sartlar1 yerine
getirdigi sonucuna ulasilmistir. Otokorelasyona bakildiginda da Durbin-Watson
degerlerinin 1,5 ile 2,5 araliginda olmasi nedeniyle (DWiays=1,9; DWymutsuziuk=2,0)
degiskenler arasinda otokorelasyon bulunmadigi tespit edilmistir (Kalayci, 2010).
Ayni zamanda degiskenler arasindaki korelasyon katsayisi-.08 ile .63 arasindadir.
Korelasyon katsayilarinin .90’dan kiiciik olmasi; degiskenler arasinda ¢oklu baglanti
sorunu bulunmadigini gostermektedir (Pallant, 2011). Elde edilen sonuglardan
hareketle verilerin ¢oklu regresyon analizi i¢in gerekli varsayimlart kargiladigi

goriilmiistiir. Bu dogrultuda 366 veri ile ¢coklu regresyon analizi yapilmigtir.
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1’de verilmektedir.

UCUNCU BOLUM

BULGULAR

istatistiksel bulgularina iliskin sonuglar bulunmaktadir.

Bu kisimda arastirmacinin amaglari kapsaminda ele alinan verilerin

Calismada 400 katilimciya ulasilmis ve verilere bakildiginda kisilerin veri
toplama araclarini eksik birakmadan ve hatasiz olarak doldurduklar: tespit edilmistir.
Bu kapsamda c¢alismanin Orneklemini 20-29 yas aralifinda bulunan 400 kisi

meydana getirmektedir. Orneklemi olusturan bireylere dair demografik bilgiler Tablo

Tablo 1. Arastirma Grubuna Ait Demografik Bilgilerin Frekans ve Yiizdelik

Degerleri
Degisken f %
Cinsiyet
Kadin 256 64.0
Erkek 144 36.0
Yas
20-24 220 55.0
25-29 180 45.0
Gelir Diizeyi
0-3000 TL 200 50.0
3001-4000 TL 45 11.3
4001-5000 TL 48 12.0
5001 TL ve tizeri 107 26.8
Calisma Durumu
Evet 199 49.8
Hayir 201 50.2
Covid-19°a Yakalanma
Evet 131 32.8
Hayir 269 67.3
Covid-19 Siirecinde Tkamet
Tek basina 114 28.5
Aile yaninda 270 67.5
Siireg igerisinde taginma 16 4.0
Tibbi Rahatsizlik
Evet 29 7.2
Hayir 371 92.8
Psikolojik Rahatsizlik
Evet 35 8.8
Hayir 354 88.5

Covid-19 Asist Olma

36



Evet 89 223

Hayir 311 77.8
TOPLAM 400 100
Covid-19 Semptom Diizeyi

Semptomsuz 19 13.5
Hafif 68 48.2
Orta 41 29.0
Agir 13 9.3
TOPLAM 141 100
Haftalik Calisma Saati

0-8 saat 50 239
8-16 saat 25 12.0
16-24 saat 19 9.1
24-48 saat 69 33.0
48 saat ve lizeri 46 22.0
TOPLAM 209 100

Biligsel duygu diizenleme stratejilerinin umutsuzluk ve kaygiyr ne derece
yordadigini tespit etmek adina coklu regresyon analizinden yararlanilmistir. Bu
dogrultuda verilerin, analize uygun hale getirilmesi adma birtakim incelemeler
yapilmustir. Ilk olarak normalligi incelemek igin u¢ degerlere bakilmis, degiskenlerin
carpiklik ve basiklik degerleri degerlendirilmistir. Normal dagilimda carpiklik ve
basiklik degerlerinin -1 ile +1 araliginda bulunmasi gerekmektedir (Cokluk vd.,
2016). Analiz sonuglarina bakildiginda bu sartin yerine getirildigi goriilmiistiir. Bu

degerler Tablo 2’de verilmistir.

Tablo 2. Basiklik ve Carpiklik Degerleri

Degisken Basiklik Carpiklik
Kendini Suglama -.160 222
Kabul -.355 -.168
Ruminasyon -.715 -.144
Olumlu Yeniden Odaklanma -.329 295
Olumlu Yeniden Degerlendirme -.728 -.287
Olayin Degerini Azaltma -.562 -.024
Plan Yapmaya Yeniden Odaklanma -.671 -.353
Felaketlestirme -.442 432
Digerlerini Suglama 222 .508
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Umutsuzluk .951 .485
Kaygi 370 948

3.1. Bilissel Duygu Diizenleme, Umutsuzluk ve Kaygiya Yonelik Betimsel

Istatistikler ve Degiskenler Arasindaki Korelasyon Katsayilar

Aragtirmanin yapildig1 érneklem grubunda yer alan bireylerin bilissel duygu
diizenleme, umutsuzluk ve kaygi puanlarina ait ortalama, standart sapma, standart

hata, ranj, minimum ve maksimum degerleri Tablo 3’te verilmektedir.

Tablo 3. Degiskenlere Ait Betimsel Istatistikler

n X SS Shx Ranj Maks  Min.
Kendini Suglama 366 11.03 2.90 15 16 20 4
Kabul 366 11.84 2.98 A5 16 20 4
Ruminasyon 366 12.67 3.66 19 16 20 4
Olumlu Yegegen 366 1066 348 .18 16 20 4
Odaklanma
Olumlu Yeniggs 36 1314 373 19 16 20 4
Degerlendirme
Olayin Degerini 366 1183 329 17 15 19 4
Azaltma
Plan Yapmaya
Yeniden Odaklanma 366 13.23 3.76 A9 16 20 4
Felaketlestirme 366 9.46 3.36 A7 15 19 4
Digerlerini Suglama 366 9.69 3.01 15 16 20 4
Umutsuzluk 366 29.80 2.45 A2 18 40 22
Kaygi 366 15.04 12.08 .63 57 57 0

Tablo 3’te goriildigi gibi bilissel duygu diizenleme 6lgegi alt boyutlarina
bakildiginda kendini suglama alt boyutunun aritmetik ortalamasi 11.03
(SS=2.90)’tiir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan 20, minimum puan ise
4’tiir. Kabul alt boyutunun aritmetik ortalamasi 11.84 (SS=2.98)’tiir. Bu boyuttan
alinabilecek maksimum puan 20, minimum puan ise 4’tir. Ruminasyon alt
boyutunun aritmetik ortalamast 12.67 (SS=3.66)’dir. Bu boyuttan alinabilecek
maksimum puan 20, minimum puan ise 4’tiir. Olumlu yeniden odaklanma alt
boyutunun aritmetik ortalamast 10.66 (SS=3.48)’dir. Bu boyuttan alinabilecek
maksimum puan 20, minimum puan ise 4’tiir. Olumlu yeniden degerlendirme alt
boyutunun aritmetik ortalamasi 13.14 (SS=3.73)’tiir. Bu boyuttan alinabilecek

maksimum puan 20, minimum puan ise 4’tiir. Olayin degerini azaltma alt boyutunun
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aritmetik ortalamasi 11.83 (SS=3.29)’tiir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan
20, minimum puan ise 4’tir. Plan yapmaya yeniden odaklanma alt boyutunun
aritmetik ortalamasi 13.23 (SS=3.76)’tiir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan
20, minimum puan ise 4’tiir. Felaketlestirme alt boyutunun aritmetik ortalamasi1 9.46
(§S=3.36)’dir. Bu boyuttan alinabilecek maksimum puan 20, minimum puan ise
4’tiir. Digerlerini suglama alt boyutunun aritmetik ortalamasi 9.69 (SS=3.01)’dur. Bu
boyuttan alinabilecek maksimum puan 20, minimum puan ise 4’tir. Umutsuzluk
dlgeginin aritmetik ortalamasi 29.80 (SS=2.45)’dir. Olgekten almabilecek maksimum
puan 40, minimum puan ise 20’dir. Kaygi Olceginin ortalamas: ise 15.04
(SS=12.08)’tiir. Bu olgekten alinabilecek maksimum puan 63 iken minimum puan
0’dur.

Bu aragtirmanin bagimli degiskenleri arastirmaya katilan Dbireylerin
umutsuzluk ve kaygi Ol¢eklerinden aldiklari puanlar iken, arastirmanin bagimsiz
degiskeni biligsel duygu diizenleme 6l¢egi alt boyutlarindan elde edilen puanlardir.
Degiskenler arasindaki iliskiyi tespit etmek icin yapilan korelasyon analizi sonuglar

Tablo 4’te bulunmaktadir.
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Tablo 4. Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Analizi Sonuclar:

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
1.Kendini Suclama 1
2.Kabul 66* 1
3.Ruminasyon .66* 70* 1
4.0lumlu Yeniden . . «
Odaklanma 35 53* .35 1
oOlumlu veniden — jo. gpx  s5x p1x 1
Degerlendirme
0OlaymDegerini  go.  ggx 7% g5¢ 75¢ 1
Azaltma

7.Plan Yapmaya

* * * * * *
veniden Odaklanma A7* 58* .58* .54* .88* .67 1

8 Felaketlegtirme ~ .61* .47% 59% 30 .10* 36* .13* 1
9.Digerlerini AT A4% A4x 43% 7% A4* 30%  63* 1

Su¢lama

10.Umutsuzluk -08 -08 -04 -07 -03 -04 -02 -14* -13* 1

11 Kaygt 34% 14% 30% -09 -09 01 -03 .36% 1A7* -22% 1
*p<.01

Korelasyon analizleri degerlendirilirken Biiyiikoztiirk (2011); .00-.30
arasindakilerin diisiik; .31-.70 arasindakilerin orta; .71 ve iizerindekilerin de yiiksek
olarak degerlendirebilecegini belirtmis ve elde edilen analiz sonuglar1 bu dogrultuda
degerlendirilmistir. Tablo 4’te de gorildiigli lizere, umutsuzluk ile biligsel duygu
diizenleme Olcegi alt boyutlar1 olan felaketlestirme (r=-.14; p<.01) ve digerlerini
suglama (r=-.13; p<.01) arasinda istatistiksel olarak diisiik diizeyde ve negatif yonde
anlaml iliski bulunmustur. Bununla birlikte kaygi ile bilissel duygu diizenleme
Olcegi alt boyutlar1 olan kendini suclama (r=.34; p<.01) ve felaketlestirme (r=.36;
p<.01) arasinda istatistiksel olarak orta diizeyde ve pozitif yonde anlamli iligki
bulunmustur. Kaygt ile bilissel duygu diizenleme 0lcegi alt boyutlari olan
ruminasyon (r=.30; p<.01), digerlerini suclama (r=.17; p<.01) ve kabul (r=.14;
p<.01) arasinda istatistiksel olarak diisiik diizeyde ve pozitif yonde anlamli iligki
bulunmustur. Son olarak umutsuzluk ve kaygi (r=-.22; p<.01) arasinda istatistiksel

olarak diisiik diizeyde ve negatif yonde anlamli iligki bulunmustur.
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3.2. Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Umutsuzlugu Yordamasina

Yonelik Bulgular

Arastirma kapsaminda bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejilerinin,
umutsuzluk diizeylerini yordayip yordamadigini tespit etmek icin ¢oklu dogrusal

regresyon analizi uygulanmistir. Sonuglar Tablo 5’te sunulmustur.

Tablo 5. Umutsuzlugun Yordanmasina Dair Coklu Dogrusal Regresyon Analizi

Standart
B t

Hata b P
Sabit 30.995 612 50.617 000
Kendini Suclama 002 .069 002 024 981
Kabul -.046 074 -056  -629 g
Rumir oo 071 062 106 1146 g,
Olumlu Yeniden -.053 087 -.080 -.609 543
Odaklanma '
Olumlu Yeniden -.053 087 -.080 -.690 543
Degerlendirme '
Olayin Degerini Azaltma 062 070 082 884 .378
Plan Yapmaya Yeniden 010 075 016 138 890
Odaklanma '
Felaketlestirme -110 067 -150 -1.637 103
Digerlerini Suglama -053 059 -065 ~894 372

R=0.170; R?=0.029; F=1.180; p<.001

Tablo 5’te goriildiigli lizere ¢coklu regresyon analizi sonucunda biligsel duygu
diizenleme stratejilerinin umutsuzlugu yordadigi bulunmustur (R=0.170; R?=0.029;
F=1.180; p<.001). Bununla birlikte biligsel duygu diizenleme stratejilerinin tamami
umutsuzluk toplam varyansimin yalnizca %2’sini agiklamaktadir. Bu oldukga diisiik
bir etki oldugunu gostermektedir. Regresyon katsayisinin anlamlili§ina iligkin t testi
sonuglari incelendiginde ise alt boyutlar temelinde umutsuzluk tizerinde anlamli bir

yordayict olan herhangi bir boyutun olmadig1 goriilmektedir.
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3.3. Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Kaygiy1 Yordamasina Yonelik

Bulgular

Arastirma kapsaminda bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejilerinin,
kayg1 diizeylerini yordayip yordamadigini tespit etmek i¢in ¢oklu dogrusal regresyon

analizi uygulanmistir. Sonuglar Tablo 6’da sunulmustur.

Tablo 6. Kayginin Yordanmasina iliskin Coklu Dogrusal Regresyon Analizi

Standart
B t

Hata b P
Sabit 5.507 2.642 2.084 038*
Kendini Suglama 1.208 299 291 4.039 .000*
Kabul -.275 319 -.068 -.864 388
Ruminasyon 949 268 288 3.547 000*
Olumlu Yeniden -421 233 -121 1804 470
Odaklanma '
Olumlu Yeniden -.650 374 -.201 1741 g3
Degerlendirme '
Olaym Degerini Azaltma ~171 301 ~046 ~-568 571
Plan Yapmaya Yeniden . 137 324 -.041 -.407 684
Odaklanma '
Felaketlestirme 482 .289 134 1.667 .096
Digerlerini Suglama -032 255 -008 -126 .900

R=0.502; R?=0.252; F=13.323; p<.05

Tablo 6’da goriildiigii iizere ¢oklu regresyon analizi sonucunda biligsel duygu
diizenleme stratejilerinin kaygiyr yordadigi bulunmustur (R=0.502; R2=0.252;
F=13.323; p<.05). Bilissel duygu diizenleme stratejilerinin tamami kaygi toplam
varyansinin %?25’ini agiklamaktadir. Regresyon katsayisinin anlamliligina iligkin t
testi sonuglar1 incelendiginde biligsel duygu diizenleme Olgegi alt boyutlarindan
kendini su¢lama ve ruminasyonun kaygi iizerinde anlamli bir yordayici oldugu
goriilmektedir (p<.001). Kabul, olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden
degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma,

felaketlestirme ve digerlerini su¢lamanin anlamli bir etkisinin olmadig1 bulunmustur.
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3.4. Demografik Degiskenlerin Biligsel Duygu Diizenleme, Umutsuzluk ve Kaygi

Uzerindeki Etkisinin Incelenmesine Yonelik Bulgular

Biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygi Olceklerinden alinan
puanlarin demografik degiskenlere (Covid-19 ge¢irme, Covid-19 semptomu,
pandemide ikamet edilen yer, tibbi rahatsizlik durumu, psikolojik rahatsizlik durumu,
ilag kullanma durumu, Covid-19 as1 olma durumu) agisindan degisim olup
olmadigini tespit etmek icin Bagimsiz Gruplar t-testi ve Tek Yonlii Varyans Analizi

(ANOVA) uygulanmustir.

Bireylerin biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda Covid-19
gecirme degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir fark olup olmadiginm
belirlemek amaciyla bagimsiz gruplar icin t-testi yapilmis, sonuglarina Tablo 7°de

yer verilmistir.

Tablo 7. Covid-19 Ge¢irme Durumuna Gére Bagimsiz Gruplar Icin T Testi

Sonuclari
s TS s

Kendini suclama Evet 119 11.29 3.04 3.04 1.182 .238
Hayir 247 10.91 2.83 2.83

Kabul Evet 119 12.05 2.85 2.85 791 429
Hayir 247 11.76 3.05 3.05

Ruminasyon Evet 119 12.20 3.66 3.66 -1.730 .085
Hayir 247 12.90 3.64 3.64

Olumlu yeniden Evet 119 10.74 3.59 3.59 319 .750

odaklanma Hayir 247 10.62 3.44 3.44

Olumlu yeniden Evet 119 12.57 3.68 3.68 -2.038  .042*

degerlendirme Hayir 247 13.41 3.73 3.73

Olaymn degerini Evet 119 11.77 3.36 3.36 -.243 .808

azaltma Hayir 247 11.86 3.26 3.26

Plan yapmaya Evet 119 12.63 3.66 3.66 -2.104  .036*

yeniden odaklanma  Hayir 247 13.51 3.78 3.78

Felaketlestirme Evet 119 9.68 3.19 3.19 .863 .389
Hay1r 247 9.36 3.45 3.45

Digerlerini suglama Evet 119 9.53 3.12 3.12 -.710 478
Hayir 247 9.77 2.96 2.96

Umutsuzluk Evet 119 29.71 2.49 2.49 -.480 .631
Hay1r 247 29.84 2.44 2.44

Kaygi Evet 119 15.73 1223 1223 758 449
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Hayir 247 14.71 12.02 12.02

Tablo 7°de goriildiigii gibi bireylerin kendini sug¢lama, kabul, ruminasyon,

olumlu yeniden odaklanma, olayin degerini azaltma, felaketlestirme, digerlerini

suglama, umutsuzluk ve kaygi puanlarinda Covid-19 ge¢irme degiskenine gore

anlamli farklilik bulunmamustir. Bununla birlikte olumlu yeniden odaklanma ve plan

yapmaya yeniden odaklanma puanlarinda Covid-19 gecirme degiskenine gore

anlamli farklilik bulunmustur. Aritmetik ortalamalar arasindaki farka bakildiginda

Covid-19 gecirmeyen bireylerin lehine anlamli bir farklilik oldugu gériilmistiir.

Bireylerin biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda Covid-19

semptomu degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir fark olup olmadigim

belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi (ANOVA) yapilmis, sonuglar1 da

Tablo 8’de verilmistir.

Tablo 8. Covid-19 Semptomuna Gore ANOVA Sonugclar:

Varyansin Kareler Kareler
Kailfnagl Toplami Sd Ortalamast P Fark
Gruplar Arasi 115.367 3 38.456 2.009 .059 -
Kendini suglama Gruplar I¢i 1189.352 124 9.592
Toplam 1304.719 127
Gruplar Arasi 139.767 3 46.589 1.314 .068 -
Kabul Gruplar lgi 1087.108 124 8.767
Toplam 1226.875 127
Gruplar Arasi 230.442 3 76.814 1.864 .061 -
Ruminasyon Gruplar I¢i 1624.363 124 13.100
Toplam 1854.805 127
. Gruplar Arasi 4.634 3 1.545 109 .955 -
O'mﬁlgﬁrﬂge” Gruplarici 1762241 124 14212
Toplam 1766.875 127
. Gruplar Arasi 24.249 3 8.083 .550 .649 -
%'e“g;ﬁ’eiz?r'iee” Gruplarfci 1822220 124 14.695
Toplam 1846.469 127
_ .. Gruplar Arasi 41524 3 13.841 1136 .337 -
Olai‘zr;ﬁfng:“m Gruplar lgi 1510.945 124 12.185
Toplam 1552.469 127
Plan yapmaya Gruplar Arasi 71.202 3 23.734 1.640 184 -
yeniden Gruplar I¢i 1794.415 124 14.471
odaklanma Toplam 1865.617 127
Gruplar Arasi 44,711 3 14.904 1.294 .280 -
Felaketlestirme Gruplar I¢i 1428.406 124 11.519
Toplam 1473.117 127
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» o Gruplar Arasi 24.957 3 8.319 751 524 -
Pigerlerin Gruplarici 1374008 124 11081
¢ Toplam 1399.055 127
Gruplar Arasi 1.618 3 539 .075 974 -
Umutsuzluk Gruplar I¢i 896.382 124 7.229
Toplam 898.000 127
Gruplar Arasi 858.287 3 286.096 1908 .132 -
Kaygi Gruplar I¢i 18589.713 124 149.917
Toplam 19448.000 127

Tablo 8’de goriildiigii gibi tek yonlii varyans analizi sonucunda bireylerin

kendini su¢lama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden

degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma,

felaketlestirme, digerlerini suglama, umutsuzluk ve kaygi puanlarinda Covid-19

semptomu degiskenine gore anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Bireylerin bilissel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda pandemide

ikamet edilen yer degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir fark olup

olmadigint belirlemek amaciyla tek yonlii varyans analizi (ANOVA) yapilmis,

sonuclar1 da Tablo 9°da verilmistir.

Tablo 9. Pandemide ikamet Edilen Yer Gore ANOVA Sonuglar

Varyansin Kareler Kareler
Kaynagi Toplamu Ortalamast P Fark
Gruplar Arasi 14.124 2 7.062 .834 435 -
Kendini suglama Gruplar I¢i 3072.414 363 8.464
Toplam 3086.538 365
Gruplar Aras! 12.796 2 6.398 715 .490 ]
Kabul Gruplar igi 3248.636 363 8.949
Toplam 3261.432 365
Gruplar Arasi 130.989 2 65.495 1.985 .307 -
Ruminasyon Gruplar Ici 4768.967 363 13.138
Toplam 4899.956 365
] Gruplar Arasi 29.828 2 14.914 1.229 .294 -
O'gg";ﬁlgﬁr':ge” Gruplarici ~ 4405.836 363 12.137
Toplam 4435.664 365
. Gruplar Arasi 3.333 2 1.666 119 .888 -
%:;H‘eﬁ?;i‘z” Gruplarici 5085279 363 14.009
Toplam 5088.612 365
. Gruplar Arasi 28.805 2 14.403 1332 .265 -
Olai‘zr;ﬁfngae“m Gruplarici  3924.028 363 10.810
Toplam 3952.833 365
Plan yapmaya Gruplar Arasi 1.316 2 .658 .046 .955 -
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yeniden Gruplar I¢i 5167.943 363 14.237

odaklanma Toplam 5169.260 365
Gruplar Arasi 71.177 2 35.588 2.173  .053 -
Felaketlestirme Gruplar Igi 4071.993 363 11.218
Toplam 4143.169 365
. o Gruplar Arasi 19.683 2 9.841 1.080 .341 -
Pigerierini Gruplarici ~ 3307.257 363 9.111
¢ Toplam 3326940 365
Gruplar Arasi 26.639 2 13.319 2219 110 -
Umutsuzluk Gruplar I¢i 2179.197 363 6.003
Toplam 2205.836 365
Gruplar Arasi 379.628 2 189.814 1302 .273 -
Kaygi Gruplar I¢i 52921.487 363 145.789
Toplam 53301.115 365

Tablo 9’da goriildigli gibi tek yonlii varyans analizi sonucunda bireylerin
kendini su¢lama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden
degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma,
felaketlestirme, digerlerini suglama, umutsuzluk ve kaygi puanlarinda pandemide

ikamet edilen yer degiskenine gore anlamli bir farklilik bulunmamustir.

Bireylerin biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda tibbi bir
rahatsizlig1 olup olmama degiskeni agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunup bulunmadigimi tespit etmek igin bagimsiz gruplar i¢in t-testi yapilmas,

sonuclarina Tablo 10°da yer verilmistir.

Tablo 10. Tibbi Rahatsizhk Durumuna Gére Bagimsiz Gruplar icin T Testi

Sonuclan
Tibbi -
Rahatsizlik n X S5 Sd t P

Evet 28 12.50 3.24 .61 2.799 .005*
Kendini suclama

Hayir 338 10.91 2.84 A5

Evet 28 13.42 2.64 49 2.944 .003*
Kabul

Hayir 338 11.71 2.98 16

. Evet 28 14.60 3.90 73 2.930 .004*

Ruminasyon

Hayir 338 12,51 3.60 A9
Olumlu yeniden Evet 28 10.25 3.25 .61 -.653 514
odaklanma Hayir 338 10.69 3.50 A9
Olumlu yeniden Evet 28 12.28 3.55 .67 -1.264 207
degerlendirme Hay1r 338 13.21 3.74 20
Olayin degerini Evet 28 12.07 3.34 .63 .398 .691
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azaltma Hayir 338 11.81 3.29 A7

Plan yapmaya yeniden Evet 28 12.57 3.76 71 -.967 334
odaklanma Hay1r 338 13.28 3.76 20
. Evet 28 10.96 2.89 .54 2.459 .014*
Felaketlestirme
Hayir 338 9.34 3.37 .18
. . Evet 28 10.60 3.22 .60 1.659 .098
Digerlerini suglama
Hay1r 338 9.62 2.99 .16
Evet 28 29.67 2.88 .54 -.279 .780
Umutsuzluk
Hayir 338 29.81 242 13
Evet 28 27.39 13.09 2.47 5.877 .000*
Kayg1
Hay1r 338 14.02 11.43 .62
Tablo 10’da gorildigi gibi bireylerin olumlu yeniden odaklanma, olumlu
yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma,
digerlerini su¢lama ve umutsuzluk puanlarinda tibbi rahatsizlik durumu degiskenine
gore anlamli farklilik bulunmamistir. Bununla birlikte kendini suglama, kabul,
ruminasyon, felaketlestirme ve kaygi puanlarinda tibbi rahatsizlik durumu
degiskenine gore anlamli farklilik bulunmustur. Aritmetik ortalamalar arasindaki
farka bakildiginda tibbi rahatsizligi olan bireylerin puanlarmin daha yiiksek oldugu
gorilmiistiir.
Bireylerin biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda psikolojik
bir rahatsizlig1 olup olmama degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir anlaml
bir fark bulunup bulunmadigini tespit etmek i¢in bagimsiz gruplar igin t-testi
yapilmis, sonuclarma Tablo 11°de yer verilmistir.
Tablo 11. Psikolojik Rahatsizhik Durumuna Gore Bagimsiz Gruplar I¢in T Testi
Sonuclari
Psikolojik -
Rahatsizlik X SS sd t Y
Evet 32 12.78 2.89 Sl 3.613 .000*
Kendini suclama
Hayir 334 10.86 2.85 A5
Evet 32 13.40 2.40 42 3.126 .002*
Kabul
Hay1r 334 11.69 2.99 .16
. Evet 32 14.62 3.00 .53 3.187 .002*
Ruminasyon
Hayir 334 12.49 3.67 .20
Olumlu yeniden Evet 32 9.87 3.23 57 1342 181
odaklanma Hay1r 334 10.73 3.50 19
Olumlu yeniden Evet 32 12.15 351 .62 -.1567 118
degerlendirme Hay1r 334 13.23 3.74 20
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Olayin degerini Evet 32 12.43 2.97 52 1.087 278
azaltma Hayir 334 11.77 3.31 18
Plan yapmaya yeniden Evet 32 12.09 2.97 .52 -1.797 073
odaklanma Hayir 334 13.34 3.81 20
Felaketlesti Evet 32 12.21 2.99 52 4.987 .000*
claketiestirme Hayir 334 920 3.8 17

Evet 32 11.59 3.08 .54 3.783 .000*
Digerlerini suclama

Hayir 334 9.51 2.95 .16

Evet 32 29.34 2.59 45 -1.107 269
Umutsuzluk

Hayir 334 29.84 244 A3

Evet 32 24.37 9.83 1.73 4.700 .000*
Kayg1

Hay1ir 334 14.15 11.91 .65

Tablo 11°de gorildigi gibi bireylerin olumlu yeniden odaklanma, olumlu
yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma
ve umutsuzluk puanlarinda psikolojik rahatsizlik durumu degiskenine gére anlamli
farklilik bulunmamistir. Bununla birlikte kendini suglama, kabul, ruminasyon,
felaketlestirme, digerlerini suglama ve kaygi puanlarinda psikolojik rahatsizlik
durumu degiskenine gore anlamli farklilik bulunmustur. Aritmetik ortalamalar
arasindaki farka bakildiginda psikolojik rahatsizligi olan bireylerin puanlarinin daha

yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Bireylerin biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygilarinda Covid-19
asist olup olmama degiskenine gore istatistiksel olarak anlamli bir anlamli bir fark
bulunup bulunmadiginmi tespit etmek icin bagimsiz gruplar igin t-testi yapilmus,

sonuglarina Tablo 12’°de yer verilmistir.
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Tablo 12. Covid-19 Asis1 Olma Durumuna Gére Bagimsiz Gruplar I¢in T Testi

Sonuclan
As1 Olma n X SS Sd t p
. Evet 87 11.17 3.07 .32 .502 .616
Kendini suglama
Hayir 279 10.99 2.85 A7
Evet 87 12.05 3.09 .33 752 453
Kabul
Hayir 279 11.78 2.95 A7
. Evet 87 12.65 3.53 37 -.065 .948
Ruminasyon
Hayir 279 12.68 3.70 22
Olumlu yeniden Evet 87 10.43 3.05 .32 -.696 487
odaklanma Hayir 279 10.73 3.61 21
Olumlu yeniden Evet 87 12.58 3.57 .38 -1.594 112
degerlendirme Hay1r 279 13.31 3.77 22
azaltma Hayir 279 11.85 3.29 19
Plan yapmaya yeniden Evet 87 12.79 3.50 37 -1.248 213
odaklanma Hay1r 279 13.36 3.83 22
. Evet 87 9.83 3.02 .32 1.171 242
Felaketlestirme
Hayir 279 9.35 3.46 .20
. . Evet 87 9.85 2.95 31 534 594
Digerlerini suglama
Hayir 279 9.65 3.04 .18
Evet 87 30.03 2.28 24 1.005 316
Umutsuzluk
Hayir 279 29.73 2.50 )
Evet 87 15.65 11.80 1.26 .637 593
Kaygi
Hayir 279 14.86 12.18 12

Tablo 12’de goriildiigii gibi bireylerin kendini suglama, kabul, ruminasyon,
olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma,
plan yapmaya yeniden odaklanma, felaketlestirme, digerlerini suglama, umutsuzluk
ve kaygi puanlarinda Covid-19 asist1 olma degiskenine gore anlamli farklilik

bulunmamastir.
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DORDUNCU BOLUM

TARTISMA VE YORUM

Bu arastirmada Covid-19 doneminde bireylerin duygu diizenleme stratejileri
ile umutsuzluk ve kaygi diizeyleri arasindaki iligkilerin incelenmesi amaglanmistir.
Bununla birlikte pandemi doneminde bireylerin duygu diizenleme stratejileri ile
umutsuzluk ve kaygi diizeylerinin pandemi ile iligkili bazi demografik degiskenler
acisindan farklilagip farklilasmadigi da ele alinmistir. Bu béliimde aragtirmanin
amaglarindan yola ¢ikilarak elde edilen bulgularin tartisilmasina ve yorumlanmasina

yer verilmistir.

Arastirma  sonucunda  biligsel duygu  diizenleme stratejilerinden
felaketlestirme ve digerlerini su¢lama ile umutsuzluk arasinda negatif yonde anlamli
bir iligki bulunmustur. Bir diger ifadeyle bireylerin felaketlestirme ve digerlerini
suclama Dbiligsel stratejilerini  kullanma diizeyleri ylikseldikce umutsuzluk
diizeylerinin azaldigr goriilmektedir. Bununla birlikte bilissel duygu diizenleme
stratejilerinin tek tek umutsuzluk yordayicilik etkisinin olmadigi; toplam olarak da
oldukg¢a diisiik diizeyde umutsuzlugu agikladigi saptanmustir. Ulkemizde yapilan
caligmalar incelendiginde bilissel duygu diizenleme stratejileri ile umutsuzluk
arasindaki iligkinin incelendigi bir arastirmaya rastlanilmamistir. Yurt disinda
yapilan arastirmalara bakildiginda ise olduk¢a smirli sayida arastirmanin bu
degiskenleri ele aldig1 goriilmiistiir. Hiilsebusch ve digerleri (2016) tarafindan
yapilan arastirmada felaketlestirmenin umutsuzlugu arttirdigi bulgusuniu ortaya
koyulmustur. Flores-Kanter ve digerleri (2019) tarafindan yapilan arastirmada ise
ruminasyonun umutsuzlugu arttirdig1 goriilmiistiir. Bu noktada farkli bulgularin elde
edildigi goriilmektedir. Arastirmamizda elde edilen sonug¢ ise literatiirden
farklilagsmaktadir. Ciinkii felaketlestirme ve digerlerini suclama islevsiz duygu
diizenleme stratejilerinden biri olarak degerlendirilmekte ve arastirmamizin
sonuglarinda bu stratejilerin  kullaniminin umutsuzlugu azalttigi goriilmektedir.
Felaketlestirme sonucunda bireyler kendilerini tiim ihtimallere hazirlamakta ve
bunlan siirekli olarak diisiincelerinde yasamaktadirlar. Bu nedenle her tiirlii olumsuz
thtimali diistinmenin gelecege yonelik hazirlikli olmaya destek oldugu ve bu noktada

umutsuzluk diizeyini azaltabilecegi diisiiniilmektedir. Bununla birlikte digerlerini
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sug¢lamada ise sorunu kendinden uzaklagtirma bulunmaktadir. Bu stratejiyi kullanan
bireylerin digerlerinden kurtulma ve digsal degiskenleri kontrol altina almak igin
cabalama diizeylerinin umutsuzluklarini diistirebilecegi degerlendirilmektedir. Ancak
sonuglarin  degerlendirilmesinde olumsuz duygunun yogunlugu ve sikliginin
bireylerin biligsel yargilarii etkileyecegi ve gelecege yonelik umut diizeylerini de

belirleyecegi unutulmamalidir (Flores-Kanter vd., 2019).

Arastirmadan elde edilen bir diger bulgu ise kendini suglama, felaketlestirme,
digerlerini su¢lama, ruminasyon ve kabul stratejileri ile kaygi diizeyi arasinda pozitif
yonde anlamli bir iligki oldugu yoniindedir. Bir diger ifadeyle bireylerin kendini
suclama, felaketlestirme, digerlerini suglama, ruminasyon ve kabul stratejilerini
kullanma diizeyleri yiikseldik¢e kaygiyr hissetme diizeyleri de artmaktadir. Bununla
birlikte yalmizca kendini suglama ve ruminasyon stratejilerinin kaygi iizerinde
yordayici bir etkisinin oldugu goriilmustiir. Bu noktada diger stratejilerin yordayici
olabilecek kadar biiyilk bir etkiye sahip olmadiklar1 sdylenebilir. Literatiir
incelendiginde Ataman-Temizel ve Dag (2014) tarafindan yapilan arastirmada
ruminasyon ve felaketlestirmenin kaygi ile pozitif yonde kabul stratejisinin ise
negatif yonde iliskili oldugu gorilmistir. Zengin (2019) tarafindan yapilan
arastirmada, plana tekrar odaklanma, felaketlestirme ve digerlerini suclama
stratejilerinin  kaygi puanlariyla anlamli derecede iliskili oldugu goriilmiistiir.
Bununla birlikte yapilan farkli arastirmalarda ozellikle ruminasyonun kayginin
aciklanmasinda 6nemli bir etkisinin oldugu belirtilmektedir (Calmes ve Roberts,
2007; Garnefski ve Kraaij, 2007; Kraaij vd., 2003; Martin ve Dahlen, 2005; Nolen-
Hooksema, 2000). Aldao ve digerleri (2010) ise uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejilerinin  kullanilmasinin kayginin gelisiminde 6nemli rol oynadigini ifade
etmektedir. Kendini suglama ise stres veren bir yasam olay1 karsisinda nedensel igsel
atiflarin yapilmasi olarak tanimlanmistir. Birey kendini su¢lama yaptikca i¢sel olarak
kisir bir dongiliniin igerisine girmekte ve kaygi yaratan olaym igerisinde siirekli
olarak kalmaktadir. Bu nedenle kaygi diizeyini arttirdig1 diistiniilmektedir. Yapilan
aragtirmalar kendini suglamanin yogun olarak depresyon ile iliskili oldugunu
gosterse de (Anderson vd., 1994; Schacter ve Juvoven, 2017; Y&s, 2018) depresyon
ve kaygi arasindaki iliski de aslinda agiktir. Bu nedenle arastirma bulgularinin

literatiir ile uyumlu oldugu sdylenebilir.
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Aragtirma sonucunda arastirmaya katilan bireylerin olumlu yeniden
odaklanma ve plan yapmaya yeniden odaklanma puanlarinda Covid-19 gegirme
degiskenine gore farklilastigi; Covid-19 gecirmeyen bireylerin olumlu yeniden
odaklanma ve plan yapmaya yeniden odaklanma stratejilerini daha fazla kullandiklar
goriilmiistiir. Olumlu yeniden odaklanma, istenmeyen bir olay karsisinda bireyin
diisiincelerini hosa giden, olumlu duygu ve anlara yonlendirmesi olarak ifade
edilmektedir (Garnesfki vd., 2001). Plan yapmaya yeniden odaklanma ise bireyin
yasadigi istenmeyen durumu degistirmek adina bir plan yapmasidir (Garnefski vd.,
2002). Bu noktada her stratejinin de gelecege yonelik umut tasidigi ve cabayi
igerisinde barindirdig goriilmektedir. Covid-19 gegiren bireylerin olumsuz noktalara
daha fazla odaklandiklar1 ve depresyona daha meyilli olduklar1 gériilmiistiir (Ozdin
ve Bayrak, 2020; Serafini vd., 2020). Bu nedenle pandemi siirecinin zorluklarini
yasamis ancak bu hastaliktan birebir etkilenmemis bireylerin daha fazla olumlu
strateji kullandiklar1 diigiiniilmektedir. Bununla birlikte bu konuda yapilan arastirma
say1st oldukea sinirhidir. Savas (2021) tarafindan ortaya koyulan aragtirmada, Covid-
19 gegiren bireylerin olumlu yeniden odaklanma puanlarinin daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. Bu bulgu bizim bulgumuz ile ortismemektedir. Ortaya c¢ikan bu
sonucun hem bireylerin basa ¢ikma becerileri hem de Covid-19 semptomlarindan

etkilendigi diisiiniilmektedir.

Arastirmadan elde edilen bir diger bulgu ise Covid-19 geciren ve gegirmeyen
bireylerin kaygi ve umutsuzluk puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigi
yoniindedir. Bu noktada bireylerde olusan kayginin ve umutsuzlugun Covid-19
hastaligina yakalanmaktan bagimsiz olarak ortaya ¢iktig1 sdylenebilir. Pandemi
slireci hastaligi yasayan veya yasamayan tiim bireyleri etkilemistir. Bu nedenle
farklilik ¢ikmamis olabilir. Bununla birlikte Savas (2021) tarafindan yapilan
arastirmada da Covid-19 tanis1 alan ve almayan katilimcilarin psikolojik belirtileri
arasinda anlamli bir fark bulunamamistir. Bunun nedeni ise katilimcilarin tedavi
stireglerinin sonlanmasinin ardindan ¢aligsmaya katilarak o donem yasadiklar bilissel,
duygusal ve fiziksel siiregteki yasantilardan uzaklasmalari olarak agiklanmigtir

(Savas, 2021). Bu degerlendirme mevcut arastirma bulgular1 kapsaminda da kabul
edilebilir.
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Aragtirmadan elde edilen bir diger bulgu ise bilissel duygu diizenleme
stratejileri, kaygi ve umutsuzluk puanlarinin Covid-19’u gecirme semptomlarina gore
farklilasmadig1 yoniindedir. Bir diger ifadeyle katilimcilarin Covid-19’u hafif orta
veya agir atlama durumlarindan bagimsiz olarak biligsel duygu diizenleme, kaygi ve
umutsuzluk puanlar1 ortaya ¢ikmaktadir. Benzer sekilde bilissel duygu diizenleme
stratejileri, kaygi ve umutsuzluk puanlarinin pandemi siirecinde ikamet edilen yer
degiskeni agisindan da farklilasmadigi ortaya koyulmustur. Pandemi siireci bireylerin
yasaminda oldukga etkili olmustur. Ancak pandemi siirecinin geg¢ici olmasi nedeniyle
bireyler veya yakinlari iyilestikten sonra bu etkileri daha az hissedebilmektedirler.
Ayni zamanda bu arastirmada elde edilen veriler pandemi siirecinin heniiz basinda
toplanmistir. Pandemi silirecinin basinda bireylerin hem kendilerinin hem de
yakinlarindakilerin hastalikla i¢ ice olmuglardir. Bu nedenle yalnizca kendilerinin bu
stireci agir ya da hafif atlatmalarmin veya bulunduklari yerin disinda g¢evresindeki
bireylerin siireci atlatma sekli, bas etme yollar1 ve hastaligin iizerinden gegen siirenin
de bu degiskenler iizerinde etkili olabilecegi diisliniilmektedir. Bu nedenle arastirma
bulgularinda herhangi bir farklilasma olmamus olabilir. Bununla birlikte ilgili
literatlir incelendiginde Covid-19 semptomu ve bireylerin pandemi siirecinde
yasadiklar1 yer ile bilissel duygu diizenleme stratejileri, kaygi ve umutsuzluk

arasindaki iligkiyi inceleyen herhangi bir ¢aligmaya rastlanilmamuistir.

Bireylerin tibbi ve psikolojik rahatsizliklarinin olmasi ile biligsel duygu
diizenleme stratejileri, kaygi ve umutsuzluk puanlarinin farklilagsmasinda benzer
bulgularin elde edildigi goriilmektedir. Bireylerin kendini suclama, kabul,
ruminasyon, felaketlestirme ve kaygi puanlarinda tibbi ve psikolojik rahatsizlik
durumu degiskenine gore anlamli farklililk bulunmustur. Tibbi ve psikolojik
rahatsizlig1 olan bireylerin puanlarinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu
bulgulara ek olarak psikolojik rahatsizligi olan bireylerin digerlerini suglama
puanlarimin da daha yiikksek oldugu sonucuna ulasilmistir. Tibbi rahatsizlik
bulunmasi durumundan farkli olan tek bulgu budur. Psikolojik rahatsizlik bireylerin
bas etme giiciinden etkilendigi gibi ortaya ¢ikmasinda ¢evresel faktorlerin etkisi
olduk¢a biiytliktiir. Bu nedenle psikolojik olarak problem yasayan bireylerin
digerlerini su¢lama duygu diizenleme stratejisini kullanmalar1 beklenilen bir bulgu
olarak yorumlanmaktadir. Ancak literatiir incelendiginde bu degiskenlerin

incelendigi caligmalarin bulunmadig: goriilmektedir.
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Arastirmadan elde edilen son bulgu ise pandemi siirecinde as1 olup olmama
durumu ile biligsel duygu diizenleme, umutsuzluk ve kaygi puanlari arasinda anlaml
bir farklilik olmadig1 goriilmiistiir. Bu noktada bireylerin bilissel duygu diizenleme,
umutsuzluk ve kaygi diizeylerinin asi olup olmama durumundan bagimsiz olarak
ortaya ciktigi goriilmektedir. Arastirmanin bu bulgusu pandemi siirecinin farkli
degiskenlerden etkilendigi yoniinde de yorumlanabilir. Verilerin toplandigi donem,
as1 uygulamalarinin yeni basladigi ve bireylerin Onyargili oldugu bir siireci
kapsamaktadir. Arastirmamiz Ornekleminin yalnizca 89’u (%22,3) as1 oldugunu

beyan etmistir. Arastirma bulgularinin bu durumdan etkilenmis olabilir.
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SONUC

Bu arastirma kapsaminda pandemi siirecinde bireylerin biligssel duygu
diizenleme, kaygi ve umutsuzluk diizeyleri arasindaki iliski incelenmistir. Bu

dogrultuda elde edilen sonuglar su sekildedir;

1. Umutsuzluk ile bilissel duygu diizenleme 06lgegi alt boyutlar1 olan
felaketlestirme ve digerlerini suglama arasinda istatistiksel olarak diisiik diizeyde ve

negatif yonde anlamli iliski bulunmustur.

2. Kaygi ile biligsel duygu diizenleme 0Olgegi alt boyutlari olan kendini
suglama ve felaketlestirme arasinda istatistiksel olarak orta diizeyde ve pozitif yonde

anlaml iliski bulunmustur.

3. Kaygi ile bilissel duygu diizenleme 6lgegi alt boyutlari olan ruminasyon,
digerlerini suglama ve kabul arasinda istatistiksel olarak diisiik diizeyde ve pozitif

yonde anlamli iliski bulunmustur.

4. Umutsuzluk ve kaygi arasinda istatistiksel olarak diisiik diizeyde ve negatif

yonde anlamli iliski bulunmustur.

5. Biligsel duygu diizenleme stratejilerinin  umutsuzlugu yordadig
bulunmustur. Regresyon katsayisinin anlamliligima iliskin t testi sonuglar
incelendiginde ise alt boyutlar temelinde umutsuzluk tizerinde anlamli bir yordayici

olan herhangi bir boyutun olmadig1 bulunmustur.

6. Biligsel duygu diizenleme stratejilerinin kaygiyr yordadigi bulunmustur.
Regresyon katsayisinin anlamliligina iligkin t testi sonuglar1 incelendiginde biligsel
duygu diizenleme 6lgegi alt boyutlarindan kendini su¢lama ve ruminasyonun kaygi

tizerinde anlaml1 bir yordayici oldugu bulunmustur.

7. Bireylerin kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, olayin degerini azaltma, felaketlestirme, digerlerini su¢glama, umutsuzluk
ve kaygi puanlarinda Covid-19 gecirme degiskenine gore anlamli farklilik
bulunmamistir. Bununla birlikte olumlu yeniden odaklanma ve plan yapmaya

yeniden odaklanma puanlarinda Covid-19 ge¢irme degiskenine gore anlamli farklilik
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bulunmustur. Aritmetik ortalamalar arasindaki farka bakildiginda Covid-19

gecirmeyen bireylerin lehine anlamli bir farklilik oldugu bulunmustur.

8. Bireylerin kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya
yeniden odaklanma, felaketlestirme, digerlerini suglama, umutsuzluk ve kaygi
puanlarinda Covid-19 semptomu degiskenine gore anlamli  bir farklilik

bulunmamustir.

9. Bireylerin kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya
yeniden odaklanma, felaketlestirme, digerlerini suglama, umutsuzluk ve kaygi
puanlarinda pandemide ikamet edilen yer degiskenine gore anlamli bir farklilik

bulunmamustir.

10. Bireylerin olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme,
olayin degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma, digerlerini suglama ve
umutsuzluk puanlarinda tibbi rahatsizlik durumu degiskenine gére anlamli farklilik
bulunmamaistir. Bununla birlikte kendini su¢lama, kabul, ruminasyon, felaketlestirme
ve kaygi puanlarinda tibbi rahatsizlik durumu degiskenine gore anlamli farklilik
bulunmustur. Aritmetik ortalamalar arasindaki farka bakildiginda tibbi rahatsizlig

olan bireylerin puanlariin daha yiiksek oldugu bulunmusgtur.

11. Bireylerin olumlu yeniden odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme,
olaym degerini azaltma, plan yapmaya yeniden odaklanma ve umutsuzluk
puanlarinda psikolojik rahatsizlik durumu degiskenine gore anlamli farklilik
bulunmamistir.  Bununla birlikte kendini  suglama, kabul, ruminasyon,
felaketlestirme, digerlerini suclama ve kaygi puanlarinda psikolojik rahatsizlik
durumu degiskenine gore anlamli farklilik bulunmustur. Aritmetik ortalamalar
arasindaki farka bakildiginda psikolojik rahatsizligi olan bireylerin puanlarinin daha

yiiksek oldugu bulunmustur.

12. Bireylerin kendini suglama, kabul, ruminasyon, olumlu yeniden
odaklanma, olumlu yeniden degerlendirme, olayin degerini azaltma, plan yapmaya
yeniden odaklanma, felaketlestirme, digerlerini su¢lama, umutsuzluk ve kaygi

puanlarinda Covid-19 asis1 olma degiskenine gore anlamli farklilik bulunmamustir.
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Aragtirma sonucunda bilissel duygu diizenleme stratejileri ile umutsuzluk ve
kayg1 arasinda anlamli iligkilerin oldugu goriilmektedir. Bu noktada bireylere saglikli
duygu diizenleme yontemleri Ogretilerek umutsuzluk ve kaygi diizeylerinin

azaltilmasinda katki saglanabilir.

Ayn1 zamanda kendini su¢lama ve ruminasyonun kaygi iizerinde anlamli bir
yordayict oldugu bulunmustur. Aradaki bu iliski bireylere fark ettirilerek ve bu iki
stratejinin ~ kullanim1  azaltilip yerine saglikli duygu diizenleme becerileri

kazandirilarak bireylerin kaygi diizeylerinin azalmasi saglanabilir.

Arastirma bulgularindan hareketle sagliksiz duygu diizenleme ve kaygi
diizeylerinin tibbi ve psikolojik rahatsizlik olan bireyler igin fazla oldugu
goriilmiistiir. Bu nedenle bu bireyler risk altinda olarak degerlendirilebilir ve bu
bireylerle ilgili saglikli duygu diizenleme stratejilerinin Ogretilmesi ve kaygi

diizeyinin diisliriilmesi adina ¢aligmalar yapilabilir.

Aragtirma kapsaminda toplanan veriler pandemi siirecinin basinda
toplanmistir. Bu nedenle yeni arastirmalarla degiskenler arasindaki iliski yeniden

incelenip giincel durum ortaya koyulabilir.
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EKLER

Ek 1. Kisisel Veri Formu

*Cinsiyetiniz:
Kadin: ]
Erkek: ]
*Yasiniz.......

*Egitim Durumunuz:

ilkokul: ]
Ortaokul: L]

Lise: L]
Universite: L]
Yuksek Lisans: L]

Doktora: ]

*Gelir Dizeyi:

0-3000: ]
3001-4000: 1]
4001-5000: ]

5000 ve Uizeri: ]

*Covid 19 virlistine yakalandiniz mi?

Evet [] Hayir ]
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*Covid 19 hastaligi sizde naslil seyretti? (Bir nceki soruda cevabiniz hayir ise bu soruyu bos
birakiniz)

SemptomsuzD

Hafif []

orta []

Agir ]

*Medeni Durum

Evli: ]

Bekar: (]
Bosanmig/Dul: ]

*Pandemi doneminde nerede ikamet ettiniz

Ailemin yaninda: ]
Tek yasiyorum: [ ]
Bu siire¢ boyunca ayri eve ¢iktim: ]

*Herhangi bir tibbi rahatsiziginiz var mi?

Evet: ]
Hayir: [ ]

*Herhangi bir tibbi rahatsizliginiz varsa belirtiniz.

*Herhangi bir ila¢ kullaniyor musun?

Evet: I:l
Hayir: ]

*Herhangi bir tani konulmus psikolojik rahatsizliginiz var mi?

Evet: ]
Hayir: L]
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*Herhangi bir tani konulmus psikolojik rahatsizliginiz varsa belirtiniz.

*Herhangi bir iste ¢alisiyor musunuz?

Evet 1] Hayir 1]

*Haftalik calisma saatleriniz (bir 6nceki soruda cevabiniz hayir ise bu soruyu bos birakiniz)
0-8 saat ]

8-16 saat ]

16-24 saat ]

24-48 saat [ ]

48 saat ve Uzeri [ ]

*Covid-19 asisI yaptirdiniz mi?

Evet [] Hayir ]
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Ek 2. Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi

Olaylarla nasil basa cikarsimz?

Herkesin bagsindan istenmeyen veya tatsiz bircok olay gecmistir veya gecmektedir ve

herkes bu duruma kendi yontemleriyle karsilik vermektedir. ISTENMEYEN VEYA

TATSIZ DURUMLARLA KARSILASTIGINIZDA genellikle ne sekilde

didstindiigiiniizii, asagida yver alan sorular aracihifivla belirtmeniz istenmektedir.

1 (Neredeyse) Hichir zaman

21 Bazen = é
3 Diizenli olarak £ = z
4 Sik sik ol I PR
5 (Weredeyse) Her zaman Zlz|g|1=|2
=2 |l=|=| 5
Tl2|lald|=
1. Gergeklesen olaydan dolay: kendimid suclarim 1 (23|45
2.Bu olay yasandi. gerceklesen durumu bu sekilde kabullenmem
gerektigini dilgiininim 112131415
3. Yasadifim olavin bende uyandirdiFi duygulan ditgiiniinim 1123145
4. Yasadifim tatsiz olaydan daha ivi bir seyler diigiiniiriim 112343
5. YapabileceFim en iy1 hamleyi diigiiniiriim 1123145
6. Yasanan fatsiz olaydan bir seyler 8grenebilecefinu disiiniiriim 1123145
7. Yasananlar ¢ok daha kotii bir sekilde de gergeklegebilirdi dive
diigliniinim 1[{2]3[4]5
8. Basumdan gecen olayimn diferlerinin bagma gelenlerden daha kitii
oldugunu disiiniirim 1123145
9. Gergeklesen olay karsisinda baskalarnm sucglanm 1123145
10. Gergeklegen olayin sorumlusu olarak kendimi gériinim 112343
11. Yasanan kot olay: kabul etmem gerektifini distiniinim 11213145
12 Yasanan olay karsisinda ne disindiifiim wve ne hissettifimle
meggul olurum 1 (23|45
13. Bu olayla ilgisi olmayan giizel seyler didgiiniiriim 123|415
14. Bu dummla en ivi nasi basa ¢ikabilecefimi digiiniiriim 11231415
15. Yasananlann bir sonucu olarak daha giiclii bir kisi haline
doniigtigimi diginirim 1{2]3[4]5
16. Diger mnsanlann ¢ok daha kotii denevimler yasayabileceklerini
diigiiniiriim 1({2]3[4]5
17. Yasadigam olavin ne kadar kéti oldugunu siirekli disiiniiriim 11231415
18. Gergeklesen olaydan baskalarnmn sorumlu oldugunu distiniirim
1[{2]3[4]5
19. Gergeklesen olayda vaptifim hatalan dilsiiniirim 123|415
20. Yasanan bu olayla ilgili defistirebilecegim bir sey olmadiFumm
diigliniiriim 1[{2]3[4]5
21. Yaganan olayin. fizerimde neden bu sekilde bir duygu yaratti@im
anlamak isterim 11231415
1 (Neredevse) Hichir zaman
1 Bazen = f
3 Diizenli olarak £ = s
4 Stk sik 2 =|_|2
5 (Neredeyse) Her zaman _'§ -] E Z |8
=|3|=|=|5B
T alalw [T
22 Yasanan bu kot olayn disinmek vyerine giizel seyler
diigliniirim. 2314|535
23. Durunm nasil defistirebilecefimi dilginirim 213145
24, Yasanan kotd olayin aym zamanda olumlu yonlerinin de
bulundugunu didsinirim 11213145
25. Dhger seylerle karsilastwrdifimda, bu olaym c¢ok da kéti
olmadigim dilgliniirim 11213145
26. Yasadifim olayin, bir insamn basmna gelebilecek en kéti olay
oldugunu disiiniinim 112131415
27. Gergeklesen olayda baskalanmn vaptig hatalan diisiiniiriim 11213145
28. Yasananlann kavnag olarak kendimd gdriiriim 112131415
29. Bununla vasamayi dgrenmek zomumndayim dive diisiinfiriim 112131415
30. Basimdan gecen k&ti olayin, bende harekete gecirdif duygular
iizennde dilginirim 112131415
31. Beni mwtlu eden baska olaylan dilsiiniinim 112131415
32. Yapabilecegim hamlelerle ilgili bir plan diginiirim 11213145
33. Durunmn pozitif yonlerim ararnm 112131415
34. Kendi kendime havatta daha kétil seyler oldufunu séylerim 112131415
35. Durunmn ne kadar korkung oldugunm sirekli dilsiiniinim 112131415
36. Bu soruna temelde baskalanmn neden oldufunu diginirim 112131415
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Ek 3. Beck Umutsuzluk Olgegi

Asagida gelecege ait diigiinceleri ifade eden bazi ciimleler verilmistir. Liitfen herbir ifadey: okuyarak,
bunlarin size ne kadar uygun olduguna karar veriniz. Omegin okudugunuz ilk ifade size uygun ise
“Evet”, uygun degil ise “Hayir " ifadesinin altindaki kutunun i¢ine (X) 1sareti koyunuz.

Sizin icin uygun mu?

EVET HAYIR

1.  Gelecege umut ve cogku ile bakiyorum. () £ )
2. Kendim ile ilgili seyleri diizeltemedigime gore ¢abalamay biraksam iyi olur.

¢ 2 )
3. Isler kotiye giderken bile her seyin hep boyle kalmayacagins bilmek beni rahatlatryor.

) ¢
4. Gelecek on y1l iginde hayatimin nasil olacagini hayal bile edemiyorum. (Sl )
5. Yapmayi en gok istedigim seyleri gerceklegtirmek igin yeterli zamanim var.

€ ¢
6. Benim igin ok Snemli konularda ileride baganil olacagmm umuyorum. () ()
7.  Gelecegimi karanlik goriiyorum. () £ )
8.  Diinya nimetlerinden siradan bir insandan daha ¢ok yararlanacagimi nmmyoram.

() )
9.  Iyi firsatlar yakalayanuyorum. Gelecekte yakalayacagima inanmam igin de higbir neden yok.

) { 2)
10. Gegmis deneyimlerim beni gelecege iyi hazurlads ¢ ) ()
11. Gelecek benim icin hog yeylerden gok tatsizliklarla dolu gozilkiiyor. C 9 1)
12. Gergekten dzledigim seylere kavugabilecegimi ummuyorum. () )
13. Gelecege baktizimda gimdikine oranla daha nmthu olacagimu umuyorum. () ¢ )
14.  Isler bir tiirlii benim istedigim gibi gitmiyor. () ¢ %)
15. Gelecege biiyiik inancim var. () )
16. Arzu ettigim jeyleri elde edemedigime gore biryeyler istemek aptallik olur. & 3 £ )
17. Gelecekte gercek doyuma ulagmam olanaksiz gibi. ¢ ) ¢ 2)
18. Gelecek bana bulanik ve belirsiz gériintiyor. Sl { =)
19. Koti ginlerden ¢ok. 1y1 ginler bekliyorum. () { )
20. Istedigim her seyi elde etmek icin gaba gostermenin gergekten yaran yok, nasil olsa onu elde

edemeyecegim. () ¢
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Ek 4. Beck Kaygi Ol¢egi

Asagida msanlarin kaygili ya da endiseli olduklari zamanlarda yasadiklari bazi
belirtiler verilmistir. Liitfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her
maddedeki belirtinin BUGUN DAHIL SON BIiR (1) HAFTADIR sizi ne kadar
rahatsiz ettigini yanindaki uygun yere (x) 1sareti koyarak belirtimz.

Hig Hafif Diizeyde Orta Duzeyde Ciddi Diizeyde
Beni pek Hos degildi ama Dayanmakta
Etkilemedi katlanabildim ¢ok zorlandim

1 Bedeninizin herhangi
bir yerinde uyusma veya
karincalanma

2 Sicak/ates basmalan
3 Bacaklarda
halsizlik. titreme

4. Gevseyememe
5.Cok kotii seyler olacak
korkusu

6.Bas donmesi veya
sersemlik

7 Kalp carpintist

8 Dengeyi kaybetme
duygusu

9 Dehsete kapilma
10.Sinirlilik

11 Boguluyormus gibi
olma duygusu

12 Ellerde titreme

13 Titreklik

14 Kontrolii kaybetme
korkusu

15 Nefes almada
gugliik

16.0%lim korkusu

17 Korkuya kapilma

18 Midede
hazimsizlik va da
rahatsizlik hissi

19 Bayginlik
20.Ytiziin kizarmasi
21 Terleme (sicakliga
bagh olmayan)
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