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OZET

Bu galismada, Obsesif Komplilsif Bozukluk (OKB) tanisi olan bireylerden olusan
klinik 6rneklem (N=31) ve herhangi psikiyatrik tanisi olmayan kontrol grubu (N=133)
ile genel olarak obsesyon ve kompulsiyonlar ile alti alt tipinin patolojik narsisizm, erken
dénem uyum bozucu semalar, semadan kaginma stilleri ve semay telafi stilleri
tarafindan yordanmasinin arastiriimasi amaglanmistir. ilk asamada, OKB grubu ile
kontrol grubu arasindaki, patolojik narsisizm, semalar, semadan kaginma ve semayi
telafi stilleri farkhhklari arastirilmis; ikinci asamada, OKB grubunda, genel olarak
obsesyon ve kompdlsiyonlarin ve 6 alt tipinin, patolojik narsisizm, semalar, semadan
kaginma ve semay! telafi stilleri tarafindan yordanmasi incelenmis; tglinclii asamada
ise semalarin, patolojik narsisizm obsesyon ve kompdulsiyonlari yordamasindaki

aracllik rolt arastiriimigtir.

Bu amacla, Kisisel Bilgi Formu, Vancouver Obsesif-Komplilsif Olgegi, Patolojik
Narsisizm Envanteri, Young Sema Olcegi Kisa Form-3, Young-Rygh Kacinma Olgegi
ve Young Telafi Olgegi kullanilmistir. Verilerin degerlendiriimesi icin Ki-Kare analizleri
ile ANOVA ve MANOVA analizleri, Pearson Korelasyon Analizi, asamali hiyerarsik

regresyon analizleri ve Sobel Testi kullaniimigtir.

OKB tanisi olan bireylerde 14 sema boyutundan, i¢ ice gegme/bagimlilik, onay
arayicilik, ayricalikhlik/yetersiz 6zdenetim, terk edilme, karamsarlik, kusurluluk,
sosyal izolasyon/guvensizlik, basarisizlik, duygulari bastirma, ylksek standartlar,
tehditler karsisinda dayaniksizlik semalarinin kontrol grubuna gére anlamli derecede
yuksek oldugu bulunmustur. OKB tanisi olan bireylerde, semadan kaginma
stillerinden yalnizca psikosomatizm, semay telafi stillerinden ise 8 faktdriin hepsi
kontrol grubuna goére anlamli derecede ylksek bulunmustur. OKB tanisi olan
bireylerin patolojik narsisizm toplam puani; patolojik narsisizmin hem buyuklenmecilik
hem kirilganlk boyutlari ve patolojik narsisizm alt dlgeklerinden yetkili olma 6fkesi,
kosullara dayali kendilik saygisi, kendini gizleme, 6zverili kendini geligtirme, kendini
azimsama, grandiydéz fantezi kontrol grubuna goére anlamli derecede yuksek
bulunmustur. OKB tanisi olan bireylerde, genel olarak obsesyon ve kompdlsiyonlar

ile “obsesyonlar”, “biriktirme”, “sadece dogru hissetme” ve “kararsizlik” alt tipleri
patolojik narsisizm ve alt Olgekleri tarafindan yordanmistir. Buna Kkarsilik,
“bulagsmalkirlenme” ve “kontrol etme” alt tipleri patolojik narsisizm veya alt dlgekleri
tarafindan yordanmamistir. Genel olarak obsesyon ve kompllsiyonlar ile

“‘obsesyonlar”, “biriktirme”, ve “kararsizlik” alt tipleri, patolojik narsisizmin kirilgan

boyutu tarafindan yordanirken, vyalnizca “sadece dogru hissetme” alt tipi



blyUklenmeci narsisizm tarafindan yordanmistir. Tehlikeler karsisinda dayaniksizlik
semasil, patolojik narsisizm toplam puaninin “obsesyonlar”i yordamasinda, patolojik
narsisizmin kirilgan boyutunun “obsesyonlar”i yordamasinda ve patolojik narsisizmin
kendini azimsama alt él¢cek puaninin “obsesyonlar’i yordamasinda araci role sahiptir.
Terk edilme semasi patolojik narsisizm toplam puaninin, “biriktirme” ile iligkili
obsesyon ve kompdlsiyonlari yordamasinda, kirilgan narsisizmin “biriktirme” ile iligkili
obsesyon ve kompulsiyonlari yordamasinda, patolojik narsisizmin kendini azimsama
alt olgeginin “biriktirme” ile iligkili obsesyon ve kompllsiyonlari yordamasinda,
patolojik narsisizmin “kararsizlik” obsesyon ve komplilsiyonlarini yordamasinda,
kirllgan narsisizmin “kararsizlik” obsesyon ve komplilsiyonlarini yordamasinda,
patolojik narsisizmin 6zverili kendini gelistirme alt dlgeginin “kararsizlik” obsesyon ve
kompdulsiyonlarini yordamasinda araci role sahiptir. Bulgular, psikopatolojide biligsel

kuram ve sema terapi modeli gcergevesinde degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Obsesif Kompdlsif Bozukluk, Patolojik Narsisizm, Erken

Dénem Uyum Bozucu Semalar, Semadan Kacginma, Semayi Telafi



SUMMARY

The purpose of this study is to examine the prediction of obsessions and
compulsions and the six subtypes by pathological narcissim, early maladative
schemas, schema avoidance styles and schema compensation styles using a clinical
sample (N=31) of patients with Obsessive Compulsive Disorder (OCD), and a control
group (N=133). Firstly, the two groups are compared regarding pathological
narcissism, schemas, schema avoidance and schema compensation styles.
Secondly, the prediction of obsessions and compulsions and the 6 subtypes by
pathological narcissism, schemas, schema avoidance and schema compensation
styles is examined. Thirdly, mediating role of schemas between pathological

narcissism and obsessions and compulsions is explored.

For this purpose, Demographic Information Form, Vancouver Obsessive-
Compulsive Inventory, Pathological Narcissism Inventory, Young Schema Inventory
Short Form-3, Young-Rygh Avoidance Inventory, Young Compensation Inventory
were used. In order to analyze the data, Chi-Square, ANOVA, MANOVA, Pearson

Correlation, Hierarchical Regression Analyses, and the Sobel Test were employed.

As the findings suggest, among the 14 early maladaptive schemas,
enmeshment/ dependence, approval-seeking, entitlement/ insufficient self-control,
abandonment, pessimism, defectiveness, social isolation/ mistrust, failure, emotional
inhibition, unrelenting standards, vulnerability to harm are significantly higher in the
OCD group. Among all six avoidance styles, only the psychosomatic symptoms are
significantly higher in the OCD group. All 8 compensation styles are significantly
higher in the OCD group. Pathological narcissism total score, pathological narcissism
grandiosity and vulnerability dimension scores and entitlement range, contingent self-
esteem, hiding the self, self-sacrificing self-enhancement, devaluing, grandiose
fantasy sub-factors are significantly higher in the OCD group. Pathological narcissism
predicts the obsessions and compulsions and “obsessions”, “hoarding”, “just right”,
“‘indecisiveness” subtypes, in patients with OCD. However, “contamination” and
“checking” subtypes are not predicted by pathological narcissism or its sub-factors.
Obsessions and compulsions in general, and the “obsessions”, “hoarding”, and
“‘indecisiveness” subtypes are predicted by vulnerable narcissism whereas “just right”
subtype is predicted by grandiose narcissism. Vulnerability to harm schema has a
mediating role between pathological narcissism total score and “obsessions”,
vulnerable narcissism and “obsessions”, and also devaluing sub-factor of pathological
narcissism and “obsessions”. Abandonment schema has a mediating role between

pathological narcissism total score and “hoarding”, vulnerable narcissism and



“hoarding”, devaluing sub-factor of pathological narcissism and “hoarding”,
pathological narcissism total score and “indecisiveness”, vulnerable narcissism and
“‘indecisiveness”, and self-sacrificing self-enhancement sub-factor of pathological
narcissism and “indecisiveness”. The findings were evaluated within the framework of

cognitive theory and schema therapy model in psychopathology.

Key Words: Obsessive Compulsive Disorder, Pathological Narcissism, Early
Maladaptive Schemas, Schema Avoidance, Schema Compensation
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GiRiS

Bu calismada, ilk olarak, Obsesif Komplulsif Bozukluk (OKB) tanisi olan ve
herhangi psikiyatrik tanisi olmayan bireylerde, patolojik narsisizm, erken donem uyum
bozucu semalar, semadan kaginma ve semay! telafi stilleri karsilastiriimig; ikinci
olarak, OKB tanisi olan bireylerde, obsesyon ve kompdilsiyonlarin ve alti alt tipin,
patolojik narsisizm, erken dénem uyum bozucu semalar, semadan kaginma ve
semay telafi stilleri tarafindan yordanmasi incelenmis; son olarak ise semalarin,
patolojik narsisizmin obsesyon ve kompdilsiyonlari yordamasindaki aracilik roli

arastiriimigtir.

Obsesif kompuilsif belirtiler hem OKB gibi eksen | bozuklukluklari, hem de
Obsesif Komplilsif Kisilik Bozuklugu (OKKB) gibi eksen Il bozukluklarinda gorilebilir.
Ayni zamanda, eksen |l bozukluklarindan diger kisilik bozukluklari ile de komorbid
olabilir. Obsesif komplilsif bozukluk tanisi olan bireylerde kisilik bozukluklugu varligini
arastiran bir calismada, en sik Obsesif Komplilsif Kisilik Bozuklugu ve bunu takiben
Narsistik Kisilik Bozuklugu (NKB) OKB ile komorbid bulunmustur.® Ayrica literatlrde,
Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve istatistiksel El Kitabi (DSM) narsistik kisilik
bozuklugu kriterleri ile obsesif kompdlsif bozukluk kriterleri arasinda c¢akisma
olabilecegi ile ilgili endiselerden de bahsedilmektedir.?

Semalarin, eksen | bozukluklarinda oldugu gibi, kigilik bozukluklarinin da
olusmasinda ve surdiridlmesinde etkili oldugu duisinilmektedir. Ancak, eksen |
bozukluklarinda semalar epizodlar sirasinda ortaya c¢ikarken, eksen |l
bozukluklarinda neredeyse her durumda aktif ve sireklidir.® Bir bagka deyisle, kisinin
siradan tepkileri haline gelmistir.

Literatirde, obsesif kompulsif belirtiler ile narsistik 6zellikleri olan bireylerde
semalar agisindan benzerlikler oldugu géze c¢arpmaktadir. Obsesif kompulsif
bozuklukta, kusurluluk/utang, kuskuculuk/kétiye kullanilma, duygusal yoksunluk
semalari diger anksiyete bozukluklarina gére anlamli lgtide yiksek bulunmustur.*

Narsisizmde de kusurluluk/utang ve duygusal yoksunluk semalari bulunabilmektedir.®

1 Francesco Bulli vd, “Comorbid Personality Disorders in Obsessive Compulsive Disorder and lts
Symptoms Dimensions”, Psychiatric Quarterly, 2016, 87 (2), s. 365.

2 Elsa Ronningstam, “Narcissistic Personality Disorder: A Current Review”, Current Psychiatry Reports,
2010, 12, 68-75, s. 68.

3 Aaron T. Beck vd., Cognitive Therapy of Personality Disorders, The Guilford Press, New York, 2004,
ss. 288-289.

4 Afsaneh Yoosefi vd., “Early Maladaptive Schemas in Obsessive-Compulsive Disorder and Anxiety

Disorders”, Global Journal of Health Science, 2016, 8 (10), 167-177.
5 Jeffrey E. Young vd, Schema Therapy: A Practitioner’s Guide, The Guilford Press, New York, 2003,
s. 373-374.



Eksen | bozuklugu sebebiyle tedaviye gelen ama bununla birlikte eksen I
bozuklugu da olan bireylerde, terapide semalarin ¢alisiimasi 6zellikle 6nem tasir.
CunkU var olan eksen Il bozuklugunun, eksen | bozuklugunun tedavisi sirasinda,
bilissel terapinin etkisini dnemli dlglide azalttigini gosteren calismalar vardir.® Kisilik
problemi olan hastalar tedaviye genellikle eksen | bozuklugu igin gelirler ve bazi
durumlarda kisilik problemi, ancak eksen | bozuklugu tedavi edildikten sonra net bir
sekilde tanimlanabilir.” Literatiirde, patolojik narsisizmin blyilklenmeci formunun
yaninda, bulyuklenmeciligin daha sessiz ifade bulabildigi kirilgan boyutundan
bahsedilmektedir.2 Ayni sekilde, patolojik narsisizm, buylklenmeci ve kirilgan
narsisizm olmak Uzere iki boyutu ile ele alindiginda, DSM Narsistik Kisilik Bozuklugu
tani kriterlerinin, patolojik narsisizmin kirllgan boyutunu tanimlamak icin yeterli
olmayabileceg@ine iliskin endiselerden bahsedilmektedir.® Dolayisiyla, patolojik
narsisizmin kirilgan boyutunu yansitan egilimlerin, klinisyenlerce gézden kagabilecegi
disundlmektedir.’® Bu calismada, OKB'de patolojik narsisizm egilimleri hem
blyuklenmeci hem kirilgan boyut gézénunde bulundurularak arastiriimistir.

Kisilik probleminin olmasi tedavi motivasyonu, terapétik iligki, terapiye uyum ve
ev Odevlerinin yapilmasi gibi alanlarda probleme sebep oldugundan, eksen I
bozuklugu olan hastalarda, 6zellikle patolojik narsisizm egilimleri olan bireylerde bu
durumun dénceden fark edilmesinin terapétik stire¢ agisindan birgok faydasi olabilir.
Dolayisiyla, obsesif kompulsif bozuklukta, patolojik narsistik egilimler ve iligkili
semalarin anlagiimasi, terapi motivasyonu, stireci ve sonlandirma igin faydali olabilir.
Bu bilgilerin 1s131nda, obsesif kompulsif belirtileri olan bireylerde, patolojik narsisizmin
varliginin terapist tarafindan obsesif kompdulsif belirtiler henlz tedavi edilmeden
ongorulebilmesi ve bdylelikle terapistin tedaviyi, kisilik problemi varligini géz énande
bulundurarak ve terapide karsilasilabilecek problemlere karsi hazirlikh olarak
yuritmesi terapi etkinligini Snemli dlgude artirabilir.

Bilindigi kadariyla obsesif kompdlsif belirtileri olan klinik érneklemde, patolojik
narsisizm egilimlerini ve bunlarin semalar ve semalar ile basa ¢ikma stilleri ile iligkisini
arastiran bir calisma bulunmamaktadir. Obsesif kompdlsif belirtileri olan hastalarda

yalnizca semalari arastiran ¢alismalar olsa da bu iligkiyi klinik 6rneklemde gdsteren

6 Aaron T. Beck vd., Cognitive Therapy of Personality Disorders, Guilford Press, New York, 1990;
aktaran Young, a.g.e., s. 2.

”Young, a.g.e., s. 2.

8 Glen O. Gabbard, “Two Subtypes of Narcissistic Personality Disorder”, Bulletin of the Meninger
Clinic, 1989, 53, s. 1.

9Aaron L. Pincus ve Mark R. Lukowitsky, “Pathological Narcissism and Narcissistic Personality Disorder”,
Annual Review of Clinical Psychology, 2010, 421-446, ss. 429-430.

10 Elsa Ronningstam, “Narcissistic Personality Disorder: Facing DSM-V”, Psychiatric Annals, 2009, 39
(3), s. 117.



arastirma sayisi azdir. Bu sebeple, amaglari ve yontemi goz 6nune alindiginda, bu

¢alismanin problemi ¢dzmeye yonelik katki saglamasi beklenmektedir.



BIRINCi BOLUM
PSIKOPATOLOJi VE PSIKOTERAPIDE BILISSEL KURAM

Bilissel kuram, psikopatolojilerin olusumunda biligsel iglevlerin roll oldugundan

bahseder.'!

Psikopatolojide biligsel kurama gore, ruhsal sikintilar kiginin iginde bulundugu
durum ile ilgili olabileceg@i gibi, kiginin durum ile ilgili bilgisi, durumu algilamasi,
yorumlamasi gibi bilissel surecleri ile de iligkilidir. Bilissel kuram temelli psikoterapi
sureglerinde ise hastanin ruhsal problemlerine sebep olabilecegi dustnilen biligsel

islevler Gzerinde galisilir.

Psikopatoloji ve psikoterapide bilissel kuramda bilisler, otomatik disunceler ve

semalar olmak lizere ikiye ayrilir.*2
1.1. OTOMATIK DUSUNCELER

Otomatik dusunceler yonlendirilmis distincelerden farkli olarak, 6zellikle zihne
cagrilmadigi halde akla gelen sozler veya imgelerdir.®®* Degerlendiriimeden ortaya
ciktiklari icin duruma uygun olmayabilir, faydali olmayabilir, mantikh olmayabilirler.
Kisinin, bu c¢ogunlukla uygunsuz, islevsiz/yararsiz veya gergekci olmayan
dusunceleri, oldugu haliyle dogru, ylzde ylz gercege uygun olarak degerlendirip
bunlara inanmasi ruhsal sikintilari dogurabilir.

Ornegin; psikopatoloji dersinin ilk vizesinden beklediginden dislk not alan bir
kisi “Bu dersten kalacagim.”, diye duslnebilir. Bu, o kisinin 0 ana 6zgl otomatik
duguncelerinden biridir. Ayni zamanda, zihninde kendini bir sonraki ddnem ayni dersi
tekrar alirken goérdigu bir imge olusabilir. Bu da o ana 6zgl baska bir otomatik
diisiincedir. iste bu otomatik diisiincelere inanmanin kisiye, degerleri ve uzun dénem
hedefleri agisindan bir faydasi olmadigi gibi, kisi bu distinceye odaklandiinda nasil
olsa dersten kalacagini dusunerek gelecek sinavlar igin gaba gostermekten
vazgecebilir ya da gelecek sinavlar ile ilgili orantisiz bir endige gelistirebilir. Goruldugu
gibi bu baglamda, kiginin otomatik disiinceleri hem yararsiz hem iglevsizdir. Ornekte
de goruldugu gibi biligsel terapi psikopatolojilerin gelisiminde otomatik distncelerin
roli oldugunu iddia eder. Biligsel kuram cercevesinde, ayni baglam igin, “Tek bir
sinavdan dusuk not almak, dersten kalmak icin yeterli olabilir veya olmayabilir.” daha

gercekci ve daha iglevsel bir digtince olabilir.

11 Mehmet Hakan Tlrkgapar, Biligsel Terapi, Hekimler Yayin Birligi Basim Yayin, Ankara, 2015, s. 38.
12 Tlrkgapar, a.g.e., s. 81.
13 Tlrkgapar, a.g.e., s. 82.



1.2. SEMALAR

Karsilagilan olay ya da durum tipatip ayni olsa dahi iki farkl insanin otomatik
dusgunceleri, yani zihinlerinden gegen yorum veya imgeler, birbirinden farklidir. Bunun
sebebi, bu kKigilerin olaylari farkli algilamalarina sebep olan farkli bakis acilaridir. Bu
bakis acilarini ve bir énceki bolimde anlatilan otomatik distnceleri, yaratan ise
kisilerin semalari, yani bir birey olarak neye inandiklari, neyi dogru bulduklaridir.

Semalarin psikopatolojilerin gelisimine katkisi olan turleri, ara inanclar (kurallar

ve varsayimlar) ile temel inanglar olmak lizere iki grupta incelenebilir.14

1.2.1. Ara inanglar: Kurallar ve Varsayimlar

Ara inanclar kisinin c¢esitli durumlarda nasil davranmasi gerektigini belirleyen
kurallari ve varsayimlarindan olusur. Ara inanglar, hizli ve kararli davraniglar
sergilememizi kolaylastirmalar agisindan islevseldirler. Ancak kendimizce dogru
kabul ederek inandigimiz bu kurallar ve varsayimlar, bazen iglevsiz ve hatta zararl
olabilirler. Buna ragmen, bu zararin cogu zaman farkinda olmayabiliriz. Clnku kisiler
derinden inandiklari bu kural ve varsayimlarinin genellikle ayirdinda degildirler.®

Ornegin; ondan ne istenirse yapan, kendi arzu ve ihtiyaclarini géz ardi ederek
herkesi memnun etmeye calisan bir kisinin, davranisina énculik eden, “Herkes
tarafindan sevilmeliyim.” seklinde bir kurali ve “Eger insanlari memnun etmezsem,
sevilimem.”, seklinde bir varsayimi olabilir. Belki ne kisinin kendisi ne de memnun
etmeye c¢alistigi kisiler onun bu ara inanglarinin farkinda degildir ve bunu fedakarlik
olarak goriyor olabilirler. Ustelik fedakarlik toplum tarafindan ¢codu kez begenilen,
istenilen bir tutum oldugu igin bu kisinin davranigi surekli olarak takdir edilir, iltifatlar
ile 6dullendirilir; dolayisiyla olumlu olarak pekistirilir. Ancak bu tutum, uzun vadede
kisinin kendisine zarar verebilir. Yine de kisi ¢evresi tarafindan takdir edildigini
bilmenin ve sevgiyi garantilemis olmanin verdigi memnuniyet ile davranis bigiminin

kendisine verdigi zarari fark etmeyecektir.

1.2.2. Temel inanglar

Temel inanglar kiginin ara inan¢ ve kurallarinin dogmasina yol agan en derinde
yatan inanglaridir. Ara inanclar ve kurallar kosullardan etkilenirken, temel inanclar kisi
icin gbrece daha fazla duruma genellenebilirdir. Ornegin; “Sinif arkadaglarim ile iyi
gecinirsem beni severler.” bir ara inang iken, “Sevilmiyorum.”, bu ara inancin

temelinde yatan temel inanctir.

14 Mehmet Hakan Tiirkcapar, Klinik Uygulamada Bilissel Davraniggi Terapi: Depresyon, Hekimler
Yayin Birligi Basim Yayin, Ankara, 2013, s. 212.
15 Tlrkgapar, a.g.e., 2013, s. 212.



Biligsel Terapi'yi gelistiren Aaron T. Beck’e gdre temel inanglar, caresizlik (Or.
“Yetersizim.”, “Gugstzim.”, “Degisemem.”; degersizlk (Or. “Kétlyim.”,
“Tehlikeliyim.”, “Higim.”) ve sevimeme (Or. “Hoslaniimiyorum.”, “Kusurluyum.”,
“Onemsizim.”) olmak lzere Ug¢ alanda degerlendirilebilir.X® Her insanda ayni alanin
hem olumlu hem olumsuz temel inanci bulunur (Or. “Seviliyorum.” ve
“Sevilmiyorum.”); ancak ruhsal agidan saglikli kisilerde genellikle olumlu temel inang
aktifken, kisilik problemi olan kisilerde zamanin ¢ogunda olumsuz temel inang
aktiftir.}” Yine saglkl insanda, gesitli yasam olaylarinin tetiklemesiyle olumsuz temel
inang aktive olabilir; fakat bir stire sonra olumlu temel inan¢ yeniden devreye girer.
Buna karsilik, kisilik problemi olan bireylerde olumsuz temel inan¢ neredeyse hemen
her zaman aktiftir.'®* Ornegin; bazi cekingen kisilik bozuklugu olan bireylerde,
“Yetersizim.” temel inancinin neredeyse her durumda aktif olmasi gibi.*°

Bazi durumlarda, kisinin temel inanglari daha ¢ok olumsuz olmaya yatkin olsa
dahi su anki yasam kosullari, gecmiste edinilmis olumsuz semanin telafi edilmesini,
en azindan ortiilmesini saglayabilir. Ornegin, “Sevilmiyorum.” temel inanci olan bir
kisinin durumunda, kosulsuz seven bir esin varligi, bu semanin aktif hale gegmesine
engel olabilir. Bu durumda, kisi ruhsal sikinti yagamadan hayatina devam edebilir.?°
Ancak, ¢cogu kez bu mimkin olmaz ve olumsuz temel inancin baskin olmasi ¢esitli
psikopatolojilerin ortaya ¢cikmasina neden olur.

Bilissel terapide semalar konusunu kisaca Ozetlemek gerekirse, Kisiler
genellikle olumsuz temel inanglarinin (Or. “Sevilmiyorum.”) yarattigi korkular ile iligkili
olas! birtakim senaryolardan (Or. Terk edilmek) kaginmak icin genellikle farkinda
olmadan kendilerine birtakim kurallar (Or. “Sevilmeliyim.”) ve varsayimlar (Or. “Eger
insanlarin her dedigini yaparsam sevilirim.”) belirler ve belirledikleri bu inanclara gore
davranirlar; ancak bu davranis kaliplarinin, baglam ile uygun/orantili olmamasi ve
buna ragmen degismez olmasi, gogu zaman ruhsal sikintilarin dogmasina ortam

hazirlar.
1.3. BiLi$SEL TERAPI

Psikoterapide biligssel kurama yer veren ilk kisi Dusinsel Duygulanimci
Terapi’'nin kurucusu Albert Ellis’tir. Sonraki yillarda da Aaron T. Beck Biligsel Terapi'yi

geligtirmisgtir. Daha sonra davranis¢i mudahaleler de bu terapi teknikleri igine

16 Tlrkgapar, a.g.e., 2013, s. 213, 214.
17 Turkgapar, a.g.e., 2013, s. 215.

18 Tlrkgapar, a.g.e., 2015, s. 87.

19 Beck, a.g.e., 2004, s. 299.

20 Tlrkgapar, a.g.e., 2013, s. 214.



katilarak, Dusunsel Duygulanimci Davranisgl Terapi ve Bilissel Davranisgl Terapi
(BDT) dogmustur.?t

1.4. SEMA TERAPI

Sema terapi Jeffrey Young tarafindan &zellikle eksen Il bozukluklarini tedavi
etmek amaciyla bilissel davranisgi terapi teknikleri Gzerine insa edilerek olusturulmus
batlnlestirici bir terapi modelidir.

Bilissel davranis¢i terapinin etkinligi 0Ozellikle anksiyete bozukluklari,
duygudurum bozukluklari, yeme bozukluklari gibi bircok eksen | bozuklugu igin
gosterilmis olsa da 6zellikle eksen | bozuklugunun 6tesinde kisilik problemi de olan
hastalarda gerek terapi sirasinda gerek terapiyi sonlandirdiktan sonra relapsin
yasanabildigi gézlemlenmistir.??2 Bu durum, eksen |l, yani kisilik problemi olan bu
hastalarin bilissel davranisgi terapinin gerektirdigi motivasyonu gosterememesi ile
ilgili olabilir. Yine BDT’nin gerektirdigi sekilde terapide kendine disen sorumluluklari
Ustlenmeye karsi isteksiz olabilirler. Ornegin; ev dédevlerini yapmayabilir, sorunlarini
asmalarina yardimci olacak davraniglardan, yaratacagi rahatsizliga dayanamadiklari
icin 6zellikle kaginabilirler. Kisilik problemi olan hastalar ile ¢alisirken bilissel terapi
agisindan bir diger problem, bu hastalarin bilis ve duygulanimlarini izleyememesi ve
aktaramamasi, aksine onlara rahatsizlik veren dusince ve duygulardan 6zellikle
kacinmalaridir. Problemli diisiince ve davranislari karakterlerinin bir parcasi haline
geldiginden, degisim onlar igin kimlik limU anlamina gelebilir. Bu degisime direng
g6sterilir. Bu durum terapétik iliskiye de yansir.?® Ozellikle narsistik, paranoid, sizoid,
obsesif komplsif kisilik bozuklugu olan hastalar terapide dismanca bir tutum igine
girebilirler.

Jeffrey Young sema terapiyi, bu problemleri géz éniinde bulundurarak biligsel
davranisgl terapi tekniklerine ek olarak, baglanma, Gestalt, nesne iligkileri ve

psikanalitik bazi teknikleri de katarak gelistirmistir.?*

1.4.1. Erken D6nem Uyum Bozucu $Semalar ve Sema Alanlari

Young'in sema terapi modeline gore erken donem uyum bozucu gemalar,
genellikle olumsuz ¢ocukluk deneyimleri sonucu ortaya ¢ikan, cocukluk doneminde
cocugun bulundugu ortam agisindan uyumlu iken, sonradan yasam kosullari
degistiginde uyumsuz hale gelen, degigsmesi zor, dusince, duygu, davranis kaliplari

olarak tanimlanabilir.?®

2! Tlrkgapar, a.g.e., 2015, s. 37.
22Young, a.g.e., s. 2.

23 Young, a.g.e., s. 3-5.

24 Young, a.g.e., s. 1.

25 Young, a.g.e., s. 8,9.



Young, 6zellikle cocukluktaki kéti deneyimler sonucu olusmus semalarin kisilik
bozukluklarinin gelisiminde édnemli bir roli olabilecegini 6ne sirmdis, bunlari erken
dénem uyum bozucu semalar olarak adlandirmigtir.28

Erken dénem uyum bozucu semalar, sema ile iligkili bir duruma girilmesi ile
yasam boyu tekrar tekrar ortaya ¢ikar. Bir semayi aktif hale getiren durum sayisi ne
kadar ¢oksa, sema o kadar gugludir denilebilir ve sema ne kadar gugliyse kiside
yarattigi olumsuz etki o kadar fazladir ve kisi o kadar uzun sire semanin etkisi altinda
kalir.2” Erken donem uyum bozucu sema kisiye zarar veriyor olsa bile kisi onu terk
edemez. Cunkl sema uyumsuz dahi olsa, kisinin yasam boyu deneyimlerinden elde
ettigi verilerden toplanarak olusturulmustur; kisi igin tanidik olan, bilinendir. Uyumsuz
sema bir kere olustuktan sonra kisi artik yalnizca onu daha da guglendirecek verileri
toplamaya odaklanir, onu zayiflatacak verileri ise gérmezden gelir. Adeta erken
dénem uyum bozucu semasini yasatmaya calisir.

Young erken dénem uyum bozucu semalari simdilik toplamda bes alana

ayrilmak Uizere 18 tane olarak belirlemistir.2

1.4.1.1. Ayrilma Ve Reddedilme Alani

Bu alandaki semalara sahip kisiler bagkalari ile glvenli baglanma kurma ve
dolayisiyla tatmin edici iligkiler kurma konularinda problemler yasarlar. Bu ylizden,
terapdtik iliski, bu semalara sahip hastalarin tedavisinde oldukga énemlidir. Ayrilma
ve reddedilme alaninda bes sema bulunur.?®

Terkedilme/ istikrarsizlik Semasi: Bu semaya sahip kisi sevdikleri tarafindan
terk edilecegine ya da onlari bir sekilde kaybedecegine inanir. Duygusal olarak
tutarsiz kisiler tarafindan buyutulmus olabilir.

Kuskuculuk/ Kétliye Kullanilma Semasi: Bu semaya sahip kisi izin verilirse
digerlerinin ona bir sekilde zarar verecegine, ornedin onu incitecegine, aldatacagina,
kotlye kullanacagina inanir.

Duygusal Yoksunluk Semasi: Bu semaya sahip kisi duygusal ihtiyaglarinin
karsilanmayacag@ini distnir. Ug tipi vardir: bakim yoksunlugu, empati yoksunlugu ve
korunma yoksunlugu. Bakim yoksunlugu tipinde kisi ona ilgi sefkat gOsterilmeyecegini
bekler. Empati yoksunlugunda dinleniimeyecegini, anlagilmayacagini dusundar.
Korunma yoksunlugunda ise kendisine rehberlik ediimeyecegdi beklentisi icindedir.

Ebeveynleri soguk olabilir.

%6 Young, a.g.e., s. 7.
27 Young, a.g.e., s. 9.
28 Young, a.g.e.,s. 1
2 Young, a.g.e.,s. 1



Kusurluluk/ Utang $Semasi: Bu semaya sahip kisi kendini degersiz, kusurlu, kétu,
digerlerinden asag! hissedebilir. Kusur oldugunu distundugu ézelliklerinden utanir ve
egder bunlari digerlerine gosterirse sevilmeyeceginden korkar. Ebeveynleri reddedici
olabilir.

Sosyal izolasyon (Tecrit Edilme/ Yabancilagsma) Semasi: Bu semaya sahip kisi
kendini digerlerinden farkli, hi¢cbir gruba uymuyormus gibi goérar. Dis dinyadan

yalitilmis bir ortamda, izole ebeveynlerle blyumdus olabilir.

1.4.1.2. Zedelenmis Ozerklik ve Performans Alani

Bu alandaki semalara sahip kisiler bagimsiz bir sekilde yasayabileceklerine,
yardim almadan bir sey basarabileceklerine inanmakta gugclik cekerler. Ebeveynleri
asiri koruyucu ya da tam tersi hig ilgisiz olabilir. Zedelenmis 6zerklik ve performans
alaninda dort uyumsuz sema bulunur.*

Bagimlilik/ Yetersizlik Semasi: Bu semaya sahip kisiler yardim almadan gunlik
islerini yapmada, gunlik problemleri gozmede, karar vermede zorlanirlar.

Dayaniksizlik Semasi: Kisinin basa cikamayacagi bir problemin dogacagina
dair korkuya sebebiyet verir. Korku nesnesi saglik problemleri gibi tibbi;
delirmek/cildirmak gibi duygusal veya deprem, kaza gibi dis tehditler ile ilgili olabilir.

Yapisiklik/ Gelismemis Benlik Semasi: Bu semaya sahip kisiler onlar igin dnemli
olan bir kisi, genellikle ebeveynlerinden biri, ile kimliksel olarak i¢ ice gecmistir.
Kendini kimliksiz ve boslukta hissedebilir.

Basarisizlik Semasi: Kisinin ¢esitli alanlarda basarisiz olacagina inanmasidir.

Kisi genellikle yeterince zeki, yetenekli olmadigini dasundar.

1.4.1.3. Zedelenmis/ Zayif Sinirlar Alani

Bu alandaki semalara sahip kisiler durtllerini kontrol etmekte, baskalarinin
haklarina saygl duymakta zorlanirlar. Bu alanda, iki erken donem uyum bozucu sema
bulunur.3!

Haklhhk/ Goérkemlilik Semasi: Bu semaya sahip Kisiler diger insanlardan farkli
olduklarint dugunurler ve bu dusunceyle kendilerini herkesin uymak zorunda oldugu
kurallardan muaf gérdrler.

Yetersiz Ozdenetim Semasi: Bu semaya sahip kisiler engellenmeye karsi
tahammulsizdurler, bu yuzden amaclarina giden yolda kendilerini disipline etmekte

zorlanirlar.

30 Young, a.g.e., s. 18.
31 Young, a.g.e., s. 18,19.



1.4.1.4. Baskalarn Yonelimlilik Alani

Bu alandaki semalara sahip kigiler kendi ihtiyac ve isteklerinden o6nce
baskalarinin isteklerini dikkate alir, bagkalarina goére davranirlar. Ebeveynleri
tarafindan kosullu sevildiklerini hissetmis olabilirler. Baskalari yonelimlilik alaninda ¢
sema bulunmaktadir.®?

Boyun Egicilik/ Geri Cekilme Semasi: Bu semaya sahip kisi genellikle terk
edilme korkusu, kimseyi kizdirmama vb. sebepler ylziinden baskalarinin kararlarina
goére hareket eder. Digerlerinin ihtiyaglarina boyun egme, bir baska deyisle kendi
ihtiyaclarini bastirma ve duygularini, 6zellikle 6fke duygusunu bastirma olmak lzere
iki tipi vardir. Psikosomatik yakinmalara ya da 6fke patlamalarina sebep olabilir.

Kendini Feda Etme Semasi: Bu semaya sahip kisiler gondlli olarak kendi
ihtiyaclarini gérmezden gelip baskalarinin ihtiyaglarini  karsilamaya caligirlar.
Digerlerinin aci gekmesine dayanamama gibi bir halleri vardir. Bu davraniglarinin
sebebi sucluluktan kaginmak olabilecegi gibi 6zguven kazanmak vb. de olabilir.
Surekli fedakarlik kisinin icten ice karsisindaki kisiye icerlemesine de sebep olabilir.

Onay Arama Semasi: Onay arayicilik semasina sahip kisilerin 6zgtveni blyuk
Olclide digerlerinin onun statl, maddi durum, goérinim, basari gibi 6zelliklerini
tanimasi, onaylamasindan etkilenir. Dolayisiyla bu kisiler reddedilmeye karsi oldukga

hassas olabilirler.

1.4.1.5. Asiri Duyarhilik Ve Baskilama Alani

Bu alandaki semalara sahip kisiler kendi olagan dirti ve duygularini bastirma
egilimindedirler. Surekli dikkatli olmazlarsa baglarina felaket gelebilecegi beklentisi
icinde olabilirler. Bu alanda dort erken donem uyum bozucu sema bulunur.®

Karamsarlik/ Hataya Katlanamama Semasi: Bu semaya sahip kigiler sirekli
olarak olaylarin olumsuz yanlarina odaklanirlar. Her durumda kot bir sey olabilecegi
ya da hata yapabilecegi korkusuyla birlikte surekli bir endise halleri vardir.

Duygulari Bastirma/ Asiri Sorumluluk Semasi: Bu semaya sahip kisiler yine bir
probleme sebep olacagi ya da baskalar tarafindan elestirilecekleri korkusu ile
kendilerini ve duygularini dogal olarak ifade edemez, bunlari bastirirlar. Ofkeyi
bastirma; nese, cinsel haz gibi olumlu durtileri bastirma; savunmasizliyi ifade
etmekte zorlanma ve mantigi duygularin Gzerinde gérme gibi dort farkh sekilde
kendisini gosterebilir.

Yuksek (Acimasiz) Standartlar/Asiri Elestirellik Semasi: Bu semaya sahip

kisiler genellikle onaylanmama ya da utan¢g duygusundan kaginmak amaciyla

%2 Young, a.g.e., s. 19,20.
%3 Young, a.g.e., s. 20,21.
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kendilerine her konuda yuksek standartlar belirler ve bunlara uymaya calisirlar. S6z
konusu yuksek standartlar kiginin kendisine yonelik olabilirken, digerlerine yonelik de
olabilir. Kiginin hayatindaki yansimasi; mukemmeliyetcilik, kati kurallara sahip olma
veya zaman ve verimlilik konusunda endiseli olma bigimlerinde goézikebilir.
Cezalandiricilik/ Acimasizlik Semasi: Bu semaya sahip kisiler hata yapan
kisinin, digerleri ya da kendisi, cezalandiriimasi gerektigini distintrler. Kisinin affedici,
hosgorili olmasini zorlastirdigi icin hem kendisi hem de digerleri ile iliskisini olumsuz

yonde etkiler.

1.4.2. Sema Mekanizmalari ve $ema ile Baga Cikma

Kisinin sema ile iligkili tepkileri semanin gliclenmesine ya da zayiflamasina
sebep olur. Semayi guclendirecek yonde tepkiler ile semayi surdirir, semayi
zayliflatacak yonde tepkiler ise semanin iyilesmesini saglar. Sema terapinin nihai
amaci kisinin erken dénem uyum bozucu semalarinin iyilesmesidir. lyilesme ile
kastedilen semanin tamamen ortadan kalkmasi degil, ama daha zor ve daha az
durumda tetiklenmesi, tetiklendigindeyse etkisinin daha kisa sirmesidir.3

lyilesmenin gergeklesebilmesi icin kisinin semayi giiclendiren yéndeki tepkilerini
yani sema ile basa ¢ikma bigimlerini tanimasi gerekmektedir.

Sema ile basa ¢ikma stilleri kisinin semanin yarattiyi yogun duygular ile bas
edebilmek icin gelistirdigi bilissel, duygusal ve davranigsal tepkilerdir. Semalar
sabitken, basa ¢ikma bigimleri degisken olabilir. Bir diger deyisle, belli bir semaya
sahip kisi, ayni semayla farkli zamanlarda farkl bicimlerde tepkiler vererek basa
cikabilir. Young ayrica, uyumsuz davranisin semalar sebebiyle degil, ama bu
semalara tepki olarak ortaya ¢iktigini da ekler.3®

Sema ile basa ¢ikma bigimleri, semaya teslim olma, semadan kaginma ve

semay! agsiri telafi olmak Uzere Ug gesittir.

1.4.21. Semaya Teslim Olma

Semaya teslim olmaya sebep olan baslica iki streg¢ bu bélimde anlatilacaktir.

1.4.2.1.1. Biligsel Siiregler

Kisi biligsel gcarpitmalar sonucu semasina uyan bilgiyi alip uymayani gérmezden
gelir.®® Ornegin, yetersizlik semasina sahip bir kisi, yeterli oldugu durumlari
gormezden gelir. Tim derslerinde yuksek notlar almasina kargin, bir dersten ortalama

bir not aldiginda sadece buna odaklanir ve diger basarilarini gérmezden gelir.

34 Young, a.g.e., s. 32-37.
%5 Young, a.g.e., s. 32-33.
36 Young, a.g.e., s. 30.
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1.4.2.1.2. Kendine Zarar Veren Yagsam Bigimleri

Kisinin bilin¢li olmayan bir sekilde kendini surekli olarak semasini tetikleyen
durumlara sokmasidir. Ornegin, terk ediime semasi olan kisinin iliskide istikrarsiz
kisilerle birlikte olmasi gibi. Kiginin bunu yapma sebebi, daha dnce ac¢iklandigi gibi

ona zarar veriyor olsa da durumun “tanidik” dolayisiyla guven verici olmasidir.

1.4.2.2. Semadan Kaginma

Kisi semanin verdigi duygusal yogunluktan kaginmak i¢in onun tetiklenebilecegi
durumlara girmemeye ¢alisir ya da bu durumlara zorunlu olarak girdiginde kendisini
alkol, uyusturucu alma, uyuma, zorlantili temizlik yapma gibi ¢esitli yollarla kendini
uyusturarak veya mesgul ederek semayi1 gérmezden gelmeye caligir.3’

Semadan kaginma stillerini ¢gok kullanan kisilerin terapide de uygulamalari
yapmadiklari, terapi seanslarina ge¢ geldikleri hatta terapiyi yarida kestikleri

gozlemlenebilir.

1.4.2.3. Semayi Asiri Telafi

Semayi asiri telafi etme, kisinin erken donem uyum bozucu semasinin tam tersi
bigcimde disiinmesi, hissetmesi ve davranmasidir.*® Bu davranis optimum diizeyde
oldugunda semayi kontrol etmek icin yararli gézikse de burada telafi asir sekilde
olur, kisiye veya gevresindekilere zarar verir, bu sebeple semanin sirmesine sebep
olur. Ornegin, boyun egicilik semasi olan bir kisinin kendi kararlarini, fikirlerini
savunabilmesi, duygularini ifade edebilmesi semayi iyilestirici davranislarken bunun
asirt telafisinde kisinin asirt  kontrolcli, boyun egdirici konumuna gegerek

cevresindekilere zarar vermeye basladidi gorulebilir.

%7 Young, a.g.e., s. 33-34.
%8 Young, a.g.e., s. 34-35.
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IKiNCi BOLUM
OBSESYON VE KOMPULSIYONLAR

Obsesyonlar kisinin aklina istemsiz olarak gelen, rahatsiz edici ve yineleyici
dusitince veya imgelerdir. Kompulsiyonlar ise kisinin genellikle obsesyonlara tepki

olarak yapmak zorunda hissettigi tekrarlayici davraniglar olarak tanimlanabilir.*

Obsesyonlar ile ilgili olarak vyapilan c¢alismalar obsesyonlarin normal
popilasyonda da siklikla goérildigini gostermistir.®® Klinik popilasyondaki
obsesyonlar ile normal populasyondaki obsesyonlar igcerik acgisindan birbirine ¢ok
benzer olsa da bunlari ayiran bazi dzellikler vardir. Oncellikle, klinik populasyondaki
obsesyonlar birey tarafindan kabul edilemez dlstinceler olarak algilanir, bu yizden
hasta duslnceyi bastirma, dusunceyi yarattigi dusundlen ortam ve durumlardan
kaginma gibi diren¢c davranislarinda bulunur. Genellikle bu kaginma davraniglari
obsesyonlarin sikligini daha da artirir. Bunun sonucu olarak hasta icin klinik
obsesyonlar kontrol edemeyecedi bir hal alir. Tum bu sebeplerden dolayi da klinik
obsesyonlari olan kisi obsesyonlarindan normal poptlasyona gére ¢ok daha fazla
rahatsiz olur, sucgluluk duyar ve sonug olarak hastanin c¢esitli alanlarda islevselligi

etkilenir.*!

Ozetle, normalde klinik olmayan populasyonda da goriilen obsesyonlar, obsesif
kompdulsif bozuklukta kisi tarafindan normal disi olarak disundlip kontrol edilmeye

¢alisildigi igin bir patolojiye dénusdar.

Benzer sekilde kompdlsiyonlarin normal popilasyonda da goérildigi
bulunmustur. Ancak klinik bireylerdeki kompdllsiyonlar, normal populasyona gore
daha sik uygulanan ve daha siddetli olup kigside daha buyuk bir sikintiya ve dolayisiyla

islev bozukluguna yol acarlar.*?
2.1. OBSESYON VE KOMPULSIYONLARIN ALT TiPLERI

Obsesyon ve kompulsiyonlarin alt tipleri birbirinden kesin cizgilerle ayrilmamis

olsa da bu konu ile ilgili degerli galigmalar vardir.

39 Randy O. Frost ve Gail Steketee, Cognitive Aproaches to Obsessions and Compulsions: Theory
Assessment, and Treatment, Elsevier, Oxford, 2002, s.1.

40 David A. Clark (Ed.), Intrusive Thoughts in Clinical Disorders: Theory, Research, and Treatment,
The Guilford Press, New York, 2005, s. 146.

41 David A. Clark, Cognitive-Behavioral Therapy for OCD, The Guilford Press, New York, 2004, s. 27-
32.

42 Peter Muris vd., “Abnormal and Normal Compulsions”, Behaviour Research and Therapy, 1997, 35
(3), 249-252.
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Bunlardan biri Rasmussen ve Eisen’in 1992 yilinda yayimladigi, 1998 yilinda
yeniden duzenledigi, 1000 obsesif kompdlsif bozukluk hastasinda belirtilerin
cesitliligini arastirdiklari calismadir. Bu ¢alismada, obsesyonlarin yayginhgi ile ilgili
olarak, hastalarin %50’sinde kirlenme korkusu obsesyonu, %42’sinde patolojik siphe
obsesyonu, %24’Unde cinsellik, %31’inde saldirganlik obsesyonlari, %33’lUnde
somatik obsesyonlar, %32’sinde kesinlik ihtiyaci/simetri ve %10’unda dini/ kufretme
obsesyonlari oldugu goértlmistir. Kirlenme obsesyonu yilzdesi ile uyumlu olarak
hastalarin %50’sinde yikama/ temizleme kompulsiyonu; buna ilaven %61’inde kontrol
etme, %34’linde sorma komplilsiyonu, %28’inde diuzeltme/ simetri saglama, %18’inde

ise biriktirme kompdilsiyonlari oldugu gorilmustir.*?

Hastalarda genellikle farkli obsesyon ve kompdlsiyonlarin birlikte goraldigu
gozlemlenmistir.** Ayrica bir bireyde var olan obsesyon ve komplilsiyonlar da zaman

icinde degisebilmektedir.*®
2.2. OBSESYON VE KOMPULSIYONLARIN ETiYOLOJiSi

Obsesyon ve kompllsiyonlarin etyolojisi kesin olarak bilinmemekle birlikte
bununla ilgili birgok model o&nerilmistir. Bu bélimde bu modellerden bazilari

Ozetlenmektedir.

2.2.1. Norobiyolojik Model

OKB ve ilgili bozukluklar ile ilgili yapilan ndropsikolojik ¢alismalar, obsesyon ve
kompulsiyonlari serebral islevler ve bazal gangliyonlardaki patolojiler ile iligkilendirir.
Bununla birlikte OKB ile iligkili semptomlarin, ¢ocuklarda streptokok enfeksiyonu

sonrasi da ortaya ¢ikabildigi bilinmektedir.4®

OKB hastalari ile yapilan gérunttuleme c¢aligmalari 6zellikle orbitofrontal korteks,
anterior singulat korteks, kaudat nikleus ve talamusta ylksek aktivite oldugunu

gostermistir.*’

Saxena ve arkadaglari tarafindan O6nerilen orbitofronto-subkortikal devre

modeline gore orbitofrontal korteksin uyardigi striatumda olusan yuksek aktivite,

43 Steven A. Rasmussen ve Jane L. Eisen, “The Epidemiology and Clinical Features of Obsessive-
Compulsive Disorder”, M.A. Jenike and W.E. Minichiello (Eds.), Obsessive Compulsive Disorders:
Practical Management, Mosby, St. Louis, 1998, ss. 12-43; aktaran Clark, a.g.e., 2004, s. 18.

44 David A. Clark, a.g.e., 2004, s. 154.

45 Gunnar Skoog ve Ingmar Skoog, “A 40-Year Follow-up of Patients With Obsessive- Compulsive
Disorder”, Archives of General Psychiatry, 1999, 56, 121-127.

46 Michael H. Ebert vd., Current Psikiyatri Tani ve Tedavi, Gines Tip Kitabevleri, Cev. Selguk
Candansayar, Ankara, 2013, s. 380.

47 Tomohiro Nakao vd., “Neurobiological Model of Obsessive-Compulsive Disorder: Evidence from
Recent Neurobiological and Neuroimaging Findings”, Psychiatry and Clinical Neuroscience, 2014,
Cilt: 68, 587-604, s. 587-601.
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orbitofrontal korteksi aktive eden mediodorsal talamusun ylksek aktivitesine ve bu da
yine fazla uyarilan orbitofrontal korteksin striatumda yuksek aktiviteye neden olmasi
seklinde bir kisirdongliye sebep olmaktadir.®® Menzies ve arkadaglar ise OKB’de
semptomlarin ortaya ¢ikmasi ve sirmesinde, orbitofronto-subkortikal devre yaninda
amigdala gibi limbik sistem elemanlari ile dorsolateral prefrontal korteks ve parietal
bolgenin de roli oldugunu Gnermistir.*® Mataix-Cols ve arkadaslari ise OKB’deki
kontrol semptomlarinin orbitofronto-subkortikal devre ile, ylkama semptomlarinin
prefrontal korteks ve limbik sistem ile iligkili oldugunu iddia eden bir model sunarak

farkli OKB semptomlarinin farkl beyin bolgeleri ile iligkili olabilecegini vurgulamistir.®®

Obsesyon ve komplilsiyonlarin noérobiyolojik modeli ile ilgili henliz kesinlige
ulasilmamis olsa da OKB’nin yiksek genetik gecisi de dusunildiginde OKB'nin
norobiyolojisinin anlasiimasina yonelik ¢alismalarin, obsesyon ve kompulsiyonlarin

ortaya ¢cikmasi ve surdurulmesinin anlasiimasi agisindan énemi bayuktur.

2.2.2. Psikodinamik Model

Psikodinamik modelin ilk donemlerindeki bakis acisina gbre obsesyon ve
kompdulsiyonlarin ortaya c¢ikmasi anal déneme saplanma ile iligkilidir ve tedavi
hastanin yasaklanmig durtllerini ve savunma mekanizmalarini kesfetmesi ile
saglanir. Psikodinamik modelin son déneme ait teorileri ise obsesif kompdulsif
bozuklugu nesne iligkileri ve kendiligi kendiden farkli olandan ayiramamak ile

iliskilendirmektedir.>?

2.2.3. Davranig¢i Model

Obsesif kompdlsif bozuklugun davranig¢i modeli, obsesif kompdUlsif belirtileri
klasik kosullanma ve edimsel kosullanma ile agiklar. Bu modele gére, kirlenme
obsesyonu olan bir kisi aslinda kirlenmeye karsi kosullu bir korku gelistirmistir. Bu
kosullanmasi sebebiyle kirlenmekten kacindikga ya da kirlendiginde yikama
kompdulsiyonlarini gerceklestirdikgce stres azalmasi sonucu rahatlama hisseder.

Boylelikle kirlenme/ yikama edimsel kosullanma ile sirdurdlmds olur. Davranisgl

48 Sanjaya Saxena vd., “Neuroimaging and Frontal-Subcortical Circuitry in Obssessive-Compulsive
Disorder”, The British Journal of Psychiatry, 1998, 173, 26-37; aktaran Nakao, a.g.e., s. 597.

49 Lara Menzies vd., “Integrating Evidence from Neuroimaging and Neuropsychological Studies of
Obsessive-Compulsive Disorder: The Orbitofronto-Striatal Model Revisited”, Neuroscience &
Biobehavioral Reviews, 2008, 32 (3), 525-549, s. 537-541.

50 David Mataix-Cols vd., “Distinct Neural Correlates of Washing, Checking, and Hoarding Symptom
Dimensions in Obsessive-Compulsive Disorder”, Archives of General Psychiatry, 2004, 61 (6), 564-
576.

51 Susan Chlebowski ve Robert J. Gregory, “Is a Psychodynamic Perspective Relevant to the Clinical
Management of Obsessive-Compulsive Disorder?”, American Journal of Psychotherapy, 2009, 63 (3),
245-256, s. 252,253.
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model 6zellikle kompdulsiyonlarin anlagilmasi agisindan faydalidir ve bunlarin

tedavisinde kullanilan maruz birakma terapisinin gelismesini saglamistir.52

2.2.4. Biligsel Davraniggi Model

Obsesif kompdulsif bozuklugun bilissel davranis¢i modeli OKB’de bireylerin
aklina gelen israrli diglncelerin yani obsesyonlarin normalde herkesin aklina gelen
siradan dusunceler oldugunu, bu dustncelerin OKB’li bireylerde daha ¢ok sikinti
yaratmasinin sebebinin bu bireylerin disuncelerini hatali yorumlayarak, énemini
abartmasi sonucu, dustincelere daha cok dikkat etmeye basladiklarini, bu artmis

dikkatin de dislincenin zihinlerine daha ¢ok gelmesine sebep oldugunu vurgular.>®

Kisacasl! insanlarin aklina gelen siradan dustnceler birey tarafindan hatal
deg@erlendiriime sonucu obsesyonlara donusurler. Kompulsiyonlar ise genellikle bu

obsesyonlara tepki olarak ortaya cikarlar.

2.2.5. Sema Terapi Modeli

Klasik bilissel davranisgi terapi ve ilaca yanit vermeyen OKB tanil bireylerde,
BDT tekniklerinden Maruz Birakma ve Tepki Onleme’ye eklenen sema terapi
teknikleri ile semptomlarda 6nemli azalma saglanmigtir.>

Sema terapi duygu davranis ve biligleri agiklamak igcin semalarin yani sira sema
modlarindan bahseder.®®> Sema modu, gesitli erken dénem uyum bozucu semalarin
ayni anda aktif oldugu duygu, dusun ve davranis hali olarak tanimlanabilir ve ¢ocuk

modlari, ebeveyn modlari, telafi modlari ve kaginma modlari gibi gesitlere ayrilirlar.

Mancini tarafindan sunulan OKB’nin sema terapi modelinde, gercekg¢i olmayan
beklentilere sahip Talepkar Ebeveyn ile hatalara karsi hosgdrisiz Cezalandirici
Ebeveyn modlari, hata yapmaktan ve sugluluk duymaktan korkan Savunmasiz Cocuk
modu yanisira hata yapmamak ve sucluluk duymamak igin beklentilere yetismeye
calisan Mukemmeliyetci-Asiri Kontrolcl telafi modu, ebeveynin beklentilerine tepki
olarak Kizgin Cocuk modu ve son olarak yogun duygularin bastiriimasi icin yapilan
kaginma aktiviteleri ile belirli Kopuk Korungan-Kendini Yatistiran modlardan

bahsedilmektedir.® OKB tanisi olan her bireyde bu modlarin hepsi bulunmayabilir.

52 Frost, a.g.e., s.3.

53 Christine Purdon ve David A. Clark, Takintilarla Baga Gikma, Psikonet Yayinlari, Cev. Aylin
Giindogdu ve Pinar Isgen, Istanbul, 2013, s. 20,21.

54 Nicola Thiel vd., “Schema Therapy Augmented Exposure and Response Prevention in Patients with
Obsessive—Compulsive Disorder: Feasibility and Efficacy of a Pilot Study”, Journal of Behavior
Therapy and Experimental Psychiatry, 2016, 52, 59-67.

% Young, a.g.e., s. 37.

% Francesco Mancini, The Obsessive Mind, Routledge, Abingdon-on-Thames, 2018; aktaran Katia
Tenore vd., “A Theoretical Integration of Schema Therapy and Cognitive Therapy in OCD Treatment:
Conceptualization and Rationale (Part I)”, Psychology, 2018, 9, 2278-2295.

16



OKB’nin sema terapisinde amag, Saglikh Yetigkin ve Neseli Cocuk modlarini
guglendirerek, Kirgin Cocuk’un sugluluk duygusuna kargl hassasiyetini azaltmak,
Talepkar ve Cezalandirici Ebeveyn modlarinin gucunu azaltmak, Kizgin Cocuk
moduna 6fkesini yonetebilmeyi 6gretmek, telafi ve kaginmayi azaltmaya calismak

olarak 6zetlenebilir.

EBEVEYN MODU: TELAFi MODU:
TALEPKAR / CEZALANDIRICI MUKEMMELIYETCI-ASIRI
EBEVEYN KONTROLCU

COCUK MODU 1:

SAVUNMASIZ COCUK KAGINMA MODU:

KOPUK KORUNGAN- KENDINi
GOCUK MODU 2: YATISTIRAN
KIZGIN GOCUK

Sekil-1 OKB’nin Sema Terapi Modeli®’

5 Tenore, a.g.e., s. 2282-2283.
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UCUNCU BOLUM
PATOLOJIK NARSISizM

Narsisizm kisinin kendisi ile ilgili olumlu kendilik imajint koruma c¢abasi olarak
dusundldigunde, patolojik narsisizmin kiginin bu yolda kendilige yonelik algiladigi
tehditlere asiri ve uyumsuz tepkiler vermesi sonucu ortaya c¢iktigi soylenebilir.®
Saglikli narsisizm adaptif olup, kisi mikemmeliyetci, baskin, hirsli karakterde ama
ayni zamanda lider, grupta her zaman en iyi olmaya galisan degil grup ile birlikte iyi
olmaya c¢alisan, iliskilerinde empati kurabilen gibi ézellikler ile belirgin bir tablo gizer.
Bunun yaninda, bu tezde inceleme konusu olan patolojik narsisizm, Kisinin digerlerinin
ihtiyacglarina tamamen kayitsiz kalarak iliskilerde kendine hayranlik, baskinlik, hirs,
blylklenmecilik gibi tutumlar ile kendini gosterebilen, kendilik obsesyonu hali olarak

tanimlanabilir.®®

Bazi teorisyenler saglikl narsisizm ile patolojik narsisizmin ayni kisilik 6zelligine
ait spektrumun iki ucunda bulundugunu, bazilari ise bunlarin iki farkh kisilik 6zelligi
oldugunu iddia etmektedir.®® Bu konudaki tartisma heniiz sonuglanmamis olsa da
saghkh narsisizmin kiginin sorun ¢ézme kapasitesini artirarak kisiyi hem isinde hem
iliskilerinde daha islevsel hale getirirken patolojik narsisizmin kiginin islevselligini her

alanda olumsuz yoénde etkiledigi sdylenebilir.

3.1. PATOLOJIK NARSIiSiZMIN BOYUTLARI: BUYUKLENMECI VE KIRILGAN
NARSiSizM

Narsisizm ile ilgili son 35 yila ait literatlrin incelenmesi sonucu 50 farkh
patolojik narsisizm tanimi bulunmusg olup bunlar yeniden degerlendirildiginde genel

olarak biyliklenmeci ve kirilgan olmak Uzere iki tipin 6ne ¢iktigi gortlmustir.5*

Narsisizm iki boyutlu bir yapi olarak tanindiginda, iki grupta da bireylerin
kendileri ile ilgili baylUklenmeci fantezileri olmasina kargin ikisinin, bu buylklenmeci
fantezileri ile ilgili duygularinin ve kimlige karsi tehdit algiladigi durumlarda verdigi
tepkilerin farkli oldugu soylenebilir.®? Bliyliklenmeci narsisizmde kisi bu fantezileri (Or.
hayran olunma) sahiplenirken, kirilgan narsisizmde birey bunlara sahip olmaktan

utang duymakta, dolayisiyla bunlari gergeklestirme arzularini (Or. hayran olunma

58 Pincus, a.g.e., s. 423,426.

59 Sam Vaknin, Malignant Self Love: Narcissism Revisited, Narcissus Publications, Prague, 2008, s.
35.

60 Pincus, a.g.e., s. 426.

61 Nicole M. Cain vd., “Narcissism at the Crossroads: Phenotypic Description of Pathological Narcissism
Across Clinical Theory, Social/Personality Psychology, and Psychiatric Diagnosis”, Clinical Psychology
Review, 2008, 28 (4), 638-656, s. 640.

62 Dilay Eldogan, “Hangi Narsizm? Bliyiiklenmeci ve Kirilgan Narsizmin Karsilastiriimasina lliskin Bir
Go6zden Gegirme”, Tiirk Psikoloji Yazilari, 2016, 19 (37), 1-10, s. 4.
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arzusu) bastirmaya ya da bu arzulari gizli sekillerde tatmin etmeye galigmaktadir. (Or.
asiri tevazu). Ayni sekilde buyiklenmeci narsisizmde kisi 6zsaygiya zarar verebilecek
olumsuz uyaran (Or. elestirilmek) ile karsilastiginda bunu gérmezden gelir ya da
olumsuzu kars! tarafa atfederken (Or. “Beni elestirene de bak.”), kirllgan narsisizmde
kisi bunu yapamamaktadir. Olumsuz uyaranlari digerlerinin de kendisi ile ilgili
blaylklenmeci beklentileri olduguna yorumlayip bunlari karsilayamadigini dastnir
(Or. ”Hakllar, daha iyi olsaydim beni elestirmezlerdi.”). Bu durumda, hem
blylklenmeci fantezilere sahip oldugu icin utan¢g hem de digerlerinin beklentilerini
karsilayamadigi icin sucluluk duymaktadir. Bu ytzden de bu duygulari dogurabilecek

ortamlardan ve dolayisiyla sosyal iligskilerden kaginmayi yegler.%®

Bu temel farklara ek olarak literatirde, buylklenmeci narsisizmin haklilik,
kiskanglik, teshircilik, duslik anksiyete ile iligkili oldugu dusundlirken, Kkirilgan
narsisizmde buylklenmeci narsisizmden farkli olarak ylksek anksiyete, elestiriye

tahammlilsiizlUk, asiri tevazu gibi 6zelliklerden bahsedilmektedir.54
3.2. PATOLOJIK NARSISiZMIN ETiYOLOJiSI
Patolojik narsisizmin etiyolojisi ile ilgili ortak bir gérlis olmamakla birlikte
literatUrde farkli bakis agilari bulunmaktadir.
3.2.1. Norobiyolojik Galismalar

Narsisizmde ndral korelasyonlar ile ilgili cok fazla ¢alisma olmamakla birlikte,
klinik olmayan &érneklem ile yapilan bir ¢galismada katiimcilar Narsisizm Envanteri
sonugclarina goére disuk ve yiksek narsisizm gruplarina bélinmus; ylksek narsisizm
grubunda o6zellikle beynin empati ile iligkili bolgesi sag anterior insula’da daha az

deaktivasyon gozlemlenmistir.®

OKB’de de yiiksek insula aktivitesinin olmasi®® narsisizm ve OKB ortakldi,
dolayisiyla bu tezin arastirma konusu agisindan énemlidir.
3.2.2. Psikodinamik Model

Psikodinamik modele gore borderline kigilik bozuklugunda daginik olan kimlik

patolojik narsisizmde butunlugunu korumaya yatkindir ancak yine de zedelenmeye

63 Kelly A. Dickinson ve Aaron L. Pincus, “Interpersonal Analysis of Grandiose and Vulnerable
Narcisissm”, Journal of Personality Disorders, 2003, 17 (3), 188-207, s. 190.

64 Shakeel Akhtar ve J. Anderson Thomson, “Overview: Narcissistic Personality Disorder.”, The
American Journal of Psychiatry, 1982, 139 (1), 12-20; aktaran Eldogan, a.g.e., s. 3.

65 Yan Fan vd., “The Narcissistic Self and Its Psychological and Neural Correlates: An Exploratory fMRI
Study”, Psychological Medicine, 2011, 41 (8), 1641-1650.

66 Korhan Buyukturkoglu vd., “Self-Regulation of Anterior Insula with Real-Time fMRI and Its Behavioral
Effects in Obsessive-Compulsive Disorder: A Feasibility Study”, PLoS One, 2015, 10 (8), 1-26.
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ve sinir duruma gegmeye musaittir. Patolojik narsisizmdeki kendine asiri ilgi,
blyUklenmeci fanteziler ve kimlik butlnltiguine tehdit karsisinda dis diinyadan gekilme
vb. semptomlar kisinin dagilmaya meyilli kimlik batanlGguna ve surekligini saglama

cabasinin bir sonucudur.®”

3.2.3. Biligsel Terapi Modeli

Biligsel terapiye gore patolojik narsisizmin bir yansimasi olan narsistik Kigilik
bozuklugunda temel inang ya “asagi olma” ya da “6nemsiz olma”dir. Bu durumda ara
inanclari, “Ustin/gucli/basarili/giizel/en iyi olmaliyim.” veya “Onemli olmalym.”,
“Bana 6zel muamele gosterilmeli.” gibi kurallar ile “Eger glzelsem digerlerinden

” o«

Gstiindm.”, “Basarili olursam 6nemli bir kisi olurum.” gibi varsayimlardan olusur.%® Kisi
bunlarin ¢ogu kez farkinda degildir ve tim guicinud bunlarin farkina varmamak igin ya
da baskalarinin bunlari fark etmemesi icin kullanir. Narsist kisi neye mal olursa olsun

digerlerine iyi gozukmelidir.

Bu kisiler asagl ya da onemsiz olma inanci ile bas edebilmek icin ozellikle
kendilerinden asagl ve onemsiz gordugu Kkisilere karsi kugumseyen bir tavir
sergileyerek kendilerini Ustiin ve 6nemli hissetmeye calisabilirler.®® Kendilerini Gstiin
ve 6nemli hissedebilmek icin birtakim konulara maddi manevi asiri yatirrm yaparak
mikemmele ulasmaya calisabilirler.”® Sinifin en basarilisi, en komigi, en guzeli,
ailenin en sevilen ¢ocugu, en ¢ok gezen, en fazla sayida yabanci dil bilen, hatta en
yardimsever olabilirler. Kiside 6yle olmaya dair bir zorlanti ve baskasinin onun énline

gecmesine tahammulstzluk gorulmektedir.

3.2.4. Sema Terapi Modeli

Patolojik narsisizmin sema terapi modelini, modlar c¢ercevesinde 6zetlemek
gerekirse, baglica ¢ ¢cocuk modu, bir kaginma, bir telafi modu 6ne g¢ikmaktadir.
Narsistik kisilik bozuklugu ile iliskili bulunmus modlardan ilki Yalniz Cocuk modudur.™
Bu mod, kigi duygusal yoksunluk ve kusurluluk semalarina teslim oldugunda ortaya
cikar. Narsist kisi igin Yalniz Cocuk modunda olmak, yani hem bagkalarinin yakinligini
istemek (duygusal yoksunluk semasi) hem de yakinlagirsa kusurlulugunun digerleri
tarafindan fark edilebilecegini dustinmek (kusurluluk semasi) ¢cok kaygi verici oldugu
icin narsist kisi bu moda girdikten sonra, kaginma ve telafi stillerini kullanarak bu sema

ile bas etmeye ve olabildigince ¢abuk bu moddan c¢ikmaya calisir. Bu sebeple

67 Saffet Murat Tura, Giiniimiizde Psikoterapi, Metis Yayinlari, istanbul, 2000, s. 224.
68 Beck, a.g.e., 2004, s. 249.
69 Beck, a.g.e., 2004, s. 254.
0 Beck, a.g.e., 2004, s. 255.
Young, a.g.e., s. 374-375.
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¢ogunlugu ne duygusal yoksunluk ve kusurluluk semalarinin ne de yalniz gocuk
modlarinin varhigindan habersizdir.”? Bu sebeple Young Sema Olgegi'nden genellikle
hakllik, yliksek standartlar ve yetersiz 6zdenetim semalarindan ylksek puan alirlar.”™
Ustiinii értmeye calistiklari duygusal yoksunluk ve kusurluluk semalarinin asiri telafisi
sonucunda patolojik narsisizm ile iligkili bulunmus diger mod olan Kendini Ytcelten
mod ortaya c¢ikar.”* Narsistik Kisilik Bozuklugu'nda kisi genellikle bu modda olup
haklilik semasinin etkisinde baskin, agresif, manipulatif, blytklenmeci bir durus
sergiler. Bunun yaninda, kirilgan narsisizmi ytiksek olan kisiler bu modu baskalarinin
yaninda gostermezler ve bu modu yalnizca grandiyoz fanteziler seklinde yasarlar.”™
Buna karsilik Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve istatistiksel El Kitab’'nda (DSM), NKB
icin belirtilen tani kriterleri yalnizca Kendini Ylcelten modu tariflemek, dolayisiyla
diger iki moda iligkin belirtileri kagirmak elestirilmistir.”® Narsistik kisilik bozuklugunda
gorilebilen Uglnci mod ise Kopuk-Kendini Yatistiran moddur. Kisi, etrafinda
kendisini ylkseltecek insanlar yokken ve yalnizken, Yalniz Cocuk modunun acisini

hissetmektense cesitli semadan kaginma stillerinin aktif oldugu bu moda gecer.

COCUK MODU 1: TELAFi MODU:
YALNIZ/ YOKSUN BIRAKILMIS KENDINi YOCELTEN
COCUK

COCUK MODU 2:

SIMARTILMIS COCUK KAGINMA MODU:
KOPUK - KENDINI
GOCUK MODU 3: YATISTIRAN

BAGIMLI GOCUK

Sekil-2 Patolojik Narsisizmin Sema Terapi Modeli’’

Ek olarak, her patolojik narsisizmi olan kiside bu (¢ mod bulunmazken, bunlarin
kiside kendini gosterme diizeyi de farklidir.”® Ayrica patolojik narsisizmde yukarida
bahsedilen duygusal yoksunluk, kusurluluk ve hakliik semalarina ek olarak

guvensizlik/kuskuculuk, sosyal izolasyon, basarisizlik, yetersiz 6zdenetim, boyun

. 382.
. 390.
. 376.

2Young, a.g.e.,
3 Young, a.g.e.,
74 Young, a.g.e.,
> Young, a.g.e., s. 378.

6 Young, a.g.e., s. 379-380.

7 Wendy T. Behary, Narsistle Ateskes, Psikonet Yayinlari, istanbul, 2014, s. 62-63.
8 Young, a.g.e., s. 374.
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egicilik, onay arama/liin arama, yuksek standartlar/asiri elestirellik, cezalandiricilik
semalari da bulunabilmektedir.”®

Bazi patolojik narsistik egilimlerde ise Yalniz Cocuk modu ve onunla iligkili
duygusal yoksunluk ve kusurluluk semalari yoktur. Bunun yerine ya da buna ek
olarak, ebeveynleri tarafindan her istedi karsilanmis bu ylizden haklilik semasina
sahip Simartilmis Cocuk modu veya Bagimli Gocuk modu bulunabilir.8°

Son olarak Narsistik Kisilik Bozuklugu’nun sema terapisinde amag, Saglikli
Yetiskin modunu devreye sokarak, Yalniz Cocuk’a sevgiyi alabilme ve verebilme ile
ilgili yardim etmek, bdylelikle semay: telafi stillerinin aktif oldugu Kendini Yucelten
mod ya da semadan kaginma stillerinin aktif oldugu Kopuk-Kendini Yatistiran moda

girme ihtiyacglarini azaltmaktir.

®Young, a.g.e., s. 375.
80 Behary, a.g.e., s. 32-38.
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DORDUNCU BOLUM

ARASTIRMANIN AMACI VE YONTEM
4.1. ARASTIRMANIN AMACI

Bu tez, biligsel kuramin gerektirdigi sekilde, psikopatolojilerin olusmasinda
biligssel slreclerin roli oldugunu varsayar. Bir bagska deyisle, ruhsal rahatsizligin
sebebi, olay, ¢evre, durum olabilecegi gibi, kisinin bunlara yukledigi anlam da olabilir
ve kisinin i¢ ve dis dlinyaya yUkledigi bu anlam semalarindan buyuk ol¢liide etkilenir.
Buna bagh olarak, bu arastirmada, obsesif komplilsif belirtiler ile bazi semalar ve
sema surdirlicl basa ¢cikma davranislari arasinda iliski oldugu, obsesif kompdlsif
belirtilerin patolojik narsisizm ile iliskili oldugu ve obsesif kompdilsif belirtileri olan
bireylerde patolojik narsisizmin boyut ve derecesinin bazi semalar ve sema surdurucu
basa cikma davranislari ile iligkili oldugu varsayilmaktadir.

Bu varsayimlarin isiginda, bu calisma ile OKB tanisi olan bireylerde, obsesyon
ve kompulsiyonlarin hangi semalar ve sema surdurtcu basa ¢ikma davraniglari ile
iliskili oldugunun; belirtilerin patolojik narsisizm ile iligkisinin ve komorbid durumda
semalar ve sema surdlrtici basa ¢ikma davraniglarinin degisiminin incelenmesi
amaglanmaktadir. Bu amaglar, detayli olarak su sekilde siralanabilir:

1. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun erken dénem uyum bozucu
semalarinin karsilastiriimasi,

2. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun semadan kaginma stillerinin
karsilastiriimasi,

3. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun semayi telafi stillerinin
karsilastiriimasi,

4. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun patolojik narsisizm egilimlerinin
karsilastiriimasi,

5. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun patolojik narsisizm alt
boyutlarindan buyuklenmeci narsisizm egilimlerinin karsilastiriimasi,

6. OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun patolojik narsisizm alt
boyutlarindan kirillgan narsisizm egilimlerinin kargilastiriimasi,

7. OKB tanisi olan bireylerde patolojik narsisizm, semalar, semadan kaginma
ve semay! telafi stilleri arasindaki korelasyon iligkilerinin incelenmesi,

8. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdlsiyonlarin semalar tarafindan
yordanmasinin incelenmesi,

9. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdilsiyonlarin semadan kaginma

stilleri tarafindan yordanmasinin incelenmesi,
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10. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdilsiyonlarin semay telafi
stilleri tarafindan yordanmasinin incelenmesi,

11. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdulsiyonlarin patolojik
narsisizm ve semalar tarafindan yordanmasinin incelenmesi,

12. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdulsiyonlarin patolojik
narsisizm ve semadan kaginma stilleri tarafindan yordanmasinin incelenmesi,

13. OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdilsiyonlarin patolojik
narsisizm ve semayi telafi stilleri tarafindan yordanmasinin incelenmesi,

14. Obsesif komplilsif belirtiler ile patolojik narsisizm arasindaki iliskide erken

dénem uyum bozucu semalarin araci roluinun anlagiimasi.

4.2. YONTEM

4.2.1. Orneklem

Arastirmanin érneklemi, 6zel bir kuruma miracaat eden 18 yas ve lUzeri OKB
tanisi olan bireyler (N=31) ile herhangi bir psikiyatrik tanisi olmayan bireylerden
(N=133) olusmaktadir.

OKB tanili katihmcilardan, yalnizca OKB tanisi olan 24 kisi, OKB’ye ek olarak
Yaygin Anksiyete Bozuklugu tanisi olan 5 kisi, OKB’ye ek olarak Yaygin Anksiyete
Bozuklugu ile birlikte Trikotillomani tanisi olan 1 kisi, OKB’ye ek olarak Bipolar
Duygudurum Bozuklugu tanisi olan 1 kisi olmak Uzere toplamda 31 kisi OKB tanili
kisiler grubunda birlikte analize dahil edilmigtir. Bununla birlikte arastirmaya herhangi
bir tanisi bulunmayan 134 kisi katilmig, ancak 1 kisinin yanitlari birgok degisken icin
degerlendirildiginde u¢ deder oldugu oldugu gorilerek analize dahil edilmemistir.

Dolayisiyla herhangi bir tanisi bulunmayan grup 133 kisiden olusmaktadir.

4.2.2. Veri Toplama Araglari

Calismada veri toplama amagcl kigisel bilgi formunun yanisira, Vancouver
Obsesif-Kompiilsif Olgegi, Patolojik Narsisizm Envanteri, Young Sema Olgegi Kisa
Form-3, Young-Rygh Kaginma Olgegi ve Young Telafi Olgegi kullaniimigtir.

4.2.2.1. Kigisel Bilgi Formu

Form arastirmaci tarafindan hazirlanmisg olup arastirma konusu ile ilgili
bilgilendirme, ortalama sure, gonulliluk ve gizlilik agiklamalari ile demografik bilgilere
iliskin sorulardan olusmaktadir.

Kisisel bilgi formunda istenilen bilgiler, cinsiyet, yas, medeni durum, gocuk
sayisl, bireyin kimlerle yasadigi, egitim durumu, ¢aligma durumu, var olan psikiyatrik
tanilar ile bu tanilari ka¢ yasinda aldigi, tanilar ile ilgili tedavinin baglama zamani,

rahatsizliklarinin takip edilip edilmedigi, bireyin psikiyatrik ilag ve/veya psikoterapi
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destegi alip almadidi, bireyin ailesinde psikiyatrik tani ge¢misi ile kisinin herhangi bir

fiziksel saglik sorunu olup olmadigi sorularindan olugmaktadir.

4.2.2.2. Vancouver Obsesif-Kompiilsif Olgegi

(")Igegin 6zgun formu, 5'li likert tipi (0O=Hi¢, 1=Cok az, 2=Biraz, 3=0lduk¢a,
4=Cok) 55 maddeden olugsmakta olup bu maddelerden 12’si bulagma/kirlenme, 6’si
kontrol etme, 12’si obsesyonlar, 7’si biriktirme, 12’'si sadece dogru hissetme ve 6’si
kararsizlik alt Slgeklerinin arastiriimasina izin vermektedir.8* Olgegin herhangi bir
kesim noktasi olmayip alinan puan obsesyon ve kompdilsiyonlarin siddetini
gOstermektedir.

Olgegin Tirkge formunun gecerlik ve guvenirligi 319 Tirk ve 362 Kanadall
Universite ogrencisinden olusan klinik olmayan o&rneklemler ile 2013 yilinda
calisiimigtir.8?

Bu calismanin sonuglarina goére, 6lgegin i¢ tutarlik Cronbach Alpha dederleri,
toplam dlgek icin a=.96, iken alt dlgekler igin a=.90-.77 arasinda degismektedir.

Olgegin faktor analizi icin iki érnekleme de Temel Bilesenler Analizi ve Promax
donustirmesi yapiimig, faktér dederleri Orantisal Uzlagsma Katsayisi kullanilarak
kargilastiriimis ve sonug olarak bu katsayisinin alt dlgekler icin .95-.80 arasinda
degistigi bulunmustur. Bunun sonucu olarak. Olgegin Turkge formunun faktdr
yapisinin 6zgln form ile birebir ayni olmasinin uygun olduguna karar verilmistir.

Olgegin birlesen gegerligini dlgmek igin yapilan analizlerde, VOKO ve alt
Olgeklerinin obsesyon ve kompdlsiyonlarin varhigini belirlemek icin kullanilan bir diger
olcek olan Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu ile
korelasyonu r=.78-.22 arasinda anlamh (p<.001) iliski gostermektedir. Obsesif
inanclar Olgegi toplam puani ve alt dlgekler ile korelasyonu r=.49-.23 arasinda anlamli
(p<.01) bulunmustur. Dusunce Kontrol Stratejileri Anketi’'nin endise ile kendini
cezalandirma alt dlgekleri ile korelasyonu r=.49-.25 arasinda degisen anlamh (p<.01)
bir iliski gdstermektedir. Ayrica, Eysenck Kisilik Anketi-Kisaltilmis Gézden Gegirilmis
Formu’na ait nérotisizm alt dlcegi ile pozitif ydonde anlamli bir iligki (r=.34-.17, p<.01),
disa donuklik alt dlcedi ile negatif yonde anlamh bir iligki (r=.18-.11, p<.05)
goOstermesi, bununla birlikte psikotisizm kisilik 6zellikleri ile anlamli iliski gbstermemesi

Olgegin ayirt edici gecerligine isaret etmektedir.

81 Dana S. Thordarson vd., “The Vancouver Obsessional Compulsive Inventory (VOCI)”, Behaviour
Research and Therapy, 2004, 42 (11), 1289-1314, s. 1302-1303.

82 Mijjgan In6zii ve Orgun Yorulmaz, “Vancouver Obsesif-Kompulsif Olgegi: Tiirkge Formu’nun Universite
Ogrencilerinde Gegerlik ve Giivenirligi”, Tiirk Psikoloji Yazilari, 2013, 16 (32), 64-72.
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4.2.2.3. Patolojik Narsisizm Envanteri

Pincus vd. tarafindan 2009 yilinda gelistirilen 6lgegin 6zgun formu 6’l likert tipi
(0O=Bana hi¢ benzemiyor, 1=Bana orta derecede benzemiyor, 2=Bana biraz
benzemiyor, 3=Bana biraz benziyor, 4=Bana orta derecede benziyor, 5=Bana ¢ok
benziyor) 52 maddeden olugmaktadir. Olgek patolojik narsisizmin hem biiyliklenmeci
hem de kirilgan boyutlarinin dlgliimesine olanak vermektedir. Ozgin formda,
blylklenmeci narsisizm boyutu, yetkili olma 6fkesi, sdmdirtcilik, grandiyéz fantezi,
Ozverili kendini gelistirme olmak Uzere 4 faktér tarafindan tanimlanirken, kirilgan
boyutu, kosullara dayali kendilik saygisi, kendini gizleme ve kendini azimsama olmak
Uzere 3 faktor tarafindan tanimlanmaktadir.®

Olgegin Turkce'ye gevrilmis halihazirda iki formu bulunmakta olup ilk ceviri
2011 yilinda yapilmis olup gegerlik glvenirlik galismalari heniiz tamamlanmamistir.®*
Olgegin Turkce'ye gevrilmis diger formunun gegerlik giivenirlik calismasi ise 2016
yilinda 536 Universite 6grencisinden olusan orneklem kullanilarak yapilimistir.85 Bu
calismada, Temel Bilesenler Analizi ve Promax doénustirmesi ile faktor analizi
yaplimig ve analiz sonucunda, kosullara dayali kendilik saygisi, grandiyoz fantezi,
soémurdculik, yetkili olma 6fkesi, 6zverili olma, kendini gelistirme, bagimlihgin inkar
edilmesi olmak Uzere 7 faktdre ulagiimistir. Ayrica madde sayisi 40’a dusurilmastar.
Bu faktér yapisina goére, Tiurkge formda, 6zgin formdan farkli olarak kendini
azimsama ve kendini gizleme faktorlerinin birleserek bagimliigin inkar edilmesi
faktorind olusturdugu goézlemlenmektedir. Ayrica, 6zgun formdaki Ozverili kendini
gelistirme faktori 6zverili olma ve kendini gelistirme olmak Gzere iki faktdre ayrilmigtir.
Bu 7 faktorin, buyuklenmeci ve kirilgan boyutlari altinda dagilimini incelemek igin st
dizey faktdér analizi yapilmis ve bu analiz sonucunda 6zguin formdan oldukga farkl
olarak 6 faktorin (kosullara dayal kendilik saygisi, grandiy6z fantezi, yetkili olma
ofkesi, 6zverili olma, kendini gelistirme, bagimhihgin inkar edilmesi) kirilgan boyutu
altinda birlestigi, bunun yaninda yalnizca sOmuruculik faktérinin buyuklenmeci
boyutun altinda vyer aldigi goérulmistir. Sonu¢ olarak, Patolojik Narsisizm
Envanteri’nin 2016 senesinde hazirlanan Turkge Formu, patolojik narsisizmin
buyuklenmeci ve kirilgan boyutlarinin egit agirlikta incelenmesine izin vermedigi,
daha g¢ok kirilgan boyutunun aragtiriimasina olanak saglayacagi soylenebilir. Bu
bulgular g6z 6nunde bulundurularak ve obsesyon ve kompulsiyonlarin patolojik

narsisizmin blyUklenmeci ve kirilgan boyutlari tarafindan yordanmasinin bu tezin

83 Aaron L. Pincus vd., “Initial Construction and Validation of the Pathological Narcissism Inventory”,
Psychological Assessment, 2009, 21 (3), 365-379.

84 Samet Kose ve Kemal Sayar, “Turkish PNI (Patolojik Narsisizm Envanteri)”, 2011.

85 Ash Blylikgiingdr, The Turkish Adaptation of the Pathological Narcissism Inventory, Sosyal Bilimler
Enstitlisii, Bahgesehir Universitesi, istanbul, 2016. (Yayimlanmisg Yiiksek Lisans Tezi)
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konusu ve amagclari agisindan elzem oldugu disinllerek bu arastirmada Patolojik
Narsisizm Envanteri’nin 2011 yilindaki gevirisi kullaniimistir. Ek olarak, formun
gegerliginin test edilmesi igin, 6lgegin Rosenberg Oz-Giiven Olgegi ile korelasyonuna
bakilmis ve anlamli ters orantili iligki bulunmustur (r=-.17, p<.01). Olgegin, Narsistik
Kisilik Envanteri ile ise pozitif ydnde anlamli bir korelasyona sahip oldugu gértlmagstir
(r=.24, p<.01).

Olgegin i¢ guivenirliginin arastiriimasinda, Cronbach Alpha degerinin dlgek icin
a=.91 iken alt dlgekler icin a=.63-.23 arasinda degistigi bulunmustur. Son olarak,
Olcedin test-tekrar test guvenirligi calismasinda, katilimcilarin testleri bir ay ara ile

tekrarlamasi sonucu r=.51-.84 arasinda degisen anlamli iligkilere ulasiimistir.

4.2.2.4. Young Sema Olgegi Kisa Form-3
Young Sema Olgegi Kisa Form-3, orijinal versiyonu 6’li likert tipi (1=Benim icin

tamamiyla yanhs, 2=Benim icin blyuk Ol¢ide yanlis, 3=Bana uyan tarafi uymayan
tarafindan biraz fazla, 4=Benim icin orta derecede dogru, 5=Benim icin cogunlukla
dogru, 6= Beni mikemmel sekilde tanimliyor), 90 maddeden olusmaktadir. Olgek
kopukluk ve reddedilmislik, zedelenmis otonomi ve kendini ortaya koyma, zedelenmis
sinirlar, digerleri yonelimlilik, asiri tetikte olma ve bastirilmislik sema alanlari ve
duygusal yoksunluk, terk edilme, glvensizlik, duygu bastirma, kusurluluk, sosyal
izolasyon, bagimhlik, dayaniksizlik, ice ice gegcme/gelismemis benlik, basarisizlik,
haklilik, yetersiz 6zdenetim, boyun egicilik, kendini feda, onay arama, ylksek
standartlar, karamsarlik, cezalandiricilik olmak Gzere 18 erken dénem uyum bozucu
semanin arastiriimasina izin verir.8¢ Ozgiin formda her sema igin 5 madde belirlenmis
olup, katilimcilarin her bir semadan alabilecegi puan 5-30 arasinda degismektedir.
Bununla birlikte 6lcek herhangi bir kesme puanina sahip olmayip, gdrece ylksek
puanlarin sema ile iliskili duygu, disunce ve davraniglarin yogunluguna isaret ettigi
sOylenebilir.

Olgegin Tirkge gevirisi ile gegerlilik ve guvenilirlik galigmasi 68-1071 arasinda
degisen hem klinik ve hem klinik olmayan érneklemler kullanilarak yapilmistir.8”

Faktor analizi sonucu 5 sema alanina dagilan 14 faktorld bir yapinin uygun
oldugu belirlenmigtir. Bu sema alanlarindan ilki zedelenmis otonomi alani olup ig ice
gecme/bagimlilik, terk edilme, basarisizlik, karamsarlik ve tehditler karsisinda
dayaniksizlik faktorlerinden olugsmaktadir. ikinci sema alani kopukluk, duygusal

yoksunluk, duygulari bastirma, sosyal izolasyon/guvensizlik ve kusurluluk faktorlerini

8 Young, a.g.e., s. 75.
87 Gonca Soygiit vd., “Erken Donem Uyumsuz Semalarin Degerlendiriimesi: Young Sema Olgegi Kisa
Form-3'Un Psikometrik Ozelliklerine lliskin Bir Inceleme”, Tiirk Psikiyatri Dergisi, 2009, 20 (1), 75-84.
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kapsamaktadir. Uglincli sema alani olan yiiksesk standartlar, onay arayicilik ve
yuksek standartlar olmak Uzere iki faktérden olusmaktadir. Dérdiinct sema alani olan
zedelenmis sinirlar ayricaliklilik/yetersiz 6zdenetim semasindan olusurken, son
olarak besinci sema alani olan digeri yénelimlilik, kendini feda ve cezalandirilma
faktorlerinden olusmaktadir.

Olgegin birlesen gegerliginin anlasiimasi igin 362 katilimcinin verileri ile sema
alanlari ve alt élgeklerin Psikolojik Belirti Tarama Testi (SCL-90-R)’ne ait genel belirti
dizeyi indeksi, kaygi, depresyon ve Kisilerarasi duyarlik alt 6lcekleri arasindaki
korelasyona bakilmis ve tim iligskiler anlamli bulunmustur (p<.01).

Olgegin ayirt edici gecerlik calismasi 68 kisilik klinik bir érneklemin, klinik
olmayan orneklemden alinan 68 Kkisilik bir érneklem ile sema alt dlgeklerinin
karsilastiriimasi yoluyla yapilmis olup duygusal yoksunluk, basarisizlik, karamsarlik,
sosyal izolasyon/glivensizlik, duygulari bastirma, i¢ ice gegcme/bagimlilik, terk edilme,
kusurluluk ve tehditler karsisinda dayaniksizlik boyutlarinin klinik érneklemde anlamli
derecede ylksek oldugu bulunmustur (t=2.27-16.64, p<.05-.01). Benzer sekilde
zedelenmis otonomi (t=12.32, p<.01) ve kopukluk (t=7.68, p<.01) sema alanlarinin da
iki grup arasinda anlamli farklilik gésterdigi géralmustar.

Guvenirlik g¢alismasi icin 150 kisilik orneklem ile yapilan test-tekrar test
¢alismasinda alt dlgekler (r=.66-.82, p<.01) igin de sema alanlari (r=.66-.83, p<.01)
icin de anlamli korelasyon gozlemlenmisgtir.

ic tutarlilik analizi sonucu Cronbach Alpha i¢ tutarlik katsayilarinin alt élgekler

icin 0=.63-.80 arasinda, sema alanlari igin 0=.53-.81 arasinda degistigi bulunmustur.

4.2.2.5. Young-Rygh Kaginma Olgegi

Olgegin 6zguin formu 6’1 likert tipi (1=Benim igin tamamiyla yanhs, 2=Benim igin
buyuk dlglide yanlis, 3=Bana uyan tarafi uymayan tarafindan biraz fazla, 4=Benim
icin orta derecede dogru, 5=Benim i¢in gogunlukla dogru, 6= Beni miukemmel sekilde
tanimhiyor), 40 maddeden olusmaktadir. Bu form, 14 kaginma stilinin arastiriimasina
olanak verir. Olgek igin bir kesim noktasi belirlenmemis olup 6lgekten alinan yiiksek
puanlar semadan kaginma davranisinin yogunluguna isaret etmektedir.

Olgegin Tirkge formunun gegerlik giivenirlik galismalari Soyglit ve arkadaslari
tarafindan yapilmis ve 26 maddenin tanimladigi 6 boyutlu yapi Tlrkge form igin uygun
bulunmustur.8®¢ Bu boyutlar, psikosomatizm, sikintiyi yok sayma, duygu kontrold, ige
cekilme, aktiviteyle zihinden uzaklagtirma ile hissizlik/ duygulari bastirmadir.

Olgegin i tutarlik katsayisi a=.77 iken alt dlgeklerin i¢ tutarlik degerleri a=.45-
.76 arasinda degismektedir.

8 Gonca Soygiit, “Young Kaginma Olgegi (YR-KO) nin Psikometrik Ozellikleri”, 2007.

28



Olgegin yariya bélme glivenirlik katsayisi .67 olarak bulunmustur.
Olgegin birlesen gegerliginin arastirimasinda, YSO-KF (r=.51), Young Telafi
Olgegi (r=.37), Young Ebeveynlik Olgegi- Anne (r=.28) ve Baba (r=.22) formlari ve

SCL-90-R (r=.37) ile korelasyonlar incelenmis ve iliski anlamli bulunmustur.

4.2.2.6. Young Telafi Olgegi

Olgegin 6zgiin formu 6’ likert tipi (1=Benim igin tamamiyla yanlig, 2=Benim
icin buyuk 6lclide yanlis, 3=Bana uyan tarafi uymayan tarafindan biraz fazla, 4=Benim
icin orta derecede dogru, 5=Benim i¢in cogunlukla dogru, 6= Beni mikemmel sekilde
tanimhyor), 48 maddeden olusmaktadir.®®

Turkge cevirisinin gecgerlik ve guvenirlik calismasi 743 klinik 516 klinik olmayan
katihmci?© ile yapilmistir.®t Faktor analizi sonucu 35 maddenin puanladigi 7 faktore
ulasilmistir. Bu faktorler, statli duskinliugu, kontrol edicilik, asilik, asiri bagimsizlik,
manipule edicilik, elestiriye tahammulsuzluk, kendi yonelimliliktir.

Olgegin birlesen gegerlik analizi igin dlgek skorunun, SCL-90-R’nin depresyon,
kaygi, obsesif-komplilsif, dismanlik, paranoid distince, fobik kaygi ve kisilerarasi
duyarlik alt 6lgekleri ile ve ayrica Young Sema Olgegi Kisa Form-3’tin Tirkge formuna
ait alt dlgekler arasindaki korelasyonlara bakilmis ve YTO skorunun, YSO(KF)-3’lin
kendini feda alt dlgegi disinda tim degiskenler ile anlaml korelasyona sahip oldugu
bulunmustur (r=.12-.60, p<.05).

Olgegin ayirt edici gegerlik analizi igin klinik ve klinik olmayan érneklemler YTO
alt dlgekleri agisindan karsilastiriimis asilik alt élgegi disinda tim faktorlerin iki grup
arasinda anlaml farkhhk goésterdigi (t (1257) =-2.667, p<.01) ve degerlerin klinik
orneklemde daha ylksek oldugu bulunmustur.

Son olarak 6lgegin guvenirlik analizi sonucu yariya bélme guvenirlik katsayisi
0.88 iken alt dlgekler igin Cronbach Alpha degerlerinin a=.60-.81 arasinda degistigi

g6zlemlenmigtir.

4.2.3. iglem
Veri toplama iglemi gerekli etik kurul onaylari alindiktan sonra baslamis olup
Aralik 2017-Agustos 2018 tarihleri arasinda yapilmistir. Olgekler online anket

formunda hazirlanmis ve arastirmaya katiimak isteyen bireylere mail yoluyla

8 Young, a.g.e., s. 78.

% Gonca Soygiit vd., “A Preliminary Validation and Reliability of the Turkish Young Compensation
Inventory.”, Proceedings of 3rd ISST Annual Meeting, 3rd International Society for Schema Therapy
(ISST) Annual Meeting, Coimbra, Portugal, 10-12 October 2008., 2008 b.

91 H. Alp Karaosmanoglu vd., “Psychometric Properties of the Turkish Young Compensation Inventory”,
Clinical Psychology and Psychotherapy, 2011, 20, 171-179.
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ulastirlmistir.  Arastirmadaki tim Olgeklerin  yanitlanmasi 30-60 dk arasinda

degismektedir.

4.2.4. Verilerin Degerlendirilmesi

Bulgularin degerlendirilmesi i¢cin IBM SPSS (25.0) kullaniimigtir. Demografik
Ozellikler ile ilgili bulgularin degerlendiriimesi igin ki-kare analizleri ile ANOVA ve
MANOVA analizleri; OKB tanisi olan bireyler ile kontrol grubunun erken dénem uyum
bozucu semalar ve sema ile basa ¢cikma yéntemlerinin karsilastirilmasi igin ANOVA
ve MANOVA analizleri; degiskenler arasi iligkilerin anlasilmasi i¢in Pearson
Korelasyon Analizi; bagimsiz degiskenlerin bagimli degiskenleri yordamasinin
calisildigi analizler icin hiyerarsik regresyon analizleri ve son olarak degiskenlerin
aracllik rollerinin ¢calisiilmasi icin hiyerarsik regresyon analizleri ile birlikte Sobel Testi

kullaniimigtir.
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BESINCI BOLUM

BULGULAR
5.1. DEMOGRAFIK BULGULARIN OZETi

Bu bolum, OKB ve kontrol gruplarinda demografik 6zelliklerin karsilastiriimasi
ve OKB grubunda tani ve tedaviye iligkin bulgularin aktarildigi iki bolimden

olusmaktadir.

5.1.1. OKB Grubu ile Kontrol Grubunun Demografik Ozelliklerinin
Karsilastiriimasi

Tablo-1 OKB ve Kontrol Gruplarinin Yas Ortalamalari Agisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133) HiovA
Xort SS Xort SS p F P ny?
Yas 26.58 6.40 26.80 7.27 0.879 .023 .879 .000

OKB tanisi olan bireylerin yas ortalamasi 26.58 (SS=6.40), kontrol grubunun
yas ortalamasi 26.80 (SS=7.27) olup yapilan analiz sonucunda, iki grubun yaslari
birbirlerinden anlamh derecede farkh bulunmamigstir (F (1, 162) =.023, p=.879).
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Tablo-2 OKB ve Kontrol Gruplarinda Demografik Bulgular

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133)
Sikhk Yiizde (%) Sikhik Yizde (%)
Cinsiyet
Erkek 11 35.5 32 24.1
Kadin 20 64.5 101 75.9
Medeni Durum
Bekar 23 74.2 111 83.5
Evli 8 25.8 22 16.5
Cocuk Sayisi
0 26 83.9 117 88.0
1 2 6.5 7 5.3
2 1 3.2 7 5.3
3 1 3.2 2 15
4 1 3.2 0 0
Birlikte Yasadiklar Kisiler
Arkadas 3 9.7 31 23.3
Ebeveyn ve/veya kardesler 20 64.5 59 44.4
Es ve/veya gocuklar 8 5.8 22 16.5
Yalniz 0 0 21 15.8
Egitim Diizeyi
Okur-yazar 2 6.5 0 0
Ortaokul mezunu 1 3.2 1 0.8
Lise mezunu 11 35.5 44 33.1
Universite mezunu 13 41.9 60 45.1
Yiiksek rlal:;\Sﬁ{JDoktora 4 12.9 o8 211
Fiziksel Saglik Sorunu Varligi
Evet 8 25.8 32 24.1
Hayir 23 74.2 101 75.9
Ailede Psikiyatrik Tani Varligi
Evet 19 61.3 30 22.6
Hayir 12 38.7 101 75.9
Bilmiyorum 0 0 2 15

OKB tanisi olan kigilerin %35.5'i erkek %64.5’i kadin iken, kontrol grubunun
%24.1’i erkek, %75.9'u kadin olup OKB grubu kontrol grubu ile erkek ve kadin olma
acisindan anlamli derecede farkli degildir, X?(1) =1.70, p=.193, r=.102. OKB tanisi
olan kigilerin %74.2’si bekar, %25.8’i evliyken kontrol grubunun %83.5'i bekar, %16.5’i
evlidir. OKB grubu ile kontrol grubu bekar ve evli olma agisindan anlamli derecede
farkh degildir, X2(1) =1.44, p=.230, r=-.094. OKB tanisi olan kisilerin %83.9'u gocuk
sahibi degilken, %6.5’inin 1 ¢ocugu, %3.2’sinin 2 ¢ocugu, %3.2’sinin 3 ¢ocugu,

%3.2’sinin 4 cocugu varken, kontrol grubunun %88’i cocuk sahibi degilken, %5.3’Unln
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1 gocugu, %5.3'Unldn 2 gocugu, %1.5'inin 3 gocugu vardir. Buna ek olarak, analize
goére, OKB ve kontrol grubu, ¢ocuk sahibi olmama, 1 ¢ocuga sahip olma, 2 ¢ocuga
sahip olma, 3 ¢cocuga sahip olma, 4 ¢ocuga sahip olma agisindan anlamli derecede
farkh degildir, X?(4) =5.03, p=.285, r=-.088. OKB tanisi olan kigilerin %9.7’si
arkadaslariyla, %64.5’i ebeveyn ve/veya kardegleri ile, %25.8'i es ve/veya ¢ocuklari
ile yasarken, kontrol grubunun %23.3’G arkadaglariyla, %44.4’U0 ebeveyn ve/veya
kardesleri ile, %16.5’i es ve/veya ¢ocuklari ile yasarken, %15.8’i yalniz yasamaktadir.
Analize gére, OKB ve kontrol gruplarinin arkadas, ebeveyn ve/veya kardesler, es
ve/veya gocuklar ile veya yalniz yasama oranlari birbirinden farkhdir X?(3) =10.45,
p=.015, r=.037. OKB tanisi olan kigilerin %6.5’i okur-yazar, %3.2’si ortaokul mezunu,
%35.5’i lise mezunu, %41.9’u Universite mezunu, %12.9'u ylksek lisans veya doktora
mezunu iken, kontrol grubunun %0.8'i ortaokul mezunu, %33.1’i lise mezunu, %45.1’i
Universite mezunu, %21.1’i yuksek lisans veya doktora mezunudur. Analize gore,
OKB ve kontrol gruplarinin okur-yazar, ortaokul mezunu, lise mezunu, Universite
mezunu, yiksek lisans/doktora mezunu olma oranlari farkhidir, X?(4) =10.80, p=.029,
r=.075. OKB tanisi olan kigilerin %25.8’inin psikiyatrik tani disinda fiziksel bir saglik
sorunu varken, %74.8'inin fiziksel saglik sorunu sorunu yoktur. Kontrol grubunun
%24 .1’inin fiziksel bir saghk sorunu varken, %75.9’unun fiziksel saglik sorunu sorunu
yoktur. Analize gére, OKB ve kontrol gruplarinin fiziksel saglik sorunu olup olmama
oranlari birbirinden anlamli derecede farkh degildir, X?(1) =.042, p=.838, r=.016. OKB
tanisi olan kisilerin %63’Unun aile bireylerinde psikiyatrik tani varken, kontrol
grubunda bu oran %22.6’dir. OKB ve kontrol gruplarinin aile bireylerinin psikiyatrik
tanisi olup olmamasi orani birbirinden anlamli derecede farkhdir, X?(2)=18.15,
p=.000, r=.284.

5.1.2. OKB Tanisi Olan Bireylerde Tani Yasi, Tedavi Baslangi¢ Yasi, Tedavi

Durumlarina iligkin Bulgular

Tablo-3 OKB Tanisi Olan Bireylerin Tani Yaslari ve Tedavi Baslangi¢ Yaslarina

iliskin Bulgular
Xort ss
Tani yasi 20.26 5.291
Tedavi 21.04 6.015

baslangi¢ yasi

OKB tanisi olan bireylerin tani yasi ortalamasi 20.26 (SS=5.29) iken, tedaviye
baslangi¢ yasi ortalamalari 21.04 (SS=6.02)'tur.
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Tablo-4 OKB Tanili Bireylerin Rahatsizliklarinin Takip ve Tedavisine iliskin Bulgular

Siklik Yiizde (%)
Takip
Evet 14 45.2
Hayir 17 54.8
Tedavi
ilag 14 45.2
Psikoterapi 11 35.3

OKB tanisi olan bireylerin %45.2’sinin rahatsizhd1 takip altindayken %54.8’inin
rahatsizligi takip edilmemektedir. OKB tanisi olan bireylerin %45.2’si ilag tedavisine

devam ederken, %35.3’0 psikoterapi seanslarina devam etmektedir.

5.2. OKB GRUBU ILE KONTROL GRUBUNUN SEMALAR, SEMADAN KAGINMA,
SEMAYlI TELAFi VE PATOLOJIK NARSISiZM EGILIMLERI ACISINDAN
KARSILASTIRILMASI

Bu bélimde, OKB grubu ve kontrol grubu toplam sema puani ve sema boyutlari
puanlari, toplam kaginma puani ve kaginma alt dlcek puanlari, toplam telafi puani ve
telafi alt dlgek puanlari agisindan karsilastiriimistir. Bu karsilastirmalar yapiilmadan
dnce OKB grubu ile kontrol grubu, VOKO’den alinan toplam puan ve alt 6lgekler igin
karsilastiriimis ve gerek obsesyon ve kompdulsiyonlarin toplam siddetinin gerekse
obsesyon ve kompdlsiyonlarin alti alt tipinin, OKB grubunda, kontrol grubuna gére
anlamh derecede fazla oldugu gérilmustir. iki grup arasindaki karsilastirmalari
yapmak amaciyla MANOVA analizi yapilmigtir. Analizlerin éncesinde kayip degerler
belirlenmis ve degerlendirme sonucunda kayip degerlerin verinin %5’inin altinda
oldugu belirlenmigtir. Veri, katilimcinin alt dlgek puaninin ortalamasi géz dninde
bulundurularak tamamlanmigtir. Kayip deger analizinden sonra asiri deger analizi
yapiimig ve herhangi bir tanisi olmayan grupta 1 asiri deger belirlenerek ilgili veri
gruptan kaldirilmigtir. Asiri deder analizini takiben degiskenlerin normallik sayiltisini
karsilayip kargillamadigini anlamak amaciyla normallik testleri yapiimis ve

degiskenlerin normallikten anlamli sapma gdstermedigi gértulmustar.
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5.2.1. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun $emalari ile Toplam S$Sema Puanlarinin
Karsilastirilmasi

Analizde, “OKB”, “kontrol” alt gruplarindan olusan tani grubu bagimsiz degigken
olarak tanimlanirken sema Olgedinin 14 alt boyutu bagimli degiskenler olarak
tanimlanmistir.

Analize gore, 14 alt boyut agisindan OKB grubu ile kontrol grubu arasindaki
farkhlik istatistiksel acidan anlamlidir (Box’s M=150.677, F=1.179, p=.103 ve Pillai’s
Trace=.242, Wilk’s Lambda A=.758, F=3.397, p=.001).

Tablo-5 OKB ve Kontrol Gruplarinin 14 Erken Dénem Uyum Bozucu Sema

Acisindan Karslilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu

(N=31) (N=133) MANGVA
Semalar Xort SS Xort SS F p ny?

Duygusal Yoksunluk 11.03 6.60 9.24 5.36 2.567 11 .016
Basarisizlik 16.13 7.58 12.22 6.14 9.292** .003 .054
Karamsarlk 17.19 7.50 12.03 6.50 14.963*** .000 .085
Sosyal x
izolasyon/Giivensizlik 23.29 8.28 18.27 8.22 9.357 .003 .055
Duygulari Bastirma 15.52 6.08 11.95 6.16 8.443** .004 .050
Onay Arayicilik 23.26 6.23 18.11 6.30 16.890%** .000 .094
igice

. 24.03 11.26 15.62 7.46 25.869*** .000 .138
Gegme/Bagimhihk
AyncaliklikiYetersiz g o5 01 408 740 15708 000 088
Ozdenetim
Kendini Feda 14.94 5.90 13.77 5.43 1.128 .290 .007
Terk Edilme 12.68 5.99 8.90 4.46 15.667** .000 .088
Cezalandiriima 21.81 6.13 19.78 7.14 2.126 147 .013
Kusurluluk 14.13 7.79 9.99 5.37 12.438** .001 .071
Tehditler Kargisinda 155, 37 11.18 5.21 5.848* 017 .035
Dayaniksizlik
Yiiksek Standartlar 10.58 4.02 8.34 3.91 8.187** .005 .048

*p<.05, **p<.01. **p<.001
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Farkhlik 14 sema icin ayri ayri analiz edildiginde, duygusal yoksunluk
semasinin, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=11.03 SS=6.60), kontrol grubuna
(Xor=9.24 SS=5.36), gobre ylksek oldugu ancak bu farkin istatistiksel agidan anlamli
olmadigi soéylenebilir (F (1, 162) =2.567, p=.111). Bunun yaninda, basarisizlik
semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=16.13 SS=7.58), kontrol grubuna (Xor=12.22
SS=6.14), goére anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) =9.292, p=.003). Karamsarlik
semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=17.19 SS=7.50), kontrol grubuna (Xo«=12.03
SS=6.50), gore anlamh derecede yuksektir (F (1, 162) =14.963, p=.000). Sosyal
izolasyon/guvensizlik OKB tanisi olan bireylerde (Xo=23.29 SS=8.28), kontrol
grubuna (Xo=18.27 SS=8.22), goére anlaml derecede yuksektir (F (1, 162) =9.357,
p=.003). Duygulari bastirma semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=15.52
SS=6.08), kontrol grubuna (Xor=11.95 SS=6.16), gore anlamli derecede yuksektir (F
(1, 162) =8.443, p=.004). Onay arayicilik semasi, OKB tanisi olan bireylerde
(Xort=23.26 SS=6.23), kontrol grubuna (Xor=18.11 SS=6.30), goére anlamli derecede
yiksektir (F (1, 162) =16.890, p=.000). i¢ ice gecme/bagimlilik semasi OKB tanisi
olan bireylerde (Xon=24.03 SS=11.27), kontrol grubuna (Xo+=15.62 SS=7.46), gore
anlamh derecede yuksektir (F (1, 162) =25.869, p=.000). Ayricaliklilik/yetersiz
O0zdenetim gsemasi OKB tanisi olan bireylerde (Xor=29.55 SS=6.01), kontrol grubuna
(Xor=24.08 SS=7.10), gbre anlamli derecede ylksektir (F (1, 162) =15.708, p=.000).
Kendini feda semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=14.94 SS=5.90), kontrol
grubuna (Xor=13.77 SS=5.43), ylksek olsa da bu farklilik anlamli bir farkhlik degildir
(F (1, 162) =1.128, p=.290). Terk ediime semasi, OKB tanisi olan bireylerde
(Xor=12.68 SS=5.99), kontrol grubuna (X.+=8.90 SS=4.46), gdre anlamli derecede
yuksektir (F (1, 162) =15.667, p=.000). Cezalandiriilma semasi, OKB tanisi olan
bireylerde (Xor=21.81 SS=6.13), kontrol grubuna (Xo=19.78 SS=7.14), ylksek olsa
da bu farkhlik anlamli bir farkhihk degildir (F (1, 162) =2.126, p=.147). Kusurluluk
semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=14.13 SS=7.79), kontrol grubuna (Xo+=9.99
SS=5.37), gore anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) =12.438, p=.001). Tehditler
kargisinda dayaniksizlik semasi, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=13.81 SS=6.37),
kontrol grubuna (Xor=11.18 SS=5.21), gore anlamli derecede yuksektir (F (1, 162)
=5.848, p=.017). Son olarak, yiksek standartlar semasi, OKB tanisi olan bireylerde
(Xor=10.58 SS=4.02), kontrol grubuna (Xo+=8.34 SS=3.91), gbére anlamli derecede
yuksektir (F (1, 162) =8.187, p=.005).
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Tablo-6 OKB ve Kontrol Gruplarinin Young Sema Olgegi'nden Alinan Toplam Puan

Acisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu

(N=31) (N=133) ANOVA
Semalar Xort SS Xort SS F p ne?
YS()-TOpIam 275.19 75.85 216.54 62.97 20.130*** .000 111

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, YSO= Young Sema Olgegi.

Young Sema Olgegi'nden alinan toplam puanin OKB grubu ve kontrol grubu
arasinda farkllagip farklilasmadigini incelemek amaciyla one-way ANOVA analizi
yapilmistir. Analize goére, OKB grubunun (Xo«=275.19 SS=75.85) toplam sema
puaninin kontrol grubundan (X.=216.54 SS=62.97) anlamli derecede ylksek oldugu
bulunmustur (F (1, 162) = 20.130, p=.000).

5.2.2. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun $emadan Kag¢inma Stilleri ile Toplam
Kaginma Puanlarinin Kargilagtiriimasi

Yapilan MANOVA analizinde, “OKB”, “kontrol” alt gruplarindan olusan tani
grubu bagimsiz degisken olarak tanimlanirken Young-Rygh Kaginma Olgegi’'nin 6 alt
boyutu bagimh degiskenler olarak tanimlanmigtir.

Analize gore, 6 kaginma stili agisindan OKB grubu ile kontrol grubu arasindaki
farkhlk istatistiksel agidan anlamlidir (Box’'s M=11.275, F=.496, p=973 ve Pillai's
Trace=.114, Wilk’s Lambda A=.886, F=3.368, p=.004).

Tablo-7 OKB ve Kontrol Gruplarinin Semadan Kaginma Stilleri Agisindan

Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu

(N=31) (N=133) MANOVA
Kaginma Stili Xort SS Xort SS F p ne?
Psikosomatizm 22.45 6.65 16.77 7.02 16.758*** .000 .094
Sikintiy1 Yok
Sayma 12.90 4.38 12.11 4.44 .816 .368 .005
Duygu Kontrolii 14.90 4.18 15.40 3.86 401 527 .002
Sosyal Cekilme 13.03 3.50 12.66 4.03 223 .637 .001
Aktivite ile
Zihinden 10.29 3.49 9.23 3.37 2.439 .120 .015
Uzaklastirma
Hissizlik/Duygu 755 568 7.35 2.68 135 713 001

Bastirma
*p<.05, **p<.01. ***p<.001
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Farkhlik 6 kaginma stili icin ayri ayri degerlendirildiginde, sadece
psikosomatizm, OKB tanisi olan bireylerde (Xon=22.45 SS=6.65), kontrol grubuna
(Xor=16.77 SS=7.02) gbre anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) = 16.758, p=.000).
Buna ek olarak, kaginma stillerinden, sikintiy1 yok sayma, OKB tanisi olan bireylerde
(Xor=12.90 SS=4.38), kontrol grubundan (Xor=12.11 SS=4.44) anlamli derecede
farklilik gostermemektedir (F (1, 162) = .816, p= .368). Kaginma stillerinden duygu
kontrol, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=14.90 SS=4.18), kontrol grubundan
(Xor=15.40 SS=3.86) anlamli derecede farklilik gostermemektedir (F (1, 162) = .401,
p=.527). Kacinma stillerinden sosyal ¢ekilme, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=13.03
SS=3.50), kontrol grubundan (X.,i=12.66 SS=4.03) anlamli derecede farkhlik
gostermemektedir (F (1, 162) = .223, p= .637). Kacinma stillerinden aktivite ile
zihinden uzaklastirma, OKB tanisi olan bireylerde (Xox=10.29 SS=3.49), kontrol
grubundan (Xor=9.23 SS=3.37) anlamh derecede farklilik gostermemektedir (F (1,
162) = 2.439, p= .120). Kaginma stillerinden hissizlik/ duygu bastirma, OKB tanisi
olan bireylerde (Xon=7.55 SS=2.68), kontrol grubundan (Xo=7.35 SS=2.68) anlamli
derecede farklilik géstermemektedir (F (1, 162) = .135, p=.713).

Tablo-8 OKB ve Kontrol Gruplarinin Young-Rygh Kacinma Olcegi’nden Alinan

Toplam Puan Agisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133) ANOVA
Kaginma Xort SS Xort SS F p ne?
YRKO-Toplam 129.87  18.53 123.78 20.07 2.380 125 .014

YRKO= Young-Rygh Kaginma Olgegi

Young-Rygh Kaginma Olgegi'nden alinan toplam puanin OKB grubu ve kontrol
grubu arasinda farkhlagip farklilasmadigini incelemek amaciyla ANOVA analizi
yapiimigtir. Analize gore, OKB grubunun (Xor=129.87 SS=18.53) toplam kaginma
puaninin kontrol grubundan (Xo«=123.78 SS=20.07) anlamli derecede yuksek
olmadigi bulunmustur (F (1, 162) = 2.380, p=.125).

5.2.3. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun Semay Telafi Stilleri ile Toplam Telafi
Puanlarinin Karsilasgtiriimasi

OKB grubu ve kontrol grubunda semay: telafi stillerini incelemeyi amaclayan
MANOVA analizinde, “OKB”, “kontrol” alt gruplarindan olusan tani grubu bagimsiz
degisken olarak tanmimlanirken Young Telafi Olgeginin 8 alt boyutu bagimii

degiskenler olarak tanimlanmigtir.
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Analize gore, 8 telafi stili agcisindan OKB grubu ile kontrol grubu arasindaki
farklilik istatistiksel agidan anlamhdir (Box’'s M=26.797, F=.669, p=935 ve Pillai’s
Trace=.120, Wilk’'s Lambda A=.880, F=2.644, p=.010).

Tablo-9 OKB ve Kontrol Gruplarinin Semayi Telafi Stilleri Agisindan

Karsilastiriimasi

OK(ﬁ:gsrlu)bu KorE’t\llrgllgé;Jbu MANOVA

Telafi Stilleri Xort SS Xort SS F p ny?

Statii Diigkinliigi  27.42 9.87 22.23 9.09 7.925** .005 .047
Asilik 17.74 6.09 14.80 5.75 6.449* .012 .038
Kontrol 28.58 7.30 23.38 7.35 12.603** .001 .072
Asin Bagimsizhik 23.58 491 20.94 5.00 7.070** .009 .042
Manipiilatif Olma 15.84 5.56 12.85 5.60 7.181* .008 .042
Kendi Yonelimlilik  11.45 3.37 10.22 3.08 3.902* .050 .024
%?;m%eulsuzluk 1019 338 7.92 301  13.730% 000 078
Mesafelilik 12.32 3.55 10.51 3.46 6.824* .010 .040

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Farkhlik 8 telafi stili icin ayri ayri analiz edildiginde, telafi stillerinden statu
digkunligu, OKB tanisi olan bireylerde (Xon=27.42 SS=9.87), kontrol grubuna
(Xonr=22.23 SS=9.09) gore anlamh derecede yuksektir (F (1, 162) = 7.925, p= .005).
Telafi stillerinden asilik, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=1774 SS=6.09), kontrol
grubuna (Xor=14.80 SS=5.75) gore anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) = 6.449,
p=.012). Telafi stillerinden kontrol, OKB tanisi olan bireylerde (Xox=28.58 SS=7.30),
kontrol grubuna (Xo=23.38 SS=7.35) gore anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) =
12.603, p= .001). Telafi stillerinden asiri bagimsizlik, OKB tanisi olan bireylerde
(Xor=23.58 SS=4.91), kontrol grubuna (X.n=20.94 SS=5.00) gbre anlamli derecede
yuksektir (F (1, 162) = 7.070, p=.009). Telafi stillerinden manipulatif oima, OKB tanisi
olan bireylerde (Xor=15.84 SS=5.56), kontrol grubuna (Xo.x=12.85 SS=5.60) gore
anlamh derecede yuksektir (F (1, 162) = 7.181, p= .008). Telafi stillerinden kendi
yonelimlilik, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=11.45 SS=3.37), kontrol grubuna
(Xor=10.22 SS=3.08) goére anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) = 3.902, p= .050).

Telafi stillerinden elestiriye tahammdilsizltk, OKB tanisi olan bireylerde (Xox=10.19
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SS=3.38), kontrol grubuna (Xor=7.92 SS=3.01) gére anlamli derecede yuksektir (F (1,
162) = 13.730, p= .000). Son olarak, telafi stillerinden mesafelilik, OKB tanisi olan
bireylerde (Xor=12.32 SS=3.55), kontrol grubuna (Xo+=10.51 SS=3.46) gére anlamli
derecede yuksektir (F (1, 162) = 6.824, p=.010).

Tablo-10 OKB ve Kontrol Gruplarinin Young Telafi Olgedi'nden Alinan Toplam Puan

Acisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133) ANOVA
Telafi Xort SS Xort SS F p ny?
YTO-Toplam 182.55  34.69 155.86 32.62 16.434*+* .000 .092

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, YTO= Young Telafi Olgegi

Young Telafi Olgegi'nden alinan toplam puanin OKB grubu ve kontrol grubu
arasinda farkhlasip farklilasmadigini incelemek amaciyla ANOVA analizi yapiimistir.
Analize gore, OKB grubunun (X,+=182.55 SS=34.69) toplam telafi puaninin kontrol
grubundan (Xo=155.86 SS=32.62) anlamli derecede ylksek oldugu bulunmustur (F
(1, 162) = 16.434, p=.000).

5.2.4. OKB Grubu ile Kontrol Grubunun Patolojik Narsisizm Egilimleri Agisindan
Karsilastirilmasi

Bu bdlimde, OKB grubu ile kontrol grubu, patolojik narsisizm envanteri alt
Olgekleri, patolojik narsisizmin kirilganlik ve buyuklenmecilik boyutlari ile toplam
patolojik narsisizm puani agisindan karsilastiriimistir.

ilk analizde, “OKB”, “kontrol” alt gruplarindan olusan tani grubu bagimsiz
degisken olarak tanimlanirken Patolojik Narsisizm Olgegi'nin 7 alt dlgek puani bagimli
degiskenler olarak tanimlanmigtir. Analize goére, 7 patolojik narsisizm alt tipi agisindan
OKB grubu ile kontrol grubu arasindaki farkhlik istatistiksel agidan anlamlhidir (Box’s
M=22.821, F=.743, p=833 ve Pillai's Trace=.174, Wilk’'s Lambda A=.826, F=4.687,
p=.000).
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Tablo-11 OKB ve Kontrol Gruplarinin Patolojik Narsisizm Envanteri Alt Olgekleri

Acisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu

(N=31) (N=133) MANOVA
Patolojik Narsisizm Xort SS Xort SS F p ne?
Kosullara Dayali 3490 1411 22.09 1374  21.647%* .000 118
Kendilik Saygisi
insanlari
ot 1348 542  12.05 5.50 1.729 190 011
Ozverili Kendini 21.06 512  17.12 6.02  11.379% 001 066
Geligtirme
Kendini Gizleme 2323 712  17.77 8.01  12.013%* .001 .069
Grandiyo6z Fantezi 21.13 8.26 17.09 9.49 4.769* .030 .029
Kendini Azimsama 20.06 917 1471 8.67 9.398** .003 .055
Yetkili Olma Ofkesi 2523 896 1556 8.69  30.793%* .000 160

*p<.05, *p<.01. **p<.001

Farkhlik 7 patolojik narsisizm alt tipi igin ayri ayri analiz edildiginde, kendilik
saygisi, OKB tanisi olan bireylerde (Xon=34.90 SS=14.11), kontrol grubuna
(Xonr=22.09 SS=13.74) gore anlamli derecede yuksektir (F (1, 162) = 21.647, p=.000).
Buna ek olarak, patolojik narsisizm alt tiplerinden, insanlari sdmariculik, OKB tanisi
olan bireylerde (Xo=13.48 SS=5.42), kontrol grubundan (Xo=12.05 SS=5.50) anlamli
derecede farkhlik gostermemektedir (F (1, 162) = 1.729, p=.190). Patolojik narsisizm
alt tiplerinden, 6zverili kendini gelistirme, OKB tanisi olan bireylerde (Xox=21.06
SS=5.12), kontrol grubuna (Xor=17.12 SS=6.02) gére anlamh derecede ylksektir (F
(1, 162) = 11.379, p= .001). Kendini gizleme, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=23.23
SS=7.12), kontrol grubuna (Xor=17.77 SS=8.01) gbre anlamli derecede yuksektir (F
(1,162) = 12.013, p= .001). Grandiydz fantezi, OKB tanisi olan bireylerde (Xor=21.13
S$S5=8.26), kontrol grubuna (Xor=17.09 SS=9.49) gbre anlamli derecede yuksektir (F
(1, 162) = 4.769, p= .030). Kendini azimsama, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=20.06
S$S5=9.17), kontrol grubuna (Xor=14.71 SS=8.67) gore anlamli derecede yuksektir (F
(1, 162) = 9.398, p=.003). Yetkili olma 6fkesi, OKB tanisi olan bireylerde (Xo=25.23
S$S5=8.96), kontrol grubuna (X.+=15.56 SS=8.69) gore anlamli derecede yuksektir (F
(1, 162) = 30.793, p=.000).

ikinci analizde bagimh degiskenler patolojik narsisizmin bilyliklenmecilik ve
kirilganlik boyutlari olarak belirlenmigtir. Analize gore, iki patolojik narsisizm boyutu

acisindan OKB grubu ile kontrol grubu arasindaki farkhlk istatistiksel agidan
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anlamlidir (Box’'s M=5.547, F=1.802, p=.144 ve Pillai’s Trace=.121, Wilk’'s Lambda
A=.879, F=11.119, p=.000).

Tablo-12 OKB ve Kontrol Gruplarinin Patolojik Narsisizmin Bliyiklenmeci ve

Kirilgan Boyutlari A¢isindan Karsgilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133) MANOVA
Patolojik Narsisizm Xort SS Xort SS F p ny?
PNE-
. - 80.90 19.91 61.81 22.75 18.507*** .000 .103
Biiyiiklenmecilik
PNE-Kirilganhk 78.19 25.88 54.56 26.40  20.284*** .000 111

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri

Farkhlik 2 patolojik narsisizm boyutu icin ayri ayri analiz edildiginde, patolojik
narsisizmin blyuklenmecilik boyutuna ait puan, OKB tanisi olan bireylerde (X-+=80.90
SS=19.91), kontrol grubuna (Xo=61.81 SS=22.75) gbre anlaml derecede yiksektir
(F (1, 162) = 18.507, p= .000). Patolojik narsisizmin kirilgan boyutundan alinan puan,
OKB tanisi olan bireylerde (Xo:=78.19 SS=25.88), kontrol grubuna (X.«=54.56
SS=26.40) gére anlamli derecede yiksektir (F (1, 162) = 20.284, p= .000).

Tablo-13 OKB ve Kontrol Gruplarinin Patolojik Narsisizm Envanteri’'nden Alinan

Toplam Puan Agisindan Karsilastiriimasi

OKB grubu Kontrol grubu
(N=31) (N=133) ANOVA
Patolojik Narsisizm  Xort SS Xort SS F p ny?
PNE-Toplam 159.10 40.44 116.38 46.33 22.361*** .000 121

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri

Son olarak Patolojik Narsisizm Envanteri’nden alinan toplam puanin OKB grubu
ve kontrol grubu arasinda farkllagip farklilagsmadigini incelemek amaciyla yapilan
MANOVA analizine gére, OKB grubunun (Xo:=159.10 SS=40.44) toplam patolojik
narsisizm puaninin kontrol grubundan (Xor=116.38 SS=46.33) anlamli derecede
yuksek oldugu bulunmustur (F (1, 162) = 22.361, p=.000).
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5.3. ARASTIRMADAKI DEGISKENLERE ILISKIN KORELASYON ANALIZLERI

Bu bdélimde, obsesyon ve kompdlsiyonlar, patolojik narsisizm, erken donem
uyum bozucu semalar, semadan kacinma ve semayi telafi stilleri arasindaki iligkiyi

incelemek amaciyla yapilan korelasyon analizleri verilmigtir.

5.3.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlar, Patolojik Narsisizm ve Semalar Arasindaki
iliskiyi Gosteren Korelasyon Analizi

Obsesyon ve komplilsiyonlar, patolojik narsisizm ve erken dénem uyum bozucu
semalar arasindaki iliskiyi anlamak icin yapilan Pearson korelasyon analizinde,
analize katilan degiskenler yas, cinsiyet, Vancouver Obsesif-Kompiilsif Olgegi toplam
puani ve alt dlgek puanlari, Patolojik Narsisizm Envanteri, patolojik narsisizm boyutlari
ve alt dlcek puanlari ile Young Sema Olcegi toplam puani ve alt dlgek puanlarindan

olusmaktadir.
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Tablo-14 Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompdilsiyonlar ve Patolojik Narsisizm

Arasindaki iligkiyi Gosteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
1. Yas
2. Cinsiyet .15
3. VOKO- 37
Bulagma/Kirlenm .23
e
4. VOKO-Kontrol - - 26
Etme .00 .10 -
5. VOKO- - -
Obsesyonlar 12 .18 26 .24
6. VOKO- - .39 .59
Biriktirme o7 B v 09
7. VOKO-Sadece - o4 40 5 59 .59
Dogru Hissetme A2 A whk
8. VOKO- - - 59 .73 .67
Kararsizhik .29 .08 3102 o e

-- - 68 45 .76 .77 .83 .73
9 - VO KO'TO p | am 04 06 *kk * *k%k *kk *k%k *kk
10. PNE-Kendilik - § - .58 .49
saygisi 19 .3;6 .00 07 e 34 28 ., .35
11. PNE-insanlari - - -
Sémiiriiciliik 03 10 .06 .05 06 20 32 20 .17 .19
12. PNE-Ozverili

. - - 59 38 53 45 57 45 .36
Kendini o4 21 22 31 . 7 - k . w .
Gelistirme ) ’
13. PNE-Kendini - - - .50 43 .50 49
Gizleme 18 .01 01 21 * 34 * w35 L 1820
14. PNE- 37
Grandiy6z Ry § 22 26 ., 10 19 .24 35 .31 .07
Fantezi .09 .35 .06 .07 *
15. PNE-Kendini - - .63 .47 49 44 61 .62
Azimsama .06 03 .13 04w 28 L. N e 15 .29 ., .03
16. PNE-Yetkili - - 81 46 .42 .38 .49
Olma Ofkesi 06 23 .00 .07 29 29 .23 31 .26 . i N . 22 )
17. PNE-
Bilyiiklenmeciik s oap 05 2 P 26 P s PO LS 0 R s
oplam ) )
18. PNE-

- - - .67 .44 37 58 .45 .89 40 .76 .86 .72 .55
¥Ir|llganllk 13 21 05 ll *kk * * *kk * *kk 21 * *%k%k 16 *%k%k *%k%k *
oplam
- - 62 41 47 56 47 .88 .48 59 64 44 72 84 .66 .95

19 PNE Toplam 15 30 06 04 *kk * *% *% *% *kk *% *kk *k%k * *k%k *k%k *k%k *k%k

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, VOKO= Vancouver Obsesif-Kompiilsif Olgegdi, PNE= Patolojik Narsisizm

Envanteri.

44



Tablo-15 Semalar, Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompdlsiyonlar, Patolojik Narsisizm

Arasindaki iliskiyi Gésteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler i1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19

20. YSO- -

Duygusal 24 43 01 .15 .30 .18 .14 .01 .19 "::5 16 30 .18 '38 50 34 'A;;? "i“

Yoksunluk * 01

21. YSO- - 40 53 .40 46 57 45 44 38 53 .48

Ba§a?|3|zllk 16 o0 o 03 T T 22 28 00 o 020 T 22 .01 U T 200 T

zKi'rIr?]S;rhk 21 ;o100 0% 20 21 23 20 35 07 33 09 05 4 14 19 27 26

23. YSO- Sosyal

iz_oll_aI\(syoanijven .20 2'8 .20 0'8 'il ff- .18 "::7 'ﬁo f’f .03 .19 .29 2'9 9*1 'ﬁl 12 ff "11

Sizll ' ’ '

24. Y$0- Duygu - 59 .47 45 52 - - .65 55 .36

Bastfma Y9 10 50032 09 n) w28 0 20 a1 87 ool 16 02 Y

25. YSO- Ona : - 64 .38 .40 .38 60 64 51 .64

Araylilllk y 01 45 o 04 25 04 26 23 A7 o v w81 Y 21 Y e
I

26. YS0- ig-ige

kGe(;me/BaglmIlIl 13 .2'9 A8 11 5*2 '3*7 A7 14 '316 i? A1 'A;g .03 .16 ':16 ':ig ':18 'A;O '14

27. Y$0- ) )

Ayricaliklik/Yete .08 . .12 . 14 .27 .28 34 22 .34 34 0l 20 .14 20 29 .28 .31 .34

rsiz Ozdenetim ) ;

Eg-d\fo- Kendini 5 16 .07 39 33 31 23 35 30 4 71 56 47 a5 3 4 35 46

29. YSO-Terk - F - 48 65 51 61 .52 53 .41 50 .37 42 44 45 54 57

Edllme 04 24 15 ll *% *%k% *% *% *% ** * ** * 03 * * * ** *k%k

30. YSO- - - .46 42 51 54 .47

Cezalsan dincilik 27 oo 07 5 % 18 22 26 26 U7 21 .32 43 .07 7 25 28 7

31. YSO- . 50 .42 44 42 51 41 47 37 39 51 .52

Kusuﬁuluk 02 41 19 .01 . 0 30 UCONE 0o 20 0o24a ar L VY w o
*

32. YS0- - 69 .48 36 55 52 - 53 .43 46 .45

Daya§|k5|zllk 31 s 22 16 L, . 30 U T W0 g 28 .32 .08 U7 LT 31 0

33. YSO- Yiiksek - 42 42 .46 45 50 .64 A7

Stanfamar .10 47 o 04 20 .10 14 18 12 U UT P05 Y000 LT L 250 T

34.Y$O Toplam 17 38 .23 .02 62 49 .36 .i3 51 67 . 51 ., .. .55 .53 .49 65 .66

*

*%

**

*

*%

**

**

*%

**

*%

*k%k

k%

*p<.05, *p<.01. **p<.001, YSO= Young Sema Olgegi.
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Tablo-16 Semalar Arasindaki iliskiyi Gésteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33
20. YSO-
Duygusal
Yoksunluk
21. YSO- 57
Basarisizlik Xk
22. YSO- 15 .53
Karamsarlik ) *k
i23. YSO- So§yal 53 66 45
'zlqll(asyoanuvens - aer x
izli
24. YSO- Duygu 45 53 . .66
Bastirma * ot *xk
25. YSO- Onay 42 49 43
Arayicilik * *x * 27 .16
26. YSO- ig-ice .61 .80 .38 .53 32 32
Gegme/Bagimhihk ~ ** % % i ¥
27. YSO- m 46
Ayricaliklilik/Yete .24 .30 24 "7 29 ., .20
rsiz Ozdenetim
28. YSO- Kendini .45 52 .37 6 o1 41 52 -
Feda * *% * 2 2 1 * *% 03
29. YSO-Terk 53 62 53 66 .36 .46 .59 .36 .59
Ed | | m e *% *k%k *% *k%k * *% *k%k * *k%k
30. YSO- 51 47 41 42 44 .40
Cezalsandlrlcmk 35w iy * J 32 33 5§ d *
31. YSO- 58 77 49 66 51 41 62 .39 44 76 57
Kusurluluk *k%k *k%k *% *k%k *% * *k%k * * *kk *kk
32. YSO- 55 63 .53 .69 .67 .48 .62 31 35 .54 45 55
Da ya n | ks IZ| | k *% *k%k *% *k%k *k%k *% *k%k * * *%* * *%*
33. YSO- Yiiksek .38 - 61 .47 .37 .38 .38
Standsartlar w3123 11 01w * 31 * 16 .27 *
70 88 61 .75 57 62 80 .49 60 .80 .62 .84 .79 .50

34. YSO- Toplam

*k%k

*k%k

*k*k

*k*k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*k%k

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, YSO= Young Sema Olgegi.
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5.3.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlar, Patolojik Narsisizm ve Semadan Kaginma
Arasindaki iligkiyi Gésteren Korelasyon Analizi

Obsesyon ve kompdilsiyonlar, patolojik narsisizm ve kaginma stilleri arasindaki
iliskiyi anlamak igin yapilan Pearson korelasyon analizinde, analize katilan
degiskenler yas, cinsiyet, Vancouver Obsesif-Komplilsif Olgegi toplam puani ve alt
Olcek puanlari, Patolojik Narsisizm Envanteri, patolojik narsisizm boyutlari ve alt élgek
puanlari ile Young-Rygh Kaginma Olgegi toplam puani ve alt dlgek puanlarindan

olusmaktadir.

Tablo-17 Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompulsiyonlar ve Patolojik Narsisizm

Arasindaki iliskiyi Gdsteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Yas

Cinsiyet .15

3. VOKO- o3 37

Bulagma/Kirlenme
4. VOKO-Kontrol = -

Etme .00 .10 22
5. VOKO- - -
Obsesyonlar 12 .18 26 4
6.VOKO-Biriktirme = .03 3 09 oy
7. VOKO-Sadece - 0a 40 g, 59 .59
Dogru Hissetme 12 * ' dhk o kk
8. VOKO- - - 59 .73 .67
Kararsizlik 29 .08 3102 e e
= - .68 .45 .76 .77 .83 .73
9' VOKO-Toplam 04 06 *k%k * *k%k *k%k *%%k *k%k
10. PNE-Kendilik - ) - .58 .49
Saygisi 19 .3*6 .00 07 e .34 .28 r .35
11. PNE-insanlan - - -
Sémiiriiciiliik 03 10 9 05 g5 20 32 20 17 .19
12. PNE-Ozverili - - 22 31 59 .38 .53 45 57 45 .36
Kendini Geligtirme 24 21 ' whx * ** * b * *
13. PNE-Kendini - - - .50 43 .50 .49
Gizleme .18 .01 01 21 *k -34 * *k -35 ** 18 .20

*p<.05, **p<.01. **p<.001, VOKO= Vancouver Obsesif-Kompiilsif Olgedi, PNE= Patolojik Narsisizm

Envanteri.
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Tablo-18 Patolojik Narsisizm, Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompililsiyonlar,

Semadan Kaginma Stilleri Arasindaki iliskiyi Gésteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

14. PNE-Grandiy6z - - - - .37

Fantezi 09 35 06 22 26 o7 » 10 19 .24 .35 31 07

15. PNE-Kendini - - 63 .47 49 44 61 62

AZImsama 06 03 13 04 *%k% *% 28 *% * *k%k 15 29 *%k%k

16. PNE-Yetkili - - 81 46 .42 .38

Olma Ofkesi 06 o3 00 07 29 29 23 31 26 ., . M .

17. PNE-

Bilyiklenmecilk .. 5 05 22 3 26 w0 35 P 2 T 0T 30

Toplam ' '

18. PNE-Kirilganhik - - - 67 .44 37 58 .45 .89 40 .76

Toplam 13 21 05 11 *%k% * * *%k% * *%k%k 21 * *%k%k
- - 62 41 47 56 .47 .88 .48 59 .64

19 PNE Toplam 15 30 06 04 *k%k * *% *% ** *k% *% *k%k *%k%k

20. YRKO- 42 50 .52 47 54 .38 -

Psikosomatizm 19200 7 08 e 81 e w A )

21. YRKO- Sikintiyi - 2 i} - - - - -

Yok Sayma 3328 A5 455 29 ¥ g8 13 16 10 B 9 0O

22. YRKO- Duygu - - - - - - - 47

Kontrolii 12 07 ® 04 14 25 9 03 45 g5 w05 16

23. YRKO- Sosyal - - - - -

Cekilme 10 20 81 o 04 13 16 22 21 o o, o4 29

24. YRKO- Aktivite -

ile Zihinden 43 .02 .34 60 27 '27 .35 'ff 'ﬁz .05 .29 'iz 18

Uzaklastirma * '

25. YRKO-

Hissizlik/ Duygu 12 19 20 ) : R} ‘ : 24 ] R}

Bastirma 16 27 .18 .05 .07 .10 .30 20 .01

26. YRKO- Toplam .06 .08 '3*7 .02 .06 65 21 19 21 66 29 22 12

*p<.05, *p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri, YRKO= Young-Rygh Kaginma Olgegi.
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Tablo-19 Patolojik Narsisizm ve Semadan Kacinma Stilleri Arasindaki iliskiyi

Gosteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25
14. PNE-Grandiy6z

Fantezi

15. PNE-Kendini .69

Azimsama **

16. PNE-Yetkili 22 .50

Olma Ofkesi : ki

17. PNE-

Biiyiiklenmecilik 89 35 17
Toplam

18. PNE-Kirilganhk .86 .72 55
Toplam 16 *%k% *%k% *%k%

44 72 84 8 91

* *k*k *k*k *k% *kk

19. PNE Toplam

20. YRKO- 42
Psikosomatizm 15 * S S

21. YRKO- Sikintiyi 211 -11 -04 -11 -09 -11 -07

Yok Sayma

22.YRKO-Duygu ;15 2 26 05 .16 .03 .32

Kontrolii

23. YRKO- Sosyal

Cekilme -15 22 -13 -14 13 01 21 -04 .11

24. YRKO- Aktivite 38 40

ile Zihinden 09 13 -11 .18 12 A7, .07 0 .20

Uzaklastirma

25. YRKO- Hissizlik/

Duygu Bastirma -08 -18 -18 -10 -23 -20 .14 33 .33 .35 .18

44 .48 .69 .57 .66

* *% *k%k " 32 *k%k *k%k

26. YRKO- Toplam 08 .10 -05 .15 .04 .10

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri, YRKO= Young-Rygh Kacinma Olgegi.

5.3.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlar, Patolojik Narsisizm ve Semayi Telafi
Arasindaki iligkiyi Gosteren Korelasyon Analizi

Obsesyon ve kompdlsiyonlar, patolojik narsisizm ve semayi telafi stilleri
arasindaki iliskiyi anlamak icin yapilan Pearson korelasyon analizinde, analize katilan
degiskenler yas, cinsiyet, Vancouver Obsesif-Komplilsif Olgegi toplam puani ve alt
Olcek puanlari, Patolojik Narsisizm Envanteri, patolojik narsisizm boyutlari ve alt dlgek

puanlari ile Young Telafi Olgegi toplam puani ve alt 6lgek puanlarindan olusmaktadir.
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Tablo-20 Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompdilsiyonlar ve Patolojik Narsisizm

Arasindaki iliskiyi Gdsteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 100 11 12 13
Yas
Cinsiyet .15
3. VOKO- 23 .37
Bulagmal/Kirlenme *
4. VOKO-Kontrol - - 26
Etme .00 .10 -
5. VOKO- - -
Obsesyonlar 12 .18 26 .24
6. VOKO- - 39 .59
Biriktirme o7 B w09
7. VOKO-Sadece - 0a 40 5 59 .59
Dogru Hissetme A2 o Tk dk
8. VOKO- - - 59 .73 .67
Kararsizhk .29 .08 3102 e e o
_ - 68 .45 76 77 .83 .73
9' VOKO_TOplam 04 06 *%k% * *%k% *kk *%k% *kk
10. PNE-Kendilik - ) - .58 .49
Saygisi .19 '3;6 00 .07 w* 3428 35
11. PNE-insanlari - - -
Sémiiriiciiliik 03 .10 9 05 g 20 32 .20 A7 .19
12. PNE-Ozverili - - 22 31 b59 38 53 45 57 45 .36
Kendini Gelistirme .24 21 - ' oo * * * ok * *
13. PNE-Kendini - - - .50 43 .50 .49
Gizleme 18 01 9 o1 e 34 e 35 1820
14. PNE- - - - - .37
Grandiyoz Fantezi .09 35 .06 22 20 o7 « 10 19 .24 .35 .31 .07

*p<.05, **p<.01. **p<.001, VOKO= Vancouver Obsesif-Komplilsif Olgegdi, PNE= Patolojik Narsisizm

Envanteri.
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Tablo-21 Patolojik Narsisizm, Yas, Cinsiyet, Obsesyon ve Kompililsiyonlar ve

Semay! Telafi Stilleri Arasindaki iliskiyi Gésteren Korelasyon Tablosu

Degiskenler 1 2 3 4 5 6 7 8 9 100 11 12 13 14
15. PNE-Kendini - - 63 47 49 44 61 62
AZImsama 06 03 13 04 *%k%k *% 28 *% * *k%k 15 29 *k%k 03
16. PNE-Yetkili - - 8l 46 42 .38
Olma Ofkesi 05 23 00 07 20 20 23 31 26 L . L .22
17. PNE-
Bilyiklenmecilik ~ ~- ~ 05 22 % 26 % 35 30 23 U 2T 30 20
Toplam ' )
18. PNE- - - o5 - 67 44 37 58 45 89 40 76 .
Kinlganhk Toplam .13 21 A1 e L T e

- - 62 41 47 56 .47 88 .48 59 .64 .44
19 PNE Toplam 15 30 06 04 *kk * *% *% *% *kk *% *kk *kk *
20. YTO- Statii - ' - - 55 .63
Diiskiinliigi 05 5*2 qp 09 11 . 16 02 02 34 7 33 13
21. YTO- Asilik 14 a1 o 22 26 38 A0 57 o5 27 . 20 28

: ' 17 17 : * * : ' 03 - '

22. YTO- Kontrol 18 _3:0 .32 _66 31 20 29 .34 .34 'Af" f’] 'Af 29 .24
23. YTO- Asin - - = .
Bagimsizlik 09 3 06 16 10 - ., .05 .02 .26 .13 .09 .18 .33
24. YTO- - 46 .47
Manipiilatif Olma 27 29 05 23 19 .18 22 20 24 0 0 27 26 .13
25. YTO- Kendi - - - - - - 55 41
Yénelimlilik 04 33 03 18 % 24 g9 ® 49 W . 18 28 .28
26. YTO- Elestiriye . - - .69
Tahammiilsizlik 12 .io o0p 05 24 18 o 19 12 0 07 .13 .18 .15
27. YTO- - - 57
Mesafelilik 1> o3 ‘14 02 12 02 27 12 17 14 25 02 i, 11

28.YTO-Toplam .11 .40 .08 .01 .23 .05 30 .28 .22 2+ 6 3 40 43

*

*p<.05, **p<.01. ***p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri, YTO= Young Telafi Olgegi.
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Tablo-22 Patolojik Narsisizm ve Semayi Telafi Stilleri Arasindaki iliskiyi Gosteren

Korelasyon Tablosu

Degiskenler 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27
15. PNE-Kendini

Azimsama

16. PNE-Yetkili .50

Olma Ofkesi *x

17. PNE- 77

Biiyiiklenmecilik 35

Toplam

18. PNE- .86 .72 55

Kirilganlik Toplam  *** *e

19. PNE Toplam /284 .85 91

*kk *kk *kk *kk
20. YTO- Statii - .39 .67 01 A7
Diigkiinliigii 04 x  we **
21. YTO- Asilik 22 10 22 27 .28 .25

22. YTO- Kontrol .26

* *% * *% *% *
23. YTO- Asin 49
Bagimsiziik 21 29 .33 27 33 . 30 .34
24. YTO- 69 56 .41 .54 .60
Manipilatif Olma 2% #«  x % . w2445 30
25. YTO- Kendi 61 55 .47 57 .59 55 .60 .55
Yanelimlilik 25 *kk *% *% *kk *kk 30 *% *kk *%
26. YTO-

i 73 44 53 56 .40 41 67 53
E|e§tlrlye 28 )%k * *% *% * 14 22 * *k%k *%*
Tahammiilsiizliik
27.YTO- 38 42
Mesafelilik 31 26 .23 .34 .33 29 .15 o .25 .34 .00

56 66 49 64 79 56 .74 63 .73 .78 .49 54

*% *k*k *% *k%k *k%k *k%k *k%k *k%k *k%k *k%k *% *%

28. YTO- Toplam .29

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri, YTO= Young Telafi Olgegi

5.4. OKB TANISI OLAN BiREYLERDE OBSESYON VE KOMPULSiIYONLARIN
SEMALAR, SEMADAN KAGINMA VE SEMAYI TELAFi STILLERi TARAFINDAN
YORDANMASI

Bu bdlimde, OKB tanili hastalarda obsesyon ve kompdulsiyonlarin semalar ve
semalar ile basa ¢ikma ydntemlerinden kaginma ve telafi tarafindan yordanip
yordanmadi§ini anlamak amaciyla hem toplam Vancouver Obsesif Komplilsif Olgegi
(VOKO) Puani hem de VOKO alt dlgek puanlari igin ayri ayri agsamal hiyerarsik

regresyon analizleri yapilmistir.
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5.4.1. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Semalar

Tarafindan Yordanmasi

Bu boélimde, OKB tanili hastalarda, obsesyon ve kompllsiyonlarin ve alt
tiplerinin semalar tarafindan yordanip yordanmadigi arastiriimistir.

Bu amagcla yapilan asamall hiyerargik regresyon analizlerinde, her boélimde
bagimli degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt dlgeklerinden biri olarak
tanimlanirken; bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Young Sema

Olgegi'ne (YSO) ait 14 alt Slgek olarak belirlenmistir.

5.4.1.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Semalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-23 Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Semalar Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B t df F degisim UyarII;znmlg
Model 1

Duygulari Bastirma .518** 3.261 (1, 29) 10.635** .243
Model 2

Duygulari Bastirma .384* 2.426

Terk Edilme 373* 2.354  (2,28)  5.542* .346

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, yas ve cinsiyet degiskenleri kontrol edildiginde, 14 erken donem
uyum bozucu semadan duygulari bastirma (=.384, p<.05) ve terk edilme ($=.373,
p<.05) semalarinin obsesyon ve kompdlsiyonlari anlamli derecede yordadidi ve
varyansin %35'ini agikladigi gortilmektedir (R?= .35, F (2,28) = 5.542, p<.05). Buna
ek olarak son modeldeki beta degerleri g6z 6niinde bulundurularak, OKB tanisi olan
bireylerde obsesyon ve komplsiyonlarin en gigli yordayicisinin duygulari bastirma

semasi oldugu sdylenebilir.
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5.4.1.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagma/Kirlenme Alt Tipinin Semalar

Tarafindan Yordanmasi

Tablo-24 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Bulasma/Kirlenme Alt Tipinin Semalar

Tarafindan Yordanmasina lligskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyarllslznmlg
Model 1

Cinsiyet 373* 2.164 (1, 29) 4.683* .109
Model 2

Cinsiyet .468** 3.050

Basarisizlk .486** 3.172 (2, 28) 10.061** 321

*p<.05, *p<.01. **p<.001

Analize gore, cinsiyet faktorinin (=.468, p<.01) ve 14 erken donem uyum
bozucu semadan basarisizhk (B=.486, p<.01) semasinin obsesyon ve
kompulsiyonlarin bulasma/kirlenme alt tipini anlamli derecede yordadigi ve varyansin
%32’sini agikladigi gorllmektedir (R?=.321, F (2,28) = 10.061, p<.01). Buna ek olarak
son modeldeki beta degerleri g6z 6niinde bulundurularak, OKB tanisi olan bireylerde
obsesyon ve kompdulsiyonlarin bulagma/kirlenme alt tipinin en gugli yordayicisinin

basarisizlik semasi oldugu sdylenebilir.

5.4.1.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipinin Semalar
Tarafindan Yordanmasi

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan higbirinin, obsesyon ve kompulsiyonlarin kontrol etme semasini anlamli

derecede yordamadigi gérulmustr.

5.4.1.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Semalar

Tarafindan Yordanmasi

Tablo-25 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Semalar

Tarafindan Yordanmasina lligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

.. F Uyarlanmisg
Model Yordayan Faktor Stand. B t df degigim R2
Model 1
Tehlikeler Kargisinda 685 5060 (1, 05 5QQk 451

Dayaniksizlik 29)
*p<.05, **p<.01. **p<.001
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Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan tehlikeler karsisinda dayaniksizlik (3=.685, p<.001) semasinin obsesyon ve
kompdulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordadi§i ve tek basina
varyansin %45'’ini agikladigi gorlilmektedir (R?= .451, F (1, 29) = 25.599, p<.01).

5.4.1.5. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Semalar
Tarafindan Yordanmasi

Tablo-26 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Semalar Tarafindan

Yordanmasina lliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyar|I§2nm|§
Model 1

Terk Edilme .646** 4.559 (1,29) 24.781% .397
Model 2

Terk Edilme T97*xx 5.300

Onay Arayicilik -.327* -2.174 (2, 28) 4.728* .466
Model 3

Terk Edilme .666*** 4.293

Onay Arayicilik - 424 -2.838

Tehlikeler Kargisinda 309* 2099 @, 27) 4.405* 524

Dayaniksizlhk

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan terk edilme (B=.666, p<.001), onay arayicilik (3=-.424, p<.01) ve tehlikeler
karsisinda dayaniksizlik (3=.329, p<.05) semalarinin, obsesyon ve kompdulsiyonlarin
biriktirme alt tipini anlamh derecede yordadigi ve varyansin %52’sini agikladigi
gorulmektedir (R?=.524, F (3, 27) = 4.405, p<.05). Buna ek olarak son modeldeki beta
degerleri goéz 6nunde bulundurularak, OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve
kompdulsiyonlarin biriktirme alt tipinin en gucli yordayicisinin terk edilme semasi
oldugu goérilmektedir.

5.4.1.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Semalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-27 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Semalar Tarafindan Yordanmasina liskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyargznm@
Model 1
Terk Edilme b11** 3.321 (1, 29) 10.246** .236

*p<.05, **p<.01. **p<.001
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Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan terk edime (B=.511, p<.01) semasinin tek basina, obsesyon ve
kompllsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini anlamli derecede yordadidi ve
varyansin %24’inl agikladigi gorilmektedir (R?=.236, F (1, 29) = 10.246, p<.01).

5.4.1.7. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizhk Alt Tipinin Semalar
Tarafindan Yordanmasi

Tablo-28 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Semalar Tarafindan

Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarllz?znmlg
Model 1

Terk Edilme .610*** 4.853 (1,29) 17.213* .351
Model 2

Terk Edilme .832%** 5.774

Duygusal Yoksunluk -.423* -2.419 (2, 28) 7.273* .466
Model 3

Terk Edilme 758*** 5.518

Duygusal Yoksunluk -579xx* -3.461

Duygulari Bastirma .435** 2.764 (3,27) 11.259* .609

*p<.05, *p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan terk edilme ($=.758, p<.001), duygusal yoksunluk (B=-.579, p<.001),
duygulari bastirma (f=.435, p<.01), obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini
anlamli derecede yordadigi ve varyansin %61’ini agikladigi gorilmektedir (R?= .609,
F (3, 27) = 11.259, p<.01). Buna ek olarak son modeldeki beta degerleri gbz 6ninde
bulundurularak, OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdlsiyonlarin biriktirme

alt tipinin en gigcli yordayan semanin terk edilme semasi oldugu gorilmektedir.

5.4.2. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiulsiyonlarin $emadan
Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Bu bélimde OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompulsiyonlarin semadan
kacinma stilleri tarafindan yordanip yordanmadidi incelenmistir.

Bu amagla yapilan asamali hiyerargik regresyon analizlerinde, her bolimde
bagimh degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt élgeklerinden biri olarak
tanimlanirken; bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta ise Young

Kaginma Olgegi'ne ait 6 alt dlgek olarak belirlenmistir.
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5.4.2.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Semadan Kag¢inma Stilleri Tarafindan

Yordanmasi

Tablo-29 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Semadan Kacinma Stilleri Tarafindan

Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim Yaenms
Model 1
Psikosomatizm 544 3487 (1,29)  12.162% 271

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 6 kaginma stilinden psikosomatizm
(B=.544, p<.01) obsesyon ve kompdlsiyonlari anlamli derecede yordamakta ve tek
basina varyansin %27’sini agiklamaktadir (R?= .271, F (1, 29) = 12.162, p<.01).

5.4.2.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagma/Kirlenme Alt Tipinin Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-30 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Bulagsma/Kirlenme Alt Tipinin Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim UyarII;znm|§
Model 1

Cinsiyet 373* 2.164 (1, 29) 4.683* .109
Model 2

Cinsiyet AT73* 3.151

Psikosomatizm 513** 3.415 (2,28) 11.662* .349

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gbre, OKB tanisi olan bireylerde, cinsiyet faktort (3=.473, p<.01) ile alti
kaginma stilinden psikosomatizm (=.513, p<.01) obsesyon ve kompdilsiyonlarin
bulagsmalkirlenme alt tipini anlamh derecede yordamakta ve varyansin %35’ini
aciklamaktadir (R?= .349, F (2, 28) = 11.662, p<.01).

5.4.2.3. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipinin $emadan
Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi
Yapilan analiz sonucunda, semadan kaginma stillerinin kontrol etme ile iligkili

obsesyon ve kompdulsiyonlari yordamadigi gérilmustir.
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5.4.2.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-31 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;gnd. t df F degisim Uyar||;2nm|§
Model 1

Psikosomatizm .504** 3.139 (1, 29) 9.852** .228
Model 2

Psikosomatizm .550** 3.630

Hissizlik/Duygu Bastirma  -.342* -2.256 (2, 28) 5.091* .323

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, alti kaginma stilinden psikosomatizm
(B=.550, p<.01) ile hissizlik/duygu bastirma (B=-.342, p<.05) obsesyon ve
kompulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlaml derecede yordamakta ve varyansin
%32’sini agiklamaktadir (R?= .323, F (2, 28) = 5.091, p<.05). Beta degerleri dikkate
alindiginda, OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompllsiyonlarin obsesyonlar

alt tipini en gucll yordayan kaginma stilinin psikosomatizm oldugu gorilmektedir.

5.4.2.5. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Semadan Kaginma

Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-32 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Semadan Kaginma

Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerargik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarllsznm@
Model 1

Psikosomatizm .515** 3.231 (1,29) 10.441* .239
Model 2

Psikosomatizm A91** 3.305

Sikintiyr Yok Sayma -.346* -2.328 (2, 28) 5.418* .340

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, alti kaginma stilinden psikosomatizm
(B=.491, p<.01) ile sikintiy1 yok sayma (3=-.346, p<.05) obsesyon ve kompduilsiyonlarin
obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordamakta ve varyansin %34’UnU
aciklamaktadir (R?=.340, F (2, 28) =5.418, p<.05). Beta degerleri dikkate alindiginda,
OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini en guglu

yordayan kaginma stilinin psikosomatizm oldugu gorulmektedir.
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5.4.2.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Semadan Kag¢inma Stilleri Tarafindan Yordanmasi
Alt1 semadan kaginma stilinin higbirinin sadece dogru hissetme ile iligkili

obsesyon ve kompdulsiyonlari yordamadigi géralmustar.

5.4.2.7. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-33 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Semadan Kaginma

Stilleri Tarafindan Yordanmasina lligskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim UyarII:?anlg
Model 1
Psikosomatizm 466** 2.834 (1, 29) 8.032** .190

*p<.05, *p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, alti kaginma stilinden psikosomatizm
(B=.466, p<.01) tek basina obsesyon ve kompdulsiyonlarin kararsizlik alt tipini anlamli
derecede yordamakta ve varyansin %19'unu agiklamaktadir (R?= .190, F (1, 29) =
8.032, p<.01).

5.4.3. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Semayi Telafi

Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Bu boélimde OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve komplulsiyonlarin semayi
telafi ydntemleri tarafindan yordanmasi arastiriimistir.

Bu amacla yapilan asamali hiyerargik regresyon analizlerinde, her bélimde
bagimli degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt dlgeklerinden biri olarak
tanimlanirken; bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta ise Young

Telafi Olgegi’ne ait 8 alt dlgek olarak belirlenmistir.

5.4.3.1. Obsesyon ve Kompllsiyonlarin Semayi Telafi Stilleri Tarafindan
Yordanmasi
Analize gbre, OKB tanisi olan bireylerde, 8 telafi stilinden higbirinin obsesyon

ve kompulsiyonlari anlamli derecede yordamadigi gordimustar.
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5.4.3.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagma/Kirlenme Alt Tipinin Semay

Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-34 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Bulagsma/Kirlenme Alt Tipinin Semayi

Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyar:;znmlg
Model 1

Cinsiyet 373* 2.164 (1, 29) 4.683* .109
Model 2

Cinsiyet .512** 3.179

Kontrol .468** 2.907 (2, 28) 8.448** 291

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, cinsiyet faktoru (f=.512, p<.01) ile, 8
telafi stilinden kontrol (B=.468, p<.01) obsesyon ve kompdlsiyonlarin
bulasmalkirlenme alt tipini anlamli derecede yordamakta ve varyansin %29unu
aciklamaktadir (R?=.291, F (2, 28) = 8.448, p<.01).

5.4.3.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt tipinin $Semay Telafi
Stilleri Tarafindan Yordanmasi
Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 8 telafi stilinden higbirinin obsesyon

ve kompulsiyonlarin kontrol etme alt tipini anlamli derecede yordamadigi géralmastar.

5.4.3.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt tipinin Semayi Telafi
Stilleri Tarafindan Yordanmasi
Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 8 telafi stilinden higbirinin obsesyon

ve kompulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordamadigi géralmastar.

5.4.3.5. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt tipinin $emayi Telafi
Stilleri Tarafindan Yordanmasi
Analize gbre, OKB tanisi olan bireylerde, 8 telafi stilinden higbirinin obsesyon

ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini anlamli derecede yordamadigi gérulmustar.
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5.4.3.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-35 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerargik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyargznm@
Model 1
Asilik .380* 2.214 (1, 29) 4.902* 115

*p<.05, **p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, sekiz telafi stilinden, asilik (3=.380,
p<.05) obsesyon ve kompllsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini anlamh
derecede yordamakta ve tek basina varyansin %12’sini agiklamaktadir (R?>= .115, F
(1, 29) = 4.902, p<.05).

5.4.3.7. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Semay! Telafi

Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-36 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Semay Telafi Stilleri

Tarafindan Yordanmasina lliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyar||:2nm|§
Model 1
Asilik .403* 2.374 (1,29 5.638* 134

*p<.05, *p<.01. **p<.001

Analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, sekiz telafi stilinden, asilik (3=.403,
p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin kararsizlik alt tipini anlamlh derecede
yordamakta ve tek basina varyansin %13’Gn{ agiklamaktadir (R?= .134, F (1, 29) =
5.638, p<.05).

5.5. OKB TANISI OLAN BIREYLERDE OBSESYON VE KOMPULSIYONLARIN
PATOLOJIK NARSISiZM, SEMALAR, SEMADAN KAGINMA VE SEMAYI TELAFi
STILLERI TARAFINDAN YORDANMASI

Bu boélimde, obsesyon ve kompllsiyonlarin patolojik narsisizm tarafindan
yordanmasi arastirilirken ayni zamanda semalarin, semadan kaginma ve semayi
telafi stillerinin, obsesyon ve kompdlsiyonlari patolojik narsisizmin Uzerinde ve

Otesinde yordayip yordamadigi sorusuna cevap aranmistir.
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5.5.1. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik
Narsisizm ve $Semalar Tarafindan Yordanmasi

Bu boélimde, obsesyon ve kompdllsiyonlarin patolojik narsisizm tarafindan
yordanmasi arastirilirken ayni zamanda semalarin obsesyon ve kompdlsiyonlari
patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordayip yordamadidl sorusuna cevap
aranmistir.

Bu amacla, hem genel olarak obsesyon ve kompllsiyonlar hem de alt tiplerin
her biri icin tger farkli agsamali hiyerarsik regresyon analizi yapilmistir. Her bélim igin
yapilan ilk analizde, bagimli degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt 8lgek
puanlarindan biri olmak Uzere degisirken; bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve
cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri toplam puani, 3. blokta Young Sema
Olgegi alt dlgek puanlari olarak belirlenmistir. ikinci analizde, bagimli degisken yine
VOKO toplam puani veya VOKO alt dlgek puanlarindan biri olarak tanimlanirken,
bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri
boyutlari olan biyiiklenmecilik ve kirilganlik, 3. blokta Young Sema Olcegi alt dlgek
puanlari olarak belirlenmistir. Son analizde ise bagimli degisken yine VOKO toplam
puani toplam puani veya VOKO alt dlgek puanlarindan biri olarak tanimlanirken,
bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri

alt 8lgek puanlari, 3. blokta Young Sema Olgegi alt 6lgek puanlari olarak belirlenmigtir.

5.5.1.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm ve Semalar

Tarafindan Yordanmasi

Tablo-37 Obsesyon ve Kompllsiyonlarin Patolojik Narsisizm Toplam Puani ve

Semalar Tarafindan Yordanmasina lliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyarllz?znm@
Model 1

PNE- Toplam A76%* 2.917 (1, 29) 8.508** .200
Model 2

PNE- Toplam .333* 2.068

Duygulari Bastirma .399* 2.471 (2, 28) 6.106* .320

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ilk analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik
Narsisizm Envanteri toplam degeri (f=.333, p<.05) obsesyon ve kompiilsiyonlari
yordarken, 14 erken dénem uyum bozucu semadan duygulari bastirma (=.399,

p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlari PNE toplam puaninin Uzerinde ve o6tesinde
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yordamakta ve son model varyansin %32’sini agiklamaktadir (R?= .320, F (2, 28) =
6.106, p<.05).

Tablo-38 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semalar

Tarafindan Yordanmasina lligskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B t df F degisim Uyar||;2nm|§
Model 1

PNE- Kirilganhk 446* 2.684 (1, 29) 7.204* 471
Model 2

PNE- Kirilganlik .232 1.231

Duygular Bastirma .391* 2.077 (2, 28) 4.313* .256

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ikinci analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, kirilgan
narsisizm (=.446, p<.05) ilk modelde obsesyon ve kompdulsiyonlari yordarken, son
modelde yordama glcunu kaybetmistir (=.232, p>.05). 14 erken dénem uyum
bozucu semadan duygulari bastirma (f=.391, p<.05) obsesyon ve kompilsiyonlari
kirllgan narsisizmin Uzerinde ve o6tesinde yordamakta ve son model varyansin
%26’sInI agiklamaktadir (R?= .256, F (2, 28) = 4.313, p<.05).

Tablo-39 Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve

Semalar Tarafindan Yordanmasina lligskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stz;nd. t df F degisim Uyarlléaznm|§
Model 1
PNE- Ozverili Kendini 569 3725  (1,29) 13.874* 300

Gelistirme

Model 2

PNE- .Ozverlll Kendini 50 4.013
Gelistirme

Duygulari Bastirma 463** 3.574 (2,28) 12.772* .502
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan son analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik
narsisizm alt tipinden 6zverili kendini gelistirme (f=.520, p<.001) ile, 14 erken dénem
uyum bozucu semadan duygularn bastirma ($=.463, p<.001) obsesyon ve
kompdlsiyonlari anlamli derecede yordamakta ve varyansin %50’sini aciklamaktadir
(R?=.502, F (2, 28) = 12.772, p<.01).
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5.5.1.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagmal/Kirlenme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve $Semalar Tarafindan Yordanmasi

Analizlere gore, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm toplam puani,
patolojik narsisizm boyutlari ve 7 patolojik narsisizm alt tipinden higbiri obsesyon ve

kompdulsiyonlarin bulagma/kirlenme alt tipini yordamamaktadir.

5.5.1.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve $emalar Tarafindan Yordanmasi

Analizler sonucunda, OKB tanisi olan bireylerde, kontrol etme obsesyon ve
kompdlsiyonlarinin  patolojik narsisizm toplam puani, patolojik narsisizmin
blaylklenmecilik ve kirilganlik boyutlari ya da patolojik narsisizm alt Olgekleri

tarafindan yordanmadigi goérilmastir.

5.5.1.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve $Semalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-40 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Toplam Puani ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iligskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim UyarII;anlg
Model 1

PNE- Toplam .616*** 4.214 (1,29) 17.760*** .358
Model 2

PNE- Toplam .361* 2.488

Tehditler Kargisinda 501** 3453  (2,28) 11.924* 534

Dayaniksizlk
Model 3

PNE- Toplam 572** 3.712

Tehditler Karsisinda 5g3w 4.310

Dayaniksizhk

Onay Arama -.398* -2.637 (3, 27) 6.956* .616
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ilk analize gbére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm
Envanteri toplam puani (3=.572, p<.01), obsesyon ve kompdilsiyonlarin obsesyonlar
alt tipini anlamli derecede yordarken, 14 erken dénem uyum bozucu semadan
tehlikeler karsisinda dayaniksizlik (3=.583, p<.001), onay arayicilik (3=-.398, p<.05),
obsesyon ve kompdlsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlaml derecede yordamakta ve
varyansin %62’sini agiklamaktadir (R?= .698, F (3, 27) = 6.956, p<.05).

64



Tablo-41 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Boyutlari ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerargik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim YAranm's
Model 1

PNE- Kirilganlik BT 4.916  (1,29) 24.165%* 436
Model 2

PNE- Kirilganlik A419%* 3.563

Tehditler Kargisinda A44x* 3.050 (2,28  8.913* 557

Dayaniksizlik

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirliganlik (B=.419, p<.01), obsesyonlari anlamli derecede yordarken, 14 erken
dénem uyum bozucu semadan dayaniksizlik (=.444, p<.01) obsesyonlari kirilgan
narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son model varyansin %56’sini
aciklamaktadir (R%=.561, F (2, 28) = 8.913, p<.01).
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Tablo-42 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Alt Olgekleri ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

" Stand. F Uyarlanmis

Model Yordayan Faktoér B t df degigim R?
Model 1

PNE- Kendini Azimsama .625%+* 4.307 %) 18.550*** .369
Model 2

PNE- Kendini Azimsama 496** 3.830

g’:l';ti?nf‘éer"' Kendini 444 3427 %) 11.745% 540
Model 3

PNE- Kendini Azimsama 513%** 4.422

PNE- Ozverili Kendini 550"  4.550

Gelistirme ' ’

PNE- insanlari Cmackk 3, ok

Sémiirticalik .335 2.819 27) 7.946 .631

Model 4

PNE- Kendini Azimsama .331** 2.855

PNE- Ozverili Kendini 487 4.473

Gelistirme F ;

faSE- nsallgn -273*  -2.596

Sémirtcilik

Tehditler Karsisinda . (4, x

Dayaniksizlik .368 3.161 26) 9.995 723

Model 5

PNE- Kendini Azimsama 430%* 3.614

PNE- Ozverili Kendini 470" 3.822

Gelistirme ’ ’

PNE- Insanlari -269*  -2.537

Sémirucilik

Tehditler Kargisinda 51 6wk 3.046

Dayaniksizlik ' )

Sosyal Coaax (5, *

izolasyon/Giivensizlik 284 2.088 25) 4359 795

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden kendini azimsama (B=.430, p<.01), 6zverili kendini gelistirme (=.470,
p<.001) ve insanlari sémuricilik (B=-.269, p<.05) ile, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan tehditler karsisinda dayaniksizhk ($=.516, p<.001) ve sosyal
izolasyon/guvensizlik (B=-.284, p<.05) semalari obsesyon ve kompdlsiyonlarin
obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordamakta ve son model varyansin %76’sini
acliklamaktadir (R%=.755, F (5, 25) = 4.359, p<.05).
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5.5.1.5. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve $Semalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-43 Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Toplam Puani ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon

Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyar||;2nm|§
Model 1

PNE- Toplam 410* 2421  (1,29)  5.859* .139
Model 2

PNE- Toplam .063 .359

Terk Edilme .610** 3.489 (2, 28) 12.170** 420
Model 3

PNE- Toplam 331 1.821

Terk Edilme .682*** 4.320

Onay Arayicilik -.485** -2.877  (3,27) 8.275** .556

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm
Envanteri toplam puani ilk modelde biriktirme alt tipini yordarken (=.410, p<.05) son
modelde yordama gicini kaybetmistir (8=.331, p>0.05). Bununla birlikte son
modelde, 14 erken dénem uyum bozucu semadan terk edilme (=.682, p<.001), onay
arayicilik (3=-.485, p<.01) obsesyon ve komplulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlamli
derecede yordamakta ve son model varyansin %56’sini agiklamaktadir (R?>= .556, F
(3, 27) = 8.275, p<.01).

Tablo-44 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Boyutlari ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarllz?znmng
Model 1

PNE- Kirilganlk A442* 2.652 (1, 29) 7.033* 167
Model 2

PNE- Kirllganlik .130 .763

Terk Edilme .576** 3.389 (2,28) 11.487* .389
Model 3

PNE- Kirllganlik .282 1.723

Terk Edilme .687*** 4.325

Onay Arayicilik -.419* -2.705 (3, 27) 7.318* .501

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm

boyutlarindan kirilganlik ilk modelde biriktirme alt tipini yordarken (B=.442, p<.05) son

67



modelde yordama gucunu kaybetmistir (8=.282, p>0.05). Bununla birlikte son
modelde, 14 erken dénem uyum bozucu semadan terk edilme ($=.687, p<.001) ve
onay arayicilik (B=-.419, p<.05), obsesyon ve kompdulsiyonlarin biriktirme alt tipini
anlaml derecede yordamakta ve son model varyansin %50’sini agiklamaktadir (R?=
501, F (3, 27) = 7.318, p<.05).

Tablo-45 Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Alt Olgekleri ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iligskin Hiyerarsik Regresyon

Analizi

Model Yordayan Faktor Sti;?d' t df F degisim UyarII;an|§
Model 1

PNE- Kendini Azimsama 467 2.843 (1, 29) 8.084** 191
Model 2

PNE- Kendini Azimsama .235 1.539

Terk Edilme .546** 3.573 (2, 28) 12.767** 425
Model 3

PNE- Kendini Azimsama .239 1.674

Terk Edilme 697 *** 4.425 (3, 27) 5.118* .498

Onay Arayicilik -.330* -2.262

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden kendini azimsama ilk modelde biriktirme alt tipini yordarken (3=.467, p<.01)
son modelde yordama gucunu kaybetmigstir (3=.239, p>0.05). Bununla birlikte son
modelde, 14 erken déonem uyum bozucu semadan terk edilme ($=.697, p<.001) ve
onay arayicilik (B=-.330, p<.05) obsesyon ve kompuilsiyonlarin obsesyonlar alt tipini
anlamli derecede yordamakta ve son model varyansin %50’sini agiklamaktadir (R?=
498, F (3, 27) =5.118, p<.05).

5.5.1.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Patolojik Narsisizm ve Semalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-46 Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Toplam Puani ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim UyarII;an|§
Model 1
PNE- Toplam AT4** 2.901 (1,29 8.416** .198

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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Yaplilan ilk analizde, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri
toplam puani (B=.461, p<.01) obsesyon ve kompuilsiyonlarin sadece dogru hissetme
alt tipini yordarken, bu model varyansin %34’linli agiklamaktadir (R?= .344, F (1, 29)
= 4.982, p<.05). Bununla birlikte, 14 erken dénem uyum bozucu semadan higbiri
sadece dogru hissetme alt tipini patolojik narsisizmin Uzerinde ve O&tesinde

yordamamaktadir.

Tablo-47 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;gnd. t df F degisim UyarII;an|§
Model 1

PNE- Buyiklenmecilik A481** 2.955 (1, 29) 8.730** .205
Model 2

PNE- Buyuklenmecilik 315 1.830

Terk Edilme .369* 2.147 (2, 28) 4.609* .293

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ikinci analizin sonuglarina gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik
narsisizm boyutlarindan buyuklenmecilik obsesyon ve kompulsiyonlarin sadece
dogdru hissetme alt tipini ilk modelde yordarken (=.481, p<.01) son modelde yordama
glcund kaybetmistir (B=.315, p>.05). Bununla birlite, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan terk edime (B=.369, p<.05) sadece dogru hissetme alt tipini
blylklenmeciligin Gzerinde ve 6tesinde yordamakta ve bu model varyansin %29’unu
aciklamaktadir (R%=.293, F (2, 28) = 4.609, p<.05).

Tablo-48 Obsesyon ve Kompllsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

.. Stand. F Uyarlanmis

Model Yordayan Faktor B t df degigim R2
Model 1

PNE- Ozverili Kendini 528+ 3350 (b 11200 254

Gelistirme 29)
Model 2 )

PNE- _Ozverlll Kendini A61%* 3.054

Gelistirme

PNE- Kendini Gizleme .337* 2.232 %) 4.982* .344

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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Son analize goére ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden o&zverili kendini gelistirme (3=.461, p<.01) ve kendini gizleme (B=.337,
p<0.05) obsesyon ve kompdulsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini yordarken
varyansin %34’Un0 agiklamaktadir (R?= .344, F (2, 28) = 4.982, p<.05). Bununla
birlikte, 14 erken donem uyum bozucu semadan higbiri obsesyon ve kompulsiyonlarin
sadece dogru hissetme alt tipini dzverili kendini gelistirme ve kendini gizlemenin

Uzerinde ve 6tesinde yordamamamaktadir.

5.5.1.7. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve $emalar Tarafindan Yordanmasi

Tablo-49 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Toplam Puani ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df f . Uyarlanmig
degisim R?

Model 1

PNE- Toplam .545** 3.497 (1,29) 12.232* 272
Model 2

PNE- Toplam .292 1.683

Terk Edilme A444* 2.561 (2, 28) 6.558* .389
Model 3

PNE- Toplam .397* 2.643

Terk Edilme 647+ 4.081

Duygusal Yoksunluk -.501** -3.446 (3,27) 11.877* .560

Model 4

PNE- Toplam .336* 2,578

Terk Edilme .609*** 4.467

Duygusal Yoksunluk -.629*** -4.822

Duygulari Bastirma .390** 3.279 (4,26) 10.754* 677

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri
toplam puani (B=.336, p<.05), kararsizlik alt tipini anlamli derecede yordarken, 14
erken dénem uyum bozucu semadan terk edilme (B$=.609, p<.001), duygusal
yoksunluk (B=-.629, p<.001), duygulari bastirma ($=.390, p<.01), obsesyon ve
kompdulsiyonlarin kararsizlik alt tipini PNE toplam puaninin Uzerinde ve o6tesinde
yordamakta ve son model varyansin %68’ini agiklamaktadir (R?>= .677, F (4, 26)
=10.754, p<.01).
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Tablo-50 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Boyutlari ve Semalar Tarafindan Yordanmasina lligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyar:;znmlg
Model 1

PNE- Kirilganlik 579%* 3.825 (1,29)  14.429** 312
Model 2

PNE- Kirllganhk .351* 2.216

Terk Edilme 420* 2.539 (2, 28) 6.447* 421
Model 3

PNE- Kirillganlik A53** 3.241

Terk Edilme .632%** 4.252

Duygusal Yoksunluk - 511+ -3.699  (3,27) 13.680*** .602
Model 4

PNE- Kirillganlik .314* 2.206

Terk Edilme .640*** 4.649

Duygusal Yoksunluk -.596*** -4.485

Duygulari Bastirma .312* 2.343 (4, 26) 5.488* .658

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilganlik (B=.314, p<.05), kararsizlik alt tipini anlamli derecede yordarken, 14 erken
doénem uyum bozucu semadan terk edilme (p=.640, p<.001), duygusal yoksunluk (B=-
596, p<.001) ve duygulari bastirma (B=.312, p<.05) semalari, obsesyon ve
kompdulsiyonlarin kararsizlik alt tipini kirilgan narsisizmin Uzerinde ve O6tesinde
yordamakta ve son model varyansin %66’sini agiklamaktadir (R?= .658, F (4, 26) =
5.488, p<.05).
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Tablo-51 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Alt Olgekleri ve Semalar Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon

Analizi
. Stand. F Uyarlanmig
Model Yordayan Faktor B t df degigim R2
Model 1
PNE- Kendini Gizleme .501** 3.120 (1, 29) 9.733* .225
Model 2
PNE- Kendini Gizleme 429** 2.818
PNE- Ozverili Kendini 363* 2380 (2,28)  5.707* 334
Gelistirme
Model 3
PNE- Kendini Gizleme 317* 2.142
PNE- .OZVGI'I|I Kendini 184 1.158
Gelistirme
Terk Edilme .402* 2.396 (3, 27) 5.741* 430
Model 4
PNE- I§endini Gizleme .309* 2.366
PNE- .Ozverlll Kendini 203 1.446
Gelistirme
Terk Edilme .618*** 3.757
Duygusal Yoksunluk -A424* 2974 (4, 26) 8.846** .558
Model 5
PNE- Kendini Gizleme .103 .748
PNE- .OZVGI'I|I Kendini 254 2005
Gelistirme
Terk Edilme .603*** 4.095
Duygusal Yoksunluk .57'7*** -4.151
Duygulari Bastirma .404* 2.751* (5, 25) 7.567* .647
Model 6
PNE- Ifendini Gizleme 115 914
PNE- .Ozverlll Kendini 4G5+ 3.278
Gelistirme
Terk Edilme 689+ 5.005
Duygusal Yoksunluk .50_7*** -3.931
Duygulari Bastirma .396** 2.967
Kendini Feda -.391* -2.536 (6, 24) 6.431* .710

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden kendini gizleme ilk modelde ($=.501, p<.05) obsesyon ve kompdlsiyonlarin
kararsizlik alt tipini anlamh derecede yordarken, son modelde ($=.115, p>.05)
yordama gucunu kaybetmistir. Bununla birlikte, 6zverili kendini gelistirme (B=.465,
p<.01) ve 14 erken dénem uyum bozucu semadan terk edilme (B=.689, p<.001),
duygusal yoksunluk (B=-.507, p<.001), duygulari bastirma (B=.396, p<.01) ve kendini
feda (B=-.391, p<.05) obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipini kendini
gizleme ve Ozverili kendini gelistirmenin Gzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son
model varyansin %71’ini agiklamaktadir (R?= .710, F (6, 24) = 6.431, p<.05).
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5.5.2. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik
Narsisizm ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Bu bdlumde, semadan kacinma yontemlerinin obsesyon ve kompdulsiyonlari
patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordayip yordamadigl sorusuna cevap
aranmistir.

Bu amacla, hem genel olarak obsesyon ve kompdlsiyonlar hem de alt tiplerin
her biri icin tger farkli asamali hiyerarsik regresyon analizi yapilmistir. Her bolim igin
yapilan ilk analizde, bagiml degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt dlgek
puanlarindan biri olmak Ulzere degisirken; bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve
cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri toplam puani, 3. blokta Young-Rygh
Kacinma Olgegi alt délcek puanlari olarak belirlenmistir. ikinci analizde, bagimli
degisken yine VOKO toplam puani veya VOKO alt dlgek puanlarindan biri olarak
tanimlanirken, bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Patolojik
Narsisizm Envanteri boyutlari olan buyuklenmecilik ve kirilganlik, 3. blokta Young-
Rygh Kacinma Olgegi alt élcek puanlari olarak belirlenmistir. Son analizde ise bagimli
degisken yine VOKO toplam puani toplam puani veya VOKO alt élgek puanlarindan
biri olarak tanimlanirken, bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta
Patolojik Narsisizm Envanteri alt 6lgcek puanlari, 3. blokta Young-Rygh Kaginma

Olgegi alt dlgek puanlari olarak belirlenmistir.

5.5.2.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm ve S$emadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-52 Obsesyon ve Kompllsiyonlarin Patolojik Narsisizm Toplam Puani ve

Semadan Kaginma StilleriTarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim UyarII;an|§
Model 1
PNE- Toplam AT6** 2.917  (1,29)  8.508* .200
Model 2
PNE- Toplam .325*% 2.057
Psikosomatizm 429* 2.715 (2, 28) 7.369* .344

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Ik analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri’'nden
alinan toplam puan (=.325, p<.05), obsesyon ve kompulsiyonlari anlamli derecede

yordarken, 6 kacinma alt tipinden psikosomatizm (p=.429, p<0.05) obsesyon ve
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kompdulsiyonlari patolojik narsisizmin Gzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son model
varyansin %34’Uni agiklamaktadir (R?=.344, F (2, 28) = 7.369, p<.05).

Tablo-53 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semadan

Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyar||§2nm|§
Model 1

PNE- Kirilganlik 446* 2.684 (1, 29) 7.204* 171
Model 2

PNE- Kirillganhk 291 1.813

Psikosomatizm 441* 2.752 (2, 28) 7.571* .324

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilganlik ilk modelde (=.446, p<.05) obsesyon ve kompdilsiyonlari anlamli derecede
yordarken, son modelde yordama guiciini kaybetmis (8=.291, p>.05), bununla birlikte
6 kacinma alt tipinden psikosomatizm (=.441, p<0.05) obsesyon ve kompdilsiyonlari
kirllgan narsisizmin Uzerinde ve oOtesinde yordamakta ve son model varyansin
%32’sini agiklamaktadir (R?=.324, F (2, 28) = 7.571, p<.05).

Tablo-54 Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve

Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon

Analizi

Model Yordayan Faktor Stz;gnd. t df F degisim Uyarllz?znmlg
Model 1

PNE- Ozverili Kendini 5o 3725  (1,29) 13.874% 300

Gelistirme
Model 2 .

PNE- _Ozverlll Kendini 4355 2963

Gelistirme

Psikosomatizm .397* 2.704 (2, 28) 7.311* 425

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden oOzverili kendini gelistirme ($=.435, p<.01), 6 kacinma alt tipinden
psikosomatizm (p=.397, p<0.05) obsesyon ve kompdllsiyonlari &zverili kendini
gelistirmenin Gzerinde ve Ootesinde yordarken son model varyansin %43’Unu
aciklamaktadir (R%= .425, F (2, 28) = 7.311, p<.05).
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5.5.2.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagma/Kirlenme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Obsesyon ve kompdilsiyonlarin bulagsma/kirlenme alt tipi patolojik narsisizm
tarafindan yordanmadigi icin semadan kaginma yontemlerinden higbiri

bulagsmal/kirlenmeyi patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.2.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve $Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Obsesyon ve komplilsiyonlarin kontrol etme alt tipi patolojik narsisizm
tarafindan yordanmadigi icin semadan kaginma ydntemlerinden higbiri kontrol etmeyi

patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.2.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve $Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-55 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Toplam Puani ve Semadan Kacginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina

iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

. F Uyarlanmig
Model Yordayan Faktor Stand. B t df degigim R?
Model 1
PNE- Toplam .616*** 4.214 (1,29) 17.760*** .358
Model 2
PNE- Toplam .501** 3.418
Psikosomatizm .327* 2.230 (2, 28) 4.973* 436

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, PNE-toplam puani (8=.501, p<.01),
obsesyon ve kompulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordarken,
psikosomatizm (3=.327, p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini
patolojik narsisizm toplam puaninin Uzerinde ve 6tesinde yordamakta ve bu model
varyansin %44’inl agiklamaktadir (R?= .436, F (2 ,28) = 4.973, p<.05).

75



Tablo-56 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Boyutlari ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim CY2ranm's
Model 1

PNE- Kirilganlik 6747 4916 (1,29) 24.165 436
Model 2

PNE- Kirilganlik 5677 4121

Psikosomatizm .304* 2.207 (2, 28) 4.872* 502

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirliganlik (B=.567, p<.001), obsesyon ve kompdulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini
anlaml derecede yordarken, 6 kagcinma alt tipinden psikosomatizm ($=.304, p<.05)
obsesyon ve kompdlsiyonlarin obsesyonlar alt tipini kirllgan narsisizmin Uzerinde ve
otesinde yordamakta ve bu model varyansin %50’sini agiklamaktadir (R?= .502, F (2,
28) = 4.872, p<.05).

Tablo-57 Obsesyon ve Kompllsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Alt Olgekleri ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina

iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;d. t df F degisim Uyargznm@
Model 1

PNE- Kendini Azimsama .625** 4307  (1,29) 18.550*** .369
Model 2

PNE- Kendini Azimsama 496** 3.830

g’:l'gﬁ?;‘éer”' Kendini Adde 3427 (2,28) 11.745% 540
Model 3

PNE- Kendini Azimsama .513%** 4.422

PNE- Ozverili Kendini 550%* 4550

Geligtirme ’ ’

PNE- Insanlari -335% 2819 (3,27) 7.946* .631

Somuriculik

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt tipinden
kendini azimsama (p=.513, p<.001), 6zverili kendini gelistirme (f=.559, p<.001) ve
insanlari sdmdurdculik (B=-.335, p<.05) obsesyon ve kompdlsiyonlarin obsesyonlar
alt tipini anlamli derecede yordamakta ve son model varyansin %63’Unu
aciklamaktadir (R?= .631, F (3, 27) = 7.946, p<.01). Bununla birlikte, kaginma stilleri
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obsesyonlari kendini azimsama, Ozverili kendini gelistirme veya insanlari

sOémurdculigun Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.2.5. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-58 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Toplam Puani ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarglznm@
Model 1

PNE- Toplam .410* 2421 (1, 29) 5.859* 139
Model 2

PNE- Toplam .261 1572

Psikosomatizm .422* 2.545 (2, 28) 6.476* .276
Model 3

PNE- Toplam .228 1.463

Psikosomatizm 412* 2.651

Sikintiyl Yok Sayma -.326* -2.226 (3, 27) 4.957* .366

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri’nden
alinan toplam puan (B=.410, p<.05) obsesyon ve kompdulsiyonlarin biriktirme alt tipini
ilk modelde anlamli derecede yordarken, son modelde yordama giclini kaybetmistir
(B=.228, p>.05). 6 kaginma alt tipinden psikosomatizm (f=.412, p<.05) ve sikintiyi
yok sayma (B=-.326, p<.05) obsesyon ve komplilsiyonlarin biriktirme alt tipini toplam
patolojik narsisizm degerinin Gzerinde ve 6tesinde anlamli derecede yordamakta ve

son model varyansin %37’sini agiklamaktadir (R?= .366, F (3, 27) = 4.957, p<.05).

Tablo-59 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Boyutlari ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarsznm@
Model 1

PNE- Kirilganlik A42* 2.652 (1, 29) 7.033* .167
Model 2

PNE- Kirillganlik 297 1.817

Psikosomatizm 410* 2.502 (2, 28) 6.260* .295
Model 3

PNE- Kirillganlik 272 1.774

Psikosomatizm .397* 2.597

Sikintiy1 Yok Sayma -.327* -2.277 (3, 27) 5.185* .387

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilgan (B=.442, p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini ilk modelde
anlamh derecede yordarken, son modelde yordama glcunid kaybetmis (B=.272,
p>.05), 6 kaginma alt tipinden psikosomatizm (3=.397, p<.05) ve sikintiy1 yok sayma
(B=-.327, p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini kirllgan narsisizmin
Uzerinde ve o6tesinde yordamakta ve son model varyansin %39’unu agiklamaktadir
(R?=.387, F (3, 27) = 5.195, p<.05).

Tablo-60 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Alt Olgekleri ve Semadan Kacinma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sti;?d' t df F degisim Uyarllz?znmlg
Model 1

PNE- Kendini Azimsama  .467** 2.843 (1, 29) 8.084** 191
Model 2

PNE- Kendini Azimsama .305* 1.810

Psikosomatizm .387* 2.294 (2, 28) 5.262* .295
Model 3

PNE- Kendini Azimsama 273* 1.726

Psikosomatizm .379* 2.400

Sikintiy1 Yok Sayma -.324* -2.244 3, 27) 5.034* .384

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt tipinden
kendini azimsama (p=.273, p<.05) obsesyon ve kompllsiyonlarin biriktirme alt tipini
anlaml derecede yordarken, 6 kacinma alt tipinden psikosomatizm ($=.379, p<.05)
ve sikintlyr yok sayma (B=-.324, p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt
tipini kendini azimsamanin tzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son model varyansin
%38'’ini agiklamaktadir (R?= .384, F (3, 27) = 5.034, p<.05).
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5.5.2.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Patolojik Narsisizm ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-61 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Toplam Puani ve $emadan Kaginma Stilleri Tarafindan

Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim Yaranms
Model 1
PNE- Toplam 4747 2901  (1,29)  8.416™ 108

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanterinden
alinan toplam puan (B=.474, p<.01) obsesyon ve kompdulsiyonlarin sadece dogru
hissetme alt tipini anlamli derecede yordamakta ve bununla iligkili model varyansin
%19’unu agiklamaktadir (R?=.198, F (1, 29) = 8.416, p<.01). Bunun yaninda 6
kaginma alt tipinden higbiri sadece dogru hissetmeyi, patolojik narsisizm toplam

puaninin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

Tablo-62 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan

Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarllz?znm@
Model 1
PNE- Buyuklenmecilik A81** 2.955 (1,29 8.730** .205

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizmin
buyuklenmecilik boyutu (8=.481, p<.01) obsesyon ve kompulsiyonlarin sadece dogru
hissetme alt tipini anlamli derecede yordamakta ve bununla iligkili model varyansin
%27’ini agiklamaktadir (R?=.205, F (1, 29) = 8.730, p<.01). Bunun yaninda 6 kaginma
alt tipinden higbiri sadece dogru hissetmeyi buylklenmeciligin Uzerinde ve Otesinde

yordamamaktadir.
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Tablo-63 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan

Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

.. Stand. F Uyarlanmig

Model Yordayan Faktoér B t df degigim R2
Model 1

PNE- 'OZVGI'I|I Kendini 58k 3.350 (1, 11.220%* 254

Gelistirme 29)
Model 2 )

PNE- 'OZVGI'I|I Kendini A61%* 3054

Geligtirme

PNE- Kendini Gizleme .337* 2.232 %) 4.982* .344

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize goére ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden ozverili kendini gelistirme (=.461, p<.01), kendini gizleme (f=.337, p<.05)
obsesyon ve kompllsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini anlamli derecede
yordamakta ve varyansin %34’Uni agiklamaktadir (R?= .344, F (2, 28) = 4.982,
p<.05). Buna ek olarak, OKB tanisi olan bireylerde, 6 kacinma alt tipinden higbiri
obsesyon ve kompdlsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini 6zverili kendini

gelstirme ve kendini gizlemenin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.2.7. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Kararsizhk Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-64 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Toplam Puani ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

.. Stand. F Uyarlanmig
Model Yordayan Faktor B t df degigim R2
Model 1
PNE-Toplam .545* 3.497 (1,29) 12.232* 272
Model 2
PNE-Toplam 481** 3.356
Aktivite ile Zihinden 383t 2670 (2,28)  7.126* 399

Uzaklastirma
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Ik analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri’'nden
alinan toplam puan ($=.481, p<.01), obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt
tipini anlamli derecede yordarken, 6 kacinma alt tipinden aktivite ile zihinden

uzaklastirma (f=.383, p<.05) obsesyon ve kompllsiyonlarin kararsizlik alt tipini
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patolojik narsisizm toplam puaninin Uzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son model
varyansin %40’ini agiklamaktadir (R?=.399, F (2, 28) = 7.126, p<.05).

Tablo-65 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Boyutlari ve Semadan Kaginma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim YAanms
Model 1

PNE- Kirilganlik 5797 3825  (1,29) 14.629%* 312
Model 2

PNE- Kirilganlik .530*** 3.901

Aktivite ile Zihinden 397+ 2023  (2,28) 8543 454

Uzaklastirma

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan

kiriiganlik (B=.530, p<.001), obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipini anlamli

derecede yordarken, 6 kaginma alt tipinden aktivite ile zihinden uzaklastirma (3=.397,

p<.01) obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipini kirilgan narsisizmin

Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin %45’ini agiklamaktadir

(R2= 454, F (2, 28) = 8.543, p<.01).

Tablo-66 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Alt Olcekleri ve Semadan Kacinma Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;;wd. t df F degisim Uyar|I§2nm|§
Model 1

PNE- Kendini Gizleme .501** 3.120 (1, 29) 9.733** .225
Model 2

PNE- Kendini Gizleme A29%* 2.818

PNE- Ozverili Kendini 363* 2389 (2,28) 5.707* 334

Gelistirme
Model 3

PNE- Kendini Gizleme A58** 3.344

PNE- _Ozver|I| Kendini 226 1.548

Gelistirme

Psikosomatizm .392* 2.744 (3,27) 7.530* .460

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt

tipinden kendini gizleme (3=.458, p<.01), obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik
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alt tipini anlamli derecede yordarken, 6 kaginma alt tipinden psikosomatizm (3=.392,
p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin kararsizlik alt tipini kendini gizlemenin Uzerinde
ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin %46’sini agiklamaktadir (R?= .460,
F (3, 27) = 7.530, p<.05).

5.5.3. OKB Tanisi Olan Bireylerde Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik
Narsisizm ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Bu bdlimde, semayi telafi yontemlerinin obsesyon ve komplilsiyonlari patolojik
narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordayip yordamadigi sorusuna cevap aranmistir.

Bu amacla, hem genel olarak obsesyon ve kompdulsiyonlar hem de alt tiplerin
her biri icin Uger farkli asamali hiyerarsik regresyon analizi yapilmistir. Her bolim icin
yapilan ilk analizde, bagimli degisken VOKO toplam puani veya VOKO alt 8lgek
puanlarindan biri olmak Uzere degisirken; bagdimsiz degiskenler 1. blokta yas ve
cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri toplam puani, 3. blokta Young Telafi
Olgegi alt dlgek puanlari olarak belirlenmistir. ikinci analizde, bagimli degisken yine
VOKO toplam puani veya VOKO alt dlcek puanlarindan biri olarak tanimlanirken,
bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri
boyutlari olan blylklenmecilik ve kirilganlik, 3. blokta Young Telafi Olgegi alt 6lgek
puanlari olarak belirlenmistir. Son analizde ise bagimli degisken yine VOKO toplam
puani toplam puani veya VOKO alt élgek puanlarindan biri olarak tanimlanirken,
bagimsiz degiskenler 1. blokta yas ve cinsiyet, 2. blokta Patolojik Narsisizm Envanteri

alt 6lgek puanlari, 3. blokta Young Telafi Olgegi alt Slgek puanlari olarak belirlenmistir.

5.5.3.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm ve Semayi Telafi
Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-67 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Toplam Puani ve

Semay! Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

. F Uyarlanmig

Model Yordayan Faktor Stand. B t df degisim R2
Model 1

PNE- Toplam AT76** 2.917 (1, 29) 8.508** .200
Model 2

PNE- Toplam 784%** 4.519

Kendi Yonelimlilik -.544** -3.132 (2,28) 9.808** .387
Model 3

PNE- Toplam 674 3.963

Kendi Yonelimlilik -.684*** -3.914

Kontrol .369* 2.204 (3,27) 4.857* 461

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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Yapilan ilk analize gdére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm
Envanteri’nden alinan toplam puan ($=.674, p<.001), obsesyon ve kompdulsiyonlari
anlamli derecede yordarken, 8 telafi alt tipinden kendi yonelimlilik (8=-.684, p<.001)
ve kontrol ($=.369, p<.001) obsesyon ve kompuilsiyonlari toplam patolojik narsisizm
puaninin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin %46’sini
aciklamaktadir (R?= .461, F (3, 27) = 4.857, p<.05).

Tablo-68 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semayi

Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B t df degli§im Uyarg\znmlg
Model 1

PNE- Kirilganlik .446* 2.684 (1, 29) 7.204* 171
Model 2

PNE- Kirilganlk .628** 3.565

Kendi Yénelimlilik -.391* -2.221 (2, 28) 4.935* .270
Model 3

PNE- Kirilganlk .542** 3.300

Kendi Yonelimlilik -.596** -3.323

Kontrol 447% 2572 (3,27)  6.615* 392

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilganlik (B=.542, p<.01), obsesyon ve kompdlsiyonlari anlaml derecede yordarken,
8 telafi alt tipinden kendi yonelimlilik (3=-.596, p<.001) ve kontrol (f=.447, p<.05)
obsesyon ve kompdlsiyonlari kirilgan narsisizmin Uzerinde ve otesinde yordamakta
ve son model varyansin %39’'unu agiklamaktadir (R?= .392, F (3, 27) = 6.615, p<.05).

Tablo-69 Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve

Semay: Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df F degisim Uyar||_:2nm|§

Model 1

PNE- Ozverili Kendini - 5o 3725  (1,29) 13.874* 300
Gelistirme

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden o6zverili kendini gelistirme (B=.569, p<.01) obsesyon ve kompulsiyonlari
anlaml derecede yordamakta ve varyansin %30’unu agiklamaktadir (R?= .300, F (1,
29) = 13.874, p<.01). Buna karsilik, 8 telafi alt tipinden hicbiri obsesyon ve

kompdulsiyonlari 6zverili kendini gelistirmenin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.
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5.5.3.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulagma/Kirlenme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Obsesyon ve kompdilsiyonlarin bulagsma/kirlenme alt tipi patolojik narsisizm
tarafindan yordanmadigi icin semay! telafi ydéntemlerinden higbiri bulagma/kirlenmeyi

patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.3.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Obsesyon ve kompllsiyonlarin kontrol etme alt tipi patolojik narsisizm
tarafindan yordanmadidi icin semay telafi yontemlerinden higbiri kontrol etmeyi

patolojik narsisizmin Uzerinde ve 6tesinde yordamamaktadir.

5.5.3.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-70 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Toplam Puani ve Semay: Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyar||:2nm|§
Model 1

PNE- Toplam .616*** 4.214 (1,29) 17.760*** .358
Model 2

PNE- Toplam .870%* 5.458

Kendi Yonelimlilik -.449** -2.813 (2, 28) 7.912** .482

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ilk analize goére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm
Envanteri’nden alinan toplam puan ($=.870, p<.001), obsesyon ve kompulsiyonlarin
obsesyonlar alt tipini anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik
(B=-.449, p<.01) obsesyonlari patolojik narsisizmin Gzerinde ve 6tesinde yordamakta
ve son model varyansin %48’ini agiklamaktadir (R?=.482, F (2, 28) = 7.912, p<.01).
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Tablo-71 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Boyutlari ve Semay! Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim OY2ranm's
Model 1

PNE- Kirilganlik 6747 4916 (1,29) 24.165* 436
Model 2

PNE- Kirllganhk .834x** 5.803

Kendi Yénelimlilik 343 23890 (2,28)  5.706* 547

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kiriigalikn (B=.834, p<.001), obsesyon ve kompdulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini
anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik (8=-.343, p<.01)
obsesyonlari kirllgan narsisizmin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model
varyansin %55'ini agiklamaktadir (R?>=.547, F (2, 28) = 5.706, p<.01).

Tablo-72 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Alt Olgekleri ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iligkin

Hiyerarsik Regresyon Analizi

. Stand. F Uyarlanmis

Model Yordayan Faktor B t df degisim R2
Model 1

ZZNI';S';%”:'”' 6257+ 4307  (1,29) 18.550% 369
Model 2

PNE- Kendini 496+ 3.830

Azimsama

g’;‘l'gti?rﬁ‘éer"' Kendini 4447 3427  (2,28) 11.745% 540
Model 3

PNE- Kendini 513k 4.422

Azimsama ' '

PNE- Ozverili Kendini 55 Qi 4.550

Gelistirme ) '

EAE: Insaniar) 3365 2819 (3,27) 7.946™ 631
Model 4

PNE- Kendini 254+ 4.074

Azimsama ' '

PNE- Ozverili Kendini 6125 5925

Gelistirme ) '

PNE- Insaniar -413%  -3.549

Somuricilik

Asilik .250* 2.234 (4, 26) 4.991* .679

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden kendini azimsama (p=.454, p<.001), &ézverili kendini gelistirme (=.612,
p<.001) ve insanlari sdmartcilik (B= -.413, p<.01) obsesyonlarin obsesyonlar alt
tipini anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden asilik (f=.250, p<.05) obsesyon ve
kompdulsiyonlarin obsesyonlar alt tipini kendini azimsama, 6zverili kendini gelistirme
ve insanlari sémurdculigin Uzerinde ve o6tesinde yordamakta ve son model
varyansin %68’ini agiklamaktadir (R?=.679, F (4, 26) = 4.991, p<.05).

5.5.3.5. Obsesyon ve Kompilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-73 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Toplam Puani ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyar||_\':12nm|§
Model 1

PNE- Toplam .410* 2421 (1,29) 5.859* .139
Model 2

PNE- Toplam .801*** 4.898

Kendi Yonelimlilik -.690*** -4.220  (2,28) 17.806*** .455

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Yapilan ilk analize goére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm
Envanteri’nden alinan toplam puan ($=.801, p<.001), obsesyonlarin biriktirme alt tipini
anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yoénelimlilik (B=-.690, <.001),
biriktirmeyi patolojik narsisizmin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model
varyansin %46’sini agiklamaktadir (R?= .455, F (2, 28) = 17.806, p<.001).
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Tablo-74 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Boyutlari ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df deg'i:§im Uyar||§2nm|§
Model 1

PNE- Kirilganlk .442* 2.652 (1, 29) 7.033* .167
Model 2

PNE- Kirilganlk 7047xxx 4.424

Kendi Yénelimlilik -.564** -3.543 (2,28) 12.550** .405
Model 3

PNE- Kirilganlk .639x** 4.155

Kendi Yonelimlilik - 718*** -4.271

Kontrol .336* 2.065 (3, 27) 4.263* 467

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilganlik (B=.639, p<.001), obsesyonlarin biriktirme alt tipini anlaml derecede
yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik (B=-.718, <.001) ve kontrol (f=.336,
<.05), biriktirmeyi kirilgan narsisizmin Gzerinde ve 6tesinde yordamakta ve son model
varyansin %47’sini agiklamaktadir (R?= .467, F (3, 27) = 4.263, p<.05).

Tablo-75 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Alt Olgekleri ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

.. Stand. F Uyarlanmig

Model Yordayan Faktor B t df degisim R2
Model 1

PNE- Kendini Azimsama AB7** 2.843 %) 8.084* 191
Model 2

PNE- Kendini Azimsama .563** 3.579

Kendi Yonelimlilik -.379* -2.408 g) 5.798* .306
Model 3

PNE- Kendini Azimsama 513 3.452

Kendi Yonelimlilik -578**  -3.365

Kontrol .386* 2.246 g) 5.044* .393

Model 4

PNE- Kendini Azimsama Q4T 3.191

Kendi Yonelimlilik .78'-5*** -4.328

Kontrol 433* 2.705

Elestiriye Tahammulstzlik .375* 2.361 gé) 5.575* 481

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt tipinden

kendini azimsama (3=.447, p<.01), obsesyonlarin biriktirme alt tipini anlamli derecede
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yordarken, 8 telafi stilinden kendi ydnelimlilik (B=-.785, <.001), kontrol (f=.433, p<.05)
ve elestiriye tahammulstzlik (B=.375, p<.05) biriktirmeyi kendini azimsamanin
Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin %48’ini agiklamaktadir
(R?=.481, F (4, 26) = 5.575, p<.05).

5.5.3.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Patolojik Narsisizm ve Semay Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-76 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik NarsisizmToplam Puani ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina

iliskin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df deg'izgim UyarII;znm|§
Model 1

PNE- Toplam AT4% 2901 (1,29) 8.416* .198
Model 2

PNE- Toplam 772 4.391

Kendi Yonelimlilik -.525** -2.989 (2,28) 8.932** .370
Model 3

PNE- Toplam 7147 4.406

Kendi Yonelimlilik -.601** -3.685

Asilik .361* 2.579 3, 27) 6.649* 476

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analize gore, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri’/nden
alinan toplam puan (B=.714, p<.001), obsesyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini
anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik (B=-.601, p<.01) ve
asilik (3=.361, p<.05) obsesyon ve kompuilsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini
patolojik narsisizmin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin
%48’ini agiklamaktadir (R?=.476, F (3, 27) = 6.649, p<.05).

88



Tablo-77 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin

Patolojik Narsisizm Boyutlari ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina

iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;gnd. t df F degisim Uyar||;2nm|§
Model 1

PNE- Buyuklenmecilik 481** 2.955 (1,29) 8.730** .205
Model 2

PNE- Buytklenmecilik 754%** 4.338

Kendi Yénelimlilik -.500** -2.875 (2, 28) 8.268** .364
Model 3

PNE- Buyuklenmecilik 720%** 4.667

Kendi Yonelimlilik .60-1*** -3.814

Asilik .400** 2.952 (3,27) 8.715* .502
Model 4

PNE- Buyuklenmecilik .704**  4.863

Kendi Yonelimlilik .68-5*** -4.493

Asilik .386** 3.039

Mesafelilik .282* 2.190 (4, 26) 4.794* .563

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan

blylklenmecilik (B=.704, p<.001), obsesyonlarin sadece dodru hissetme alt tipini

anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik (B=-.685, p<.001)

asilik (B=.386, p<.01) ve mesafelilik (=.282, p<.05) obsesyon ve kompulsiyonlarin

sadece dogru hissetme alt tipini blytklenmeci narsisizmin Uzerinde ve Otesinde

yordamakta ve son model varyansin %56’sinI agiklamaktadir (R>=.563, F (4, 26) =
4.794, p<.05).
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Tablo-78 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipinin
Patolojik Narsisizm Alt Olgekleri ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina
iligkin Hiyerarsik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Sta;d. t df F degisim UyarII:an|§
Model 1

PNE- Ozverili Kendini 528 3.350  (1,29) 11.220% 254

Gelistirme
Model 2 .

PNE- .Ozverlll Kendini A61%* 3.054

Gelistirme

PNE- Kendini Gizleme .337* 2.232 (2, 28) 4.982* .344
Model 3 .

PNE- .Ozverlll Kendini 486+ 3.494

Gelistirme

PNE- Kendini Gizleme .264 1.864

Asilik .344* 2.472 (3, 27) 6.113* 445
Model 4

PNE- Ozverili Kendini 5Agw 4.541

Gelistirme

PNE- Kendini Gizleme .345* 2.784

Asilik .455%* 3.677

Kendi Yonelimlilik -.418** -3.286 (4,26) 10.797* .593

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden 6zverili kendini gelistirme (B=.548, p<.001), kendini gizleme (=.345, <.05),
obsesyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini anlamli derecede yordarken, 8 telafi
stilinden asilik (3=.455, p<.01) ve kendi yonelimlilik (3=-.418, p<.01) sadece dogru
hissetmeyi Ozverili kendini gelistirme ve kendini gizlemenin Uzerinde ve 6tesinde
yordamakta ve son model varyansin %59’unu agiklamaktadir (R?>= .593, F (4, 26) =
10.797, p<.01).
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5.5.3.7. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik

Narsisizm ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasi

Tablo-79 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Kararsizlik Tipinin Patolojik Narsisizm
Toplam Puani ve Semay! Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim Y2ranm's
Model 1

PNE- Toplam 5457 3497 (1,29) 12.232% 272
Model 2

PNE- Toplam 774 4387

Kendi Yénelimlilik -405* 2205  (2,28)  5.268* 366
Model 3

PNE- Toplam 7187 4370

Kendi Yonelimlilik 47T -2.885

Asilik 346* 2434 (3,27)  5.925* 461

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, Patolojik Narsisizm Envanteri’nden
alinan toplam puan (f=.718, p<.001), obsesyonlarin kararsizlik alt tipini anlamli
derecede yordarken, 8 telafi stilinden kendi yonelimlilik (B=-.477, p<.01) ve asilik
(B=.346, p<.05) obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipini patolojik
narsisizmin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model varyansin %46’sini
aciklamaktadir (R?=.461, F (3, 27) = 5.925, p<.05).

Tablo-80 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Kararsizlik Tipinin Patolojik Narsisizm

Boyutlari ve Semayi Telafi Tarafindan Yordanmasina iligkin Hiyerarsik Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktor Stand. B t df F degisim Uyarllsznm@
Model 1
PNE- Kirilganlik S79*** 3.825 (1,29) 14.629*** 312

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analize gére, OKB tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm boyutlarindan
kirilganhk (B=.579, p<.001), obsesyonlarin kararsizlik alt tipini anlamli derecede
yordamakta ve iligkili model varyansin %31’ini agiklamaktadir (R?=.312, F (1, 29) =
14.629, p<.001). 8 telafi stilinden hig¢biri obsesyon ve kompllsiyonlarin kararsizlik alt

tipini kirllgan narsisizmin uzerinde ve otesinde yordamamaktadir.
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Tablo-81 Obsesyon ve Kompililsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm
Alt Olgekleri ve Semayi Telafi Stilleri Tarafindan Yordanmasina iliskin Hiyerarsik
Regresyon Analizi

.. Stand. F Uyarlanmig

Model Yordayan Faktor B t df degisim R2
Model 1

PNE- Kendini Gizleme .501** 3.120 (1, 29) 9.733* .225
Model 2

PNE- Kendini Gizleme 429 2.818

PNE- Ozverili Kendini 363* 2389 (2,28)  5.707* 334

Gelistirme
Model 3

PNE- Kendini Gizleme .356* 2.487

PNE- .Ozverlll Kendini 389+ 2772

Geligtirme

Asilik .346* 2468  (3,27) 6.091* 436

Model 4

PNE- Kendini Gizleme .359* 2.658

PNE- .OZVGI'I|I Kendini 489%* 3.461

Gelistirme

Asilik A22%* 3.067

Statli Dugkinlugu -.294*  -2.056 (4, 26) 4.228* 496

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

Son analize gore ise, OKB tanisi olan bireylerde, 7 patolojik narsisizm alt
tipinden kendini gizleme (B=.359, <.05), 6zverili kendini gelistirme (3=.489, p<.01),
obsesyonlarin kararsizlik alt tipini anlamli derecede yordarken, 8 telafi stilinden asilik
(B=.422, p<.01) ve statu duskunligu (B= -.294, p<.05) kararsizligi kendini gizleme ve
Ozverili kendini gelistirmenin Uzerinde ve Otesinde yordamakta ve son model
varyansin %50’sini aciklamaktadir (R?>= .496, F (4, 26) = 4.228, p<.05).

5.6. OBSESIF KOMPULSIF BELIRTILER VE PATOLOJIK NARSISizM
ARASINDAKI iLISKIDE SEMALARIN ARACI ROLU

Obsesif kompdlsif belirtiler ve patolojik narsisizm arasindaki iliskide erken
dénem uyum bozucu semalarin araci roliniin incelenmesinde, Baron ve Kenny’nin®
aracilik élgutleri kullaniimistir.

Bu durumda bir semanin patolojik narsisizmin obsesyonlar ve kompdlsiyonlari

yordamasinda araci roli oldugunun gdsteriimesi icin patolojik narsisizmin

92 Reuben M. Baron ve David A. Kenny, “The Moderator-Mediator Variable Distinction in Social
Psychological Research: Conceptual, Strategic and Statistical Considerations”, Journal of Personality
and Social Psychology, 1986, 51, 1173-1182.
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obsesyonlar ve kompdulsiyonlari yordadigi, semanin obsesyonlar ve kompdilsiyonlari
yordadigl ve ayrica patolojik narsisizmin semayi yordadigi gosteriimelidir. Buna ek
olarak, sema ve patolojik narsisizm eg zamanli olarak regresyon analizine girdiginde
daha 6nce patolojik narsisizm ile obsesyonlar ve kompdulsiyonlar arasindaki anlaml
iliski anlamli olmaktan ¢ikmali ya da anlamhlik dizeyi azalmaldir.

Bu amagla her bolimde iki agamali hiyerarsik regresyon analizi yapilmistir. ilk
analizde ilgili obsesyon ve kompllsiyon alt tipinin patolojik narsisizm ve ilgili sema
tarafindan yordanmasi incelenmis; ikinci analizde ise ilgili semanin patolojik narsisizm
tarafindan yordanmasi arastiriimistir.

5.6.1. Patolojik Narsisizm Envanteri’nden Alinan Toplam Puanin Obsesyon ve
Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipini Yordamasinda Dayaniksizlik

Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-82 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Patolojik
Narsisizm Toplam Puani ve Dayaniksizlik Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin

Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor St:zwd. t df F degisim Uyarllz?znm|§
Model 1

PNE- Toplam .616*** 4.214 (1,29) 17.760*** .358
Model 2

PNE- Toplam .361* 2.488

Tehlikeler Kargisinda 501 3453  (2,28) 11.924% 534

Dayaniksizlik

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analizin sonucuna gére, PNE-Toplam puaninin (=.361, <.05) ve tehlikeler
karsisinda dayaniksizlik (B=.501, <.01), semasinin obsesyonlari yordadigi, ayrica,
ikinci modelde analize eklenen dayaniksizlik semasinin birinci modeldeki PNE-
Toplam puaninin obsesyonlari yordama dizeyini azalttigi gézlemlenmis ve Sobel

Testi yapilarak bu azalmanin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.30, p<0.05).

Tablo-83 Dayaniksizlik Semasinin Patolojik Narsisizm Toplam Puani Tarafindan

Yordanmasina iligkin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyarll:?znm|§
Model 1
PNE- Toplam 511+ 3.198 (1,29) 10.226** .235

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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ikinci analizde ise PNE- Toplam puaninin (B=.511, <.01) tehlikeler karsisinda
dayaniksizlik semasini anlaml derecede yordadigi gézlemlenmistir. Sonug¢ olarak,
dayaniksizlik semasinin patolojik narsisizmin obsesyonlari yordamasinda araci role

sahip oldugu anlagiimistir.

Dayaniksizhk
B=.51* B=.50*"*
B=.62*
Patolojik Narsisizm » Obsesyonlar
B=.36*

Sekil-3 Patolojik Narsisizmin Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipini

Yordamasinda Dayaniksizlik Semasinin Araci Roli

5.6.2. Kirilgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompiulsiyonlarin Obsesyonlar Alt

Tipini Yordamasinda Dayaniksizlik Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-84 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipinin Kirilgan Narsisizm

ve Dayaniksizlik Semasi Tarafindan Yordanmasina iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim Uyarllz?znm@
Model 1

PNE- Kirilganlik .674*** 4.916 (1,29) 24.165** 436
Model 2

PNE- Kirillganlik 419** 2.819

Dayaniksizlik A44** 2.986 (2, 28) 8.913** .557

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ik analizin sonucuna gore, kirilgan narsisizmin (B=.419, <.01) ve dayaniksizlik
(B=.444, <.01) semasinin obsesyonlari yordadigi gorulurken ayrica, ikinci modelde
analize eklenen dayaniksizlik gemasinin birinci modelde kirilgan narsisizmin
obsesyonlari yordama dizeyini azalttigi gézlemlenmis ve Sobel Testi yapilarak bu

azalmanin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.30, p<0.05).

Tablo-85 Dayaniksizlik Semasinin Kirilgan Narsisizm Tarafindan Yordanmasina

iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. 8 t df F degisim Uyarglznm@
Model 1
PNE- Kirilganlik 575%* 3.788 (1,29) 14.350*** .308

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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ikinci analizde ise kirilgan narsisizmin (B=.575, <.001) tehlikeler karsisinda
dayaniksizlik semasini anlamli derecede yordadigi gézlemlenmistir. Sonug olarak,
dayaniksizlik semasinin kirilgan narsisizmin obsesyonlari yordamasinda araci role

sahip oldugu anlagiimistir.

Dayaniksizlik
B=.58%** B=.44**
B=-67***
Kirillgan Narsisizm » Obsesyonlar
B=.42%

Sekil-4 Kirilgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipini

Yordamasinda Dayaniksizlik Semasinin Araci Roli

5.6.3. Kendini Azimsamanin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt

Tipini Yordamasinda Dayaniksizlik Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-86 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipininin Kendini

Azimsama ve Dayaniksizlik Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktor Staﬁnd. t df F degisim Uyarllz.;nmlg
Model 1
PNE- Kendini Azimsama .635*** 4.307 (1,29) 18.550*** .369
Model 2

PNE- Kendini Azimsama  .365* 2.494
Dayaniksizlik 492** 3.360 (2,28) 11.293* .534
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analizin sonucuna gdre, kendini azimsamanin (B=.365, <.05) ve
dayaniksizlik ($=.492, <.01) semasinin obsesyonlari yordadigi gorulirken ayrica,
ikinci modelde analize eklenen dayaniksizlik semasinin birinci modelde kendini
azimsamanin obsesyonlari yordama dizeyini azalttigi gdézlemlenmis ve Sobel Testi

yapilarak bu azalmanin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.32, p<0.05).
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Tablo-87 Dayaniksizlik Semasinin Kendini Azimsama Tarafindan Yordanmasina

Yonelik Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Sta;gnd. t df F degisim Uyarllsznm|§
Model 1
PNE- Kendini Azimsama  .526** 3.334 (1,29 11.112* .252

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizde ise kendini azimsamanin (B=.526, <.01) tehlikeler kargisinda
dayaniksizlik semasini anlamli derecede yordadigi gézlemlenmistir. Sonug olarak,
tehlikeler karsisinda dayaniksizlik semasinin kendini azimsamanin obsesyonlari
yordamasinda araci role sahip oldugu anlasiimistir.

Dayaniksizlik
B=.53** B=.49*
B=-64***
Kendini Azimsama » Obsesyonlar
B=.37*

Sekil-5 Kendini Azimsamanin Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipini

YordamasindaDayaniksizlik Semasinin Araci Rolu

5.6.4. Patolojik Narsisizm Envanteri’nden Alinan Toplam Puanin Obsesyon ve

Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini Yordamasinda Terk Edilme Semasinin
Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-88 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Toplam Puani ve Terk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F Uyarlanmig
: degisim R?
Model 1
PNE- Toplam 410* 2.421 (1, 29) 5.859* 139
Model 2
PNE- Toplam .063 .359
Terk Edilme .610** 3.489 (2,28) 12.170* 379

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analizin sonucuna gdre, PNE- Toplam puaninin biriktirmeyi ilk modelde

yordarken son modelde, terk edilmenin (=610, <.01) analize dahil edilmesiyle,
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yordama glicuinl kaybettigi ve ayrica bu kaybin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.50,
p<0.05).

Tablo-89 Terk Edilme Semasinin Patolojik Narsisizm Toplam Puani Tarafindan

Yordanmasina iligkin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim OY2ranm's
Model 1
PNE- Toplam 569+ 3725  (1,29) 13.873% 300

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizde ise PNE- Toplam puaninin (=.569, <.001) terk ediime semasini
anlaml derecede yordadigi gbézlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilme semasinin
Patolojik Narsisizm Envanterinden alinan toplam puanin obsesyon ve

kompdulsiyonlarin biriktirme alt tipini yordamasinda araci role sahip oldugu

anlasiimistir.
Terk Edilme
p=.57x B=.61*
B=.41*
Patolojik Narsisizm »|  Biriktirme
B=.06

Sekil-6 Patolojik Narsisizmin Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Rolu

5.6.5. Kirllgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-90 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Kirilgan Narsisizm ve

Terk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Stand. B t df F degisim Uyar||;2nm|§
Model 1

PNE- Krilganlik 442 2.652 (1, 29) 7.033* 167
Model 2

PNE- Kirillganlik .130 .763

Terk Edilme 576** 3.389 (2,28) 11.487* .389

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

97



ilk analizin sonucuna gére, kirllgan narsisizmin ilk modelde biriktirmeyi
yordarken son modelde, terk edilmenin (f=.576, <.001) analize dahil edilmesiyle,
yordama gucini kaybettigi ve ayrica bu kaybin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.38,
p<0.05).

Tablo-91 Terk Edilme Semasinin Kirilgan Narsisizm Tarafindan Yordanmasina

iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor Stand. B8 t df F degisim UyarII:an|§
Model 1
PNE- Kirilganlik .542** 3.474 (1, 29) 12.071** .270

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizde ise kirilgan narsisizmin (B=.542, <.01) terk edilme semasini
anlaml derecede yordadigi gbézlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilme semasinin
kKirllgan narsisizmin obsesyon ve kompdulsiyonlarin biriktirme alt tipini yordamasinda

araci role sahip oldugu anlasiimistir.

Terk Edilme
B=.54* B=.58*
B=.44*
Kirllgan Narsisizm »|  Biriktirme
p=.13

Sekil-7 Kirilgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Roll

5.6.6. Kendini Azimsamanin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-92 Obsesyon ve Kompdlsiyonlarin Biriktirme Alt Tipinin Kendini Azimsama ve

Terk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Ste;gnd. t df F degisim Uyar||_:2nm|§
Model 1

PNE- Kendini Azimsama A67** 2.843 (1,29 8.084** 191
Model 2

PNE- Kendini Azimsama .235 1.539
Terk Edilme .546** 3.573 (2,28) 12.767* 425
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.
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ik analizin sonucuna gére, kendini azimsamanin ilk modelde yordarken son
modelde, terk edilmenin (B=.546, <.001) analize dahil edilmesiyle, yordama glcunu

kaybettigi ve ayrica bu kaybin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.01, p<0.05).

Tablo-93 Terk Edilme Semasinin Kendini Azimsama Tarafindan Yordanmasina

iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktor St%nd' t df F degisim Uyar||§2nm|§
Model 1
PNE- Kendini Azimsama  .424* 2.520 (1, 29) 6.349* .151

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizde ise kendini azimsamanin (B=.424, <.01) terk edilme semasini
anlamh derecede yordadigi gbézlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilme semasinin
kendini azimsamanin obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini yordamasinda

araci role sahip oldugu anlasiimistir.

Terk Edilme
B=.42* B=.55**
B=-47**
Kendini Azimsama »|  Biriktirme
p=.24

Sekil-8 Kendini Azimsamanin Obsesyon ve Kompuilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme $Semasinin Araci Roll
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5.6.7. Patolojik Narsisizm Envanteri’nden Alinan Toplam Puanin Obsesyon ve

Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipini Yordamasinda Terk Edilme $Semasinin
Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-94 Obsesyon ve Komplilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Patolojik Narsisizm

Toplam Puani ve Terk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iligkin Regresyon

Analizi
Model Yordayan Faktér Stand. B t df  Fdegisim Y2ranm's
Model 1
PNE- Toplam 545 3497 (1,29)  12.232% 272
Model 2
PNE- Toplam 292 1.683
Terk Edilme 444 2561  (2,28)  6.558 389

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analizin sonucuna goére, PNE- Toplam puaninin kararsizhd: ilk modelde
yordarken son modelde, terk edilmenin (3=.444, <.05) analize dahil edilmesiyle,
yordama guiciini kaybettigi ve ayrica bu kaybin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.06,
p<0.05).

ikinci analizde ise PNE- Toplam puaninin (=.569, <.001) terk ediime semasini
anlamli derecede yordadigi gozlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilme semasinin
Patolojik Narsisizm Envanterinden alinan toplam puanin obsesyon ve

kompdulsiyonlarin kararsizlik alt tipini yordamasinda araci role sahip oldugu
anlasiimistir.

Terk Edilme
=57 B=.44*
B=.55*
Patolojik Narsisizm »  Kararsizlik
B=.29

Sekil-9 Patolojik Narsisizmin Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Rolu
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5.6.8. Kirilgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-95 Obsesyon ve Kompdilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipinin Kirilgan Narsisizm

ve Terk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktdr Stand. B t df  F degisim Uyarl';z""‘@
Model 1

PNE- Kirilganlik 579%* 3.825 (1,29) 14.629*** .312
Model 2

PNE- Kirilganlik 351 2.126

Terk Edilme 420 2.539  (2,28)  6.447* 421

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analizin sonucuna gére, kirilgan narsisizmin (B=.351, <.05) ve terk
edilmenin ($=.420, <.05) kararsizligi yordadigi, ayrica terk edilmenin analize dahil
edilmesiyle kirilgan narsisizmin kararsizhgi yordama gucunun azaldigi ve bu
azalmanin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.00, p<0.05).

ikinci analizde ise kiriigan narsisizmin (B=.542, <.01) terk edilme semasini
anlamh derecede yordadigi gézlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilme semasinin
kirilgan narsisizmin obsesyon ve kompulsiyonlarin kararsizlik alt tipini yordamasinda

aracl role sahip oldugu anlasiimistir.

Terk Edilme
p=.54** B=.42*
B=.58***
Kirilgan Narsisizm »  Kararsizlik
B=.35*

Sekil-10 Kirilgan Narsisizmin Obsesyon ve Kompulsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipini

Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Rolu
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5.6.9. Ozverili Kendini Gelistirmenin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik

Alt Tipini Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Roliiniin incelenmesi

Tablo-96 Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipininin Ozverili Kendini

Gelistirme veTerk Edilme Semasi Tarafindan Yordanmasina iliskin Regresyon

Analizi

Model Yordayan Faktor St%nd' t df F degisim Uyar||§2nm|§
Model 1

PNE- Ozverili Kendini 449¢ 2707 (1,29)  7.327* 174

Gelistirme
Model 2 )

PNE- .Ozverlll Kendini 192 1132

Gelistirme

Terk Edilme 514** 3.042 (2, 28) 9.251** .357

*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ilk analize gore, 6zverili kendini gelistirmenin ilk modelde kararsizigi anlamli
derecede yordarken, terk edilmenin (=.420, <.05) analize dahil edilmesiyle yordama

glcunu kaybettigi ve bu kaybin anlamli oldugu bulunmustur (z=2.12, p<0.05).

Tablo-97 Terk Edilme Semasinin Ozverili Kendini Geligtirme Tarafindan

Yordanmasina iliskin Regresyon Analizi

Model Yordayan Faktér Staﬁnd. t df F degisim UyarII:.lenm|§
Model 1
PNE- Ozverili Kendini 501** 3.115 (1, 29) 9.706* 225

Gelistirme
*p<.05, **p<.01. **p<.001, PNE= Patolojik Narsisizm Envanteri.

ikinci analizde ise dzverili kendini gelistirmenin (3=.501, <.01) terk edilmeyi
anlamli derecede yordadigi gézlemlenmistir. Sonug olarak, terk edilmenin 6zverili

kendini gelistirmenin kararsizligi yordamasinda araci role sahip oldugu anlagiimigtir.

Terk Edilme
B=-50** B=.51**
B=.45*
Ozverili Kendini »  Kararsizlik
Gelistirme
B=.19

Sekil-11 Ozverili Kendini Gelistirmenin Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik

Alt Tipini Yordamasinda Terk Edilme Semasinin Araci Rolu
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ALTINCI BOLUM

TARTISMA VE SONUG

6.1. OKB GRUBU ILE KONTROL GRUBUNUN SEMALAR, SEMADAN KAGINMA,
SEMAYlI TELAFi VE PATOLOJIK NARSISiZM EGILIMLERI ACISINDAN
KARSILASTIRILMASINA YONELIK BULGULARIN DEGERLENDIRILMESI

Hem obsesif kompdulsif bozukluklarda hem narsistik bozukluklarda birey ¢ogu
zaman kagingan ya da surekli asir telafi eden gibi, mod kavrami ile tanimlanabilecek
durumlarda bulundugundan, bu bozukluklarda terapi sirasinda, semalara ek olarak
modlardan vyararlanmanin 6neminden bahsedilmistir.®® Bu bilgi g6z oninde
bulundurularak, bulgular, OKB ve patolojik narsisizme iliskin sema terapi mod

modelleri dikkate alinarak bilissel kuram gercevesinde degerlendirilmistir.

6.1.1. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun S$emalarinin ve Toplam S$ema
Puanlarinin Karsilagtinimasina iligkin Bulgularin Degerlendirilmesi

OKB tanisi olan kigilerde 14 sema boyutunun tamaminin kontrol grubuna goére
yuksek oldugu bulunmustur. Bu farkhlik 14 semadan 171’i icin anlamli olup, etki
degerine gore, en fazla etkili olandan en aza dogru i¢ ice gegme/bagimhlik (n,?=.134),
onay arayicilik, ayricaliklilik/yetersiz 6zdenetim, terk edilme, karamsarlik, kusurluluk,
sosyal izolasyon/guvensizlik, basarisizlik, duygulari bastirma, ylksek standartlar,
tehditler karsisinda dayaniksizlik (ny,?=.035), seklinde siralanabilir. Farklilik duygusal
yoksunluk, cezalandiriima, kendini feda semalari icin anlamh bulunmamistir.

Bu bulgular, OKB tanisi olan bireylerde semalari arastiran ge¢gmis ¢alismalar ile
blylk 6l¢iide uyumludur. 2006 yilinda Atalay ve arkadagkar tarafindan Ulkemizde
yapilan ¢alismada, 45 OKB teshisi almis kisi 45 kisilik kontrol grubu ile erken donem
uyum bozucu semalar acgisindan karsilastirimistir. Bu ¢alismada, OKB grubunda
oncelikli olarak sosyal izolasyon, dayaniksizlik ve karamsarlik semalari, bunlar
takiben duygusal yoksunluk, kusurluluk, basarisizlik, yetersizlik, boyun edgicilik,
yuksek standartlar, haklilik ve onay arayicilik semalari kontrol grubuna gore yuksek
bulunmustur.®* Ek olarak bu tezdeki bulgu ile uyumlu olarak cezalandiriima, kendini
feda ve duygusal yoksunluk semalari igin iki grup arasinda anlamli farklilik
bulunmamigtir. 2012 yilinda Kore'de yapilan baska bir ¢alismada, 57 OKB tanili
bireyden olusan grup ile 70 kigilik kontrol grubu erken donem uyum bozucu semalar

acisindan karsilagtirlmis  ve bu g¢alismada da kusurluluk/utang, sosyal

% Young, a.g.e., s. 272.

94 Hakan Atalay vd., “Early Maladaptive Schemas Activated in Patients with Obsessive Compulsive
Disorder: A Cross-Sectional Study”, International Journal of Psychiatry in Clinical Practice, 2008, 12
(4), 268-279.
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izolasyon/yabancilagma ve basarisizlik sema boyutlari igin alinan puanlar OKB
grubunda, kontrol grubuna goére anlamli derecede yliksek bulunmustur.®® 2015 yilinda
yayimlanan, OKB ve panik bozukluk hastalarinda erken dénem uyum bozucu
semalari arastiran baska bir galismada, 55 OKB tanili bireyden olusan grup, 70 kisilik
kontrol gurubu ile karsilastirildiinda, OKB grubunda kusurluluk ve sosyal izolasyon
sema aktivitesinin anlamli derecede fazla oldugu bulunmustur.®® OKB tanisi olan
bireyler ile anksiyete bozuklugu tanisi olan bireylerin erken dénem uyum bozucu
semalarini inceleyen baska bir calismada, bizim ¢alismamizdaki bulgular ile uyumlu
olarak, 18 semanin hepsi OKB grubunda kontrol grubuna gére anlamli derecede daha
aktif bulunmustur.®” OKB tanisi olan ve OKKB tanisi olan bireylerin erken donem
uyum bozucu semalarini arastiran bagka bir ¢calismada, OKB grubunda duygusal
yoksunluk, kuskuculuk, sosyal izolasyon, basarisizlik, badimlilik, dayaniksizlik,
boyun egicilik, duygulari bastirma ve yuksek standartlar semalari anlamli derecede
yiksek bulunmustur.®® Bu bulgular da duygusal yoksunluk semasi disinda, bu
calismadaki bulgular ile uyumludur.

Ozetle, OKB ve kontrol grubunun erken dénem uyum bozucu semalarinin
karsilastiriimasina iliskin bulgularimiz literatr ile blylk élgtide uyumludur. Gegmis
calismalar kendi iclerinde ve bizim bulgularimiz ile karsilastirildiginda bulgulardaki
mindr farkhliklar, c¢alismalardaki o6rneklemlerin farkli kdltlrlerden olmasi ile
aciklanabilir. Bu durum, hem sema sekillenmesinin kultirel farkliliklardan etkilenmeye
acik olmasi, hem de Young Sema Olgedi degerlendirmesinin cevirildigi dile gére
farklilik géstermesi agisindan dikkate degerdir. Ornegin, Young Sema Olgegi 6zgiin
formunda 18 faktére gére degerlendirilirken, Ulkemizdeki gevirisi icin 14 faktore gore
degerlendiriimesi daha uygun gérilmektedir. Buna uygun olarak da 6zgin formun
degerlendiriimesinde ayri puanlanan bazi semalar, Turkce ceviride birlikte
degerlendirilmektedir (Or. Ozgiin formdaki sosyal izolasyon ve kuskuculuk semalari,
Turkge formda sosyal izolasyon/guvensizlik semasi olarak puanlanmaktadir.) Ek
olarak, Kigilerin erken donem uyum bozucu semalari ile ilgili sahip oldugu iggorinun
degisken oldugu dusindldiginde, kendi bildirim dlcekleri kullanilarak edinilmis

bulgularin gercekten az da olsa sapma gostermesi beklenmelidir.®

9 Ji Eun Kim vd., “Relationship Between Early Maladaptive Schemas and Symptom Dimensions in
Patients with Obsessive-Compulsive Disorder”, Psychiatry Research, 2014, 215 (1), 134-140.

9% Kyung-Hwa Kwak ve Seung Jae Lee, “A Comparative Study of Early Maladaptive Schemas in
Obsessive—Compulsive Disorder and Panic Disorder”, Psychiatry Research, 2015, 230 (3), 757-762,
S. 757.

9 Yoosefi, a.g.e, s. 167.

9% Mehrdad Shariatzadeh vd., “Comparison of Early Maladaptive Schemas in Patients with Obsessive-
Compulsive Disorder, Patients with Obsessive-Compulsive Personality Disorder with Healthy
Individuals, Mediterranean Journal of Social Sciences, 2015, 6 (4), 171-181.

9 Atalay, a.g.e., s. 277.
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6.1.2. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun Semadan Kaginma Stillerinin ve Toplam
Kaginma Puanlarinin Karsilastiriimasi na iliskin Bulgularin Degerlendirilmesi

OKB tanisi olan bireyler, kontrol grubu ile semadan kaginma stilleri agisindan
karsilastiriidiginda 6 kaginma stilinden duygu kontroll haricinde tim kaginma stilleri
OKB grubunda yiksek bulunmus olup bu farklilik yalnizca psikosomatizm stili igin
anlamlidir (np?=.094). Bununla birlikte, iki grup arasinda toplam kaginma puani farklilik
gbstermemektedir.

Konuyla ilgili literatlr incelendiginde, OKB tanisi olan bireylerde Young-Rygh
Kacinma Olgegi kullanilarak kaginma stillerinin arastirildig yalnizca bir ¢alismaya
rastlanmistir. 34 OKB tanisi olan birey ile yapilan bu ¢alismada, erken dénem uyum
bozucu semalar, sema modlari ve sema ile basa c¢ikma stilleri arastirilmigtir.1%
Normalde 14 farkh kacinma stili acisindan degerlendirilen Young-Rygh Kaginma
Olgeginin bu calismada, 3 faktor acisindan degerlendirilmesi uygun goérilmustr.
Arastirmacilar, asiri rasyonalizasyon benzeri kaginma davraniglarini tanimlayan
anket maddelerini kapsayan ilk faktorl “psisik kaginma”; madde kullanimi, rahatsizlik
yaratan durumlardan kaginma benzeri davraniglari tanimlayan anket maddelerini
kapsayan ikinci faktéri “davranigsal kaginma”; hayal kurma, TV izleme benzeri
kaginma davranislarini tanimlayan anket maddelerini kapsayan utglncu faktord ise
“disosiyatif kaginma” olarak adlandirmiglardir. Yapilan korelasyon analizleri sonucu
davranigsal kaginmanin OKB semptomlari ciddiyeti ile anlaml derecede iliskili oldugu
ve regresyon analizi sonucu davranigsal kaginmanin OKB semptomlarini yordadigi
bulunmustur. Bu ¢alismada kag¢inma stillerinin dederlendiriimesi i¢in kullanilan faktor
puanlamasi farkl oldugu igin, ayrica dlgegin Tlrkce gevirisinde davranissal kaginma
ile iliskili maddeler puanlamaya dahil edilmedigi i¢in, mevcut ¢alismanin bulgulari ile
tam bir Kkarsilastirima vyapilmasi mumkin olmamaktadir. Benzer olarak,
arastirmacilarin psikosomatizm ile iligkili maddeleri hangi faktorin altinda inceledikleri
belirtiimemistir. Ek olarak bahsedilen ¢alismada, katilimcilarin yarisina yakininda,
cogunluk B kumesi olarak belirtilen, kisilik bozuklugu tanilarinin bulunmasi madde
kullanimi benzeri davranigsal kagcinmanin yuksekligini agiklayabilir.

OKB grubunda kontrol grubuna gére psikosomatizmin anlamli derecede yuksek
bulunmasi ile ilgili olarak, Young-Rygh Kaginma Olgegi'nin bu galismada kullanilan
formu igin psikosomatizm faktériiniin kapsadigi maddeler sindirim sistemi sikayetleri,
tekrarlayan bag agrilarina, kas agrilarina sahip olmak, kendini uyusmus hissetmek,
gun iginde sik sik uyumak ve isler yolunda gitmiyorsa hastalanmak gibi semptom ve

davraniglardir. OKB tanisi olan bireylerde fiziksel rahatsizliklarin varligini arastiran

100 Barbara Basile vd., “Schema Therapy Mode Model Applied to OCD”, Clinical Neuropsychiatry,
2017, 14 (6), 407-414.
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calismalar mevcuttur. Ornegin, obsesif komplilsif semptomlar ile fiziksel rahatsizliklar
arastiran bagka bir calismada, OKB grubunun kontrol grubuna gére daha fazla migren
agrilari, solunum ile ve tiroid ile iligkili rahatsizliklari ve daha fazla alerji problemlerine
sahip oldugu bulunmustur.’®® OKB hastalarinda, sindirim sistemi ile iligkili
rahatsizliklarin varligi ile ilgili olarak, 2006 yilinda yayimlanan bir aragtirmada, irritabl
bagirsak sendromunun prevalansi, kontrol grubu igin yalnizca %2,5 iken OKB grubu
icin %35.1 olarak bulunmusgtur.1%

Bulgulara bilissel kuram cercevesinden bakildiginda ise, OKB tanisi olan
bireylerde, psikosomatik belirtilerin kontrol grubuna goére fazla olmasi OKB’de,
bedensel belirtilere verilen 6nemin fazla olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Korkulan
bedensel duyumlar ile ilgili kendine odaklanma ve tehlikeleri gézleme obsesif
bozuklukta yaygin kullanilan bir bag etme mekanizmasidir.1%

Ozetle, her ne kadar daha énce OKB tanili bireylerde Young-Rygh Kacinma
Olgegi kullanilarak kaginma davraniglarinin arastiriimasi ile iligkili fazla calisma

olmasa da bulgular, belirtilen noktalar géz 6nune alindiginda beklenti ile uyumludur.

6.1.3. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun Semay Telafi Stillerinin ve Toplam
Telafi Puanlarinin Karsilastirilmasina iliskin Bulgularin Degerlendirilmesi

OKB tanisi olan bireylerde Turkce forma ait 8 faktorin de anlamli derecede
yuksek oldugu bulunmustur. Bu faktoérler etki degerine goére, elestiriye
tahammiilsiizlik (np?=.078), kontrol, stati duskinligl, manipilatif olma, asiri
bagimsizlik, mesafelilik, asilik, kendi yonelimlilik (n,>=.024) seklinde siralanabilir.

Literatir incelendiginde, OKB’de sematik edilimleri ve sema ile basa ¢ikma
yontemlerini arastiran bir ¢alismada, OKB tanisi olan bireylerde semayi telafi etme
gabasinin asirihdina iliskin bulgular bulunmustur.°*

Calismamizda, OKB tanisi olan bireylerde, telafi stillerinden elestiriye
tahammulsizligun kontrol grubundan anlamli derecede fazla oldugu bulunmustur.
Literatirde de OKB tanil bireylerin suglama ve elestirilere karsi hassas olduguna
iligkin bulgular vardir.1% Bu durum, elestirinin OKB’li birey igin, Talepkar/Cezalandirici
Ebeveyn modu ile iligkili olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Talepkar ebeveyn tutumu,
cocuga gergekci olmayan standartlara ulagmasi gerektigini 6gretirken, cezalandirici

ebeveyn tutumu bu standartlara ulasmadigi takdirde gocugun cezalandirilacagini

101 witthauer vd., a.g.e., s. 2013.

102 prakash S. Masand vd., “Prevalence of Irritable Bowel Syndrome in Obsessive—Compulsive
Disorder”, CNS Spectrums, 2006, 11(1), s. 21-25.

103 Robert L. Leahy, Roadblocks in Cognitive-Behavioral Therapy: Transforming Challenges into
Opportunities for Change, The Guilford Press, New York, 2003, s. 78-79.

104 Basile, a.g.e., s. 412.

105 Olga Ines Luppino vd., “A Theoretical Integration of Schema Therapy and Cognitive Therapy in OCD
Treatment: Goals and Beliefs of the Obsessive Mind (Part 1), Psychology, 2018, 9, 2261-2277, s. 2270.
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(elestirilmek, yargilanmak, siddet...) Ogretir.’% Sema terapi modeline goére, OKB
tanisi olan bireylerde, vyetiskin yasantida da elestiriimek gibi durumlar,
Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn modunun aktive olmasina sebep olur ve bu modu
takiben de Kizgin Cocuk modu devreye girmektedir.'®” Bu durumda, OKB’nin sema
terapi modeli gercevesinde elestiriye tahammulsizlik, kizgin gocuk modunun elestirel
ebeveyn moduna verdigi tepki olarak yorumlanabilir.

OKB tanisi olan bireylerde kontrol etme telafi stili, kontrol grubuna gére fazla
bulunmustur. Semanin telafisi, gelecekteki muhtemel sorunlari dnlemek amaciyla
semanin aksi yonde davranma olarak dusunuldiginde, OKB'de, asla hata
yapmamasi gerektigine inanan kisi, herhangi bir hataya sebep olmamak amaciyla
asiri  kontrolci ve mikemmeliyetci davranabilmektedir.l®® Bu sayede Kkisi,
gerceklesmesi kontroliiniin disinda olan olasi tehlikeler karsisinda kontrol sahibi
hissetmis olur. Asiri kontrol egilimleriyle belirli bu ruh hali, OKB’nin sema terapi
modelindeki ne pahasina olursa olsun ritiellerini yapmaya, Ustine ustlik her
seferinde daha da kusursuz yapmaya calisan Miukemmeliyetci-Asiri Kontrolci mod
ile uyumludur.

OKB grubunda yine statu duskunltgu telafi stilinin kontrol grubuna gore ylksek
bulunmasi, OKB’li bireyde talepkar ebeveynin gercek¢i olmayan standartlari
temelinde olusmus ylksek standartlar semasi g6z onine alindiginda beklenti ile
uyumludur.

OKB tanisi olan bireylerde manipulatif olmaya yonelik davraniglar da kontrol
grubuna gére ylksek bulunmustur. Young Telafi Olgegi’nde manipulatif olma ile iligkili
maddeler, bireyin, digerlerinin ona verebilecegi zarari 6énlemeye ya da zarari
dizeltmeye yonelik tepkileri tamimlar (Or. “insanlar gerektiginde sasirtip alt
edebilmek icin yollar ararim, dolayisi ile benden faydalanamazlar veya bana kotulik

yapamazlar.”, “Hakkim olani aldigimdan ve aldatiimadigimdan emin olmak i¢in ¢ok

ileri gidebilirim.”, “intikam almadan éfkem dinmez.”). OKB’li bireyin, insanlarin ona
zarar verecegi beklentisi icinde olmasi tehlikeler kargisinda dayaniksizlik semasi ile
iliskilendirilebilir. Bu durumda, digerleri ona zarar vermeden, digerlerini “alt etmeye”
yonelik duygu, dusunce ve davraniglar; OKB’li bireyde, tehlikeler karsisinda
dayaniksizlik semasinin asiri telafisi olarak degerlendiriimesi sema terapi modeli

acisindan uygun olur.

106 Katia Tenore vd., “A Theoretical Integration of Schema Therapy and Cognitive Therapy in OCD
Treatment: Conceptualization and Rationale (Part 11)”, Psychology, 2018, 9, 2278-2295, s. 2283.

107 Tenore, a.g.e., s. 2284.

108 Ellen Gross vd., “Treating OCD with the Schema Mode Model”, Michiel van Vreeswijk vd., (Eds.), The
Wiley-Blackwell Handbook of Schema Therapy: Theory, Research, and Practice, John Wiley &
Sons, Ltd., 2012, 173-184, s. 175-176.
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OKB tanisi olan bireylerde telafi stillerinden agiri bagimsizlik kontrol grubuna
gére yilksek bulunmustur. Young Telafi Olgegi'nde asiri bagimsizlik telafi stili, kimse
tarafindan karisiimamak, kendine yetebilmek ile iligkili maddeler ile tanimlanmigtir

(Or. “Hayatimla ilgili bir sey sOyleyen, bana karigan insanlardan hoslanmam.”, “Kendi

kararlarimi almak ve kendime yeterli olmak benim igin hayati 6nem tasir.”, “istedigimi
yapma 6zgurlugim olmasi igin “bagimsiz biri” olmay tercih ederim.”). Literaturde,
OKB, kronik agri bozuklugu ve yeme bozukluklarinda, erken donem uyum bozucu
semalarin arastirildigi bir calismada, OKB tanisi olan bireylerin, diger iki gruba gore
kiyasla bagimllik ve yetersiz 6zdenetim semalarindan daha yiuksek puan aldiklari
gosterilmistir.1%° Bizim ¢calismamizda da OKB grubunda bu semalar kontrol grubundan
fazla bulunmustur. Yine ayni ¢alismada, Talepkar ve Cezalandirici Ebeveyn modiari
OKB grubunda diger iki gruba gore anlamli derecede daha aktif bulunmustur.t©
Dolayisiyla, bagimhlik egilimleri olan ve Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn modu
tarafindan surekli denetlenen veya ne yapmasi gerektigi séylenen OKB'li bireyin, bu
semalari ile basa cikmak amaciyla asiri bagimsizlik telafi stilini kullanmasi sema
terapi modeli ile uyumludur.

OKBP’li bireylerde semay! telafi stillerinden mesafelilik kontrol grubuna gére fazla
bulunmustur. Young Telafi Olgegi'nde mesafelilik, kendini, duygularini gizleme ile
iliskili maddeler ile tanimlanmistir (Or. “Kendimden emin olmasam da veya kendimi
kirlmis hissetsem de baskalarina hep giiclii gériinmeye calisirm.”, “insanlarla
aramda mesafe birakirnm; bu sayede benim izin verdigim kadar beni tanirlar.”). Bu
bulgular, OKB tanisi olan bireylerde, kendisine aci veren erken ddonem uyum bozucu
semanin aktive olmamasi icin girdikleri Kopuk Korungan mod ile iligkilendirilebilir.
Modele gére, OKB tanisi olan bireyler, kopuk korungan mod ile kendilerini insanlardan
uzak tutarak kusurlarinin fark edilmesi ya da elestiriimek gibi tehditlerden kaginmis
olurlar. Dolayisiyla bulgu beklenti ile uyumludur.

OKB tanisi olan bireylerde telafi stillerinden asilik kontrol grubuna goére ylksek
bulunmustur. Young Telafi Olgeginde asilik telafi stili kurallardan hoglanmama,
otoriteye kargl koyma ile iligkili maddeler ile tanimlanmistir (“Kendimi asi biri olarak
gorurum ve genellikle otoriteye kargi koyarim.”, “Kurallardan hoglanmam ve onlari
cignemekten mutlu olurum.”, “Kendimi ifade ederken siklikla patavatsiz veya
duyarsizimdir.”). OKB tanisi olan bireylerde, bireye kargi surekli elestirel ve ondan

kurallara sorgusuzca uymasini bekleyen Talepkar/Ebeveyn modu, beklentilerin gok

109 Ulrich Voderholzer vd., “A Comparison of Schemas, Schema Modes and Childhood Traumas in
Obsessive-Compulsive Disorder, Chronic Pain Disorder and Eating Disorders”, Psychopathology,
2013, 47 (1), s. 4.

110 voderholzer, a.g.e., s. 5.
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yuksek olmasi gibi durumlarda Kizgin Cocuk modunun aktive olmasina sebep
olmaktadir.!*2 Dolayisiyla, asilik telafi stilini, kizgin gocuk modunun elestirel ebeveyn
moduna verdigi pasif agresif bir tepki olarak yorumlamak sema terapi modeli
acisindan uygun olur.

Son olarak, kendi yonelimlilik telafi stili OKB tanisi olan bireylerde kontrol
grubuna gére anlaml derecede yiiksek bulunmustur. Young Telafi Olgegi'nde kendi
yonelimlilik, kendini ihtiyaglarina gére davranma ile iligkili maddeler ile tanimlanmistir

(Or. “Genellikle kendi ihtiyaclarimi baskalarininkinden énde tutarim.” “Diger insanlar
gibi 6nce kendimi distnirim.”). Bu telafi stilini de yine bireyin, ondan strekili
beklentisi olan, kendi isteklerini ona dayatmaya calisan Talepkar Ebeveyn’e tepkisi
olarak yorumlamak sema terapi acisindan uygundur.

Ozetle, OKB tanili bireylerin ve herhangi bir tanisi olmayan bireylerin sema ile
basa c¢ikma yontemlerinden telafi stillerinin karsilastirilmasi sonucu ulastigimiz

bulgular hem literatlr ile hem de sema terapi modeli ile uyumludur.

6.1.4. OKB Grubu ve Kontrol Grubunun Patolojik Narsisizm Egilimleri Agisindan
Karsilastinlmasina iliskin Bulgularin Degerlendirilmesi

OKB tanisi olan bireylerin Patolojik Narsisizm Envanteri’nden aldiklari toplam
puanin kontrol grubundan anlaml derecede ylksek oldugunu gdsteren bulgulara
ulagiimigtir (ny?=.121). Bununla birlikte, patolojik narsisizm iki boyutlu olarak ele
alindiginda, hem blyiklenmeci (np?=.103), hem kirilgan narsisizm (ny?=.111),
egilimleri, OKB tanili bireylerde kontrol grubuna goére anlaml derecede fazla
bulunmustur. Ek olarak, 7 patolojik narsisizm alt élgeginden hepsi OKB tanisi olan
bireylerde kontrol grubuna gére yuksek olup, bu farkhliklardan 6’si anlamhdir. Bu
faktorler etki degerine gore su sekilde siralanabilir: yetkili olma ofkesi (ny?=.160),
kosullara dayali kendilik saygisi (np,?>=.118), kendini gizleme (n,?=.069), Ozverili
kendini gelistirme (n,>=.066), kendini azimsama (ny?=.055), grandiyéz fantezi
(Np?=.029). Yalnizca insanlari sémiricilik iki grup arasinda anlamli derecede farkli
bulunmamistir.

Daha 6nce OKB tanisi olan bireylerde patolojik narsisizmin biligsel kuram
cercevesinde incelendigi bir c¢alisma olmasa da literatirde obsesyon ve
kompdulsiyonlarin  narsistik  egilimler ile iliskisinden bahseden c¢alismalar
bulunmaktadir. Kirilgan narsisizm ile norotisizmin kendi aralarinda ve psikopatoloji ile

iliskisini inceleyen bir arastirmada, obsesif kompulsif patoloji patolojik narsisizmin

112 | uppino, a.g.e., s. 2268.
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kirllganlk boyutu ile anlamli ve yiksek iliski gostermektedir.’'® Obsesif kompdlsif
bozukluk ile kisilik bozukluklarinin birlikteligini arastiran bir ¢galismada, OKB’si olan
bireylerde en sik obsesif kompdlsif kisilik bozuklugu ve bunu takiben narsistik kisilik
bozuklugu komorbid bulunmustur.*'* Bununla birlikte, eksen | bozukluklarinda,
narsistik kisilik bozuklugunun prevalansini arastiran baska bir calismada, OKB tanisi
olan bireylerde NKB prevalansi ¢ok diislik ya da yok olarak bulunmustur.'*> Narsizm
ve obsesif komplilsif bozuklukta dominantlik ve otoriter egilimlerini arastiran bir
calismada, iki patoloji de dominantlik ve otoriterlik egilimleri ile iligkili bulunmustur.1®

OKB/obsesif kisilik/obsesif komplilsif kisilik bozuklugu, ile patolojik
narsisizm/narsistik kisilik bozuklugu iliskilendiren teorik literatir incelendiginde hem
bilissel hem psikanalitik temelli terapilerde iki egilimin iliskisinden bahseden yayinlara
rastlamak muoamkdandur. Bir calismada, Muikemmeliyetcilik ile duygusal
uzaklk/sodukluk narsistik kisilik bozuklugu ve obsesif kompllsif bozuklugu olan
bireylerde ortak bulunmustur.!*” Ayrica, Beck ve ark.’a gore hem obsesif komplilsif
kisilik bozuklugu hem narsistik kisilik bozuklugunda bireyler mikemmeliyetci olup, bir
gorevi baskalarinin onlardan daha iyi yapamayacaklarini distinme egilimindedirler.
Ancak obsesif kompulsif kisilik bozuklugunda birey genellikle, kendine karsi elestirel
olurken, narsistik kisilik mikemmele ulastigini varsayar.!® Ancak narsisizm,
buyuklenmeci ve kirilgan olmak tzere iki boyutlu ele alindiginda, kirilgan boyutundaki
kisilerin de kendilerine karsi elestirel, 6z saygisi kolaylikla zedelenen kisiler oldugu
sOylenebilir 1*° Bu sebeple obsesif komplilsif belirtilerin 6zellikle kirllgan narsisizm ile
iligkili olabilecedi dusunulebilir. Psikanalitik egilimli yayinlar incelendiginde ise,
Salzman, grandiyozite ve omnipotanstan (her seyi yapabilme) obsesif kompuilsif
karakterin 6zellikleri olarak bahseder. 1° Ona gore, obsesif kompulsif karakter icin
buyuklenmecilik zayiflik ve asagilik duygulari ile bag etmenin bir yoludur. Obsesif
kisilik, obsesyon ve kompdlsiyonlari sayesinde kontrolde olma ve gugli olma
illizyonunu surdirmektedir. Bu tanimlama, sema terapi modelinin, OKB’deki

elestiriye tahammulsuzlUk, kontrol etme davraniglarinin asiriligini, erken donem uyum

113 Joshua D. Miller vd., “Vulnerable Narcissism Is (Mostly) a Disorder of Neuroticism”, Journal of
Personality, 2018, 86 (2), 186-199.

114 Bulli, a.g.e., s. 365-376.
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Disorders”, 1996, 3 (6), Harvard Review of Psychiatry, 326-340.
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Psicologia Clinica, 2007, 3, 288-297.
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Press, New York, 2008.

118 Beck, a.g.e., 2004, s. 328.
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Differences, 2002, 33, 379-391.
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bozucu semayi telafi etme seklinde agiklamasi ile de uyumludur. Hem narsistik kisilik
bozuklugu hem obsesif kompulsif kisilik bozuklugu, kimlik bozulmasi gibi durumlar ile
iliskilendirilmis patolojilerdir.'?* iki bozuklukta da kendilik ile ilgili kirilgan, ¢ogunluk
olumsuz ve stabil olmayan bir kendilik algisi bulunmaktadir.*?> Daha 6nce yapilmis bir
calismada kendilik ile iliskili ambivalans hem narsistik hem obsesif kompdulsif Kisilik
bozukluklariyla ve ayni zamanda bagimhlik kisilik stili ile iligkili bulunmustur.'?® Yine
psikanalizde narsisizmi ilk calisanlardan Kernberg, obsesif kisilikteki inatcilik ve
muhalefet halini narsisizmle iligkilendirmistir.'?* Yine psikanalitik egilimli bagka bir
makalede, asiri mikemmeliyetcilik, entelektiellige asiri dnem gibi 6zellikler gdsteren
obsesif 6zellikli narsistik karakter tanimlanmistir.??® Freud, temizlik takintisi gibi
obsesyon ve kompulsiyonlari, kisiye digerlerinden temiz ve Ustun oldugu hissi vererek
blylUklenmeci, dolayisiyla narsistik bir doyum sagladigi seklinde yorumlamistir.126

Calismamizda, Patolojik Narsisizm Envanteri'ne ait 7 alt 6lgekten 6'sinin OKB
grubunda kontrol grubuna gore anlamli derecede ylksek bulunmustur. Bu
faktorlerden ilki olan yetkili olma ofkesi, kisinin baskalari icin yaptiklarinin fark
edilmesine dair beklentileri ve elestiri karsisinda dfkelenmesi ile ilgili maddeler ile
tanimlanmistir (Or. “insanlar onlar igin tim yaptiklarimi farketmedikleri zaman gok
sinirlenirim.”, “Elestirildigim zaman o6fkelenirim.” “Bagkalari ne kadar iyi bir insan
oldugumu farketmediklerinde rahatsiz olurum.”, “Bagkalari benimle ayni distincede
olmadiginda c¢ok o&fkelenebilirim.”). Semayi telafi yontemleri ile ilgili bulgularin
degerlendirildigi kisimda da deginildigi gibi, OKB tanili bireylerde, elestiri karsisinda
ofkelenme, Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn modunun elestirileri ile aktive olan Kizgin
Cocuk’un o&fkesi ile agiklanabilir. Benzer sekilde, OKB’li bireyin baskalari igin
yaptiklarinin fark edilmesini istemesi, higcbir zaman memnun edemedigi Talepkar
Ebeveyn’e kendini gbsterme ¢abasini yansitiyor olabilir.

Patolojik Narsisizm Envanteri’nde, kosullara dayali kendilik saygisi, kendilik ile
ilgili duygu ve dusuncelerin, baskalari tarafindan fark edilmek, ilgileniimek,
begenilmeye bagl olmasini betimleyen maddeler ile tanimlanmigtir (Or. “Bagkalari

beni fark etmedigi zaman kendimi degersiz hissederim.”, “Bazen, kendi degerimden

emin olabilmem icin hayatimda benim icin onemli insanlarin varligina gereksinim

121 Sunil S Bhar, Self-Ambivalence in Obsessive-Compulsive Disorder, Psikoloji Bolimii, Melbourne
Universitesi, Melbourne, 2004, s. 144. (Yayimlanmig Doktora Tezi)

122 Bhar, a.g.e., s. 145.

123 Bhar, a.g.e., s. 178-179.

124 Otto F. Kernberg, Borderline Conditions and Pathological Narcissism, Jason Aronson, New York,
1975, s. 238.

125 Cheryl Glickauf-Hughes ve Marolyn Wells, “Narcissistic Characters with Obsessive Features:
Diagnostic and Treatment Considerations”, The American Journal of Psychoanalysis, 1995, 55 (2),
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duyarim.”, “Bagka insanlarin bana hayranlik duydugunu bilmezsem kendimi iyi
hissetmekte zorlanirim.”). Kendilik ile iligkili ambivalans hem bagimhlik hem obsesyon
ve kompdilsiyonlar ile iligkili bulunmustur.'?” Bir galismada duslik 6zgliven OKB ile
iliskilendirilmistir.1?® Salzman’a gore obsesif yapi, grandiyozite ve asagilik duygulari
arasinda gidip gelen bireyin kendini kontrol etme gabasinin tGriinidir.*?® Narsisizmde
de birey dalgalanan kendlik saygisi sebebiyle iligkilerinde surekli olarak onaylanma
aramaktadir. Kernberg bu durumu soguk, narsistik ve asiri-koruyucu anne modeli ile
iliskilendirmistir.2*° Kernberg'in narsisizm igin tanimladigi bu ebeveyn modeli OKB
tanisi olan bireylerin sahip oldugu asiri koruyucu, reddeden ve soguk ebeveyn modeli
ile birebir uyusmaktadir.*®! Dolayisiyla kosullara dayali kendilik saygisinin OKB tanisi
olan bireylerde gorulmesi beklenti ile uyumludur.

Patolojik Narsisizm Envanteri'nde kendini gizleme, bireyin kendi ihtiyaglarini ve
zayifliklarini digerlerinden gizlemesi ile iligkili 6lcek maddeleri ile tanimlanmistir (Or.
“Yardim istemekten nefret ederim.”, “Baskalarinin beni muhtac ve bagimh

LT}

gormesinden korktugum igin ihtiyaclarimi siklikla gizlerim.”, “Kendimde hissettigim
zayifliklari baskalarina gostermekte zorlanirm.”, “Baska insanlara bel baglamaya
katlanamam, c¢inkl kendimi zayif hissetmeme neden olur.” OKB’li bireyin kendi
ihtiyaglarini gizleme egilimleri boyun egicilik, onay arayicilik semalari ile iligkili
olabilecegi, zayifliliklarini gizleme egilimleri kusurluluk, duygusal yoksunluk sosyal
izolasyon semalari ile iligkili olabilir.*2 Bagimli goérilme korkusu, OKB’'de yaygin
olarak gorllen bagimhlik ile ilgili semalarini*®*®* Ek olarak, her seyi mikemmel
yapmadigi slrece ebeveyn tarafindan kabul edilmeyecegi inanci da OKB tanisi olan
bireylerdeki kendini gizlemenin sebebi olabilir. OKB tanili birey, obsesif ailelerde
yaygin olan suglamanin®®* nesnesi olmak istemedigi icin hem de onaylanmak igin
kendini ve ihtiyacglarini gizliyor olabilir. Ayni sekilde, 6nhemsenmeyecegini dusundugu
icin de ihtiyacglarini gizliyor olabilir.**

Patolojik Narsisizm Envanteri’'nde 6zverili kendini gelistirme, bireyin iyi bir insan

oldugunu kanitlamak adina fedakarlik yapmasi gibi davranislar ile betimlenmigtir (Or.

127 Bhar, a.g.e., s. 179.
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“‘Bana guvenen arkadaslarimin olmasindan hoslanirim, c¢lnki kendimi 6nemli
hissetmemi sagdlarlar.”, “Yaptigim fedakarlklar araciligiyla ne kadar iyi bir insan
oldugumu gdstermeye calisirm. “). OKB’li bireyin guvenilir ve iyi bir insan oldugunu
kanitlamak igin insanlara yardimda bulunmasi, Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn
tarafindan onaylanma arzusunun sonucu olabilecegi gibi yogun sucluluk duygularini
dengelemenin bir yolu da olabilir. Ek olarak bireyin, gecmiste, bakim veren tarafindan
fark edilmemis ve karsilanmamis ihtiyaglarini yetiskinliginde baskalarina ilgi
gostererek karsilamaya calismasi, OKB’li vakalarda olasi bir senaryodur.12®

Patolojik Narsisizm Envanteri’nde kendini azimsama, bireyin insanlar tarafindan
hayal kirikligina ugratilacagi beklentisi ile onlardan kaginmasi gibi davranislar ile
betimlenmistir (Or. “Bazen, beni hayal kirikligina ugratacaklarindan endise ettigim icin
insanlardan kacinirm.”, “Bazen, onlardan istedigim seyleri yapmayacaklarindan
korktugum icin insanlardan kacinirm.”, “Bazen, onlar igin yaptiklarimi
onaylamayacaklarindan endise duydugum icin insanlardan kaginirm.”). OKB'li
bireyin onaylanmama, ihtiyaclarini karsilamama korkusu ile insanlardan kaginmasi,
kaygill kagingan baglanmaya egilimi oldugu dusundldiginde,*®” beklenti ile
uyumludur.

Patolojik Narsisizm Envanteri’nde grandiyoz fantezi, buyuklenmeci hayaller ile
iligkili 6lgek maddeleri ile tanimlanmigtir (Or. “Siklikla gevremdeki diinya (zerinde
muazzam bir etkim oldugunu hayal ederim.”, “Siklikla erisemeyecegdim buyuklikteki
seyleri gergeklestirdigimi hayal ederim.”, “Siklikla ¢abalarim igin ddullendirildigimi
hayal ederim.”). Grandiy6z fantezilere iligkin bu bulgular, OKB’li bireyin, Talepkar
Ebeveyn’in ulagiimasi mumkin olmayan standartlarina erisme ve sonunda
odullendirildigini hayal etmesi ile agiklanabilir. Sema terapi modeline gére de OKB'li
birey, bu etkinin altinda, Mikemmeliyetgi-Asiri Kontrolci modda, bu 6dulin hayaliyle
obsesyon ve kompllsiyonlarina durmaksizin devam eder.'38

Patolojik Narsisizm Envanteri'nde insanlari somdiricilik (n,?=.011, ns).,
ihtiyaglar dogrultusunda digerlerini yonlendirebilmek ile iligkili 6lcek maddeleri ile
tanimlanmigtir (Or. “Herhangi bir kimseyi istedigim herhangi bir seye inandirabilirim.”,
“Insanlari bir kitabi okur gibi okuyabilirim.”). Patolojik narsisizmin insanlari
sOmurlcilik alt 6lcek puani, OKB tanisi olan bireylerde, kontrol grubuna gére anlamh
derecede farkh bulunmamig olup bu bulgu beklenti ile uyumludur.

Ozetle, literatir bilgileri 1siginda, OKB tanili bireylerde, genel olarak patolojik

narsisizmin, iki patolojik narsisizm boyutunun ve alti patolojik narsisizm alt dlgek

136 (::)zekin-(:)ncijer, a.g.e., s. 34.
137 Ozekin-Oncter, a.g.e., s. 31.
138 Tenore, a.g.e., s. 2285-2289.
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puaninin kontrol grubuna gére anlaml derecede yiuksek olmasi gerek sema terapi

modeli gerekse arastirmanin hipotezleri agisindan uyumludur.

6.2. OKB TANISI OLAN BIREYLERDE KORELASYON, REGRESYON VE
ARACILIK ANALIZLERI iLE ILISKILi BULGULARIN DEGERLENDIRILMESI

Bu bdlimde, genel olarak obsesyon ve kompdlsiyonlar ile 6 alt tipin patolojik
narsisizm, erken dénem uyum bozucu semalar, semadan kaginma ve semay telafi

stilleri ile iligkileri ile bunlar tarafindan yordanmasina yonelik bulgular tartisiimistir.

6.2.1. Obsesyon ve Kompiilsiyonlara iligkin Bulgularin Degerlendirilmesi

Genel olarak obsesyon ve kompilsiyonlar, 14 erken dénem uyum bozucu
semadan basarisizlik, sosyal izolasyon/guvensizlik, duygulari bastirma, i¢c ice
gecme/bagimhlik, terk edilme, kusurluluk, dayaniksizlik ile anlamli korelasyon
goOstermektedir. Yapilan regresyon analizleri sonucunda, genel olarak obsesyon ve
kompdulsiyonlari yordayan semalar duygulari bastirma ve terk edilme olarak
bulunmustur. ilgili regresyon analizine bakarak, obsesyon ve kompiilsiyonlarin en
gugcli sematik yordayicisinin duygulari bastirma semasi oldugu soylenebilir.

LiteratUr incelendiginde daha dnce de OKB ve OKKB’de erken donem uyum
bozucu semalarini arastiran bir calismada duygulari bastirma semasi OKB grubunda
kontrol grubuna goére anlamli derecede ylksek bulunmustur.t*® Yine ayni galismada,
OKKB grubunda kontrol grubuna goére terk edilme semasi anlamli derecede fazla
bulunmustur.’® Yine baska bir galismada OKB grubunda kontrol grubuna goére
duygulari bastirma ve terk edilme semalari anlamli derecede yliksek bulunmustur.!4
Ek olarak, OKB’de terk edilme semasi bilissel davranisgi terapi etkinliginin olumsuz
yordayicisi olarak bulunmustur.!*> Bir bagska calismada ise OKB’de duygulari
bastirma semasi Maruz Birakma ve Tepki Onleme sirecini olumsuz etkiledigi igin
bilissel davranisgi terapi etkinliginin olumsuz yordayicisi olarak bulunmustur.#®
Dolayisiyla bulgular literatur ile uyumludur.

Korelasyon analizi bulgularina gére, VOKO Olgegi'nden alinan toplam puan ile
Olculen obsesyon ve kompllsiyonlar, patolojik narsisizm ile anlamli pozitif korelasyon
gostermektedir. Benzer sekilde, obsesyon ve kompulsiyonlar, patolojik narsisizmin

hem buyuklenmeci hem kirilgan boyutu ile anlamli korelasyon gostermektedir. Yine
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142 Nicola Thiel vd., “The Prediction of Treatment Outcomes by Early Maladaptive Schemas and Schema
Modes in Obsessive-Compulsive Disorder”, BMC Psychiatry, 2014, 14 (362).

143 Aashild Tellefsen Haaland vd., “The Role of Early Maladaptive Schemas in Predicting Exposure and
Response Prevention Outcome for Obsessive-Compulsive Disorder’, Behaviour Research and
Therapy, 2011, 49 (11), 781-788.

114



patolojik narsisizm alt dlceklerinden 6zverili kendini geligtirme, kendini azimsama ile
anlamli korelasyon gostermektedir. Patolojik narsisizm ile ilgili 6lcekler de regresyon
analizine dahil degildiginde ise, patolojik narsisizm toplam puani duygulari bastirma
semasi ile birlikte obsesyon ve kompulsiyonlari yordamistir. Patolojik narsisizm
kirilganlik puani duygulari bastirma semasi ile birlikte obsesyon ve kompdlsiyonlari
yordamigtir. Patolojik narsisizmin o6zverili kendini gelistirme alt 6lgcedi duygular
bastirma semasi ile birlikte obsesyon ve komplilsiyonlari yordamistir.

Literatiirde, bu calismada oldugu gibi, Vancouver Obsesif Komplilsif Olcegi ile
Patolojik Narsisizm Envanteri alt dlgekleri arasinda korelasyon iligkisinin calisildigi
herhangi bir calisma bulunmamaktadir. Buna karsilik, kirilgan narsisizm ile
norotisizmin kendi aralarinda ve psikopatoloji ile iligkisini inceleyen bir arastirmada,
obsesyon ve komplilsif patoloji, kirilgan narsisizm ile anlamli ve ylksek iligki
gostermektedir.'** Bu galismada, bizim ¢alismamizda oldugu gibi, obsesif kompiilsif
belirtilerin patolojik narsisizmin buyuklenmeci boyutundan ¢ok kirilgan boyutu ile iligkili
bulunmasi ¢alismamizin hem hipotezleri hem sonuglari ile uyumludur.

Young Sema Olgegi'nde duygulari bastirma kisinin duygularini gésterememesi,
Ozellikle olumlu duygulari géstermeyi utang verici bulmasi, bu sebeple insanlara karsi
mesafeli olup, baskalarinin yaninda i¢ten ve cana yakin davranamamasi gibi tutumlar
ile betimlenmistir. Patolojik narsisizmin &zverili kendini gelistirme faktorl ise,
digerlerinin ihtiyaclarini kargilayarak ne kadar iyi ve guvenilir biri oldugunu
kanitlamaya ydnelik davraniglar ile tanimlanmistir. Dolayisiyla bulgularimiza gére,
kendilik degerinin bagkalari igin yapilan yardimlarin fark edilmesine ve takdir
edilmesine bagl olmasi ve duygulari bastirma arttikga obsesyon ve komplsiyonlarin
siddeti artmaktadir. Bu egilim, OKB tanisi olan bireylerin baglanma figurleri ile
iliskisine bakarak anlasilabilir. OKB’li bireylerin ailelerinde egitim stilinin ahlak,
performans ve acimasiz yuksek standartlara ulasma konusunda oldukga kati oldugu
bilinmektedir.1*> OKB tanisi olan kisi bu standartlara ulasamadigini diisiindiginde
yogun sugluluk duygulari yasamaktadir.!*® Dolayisiyla, olasi sugluluk duygusunu
onleyebilmek OKB'li bireyin temel gayelerinden biridir’4” Boylelikle, digerlerinin
isteklerine yonelmeyi ve digerlerinin yuksek standartlarina ulasmak igin ¢aligmayi ve
bunu yaparken kendi ihtiyag ve duygularini bastirmay1 6grenmigtir. Ek olarak, OKB

tanisi olan bireylerde duygulari gormezden gelip bastirma anksiyete ile basa
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cikmanin bir yolu olarak kullaniimaktadir.1*® Dolayisiyla, kendilik degerinin bagkalari
icin yapilan yardimlarin fark edilmesine ve takdir edilmesine bagli olmasi ve duygulari
bastirma arttikga obsesyon ve kompulsiyonlarin giddetinin artirmasina yonelik bulgu,
bireyin ebeveyn tarafindan takdir ediimek ve suglanmamak igin gelistirdigi bir
mekanizma olarak yorumlanabilir.

Obsesyon ve kompllsiyonlarin semadan kaginma stilleri ile iligkisini arastiran
korelasyon analizi sonucu, VOKO’den alinan toplam puan psikosomatizm ve aktivite
ile zihinden uzaklastirma kaginma stilleri ile anlamli pozitif iligkili bulunmustur. Yapilan
regresyon analizleri sonucunda ise genel olarak obsesyon ve kompllsiyonlari
yordayan semadan kaginma stili psikosomatizm olarak bulunmustur. Patolojik
narsisizm ile ilgili dlgekler de analize dahil degildiginde ise, psikosomatizm kaginma
stili, patolojik narsisizm toplam puani, patolojik narsisizm kirilganlik puani ve patolojik
narsisizmin ozverili kendini gelistirme alt dlgek puanlari ile birlikte ayri ayri obsesyon
ve kompdulsiyonlari yordamistir.

Daha 6nce Vancouver Obsesif Kompiilsif Olcedi ve Young-Rygh Kacinma
Olcedi kullanilarak OKB tanisi olan bireylerde obsesyon ve kompdlsiyonlarin semadan
kaginma stilleri ile iligkisini arastiran bir calisma yapilmamis olsa da obsesif kompuilsif
semptomlarin fiziksel semptomlar ile iligkisini arastiran galismalar mevcuttur. Ornegin,
bir calismada, somatizasyon ve obsesif komplilsif belirtiler arasinda anlamli yliksek
pozitif iligkili bulunmustur.**® Yine Cin'de, yapilan bir galismada, hapishanede tip
¢alisanlarinda, obsesif komplilsif semptomlar ve somatizasyon ylksek pozitif anlaml
iligkili bulunmustur.’®® Baska bir galismada, 12 ay boyunca obsesyon ve
kompdulsiyonlar ile fiziksel semptomlar takip edilmis ve obsesyon ve kompdilsiyonlara
sahip olmak ile, migren agrisi, solunum ile ve tiroid rahatsizliklari ve aler;ji
problemlerine sahip olmak iligkili bulunmustur.'®! Bulgular, OKB’de bedensel belirtiler
ile ilgili kendine odaklanmanin fiziksel semptomlarin fark edilmesinin artmasina sebep
olmasi ile de agiklanabilir.*®? Baglanma figiri ile iligki agisindan degerlendirildiginde
ise, OKB’de kendilik degerinin baskalari icin yapilan yardimlarin fark edilmesine ve
takdir edilmesine bagl olmasi ve psikosomatik semptomlar arttikca obsesyon ve

kompdlsiyonlarin artmasi, OKB’li bireyin surekli kusursuz gézikme g¢abasi iginde
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problemlerini ancak psikosomatik semptomlar ile ifade edebiliyor olmasi ile iligkili
olabilir.

Obsesyon ve kompdlsiyonlarin sema ile basa ¢ikma ydntemlerinden telafi ile
iliskisini arastiran korelasyon analizi sonucu, VOKO toplam puaninin higbir telafi stili
ile anlamli iligkili gostermedigi bulgusuna ulagiimigtir. Regresyon analizinde de telafi
stilleri genel olarak obsesyon ve kompulsiyonlari tek basina yordamamaktadir. Ancak
patolojik narsisizm ile ilgili olcekler regresyon analizine dahil edildijinde, kendi
yonelimlilik ve kontrol telafi stilleri patolojik narsisizm ile birlikte obsesyon ve
kompdlsiyonlari yordamistir. Bu denklemde, kendi yénelimliligin katsayisi negatiftir.
Dolayisiyla, kendi ihtiyaglarini digerlerinin ihtiyaclarinin éntine koyma azaldik¢a ve
hata yapmamak icin ¢cok ¢cabalamak, en iyi en basarili olmak icin ¢ok ¢cabalamak ve
baskalarini kontrol etme gibi edilimler ve patolojik narsizim arttikca obsesyon ve
kompllsiyonlar artmaktadir. Yine kendi yonelimlilik ve kontrol telafi stilleri patolojik
narsisizmin kirilgan boyutu ile birlikte obsesyon ve kompdilsiyonlari yordamistir. Kendi
ihtiyaclarini digerlerinin ihtiyaclarinin 6nine koyma azaldik¢a ve hata yapmamak igin
¢ok cabalamak, en iyi en basarili olmak icin ¢ok ¢abalamak ve baskalarini kontrol
etme gibi egilimler ve kirilgan narsizim arttikca obsesyon ve kompdlsiyonlar
artmaktadir. Patolojik narsisizmin 6zverili kendini gelistirme alt dlgegi, obsesyon ve
kompulsiyonlari tek basina yordamaktadir. Dolayisiyla, kendilik degerinin kisinin ne
kadar iyi, glvenilir ve yardimsever oldugunun baskalar tarafindan bilinmesine bagli
olmasi egdilimi arttik¢ca obsesyon ve kompdlsiyonlar artmaktadir.

OKB tanisi olan bireylerde, digerlerinin isteklerine gére hareket etme, bununla
birlikte yaptigi her iste en iyi en basarili olmaya ve bunu yaparken de asla hata
yapmamaya ¢alismasi, énceki paragraflarda agiklandigi gibi cezalandiriimaya iligkin
korkular ve sucluluk hissi yaratacak olasi hatalari 6nleme ¢abasi olarak
yorumlanabilir. Digerlerini kontrol egilimi de yine digerlerinin ihmalkarliindan dolayi
dogabilecek hatalari ve yine olasi sucluluk duygularini engelleme c¢abasi olarak
g6zukmektedir. OKB’li birey igin sugluluk, ebeveynin kurallarini ihlal etmenin
kacinilmaz sonucu olarak algilandigi ve ayni zamanda cezalandirilma ya da sevginin
cekilmesi riski tasidigl icin ne pahasina olursa olsun kacginilmasi gereken bir
duygudur.'®® Bulgularimizla uyumlu olarak, heniiz yeni yapilmis bir calismada, OKB
tanisi olan bireylerde, obsesyon ve kompulsiyonlari tetikleyen i¢ sesin otoriter,

cezalandirici, agagilayici ebeveyn seslerinin yansimasi oldugu gosterilmistir.*>*

153 Barbara Basile vd., “Early Life Experiences in OCD and Other Disorders: A Retrospective
Observational Study Using Imagery with Re-Scripting”, Clinical Neuropsychiatry, 2018, 15 (5), 299-305,
s. 303.

154 Brenda Chiang ve Christine Purdon, “Have | Done Enough to Avoid Blame? Fear of Guilt Evokes
OCD-Like Indecisiveness”, Journal of Obsessive-Compulsive and Related Disorders, 2018.
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6.2.2. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Bulasmal/Kirlenme Alt Tipine iliskin
Bulgularin Degerlendirilmesi

Obsesyon ve kompllsiyonlarin bulagsma/kirlenme alt tipinin arastirmadaki diger
degiskenler ile korelasyonunu arastiran analizler, bulagsma/kirlenmenin cinsiyet
faktoru ile ve erken dénem uyum bozucu semalardan yalnizca basarisizlik ile anlaml
iliskiye sahip oldugunu gostermistir. Yapilan regresyon analizleri sonucunda, 14 erken
dénem uyum bozucu semadan basarisizlik, obsesyon ve kompdlsiyonlarin
bulasma/kirlenme alt tipininin en gugli yordayicisi olarak bulunmustur. Cinsiyet
faktori de basarisizlik semasi ile birlikte bulasmalkirlenme obsesyon ve
kompdlsiyonlarini yordamaktadir. Ayrica, calismamizin bulgulari bulasma/kirlenmeye
yonelik obsesyon ve kompulsiyonlarin daha ¢ok kadinlarda goéruldigu yonundedir.

Bu bulgular ile ilgili literatir incelendiginde, 2014 yilinda yayimlanan bir
galismada kirlenmeye iliskin obsesyon ve kompdulsiyonlarin daha c¢ok kadinlarda
gorilduga gosterilmistir.1>® Ayrica obsesyon ve kompdilsiyonlar ahlaki, is, sosyal kabul
gorme gibi konularda yetersizlik hissetme ile iligkili bulunmustur.'*® Benzer sekilde
erken dénem uyum bozucu semalardan basarisizlik semasi, OKB tanisi olan
bireylerde kontrol grubuna goére yiiksek bulunmustur.’*” Dolayisiyla, bulgular literatir
ile uyumludur.

Korelasyon bulgularina gore, obsesyon ve kompdlsiyonlarin bulagsma/kirlenme
alt tipi patolojik narsisizm veya alt élgekleri ile anlamh korelasyon gdstermemektedir.
Patolojik narsisizm ile ilgili 6lgekler regresyon analizine dahil degildiginde ise, patolojik
narsisizm toplam puani, patolojik narsisizm kirilganlk ve buyuklenmecilik puanlari ve
patolojik narsisizm alt &lgeklerinden higbirinin  obsesyon ve kompllsiyonlarin
bulasmalkirlenme alt tipini tek basina ya da semalar ile birlikte yordamadigi
gorulmustar.

Literatlrde bulagmalkirlenme ile iligkili obsesyon ve kompulsiyonlar ve patolojik
narsisizm arasindaki iligkiyi arastiran herhangi bir ¢alisma bulunmamaktadir. Bununla
birlikte, 6zellikle psikanalitik yonelimli calismalarda bulagsma kirlenme obsesyonlarinin
patolojik narsisizmle iligkisinden bahsedilmektedir. Freud kirlenme obsesyonlarinin ve
temizlenme kompdlsiyonlarinin kisiye digerlerinden daha temiz oldugu hissi vererek
onun narsisizmine hizmet ettigini sOylemistir.!® Ona gére bulagsmalkirlenme ile iligkili

obsesyonlar ve kompulsiyonlar temiz bir vicdanin verdigi his ile yogun sugluluk

155 Navkiran S. Mahajan vd., “Gender Differences in Clinical Presentation of Obsessive Compulsive
Disorder: A Hospital Based Study”, Delhi Psychiatry Journal, 2014, 17 (2), 284-290.

156 Guy Doron vd., “Sensitive Domains of Self-Concept in Obsessive-Compulsive Disorder (OCD):
Further Evidence for A Multidimensional Model of OCD”, Journal of Anxiety Disorders, 2007, 21, 433-
444,

157 Kim, a.g.e., s. 136.

158 Freud, a.g.e., s. 99.
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duygularindan kurtulma ve en nihayetinde kendini Ustin gérmeye hizmet eder. Ancak
Freud’'un bu goérislerini destekleyen herhangi bir bulgu ne literatirde ne de bu
¢alismada bulunmamistir. Bu durumda, bulagsma/kirlenme ile iligkili obsesyon ve
kompdulsiyonlarin, basarisizlik semasi ile iligkisi de dusunuldiginde, digerlerinden
ustin oldugunu kanittama ¢abasindan ¢ok, bagarisiz olma kaygisindan kaynaklandigi
dusundlebilir. Sema terapi modeli agisindan dederlendirildiginde, basarisiz olma riski,
ornegin kirlenmeye bagl hastalanma, OKB'li birey tarafindan Talepkar/Cezalandirici
Ebeveyn tarafindan onaylanmama elestiriime risklerine denk gérildigu icin kabul
edilemez goriliyor olabilir. Yine, OKB tanili bireylerde, obsesyon ve komplilsiyonlari
surdurme ve kusursuzlastirma c¢abasinin yogun goéruldiaga Mukemmeliyetgi-Asiri
Kontrolcli mod cezalandiriima korkusu ile iligkilidir.**® Utang gibi olumsuz duygular,
mukemmeliyetgi birey igin, yuksek ideallerine ulasmada basarisiz oldugu hissini verir.
Daha 6nce yapilmis bir calismada, kontrol etme ve temizleme kompdulsiyonlari ahlaki
sucluluk duygusu ile iligkilendiriimistir.1%° Baska bir ¢calismada ise temizlenme yikama
ile iliskili kompllsiyonlarin ahlaki sugluluk duygusunu azaltti§i bulunmustur.6!
Abartiimis sorumluluk ve abartiimis tehdit algisi da bulasma kirlenme obsesyon ve
komplilsiyonlari ile yakindan iligkili bulunmustur.’®> Sorumluluk duygusunun da
mikemmeliyetcilik ve temizleme ritlelleri arasinda araci role sahip oldugu
bulunmustur.1%® Ozetle, bulagmalkirlenme ile iligkili obsesyon ve kompiilsiyonlar,
OKBP’li bireyin, asiri yiksek ideallere ulasmakla ilgili abartiimis sorumluluk algisi ve
bunlara ulasamama yani basarisiz olmanin sebep olabilecedi sucgluluk duygularini
Onleme arzusu ile guduleniyor denilebilir.

Korelasyon analizi bulgularina gbre obsesyon ve kompllsiyonlarin
bulasma/kirlenme alt tipi kaginma stillerinden psikosomatizm ve toplam kaginma
puani ile anlamli korelasyon gostermektedir. Semadan kaginma stillerinden
psikosomatizm yine cinsiyet faktord ile birlikte obsesyon ve kompdlsiyonlarin
bulasma/kirlenme alt tipini yordamaktadir.

OKPB'li bireylerde, temizlenme ritlelleri, karsilanmamis ihtiyaglar dolayisiyla

olusmus ancak bastirilmis 6fkenin pasif agresif ifadesi olabilmektedir.'®* Duygu

159 Tenore, a.g.e., S. 2283-2284.

160 Francesca D'Olimpio ve Francesco Mancini, “Role of Deontological Guilt in Obsessive-Compulsive
Disorder—Like Checking and Washing Behaviors”, Clinical Psychological Science, 2014, 2 (6), 727-
739.

161 Chen-Bo Zhong ve Katie Lilienquist, “Washing Away Your Sins: Threatened Morality and Physical
Cleansing”, Science, 2006, 313 (5292), 1451-1452.

162 Ross G Menzies vd., “The Relationship Between Inflated Personal Responsibility and Exaggerated
Danger Expectancies in Obsessive-Compulsive Concerns”, Behaviour Research and Therapy, 2000,
38, 1029-1037.

163 Orcun Yorulmaz vd., “What Are the Roles of Perfectionism and Responsibility in Checking and
Cleaning Compulsions?”, Journal of Anxiety Disorders, 2006, 20 (3), 312-327.

164 Adam S. Radomsky vd., “Relationships Between Anger, Symptoms, and Cogpnitive Factors in OCD
Checkers”, Behaviour Research and Therapy, 2007, 45 (11), 2712-2725.
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regllasyonu ile iligkili bozukluklar ise somatik bozukluklar ile iligkilendirilmistir.1%> Ek
olarak, OKPB’li bireylerde, bedensel belirtilere normalden fazla odaklanma oldugu
bilinmektedir. OKB de basarisizlik semasinin da icinde bozulmus o6zerklik ve
performans sema alaninin daha fazla aktif olmasi muhtemel tehlikelere kargi tetikte
olmayi artirabilmektedir.'®®  Bu bulgular 1siginda, bulasmal/kirlenme ile iligkili
obsesyon ve kompdlsiyonlarin psikosomatik belirtiler ile iligkili olmasi beklenti ile
uyumludur.

Obsesyon ve kompdilsiyonlarin sema ile basa ¢ikma yéntemlerinden telafi ile
iliskisini arastiran korelasyon analizi sonucu ise, VOKO-toplam puaninin hicbir telafi
stili ile anlamli iliskili géstermedigi bulgusuna ulasiimistir. Ancak regresyon analizinde,
semay telafi yontemlerinden kontrol, yine cinsiyet faktori ile birlikte bu alt tipi
yordamaktadir. Dolayisiyla, hata yapmamak icin ¢ok gabalamak, en iyi en basarili
olmak icin ¢ok cabalamak ve baskalarini kontrol etme gibi egilimler arttikca
bulasmal/kirlenme obsesyon ve komplilsiyonlari artmaktadir. Sema terapi acisindan
degerlendirildiginde bu telafi stili OKB’deki Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn’i memnun
etmeye ve cezalandiriimanin yaratacagl sucluluk duygusunu o6nlemeye c¢alisan
Mikemmeliyetgi-Asiri Kontrolcii mod ile birebir uyumludur.'®” Fiziksel temizleme
ritiellerinin ahlaki sugluluk duygusu ile iligkilendirilmis olmasi da bu bulgulari destekler
niteliktedir.1®®

Luppino ve arkadaslarinin 2018 yilinda yayimladigi, OKB’de Biligsel Terapi ve
sema terapi tekniklerinin entegrasyonunu anlatan makale serilerinin ilkinde, sugluluk
duygusu, igrenme ve gocukluk yasantilari arasindaki iliskiden bahsedilmektedir.16°
Buna gdre, OKB’deki kirlenme korkusu igrenme ile iligkilidir. igrenme duygusu ise
sugluluk ile iligkili bulunmustur. OKB tanisi olan bireylerde ebeveynin g¢ocugun
davranisini onaylamadigini ifade etmek igin kullandidi ilgilenmeme, cevap vermeme,
asagilayici bir surat ifadesi takinma gibi yéntemler sonucu, gocuk digerlerinde
igrenme duygusu yaratma korkusu edinebilmektedir.1’° Bir calismada, OKB'li bireyler,
hatalarindan dolay igreniime ve olumsuz bir sekilde yargilanma ve agagilanma

korkulari oldugunu belirtmislerdir.!”* Dolayisiyla OKB’de, igrenme duygusuna sebep

165 FElisabeth Maria Waller ve Carl Eduard Scheit, “Somatoform Disorders as Disorders of Affect
Regulation: A Development Perspective”, International Review of Psychiatry, 2006, 18 (1), 13-24.
166 Edna B. Foa ve Michael J. Kozak, “Emotional Processing of Fear: Exposure to Corrective
Information.”, Psychological Bulletin, 1986, 99 (1), 20-35; aktaran Voderholzer, a.g.e., s. 3.

167 Barbara Basile vd., “A Theoretical Integration of Schema Therapy and Cognitive Therapy in OCD
Treatment: Experiential Techniques and Cognitive-Based Interventions in Action (Part )", Psychology,
2018, 9, 2296-2311, s. 2303-2304.

168 D’Olimpio ve Mancini, a.g.e., s. 727.

169 Luppino, a.g.e., s. 2262-2270.

170 Luppino, a.g.e., s. 2270.

171 Kimberly A. Ehntholt vd., “Obsessive—Compulsive Disorder, Anxiety Disorders, and Self-Esteem: An
Exploratory Study”, Behaviour Research and Therapy, 1999, 37 (8), 1999, 771-781.

120



olabilecek maddelere yaklagamama kendinin tiksindirici, dolayisiyla onaylanmayacak
bir sey olma korkusu ile iligkili gibi gozikmektedir. Benzer sekilde OKB’de, Ozellikle
yilkama kompulsiyonlarinda, temelinde terk edilme korkusunun yattigi digerleri
tarafindan igrendirici olarak bulunma ya da asagilanmaya karsi duydugu hassasiyet
azaltiimaya calisilir.}”? Ek olarak, daha dnce yapilan bir galismada, kirlenme ile iligkili
obsesyon ve kompulsiyonlarin kadinlarda fazla olmasi, kadinlardaki tiksinmeye karsi
hassasiyetin fazlaligi ile iligkili bulunmustur.”® Bu durum da bulgularimizdaki cinsiyet
faktorinin bulasmal/kirlenme ile iliskili obsesyon ve kompuilsiyonlari hem tek basina,
hem basarisizlik semasi, psikosomatizm kaginma stili ve kontrol telafi stili ile birlikte

yordamasini agiklar niteliktedir.

6.2.3. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kontrol Etme Alt Tipine iligkin Bulgularin
Degerlendirilmesi

Korelasyon analizi bulgularina gére obsesyon ve kompdulsiyonlarin kontrol etme
alt tipi patolojik narsisizm veya alt 6lcekleri ile anlamli korelasyon géstermemektedir.
Semalar, ile semadan kagcinma ya da semay telafi stillerinden hicbiri ile anlamli
korelasyon géstermemektedir. Regresyon analizi bulgularina gére patolojik narsisizm
toplam puani, patolojik narsisizm boyutlari ya da patolojik narsisizm alt dlgeklerinden
higbiri obsesyon ve kompdllsiyonlarin kontrol etme alt tipini yordamamaktadir.
Semalar, ile semadan kaginma ya da semay telafi stillerinden higbiri obsesyon ve
kompdulsiyonlarin kontrol etme alt tipini yordamamaktadir.

Konuyla ilgili literatir incelendiginde, kontrol etme ile iligkili obsesyon ve
kompdulsiyonlarin yetersiz ézdenetim semasinin telafisi olabilecedi dne surlimus
ancak bunun dogrulugu gosterilmemistir.1’# Bagka bir calismada Yale Brown Obsesif
Kompdilsif Semptom Listesi’nin agresyon/kontrol etme boyutu, Y-BOCS toplam puani
ve depresyon puani kontrol edildiginde hicbir sema ile anlamli korelasyon
gostermemektedir.}”® Bagka bir calismada ise, sosyal izolasyon, tehlikeler karsisinda
dayaniksizlik ve ylUksek standartlar/ asiri elestirellik semalari Padua Envanteri’nin
kontrol etme alt 6lgegdini yordadigi ve varyansin %27’sini agikladigi bulunmustur.1’®

OKB’de zarara sebebiyet verme veya zarari Onleyememe ile ilgili asiri
sorumluluk duygusundan ve bununla iligkili su¢luluk duygusunu 6nleme gabasindan

bahsedilmektedir ve sorumluluk duygusu arttikga kontrol etme kompulsiyonlarinin

172 Basile, a.g.e., 2018 (b), s. 2306.

173 Bunmi O. Olatunji vd., “Disgust Sensitivity As A Mediator of the Sex Differences in Contamination
Fears”, Personality and Individual Differences, 2005, 38 (3), 713-722.

174 Voderholzer, a.g.e., s. 6.

175 Kim, a.g.e., s. 137.

176 Yoosefi, a.g.e., s. 171-172.
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arttigi bilinmektedir.’” Sema terapi modeli gergevesinde degerlendirildiginde, kontrol
etme davraniglari OKB’deki Telapkar Ebeveyn’i memnun etmeye calisan ve bu
yuzden semayl asiri telafi eden, Mikemmeliyetgi-Asirt Kontrolci mod ile
iligkilendiriimektedir.1’® Kontrol etme ile iligkili obsesyon ve komplilsiyonlar genellikle

telafi ile iliskilendirildiginden kaginma ile iligkili bulunmamasi beklenti ile uyumludur.

6.2.4. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Obsesyonlar Alt Tipine iligkin Bulgularin
Degerlendirilmesi

Obsesyon ve kompdilsiyonlarin alt tiplerinden obsesyonlar, erken dénem uyum
bozucu semalardan basarisizlik, karamsarlik, sosyal izolasyon/guvensizlik, duygulari
bastirma, i¢c ice gecme/bagimlilik, kendini feda, terk edilme, cezalandiriima,
kusurluluk, dayaniksizlik ile anlamh pozitif korelasyon gostermektedir. Yapilan
regresyon analizleri sonucunda, 14 erken dénem uyum bozucu semadan obsesyon
ve komplilsiyonlarin obsesyonlar alt tipinin en glcli yordayicisinin tehlikeler
karsisinda dayaniksizlik semasi oldugu bulunmustur.

Obsesyonlarin patolojik narsisizm ile iligkisini arastiran korelasyon analizi
sonuglarina gore obsesyonlar patolojik narsisizm ile anlaml pozitif korelasyon
gOstermektedir, patolojik narsisizmin buyuklenmeci ve kirilgan boyutlari ile ve
patolojik narsisizm alt dlceklerinden kogullara dayali kendilik saygisi, 6zverili kendini
gelistirme, kendini gizleme, kendini azimsama ile pozitif anlamli korelasyon
gOstermektedir. Kirilgan narsisizm ile korelasyonu buyuklenmeci narsisizm ile
korelasyonundan biraz daha fazladir. Patolojik narsisizm ile ilgili dlgcekler regresyon
analizine dahil degildiginde, son modelde dayaniksizlik semasi ile onay arama,
patolojik narsisizm toplam puani ile birlikte obsesyonlari yordamaktadir.
Dayaniksizligin katsayisi pozitif iken, onay aramanin katsayisi negatiftir. Korelasyon
bulgularina geri donuldugunde, onay aramanin aslinda obsesyonlar ile anlamli
olmasa da pozitif korelasyon gdsterdigi, ancak regresyon analizinde katsayisinin
negatife donustugu goérulmastir. Ayni zamanda, son modelde onay aramanin analize
dahil edilmesiyle dayaniksizlik semasinin obsesyonlari yordama gucu artmistir. Bu
bulgular ve yari-kismi korelasyonlarin toplaminin uyarlanmig R-kare’den buyuk
olmasi goze alindiginda onay aramanin bu denklemde bastirici degigken olarak
davrandigl, yani denklemdeki gorevinin dayaniksizlik gemasinin obsesyonlari
yordama glicini artirmak oldugu sdylenebilir. Ozetle, obsesyonlarin patolojik
narsisizm ile birlikte en gugli gematik yordayicisinin tehlikeler karsisinda

dayaniksizlik semasi oldugu sdylenebilir.

177 Barcaccia, a.g.e., s.145.
178 Tenore, a.g.e., s. 2288-2289.
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Patolojik narsisizm kirilganhk puani, dayaniksizlik semasi ile birlikte
obsesyonlari yordamaktadir. Patolojik narsisizmin kendini azimsama, dzverili kendini
gelistirme, insanlari sOmuardculik alt dlgek puanlari ile dayaniksizlik ve sosyal
izolasyon/guvensizlik gemalari obsesyonlari yordamaktadir. Kendini azimsama,
Ozverili kendini gelistirme ve tehlikeler karsisinda dayaniksizhgin katsayilari pozitif
olup, insanlari sémuruculik ve sosyal izolasyon/given negatiftir. Korelasyon
bulgularina bakildiginda sosyal izolasyon/glivensizlik semasi normalde obsesyonlar
ile anlamli olmasa da pozitif korelasyon gostermekte olup, regresyon analizinde isaret
degismistir. Bu durum, uyarlanmis R-kare’nin buyukligid de géz 6niine alindiginda
sosyal izolasyon/glvensizlik semasinin son modelde suppressor degisken gorevi
gérdigini gostermektedir. Ozetle, patolojik narsisizmin alt dlgekleri ile birlikte
obsesyonlarin en guglu yordayicisinin yine tehlikeler karsisinda dayaniksizlik semasi
oldugu soylenebilir. Ek olarak, dayaniksizlik semasinin modele eklenmesiyle patolojik
narsisizm toplam puani, kirllgan boyutu ve alt dlgeklerinin obsesyonlari yordama
gucundeki dusus, dayaniksizlik semasinin patolojik narsisizm ve obsesyonlar
arasindaki iliskide araci role sahip olabilecegini disundurmustar. Yapilan analizler
sonucu, tehlikeler karsisinda dayaniksizlik semasinin obsesyonlar ve patolojik
narsisizm arasinda araci role sahip oldugu anlasiimistir. Benzer sekilde, tehlikeler
karsisinda dayaniksizlik semasi, obsesyonlar ve patolojik narsisizmin kirilgan boyutu,
yani kirilgan narsisizm arasinda araci role sahiptir. Son olarak, tehlikeler karsisinda
dayaniksizlik semasi, obsesyonlar ve patolojik narsisizmin kendini azimsama alt
Olcek puani arasinda araci role sahiptir. Ek olarak aracilik analizi bulgularina gére,
patolojik narsisizm toplam puani, kirilgan boyutu ve kendini azimsama alt 6lgegi, OKB
tanisi olan bireylerde, tehlikeler karsisinda dayaniksizhi§1 yordamaktadir.

Obsesyon ve kompdlsiyonlarin alt tipleri ile erken dénem uyum bozucu semalar
arasindaki iligkiyi arastiran bir gcalismada, cinsellik ve dinle iligkili obsesyonlari iceren
semptom grubu tehlikeler kargisinda dayaniksizlik semasi ile anlamli derecede iligkili
oldugu ve ayni zamanda bu semalar tarafindan yordandigi bulunmustur.t” Ek olarak
OKB’de yaygin gorulen baglanma anksiyetesi tehlike uyaranina hassasiyetin
artmasina, dolayisiyla ongorulen tehlikenin abartiimasina ve bu da obsesyonlarin
artmasina sebep olmaktadir.&

Obsesyonlarin patolojik narsisizm ve Ozellikle kirilgan narsisizm ile pozitif
yuksek anlamli iligkisi ile ilgili olarak, obsesyon ve kompulsiyonlarin alt tiplerinde

narsizmin arastirildigi herhangi bir galisma bulunmamaktadir. Ancak bir ¢calismada

179 Kim, a.g.e., s. 138.
180 Guy Doron vd., “Adult Attachment Insecurities Are Related to Obsessive Compulsive Phenomena”,
Journal of Social and Clinical Psychology, 2009, 28 (8), 1022-1049, s. 1027.
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obsesif kompdilsif patolojinin, kirilgan narsisizm ile anlamli ve yuksek iliski gosterdigi
bulunmustur.’® Bu bulguyu bilissel kuram gergevesinde degerlendirmek igin
obsesyonlar ile iligkili bulunan patolojik narsisizm alt digeklerinin tanimlarina bakmak
gerekir.

OKB’li  bireyin  kendini azimsama  egilimi, digerleri  tarafindan
onaylanmayacagindan ya da digerleri tarafindan hayal kirikhgina ugratacag ile ilgili
endiseler igerir. Ozverili kendini gelistirme ise digerlerine ne kadar iyi ve glvenilir
oldugunu gésterme cabasi ile ilgili davraniglari ile tanimlanir. insanlari sémarticiilik
ise digerlerini yonlendirebilmek, ikna edebilmek gibi beceriler ile betimlenmistir. OKB’li
bireyde, obsesyonlarin kendini azimsama ve 6zverili kendini gelistirme patolojik
egilimleri ile pozitif, insanlari sdmuricllik patolojik egilimi ile negatif iligkili olmasi,
beklenti ile uyumludur. OKB’li birey, kendisinin incinebilir, digerlerinin ilgisiz ve
ihmalkar oldugunu disinmeye yatkindir.’¥2 Bu durum dayaniksizlik semasinin
kendini azimsama ve obsesyonlar arasindaki araci rolunu de agiklar niteliktedir. Yine
benzer sekilde OKB'li birey bakim verenden alamadigi ilgiyi, digerlerine vererek
kendini degerli hissetmeye egilimlidir.1#3 OKB’li bireyin insanlari somiricilik egilimi
azaldikga obsesyonlarinin artmasi, maniplle edemedigi, bagka bir anlamda kontrol
edemedigi dinya karsisinda kirilgan duygularinin giclenmesi ile agiklanabilir.

Korelasyon analizi bulgularina gére obsesyonlar, semadan kaginma stillerinden
psikosomatizm ile anlamli pozitif korelasyon géstermektedir. ilgili regresyon analizine
gore ise obsesyonlar kacinma stillerinden psikosomatizm ve hissizlik/duygu bastirma
tarafindan yordanmaktadir. Bu denklemde, psikosomatizmin katsayisi pozitifken,
hissizlik/duygu bastirmanin katsayisi negatiftir. Dolayisiyla, bulgularimiza goére,
psikosomatizm arttikca ve ayni zamanda hissizlik/duygu bastirma azaldikca
obsesyonlar artmaktadir. Kaginma stillerinden hissizlik duygu bastirma, yogun duygu
hissetmeyi gerektiren anlarda bir sey hissetmeme ya da duygusal olarak nétr kalmaya
calisma ve ek olarak uyusturucu kullanimi gibi davraniglar ile betimlenmistir. Daha
once yapilan bir caligmada duygu bastirmanin obsesyon ve kompulsiyonlari
yordadigi bulunmustur.®

Patolojik narsisizm ile ilgili 6lgekler de analize dahil degildiginde, son modelde
psikosomatizm patolojik narsisizm toplam puani ile birlikte obsesyonlari

yordamaktadir. Dolayisiyla, patolojik narsisizm egiliminin ve psikosomatizmin birlikte

181 Miller, a.g.e, s. 195.

182 Ozekin-Oncier, a.g.e., s. 29.

183 Ozekin-Onciier, a.g.e., s. 34-35.

184 Thomas A. Fergus ve Joseph R. Bardeen, “Emotion Regulation and Obsessive—Compulsive
Symptoms: A Further Examination of Associations”, Journal of Obsessive-Compulsive and Related
Disorders, 2014, 3, 243-248.

124



atmasi ile obsesyonlar artmaktadir. Patolojik narsisizm kirilganlik puani,
psikosomatizm kaginma stili ile birlikte obsesyonlari yordamaktadir. Dolayisiyla,
kirllgan narsisizm egilimi ve psikosomatik semptomlarin artmasi obsesyonlari
artirmaktadir. Patolojik narsisizmin kendini azimsama, 6zverili kendini gelistirme,
insanlari sdmurdculik alt dlgcek puanlari obsesyonlari yordamaktadir. Bu denklemde
kendini azimsama ve ozverili kendini geligtirmenin katsayisi pozitif iken insanlari
sdmurtculigin  katsayisi negatiftir. Dolayisiyla, bagkalari  tarafindan
onaylanmayacagini ya da hayal kirikkhdina ugratilacagini disiinme insanlardan
kacinma bir sey istememe, kendilik degerinin baskalar i¢in yaptigi iyiliklere bagli
olmasi gibi egilimler arttikca ve ayni zamanda digerlerini etkilemeye ve yénlendirmye
yonelik davraniglar azaldikca obsesyonlar artmaktadir. Bu tablo, OKB’nin sema terapi
modelindeki Savunmasiz Cocuk ve Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn modlarinin
yansimasi gibi géziikmektedir. Daha 6nce yapilan bir calismada obsesif inanclarin
gelismesinde, ebeveynin, ¢cocugun davranisini onaylamadigi zamanlarda g¢ocuktan
sefkatini esirgemek, sorularini cevaplamamak vb gibi iligkiyi tehdit edici dolayisiyla
cezalandirici davraniglarinin etkisi oldugu bulunmustur.®®® Bu durum gocuga
davraniglarinin bagkalari Uzerinde zarar verici etkileri olabilecegini dolayisiyla asiri
sorumluluk algisi ile birlikte cok dikkatli olmasi gerektigini 6gretmektedir.'8 Boylelikle
ihityaglarinin onaylanmayacagi ve hatta cezalandirilabilecegi beklentisi ile kendini
gizleyen birey digerlerini mutlu etmeye ydnelmektedir. Bu gayeyi basaramama
korkusunun obsesyonlarin artmasina sebep olmasi anlamli géziukmektedir.
Korelasyon bulgularina goére, obsesyonlar semayi telafi stillerinden higbiri ile
anlamli korelasyon gostermemektedir. ilgili regresyon analizi bulgularina gére ise,
telafi stillerinden higbiri tek basina obsesyonlari yordamazken patolojik narsisizm ile
ilgili dlgcekler analize dahil degildiginde, kendi yonelimlilik, patolojik narsisizm toplam
puani ile birlikte obsesyonlari yordamaktadir. Kendi yonelimliligin katsayisi negatif,
patolojik narsisizmin katsayisi pozitiftir. Dolayisiyla patolojik narsisizm egilimi arttikga
ve kendi ihtiyaglarini digerlerinin ihtiyaglarinin ontine koyma azaldikga obsesyonlar
artmaktadir. Kendi yonelimlilik, patolojik narsisizmin kirilgan boyutu ile birlikte
obsesyonlari yordamaktadir. Dolayisiyla, kirilgan narsisizm arttik¢ca ve ayni zamanda
kendi ihtiyaclarini digerlerinin ihtiyaglarinin onune koyma azaldikga obsesyonlar

artmaktadir. Patolojik narsisizmin kendini azimsama, 6zverili kendini gelistirme,

185 Amy Mariaskin, “The Roles of Parenting and Moral Socialization in Obsessive-Compulsive Belief and
Symptom Development’, Dissertation Abstracts Internationals: Section B. The Sciences and
Engineering, 2010, 70.

186 Amy Mariaskin, The Roles of Parenting and Moral Socialization in Obsessive-Compulsive Belief and
Symptom Development, Psikoloji ve Nérobiyoloji Bolimii, Duke Universitesi, 2009. (Yayimlanmig
Doktora Tezi).
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insanlari sémurdcuilik, alt élgek puanlari ile asilik telafi stili obsesyonlari birlikte
yordamaktadir. Bu denklemde yalnizca insanlari sdmaruculugun katsayisi negatftir.
Dolayisiyla, bagkalari tarafindan onaylanmayacagini ya da hayal kirikhidina
ugratilacagini distinme insanlardan kaginma bir sey istememe, kendilik degerinin
baskalari igin yaptigi iyiliklere bagl olmasi ve kurallardan hoslanmama, otoriteye karsi
koyma gibi egilimler arttikca ve ayni zamanda digerlerini etkilemeye ve yonlendirmye
yonelik davraniglar azaldikga obsesyonlar artmaktadir. Bulgular obsesyonlarda
kacinma stillerinin arastiriimasi sonucu ¢ikan bulgular ile asilik telafi stilinin eklenmesi
haricinde birebir aynidir. ilgili paragrafta literatiir ile karsilastirilarak tartisildigi gibi,
OKBPB’li birey ihityaclarinin onaylanmayacagi ve hatta cezalandirilabilecegi beklentisi
ile kendini gizleme ve digerlerini mutlu etmeye yonelmektedir. Bu gayeyi basaramama
korkusunun ile obsesyonlarin artmasina sebep olmaktadir. Ek olarak, eklenen
kurallardan hoslanmama, otoriteye karsi gelme ile belirli asilik telafi stili ise OKB'nin
sema terapi modelindeki Talepkar ve Cezalandirici Ebeveyn’e 6fke duyan Kizgin
Cocuk modunun yansimasi gibi goézikmektedir. OKB’de kizgin ¢ocuk modu,
Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn’in kati standartlarina ulasmaya calismanin (Or.
temizlenmis olma hissine ulasamama sonucu saatlerce el yikamak) yetigkinde ortaya
cikardigi ofke, kendine kizma ile belirlidir.*®” Dolayisiyla bulgularimiz, sema terapi

modeli ile uyumludur.

6.2.5. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Biriktirme Alt Tipine iliskin Bulgularin
Degerlendirilmesi

Korelasyon analizi bulgularina gére obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt
tipi, erken dénem uyum bozucu semalardan basarisizlik, sosyal
izolasyon/guvensizlik, duygulari bastirma, i¢ ice gecme/bagimlilik, terk edilme,
kusurluluk, dayaniksizlik ile pozitif anlamli korelasyon gdstermektedir. Yapilan
regresyon analizleri sonucunda, 14 erken dénem uyum bozucu semadan terk edilme,
onay arayicilik ve dayaniksizligin obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipinin
yordayicilari oldugu bulunmustur. Bu analizde, terk ediime ve dayaniksizlk
faktorlerinin katsayilari pozitif iken onay arama semasinin katsayisi negatiftir.
Korelasyon analizleri tekrar incelendiginde, onay arama semasinin aslinda biriktirme
ile anlamli olmasa da pozitif korelasyon gdsterdigi ancak regresyon analizinde isaret
degistirdigi gozlemlenmigtir. Ayni zamanda, onay aramanin analize dahil edilmesiyle,
terk edilme semasinin biriktirmeyi yorda glcunin artmasi ve ek olarak yari kismi
korelasyonlarin karesinin uyarlanmis R-kare’den yliksek olmasi onay aramanin bu

modelde bastirici degisken olarak bulundugunu diisindirmistir. Ozetle, obsesyon

187 Tenore, a.g.e., s. 2284-2289.
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ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipinin en gugli sematik yordayicilarinin terk edilme
ve bunu takiben dayaniksizlik gemalari oldugu soylenebilir.

Korelasyon analizi sonuglarina goére, biriktirme ile iligkili obsesyon ve
kompdulsiyonlar, patolojik narsisizm ile anlamli pozitif korelasyon gdstermektedir.
Patolojik narsisizmin kirilgan boyutu ile anlamli pozitif korelasyon gosterirken
blyUklenmeci boyutu ile anlamli korelasyon géstermemektedir. Patolojik narsisizm alt
Olceklerinden oOzverili kendini gelistirme, kendini azimsama ile anlamh korelasyon
goOstermektedir. Patolojik narsisizm ile ilgili olgekler regresyon analizine dahil
degildiginde, ilk modelde patolojik narsisizm biriktirmeyi yordasa da son modelde terk
edilme ve onay arayicilik semalarinin analize dahil edilmesiyle yordama gutcunu
kaybetmistir. Patolojik narsisizm kirilgan puani, ilk modelde biriktirmeyi yordasa da
son modelde terk edilme ve onay arayicilik semalarinin analize dahil edilmesiyle
yordama gucunu kaybetmistir. Patolojik narsisizm alt dlgeklerinden kendini azimsama
ilk modelde biriktirmeyi yordasa da son modelde terk ediime ve onay arayicilik
semalarinin analize dahil edilmesiyle yordama gulclnu kaybetmistir. Bu analizler
sonucu ortaya ¢ikan modellerde de onay arama semasi yine bastirici degisken gorevi
gbrmekteyken, analizlerde patolojik narsisizmin yordama giclni kaybetmesi terk
edilme semasinin araci roli olabilecegini dusundirmustir. Aracilik roli analizi
yapilarak bu durum dogrulanmistir. Ozetle terk edilme semasi patolojik narsisizm
toplam puaninin, patolojik narsisizmin kirilgan boyutunun ve patolojik narsisizm alt
Olgeklerinden kendini azimsamanin biriktirme ile iligkili obsesyon ve kompulsiyonlari
yordamasinda araci role sahiptir. Ek olarak, aracilik analizi bulgularina goére, OKB
tanisi olan bireylerde, patolojik narsisizm toplam puani, kirilgan boyutu ve kendini
azimsama alt élgegi terk edilme semasini yordamaktadir.

Patolojik narsisizmin kendini azimsama faktori bireyin digerleri tarafindan
onaylanmayacag! ya da ihtiyaglarinin digerleri tarafindan karsilanmayacagi gibi
endiseler ile belirlidir. OKB’li bireyler terk edilme korkusu ile ihtiyaglarini saklamaya
egilimli olabilirler.'8 Benzer sekilde, onaylanmama ve terk edilme ile ilgili kaygilari es
zamanli olarak deneyimleyebilirler.'8 Terk edilmenin, kendini azimsamanin obsesyon
ve kompdilsiyonlarin biriktirme alt tipini yordamasinda araci role sahip olmasi; OKB’li
bireyin terk edilme kaygisi ile digerleri tarafindan karsilanmayan ihtiyaglarini, ihtiyaci
olmayan birtakim nesneleri biriktirerek giderme gabasi olarak yorumlanabilir.

Korelasyon bulgularina gore, obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipi,
kaginma stillerinden psikosomatizm ve aktivite ile zihinden uzaklastirma ile anlamli

pozitif korelasyon, sikintiyl yok sayma ile anlamli negatif korelasyon gostermektedir.

188 Ozekin-Onciler, a.g.e., s. 28.
189 Vogel, a.g.e., s. 303.
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Regresyon analizine goére ise kaginma stillerinden psikosomatizm ve sikintiy1 yok
sayma biriktirme alt tipini birlikte yordamaktadir. Psikosomatizmin katsayisi pozitif
iken sikintiyl yok sayma negatif oldugu ve korelasyon analizlerine bakildiginda bunun
beklenti ile uyumlu oldugu gorulmustur. Patolojik narsisizm ile ilgili 6lcekler de bu
analize dahil degdildiginde, ilk modelde patolojik narsisizm biriktirmeyi yordasa da son
modelde psikosomatizm ve sikintlyr yok sayma semalarinin analize dahil edilmesiyle
yordama guicini kaybetmistir. Benzer olarak, patolojik narsisizmin kirilgan boyutu, ilk
modelde biriktirmeyi yordasa da son modelde psikosomatizm ve sikintiyl yok sayma
semalarinin analize dahil edilmesiyle yordama gulclnu kaybetmistir. Patolojik
narsisizmin kendini azimsama alt dlgek puani psikosomatizm ve sikintiyl yok sayma
kaginma stilleri ile birlikte biriktirmeyi yordamaktadir. Sikintiy1 yok saymanin katsayisi
negatif, digerleri pozitiftir.

Bulgularimiza gore ihtiyaglarini digerlerinden saklama arttikga biriktirme
artmaktadir. Biriktirme obsesyon ve kompulsiyonlari bireyin karsilanmamis temel
gavenlik ihtiyacini nesne biriktirerek karsilamaya calismasindan dogmaktadir.1®
Dolayisiyla birey, karsilanmayacagini dugunerek sakladigi ihtiyaglarini biriktirme ile
kargllamaya calismaktadir. Ayni zamanda psikosomatizm arttikca da biriktirme
artmaktadir. Daha 6nce yapilan bir galismada biriktirme ile iligkili obsesyon ve
kompdilsiyonlarin aleksitimik belirtilerle iligkili oldugu gosterilmistir.!%* Bir bagka
calismada ise aleksitimik semptomlar somatizasyon ile iliskilendirilmistir.1%2

Sikintlylr yok sayma kaginma stili olumsuz duygulara sebep olabilecek
dusunceleri disinmemeye ¢alismak ile tanimlanmistir. Bulgularimiza gére, sikintilari
disinmemeye c¢alismak azaldikga, biriktirme ile iligkili obsesyon ve kompdilsiyonlar
artmaktadir. Daha énce yapilan bir arastirmada, ruminasyonun biriktirme semptomlari
ile anlamli pozitif iliskiye sahip oldugu ve biriktirme semptomlarinin yordanmasinda
ruminasyonun énemli roli oldugu gosterilmistir.1%® Dolayisiyla bulgularimiz literatir ile
uyumludur.

Korelasyon analizi bulgularina gore, obsesyon ve kompulsiyonlarin biriktirme alt
tipi semayi telafi stillerinden higbiri ile anlamh korelasyon gostermemektedir.

Regresyon analizi bulgularina gore ise, telafi stillerinden higbiri tek basina obsesyon

190 Kimberly J. Nozick, An Attachment-Based Model of Compulsive Hoarding, Psikoloji BSlim(i, Manitoba
Universitesi, Winnipeg, 2016, s. 21. (Yayimlanmis Yiiksek Lisans Tezi).

191 vahid Khosravani vd., “The Relationship Between Alexithymia and Symptom Dimensions in Patients
with Obsessive-Compulsive Disorder’, Journal of Obsessive Compulsive and Related Disorders,
2017, 14, 127-133.

192 Graeme J. Taylor vd., Disorders of affect regulation: Alexithymia in medical and psychiatric
illness, Cambridge University Press, New York, 1997; aktaran Sandra C. Pavio ve Christine Laurent,
“Empathy and Emotion Regulation: Reprocessing Memories of Childhood Abuse”, Journal of Clinical
Psychology, 2001, 57 (2), 213-226, s. 216.

193 Amberly K. Portero vd., “Cognitive processes in hoarding: The role of rumination”, Personality and
Individual Differences, 2015, 86, 277-281.
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ve kompulsiyonlarin biriktirme alt tipini yordamazken patolojik narsisizm ile ilgili
Olcekler analize dahil edildiginde, patolojik narsisizm toplam puani, kendi yonelimlilik
telafi stili ile birlikte biriktirmeyi yordamaktadir. Patolojik narsisizmin kirilgan boyutu,
kendi yonelimlilik ve kontrol telafi stilleri ile birlikte biriktirmeyi yordamaktadir. Patolojik
narsisizmin kendini azimsama alt dlgek puani, kendi yonelimlilik, kontrol ve elestiriye
tahammulsizluk telafi stilleri ile birlikte biriktirmeyi yordamaktadir. Kontrol ve elestiriye
tahammulstzlGgun katsayisi pozitif iken kendi yonelimliligin katsayisi negatiftir.
Korelasyon analizine bakildiginda bu durumun beklenti ile uyumlu oldugu
go6ralmistar.

Kendini azimsama patolojik narsisizm egilimi, bireyin digerleri tarafindan
onaylanmayacagi ya da digerleri tarafindan hayal kirikhdina ugratilacag: ile ilgili
endiseleri ile karakterizedir. Kendi yonelimlilik telafi stili ise, kendi ihtiyaclarini
digerlerinin ihtiyaclarindan énde tutma ile iliskili maddeler ile tanimlanmistir. Kontrol
telafi stili hata yapmamak icin cok gabalamak, en iyi en basarili olmak icin ¢ok
cabalamak ve baskalarini kontrol etmek, Elestiriye tahammilsizllk telafi stili ise
elestiriimekten hoslanmama, uzlasmakta zorlanma, bagkalarini suglama egilimi ile
tanimlanmistir. Patolojik narsisizm ve semay telafi stillerinin biriktirmeyi yordadigi
regresyon analizine gore, kendini azimsama patolojik narsisizm egilimi, kontrol telafi
stili ve elestiriye tahammilsizlik arttikga; ayni zamanda kendi yonelimlilik azaldikga
biriktirme artmaktadir. Dolayisiyla, bulgulara goére, biriktirme obsesyon ve
kompdulsiyonlari olan birey, digerleri tarafindan onaylanmayacagi endisesi ile
digerlerinin isteklerine gére hareket etme, bununla birlikte yaptigi her iste en iyi en
basarili olmaya ve bunu yaparken de asla hata yapmamaya c¢alismaktadir. Digerlerini
kontrol etme egilimi de basariya giden yolda hata yapmasina sebep olabilecek her
seyi bir tehdit olarak gérmesinden kaynaklaniyor olabilir. Daha 6nce yapilan bir
calismada, ihtiyaclarini ifade edememe ya da digerlerinin ihtiyaglari icin kendi
ihtiyaglarindan vazgegme olarak tanimlanan sosyotropi, Obsesif Inanglar
Envanteri’nin mukemmeliyetgilik alt dlgegi ile korele ve ayni zamanda onun en guglu
yordayicisi olarak bulunmustur.’®® OKB tanisi olan bireylerde elestiriimekten
hoslanmama yaygindir ¢inku elestirime OKB'li birey igin katlanamayacagi hata
yapmis olabilece@i duslincesine esdegerdir. Cocukluk gaginda elestirel bir ortamda
biayimis olan kigilerde, olasi elestirileri onlemek igin c¢esitli stratejiler
gelistirebilmekte, obsesyon ve kompulsiyonlar, olasi elestirilerden korunmanin bir

yolu olarak ortaya cikabilmektedir.'® Ek olarak, bulgular kirilgan narsisizmdeki

194 Barcaccia, a.g.e., s. 144.
195 Sonia M. Pace vd., “Exploring the Role of External Criticism in Obsessive Compulsive Disorder: A
Narrative Review”, Clinical Psychology Review, 2011, 31 (3), 361-370.
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elestiriye kargl asiri hassasiyet ve digerleri tarafindan onaylanmayacagi endigesiyle

kaginma davraniglari gosterme!®® gibi tutumlar ile de uyumludur.

6.2.6. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Sadece Dogru Hissetme Alt Tipine iliskin
Bulgularin Degerlendirilmesi

Korelasyon analizi bulgulari, obsesyon ve kompdlsiyonlarin sadece dogru
hissetme alt tipinin erken donem uyum bozucu semalardan terk edilme semasi ile
anlamh iliskiye sahip oldugunu godstermektedir. Yapilan regresyon analizleri
sonucunda da terk edilme semasinin obsesyon ve komplilsiyonlarin dogru hissetme
alt tipinin tek yordayicisi oldugu bulunmustur. Bulgularimiza goére, sadece dogru
hissetme ile iligkili obsesyon ve kompllsiyonlarin terk edilme semasi ile pozitif
korelasyon gostermesi ve bu sema tarafindan yordanmasi, OKB’li bireyin terk edilme
kaygisi ile her seyi tam dogru yapmaya calismasi ile aciklanabilir. Klinik olmayan
orneklem ile yapilan bir arastirmada, sucluluk duygusunun, seylerin olmasi gerektigi
gibi olmadigi hissini arttirdigi  bulunmustur.’® OKB’li bireylerde ebeveynin
beklentilerini karsilamamis olmanin yarattidi sucluluk duygusu ile beraberinde
getirdigi terk edilme kaygisi, bireyi her seyi tam dogru yapmaya tesvik ediyor gibi
gbrinmektedir.

Sadece dogru hissetme ile iligskili obsesyon ve kompulsiyonlar patolojik
narsisizm toplam puani ile, patolojik narsisizmin buyiklenmeci ve kirilgan boyutlari ile
ve patolojik narsisizm alt 6lgeklerinden 6zverili kendini gelistirme, kendini gizleme,
grandiydz fantezi ile anlamli pozitif korelasyon gostermektedir. Patolojik narsisizm ile
ilgili 6lcekler de regresyon analizine dahil degildiginde ise, patolojik narsisizm tek
basina dogru hissetmeyi yordamaktadir. Patolojik narsisizm buylklenmecilik puani,
ilk modelde dogru hissetmeyi yordasa da son modelde terk ediime semasinin analize
dahil edilmesiyle yordama gucini kaybetmistir. Patolojik narsisizm alt dlgceklerinden
Ozverili kendini gelistirme ve kendini gizleme, sadece dogru hissetme ile iligkili
obsesyon ve kompulsiyonlari yordamaktadir.

Ozverili kendini gelistirme bireyin digerlerine yardim ve fedakarliklarda
bulunmasi ve kendilik degerinin bunlarin fark edilmesine bagh olmasi ile
karakterizedir. Kendini gizleme ise bireyin baskalarina muhta¢ veya bagimli
g6ézukmemek icin kimseden yardim istememesi ile belirlidir. Obsesyon ve
kompdlsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipinin patolojik narsisizmin bu iki faktoru

tarafindan yordanmasi, OKB’li bireyin birtakim gorevleri, kimseden yardim almadan

196 Gabbard, a.g.e., s. 527-532.
197 Francesco Mancini vd., “Not Just Right Experience: Is It Influenced by Feelings of Guilt?”, Journal of
Behavior Therapy and Experimental Psychiatry, 2008, 39, 162-176.
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ve buna ragmen kusursuz bi¢cimde tamamlamaya calismasi ve bu durumun da
digerleri tarafindan fark edilmesi gibi arzularini yansitiyor olabilir. OKB tanisi olan
bireylerde bagimlilik ile iligkili semalarin yaygin goruldugu dusunaldugunde, kimseye
muhta¢ olmamaya yonelik yogun istek temeldeki bagimhlik arzusunu telafi etme
cabasi olarak yorumlanabilir. Ek olarak, her gorevi kimseden yardim almamasina
ragmen mukemmel bir gekilde tamamlayan OKB’li birey, her basarisinda
Talepkar/Cezalandirici Ebeveyn’in onayini almis ve bdylelikle cezalandiriimaktan
kurtulmus olur. Ayni sekilde, literatirde OKB’li bireylerde terk edilme korkusu ile
digerlerinin isteklerine uyma, kendi ihtiyaclarini gérmezden gelerek baskalarinin
ihtiyaglarina yonelme o6rintlisi de yaygin olarak goriilmektedir.2®® Ayni sekilde, terk
edilme semasi, digerlerinin varligina muhtag oldugu inanci ile terk edilmekten korkma,
reddedilmeye hassasiyet gibi durumlar ile tanimlanmistir.!®® Literatiirde, OKB'li
bireylerde bagimllik ve buna bagh terk edilme korkusunun varligindan bahseden
calismalar bulunmaktadir. OKB’li bireylerde, fonksiyonel olmayan tutumlar ve kisilik
tiplerini arastiran bir arastirmada, OKB tanisi olan kisilerin onaylanmama ve terk
edilme ile iliskili korkulari oldugu bulunmustur.2® Ayrilmaya iligkin korkular OKB igin
yaygin bir 6rintl gibi géziikmektedir.2%

Obsesyon ve kompdllsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipi semadan
kacinma stillerinden higbiri ile anlamli korelasyon gdstermemektedir. Kaginma
stillerinden higbiri obsesyon ve komplilsiyonlarin dogru hisetme alt tipini tek basina
ya da patolojik narsisizm ile ilgili olgekler de analize dahil degildiginde
yordamamaktadir. Sadece dogru hissetmeye yonelik obsesyon ve kompdulsiyonlar
semadan kaginmadan ¢ok semayi sirdirme ya da telafi etme girisimleri sirasinda,
yani Mikemmeliyetgi-Asiri Kontrolci modda ortaya ¢iktigi icin kaginma stillerinin bu
alt tipi yordamamasi sema terapi modeline uygundur.

Telafi stillerinden asilik ile anlamli korelasyon géstermektedir. Telafi stillerinden
asilik obsesyon ve kompulsiyonlarin sadece dogru hissetme alt tipini yordamaktadir.
Patolojik narsisizm ile ilgili Olgekler analize dahil edildiginde, patolojik narsisizm
toplam puani, kendi yonelimlilik ve asilik telafi stilleri dogru hissetmeyi birlikte
yordamaktadir. Patolojik narsisizmin buyuklenmecilik boyutu, kendi yonelimlilik asilik

ve mesafelilik telafi stilleri birlikte dogru hissetmeyi yordamaktadir. Patolojik

198 Ozekin-Onciier, a.g.e., s. 32-34.

199 Hannie van Genderen vd., “Theoretical Model: Schemas, Coping Styles, and Modes”, Michiel van
Vreeswijk vd., (Eds.), The Wiley-Blackwell Handbook of Schema Therapy: Theory, Research, and
Practice, John Wiley & Sons, Ltd., 2012, 27-40, s. 30.

200 Patrick A. Vogel vd., “Cognitive Personality Styles in OCD Outpatients Compared to Depressed
Outpatients and Healthy Controls”, Behavioural and Cognitive Psychotherapy, 2000, 28 (3), 247-258.
201 Russell Meares, “A Specific Developmental Deficit in Obsessive-Compulsive Disorder: The Example
of the Wolf Man”, Psychoanalytic Inquiry, 21, 289-319.
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narsisizmin 6zverili kendini gelistirme ve kendini gizleme alt dlgek puanlarl, asilik ve
kendi yonelimlilik telafi stilleri ile birlikte biriktirmeyi yordamaktadir. Bu modellerde,
asilik telafi stilinin katsayisi pozitif iken, kendi yonelimliligin katsayisi negatiftir. Bu
durumun korelasyon analizi bulgulari ile uyumlu oldugu goralmugtar.

Patolojik Narsisizm Olgegi'nin 6zverili kendini gelistirme alt 6lgegi kisinin kendilik
degerinin digerlerine yaptigi yardimlarin fark edilmesine bagh olmasi ile iligkiliyken,
kendini gizleme alt 6lgegdi bireyin kimseye muhtag¢ gdéziikmemek i¢in kimseden yardim
istememesi ile karakterizedir. Young Telafi Olgegi'nde asilik telafi stili kurallardan
hoslanmama, otoriteye karsi koyma ile iligskili maddeler ile tanimlanmigtir. Kendi
yonelimlilik ise kendi ihtiyaglarini baskalarinin ihtiyaclarinin 6ntinde tutma gibi
egilimler ile tanimhdir. Kimseden yardim istememe, baskalarinin ihtiyaglarina
yonelme, kendilik de@erinin bagkalarina yapilan yardimlarin fark edilmesine bagl
olmasi bununla birlikte otoriteye karsi koyma, OKB’deki Kizgin Cocuk ve Talepkar
Ebeveyn modlari ile uyumludur.?®> Kendi ihtiyaclarindan once Talepkar ve
Cezalandirici Ebeveyn'in ihtiyaclarina yonelen birey, bir yandan her seyi tam dogru
yaparak onu memnun etmeye calisirken bir yandan da ebeveynin ulagiimasi mimkin

olmayan istekleri karsisinda 6fke hissetmektedir.

6.2.7. Obsesyon ve Kompiilsiyonlarin Kararsizlik Alt Tipine iliskin Bulgularin
Degerlendirilmesi

Korelasyon analizi bulgularina gore, erken dénem uyum bozucu semalardan
sosyal izolasyon/glvensizlik, duygulari bastirma, terk edilme, kusurluluk,
dayaniksizlik, obsesyon ve kompuilsiyonlarin kararsizlik alt tipi ile anlamli pozitif
korelasyon gostermektedir. Yapilan regresyon analizleri sonucunda, terk edilme,
duygusal yoksunluk, duygulari bastirma semalarinin obsesyon ve kompuilsiyonlarin
kararsizlik alt tipinin yordayicisi oldugu bulunmustur. Terk edilme ve duygulari
bastirma semalarinin katsayisi pozitif iken duygusal yoksunlugun katsayisi negatiftir.
Korelasyon analizi bulgularina goére, duygusal yoksunluk obsesyon ve
kompdilsiyonlarin kararsizlik alt tipi ile anlamli olmasa da pozitif korelasyon
gostermektedir. Bu durum duygusal yoksunlugun bu modelde bastirici degisken
olabilecegini dusindirmustar.

Korelasyon bulgularina gore obsesyon ve kompdulsiyonlarin kararsizlik alt tipi,
patolojik narsisizm ile anlamli pozitif korelasyon gdstermektedir. Patolojik narsisizmin
kirilgan boyutu ile anlamli pozitif korelasyon goésterirken buyuklenmeci narsisizm ile
anlamli korelasyon gostermemektedir. Patolojik narsisizm alt dlgeklerinden kosullara

dayal kendilik saygisi, dzverili kendini gelistirme, kendini gizleme, kendini azimsama

202 Gross, a.g.e., s. 177.
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ile anlamli korelasyon gostermektedir. Patolojik narsisizm ile ilgili dlgekler regresyon
analizine dahil degildiginde ise, patolojik narsisizm toplam puani terk edilme, duygusal
yoksunluk, duygulari bastirma semalari ile birlikte kararsizigi yordamaktadir.
Patolojik narsisizm kirilganlik puani, terk edilme, duygusal yoksunluk, duygulari
bastirma semalari ile birlikte kararsizligi yordamaktadir. Patolojik narsisizm alt
Olgeklerinden kendini gizleme son modelde terk edilme, duygusal yoksunluk,
duygulari bastirma, kendini feda semalarinin denkeleme girmesi ile yordama glcinu
kaybetse de tek basina kararsizliy1 yordamaktadir. Bu regresyon modellerinde terk
edilme ile duygulari bastirma semalarinin katsayilari pozitifken duygusal yoksunluk
ve kendini feda semalarinin katsayilari negatiftir. Korelasyon bulgularina
bakildiginda, duygusal yoksunluk ve kendini feda semalarinin obsesyon ve
kompllsiyonlarin kararsizlik alt tipi ile anlamli olmasa da pozitif korelasyona sahip
oldugu goérulmustir. Bu durum, duygusal yoksunluk ve kendini feda semalarinin
modeldeki rolliinin bastirici degisken olmak oldugunu disindirmustir. Duygusal
yoksunluk semasinin analizlere dahil edilmesiyle terk edilme semasinin kararsizligi
yorma gucundeki artma ve kendini feda semasini analize dahil edilmesiyle duygulari
bastirma semasinin kararsizligi yorma gucindeki artma bunu destekler niteliktedir.
Ozetle, patolojik narsisizm ile birlikte obsesyon ve kompiilsiyonlarin kararsizlik alt
tipinin en glgld sematik yordayicisinin terk edilme semasi oldugu séylenebilir. Ek
olarak, terk edilme semasinin, patolojik narsisizm toplam puaninin, kirilganhk
boyutunun ve 6zverili kendini geligtirme alt dlceginin kararsizligi yordamasina araci
rolu oldugu bulunmustur. Ek olarak, aracilik analizi bulgularina gére, OKB tanisi olan
bireylerde, patolojik narsisizm toplam puani, kirilgan boyutu ve &zverili kendini
gelistirme alt dlgegi terk edilme semasini yordamaktadir.

OKB’li bireylerde, terk edilmenin, 6zverili kendini gelistirmenin kararsizligi
yordamasinda araci roliinin olmasi, OKB'li bireyin ebeveyn tarafindan onaylanmama
gibi sucluluk duygusu dogurabilecek olasi tehditler ile bas edebilmek icin karar
verirken asiri dikkatli olmasi ve ayni zamanda bu dikkatliligin, bu fedakarligin ebeveyn
tarafindan fark edilmesi ve takdir edilmesi arzusu ile iligkili olabilir. OKB’de
ebeveynlerin beklentilerini kargilayamamak ile iligkili sugluluk duygusu reddedilme ve
terk edilme korkusu ile iligkilidir.2®® OKB'deki kararsizlik ise sugluluk duygusu
yasamaktan korkma ile iliskilendiriimistir.2%* Dolayisiyla, OKB’deki, en dogru karari
verme g¢abasi, bir hataya ve dolayisiyla ebeveyn tarafindan reddedilme ya da terk

edilmeye sebep olmayi engelleme ¢abasi gibi gézikmektedir.

203 Basile, a.g.e., 2018 (b), s. 2301.
204 Chiang, a.g.e., s. 8.
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Obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipi, kaginma stillerinden
psikosomatizm ve aktivite ile zihinden uzaklastirma ile anlamli pozitif korelasyon
gOstermektedir. Regresyon analizi sonuglarina godre ise, kacinma stillerinden
psikosomatizm obsesyon ve kompdlsiyonlarin kararsizlik alt tipini tek basina
yordamaktadir. Patolojik narsisizm ile ilgili olcekler de analize dahil edildiginde,
patolojik narsisizm toplam puani, aktivite ile zihinden uzaklastirma kaginma stili ile
birlikte kararsizli§i yordamaktadir. Patolojik narsisizmin kirilganlik boyutu aktivite ile
zihinden uzaklastirma kaginma stili ile birlikte kararsizligi yordamaktadir. Patolojik
narsisizm alt dlceklerinden kendini gizleme ve psikosomatizm ile birlikte kararsizhgi
yordamaktadir.

Patolojik Narsisizm Olgegi'nin kendini gizleme alt dlgegi bireyin kimseye muhtag
olmamak, kimseden yardim istememek gibi dusunceleri ile iligkilidir. Kendini
gizlemenin kararsizligi yordamasi, OKB’de yaygin olarak bulunan bagimlilik ile iligkili
semay telafi etme gabasi olarak yorumlanabilir. Daha 6nce yapilan bir calismada
hem OKB hem OKKB'de bagimlilik semasindan alinan puan, kontrol grubuna gore
anlaml derecede yliksek bulunmustur.2®> Baska bir deyisle, OKB'li birey aslinda tam
da kararlarinda digerlerinin yardimina ihtiyaci olduguna inandigi i¢in kararsizlik
yasiyor olabilir. Daha 6nce yapilmis bir ¢alismada, obsesif kompdlsif egilimler
kararsizlik ve digerlerinin geribildirimine ihtiyag duyma ile iligkili bulunmustur.2%

Korelasyon ve regresyon analizi bulgularina gore psikosomatizm arttikga
kararsizlik artmakta ve ayni zamanda psikosomatizm kararsizligi yordamaktadir.
OKBPB’li bireylerde, bedensel belirtilere odaklanma kararsizligi artiriyor olabilir. OKB’de,
dikkati bir goérevden bagka bir goéreve kaydirma yetisinde azalma oldugu
bilinmektedir.2°” Dolayisiyla dikkat ve odagin bedensel belirtilere kaymasi karar verme
yetisini olumsuz etkiliyor olabilir.

Korelasyon bulgularina gére, OKB tanisi olan bireylerde kararsizlik, telafi
stillerinden asilik ile anlamli pozitif iliski gdstermektedir. Regresyon analizine gore ise,
telafi stillerinden asilik obsesyon ve kompllsiyonlarin kararsizlik alt tipini tek basina
yordamaktadir. Patolojik narsisizm ile ilgili 6lcekler analize dahil edildiginde, patolojik
narsisizm toplam puani, kendi yonelimlilik ve asilik telafi stilleri kararsizhigi birlikte
yordamaktadir. Patolojik narsisizmin kirilganhk boyutu, kararsizhgr tek basina

yordamaktadir. Patolojik narsisizmin kendini gizleme, ozverili kendini geligtirme alt

205 Shariatzadeh, a.g.e., s. 177-178.

206 Shelly Sarig vd., “Obsessive-Compulsive Tendencies Are Related to Indecisiveness and Reliance on
Feedback in a Neutral Color Judgment Task”, Journal of Behavior Therapy and Experimental
Psychiatry, 2012, 43 (1), 692-697.

207 Natalia S Lawrence vd., “Decision Making and Set Shifting Impairments Are Associated with Distinct
Symptom Dimensions in Obsessive-Compulsive Disorder”, Neuropsychology, 2006, 20, 409-419.
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Olgek puanlan asilik ve stati duskunlugl telafi stilleri ile birlikte kararsizlig
yordamaktadir. Bu modellerde kendi yonelimlilik ve statu duskinlugu telafi stillerinin
katsayisi negatiftir. Korelasyon analizine gore kendi yonelimliligin negatif olmasi
beklenti ile uyumlu iken statl diskinligu kararsizlik ile anlaml olmasa da pozitif iligki
gOstermektedir. Bu durum stati duskdnligidnin bu modelde bastirici degisken
olabilecegini disindirmustar.

Patolojik Narsisizm Olgegi'nin kendini gizleme alt dlcegi bireyin kimseye muhtac
olmamak, kimseden yardim istememek gibi diistinceleri ile iliskiliyken, 6zverili kendini
gelistirme alt olcegi kisinin kendilik degerinin digerlerine yaptigi yardimlarin fark
edilmesine bagli olmasi ile karakterizedir. Young Telafi Olgegi'nde asilik telafi stili
kurallardan hoslanmama, otoriteye karsi koyma ile iligkili maddeler ile tanimlanmistir.

OKB tanisi olan bireylerde OKB tanisi olmayan Kkisilere gore, yakinlari
tarafindan daha ¢ok kabul edilme ve reddedilmemeye ihtiyaci oldugu gosterilmistir.2%®
Ancak ebeveynin isteklerinin ulagsilamaz olmasi OKB’'de sema modeline goére Kizgin
Cocuk modunu aktive etmektedir. Kimseden bir sey istememek, kurallardan
hoslanmamak Kizgin Cocuk modunun yansimasi gibi durmaktadir. Bu sayede OKB’li
birey, bagimlilik ile iligkili semalarinin telafisini sagliyor ve ayni zamanda onaylanma
ihtiyacini da reddediyor olabilir. Ancak 6zverili kendini gosterme egilimi de halen
ebeveynin takdirini alma ihtiyaci oldugunu gdstermektedir. Kisacasi, bir yandan
ebeveyne sinirlenirken, bir yandan da onun isteklerine yetismeye calismaktadir.

istekleri tam olarak yapma gabasi ise kararsizlia sebebiyet vermektedir.
6.3. CALISMANIN SINIRLILIKLARI

Orneklem buyikltkleri analizler icin yeterli olup, érneklem blyUkliklerinin farkli
olmasi ¢alisma agisindan énemli sinirhlik olusturmamaktadir. Ancak 6zellikle yontem
ve kullanilan élgekler agisindan g¢alismanin sinirliliklari bulunmaktadir.

Ozellikle kontrol grubunda depresyon ve anksiyete semptomlarinin kontrol
edilmemis olmasi ¢alismanin sinirliliklarindan sayilabilir. iki grup icin de katilimcilar
ile yapilandiriimis klinik gorisme yapiimamis olmasi ¢alismanin sinirliliklarindan
sayllabilir. OKB ve kontrol grubu arasindaki egitim duzeylerinin farkli olmasi gibi
demografik farkliliklar sonuglari etkilemis olabilir.

Calisma anketler kullanilarak yapildigi igin verilerin dogrulugu, Olgeklerin
arastirilanlari 6lgme yeterliligi ve katilimcilarin 6lgcek sorularini gergege uygun sekilde
yanitlamasi ile sinirhdir. Olgeklerdeki maddeler, bireylerin kendi duygu disiince ve
davraniglari hakkinda yuksek i¢cgdri sahibi olmasini gerektirecek sekildedir. Ek

olarak, ayni sebeple, bireyler bazi dnermeleri digerlerinden daha rahat yanitlamis

208 Basile, a.g.e., 2018 (a), s. 299.
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olabilirler. Ornegin, Kaginma Olgedi anketi igin, kisi tekrarlayan bas agrilarinin
farkinda iken, kendini kotl hissetmemek icin sikinti veren olaylari dislinmekten
kacindiginin farkinda olmayabilir. Dogal olarak, kisilerin erken donem uyum bozucu
semalari ile ilgili sahip oldugu icgérinin degisken oldugu disindldiginde, kendi
bildirim &lgekleri kullanilarak edinilmis bulgularin gercekten az da olsa sapma
gostermesi beklenmelidir.?2®® Ek olarak, sema ile basa ¢ikma davraniglari erken
dénem uyum bozucu semalar gibi sabit olmayip zamanla degiskenlik
g6sterebilirler.2*° Ornegin, ayni kisi hayatinin bir ddneminde basarisizlik semasindan
kaginmayi tercih ederken, baska bir ddneminde telafi etmeyi segebilir. Dolayisiyla,
semadan kaginma ve semay! telafi stilleri ile ilgili bulgularin bu sinirhlik kapsaminda

degerlendirilmesi uygun olur.

209 Atalay, a.g.e., s. 266-277.
210 Young, a.g.e., s. 37.
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EK-A

EKLER

KiSISEL BiLGi FORMU

Bu aragbmmada, obsesyon we komgpidsiyonlar ile bilissel sirecler arasindaki iligkinin
anlasilabilmesi amacnda katlimeilardan cesili fadelen dededendimeleri beklenmektedir.

Calismadaki tim sondann yanitlanmas: ortalama 30 dakika sGrmektedir. Dogru ya da yanhs yanit
yoktur. Litfen her ifadeyi dikkatlice okuyunuz ve sizi en ok yansitifini disindiginiz segenegi
izaretieyiniz.

Bu aragtrmaya katilminiz tamamen kendi istefinize baghdir. Kablmay segmeniz dursmunda,
gerek kisisel bilgi formunda vereceginiz bilgiler, gerek calismadaki yantlanniz gidi trtulacak ve yalnizca
bu araghrmada kullanilacaktir.

Katiliminiz igin tesekkiir ederim.

1. Cinsiyetiniz
Kadin{ }Erkek | }

2. ¥agimz

3. Medeni durumunuz
Bekar{ JEBEwli{ )

4. Cocuk sayiniz

§. Kimlere yagnorsunuz?
Ebeveyn velveya kardesler | }
Ez velveya cocuklar | ]
Akraba | )

Arkadas | )

fi. Egitim duremunuz
Okuryazar{ ) llkokwl mezww { ) Ortzckul mezunu [ ) Lse mezunu | )
Universite mezwnu { ) Yiksek Lisans/ Doktora mezunu { J0&er. .. ...



7. Miesleginiz
Galhgmiyor { )
Ofrenci( )
Isgi{ )
Memur| |
Ev Harmi { )
Kendilsi{ }
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E. Su anda psikiyatrik tanviandanniz var ise litfen belifniz.

8. Bu tanutanilar ilk kag yaginda kondu?

11. Hastah@imz diizenli takip ediliyor mu?
Evet( jHayir{ }

12. Su anda psikiyatrk ilag destegi alryor musunuz?
Buwet| JHawir{ )

13. Su anda psikoterapi destedi aliyor musunuz?
Ewet|{ IHayir{ }

14. Fiziksel bir saghk sorumene var mi? Litfen belitiniz.

15. Alenizde psikiyatrik tam almis kimse var mi? Litfen yakinlik derecesini we tamiy belifiniz.



VANCOUVER OBSESIF-KOMPULSIF OLGEGI
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Heer bir tadeyl, Hadenin sizin Igin kadar dojru cidwdunu en Iyl Bnimiayan sayiy) daire igne alarak
belrtiniz. LOten, balinl bir madde Qzerinde ¢ok fazla vakit harcamadan her bir madgeyl yaniayn.
Hig Cokaz Biez Oldukga Gok

Agafidakl Madeler slzin Igin ne kadar dofjr?

1. Meliuplan posialamadan Snce, her hamfl tekrar 0 1 ] ] 4
telrar konbrol etme mecburlyet! hissedenm.

2 Keskl bir alet kullanmakia lighl Isienmeyen 0 1 ] ] ]
duginceiarm nagenlyie sikikia keylim kagar,

3. Paraya dokundukian sonra kendmil gok kirl 0 1 ] ] 4
hissedanm.

4. Onemsiz karanan aimak blie bana ¢ok zor gellr. i 1 2 3 4

5. Hendiml, tamamiyla mOkemmel cimaya mecbar 0 1 ] ] ]
hissebanm.

f. Birkaza hakkndak! ayni lsienmeyen ddginee vaya ] 1 2 3 4
Imge {hayal) tekrar tekrar akima gelir

7. Musiuk ve elekink c0gmes| gibl eylen kapattiktan 0 1 2 3 4
sonra tekrar tekrar kontnol edanm.

8. Evl veya kendimi mikroplardan korumak igin agm 0 1 ] ] 4
miktarda dezentektan (mikrop Slddricd) kulaninm.

9. Skl onemslz geylen (Or. araba plakalan, 0 1 ] ] 4
levhalandall talimatiar) ezbariemeye mechur hissedarm.

10. Evimn, biriktirdigim egyalana darmadaginik cidugu i 1 2 2 4
Icin gomidk v Igharinl yapmakta zoranimnm.

11. BIr geye karar verdiien sonra, coguniukia karanm i 1 2 2 4
Eonusunda uzwn sdre EI'III%E lﬂl.l:f'-]l'll'l'l.

12. Heman hemen her gn, zZhaimge istem dsi i 1 ) z 4
peliren olumsuz dosinceierden dolay) rENatsIZ clurum.

13. Eberimi yikamak igin gok Zaman harcanm 0 1 ] ] ]

14. Her gayl am odarak dogru yapmaya galighgim Igin i 1 ) z 4
Izlen tamamiamakia skl ikla Zonuk yasanm.

15. Ayakkabilanmin tabanina dokurmak benl gok i 1 ) z 4
NLEUrsUZ edar.

16. Cinsal ikerkll lsenmeyen odgOncs  ve 0 1 ) 3 =
|I'I'IgE'|EI1I'I1l!E'I"I I'I'I-EI]IElEI'IlEI'I:- slklikla mhatsiz plumim.

17. Gok &nemslz bir karar bile vermek zorunda olsam, 0 1 2 3 4
kzngdiml gengin hissedenm.

16. Kendimi gOnilk Iglen yaparken, gok kabi bir 0 1 ] ] 4
siralama 1aklp etmeys mecbur hissedenm.

15, Modllyalanmin veya dier egyalanmn her zaman ] 1 2 3 4
tam olarek ayni pozsyondakonumda olmamas: benl
rahatsz eder.

20. Her e kadar bunu yapma Ist=fing karg: koymaya ] 1 2 3 4
galigsam da kapl ve pencareicnn kil oiup oimadidimi ielrar
tekrar kontrol edenm.

21. C8p ya da (£p kutusuna dokunmak bana gok zor i 1 2 3 4
qeilr.

22 Bir geyl atmam ger=ktgini GOzOnd0jdmde 0 1 ] ] ]
kandiml cok gergin veya (zgin hissedenim.

23 Mikroplar ve hastallk konusunda gerefinden fana o ] o 3 a

endiseiyimd.
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24 GOniok igier zamaninda tamamiayamadigim igin
poduniuila geg kalinm.
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33 Bir gey bulasma (Wrienme) olasiify nedeniyie
urnum| tedefonian kulanmakizn k3aginmm.

26 BINKOMIgIm gerekslz egya yigmiarndan dolay
Insanian evime I:lEl.'EtEiI'I'E}'E LEannm.

37 Ciam lie ighl ayni OzOni vend dosince veya
Imge {hayal) akima tekmar iEkrar gair.

J%. Herkesin lginde birdenbire kI70r etmek ve hakaret
efmek lie gl lstanmeyen disOnce ve Imgaler benl sidilkia
rahats|z eder.

79 Difer Insanian Ozmos olabliecedime dair gok
englselendnm.

30. Siklikla, akip giden bir fangin igine arabayia veya
kgarak daima d0r0s0 benl korkutur.

31. Rurin Iglenimi yaparken neredeyse her Zaman say
E3yanm.

32 Bir hayvana dokunduum zaman kendiml gok
Kinenmis hissederim.

33. En bOyOK SOrunianmadan bin, bir eyl telrar tekrar
koirol etmektr.

M. AKima siKia, kontroll Kaybegecafime dair
rahatsiz edid stem il dlsinceker gellr.

35 Neyl saklayp neyl atmam gersktgine karar
VENTEK benim igin neroeyse IMkansIzor.

35. GOGID bir geklide, Dir geylen saymaya kenami
mechur hissegenm.

37. Buru yapma dirilsine k@ koysam blle, ocal
kapabp kapatmacimi tekrar tekrar kontml ederim.

35, Yatmadan Sncakl nun hargemi kesinlide ayn:
seilide amamiayamazsam ¢ok rahatsiz ounm

30 Vicut sakpian (kan, krar ve i1 vb.) lie en ufak oir
temastan blie cok korkanm.

40. SKIKkla, dfer NEanaR ZarEr vemeye yonsik
Istem gl ek ve dirilienimden ¢ok rahaisE olunim. 21
Her gin, ayni §eylen tekrar telkrar kontrol etmekie cok zaman
hancanm.

A7 Fra eimekien Kondugum Ign Dan Geyien aimakia
Ok Zoraninm

43. SKikla eiekirk 00gmes], MUSIUK, arag-gere; ve
kap! gibi geyien birkag dafa konirol etmek zonunda kalinm.

44, Bn blylk sonniarrndan bid, temizlk korusunda
agm endigel cimamdr.

45 Gelecakie Ihtlyacim olabillr dlye koraudum icin,
ek deng, gazets ve figlen birktime Zonriuiugu hissederim.

46 AKIMa tekrar tekrar dnsal igerkl rahatsz edid ve
kabul ediemez dignceler gelr.

A7. Aymi geyler telrar tedrar yapuen igin geneliide
Iglarimi yetigHemem.

4. Hata yapmakian ok Koekhugum Igin bir konuda
karar vermayl erelemeye galigimm

49. Siilda akhma hastalik konusunda rahatse edic
ve [stenmeyen dislnceler gelin

B-2



S0, MIKmopiar KONUSUNGa Oloukga hassas cidudum
Igin bakmi pisa bie, umumi falelerd bile Kulanmaktan
Komkanm.

EK-B

£1. Karg koymaya callgmama @Rgmen, hig
kullanmayacaum gok sayidakl nesney bifkiinme mechuryet
hissederim.

E2 Rahatsz edicl ve Istienmeyen tigimdekl ahiak digd
alg0ncaler akiima tekrar tekrar galir,

3. En bdylk sonnianmdan bif ayninbya ok fazla
Ekmamar.

2. kendime Zarar vemme doridsinden zikiklia
[AR3iEIZ olungm.

E5. Her geyl Bmamen dodnu yapmaya galighgm igin
hazifanip evien digan gkmam gok fazia Zaman alr.
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PATOLOJIK NARSiSiZM ENVANTERI

Apklamalar. Asadida 52 tane agikiayic Fade buacaksiniz. Ltfen her birin tek tek okuyun ve stz

ne Sipdde anlatiyin umiamaya galigin. Bu Sigekte Dognu ya oa Yanlig yanit yoktur. Her bir Itadenin
slzl ne Siploe EIMiadiyina asadidakl 6 secenekl Sigede bakarak yanit verniz.

0= Bana hig benzemiyor
1= Bana oria demcede banzemiyor
2= Bana biraz benzemiyor

3~ Bana biraz benziyor

4= Bana orta dereceds banziyor

S= Bana gok benziyor

1. SiMikla hayraniik ve 5aygy duyuian bin oleu)umu hayal egenm.
2 Kendllk saypm sikiikia daigalanir.

___ 3. Ingarlar benl hayal bnklfina wWyramifenda bazen oniar hakkindakl beklantlerimdan
LESMIrem.

___ 4 Genelikle konugarak kine olstogom t0m k36 dunumiardan siymiabiinm.

5. Yainz kalhgimda kendimi iyl hissetmek benim Igin Zorour.

___£. Bagkalarna yardima olmak kendimi iyl hissetmemi sajiar,

___7.ardm istemekian nefret adarim.

___&. Insaniar benl farketmedi)l zaman kendimi k3t0 hissetmeye baglanm.

___ 9. Bagkalannin benl muhtag ve Dagimi goMmesingen Korkiugum Igin Ibyaglanm| sikiikia
gizlenm

___10. Hemangl bir kimsey! Istegigim hesang! oir seye Inandirabilinm.
___11. Insaniar onlar Ign t0m yaptiklanmi farketmedikien zaman gok shifeninm

12, Yaptiyim veya styledigim seyleris iglenmeayen insaniardan rahats: olunim
13 Hayanlk duymasdim bir Kglyle samiml o0gOnceledmin ve hisienmin tOmang

paylagmanm.

14, Siiida peviemdekl 00nya (Z2rnge MUIZZam bir etkim oldugunu hayal edenm.

___15. Inganian diedigim gitl yenlendrmek benkm lgn koiaydir.

___16. Bagkalan benl fark etmedigl zaman kendimi dedersiz hissederm,

___17.Baren, benl hayal kinkndina ujratacakianndan endise ettigim Igin Insantardan kagninm,

___1a. Bagkalanndan istedikienmi aige egememgimde genalikle cok sininznirim.

___19. Bazen, kend deferimden emin olablimem lgin hayabimada benkm igin Snemil Insaniann
varina gerekzinim duyanm.

___ 20 Baska Insaniar Ign bir geyler yaphdimda, onlann da benim icin bir sayer yapmasen
beakiedm.

___21. Bagkalan bekizntlerimi kargilamadginda, istedifim geyiarden goduniukla waninm

___ 272 Bagkalan bana givendiy zaman, kendimi Snemil hissaganm.

___ 73 Insanian bir kit olour gib oluryabilinm.

___ 24 Bagkalan banl hayal kinklina udrathd) zaman goduniukla kandme sinideniim.

___ 25, Bagkalan Igin fedakanik yapmak benl gaha iyl bir Insan yapar.

26, Siiia engemeyecedim bayakikizkl seyien gemekiesirigimi hayal adenim.
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EK-C

___ 27 Bazen, onlardan istediyim seyler yapmayacakiarndan korktugum gin Insaniardan
Kagininm.

___ 23, Kendmde hissetigim zayMillan bagkalanna gistermekie zodaninm

___ 29, Blegtilkdi)im zZaman dfelenirim,

___ 30. Bagka Insanlann bana hayranlik duydudunu bimezsem kendimi Iy hissstmekie
Zoaanirem.
3. Sk cabalarm Igin Sdliendinidiyimi hayal ederim.
32. Bagkalannmn benimie iglenmediing dair ogince ve endiselere katam) takarm.
33. Bana givenan arkadaglanmin oimasindan hoglaninm, ¢0rko kandimi Snemil hissstmem

___ 34, Bazen, onlar igin yaptidanmi onaylamayacakianndan endise duydudum Ign Insaniardan
Kagininm.
Hemkes hikayelerimi diniemekten hoglanir.
. Bagka Insaniann benden hogandain bimiyorsam kendimi iyl hissetmekte zodaninm
Eagkalan ne kadar Iyl bir Insan cidugumu farketmedklerinde rahatsiz olurum.
Hak etigim hergeye kavusmadan asia tamin olmayacagim.
. Yaptiim fedakarlkiar araciigryia ne katar [y bir Insan oklugumu gastenmaye caliginm.
Bagkalan benl farketmediden zaman hayal Kinkiging ugranm.
. SikiiJa baskalannin bagariann| Kiskanmdgimi fark edarm.

___ 42, SidWa kahwamanca baganiar gergeklesirigimi hayal ederim.

___ 43 Iyl bir Insan oidudumu kanrtiamak kgn bagkalarna yardim edenm.

44 [gimde ban glpheler olsa blie, bir 15! kendl bagima basarabliecedimi bagka Insaniara
gOstermeak benim igin Snemikii.

___45. Siikia, baganianm Ign tkdir elkigimi hayal ederim.

___ 4%, Bagka Insaniara bel bajlamaya katianamam, ¢OnkD kendimi Zaym hissetmeme neden

BEEBESE D

olur.
___ 47, Bagkalan, bana onladan bellediiim peklde tepkl wermedklernde, kendmi
hissetmeye davam emekie Zofanmnm.
___ 48, Bagkalanmn benl farketmesine gereksinim duyanm.
___ 48, Tdm dinyann glzinde kayda deder bir nokiays ulagmak sTyomm.
____ 50. Bagkalan Ihifyagdanm hakiinda bir ipucy blle yakalasalar, endlgelenir ve wang duyanm
____51. Bazen, bagkalarmdan kiedidm hemseye sahip olamamzkiansa, vaniz kalmak bana dana

koiay gedr.
___52. Bagkalan benlmie aym digincede oimadiginda gok Bkekeneslinm.,

Copyright: Pincus, Ansal, 2009
Torkge PIN: Samet Kose, Kemal Sayar, 2011
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YOUNG SEMA OLGEGI KISA FORM-3

Agalida, kigherin kendienn| tanimiarken kulandiklan fadeler sralanmigte. LO%en her bir adeyl
okuyun ve s ne Kadar hy tnimiadigna Karar vern. Emin olamaddgimiz sondarda neyin dodru
ciabliecagnden ¢ok, 5120 duygusal olarak ne hissetiginize dayanarak cevap verin. BIr kag sonu, anne
babanizia lligkinz hakkindsdir. Eger bir veya her lisl 5u anda yagamiyoriarsa, bu sorulan o veya onlar
hayatta len liskinizl giz Gndne alarak cevaplandinn. 1 den Gya kadar olan segenekierden sizl
tanimiayan en yiksek gikki segerek Igaretieyiniz

Derecelendime:
1= Benim igin amaminyia yanis

2= Benim gin boyok Sigloe yanis

3= Banim igin Kismen dodn

4= Benim Igin oria derecede dogru
S= Benim igin gofuniukia dojru

E= Benl mikemmel gekide Emimiyor

1. Banapakan, benimie Zaman gegien, Dasima geien olaylaria gerpekten Iglensn kKimsem
oimad.
2. Benlterkedaceklerngen komktudum igin yakin ciougum Insantann paginl brakmam.
3. Ireaniann benl bulandkiann hissedlyonm
4. Uyumsuzum.
5. Bedendigim higoir ekek’kadn, Kusuranmi gordrse benl 5evmez.
6. ls (veya okul) hayaimda neredeyse highir eyl dider Insanlar kadar fyl yapamiyorum
7. GO0k yagamimi =k Dagima ldare edeblme becersine sahip oloujumu
hi=Etmi yorum.
8. KOf0 bir sey olacad) duygusundan KurLiEmiyonem.
9. Anne babamdan aynimay, bafmsE hareket edeplmeyl, yagitianm kadar,
bagaramadim
10. _ Efer s=ddmi yaparsam, bagimi derde sokanm diye dogdnorim.
1. Ceneliile yakinlanma ligl gdsteren ve bakan ben olurum.
12, __ Owumiu duyguanm dijerierne gostermekten utaminm (sevalgiml, Snemsedigimi
gistermek giti).
13, Yapbdim gofu geyoe an iyl oimaliyiny; Ikng! aimay) kabulenemem.
14._ Dfer nsaniandan bir geyier Istedijimae bana “hayr” denllimesinl ¢ok zor kabullenirm.
15, Kendimi sradan ve sKict I5ler yapmaya zoriayamam.
16, Paramin oimasl ve Snemil Insaniar @neyor olmak benl deger yapar.
17.__ Her pey yolunda gidlyor goninse ble, bunun bozulacagim hissagenm.
18, Efer bir yanhs yaparsam, cezalandnimay hakkederim.
19, Cevemde bana sicaklik, koruma ve duygusal yakiniik gosteren Kimsam yok.
20. ___ Dijerinsaniam o kadar muhiacim ki onian kaybedeceim dive gok endigeleniyonm.
21. _____ Insaniara karg tedbin sigen birakamam yoksa bana kastl olarak Zarar vereceklesinl
hissedenm
22, Temel oiarak dijer Insaniardan Tarkinm.
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23, Gergek benl 3nmiarsa bagendidim hic Kimse bana yakin olmak istemez.

24, lgler halletmede son derece yelesizim.

5. Gonoelk Igiende kendimi bagkalanna badumil b olarak gonyonm.

26, Heran bir felaket (dodal, adi, mail veya ibdl) olablir diye hissediyorum.

27.___ Armem, babam ve ben biminmitzn hayat ve sonunianyla asm gl oimaya egiimilyiz.

8. DWder Insaniann istekianng uymakizn bagka yolum yokmus gibi hissediyorumy afer
biyle yapmazsam bir gakide banl regdedarier veya InTkam ainar.

29, Eagkalarr kendimden oana tazia ads0ndogam igin Den i or insanim.

0. Duyguianmm dijeriaring agmay utang verkd bulurum.

3._____ Enlyisinl yapmalrym, “yeizringe Iyl lle yetinemem.

32, Ban 4zel biryim ve dier insaniar igin konuimus olan kistiamalan veya sinran ksoul
etmek zorunda dedlim.

3. Efjer hedefime Uasamazsam kolaylkla yilgnida diser ve vazgegsnm.
. Eagkalanmin o3 farkinda oldulu bagantar benim Igin en egerisidr.

35. [yl bir ey olursa, bunu k3t Dir seyin [Zeyecedinden endpe edesim.

36, Eferyans yaparsam, bunun Sz0nd yoki.

37.__ Eirisl g ozel oldugumu hig hissetmedim

3E ___ Yakinlanmmn benl terk edecadl ya da ayniacalndan endlse duyanm

39, Herhangl bir anda birllen benl akdatmaya kalkigabilr.

40, Eiryers at dediim, yainom.

41, Eagkalarmin sevgisine, Igsine ve saygisina dejer bir Insan dajllim.

42. Iz we bagan alaniannda Dirgok nsan benden taha yeterl.

43 Dodrulle yanhig bibirinden aywmakia zodaninm.

44,  Flzksel bir saidinya wyramakian andige duyanm.

45, Annem, babam ve ben G2el hayabmiz brbinmizden sakarsak, birbinmiz aloarmesg
hisseder veya sugiuluk duyanz

46, ligkilenmde, dger kiginin yeriendlicl oimasina Izin veriim.

47, Yakmlanmia o kadar megguilm ki kendime ¢ok az zaman kalyor.

45, Ir=aniaria beraberken kgien ve cana yakin odmak Denim gin zorur.

49, TOm sorumiulkianems yenne getinmek zonnsayim.

0. Istedigimi yapmakizn alikorulmakian veya kestanmaktan nefret ederm.

£1. _ Uzun vadell amagiara ulagabilmak Igin su andakl Zevidenmaden fedakanik etmekis
Zoranirm

£2. _ EBagkalarmdan yoJun bir ligl gormezsam kendimi daha az tnemil hissederim.

£3. __ ‘Yelerince dkkall olmazsaniz, neredeysa har Zaman bir geyier tars gider.

S4. _ Efer igimi dodn yapmazsam sonuciara katlanmam gerekr.

£5. _ Benl gerpekien dinleyen, anlayan veya Denim gerpek Biyacianm we duyguianm
dnemseyen kKimsem oimad.

S5, Cnam verdiyim binsinin benden uzaklaghgim sezersam gok kN0 hissedanm,

57, DWjer nsaniann niyesaryle gl okiukca sOphactyimar.
8. Kendmidijer Insanlara uzak veya Kopmus hissediyonm.
58, Kendimi sevieolecek birl gibl hissebrmiyorum.

E0. |5 jokul) hayabmda difjer Irsaniar kadar yetenckll degiim.
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1. GOnoelk Igier igin benim Kararanma giveniiemer.

€2. __ Tom parami kayoedip cok fakir veya zavail duruma digmekten endige duyanm.

3. Coduniukla annem ve babamn benimie i Ige yagadifen hissedlyorum-Benim kzndime
Jtbir  hayabm yok.

4. Hendim kgn ne istecigimi bimediim igin dalma benim adma dijer Insaniann Karar
vesmesine Izin verirm.

€5. __ Ben hap bagkalannn soruniann dinkeyen kgl cidum.

€5.__ Kendimi o kadar konirol egdenm ki Insaniar benl uygusuz veya hisslz buluriar,

7. Baparmak ve bir gayler yapmak igin s0rekl bir baski abndaym.

§5. ___ DMer Insaniann uyouju kuralaa ve gelenckiere uymak zorunda oimadimi
hissediyonim.

3. Benim yaranma oidufjunu bilsam bile hoguma gitmeyen seyier yapmaya kendimi
Zoalayaman.

0. Bir iopiantita fkrimi styledifimde veya bir topluluga nrbidgimda onaylanimay ve
takdir gammeyl isterim.

T1.____ Ne kadar (ok calgrsam calisayim, macd olarsk Mas egecelimoen ve nendeyss her
geyiml kaybedecegimden endge edarim.

T2, Meden yaniis yaptgimin Sneml yokiur, ejer hata yaptysam sonucuna da katanmam
gersklr,

73 Hayahmda ne yapacagems bimedigim zamaniarda wygun Dir Snende bulunacak veya
beni ynlendirecel Kimsem oimadi.

74, Insaniann beni te edecedy endigeslyle bazen onlan kendimaan uzakiagtnnm.

75._ Genelikle Insaniann asil veya art niyetiernl aragtinnm.

6. Kendimi hep gruplann giinga hissagdenm.

T7. __ Kabul edllemeyecek pek gok Szeligim yizinden Insaniara kendiml 3gameyonam veya
beni tam olarak animalanna kzn vermiyorm.

8. I {nkui) hayabmaa dier Insaniar kadar zekl degiim.

79, Criaya gikan gindellk sorunian gizebiime konusunda kendime glvenmiyorum.

BO. ___ Bir dokior tarahndan hamangl bir ciodl hastaik bulunmamasina rajmen hende ciod
bir hastaign gelismekts oidudu endizesine kapiiyomm.

B1. Sk sk annemden babamdan ya da egimden aym bir Wmigmin olmacigm
hissedhyonum.

EZ. _ Haklarma sayp duyulmasini we duyguianmin hesada kahimasn Istemekte ok
ZodlanIyorum.

B3, Eagkalan benl, cigener igin ok, kandim igin az gey yapan bin olarak gorlyorar.
B4 Diderian beni duygusal olarak soguk Duluriar.

BS. _ Kendml sorumiuluktan BOlE3yca SIYIIEAMIYOUM veya ha@Elanm kgn genslips
baulamnyorum.

B5. __ Benim yaptidanmin, dijer nsaniarn kaflanndsn daha Snemil oldufunu
hisssdiyonim.

B7. __ Kararlanma nadiren sadik kaiaoiirm.

BS. _ Eir dolu Svglier ve INfat @imam kendimil defen] birs! oiarak hissstmami saglar.

BO. __ Yanlig bir karann bir felakebe yol agabliecedinden endlpe ederm

0. Ben cezalandmimay hakeden katd bir insanim.
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YOUNG-RYGH KAGINMA OLCEGI

Azadida klglenn kendlennl anmiarken kullandiklan fadeler siraanmegtr. L0ten her bir fadey
oluyun ve szl ne kadar Iyl tanimiadiging karar verin. Daha sonra 1 den & ya kadar olan segeneklenan
sizl tarimiayan en ylksek deseceyl seperek Igareteyiniz.

1= Benim Igin tamaminyia yanis
2= Benim Igin byok Siglde yanis

3= Benim igin kismen dodru

4= Benim Igin oria dereceds dodn
S Enim igin goguniukla dodns

€= Benl mikemme pekide tanimiryor

1. Benl Ozen konular hakkngs sogdnmemeye (alisnm.

2 Samrbegmek igin alkol slinm.

3. ___ Codu zaman muSuyumdur.

4. Cok nadiren dzgon veya hOzonil hissedenm.

£ Akhduyguiar 0stOn tuisnm.

b. ___ Hoglanmadifim Insantara bile kizmamam gerekigine Inan mm.

T. ____ Iyl rissetmek lgin uyugiunecy kullanmm.

E. __ Cocukindumu habriadgimda pek bir ey hisseimenm.

5. Sioidipmda skjara lgenm.

10.  __ Sindilm sistemim lle Mgl sikayesadm var (Om: hanmsizik, Qisar, bafesak
bozumasi).

1. Kendimi uyusmug hissederim.

12. Sk ik bag basim agnr.

13.  __ Kizgqinken Insaniardan uzsk durunim.

14,  ___ Yagitanm katar enedim yok.

15,  __ Kas agns) gKayetenm var,

16.  ___ Yainzken oklulga fazia TV seyrasenm.

17.  ___Irsann duyguianni konsol afinda tutmak igin akiin kullanmasi gerekiigine inanmm.

18, __ Hig Wmseden agin nefret edemem.

19. __ Bir geyler fers ghiijindzkl feisefiemn, olanlan bir an Snce gerlde DiEkip yola devam
edmektir.

0. Emidejimi Z3man Ireaniann yanndan uwEkiasnm.

2. Cocukiuk yillanmi pek hatinamam.

22, GO0 Ignge siK GIK GEKETIEME YADENM VEYE UYL

3. Dolagirken veya yolculuk yapankan cok mutu ciurm.

24, Eendlmi Sndmdakl lge vererek sknt hissetmekizn burbulunum.

25. __ Zamanrmn Godunu hayal kurarak gegrinm.

6. _ Salonhh aiduwumda Iy hisseimek Ign bir geyler yerm.

7. Cegmigmie Iigh siknbh anilan disonmemeye palisnm.

28 Kandmi sOrekll bir seylers mesgul edip olslnmeye Zaman ayrmazsam &ana
hissedenm
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29, Cok mutiu DiF cocukiufum oidu

30. _ Uegonken Insaniardan uzsk Sunamm.

31. __ nsaniar kafarm sOrekll kuma gdmalgima stylesier; bagka bir deyigle, hos olmayan
digonceler gormeazden gelrim.

32 Hayal Kinkikian ve Kayiplar 0zenne fazia aisonmemeys egilmilyim.

33.  ___ CoQu zaman, ignoe bulundugum durum gocil duyguiar hissetmem| genekirse de bir
ey hissetmem.

34. _ Boyiesine lyl ana-babam olfudu Igin cok sanshyim.

35, Coduzaman duygusal olarak tarafsiz’ notr Kaimaya galipinem.

35. Iyl hissetmek igin, kendimi Intyacim oimayan sayier alifen bulurum.

37. ___ Benlzoriayacak veya rahatimi kagracak dunsmiara gimemeye callsmm.

35, [sler benim gin byl glimiyorsa hastElanimm.

39. _ [resaniar benl terk ederse veya SOrse gok Tazia dzlimem.

40. __ Eagkalarmin benim hakkimda ne dis0ndokier benl kglendmez
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YOUNG TELAFi OLCEGI

Afalida kigkenn kendiennl tanimiarken kullandikian fadeler siralanmisgtir. LONen her bir fadey

oduyun ve izl ne kadar yl tanimiadsdina karar verin. Eger Isterseniz fadeyl size en yalin gelecek gakide
yeniden yamp derecalandirebiirsiniz

A Omek: Insaniarm benden hoglanmayacaklanndan (benl gozetmeyecellerinden) endlge
duyanm.
Daha 5003 1'den Eya kadar olan sepencklenen sk tanimiayan en yOksek dereceyl segerek her
sorudan Bnce yer alan bogiuda yazin.

1= Benim Igin tamaminyia yanks
2= Benim Igin bilylk Siglde yaniis
3= Bnim ligin KESmen Sogr

4= Benim gin oria derecedsa dojn

S= Benim igin goduniukia dodn
E= Benl mikemmel pekide tanimiryor

1. Kmidimi gevtemdekl Insaniar bell ededm

2 ___[sler koo gitdinde sikhikla Daskalann) swiianm.

3 Insaniar benl hayal knkigna ujratbdinda veya ihanet etigingde gok fazia ofkalenir ve
BAUr QOStErm

4, ___ Irilcam aimadan kem dnmez.

5 Elegtridgimde savunmaya gegerim.

€  __ Eagariarm veya galblyatiml bagkalanmn @kir esmesl onemildr.

7. __ Fahal araba, elbiseler, ev gibl baganmn gironir Hadeler benim Igin onemildr.

B ___ ENiylve enbaganh oimak igin gok galiginm.

8. __ Taninrug olmak benim igin Snemikir.

0. ___ Bagan, On, zenginlik, gog veya popdiarts kazanma be kgl hayalker kuranim

11. gl odad oimak hosuma gider.

12. __ D#erinsariamdan daha ciivel ! bagtan gikanc bir nsanmdir.

13. __ Hayabmda gizen oimasmna ok Gnem verim (Organizasyon, ddzenllik, pianiama,
QUrdEil Iger).

14, lgler kood gamesin diye ¢oK (303 Narcanm

5. __ Hata yapmamak Igin karar verirken kil lork yaranm.

16. __ Ceviemdekl Insanlarm yaptiklann faxiasiyla kontrod ederim.

7.  ___ Cevremdekl Insaniar (zernde denetim veya otorite sahilbl olabldm ortamiasdan
haglanmm.

18.  ___ Hayatemia liglll Dir 52y s0yleyen, bana Kargan Insaniandan hoglarmam.

19.  __ UZapmakia veya kabulenmekie cok Zoranmm.

20, Kimseye bamil cimak Istemem.

21, Kendl karadanm almak ve kendime yebarl cimak benim kgin hayat! Snem tagir

22, ___ Birinsana badh kaimakta veya yereslk bir oldzen kumakta gogiok gakerim.
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23,  __ Istedimi yapma Ozglndgim cimas! ign "badimsiz bir” cimay ferch ederim.

24, __ Kendimisadece bir s veya kamyerie smiriamakia zoranmm, hep bagka segenekierm
cimaliar.

25.  __ Geneliie kend Ihilyagiarm baskalanminkinden onde tutanm

26. __ Insaniara sk sk ne yapmalan gerektiginl sSylerm. Her geyin dofru bir seklide
WI“T'EEII'II [starim.

27. ___ Dijer insaniar giol 8nce kendiml dds0ndndm.

25, __ BUlUNGugum ortamin rahat oimas) benim igin gok onamildir (3m: s1, 15K, mobilya).

29, __ Kendimi a5l Din ciarak gonandm ve genalikle otortteye Karg! koyanm.

0. __ Kumallardan hoglanmam ve onlan g@jnemeiien muthy odurum.

3. ___ Hog kampllanmasa velya bana uymasa da aliimesn diginda oimay severm.

32, Topumun standariannda bagani gmak Igin ujragmam.

33, Cevemdeklienden hep farkl oidum.

34, __ Kendimden bahseimeyl sevmem ve Insanlann Ozel yagamimi veya hisienmi
biimeleringen hoglanmam.

35. __ Kendimden emin cimasam da veya kendimi kinimig hissetsem e Dagkalanna hep
glgll gardnmeye galigirm.

3. Degerverdigim Irsana yakin dururum ve sahipleninm.

37. __ Hedefierme ulagmak ign s sIK gkaranm dogruitusunda yonkending davranigiama
bulununm.

3. Istedfimi side etmek lgin apikca stylemekiense dolay yollara bagvunumnm

38, __ Insaniaria aramda mesafe biEkinm bu sayede benim [zin verdligm kadar beni
tanirar.

4D,  __ Cok eleginnm.

41, __ Standarianmi korumak ve sorumiuluklanmi yerne getimek Igin kendiml yodun bir
baski atinda hissedarim.

42, Wendimi Fage ederken skiikla palavatsz veya duyarszimar.

43, Hep lylmsar olmaya galiginm; olumsuziuklara odaklanmama [zin vamem.

44, __ Me hissefiyme aldwmadan geviemdeklere glier ylz gosienmem gerskbgine
IFEanminmL

45. __ Baskalan benden daha baganh veya daha fazia ligl odal) oidufunda kiskanmm veya
kil hitssederim.

46, __ Hakkim olam alchgimdan ve aidabimadigimadan emin oimak Ign cok lier gdeiinm.

47. ___ Insanian gerekiiginde apirip ait edebiimek Ign yollar aranm, dolayisl le bendan
faydalanamaziar veya bana kIO yapamaziar.

48. __ Insaniarn benden hoslanmasi icin nasi davranacalmi veya ne sayleyecadimi bilrm.
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OZGEGMIS

EGITIM
Biligsel Davranis¢i Psikoterapi Egitimi (BDPD, Ankara) 2016 - halen
Modul | — Teorik Egitim (50 saat)
Beceri ve Supervizyon Egitimi (30 saat)
Modiil Il ve Il — Ileri Egitim (70 saat)
istanbul Gelisim Universitesi / Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans 2016 - 2019
istanbul Gelisim Universitesi / Klinik Psikoloji YL. Hazirlik 2015 - 2016
Orta Dogu Teknik Universitesi / Biyoloji B&limii (Hons.) 2010 - 2015
Orta Dogu Teknik Universitesi / ingilizce Hazirlik 2009 - 2010
Adile Mermerci Anadolu Lisesi (istanbul) 2005 - 2009
DENEYIM
Staj - Klinik Psikoloji
Bakirkdy Ruh ve Sinir Hastaliklari Hastanesi, psikoz servisi, istanbul. (Eylul 2017)

Staj - Norobiyoloji

Assoc. Prof. Fekrije Selimi lab, CIRB, College de France, Paris.

"Role of immune related genes during synaptogenesis in the olivo-cerebellar system." adli projede
calisti. (Haziran-Eylul 2014)

Ogrenci projesi - Nérobiyoloji

Prof. Dr. Ewa Jakubowska Dogru lab, Orta Dogu Teknik Universitesi, Ankara.

"Correlation between spatial memory skills and expression of choline acetyltransferase (ChAT),
protein kinase A (PKA), and calcium calmodulin protein kinase 2-alpha (CaMKlla) enzymes in

hippocumpus of old rats." adli projede ¢alisti. (Subat-Haziran 2014)

BECERI

Rodent brain dissection, in situ hybridization, gel electrophoresis, PCR amplification, reverse
transcription PCR/cDNA synthesis, protein extraction, western blotting, bacterial transformation with
plasmid DNA, vector purification, probe synthesis, restriction enzyme digestion, isolating plasmid DNA,

human genomic DNA isolation, RNA isolation.

SPSS, Minitab Statistics Program, MS Office.

YABANCI DiL

ingilizce, Fransizca.



