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OZET

KAHRAMANOL, Biikre. Aleksitimi, Ofke ve Ofke Ifade Tarzlari ile Stresle Basa
Cikma Tarzlar: ve Psikolojik Belirtiler Arasindaki Iliskinin Incelenmesi. Yuksek Lisans
Tezi, Ankara, 2016.

Aleksitimi kavrami temel olarak kisilerin duygularini tanimlama ve ifade etmeyle ilgili
yasadig1 cesitli sorunlara isaret etmektedir. Bu ¢aligmanin amagclarindan biri aleksitimi
ile 6fke ve 6fke ifade tarzlarinin stresle basa ¢ikma tarzlari ve psikolojik belirtilerle
iligkisini incelemektir. Calismanin bir diger amaci ise cinsiyetin ve sosyoekonomik
diizeyin belirleyicileri olarak ele alinan anne ve baba egitim diizeylerinin aleksitimi
dizeyi ile iliskisini incelemektir. Bu amagla Hacettepe Universitesi’nin farkli
boliimlerinden 434 (244 kadin, 190 erkek) ogrenciye Demografik Bilgi Formu ile
birlikte aleksitimik o6zellikler tasiyip tasimadiklarini degerlendirmek amaciyla 20
maddelik “Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)", 6fke duygularim ve 6fke ifade
tarzlarin1 degerlendirmek amaciyla “Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO)”, stres
verici yasam olaylariyla basa ¢ikma tarzlarini belirlemek amaciyla “Stresle Bagsa Cikma
Tarzlart Olgegi (SBTO)”, psikolojik belirtilerini taramak icin de “Kisa Semptom
Envanteri (KSE)” uygulanmistir.

Aleksitimi diizeyinin cinisyete gore farklilasip farklilasmadigini incelemek amaciyla
yapilan t-testi analizinde aleksitimi diizeyinin cinsiyete gore farklilagsmadigi sonucuna
ulagilmistir. Anne ve baba egitim diizeyleri ile aleksitimi diizeyi arasindaki iliskiyi
incelemek amaciyla yapilan korelasyon analizinde ise bu degiskenlerin anlamli iligkilere
sahip olmadigr goriilmiistiir. Calismanin tim degiskenleri arasindaki iligkileri
degerlendirmek amaciyla uygulanan korelasyon analizinin ardindan, son olarak
aleksitimi diizeyi, ofke ve oOfke ifade tarzlarinin stresle basa c¢ikma tarzlarini ve
psikolojik belirti diizeyini yordama giiglerinin incelenmesi amaciyla Hiyerarsik
Regresyon analizleri yiiriitiilmiistiir. Regresyon analizlerine gore aleksitimi diizeyinin

duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini ve psikolojik belirti diizeyini pozitif; problem
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odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarini ise negatif yonde yordadigi sonucuna ulasilmistir.
Analizler sonucunda Surekli Ofke ve Ofke-igte boyutlarmin Caresiz Yaklasimi ve
psikolojik belirti diizeyini pozitif yonde yordadigi gériiliirken; Siirekli Ofke boyutunun
Iyimser Yaklasimi ve Ofke-I¢te boyutunun Sosyal Destek Arama Yaklasimini negatif
yonde yordadigi bulunmustur. Sonuclar, Ofke-Kontrol boyutunun Kendine Giivenli ve
Iyimser yaklagimlar1 pozitif; Caresiz Yaklasimi negatif yonde yordadigini gostermistir.
Ofke-Disa boyutunun ise higbir degiskeni yordamadigi sonucuna ulasilmustir.

Calismanin sonucunda elde edilen bulgular ilgili alanyazin 1s1g1nda tartisilmstir.

Anahtar Sozcukler

Aleksitimi, Siirekli Ofke, Ofke ifade Tarzlar, Stresle Basa Cikma Tarzlari, Psikolojik

Belirtiler



viii

ABSTRACT

KAHRAMANOL, Biukre. The Relationship of Alexithymia, Anger and Anger
Expression Styles with Coping Styles and Psychological Symptoms. Master’s Thesis,
Ankara, 2016.

Alexithymia concept basically indicates the problems about defining and expressing
feelings of individuals. One of the aims of this study is to investigate the relationship of
alexithymia, anger and anger expression styles with coping styles and psychological
symptoms. Another aim of this study is to investigate the relationship of gender and
mother and father education level as indicators of socio-economic status with
alexithymia level. For this aim, with Demographic Information Form, to assess whether
the participants have alexithymic characteristics 20-item “Toronto Alexithymia Scale
(TAS-20)”, to assess anger and anger expression styles of participants “State-Trait
Anger Expression Inventory” (STAXI), to define the participants’ ways of coping with
stressful life events “Ways of Coping Inventory (WCI)” and to screen psychological
symptoms of participants “Brief Symptom Inventory (BSI)” were implemented to the
participants which were composed of 434 (224 women, 190 men) students from

different departmens of Hacettepe University.

In t-test analysis which was conducted to investigate whether alexithymia level
differentiated according to gender, it was concluded that alexithymia level did not
differentiate according to gender. In the correlation analysis to investigate the
relationship between the levels of education of mother and father and alexithymia level,
it was seen that these variables did not have significant relationships with each other.
After the correlation analysis to evaluate the relationships between all variables of the
study, finally, the hierarchical regression analyses were conducted to investigate how
much alexithymia level, anger and anger expression styles predicted coping styles and
the level of psychological symptoms. According to regression analyses, it was
concluded that alexithymia level predicted emotion oriented/passive coping styles and



the level of psychological symptoms positively and that problem oriented/active coping
styles negatively. In consequence of analyses, while it was seen that the Trait Anger and
Anger-In dimensions predicted Helpless style and the level of psychological symptoms
positively; it was found that Trait Anger dimension predicted Optimistic style and that
Anger-In dimension predicted Seeking for Social Support style negatively. Results
showed that Anger-Control dimension predicted Self-Confident and Optimistic styles
positively and that Helpless style negatively. It was concluded that Anger-Out
dimension did not predict any of the variables. The results which was obtained in the

study were discussed in the light of the relevant literature.

Key Words

Alexithymia, Trait Anger, Anger Expression Styles, Coping Styles, Psychological
Symptoms
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1. BOLUM

GIRIS

1940’1 yillarin sonlarina dogru psikosomatik hastaliklara sahip kisilerle yapilan bazi
caligmalarda, bu kisilerin temel olarak duygularin1 tanimlama ve ifade etmeyle ilgili
cesitli sorunlar yasadigi gozlenmistir. Bu 6zelliklerin yan1 sira bu hastalarda siklikla
gozlemlenen duygulart ve bedensel duyumlar1 ayirt etmede zorlanmak, diissel
siireclerde kisithlik yasamak ve uyarana bagli dis merkezli biligsel bir yapiya sahip
olmak gibi 6zelliklerin “aleksitimik 6zellikler” seklinde isimlendirilmesi 1972 yilinda
Sifneos tarafindan gergeklestirilmistir (Sifneos, 1972). 1980 yili sonras: gerceklestirilen
aragtirmalarda ise aleksitimik ozelliklerin sadece psikosomatik ve diger psikolojik ve
fiziksel rahatsizliklara sahip hastalarda degil saglikli bireylerde de var oldugu
anlasilmistir (Kogak, 2002).

Aleksitimi genel olarak psikopatolojinin farkli bi¢imleriyle (6rn. Cochrane, Brewerton,
Wilson ve Hodges, 1993; Duddu, Isaac ve Chaturvedi, 2003; Hendryx, Haviland ve
Shaw, 1991), fiziksel saglikla (Mattila ve ark., 2009), kisilerarasi iligkilerde bozulmayla
(Nicolo ve ark., 2011), empati kurma becerisindeki kisitlilikla (Taylor ve Bagby, 2013),
diisiik diizeyde sosyal destekle (6rn. Lumley, Ovies, Stettner, Wehmer ve Lakey, 1996)
ve olumsuz duygular1 daha sik yasama egilimiyle (Taylor, Bagby ve Parker, 1997)
baglantilidir. Duygular ve kisilerarast iliskilerle bu denli iligkili bir kavram olan
aleksitimi, kisilerarast iligkileri siklikla etkileyen bir duygu olan 6fke ve onun nasil
ifade edildigiyle de iliskili bulunmustur (6rn. Berenbaum ve Irvin, 1996). Ayrica
aleksitimik ozelliklere sahip bireyler kendi duygular1 hakkinda ¢ok az sey bildikleri
veya ¢ogu olayda duygularini anilarla, hayallerle, daha {ist seviye duygularla veya
belirli durumlarla iliskilendiremedikleri i¢in (Taylor ve ark., 1997), bu kisilerin stres
verici durumlarla basa ¢ikma kapasitelerinin de sinirli oldugu diistiniilmektedir (Taylor,

Parker, Bagby ve Acklin, 1992).

Diger yandan, yapilan c¢alismalarda siklikla 6fke ve ofkenin ifade seklindeki



farkliliklarin ¢esitli psikolojik rahatsizliklar i¢in risk faktorii olabilecegi gosterilmistir
(6rn. Diong ve ark., 2005; Painuly, Sharan ve Mattoo, 2005). Ayrica ortaya ¢ikan
duygusal yasantilarin belirli basa ¢ikma davraniglariyla iliskili oldugu goéz Oniine
alindiginda (Vierhaus ve Lohaus, 2009) 6fke duygusunun da farkli basa ¢ikma tarzlarina
yol acabilecegi soylenebilmektedir (Diong ve Bishop, 1999). Alanyazinda ofke
yasantist ve onunla baglantili olarak 6fke ifade tarzlarinin farkli basa ¢ikma tarzlariyla
da iliskili olduguna dair bulgular mevcuttur (6rn. Diong ve Bishop, 1999; Diong ve ark.,
2005; Myers, Fleming, Lancman, Perrine ve Lancman, 2013). Aktarilan bilgiler ve
yapilan arastirmalar 1s18inda bu g¢aligmada aleksitimi, 6fke ve ofke ifade tarzlarinin

stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve psikolojik belirtiler tizerindeki etkisi ele alinmaktadir.

Bu boliimde oOncelikle aleksitimi, 6fke ve Ofke ifade tarzlar1 ve stresle basa c¢ikma
tarzlar1 tamitilmig; aragtirmanin amacina ve arastirma sorularima uygun olarak, bu
calismada ele alinan tiim degiskenlerin birbirleriyle olan iliskilerini inceleyen

arastirmalar lizerinde durulmustur. Ardindan arastirmanin sorular1 ve amaci verilmistir.

1.1. ALEKSITIMIi

Insan psikososyal bir varliktir ve dengeli iliskiler kurmasinda diisiincelerinin, fizyolojik
tepkilerinin ve davranislarinin yaninda duygular1 da olduk¢a onemlidir (Kogak, 2002).
Frijda (1986)’ya gore insanin giinliik yasaminda 6nemli islevlere hizmet eden duygular,
kisisel ilgileri s6z konusu oldugunda kisiyi uyarir, hedeflerine ulagmasi i¢in onu motive
eder ve ona hangi durumlardan kaginmasi veya kaginmamasi gerektigini ogretir (Akt.
Konrath, Novin ve Li, 2012). Bu islevler genellikle bilingdisi olabilmesine ragmen
(Levenson, 1999), birinin hangi duyguyu neden hissettigiyle ilgili farkindaligi, onun
ozellikle olumsuz duygulari daha saglikli ve sosyal olarak uygun yollarla
diizenlemesine yardimci olmaktadir (Lambie ve Marcel, 2002; Rieffe ve ark., 2010).
Kisinin duygularini anlamasi, onlar1 kelimelere dokmesi ve birine iletmesi saglik ve
uyum igin gereklidir. I¢sel yasantilar hakkinda dogru bilgilere sahip olmak, doyumlu bir
sosyal hayat yasamak ve stres verici durumlarla basa ¢ikmak icin 6énemli olan pek ¢ok
stirece olanak saglamaktadir. Bununla paralel olarak, baska bir kisiye ne hissettigini

sOylemek temel sosyal etkilesimlerin kolaylasmasina yardimci olabilmektedir. Eger



diger kisi karsisindakinin ne hissettigini bilirse, ona uygun cevaplar vermek i¢in hazir
olacaktir (Nicolo ve ark., 2011). Bagka bir deyisle, duygularini fark eden ve ifade eden
kisiler hem kendilerini daha iyi tanimakta hem de digerleriyle daha saglikli iliskilere
sahip olmaktadirlar. Insanlarin hayatinda bu denli 6nem tasiyan duygularin taninmasi ve
ifadesiyle ilgili yasanilan sorunlar ise aleksitimi kavramina isaret etmektedir (Kogak,
2002).

1.1.1. Aleksitimi Kavraminin Tarihcesi

Aleksitimi kavramu ilk kez 1972 yilinda Sifneos tarafindan ortaya konulmasina ragmen
bu tarihten Once bazi arastirmacilar, psikosomatik bozukluklara sahip hastalarla
yaptiklari ¢caligsmalarinda aleksitimi kavramina iliskin 6zellikleri incelemislerdir (Taylor

ve ark., 1997).

fIk olarak Ruesch (1948) analitik terapiye aldigi psikosomatik bozukluklara sahip
hastalarla yaptigi gozlemleri sonucunda, bu hastalarin nevrotik hastalardan farkl
oldugunu ifade etmistir. Ruesch, psikosomatik hastaliklara sahip kisilerin ¢ogunun
hayal giiciinden yoksun olduklarini ve duygularini sdzel ve sembolik olarak ifade etmek
konusunda zorluklar yasadiklarin1 gézlemlemistir. Bu hastalar gerilimlerini bosaltmak
icin bedensel kanallar1 kullandiklart bir kisilik yapisina sahiptir ve Ruesch
olgunlasmamis bu kisilik yapisin1 “cocuksu kisilik (infantile personality)” olarak
adlandirmigtir. MacLean (1949) ise psikosomatik bozukluklara sahip hastalarin
duygularin1 séze dokmek konusunda agik bir zihinsel yetersizlige sahip oldugunu
gbzlemlemis ve bunun nedeninin limbik sistem ve neokorteks arasindaki noral baglarda
var olan bozulmalar oldugunu belirtmistir. MacLean’a gore bu hastalarda neokortekse
ulasamadigindan sozel yolla ifade bulamayan stres verici duygular, otonom yollar
araciligr ile ifade bulmaktadir. Sonug olarak bir ¢esit “organ dili” ne doniistiiriilen

duygular fizyolojik belirtiler seklinde ortaya ¢ikmaktadir.

Psikosomatik hastaliklara sahip kisilerle ilgili yazilarinda Horney (1952) ve Kelman
(1952), bu hastalarin i¢sel yasantilarindaki yetersizligi ve duygularyla iletisim kurma

konusunda yasadiklar1 zorlugu bilingdist c¢atismalara karst gelistirilen giicli



savunmalara yiliklemislerdir. Freedman ve Sweet (1954; Akt. Lesser, 1981) ise
duygularin dilini ¢ok az bilen ya da hi¢ bilmeyen psikosomatik hastaliklara sahip
kisileri “duygu cahilleri” olarak tanimlamislar ve bu kisilerin kaygilarini
bedensellestirme konusunda oldukg¢a basarili olduklar1 i¢in duygusal yasamlarina olan

farkindaliklariin ¢ok az oldugunu belirtmislerdir.

1963 yilina gelindiginde, Fransiz psikanalistler olan Marty ve de M’Uzan psikosomatik
hastaliklara sahip kisilerle yaptiklar1 goriismelerde, bu hastalarin hayallerinde kisitlilik
gbzlemlemisler; onlarin faydaci, somut, kemiklesmis, gercege bagl ve dis merkezli bir
diisiince tarzina sahip olduklarini belirtmisler ve bu bilissel tarza da “isevuruk diisiinme
(pensée opératoire)” adin1 vermislerdir (Akt. Sifneos, 1996). 1967 yilinda Sifneos klinik
gbzlemlerine dayanarak psikosomatik hastaliklara sahip kisilerin duygularini séze
dokerek ifade etme konusunda siklikla zorluk yasadiklarini ve isevuruk diisiinme tarzina
iligkin pek ¢ok 6zellige sahip olduklarint belirtmistir. Sifneos (1967) bu hastalarin sinirli
bir kelime dagarcigina sahip olmalarinin yani sira; duyarsiz olmalarindan, kaotik
kisileraras1 iliskilerinden ve iletisim kurma konusundaki basarisiz ¢abalarindan
anlasilabilen ilkel bir kisilik yapisina da sahip olduklarini vurgulamigtir (Akt. Sifneos,
1996). Bu gelismelerin 1s18inda Nemiah ve Sifneos (1970), diisiince iceriklerinin
dogasin1 ve duygularini ifade edislerini arastirmak amaciyla iki tane psikosomatik
hastalik  Oykiisii olan kisilerin kayitlarint degerlendirmeye karar vermislerdir.
Degerlendirmeler sonucunda Nemiah ve Sifneos, 20 hastadan 16’simin duygularini
tanimlama ve ifade etme konusunda belirgin bir zorluk yasadiklarini, duygu ve diirti
yonelimli hayaller konusunda belirgin bir eksiklik gosterdiklerini ve isevuruk
diistinmeye benzer bir bilissel tarza sahip olduklarin1 bulmusglardir. Ayrica bu hastalarin
duygusal uyarilmanin duygusal bileseni ile psikolojik (somatik) bilesenini ayirt etmede
zorlandiklarin1 da vurgulamislardir. Donuk, cansiz, renksiz ve sikicit olarak tasvir
ettikleri bu hastalarin, kendilerinde engellenme duygusu yarattigini belirten Nemiah ve
Sifneos, bu kisilerle terapotik iliskinin de verimsiz oldugunu ifade etmislerdir. 1972
yilinda ise Sifneos cesitli psikosomatik hastaliklara sahip kisilerde gozlemlenen bu
biligsel ve duygusal oOzellikleri “aleksitimik Ozellikler” olarak tanimlamistir.
Yunanca’da yer alan “a: yok”, “lexis: s6z”, “thymos: duygu” anlamindaki sozciiklerin

birlesimiyle olusmus aleksitimi kavrami (Sifneos, 1972, 1973) dilimize “duygular igin



s0z yoklugu” (Dereboy, 1990) veya “duygusal ahrazlik” (Sahin, 1991) ifadeleriyle
cevrilmistir. Sifneos (1973) aleksitimi kavraminin tanimin1 daha detayli hale getirerek,
aleksitimiyi bir olayin duygusal 6gelerini tanimlamada ve ifade etmede yasanilan
psikolojik yetersizlik olarak agiklamistir. Sonraki yillarda arastirmacilar aleksitimi
kavramin1 gelistirerek onun etiyolojisini kesfetme ve terapdtik siiregteki Onemini
degerlendirme ve onu isevuruk bir sekilde tanimlama girisimlerinde bulunmuslardir

(Lesser, Ford ve Friedmann, 1979).

Aleksitimi kavraminin temelini psikosomatik hastaliklara sahip kisilerle yapilan
calismalar olusturmasina ragmen, 1980 yilindan sonra yapilan arastirmalarda
psikosomatik ve diger psikolojik ve fiziksel rahatsizliklara sahip hastalarin yaninda

saglikli bireylerin de aleksitimik 6zelliklere sahip oldugu anlagilmistir (Kogak, 2002).

1.1.2. Aleksitimi Kavram ve Temel Ozellikleri

[k olarak psikosomatik hastaliklara sahip kisilerle yapilan klinik gdzlemler (Taylor ve
ark., 1997) sonucu ortaya ¢ikan ve gectigimiz 30 yil boyunca genis ¢apli deneysel
arastirmalara neden olan (Taylor, Bagby, Kushner, Benoit ve Atkinson, 2014) aleksitimi
kavrami, bazi biligsel ve duygusal 6zellikleri kapsamaktadir (Taylor ve ark., 1992).
Kavramin en dikkat cekici 6zellikleri sunlardir: (1) duygular1 tanimlamada ve duygular
ile duygusal uyarilmanin yarattifi bedensel duyumlar1 ayirt etmede giiglik; (2)
duygular1 diger insanlara tarif etmede giclik; (3) hayal kurmada yetersizlikle kendini
gosteren siurl diigsel siiregler ve (4) uyarana bagli dis merkezli bilissel yap1 (Lesser,
1981; Taylor, 1984; Taylor, Bagby ve Parker, 1991, 1997). Bu 6zelliklerin bilissel
sireglerde ve duygularin diizenlenmesinde bir eksikligi yansittigr diistiniilmektedir
(Taylor ve ark., 1997). Aleksitimik 0Ozelliklere sahip bireyler duygularin zihinsel
temsillerini olusturma konusunda bozulmus bir beceriye sahiplerdir. Ayrica duygusal
uyarilmanin fiziksel belirtilerini, somatik bir hastaligin belirtileri seklinde yanlis

yorumlama egilimleri bulunmaktadir (Taylor ve ark., 1997).

Aleksitimi ¢ok yonlii bir yapidir. Bu yapmin temel Ozellikleri kavramsal olarak

birbirinden ayirt edilebilmesine ragmen mantiksal olarak birbiriyle iligkilidir. Duygulari



tanimlayabilmek ve diger kisilere aktarabilmek, bir kisinin duygularini, duygusal
durumlara eslik eden bedensel duyumlardan ayirabilme becerisine baghidir. Dis
merkezli biligsel yap1 ise diislincelerin ve hayallerin yoklugunu yansittig1 gibi diistik
oranda duygusal disavuruma isaret etmektedir. Ayrica aleksitimi kategorik (var veya
yok) bir olgu olarak degil, genel popiilasyonda normal bir sekilde dagilan ¢cok boyutlu
bir yap1 (veya kisilik 6zelligi) seklinde kavramsallagtirilmistir (Taylor ve ark., 1997).

Krystal (1979)’1n “duygu korleri” olarak tanimladigi aleksitimik bireyler, hem duygusal
farkindalik hem de diger insanlarla olan iletisimlerinde eksiklikler gostermektedirler
(Lumley, Neely ve Burger, 2007). Duygusal durumlarda onlara nasil hissettikleri
soruldugunda kafa karisiklig1 yasayabilir (6rn. Bilmiyorum), belirsiz veya basit cevaplar
verebilir (6rn. Kotli hissediyorum), bedensel durumlarindan bahsedebilir (6rn. Karnim
agriyor) veya davramiglar hakkinda konusabilirler (6rn. Duvara yumruk atmak
istiyorum; Lumley ve ark., 2007). “Eger bir kamyonun hizla size dogru geldigini
goriirseniz nasil hissederdiniz?” gibi bir soru soruldugunda bu kisiler “Korkmus
hissederdim” veya “Korkudan donakalirdim” gibi cevaplar vermek yerine “Nasil
hissedebilirdim ki? Bilmiyorum, bir sey hissetmezdim, yoldan ¢ekilirdim” gibi bir
cevap verebilirler (Krystal, Giller ve Cicchetti, 1986). Bu kisiler ¢ok nadiren
aglamalarina ragmen, bazen iiziinti veya Ofke gibi uygun bir duygu ile iligkili
olmaksizin ¢ok fazla aglayabilirler (Apfel ve Sifneos, 1979; Sifneos, Apfel-Savitz ve
Frankel, 1977). Bahsi gecen Ozellikler aleksitimik Kkisilerin sinirli bir duygusal
yasamlart oldugu izlenimi yaratmasina ragmen, bu kisiler duygulardan yoksun
degillerdir. Ancak aleksitimik bireylerin sahip oldugu duygular farklilasmamis, yaygin

ve bazen de asiridir (Kooiman, 1998).

Nemiah ve Sifneos (1970) ve Nemiah, Freyberger ve Sifneos (1976; Akt. Taylor ve
ark., 1992) tarafindan belirtildigi iizere, aleksitimik bireyler genellikle duygu belirtileri
gostermelerine ve siklikla “lizgiin”, “sinirli”, “korkmusg” gibi kelimeleri kullanmalarina
ragmen duygularin1 daha fazla detaylandiramazlar. Bu bireyler kendi duygular
hakkinda ¢ok az sey bilmekte veya ¢ogu olayda duygularini anilarla, hayallerle, daha st
seviye duygularla veya belirli durumlarla iliskilendirmekte zorluk yasamaktadirlar

(Taylor ve ark., 1997). Bu smirliliklarin psikolojik yetersizliklere isaret ettigi ve



aleksitimik kisilerin stres verici durumlarla bas etme kapasitelerini azalttig

diistiniilmektedir (Taylor ve ark., 1992).

Aleksitimik olarak adlandirilan bazi bireyler kronik disforiye veya aglama ve oOfke
ndbetlerine sahip olduklari i¢in aleksitimi kavraminin tanimiyla ¢elismektedirler. Ancak
bazi1 aragtirmacilar aleksitimik bireylerin, ac1 verici duygularinin farkinda olmadigini ve
bunlar1 belirtmek konusunda zorluk ¢ektiklerini ifade etmislerdir (Taylor ve ark., 1992).
Sifneos (1967)’un yaptigr klinik gozlemlerde, hastalar ortak sekilde kaygi veya
depresyondan yakinmiglardir. Ancak onlara kaygilar1 hakkinda daha fazla soru
soruldugunda sadece “sinirlilik, sikinti, huzursuzluk, gerginlik” gibi kavramlar hakkinda
konusmuslardir. Bu hastalara depresyonlar1 hakkinda soru soruldugunda ise “bosluk
duygulari, anlamsizlik, sikilganlik, ac1” gibi kavramlardan bahsetmislerdir. (Akt. Taylor
ve ark., 1997).

Bu ozelliklerin yani sira, duygular i¢csel durumlarin sinyalleri olarak yorumlamakta
giiclik yasayan pek cok aleksitimik bireyin, duygusal uyarilmalarin somatik
duyumlarina odaklandigi ve bunlari biylittiigli diistiniilmektedir. Bunlar da sonradan
cok biiylik oranda somatik stres olarak deneyimlenmekte ve/veya hastalik isaretleri
olarak yanlis yorumlanmaktadir. Baz1 aleksitimik bireylerin, hos olmayan duygusal
durumlarin yarattigi gerilimi madde kullanimi, tikanircasina yeme (binge-eating) veya
anoreksiya nervozada goriilen kendini a¢ birakma davranisi1 gibi kompulsif davraniglar
yoluyla bosalttig1 diisiiniilmektedir (Taylor ve ark., 1992, 1997). Ayrica aleksitimik
bireyler bitmek bilmeyen fiziksel belirti anlatirlar, hayal iiretimi konusunda bir
eksiklikleri vardir, duygularini tarif etmek i¢in uygun kelimeleri bulmak konusunda
zorluk yasarlar, tekrarlayan detaylardan olusan bir konusma tarzlari vardir, nadiren
hayal kurarlar ve bagimlilik veya mesafe koymaya dayanan kisilerarasi iligkilere
sahiplerdir (Lesser, 1981). Bu bireyler aleksitimik olmayan bireylere oranla fiziksel
sagliklart ve duygusal problemleri ile ilgili olarak da daha c¢ok kisithilik yasamakta ve
daha disiik seviyede fiziksel islevsellik gostermektedirler. Genel saglik durumlart daha
kotli olan bu kisiler daha diisiik diizeyde enerjiye, daha kotii duygusal iyilik haline ve
sosyal islevsellige ve daha fazla agr1 belirtilerine sahiplerdir (Mattila ve ark., 2009).



Aleksitimi ayrica sosyal islevsellikte ve kisilerarasi iligskilerde bozulmayla da iligkilidir
(Nicolo ve ark., 2011). Arastirmacilar, aleksitimik bireylere 6zgii bir kisilerarasi iligki
tarzindan bahsetmis ve bu kisilerin i¢lerine kapanik ve sosyal agidan huzursuz bireyler
olduklarini belirtmislerdir (Vanheule, Vandenbergen, Verhaeghe ve Desmet, 2010;
Wise, Mann ve Shay, 1992). Apfel ve Sifneos (1979) ve Nemiah ve Sifneos (1970)
aleksitimik kisilerin diger insanlara karst mesafeli, ilgisiz ve uzak goriindiiglini
sOylerken; bu kisileri “sikic1”, “soguk”, “cansiz” ve “renksiz” olarak tanimlamislardir.
Kisilerarasi iligkilerinde genellikle belirgin sekilde bagimli olma egilimleri veya yalniz
kalma, insanlardan kagma istekleri vardir (Apfel ve Sifneos, 1979; Sifneos ve ark.,
1977). Son yillardaki ¢esitli deneysel arastirmalar da bu kisilerin kisilerarasi
iligkilerinde rahatsizlik, kacinma ve mesafe koyma tutumlarinin dikkat cektigini
(Vanheule, Inslegers, Meganck, Ooms, Desmet, 2010; Akt. Meganck, Vanheule,
Inslegers ve Desmet, 2009) ve aleksitiminin soguk, sosyal agidan kaginmaci ve kendine
giivensiz bir kisilerarasi tarz ile karakterize edildigini onaylamaktadir (Spitzer, Siebel-
Jurges, Barnow, Grabe ve Freyberger, 2005; Vanheule, Desmet, Meganck ve Bogaerts,
2007; Vanheule, Desmet, Verhaeghe ve Bogaerts, 2007; Vanheule ve ark., 2010;
Weinryb ve ark., 1996).

Aleksitimik bireyler anlamli sosyal iligkiler gelistirmek konusunda daha az yeteneklidir
(Lumley, Ovies ve ark., 1996). Bununla birlikte diger insanlar da aleksitimik olmayan
kisilere oranla, aleksitimik kisilere karsi daha az sempati belirtmislerdir (Hesse ve
Floyd, 2011). Arastirmalar aleksitiminin diger kisilere karsi diisiik seviyede ilgi ve
yakinlik gostermekle ve benmerkezci davranisla da iliskili oldugunu gostermistir (Hesse
ve Floyd, 2008; Vanheule ve ark., 2010). Digerleriyle iliski i¢ine girdiklerinde yiizeysel
baglar kurma egiliminde olan aleksitimik kisiler (Nicolo ve ark., 2011), sosyal uyuma

yatkin ve anlagsmazliklardan kaginma egilimine de sahiplerdir (Taylor ve ark., 1997).

Aleksitimiye 0zgl biligsel ve duygusal eksikliklerin iligki doyumuna da zarar
verebilecegi belirtilmektedir (Humphreys, Wood ve Parker, 2009). Aleksitimik kisilerin
baglanma kaygisi, kacinma ve yalmzlik yasama potansiyelleri daha fazladir
(Mallinckrodt ve Wei, 2005; Qualter, Quinton, Wagner ve Brown, 2009). Yapilan

aragtirmalarda aleksitimik bireyler giivensiz baglanma tarz1 ve yakin iligkiler kurduklari



diger kisilerle ilgili problemler belirtmislerdir (De Rick ve Vanheule, 2007; Humphreys
ve ark., 2009; Montebarocci, Codispoti, Baldaro ve Rossi, 2004). Bu kisiler yakinliktan
rahatsizlik duyma, iliskileri ikinci siraya koyma ve diger insanlardan daha ¢ok onay
bekleme gibi baglanmayla ilgili sorunlar yagamakta (Montebarocci ve ark., 2004) ve
diger kisilere daha az giivenmektedirler (Qualter ve ark. 2009). Yapilan bir aragtirmada
aleksitimi iki yonlii bir kayitsizlikla iligkili bulunmustur Baska bir ifadeyle, bu kisiler
hem digerlerinden ¢ok az sey beklemekte hem de diger kisilerin beklentilerini
karsilamak konusunda bir istek duymamaktadirlar (Vanheule, Desmet, Rosseel,
Verhaeghe ve Meganck, 2007). Ayrica aleksitimi, kendini diger insanlarin yerine
koyma, onlarin duygularini anlayabilme ve paylasabilme konusunda bir eksiklige de
isaret etmektedir. Bu nedenle aleksitimik ozelliklere sahip bireyler diisiik seviyelerde
empati kurma becerisine sahiplerdir (Guttman ve Laporte, 2002; Moriguchi ve ark.,
2006; Taylor ve Bagby, 2013). Aleksitiminin kisilerarasi iligkiler tizerindeki etkisinin
bir sonucu olarak yapilan arastirmalar aleksitimik Ozelliklere sahip bireylerin, bu
Ozelliklere sahip olmayan bireylere oranla daha diisiik seviyede sosyal destege sahip
oldugunu gdstermistir (Honkalampi, Hintikka, Tanskanen, Lehtonen ve Viinamaki,
2000; Kojima, Senda, Nagaya, Tokudome ve Furukawa, 2003; Lumley, Ovies ve ark.,
1996; Posse, Hallstrom ve Backenroth-Ohsako, 2002).

Aleksitimi ile ilgili deneysel olarak gecerliligini koruyan bir diger hipotez ise onun
sadece sozel bir olgu olmadigidir (Lane ve ark., 1996). Aleksitimi duygularin surat
ifadelerinden taninma becerisinde bozulmayla da iliskilidir (Lane ve ark., 1996; Pandey
ve Mandal, 1997; Parker, Prkachin ve Prkachin, 2005). Baska bir deyisle, yiiksek
diizeyde aleksitimik ozelliklere sahip bireyler diger kisilerin surat ifadelerindeki
duygulari tanimak konusunda zorluklar yasamaktadir (Grynberg ve ark., 2012; Lane ve
ark., 1996; Mann, Wise, Trinidad ve Kohanski, 1994; Pandey ve Mandal, 1997; Parker
ve ark., 2005; Parker, Taylor ve Bagby, 1993). Prkachin, Casey ve Prkachin (2009)
tarafindan yapilan bir arastirmada Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)'nden yiiksek
puanlar alan bireylerin iiziintii, 6fke ve korku duygularini yiiz ifadelerinden algilama

konusunda azalmis bir beceriye sahip olduklar1 bulunmustur.

Aleksitimi, kisinin duygularin1 sézel yollarla ifade etmesinin yaninda; sézel olmayan
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yollarla da ifade etmesiyle iliskilidir (Spitzer, Siebel-Jirges ve ark., 2005). Aleksitimik
bireylerin prototipik &zelliklerini tanimlayan Haviland ve Reise (1996)’in bir
caligmasinda aleksitimi, duygularin dogal sozsliz ifadesinde azalma ile karakterize
edilirken; duygularin iletiminde sozel kanallar yerine s6zel olmayan kanallarin
kullaniminda artig ile iligkilendirilmistir. Bu bulguyla tutarli olarak, surat ifadeleri
ve/veya el kol hareketleri yoluyla kendini ifade etmek, aleksitimik bireylere 6zgi
olmayan bir 6zellik olarak; hareketler ve sézel olmayan davraniglar yoluyla iletisimi
gostermek ise aleksitimik bireylere 6zgii bir 6zellik olarak belirtilmistir. Yapilan bir
diger calismada aleksitimik oOzelliklere sahip kisiler, olumsuz duygularin dogal bir
sekilde sergilenmesi ve mutluluk ve 6fke duygularin1 bedenleriyle gosterme becerileri
konusunda eksiklikler gostermislerdir (McDonald ve Prkachin, 1990). Wagner ve Lee
(2008) ise aleksitiminin duygulari tanima ve tarif etmede zorluk yasama alt boyutlarinda
yiiksek puan alan bireylerin olumlu bir konugsma sirasinda yiizlerinde daha az olumlu
duygu ifadeleri gosterdiklerini bulmuslardir. Ayrica duygulari tanima alt boyutunda
daha fazla zorluk yasayan bireyler olumsuz bir konusma sirasinda, olumsuz duygularini
surat ifadeleriyle daha az gostermektedirler. Bu ¢alismanin sonuclariyla tutarli olarak
Troisi ve arkadaglari (1996) tarafindan yapilan bir diger ¢alismada, duygularini
tanimlama konusunda daha fazla zorluk yasayan bireylerin kendilerini daha az oranda
s0zsiiz yollarla ifade ettigi ve daha c¢ok siklikta kendilerine yonelik davranis Oriintiileri

sergiledigi sonucuna ulasilmistir.

Son olarak, yapilan arastirmalarda aleksitimi, olumsuz duygulanim ile pozitif yonde
iliskili bulunurken; olumlu duygulanim ile de negatif yonde iliskili bulunmustur
(Bagby, Taylor ve Parker, 1994; Bailey ve Henry, 2007; Holder, Love ve Timoney,
2015; Luminet, Bagby, Wagner, Taylor ve Parker, 1999; Lumley, Ovies ve ark., 1996;
Lumley, Stettner ve Wehmer, 1996; Lundh ve Simonsson-Sarnecki, 2001; Tominaga,
Choi, Nagoshi, Wada ve Fukui, 2014). Baska bir ifadeyle, aleksitimik 6zelliklere sahip
bireylerin utang gibi olumsuz duygular1 yasama egilimleri daha fazla iken bu kisiler ask,
mutluluk, nese gibi olumlu duygular1 yasamak konusunda sinirli kapasiteye sahiplerdir
(Lundh ve Simonsson-Sarnecki, 2001; Taylor ve ark., 1997).
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Bahsedilen ozellikler goz oniine alindiginda, aleksitiminin hem kiginin kendisini hem de
cevresiyle olan iligkilerini giiglii bir sekilde etkiledigi goriilmektedir. Bu durum da
aleksitiminin saglikli bireylerde ne oranda var oldugu sorusunu oOnemli bir hale
getirmektedir. Normal Orneklem ile yapilan ¢alismalara bakildiginda aleksitimi
yayginligimin % 6.7 ile % 18.8 arasinda degistigi goriilmektedir (Bourke, Taylor, Parker
ve Bagby, 1992; Franz ve ark., 2008; Hintikka, Honkalampi, Lehtonen ve Viinamaki,
2001; Honkalampi ve ark., 2010; Lumley ve Roby, 1995; Mattila, Salminen, Nummi ve
Joukomaa, 2006; Parker, Taylor ve Bagby, 1989; Salminen, Saarijarvi, Aarela, Toikka
ve Kauhanen, 1999; Todarello, Taylor, Parker ve Fanelli, 1995). Bununla birlikte
Tolmunen ve arkadaglar1 (2011) tarafindan yapilan bir ¢caligmada aleksitimi yayginligi
saglikli bireylerde % 26’ya kadar ulasirken; bir baska calismada bu oran % 34’1
bulmustur (Joukamaa, Saarijarvi, Muuriaisniemi ve Salokangas, 1996). Cinsiyet farklar
acisindan bakildiginda ise kadinlarda aleksitimi yaygiligt % 5.2 ile % 10 arasinda iken
bu oran erkeklerde % 9.4 ile % 17 arasinda degismektedir (Honkalampi, Hintikka,
Tanskanen ve ark., 2000; Kokkonen ve ark., 2001; Mattila ve ark., 2006; Salminen ve
ark., 1999). Bu arastirmalarla tutarsiz olarak, kadinlarin erkeklerden daha yiiksek
aleksitimi puanlarina sahip oldugunu gosteren ¢aligmalar da bulunmaktadir (Joukamaa
ve ark., 1996; Parker ve ark., 1989; Pasini, Chiaie, Seripa ve Ciani, 1992). Ancak
Levant, Hall, Williams ve Hasan (2009) aleksitimi ve cinsiyet arasindaki iliski ile ilgili
yaptiklar1 bir meta-analiz ¢caligmasinda klinik olan ve olmayan orneklemlerle yapilmis
toplam 45 makaleyi taramislar ve en azindan normal popiilasyonda erkeklerin
kadinlardan daha yiiksek aleksitimi puanlari alma egilimine sahip olduklar1 sonucuna

ulagmiglardir.

Alanyazinda aleksitimi kavrami “duygulari tanimlamada, diger insanlara ifade etmede
ve duygular ile bedensel duyumlari birbirinden ayirt etmede giigliik”, “islemsel
diistinme”, “hayal kurmada, diislemde kisitlilik” ve “uyarana bagli, dis merkezli bilissel
yap1” olmak Uzere dort ana baslik altinda toplanmistir (Lesser, 1981; Taylor ve ark.,
1997).
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1.1.2.1. Duygular1 Tanimlama, S6ze Dokme ve Ayirt Etme Giicligii

Aleksitimik o6zelliklere sahip olan kisilerin en temel Ozelliklerinden biri duygulari
tanmimlama, tarif etme ve ayirt etme konusunda yasadiklar1 zorluktur (Taylor ve ark.,
1991, 1997). Duygusal yasamlarindaki kisithilik bazen bu kisilerin sert duruslari ve
disavurumcu surat ifadelerinin yoklugu ile kendini gostermektedir (Taylor, 1984).
Lesser (1985), bu kisilere isini kaybetme veya aile iiyelerinden birinin 6lmesi gibi
oldukga yiiklii sorular soruldugunda genellikle ya fiziksel belirtilerini anlattiklarini (Bas
agrim kétiilesiyor... Sanki bagimin etrafinda bando varmis gibi... Hissettiklerimin hepsi
bu...) ya da soruyu anlamamig gibi goriindiiklerini (Gergekten bilmiyorum... Size nasil
hissettigimi anlatamam... Kotliydii...) belirtmistir.  Aleksitimik kisiler {izgiin
goriinebilmekte, ancak genellikle bunu reddetmektedirler. Uzgiin olduklarmi kabul
ettiklerinde de bu kisiler duygularin1 daha ayrintili bir sekilde séylemek konusunda
basarisiz olmakta ve basit sozel ifadelerin tesine gecememektedirler (6rn. Uzgiiniim,
diisitk modda hissediyorum, kederli hissediyorum). Nasil hissettiklerini tarif etmek i¢in
uygun kelimeler bulamamalari sanki onlarin “duygu” kelimesinin anlamini bilmiyormus

gibi goriinmelerine neden olmaktadir (Sifneos, 1996).

1.1.2.2. Islemsel/Isevuruk Diisiinme

Aleksitimik 6zelliklere sahip bireyler gercekei, faydaci ve dis merkezli bir diisiinme
tarzina sahiplerdir (Taylor, 1984). Bu bireyler genellikle sessiz, pasif, uzlasmaci ve
uyum gosteren kisiler olmaktadirlar (Lesser, 1985). Uyum saglama istekleri onlar1 dis
diinyaya asir1 uyum saglamis ve robota benzeyen bir hale getirmektedir (McDougall,
1974).

1.1.2.3. Hayal Kurmada, Diislemde Kisitlilik

Aleksitimik bireyler hayaller ve riiyalar konusunda dikkat g¢eken bir eksiklige
sahiplerdir (Lesser, 1981; Sifneos ve ark., 1977). Cok nadir riya gordiklerini belirten
aleksitimik kisilerin (Apfel ve Sifneos, 1979; Sifneos ve ark., 1977) hatirladiklar

riyalar da ya agik arkaik zihinsel icerige sahip (6rn. siddet sahnesi veya sapkin
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cinsellik) ya da i¢inde sembolizasyon, yogunlagsma ve yer degistirme olmaksizin sadece
giinliik yasam deneyimlerinin tekrarini kapsayan renksiz ve tuhafliktan uzak riiyalar
olmaktadir (Levitan, 1981). Levitan (1978, 1980)’1n psikosomatik hasta gruplariyla
yaptig1 c¢alismalarda kisiler riiyalarinda hos olmayan olaylar gordiiklerini, bazi

durumlarda bu olaylarin kisinin kendini yok etmesini de kapsadigini belirtmislerdir.

1.1.2.4. Uyarana Bagli D1g Merkezli Biligsel Yap1

Aleksitimik 0Ozelliklere sahip bireyler duygularin zihinsel temsillerini olusturma
konusunda bozulmus bir beceriye sahiplerdir. Sembolik diisiinme konusundaki bu
eksiklik, dis merkezli bilissel yapiya egilim seklinde kendini gostermektedir (Mattila ve
ark., 2008; Taylor ve ark., 1997). Bu kisiler duygularinin ve hayallerinin yoklugunda
kendi fiziksel belirtileriyle ve dis diinyadaki olaylarla mesgul olmaktadirlar (Taylor ve
ark., 1991). Dis diinyadaki gercekligin en kiiciik detaylarin1 durmaksizin tarif etme
egilimine sahip aleksitimik kisiler, bunu yaparken kendi i¢ diinyalariyla ilgili duygusal
Ogelerden hi¢ bahsetmezler (Sifneos, 1973; Sifneos ve ark., 1977). Aleksitimik bireyler
genellikle yuzeysel olarak yiiksek derecede bir sosyal uyum gosterirler ama McDougall
(1974)’a goére bu “sahte bir normallik (pseudonormality)” tir. Daha yakindan
bakildiginda bu kisilerin kendi ruhsal gercekleriyle cok az bir iletisimleri oldugu

goriilmektedir. Yasamlarint mekanik bir sekilde siirdiiren bir robot gibidirler.

1.1.3. Aleksitimi Durumsal Bir Olgu mu Yoksa Degismez Bir Kisilik Ozelligi

midir?

Aleksitimiyle ilgili ¢eliskili bulgu ve tartismalarin basinda, aleksitimi kavraminin
degismeyen bir kisilik 6zelligi mi yoksa akut hastaliklar veya bazi diger stres verici
durumlarla iliskili olan psikolojik bir strese ikincil olarak ortaya ¢ikan gegici bir durum
mu oldugu konusu gelmektedir (Taylor ve ark., 1997). Bu konuyla ilgili bulgular
genellikle psikiyatrik hastalarla yapilan boylamsal caligmalara dayansa da saglikli
kisilerle ve tibbi bir rahatsizlig1 bulunan hastalarla yapilan ¢alismalar da bulunmaktadir

(Mikolajczak ve Luminet, 2005).



14

Baz1 aragtirmacilar yaptiklari ¢alismalar sonucunda aleksitiminin sabit bir kisilik
ozelligi oldugunu belirtmislerdir (Honkalampi, Hintikka, Laukkanen, Lehtonen ve
Viinamaki, 2001; Marchesi, Fonto, Balista, Cimmino ve Maggini, 2005; Martinez-
Sanchez, Ato-Garcia ve Ortiz-Soria, 2003; Martinez-Sanchez, Ato-Garcia, Adam,
Medina ve Espana; 1998; Mikolajczak ve Luminet, 2005; Parker, Bagby ve Taylor,
1991, Salminen, Saarijarvi, Aairela ve Tamminen, 1994; Salminen ve ark., 1999; Taylor
ve ark., 1997; Tolmunen ve ark., 2011; Wise, Mann ve Randell, 1995; Wise ve ark.,
1992). Bu calismalarda, tedaviden sonra (hatta tedavi edilmeyen hastalarda bile)

psikolojik stres diizeyi diiserken aleksitimi diizeyi anlamli1 bir degisim géstermemistir.

Bu calismalarin aksine aleksitiminin bir hastalik, kaygi ve depresyon sonucu ortaya
cikabilecek psikolojik bir strese karst bir durum tepkisi olabilecegini belirten
aragtirmalar da bulunmaktadir (Fukunishi, Kikuchi, ve Takubo, 1997; Fukunishi,
Kikuchi, Wogan ve Takubo, 1997; Haviland, Shaw, Cummings ve MacMurray, 1988;
Hendryx ve ark., 1991; Honkalampi, Hintikka, Antikainen, Lehtonen ve Viinamaki,
2001; Honkalampi, Hintikka, Saarinen, Lehtonen ve Viinamaki, 2000; Honkalampi,
Hintikka, Tanskanen ve ark., 2000; Honkalampi, Koivumaa-Honkanen ve ark., 2001;
Taylor ve Bagby, 2004; Wise, Mann, Mitchell, Hryvniak ve Hill, 1990). Bu

caligmalarda ise aleksitimi puanlarinda zaman i¢inde bir azalma gozlenmistir.

Bazi arastirma sonuglari ise aleksitiminin hem sabit bir kisilik 6zelligi hem de durumsal
bir olgu olabilecegi goriisiinii savunmaktadir (Cochrane ve ark., 1993; Eizaguirre, de
Cabezon, de Alda, Olariaga ve Juaniz ve 2004; Sexton, Sunday, Hurt ve Halmi 1998).
Genel olarak bakildiginda, bir kisilik 6zelligi olan aleksitimiye, psikolojik stresin bir
sonucu olan aleksitimiye oranla daha gii¢lii bir deneysel destek bulunmaktadir (Taylor
ve ark., 1997). Faktor analizleri ve boylamsal ¢aligmalar aleksitiminin sabit bir kisilik
0zelligi oldugunu ve klinik sorunlara ikincil olarak ortaya ¢ikan durumsal bir olgu

olmadigini ortaya koymaktadir (Luminet, Bagby ve Taylor, 2001).
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1.1.4. Birincil ve ikincil Aleksitimi

Aleksitimi baslangigta bir kisilik 6zelligi olarak ortaya ¢iksa da (Sifneos, 1973),
Freyberger (1977) tibbi bir hastaliga sahip bazi hastalarda ve gecici olarak hayat1 tehdit
edici bir durumun i¢inde olan diger kisilerde bazi aleksitimik 6zellikler gozlemlemesi
sonucunda aleksitiminin bir durum tepkisi olarak da ele alinabilecegini belirtmistir. Bu
baglamda Freyberger bir kisilik 6zelligi olan aleksitimiye “birincil aleksitimi” adini
verirken; psikolojik bir strese tepki olarak ortaya ¢ikan aleksitimiye ise “ikincil
aleksitimi” adimi vermistir. Birincil aleksitimiyi yasam boyu silirecek bir yatkinlik
faktori olarak ele alan Freyberger, ikincil aleksitiminin ise ciddi bir tibbi hastalik veya
psikolojik stres sonrasinda gecici olarak ortaya c¢iktigini ve hastaligin iyilesmesiyle
birlikte azaldigini belirtmistir. Ancak ikincil aleksitiminin, hastalig1 kronik bir hal alan
kisilerde kalic1 bir 6zellik haline gelebilecegini de ifade etmistir. Bobrek nakli gecirmis
veya hemodiyalize giren hastalarla yapilan bazi deneysel ¢aligmalar aleksitimik
ozelliklerin bu stres verici uygulamalara verilen seyrek tepkiler olmadigini; bunlarin
koruyucu bir strateji gibi goriindiigiinii onaylamistir (Fukunishi, 1992; Fukunishi, Saito
ve Ozaki, 1992). Sifneos (1988, 1994) ise ikincil aleksitimi terimini Freyberger’dan
daha farkli bir sekilde kullanarak bu kavramla gelisimsel durmalari, ¢ocukluk ve
sonrasindaki agir psikolojik travmalari, sosyokiiltiirel veya psikodinamik faktorleri

vurgulamistir (Akt. Taylor ve ark., 1997).

1.1.5. Aleksitiminin Etiyolojisi

Aleksitimi kavraminin etiyolojisi baslangictan itibaren farkli kuramlar tarafindan
arastirilan ve tartisilan bir konu olmasina ragmen, aleksitiminin kokeni hala tam olarak
anlagilamamistir (Levant ve ark., 2009; Prkachin ve ark., 2009). Baz1 arastirmacilar
ruhsal travma ya da anne-bebek arasindaki iliskide var olan bozukluklar gibi ¢ocuklukta
yasanan olaylarin aleksitimiye neden oldugunu belirtmislerdir (Berenbaum ve James,
1994; Fukunishi, Sei, Morita ve Rahe, 1999). Bu baglamda yetiskinlikteki aleksitimi,
bozulmus aile islevselligi ve aile i¢inde kendini ifade etmenin az olmas1 (Berenbaum ve
James, 1994; Kench ve Irwin, 2000), fiziksel ve duygusal olarak givende hissetmeme

(Berenbaum ve James, 1994), annenin zayif ilgisi (Fukunishi, Kawamura ve ark., 1997;
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Fukunishi ve ark., 1999) gibi ¢ocukluk caginda yasanan aileyle ilgili zorluklarla iligkili
bulunmustur. Bazi arastirmacilar aleksitiminin “cocukluktan baglayip kendisini sosyal
baglam iginde gelistiren ve kuvvetlendiren birikimli bir siire¢” olabilecegini ifade
etmistir (Kauhanen, Kaplan, Julkunen, Wilson ve Salonen, 1993). Aleksitiminin
gelisiminde erken donem ailesel faktorlerin yani sira beyindeki dogustan gelen yapisal
farkliliklarin,  sosyokiiltiirel ~faktorlerin - ve inkar, gerileme gibi savunma
mekanizmalarinin gereginden fazla kullanimimin da etkili olabilecegi diisliniilmektedir
(Sifneos, 1987). Ote yandan Krystal (1979) cocukluk ¢agi duygusal gelisiminde bir
durma ile sonuglanacak veya ergenlik ya da yetiskinlikte duygusal gerilemeye yol
acabilecek ruhsal travmanin, aleksitiminin etiyolojisinde temel faktdr oldugunu
belirtmistir. Nemiah (1977) ise aleksitiminin ortaya ¢ikmasinda hem genetik faktorlerin

hem de erken donem yasantilarin 6nemine vurgu yapmaistir.

Nemiah (1977)’1n belirttigi lizere, aleksitimi gibi karmagsik bir olgunun gelisiminde de
pek cok faktdr rol oynamaktadir. Bu nedenle bu kavramin ¢ok boyutlu bir etiyolojik
modelle incelenmesi Onerilmektedir (Nemiah, 1977; Taylor ve Bagby, 2013). Ancak
Lesser (1981)’a gore aleksitimiyle ilgili yapilan etiyolojik agiklamalar kuramsal ve
speklatiftir.

1.1.6. Aleksitiminin Kuramsal Alt Yapisi

Pek ¢ok farkli kuram aleksitiminin etiyolojisini ag¢iklamak igin girisimlerde
bulunmustur. Bu kuramlar Nérofizyolojik, Psikanalitik, Sosyal Ogrenme-Davranisgi,

Sosyokiiltiirel ve Bilissel yaklasimlar ¢cercevesinde incelenmistir.

1.1.6.1. Norofizyolojik Yaklagim

Aleksitiminin fizyolojik temelli olabilecegi goriisiinii destekleyen gesitli arastirmalar
bulunmaktadir. MacLean (1949) psikosomatik bozukluklara sahip hastalarin genellikle
ilkel oral ihtiyac¢lar gosterdikleri, cocuksu olarak tanimlandiklar1 ve duygusal durumlara
cogunlukla fiziksel tepkiler verdikleri sonuglarina ulagmistir. MacLean’e gore bu

hastalarda duygusal hisler degerlendirilmek igin neokortekse iletilmek ve kelimelerle
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sembolik bir sekilde anlatim bulmak yerine, otonom kanallar aracilifiyla anlatim
bulmakta ve bir nevi “organ dili” ne doniistiiriilmektedir. Nemiah (1975, 1977) bu
hipotezi gelistirerek aleksitimiyle daha iligkili bir hale getirmis; aleksitimik 6zelliklerin
limbik sistem ve neokorteks arasindaki iletisimde yasanan aksaklikla agiklanabilecegini
belirtmistir. Sifneos (1996) ise limbik sistem ve neokorteks arasindaki bu baglantisizlik
nedeniyle duygular ve uygun diisiince siiregleri arasinda bag kuramayan aleksitimik
bireylerde “duygularin afazisi” seklinde adlandirdigi durumun ortaya ¢iktigmi

belirtmistir.

Hoppe ve Bogen (1977)’in kommissiirotomi (korpus kallosumun kesilmesi yoluyla
beynin iki yarimkiiresini ayirma islemi) ge¢irmis epilepsi hastalariyla yaptiklar
calismada,  aleksitimi beynin iki yarimkiiresi arasindaki uyum ve biitiinlesmenin
azalmasi ile iligkili bulunmustur. Beynin sol yarimkiiresinin, agr1 diizeyindeki artma;
sag yarimkiiresinin ise agr1 diizeyindeki azalma ve diislem yasamindaki hareketlenme
ile iliskili oldugunu bulan Kaplan ve Wogan (1976) ise calismalarinda hayal kuran
katilimcilarin  hayal kurmayan katilimcilara oranla agrilara daha iyi bir sekilde
dayandiklar1 sonucuna ulagmislardir. Bu bulgudan yola ¢ikarak Kaplan ve Wogan,
beynin sag yarimkiiresindeki aktivite azligina bagl olarak hayal kurmada kisithlik
yasayan aleksitimik bireylerin, daha uzun siireli ve agrili bedensel belirtiler gosterdigini

belirtmiglerdir.

Bu c¢alismalara ek olarak, aleksitimik 06zellikler konusunda kadinlar ve erkekler
arasindaki fizyolojik farkliliklar1 agiklayan ¢alismalar da mevcuttur. Ornegin Lumley ve
Sielky (2000) tarafindan yapilan bir ¢aligmada beynin sag yarimkiiresinin islevinde ve
beyin yarimkiireleri arasinda gerceklesen aktarimda bulunan eksiklikler, erkeklerde
aleksitimi ile iligkili bulunurken, kadinlarda bdyle bir iligkiye rastlanmamustir. Biyolojik
temele dayanan baska bir agiklamada ise noradrenerjik aktivitenin artmasinin ve bazal
aktivitenin hipotalamus-hipofiz-adrenal (hypothalamic-pituitary-adrenal [HPA]) aksi
icinde diismesinin erkeklerde aleksitimi ile iliskili oldugu belirtilmistir (Spitzer, Brandl,

Rose, Nauck ve Freyberger, 2005).
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Sonu¢ olarak aleksitimiyi norofizyolojik yaklagimla inceleyen c¢aligmalar limbik
sistemdeki ve onun neokorteksle baglantisindaki eksiklikleri, beynin sag
yarimkiiresindeki bozulma veya aktivite azligin1 ve beynin iki yarimkiiresi arasindaki

baglantisizlig1 temel almaktadir.

1.1.6.2. Psikanalitik Yaklagim

Aleksitiminin etiyolojisine dair kuramlarin gelisiminde psikanalistlerin oldukg¢a biiyiik
bir etkisi vardir (Kooiman, 1998). Psikanalitik kuramcilar, ¢catismalar sdzel olarak ifade
edilerek iistesinden gelinmediginde, bunlarin somatik kanallar yoluyla yani bedensel
belirtiler seklinde ifade edildiklerini belirtmislerdir (Lesser, 1981). Arastirmalar ve
klinik deneyimler bunun intrapsisik siirecler ve fiziksel durumlar arasindaki karmasik
etkilesimin fazlasiyla basitlestirilmis bir halini yansittifi  sonucuna ulasmislardir
(Lesser, 1981). Stoudemire (1991) aleksitiminin de bu durumla agiklanabilecegi
goriigiine sahiptir. Aleksitiminin etiyolojisine dair tartismalarin ¢ogu da aleksitimiyle
ayn1 etiyolojiye sahipmis gibi diisiiniilen psikosomatik olgunun etiyolojisine ve belirti
olusumuna dayanmaktadir. Ancak bu olgular ayni1 degillerdir ve aralarinda bir ayrim

yapilmadigi takdirde karisiklik ortaya ¢ikabilir (Lesser, 1981).

Nemiah (1977) aleksitimik o&zelliklerin, savunma mekanizmalarindan inkar ve
bastirmanin etkileri sonucu ortaya cikabilecegini ifade etmistir. Ayrica Marty ve de
M’Uzan (1963)’1in goriislerini destekleyen Nemiah aleksitimik o6zelliklerin eksiklik
modeliyle de agiklanabilecegini belirtmistir. Bu model duygu ve hayalleri
deneyimleyemeyen aleksitimik kisiler i¢in islevlerin yoklugunu degil, bu islevlerin ve
onlarin altinda yatan zihinsel donanimlarin eksikligini vurgulamaktadir (Akt. Nemiah,

1977).

Aleksitiminin etiyolojisi konusunda psikanalitik yaklasimin ¢ogunlukla vurguladig: bir
diger faktor ise erken dénem gelisimsel eksikliklerdir (Taylor ve ark., 1997). Ornegin
McDougall (1982)’a gore erken donem anne-cocuk etkilesimlerindeki bozukluklar
icglidiisel isteklerin igsel temsillerinin olugsmasinda yetersizlide ve psikolojik

catigmalara neden olmaktadir. Bu catigmalar kisileri inkar ve bastirma gibi savunma
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mekanizmalarini kullanmaya yatkin hale getirmekte ve hayal kurmada yetersizlige yol
acmaktadir. Krystal (1979) ise aleksitimiyi erken ¢ocukluk déneminde yasanan ruhsal
bir travma sonrasinda duygusal gelisimin durmasina dayandirmaktadir. Bagka bir
ifadeyle, ¢ocugun duygusal gelisimi kapsaminda, duygularin bedensellikten ¢ikarilmasi,
ayristirtlmasi ve sozellestirilmesi siireglerinde, erken ¢ocuklukta yasanan bozuk iligkiler
veya olumsuz olaylar nedeniyle durma veya gerileme meydana gelmektedir. Krystal’a
gore aleksitimik Ozelliklere sahip kisiler ¢ocuklukta yasadiklari ruhsal travmalardan
dolaytr duygusal gelisimini tamamlayamamis; duygusal gelisimlerinin  erken
donemlerinde takilmis ya da bu donemlere gerilemis kisilerdir. Anneyle erken donem
duygu paylasimi yapilmasi ve duygusal ifadelerin aynalanmasi; sonrasinda oyun
etkilesimlerinde bulunulmast ve c¢ocuga duygular1 adlandirmanin ve onlar hakkinda
konusmanin 6gretilmesi, ¢ocugun duygularmin ve duygu diizenleme kapasitelerinin
gelisimine olanak saglamaktadir (Taylor ve ark., 1997). Pek ¢ok calisma, anne
duygusal olarak uygun olmadiginda veya cocuk tekrarlayici bir sekilde tutarsiz
tepkilerle karsilastiginda, ¢ocugun duygusal gelisim ve duygu diizenleme konusunda
bozukluklara sahip olabilecegi ve giivensiz bir baglanma tarzi gelistirebilecegi sonucuna

ulagsmigtir (Taylor ve ark., 1997).

1.1.6.3. Sosyal Ogrenme-Davranis¢1 Yaklasim

Davranig¢1 yaklagim bireylerin tiim davraniglarinin dogumundan baslayarak sosyal
iliskiler ortaminda Ogrenmeler yoluyla sekillendigi gorlisiine dayanmaktadir. Bu
baglamda bireylerin kisileraras: iligki tarzlar1 ve duygu ve diisiincelerini ifade etme
bicimlerinin sekillendigi en dnemli sosyal yapilardan biri ailedir. Stoudemire (1991)’e
gore cocuklar aile ortamlarinda, aile tyelerini model alarak duygu ve diisiincelerini
ifade etmeyi Ogrenmek yerine onlart bedensel belirtiler seklinde disa vurmay:
Ogreniyorlarsa, bu ¢ocuklarin aleksitimik o6zellikler gelistirme olasiliklar1 artmaktadir.
Benzer sekilde, Berenbaum ve James (1994)’in yaptiklar1 ¢calismada duygularin ifade
edilmesinin desteklenmedigi ve aile i¢cindeki olumlu iletisimin az oldugu bir ortamda

yetisen ¢ocuklarda daha yiiksek diizeylerde aleksitimik 6zellikler saptanmustir.

Sosyal 6grenme yaklasimini temel alan bagka bir calismada Levant ve arkadaglari
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(2009) aleksitimi iizerinde etkili olan cinsiyetle ilgili farkliliklari Levant (1992)’mn
cinsiyet rolli sosyallesmesi sonucu ortaya ¢iktigini belirttigi sorunlari temel alarak
aciklamislardir. Levant erkeklerin ¢ogunun 6zellikle korku, liziintii gibi incinebilirlik ve
sefkat; ilgi gibi baglanma belirten duygular1 tanimlama ve ifade etme konusunda
eksiklikler gosterdigini gézlemlemistir. Levant’a gore bu erkeklere, erkek ¢ocuk olarak
ebeveynleri, 6gretmenleri, arkadaglar tarafindan duygularini ifade etmemeleri ve onlar
hakkinda konugsmamalar1 sdylenmis; hatta bazilar1 bunu yaptigi i¢in cezalandirilmistir.
Bu nedenle duygularinin ¢ogu igin farkindalik ve kelime dagarcigi gelistirememislerdir.
Bu baglamda Levant, erkeklerin empatik olma ve duygularini ifade etme becerilerinin
daha az olmasi, aleksitimik 6zellikler gostermeleri ve 6fke ve siddet ifadelerinin daha
cok olmasi seklindeki problemleri cinsiyet rolii sosyallesmesinin sonuglar1 olarak
degerlendirmistir. Erkek cocuklarimin risk alma, grup c¢alismasi, tehlike karsisinda
sakinligini stirdiirme, etkili problem ¢6zme gibi erkeksi beceriler konusunda egitildigini
ifade eden Levant, buna karsilik diger insanlarin duygularina empatik sekilde uyum
saglama, kendi duygularina erisme, onlarin farkinda olma ve onlar1 ifade etme becerileri
gibi daha cok kizlara 6zgii olan belirli psikolojik becerileri 6grenmediklerini
belirtmistir. Levant’a gore yetiskinlikte de ¢ocukluk dénemindeki bu egitimin izleri

gorulmektedir.

1.1.6.4. Sosyokiiltiirel Yaklagim

Sosyokiiltiirel bakis acis1 aleksitimik 6zelliklerin ve davranislarin olusumunda ortaya
cikabilecek Onemli kiiltiirel belirleyicilere vurgu yapmaktadir (Lesser, 1981).
Sosyokiiltiirel ¢evredeki faktorler, duygularla iletisim kurma ve onlar1 s6zel olarak ifade
etme yeteneginin gelisiminde temel bir rol oynayabilmektedirler (Sifneos, 1983). Bu
goriise uygun olarak g¢esitli arastirmacilar aleksitiminin gelisiminde egitim,
sosyoekonomik durum, sosyal koken gibi faktorlerin etkisini degerlendirdikleri
caligmalar yapmislardir. Bu c¢alismalardan bazilar1 aleksitimi ve daha diisiik diizeyde
sosyal sinif arasinda bir iligki bulamazken (Joukamaa ve ark., 1996; Mendelson, 1982;
Parker ve ark., 1989; Paulson, 1985; Pierloot ve Vinck, 1977); bazi galismalarin
bulgular1 da boyle bir iligkinin varligini destekler niteliktedir (Cohen, Auld ve Brooker,
1994; Joukamaa, Sohlman ve Lehtinen, 1995; Lesser ve ark., 1979; Saarijarvi,
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Salminen, Tamminen ve Aarela, 1993; Smith, 1983). Borens, Grosse-Schulte, Jaensch
ve Kortemme (1977)’nin psikosomatik hastaliklara sahip kisilerle yaptiklar1 ve hem yiiz
yiize goriismeyi hem de cesitli psikolojik testlerin uygulanmasini kapsayan calismasinda
da bu kisilerin goriisme sirasindaki sozel davranislart ve psikolojik testlere verdikleri
cevaplar sosyal smif ile iligkili bulunmus; daha diisiikk sosyoekonomik diizeye sahip
katilimcilar goriisme sirasinda daha az duygu igerikli cevaplar vermisler, daha az hayal
belirtmisler ve daha az sozel beceri gostermislerdir. Baska bir deyisle bu calismalar
aleksitiminin, sosyal ve kisinin egitimi ile iliskili olan bir olgu oldugu sonucuna
ulagsmiglardir. Bu g¢alismalarin yani sira, Finlandiya’da yapilan ve aleksitiminin ailenin
sosyal durumuyla iligkisini ele alan bir arastirmada kirsal bolgede dogan kisilerin
kentsel bolgede dogan kisilere oranla aleksitimik o6zellikler gelistirme olasiliklarinin
daha fazla oldugu bulunmustur. Daha da Onemlisi, yetiskinlikteki aleksitiminin
istenmeyen c¢ocuk olmakla veya ¢ok c¢ocuklu bir ailede dogmakla iliskili oldugu
belirtilmistir. Bu bulgular sosyal yetistirilme tarzinin aleksitiminin gelisimini etkiledigi

fikrini desteklemektedir (Joukamaa ve ark., 2003).

Diger yandan aleksitimi kavrami, duygularin ifade edilmesinin 6nemle vurgulandigi,
olgunluk belirten ve saglikli bir davranis seklinde karsilandigi Bati kiiltiirlinden ve
felsefesinden etkilenmistir (Kirmayer, 1987; Lesser, 1981). Dogu kiiltiirlerinde yapilan
caligmalar ise, bu toplumlarda duygularin ifade edilmesinin yaygin olmadigr ve bu
kiiltiirde yetisen bireylerin duygularini sozel yollarla belirtmektense, daha ¢ok bedensel
belirtiler yoluyla ifade ettigi sonuglarina ulasmislardir (Kleinman, 1977; Lin, 1981,
Marsella, Kinzie ve Gordon, 1973). Ayrica gelismis {llkelerde yasayan kisilerin
duygusal durumlari ayirt etme diizeylerinin, gelismekte olan iilkelerde yasayan kisilere
oranla ¢ok daha yiiksek oldugu da belirlenmistir (Leff, 1973). Bu baglamda, aleksitimi
kavraminin sadece psikolojik bir olgu olarak degil, kismen sosyal olarak da belirlenen
bir yap1 seklinde ele alinmasimin daha dogru olacagi vurgulanmaktadir (Kauhanen ve
ark., 1993).

1.1.6.5. Bilissel Yaklasim

Biligsel kuramin onciilerinden Beck (1995/2001), kisilerin igeriden ve disaridan gelen
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uyaricilari, biligsel siireclerdeki bozulmalar nedeniyle gergekei bir sekilde
algilamamasinin psikolojik sorunlara neden oldugunu belirtmektedir. Beck’e gore
kisiler ¢ocukluktan itibaren yasantilari ve Ogrenmeleri yoluyla temel distlincelere,
cikarim ve genellemelere sahip olmaktadirlar. Bunlarin yasam boyunca tekrarlanmasi
ise diinyay1 algilayisimizi saglayan semalar1 olusturmaktadir. Ancak degismeye direngli
ve asir1 genelleyici olan semalar bazi durumlarda islevsel olmaktan ¢ikarak, icerisinde
kisisellestirme, asir1 genelleme, keyfi c¢ikarsama, ya hep ya hi¢ tarzi diistinme gibi
biligsel ¢arpitmalarin bulundugu islevsel olmayan bir hale doniismektedirler. Biligsel
carpitmalarin kisilerin duygu ve diisiincelerini etkiledigi ger¢egi géz oniine alindiginda,
aleksitimik  ozelliklerin  bilissel carpitmalar yoluyla agiklanmasi da uygun

gorunmektedir (Kocak, 2002).

Erglin (2008) ise duygularin ifade edilmesinin sakincali oldugunu 6grenen kisilerin
kaygi yasayarak zarar gorme igerikli bilissel semalara sahip olabilecegini belirtmistir.
Bu semalar aleksitimik Ozelliklere sahip kisiler i¢in “Duygularimi gizlemeliyim”,
“Duygularimi sdylersem terslenirim”, “Duygularimi sdylersem ayiplanirim”, “Kimse
beni sevmez” gibi gercek olmaktan uzak ve islevsel olmayan biligsel carpitmalar
kapsayicit sekilde olabilirler. Sonugta ortaya ¢ikan otomatik diisiinceler, kisilerin
duygularini tanimlamasinda, ifade etme ve ayirt etmesinde zorluk yasamasina neden

olabilir.

Martin ve Pihl (1986) tarafindan yapilan bir diger bilissel agiklama da Lazarus’un
(1982; Akt. Kogak, 2002) goriisiine dayanmaktadir. Lazarus (1982)’a gore duygularin
altinda biligsel degerlendirmeler bulunmaktadir. Biligsel degerlendirmelerin en
gelismemis hali dil 6ncesi biling ve bilingdisi; en gelismis hali duygu ve diisiincelerin
sozel simgelerle ve bilingli bir sekilde ifade edilmesidir (Akt. Kogak, 2002). Bu
gorlisten yola c¢ikarak Martin ve Pihl, aleksitimik 6zelliklere sahip bireylerde bilissel
degerlendirmenin en alt seviyede ve simgesel olmaktan uzak bir sekilde gerceklestigini
belirtmislerdir. Bu kisiler stres kaynakli bedensel rahatsizliklar ortaya ¢iktiginda stresli
olduklarmi  fark edememekte ve stresle iliskili duygularini tam olarak
yasayamamaktadir. Bu durum da aleksitimik kisilerin duygularini ayirt edememesine ve

bedensel belirtiler seklinde ortaya koymasina neden olmaktadir.
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Piaget’in biligsel gelisim modelinden esinlenen Lane ve Schwartz (1987)’1n duygusal
farkindaligin  farkli diizeylerini belirttikleri modeline gore ise duygu seklinde
deneyimlenen her sey, duygusal uyarilmalarin bilissel olarak degerlendirilmesi
sonucunda ortaya c¢ikmaktadir. Gelisim siirecinde biligsel islemler yapisal olarak
degistigi icin deneyimlenen duygular da yapisal degisiklikler yasamaktadir. Ancak Lane
ve Schwartz’a gore aleksitimik 6zelliklere sahip kisiler duygularin ayrigsmadig1 ve sozel
yollar yerine bedensel yollarla anlattim buldugu en alt diizey duygusal farkindalik
basamaklarinda takilip kalmislardir. Bu nedenle bu kisiler duygular1 tanimlama ve ayirt

etme konusunda zorluk yasayabilmekte ve somatik belirtiler gosterebilmektedirler.

1.1.7. Aleksitimi ile Psikolojik Belirtiler Arasindaki liski

Hatirlanacagi gibi aleksitimi kavrami ilk olarak psikosomatik bozukluklara sahip
hastalarla yapilan calismalar sonucunda ortaya atilmistir (Nemiah ve Sifneos, 1970;
Sifneos, 1973; Sifneos ve ark., 1977). Ancak aleksitimiyle ilgili arastirmalarin
yayginlagmasi ile birlikte aleksitimik 6zelliklerin psikosomatik hastaliklara sahip kisiler
disinda, diger tibbi ve psikiyatrik rahatsizliklara sahip kisilerde de var oldugu
goriilmistiir (Taylor ve ark., 1997). Gerek iilkemizde gerek yurtdisinda, klinik
popiilasyon ile yapilan caligmalarin sayisinin daha fazla oldugu (Kocak, 2002),
aleksitiminin klinik popiilasyonda saglikli bireylere kiyasla daha fazla yaygilik
gosterdigi ve daha belirgin bir goriiniim sergiledigi goriilmektedir (Epdzdemir, 2012).
Hem normal popiilasyon (Batigiin ve Biiyiiksahin, 2008) hem de psikiyatrik hasta
gruplart ile yapilan calismalar (Bach, Bach, Bohmer ve Nutzinger, 1994; Demet,
Deveci, Ozmen, Sen ve Icelli, 2002; Evren, Dalbudak ve Cakmak, 2008; Rief, Heuser
ve Fichter, 1996) aleksitimi puanlar1 yiiksek olan bireylerin daha fazla psikolojik
belirtiye sahip oldugunu bildirmistir. Hatta Kauhanen, Kaplan, Cohen, Julkunen ve
Salonen (1996) tarafindan yapilan ileriye doniik bir ¢calismada cesitli davranigsal risk
faktorleri ve biyofizyolojik etkenler kontrol altina alindiktan sonra, aleksitiminin biitiin

sebeplere bagl olarak gergeklesen 6liim orani ile iliskili oldugu bulunmustur.

Normal ve/veya klinik popiilasyonda yapilan c¢aligmalar aleksitiminin depresyon

(Aydn, Selvi ve Ozdemir, 2013; Giileg, Sayar ve Ozkorumak, 2005; Hendryx ve ark.,
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1991; Holder ve ark., 2015; Honkalampi, Hintikka, Laukkanen ve ark., 2001;
Honkalampi, Hintikka, Tanskanen ve ark., 2000; Luminet ve ark., 2001; Motan ve
Gencdz, 2007; Saarijarvi, Salminen ve Toikka, 2006), kaygi belirtileri ve kaygi
bozukluklar1 (Berthoz, Consoli, Perez-Diaz ve Jouvent, 1999; Devine, Stewart ve Watt,
1999; Hendryx ve ark., 1991; Leweke, Leichsenring, Kruse ve Hermes, 2012); 6zellikle
de panik bozukluk (Cox, Swinson, Shulman ve Bourdeau, 1995; Marchesi ve ark.,
2005; Parker, Taylor, Bagby ve Acklin, 1993) ile iliskili oldugu bulgularina ulagsmuistir.
Hintikka ve arkadaslar1 (2004) ise aleksitimi puanlar1 yiiksek olan grupta intihar
diistincesinin, diisiik aleksitimi puanlarma sahip gruba kiyasla daha yaygin oldugunu
belirtmislerdir. Aleksitimik bireyler duygusal uyarilmalara eslik eden somatik
duyumlara fazlasiyla odaklandiklari, bunlar abarttiklar1 ve yanlis yorumladiklar i¢in
somatik belirtilerin ve somatoform bozukluklarin da aleksitimiyle yiiksek oranda iligkili
oldugu goriilmektedir (Aydin ve ark., 2013; Bailey ve Henry, 2007; De Gucht ve
Heiser, 2003; Duddu ve ark., 2003; Lundh ve Simansson-Sarnecki, 2001; Mattila ve
ark., 2008; Sayar, Kirmayer ve Taillefer, 2003; Taylor ve ark., 1997; Tominaga ve ark.,
2014). Bu baglamda yapilan calismalarin biiyiik bir cogunlugu aleksitiminin agr1 ile
iligkisini inceleyen arastirmalardan olugmaktadir (Celikel ve Saatcioglu, 2006; Lumley
ve ark., 2005; Mehling ve Krause, 2005, 2007; Porcelli, Tulipani, Maiello, Cilenti ve
Todarello, 2007; Sayar, Gulec ve Topbas, 2004; Tuzer ve ark., 2011). Ayrica, daha
onceden de belirtildigi gibi, bu kisiler duygularini biligsel siireglerden gecirmek
konusunda basarisiz olduklart igin duygusal durumlarin yarattigi gerilimi, madde
kullanimi, tikanircasina yeme (binge-eating) veya anoreksiya nervozada gorulen kendini
ac¢ birakma gibi kompulsif davraniglar yoluyla bosaltmaktadirlar (Taylor ve ark., 1992,
1997). Yapilan c¢aligmalarin bulgular1 da bu gorlisii destekler niteliktedir. Bu
caligmalarda aleksitimi yeme bozukluklar1 (Aslan ve Alparslan, 1998; Cochrane ve ark.,
1993; Eizaguirre ve ark., 2004; Schmidt, Jiwany ve Treasure, 1993; Taylor ve ark.,
1991; Taylor, Parker, Bagby ve Bourke, 1996) ve madde kullanim bozukluklariyla
(Cleland, Magura, Foote, Rosenblum ve Kosanke, 2005; De Rick, Vanheule ve
Verhaeghe, 2009; Evren, Can, Evren ve Cakmak, 2002; Evren, Kose ve ark., 2008;
Stasiewicz ve ark., 2012; Taylor, Parker ve Bagby, 1990; Uzun, 2003) iliskili
bulunmustur. Bu g¢alismalara ek olarak, aleksitimiyi travma sonrasi stres bozuklugu

(Krystal ve ark., 1986; Sondergaard ve Theorell, 2004; Zeitlin, Lane, O’Leary ve
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Schrift, 1989), kisilik bozukluklar1 (Berenbaum, 1996; Coolidge, Estey, Segal ve Marle,
2013; De Panfilis ve ark., 2008; Grabe, Spitzer ve Freyberger, 2001; Haviland, Sonne
ve Kowert, 2004; Joyce, Fujiwara, Cristall, Ruddy ve Ogrodniczuk, 2013; Nicolo ve
ark., 2011), disosiyasyon (Grabe, Rainermann, Spitzer, Gansicke ve Freyberger, 2000;
Maaranen ve ark., 2005) ve sizofreni (Cedro, Kokoszka, Popiel ve Narkiewicz-Jodko,
2001; Maggini ve Raballo, 2004; Stanghellini ve Ricca, 1995) gibi psikiyatrik
rahatsizliklarla iligkili olarak inceleyen arastirmalar da mevcuttur. Aleksitimi
kavraminin ortaya ¢ikisinin temelini  olusturan psikosomatik bozukluklar ile
aleksitiminin iligkisinin degerlendirildigi calismalarin ise alanyazinda 6nemli bir yere
sahip olduklar1 goriilmektedir (Abramson, McClelland, Brown ve Kelner, 1991;
Fernandez, Sriram, Rajkumar ve Chandrasekar, 1989; Jula, Salminen ve Saarijarvi,
1999; Kojima, Frasure-Smith ve Lesperance, 2001; Todarello, La Pesa, Zaka, Martino
ve Lattanzio, 1989; Todarello ve ark., 1995; Weinryb ve ark., 2003).

1.2. OFKE VE OFKE iFADE TARZLARI

Ofke hemen her insanda olan ortak bir duygudur (Deffenbacher, Oetting, Lynch ve
Morris, 1996). Ofkeyi durumsal ve siirekli olmak iizere ikiye ayiran Spielberger ve
arkadaslar1 (Spielberger, 1988; Spielberger, Jacobs, Russell ve Crane, 1983;
Spielberger, Krasner ve Solomon, 1988; Spielberger, Reheiser ve Sydeman, 1995)
stirekli 6tkenin hafif bir sinirlilik, kizginlik veya engellenme gibi duygularla baslayip
hiddetlenme, ¢ok sinirlenme gibi duygusal olarak olduk¢a yukli durumlara kadar
uzanan bir siireklilik i¢inde deneyimlendigini belirtmektedirler. Durumsal ofke ise
gecici bir duygusal-fizyolojik durumu belirttiginden kisisel duygular1 ve fizyolojik
aktiviteyi kapsamaktadir. Yogunlugu degisen ve kisa periyodlarla dalgalanmalar
gosteren durumsal 6fke anlik bir duruma tepki olarak ortaya ¢ikmaktadir. Buna karsilik
strekli ofke, ofke egiliminin degismeyen bir kisilik boyutu veya durumsal o6fke
yagsamaya olan egilim olarak tanimlanmaktadir. Bu baglamda, yiiksek diizeyde siirekli
ofkeye sahip olan kisiler daha yiiksek diizeyde bir yogunlukta ve siklikta durumsal 6fke
deneyimlemektedirler (Akt. Deffenbacher, Oetting, Thwaites ve ark., 1996).

Ofkeyle iliskili sonuglar sadece siirekli dfkenin diizeyine degil, insanlarin &fkelerini
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nasil ifade ettiklerine de baglidir. Sinirlendiklerinde insanlar ofkelerini uygun (6rn.
kendine glivenme ve problem ¢6zme) ya da uygun olmayan (6rn. fiziksel veya sozel
saldirganlik) sekillerde ifade edebilirler (Deffenbacher, Oetting, Lynch ve ark., 1996).
Spielberger ve arkadaslar1 (Spielberger, 1988; Spielberger, Johnson ve ark., 1985;
Spielberger, Reheiser ve Sydeman, 1995) ¢fke ifadesinin 6fke-ice, 6fke-disa ve ofke-
kontrol olmak iizere ii¢ sekli oldugunu belirtmislerdir. Ofke-ice ya da i¢sellestirilmis
otke, o6tkenin deneyimlenmesi, ancak agik bir sekilde ifadesinin bastirilmasi egilimine
isaret ederken; Ofke-disa ya da dissallastirilmis 6fke, Ofkenin genellikle olumsuz,
saldirgan yollarla ve acgik bir sekilde ifade edilmesi egilimini yansitmaktadir. Ofke-
kontrol ise sabirli, sakin olma ve 6fkenin duygusal ve davranigsal ifadesini hafifletme

egilimi olarak belirtilmistir (Akt. Deffenbacher, Oetting, Lynch ve ark., 1996).

Ofke, saglikli bir sekilde ifade edildigi siirece yapici bir duygudur. Bir problem
durumunda organizmayi uyararak onu koruma ve harekete gecirme islevlerine sahiptir
(Soykan, 2003). Ancak kontrol edilemeyen 6fke kisinin igsel ¢atigmalar yagsamasina,
kisileraras1 iligkilerinin bozulmasina, okul ya da is yasaminda gosterdigi performans
konusunda zorluklar yagamasina neden olmaktadir (Deffenbacher, Oetting, Lynch ve
ark., 1996). Ofkenin acik¢a, dogrudan ifade edilmesinin zarar verici bir etkisi oldugu
diisiintildiigii icin pek ¢ok kiiltiirde 6fke olumsuz olarak degerlendirilmekte (Balkaya ve
Sahin, 2003) ve 6fkenin ifade edilmesi sosyal olarak kabul edilmemektedir (Berenbaum

ve Irvin, 1996).

Alanyazinda birbirleriyle yiiksek diizeyde ortiisen ofke, diigsmanlik (hostilite) ve
saldirganlik kavramlar1 karistirilmakta ve birbirlerinin yerine kullanilmaktadirlar
(Deffenbacher, Oetting, Thwaites ve ark., 1996). Diismanlik Riley, Treiber ve
Woods’un (1989) tanimiyla 6fkeli hale gelmeye davranigsal olarak yatkin olmay1
belirtmektedir ve genellikle beraberinde gelen saldirgan davranisla iliskilidir (Akt. Koh,
Kim ve Park, 2002). Ofke ve diismanhik genellikle duygu ve tutumlarla iligkili
kavramlar olarak gorullrken; saldirganlik diger kisilere veya nesnelere karsi zarar

vermeyi igeren davraniglar ifade etmektedir (Spielberger, Reheiser ve Sydeman, 1995).
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1.2.1. Aleksitimi ile Ofke ve Ofke ifade Tarzlar1 Arasindaki iliski

Ofkenin deneyimlenmesi ve ifade edilmesi genellikle kisileraras: iliskilerle baglantili
olarak ele alinmaktadir. Aleksitiminin de kisileraras1 boyutla iliskili bir kavram oldugu
gdz Oniine alindiginda, aleksitimiyle ilgili olan arastirmalarda en fazla ilgi ¢eken
duygulardan biri de 6fke olmustur. Bu baglamda yapilan bazi calismalarda, 6fke

aleksitimi ile iligkili bulunmustur.

Berenbaum ve Prince (1994) tarafindan yapilan bir arastirmada yiliksek diizeylerde
aleksitimi yiiksek diizeylerde olumsuz duygularla ve duygularla alakali bilgilerin 6fkeli
ve baskin yorumlarmi segme egilimi ile iligkili bulunmustur. Berenbaum, Fujita ve
Pfenning (1995) tarafindan yapilan bir bagka calismada, 6fke yasantisinin diger olumsuz
duygularin deneyimlenmesi ile iliskili olma egilimine sahip oldugu sonucuna
ulasilmistir (Akt. Berenbaum ve Irvin, 1996). Ofkenin ifadesiyle ilgili yapilan
caligmalarda ise yliksek diizeylerde aleksitimi, dfkenin bastirilmasinda artis (Bagby,
Taylor ve Parker, 1988) ve duygularin ifade edilmesi konusunda daha ¢ok ikilem
yasanmasit (Berenbaum ve James, 1994) ile iliskili bulunmustur. Bu arastirma
bulgularina dayanarak Berenbaum ve Irvin (1996) yiiksek diizey aleksitiminin yiiksek
diizey 6fke deneyimi ile iliskili olacagin1 ve yiiksek diizeylerde aleksitimik 6zelliklere
sahip olan kisilerin 6fke duygularmi ifade etmek konusunda isteksiz olacaklarini
diistinmiislerdir. Bu goriislerini test etmek amaciyla tiniversite dgrencileriyle yaptiklar
calismada, yiiksek diizeyde aleksitimik ozelliklere sahip olan grubun, aleksitimik
Ozellikleri daha diisiik olan gruba kiyasla daha fazla 6fke deneyimledikleri ve bunu daha
cok sozel olmayan yollarla ifade ettikleri sonucuna ulasmislardir. Bu baglamda, klinik
popiilasyon (Demet ve ark., 2002; Rief ve ark., 1996) ve saglikli popiilasyon (Batigiin
ve Biiyliksahin, 2008) ile yapilan diger c¢alismalarda yiiksek diizeyde aleksitimi
puanlaria sahip olan kisiler daha diisiik diizeyde aleksitimik 6zelliklere sahip kisilere
kiyasla oOfke/diismanlik ve ofke/saldirganlik alt Olg¢eklerinden anlamli olarak daha

yiiksek puanlar almiglardir.

Atasayar (2011) aleksitimik Ozelliklere sahip olan bireylerin genellikle problemlerinin

derinine inmedigini ve onlarla sadece yiizeysel bir sekilde bas ettigini belirtmistir. Ona
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gore, problemleri derinlemesine incelemeden bir yargiya varma, sorunlarla ilgili neden-
sonug iligkileri kuramama ve bu siirece duygularini katmama durumu 6fke diizeyini
kaciilmaz bir sekilde artirmaktadir. Bir deri hastalig1 olan psoriasis hastaligina sahip
kisilerle yapilan bir calismada katilimcilarin saglikli bireylerden olusan kontrol grubuna
gore yiksek oranda aleksitimi ve durumluk 6fke gosterdikleri bulunurken (Conrad ve
ark., 2008); baska bir calismada psoriasis hastalarinin aleksitimi toplam puanlart ve
aleksitiminin duygusal boyutunu olusturan duygular1 tanimada giicliik ve duygular
ifade etmede giicliik alt dlgeklerinden aldiklar1 puanlar siirekli 6fke, 6fke-icte ve Ofke-
kontrol puanlariyla iliskili bulunmustur (Giileg, Kilig, Giil ve Giileg, 2009). imsomniya
tanis1 konmus bireylerle yapilan bir diger ¢aligmada bu kisilerin aleksitimi, stirekli 6tke
ve Ofke-i¢te puanlarinin saglikli bireylere gore daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmis;
Ofke-kontrol ile 6fke-disa puanlari daha diisiik diizeyde bulunmustur (Engin, Keskin,
Dulgerler ve Bilge, 2010). Giile¢ ve arkadaslar1 (2005) tarafindan major depresyon
tanisina sahip hastalarla yapilan bir calismada ise depresyon hastalarinin daha ¢ok
aleksitimik 6zellige sahip oldugu ve ice doniik 6fkelerinin yiiksek; 6fke kontrollerinin
diisiik oldugu bulgulanmistir. Kalple iligkili olmayan gdgiis agrisi hastaligina sahip
kisilerde de aleksitimik 6zelliklerin, 6fkenin ve bedensel duyumlari biiyiitmenin saglikli
kontrol grubuna gore daha yiiksek oldugu saptanmistir (Giileg, Hocaoglu, Gokee ve
Sayar, 2007).

Levenson (1999)’a gore birinin kendi duygularina olan farkindaligi o kisiyi, olumsuz
olaylarla karsilastiginda ilkel ve kontrolsiiz duygusal tepkilerden korumaktadir. Bu
baglamda, alanyazinda oOfkenin saldirganhikla yakin iliskili bir kavram oldugu
goriilmektedir. Ayrica aleksitimi ve saldirganlik arasindaki iliskiye odaklanan
arastirmalar da mevcuttur. Aleksitiminin saldirganlik {izerindeki dogrudan etkisiyle
ilgili olarak yapilan arastirmalar ise cinsel suglularda (Moriarty, Stough, Tidmarsh, Eger
ve Dennison, 2001) ve siddet suc¢lularinda (Keltikangas-Jarvinen, 1982) yiksek
duzeylerde aleksitimi puanlarina ulagmislardir. Bagka bir arastirmada aleksitimi, emekli
askerlerden olusan bir 6rneklemde diirtiisel saldirganligi yordamustir (Teten, Miller,
Bailey, Dunn ve Kent, 2008). Duygular fark etme ve ifade etmeyle ilgili olarak travma
sonrast stres bozuklugu tanisina sahip bir yetiskin 6rnekleminde yapilan bir diger

calismada, aleksitimi ile iligkili oldugu diisiiniilen duygusal kag¢inma ile duygular: ifade
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etmeme, kisilerin kendileri tarafindan rapor edilen saldirganlikla iligkili bulunmustur
(Tull, Jakupcak, Paulson ve Gratz, 2007). Ayrica saglikli ergenlerin olusturdugu bir
orneklemde aleksitiminin, giivensiz baglanma ve diirtiisel saldirganlik arasindaki
iliskide araci role sahip oldugu sonucuna ulasilmistir (Fossati ve ark., 2009). Yakin
zamanda ise Velotti ve arkadaslart (2016) tarafindan yapilan karsilastirmali bir
calismada, saglikli bireylerde aleksitiminin saldirganlik tizerindeki dogrudan etkisinin
kismen duygu bozuklugu ve diirtiisellik ile agiklandigi sonucuna ulasilirken; klinik
Orneklemde aleksitiminin, duygu bozuklugu araciligiyla saldirganlik tizerindeki dolayl
etkisi anlamli ¢ikmig ama aleksitimi ve saldirganlik arasindaki iliskide diirtiiselligin

araci role sahip olmadig1 bulunmustur.

Bahsedilen arastirmalara ek olarak, metemfatamin bagimlilarinda (Payer, Lieberman ve
London, 2011), antisosyal kisilik bozukluklarinda (Ates ve ark., 2009) ve iiniversite
ogrencilerinde de (Konrath ve ark., 2012) aleksitiminin saldirganlikla iligkili oldugunu
ortaya koyan calismalar bulunmaktadir. Evren ve arkadaglari (2015) ise madde
bagimlilar ile yaptiklar1 ¢alismalarinda aleksitimi ve saldirganlik arasinda pozitif yonde
bir iligki saptamislar ve aleksitiminin duygulari tanima alt boyutunun saldirganlikla
iliskili olan temel faktor oldugu sonucuna ulasmislardir. Ayrica Norman ve Borrill
(2015) tarafindan yapilan bir calismada aleksitimik 6zelliklere sahip olan bireylerin
kendilerine zarar verici davraniglarda bulunma egilimlerinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Ozellikle duygularini ifade etme konusunda zorlanan kisiler yasadiklart

engellenme sonucunda 6fke belirtileri gostermektedirler.

1.2.2. Ofke ve Ofke ifade Tarzlar ile Psikolojik Belirtiler Arasindaki iliski

Alanyazinda, 6fke ve Ofkenin ifade edilme seklinin c¢esitli saglik sonuglariyla iliskili
olduguna dair 6nemli bulgular mevcuttur (Diong ve ark., 2005; Siegman ve Smith,
1994). Ofke ve 6fke ifade tarzlari pek ¢ok fiziksel ve psikolojik rahatsizligin nedenleri
arasinda ele alinmig ve bu konuyla ilgili pek ¢ok arastirma yapilmistir (Engin ve ark.,
2010; Koh ve ark., 2002). Bu baglamda, daha fazla 6fke daha fazla belirti ya da daha
diisiik diizeyde psikolojik islevsellikle iliskili goriilmektedir (Diong ve ark., 2005). Ofke

Ozellikle psikolojik iyilik hali agisindan 6nemli bir sorun olarak ele alinmaktadir
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(Painuly ve ark., 2005). Yapilan calismalarda siklikla 6tke yasayan ve ofkesini disa
vuran bireylerin daha yiiksek diizeylerde psikolojik hastalik ve belirti rapor ettikleri;
yiiksek diizeylerdeki 6fke kontroliiniin ise daha diisiik diizeyde psikolojik sikintiya,
dolayisiyla daha iyi psikolojik iyilik haline isaret ettigi bulunmustur (Diong ve ark.,
2005). Koh (2003) ise inkar edilerek ya da bastirilarak ifade edilemeyen 6fkenin de pek

¢ok psikofizyolojik soruna neden oldugunu belirtmistir.

Yapilan ¢alismalar incelendiginde 6fkenin ve 6fke ifade tarzlarinin siklikla depresyon
ile iliskili oldugu bulgularina ulasilmistir (Clay, Anderson ve Dixon; 1993; Fava ve
Rosenbaum, 1998; Ingram, Trenary, Odom, Berry ve Nelson, 2007; Koh ve ark., 2002;
Koh, Kim, Kim, Park ve Han, 2008; Painuly ve ark., 2005; Sahin, Batigiin ve Kog,
2011). Calismalarin biiyiik bir kismi depresyonu, ice yoneltilen ofke ile iligkili
bulmustur (Castelli ve ark., 2013; Giileg ve ark., 2005; Kendell, 1970). Buna karsilik
bazi ¢alismalar depresyonun disa vurulan 6fke ile iliskisini vurgulamaktadir (Aydemir,
Temiz ve Goka, 2002; Bridewell ve Chang, 1997). Begley (1994) ve Sperberg ve Snabb
(1998) ise hem ige hem disa yoneltilen yiiksek diizeylerdeki 6fkenin depresyonla iligkili
oldugunu belirtmislerdir. Ayrica Giile¢ ve arkadaslarinin (2005) ¢aligmasinda depresif
grupta ofke-kontrol puanlarmin daha yiiksek olmasi beklenirken, kontrol diizeyleri
alanyazindaki bulgularla ¢eliskili bir sekilde diisiik bulunmustur. Bu bulgu kontrol

edilmeyen ofkenin de depresyona neden olabilecegine isaret etmektedir.

Alanyazinda ofke ve ofke ifade tarzlar1 depresyon disinda kaygi belirtileri ve kaygi
bozukluklar1 (Bridewell ve Chang, 1997; Castelli ve ark., 2013; Deschenes, Dugas,
Fracalanza ve Koerner, 2012; Gould ve ark., 1996; Hawkins ve Cougle; 2011;
Moscovitch, McCabe, Antony, Rocca ve Swinson, 2008; Sahin ve ark., 2011),
somatizasyon (Koh, 2003; Koh ve ark., 2002; ) ve yeme bozukluklar1 (Fava, Rappe,
West ve Herzog, 1995) ile de iliskili olarak bulgulanmistir. Bu arastirmalara ek olarak
baz1 somatoform ve psikosomatik bozukluklar ile 6fke ve 6tke ifade tarzlari arasinda bir
iliskinin varligindan s6z eden arastirmalar da mevcuttur. Bu baglamda 6zellikle agr1
(Amir ve ark., 2000; Fernandez ve Turk, 1995; Gaskin, Greene, Robinson ve Geisser;
1992; Giileg, Sayar, Topbas, Karkucak ve Ak, 2004; Materazzo, Cathcart ve Pritchard,
2000; Okifuji, Turk ve Curran, 1999; Sayar, Bilen ve Arikan, 2001; Sayar ve ark., 2004)
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ve ¢esitli kalp hastaliklaria (Koh ve ark., 2004; Miller, Smith, Turner, Guijarro ve
Hallet, 1996) vurgu yapildig1 goriilmektedir.

1.3. STRESLE BASA CIKMA TARZLARI

Lazarus ve Folkman (1984)’1in belirttigi iizere, stres siireci sadece insanlarin basina
gelen olaylar1 ve onlarin bu olaylar1 yorumlamalarini degil; ayrica insanlarin bu
olaylara ¢esitli yollarla nasil tepki verdigini ve onlarla nasil basa ¢iktigin1 da kapsayan
dinamik bir siirectir. Strese ve gili¢liiklere uyum saglama becerisinin olusumu insan
gelisiminin temel bir 6zelligidir. Strese basarili bir sekilde uyum saglama kisilerin
duygularint yonetme sekillerini, yapict bir sekilde diisiinmesini, davranislarini
diizenlemesini ve yOnetmesini, otonom uyarilmalari kontrol etmesini ve stres
kaynaklarin1 degistirmek ya da azaltmak icin sosyal ve sosyal olmayan ortamlari
etkilemesini kapsamaktadir. Tiim bu siirecler basa ¢ikma kavraminin i¢inde farkli
derecelerde bulunmaktadir (Compas, Connor-Smith, Saltzman, Thomsen ve
Wadsworth, 2001). Freud (1933) basa ¢ikmayr bir savunma mekanizmasi olarak
kavramsallastirmasina ragmen (Akt. Endler ve Parker, 1990) daha yakin tarihli
arastirmalar basa ¢ikmanin dissal, stres verici veya olumsuz olaylar karsisinda verilen
bir tepki oldugunu belirtmislerdir (Billings ve Moos, 1981; Folkman, 1984; Folkman ve
Lazarus, 1980; McCrae ve Costa, 1986). Bu tepkiler genellikle bir kisinin bilingli
stratejileri ya da tarzlaridir. Ayrica bireylerin farkli stres verici durumlara tepki olarak
belirli basa ¢ikma tarzlari veya Oriintiileri olabilmektedir (Carver, Scheier ve Weintraub,

1989; Fleishman, 1984).

Lazarus ve arkadaslarinin yillar i¢inde gelistirdigi stres ve basa ¢ikma teorisi, birey ve
cevrenin dinamik, karsilikli ve ¢ift yonlii bir iligki i¢inde oldugunu belirtmektedir. Stres,
birey ve g¢evre arasinda olan; kisi tarafindan onun kaynaklarimi asiyormus ve iyilik
halini tehlikeye sokuyormus gibi degerlendirilen bir iligki olarak kavramsallastirilmistir
(Folkman, Lazarus, Gruen ve DelLongis, 1986). Stres ve basa ¢ikma teorisi, biligsel
degerlendirme ve basa ¢ikma olmak iizere iki siireci kapsamaktadir. Bu siregler strese
neden olan birey-¢evre iliskisinde ve bu iliskinin aninda ve uzun vadeli sonuglarinda

onemli araci rollere sahiptir. Biligsel degerlendirme, kisinin gevre ile olan belirli bir
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miicadelesinin kendi iyilik hali ile iligkili olup olmadigin1 ve eger iligkiliyse ne sekilde
iligkili oldugunu degerlendirdigi bir siiregtir. Birincil ve ikincil olmak iizere iki tiir
bilissel degerlendirme vardir. Birincil degerlendirmede kisi, bu micadelede tehlikede
olan herhangi bir seyinin olup olmadigini degerlendirir. Ornegin kisi, dzsaygiya iliskin
olas1 bir zarar ya da yararin varligini, sevdigi bir kisinin sagliginin ya da iyilik halinin
risk altinda olup olmadigini, sorumluluklar, degerler ve hedeflere iligkin bir zarar veya
yarar olma olasithgmi degerlendirmektedir. ikincil degerlendirmede ise kisi zararin
iistesinden gelmek, 6nlemek ya da yarar saglama ihtimallerini artirmak konusunda bir
sey yapilip yapilamayacagini degerlendirir. Bu baglamda kisi durumu degistirme, onu
kabul etme, daha fazla bilgi arama veya dirtusel ya da zarar verici bir sekilde
davranmaktan geri durma gibi farkli basa ¢ikma seceneklerini degerlendirmektedir.
Birincil ve ikincil degerlendirmeler birey ve ¢evre arasindaki etkilesimin, iyilik hali
acisindan anlamli olarak ele alinip alinmadigina ve eger anlamliysa birincil olarak tehdit
edici (kayip ya da zarar olasiligina sahip) ya da zorlayici (yarar saglama olasiligina
sahip) olup olmadigina karar verilmesi konusunda birlesmektedirler (Folkman, Lazarus,
Dunkel-Schetter, DeLongis ve Gruen, 1986).

Lazarus ve Folkman (1984)’a gore stres ve basa ¢ikma teorisinin kapsadigi ikinci siireg¢
olan basa ¢ikma ise kisinin, kaynaklarin1 zorluyormus gibi degerlendirdigi belirli dissal
ve/veya ic¢sel talepleri yonetebilmek (azaltmak, kontrol etmek veya tahammul etmek)
amaciyla ortaya koydugu siirekli degisen biligsel ve davranigsal cabalaridir. Baga
¢ikmayla ilgili olan bu tanimda ii¢ kritik nokta bulunmaktadir (Folkman, Lazarus,
Dunkel-Schetter ve ark., 1986). Bunlardan ilki basa ¢ikmanin siire¢ yonelimli olmasidir.
Yani basa ¢ikma kisinin stres verici durumla olan belirli bir miicadelesi sirasinda gergek
anlamda ne diisiindiiiine ve yaptigina ve degisimlerin bir miicadele seklinde nasil
ortaya ¢iktigina odaklanir. Ikinci olarak, basa ¢ikma baglamsaldir. Yani bir miicadelede
kisinin, gercek taleplerine ve onlar1 yonetmesi i¢in var olan kaynaklarina iliskin yaptig
degerlendirmeden etkilenmektedir. Bagka bir deyisle, basa ¢ikma ¢abalar1 belirli kisi ve
durum degiskenleri tarafindan birlikte sekillendirilmektedir. Son olarak da, nelerin iyi
veya kotii basa ¢ikma seklinde ele alinabilecegine iligskin bir 6ngéride bulunamayiz.
Basa ¢ikma, en basit haliyle, taleplerin yonetilmesi ¢abalaridir ve bu ¢abalarin basarisi

Oonemli gortlmemektedir (Folkman, Lazarus, Dunkel-Schetter ve ark., 1986).
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Bilissel degerlendirme ve basa ¢ikma, sadece bireyin ya da sadece ¢evrenin degil hem
cevrenin hem bireyin etkilesimine isaret eden etkilesimsel degiskenlerdir. Tehdidin
degerlendirmesi, belirli psikolojik 6zelliklere sahip bir kisi tarafindan degerlendirilen
belirli ¢evresel durumlar dizisinin bir islevidir. Buna benzer olarak basa ¢ikma da, bir
kisinin, onun iyilik hali ile iligkili olan bireyle ¢evre arasindaki etkilesimin kendisinden
talep ettiklerini yonetebilmek amaciyla yararlandigi bazi diisiinceleri ve davranislari

kapsamaktadir (Folkman, Lazarus, Gruen ve ark., 1986).

Stres verici ya da zorlayict olaylarla basa ¢ikmanin ¢ok sayida yolu olmasina ragmen
Lazarus ve Folkman (1984) bunlarin iki ana tiir seklinde kategoriye ayrilabileceklerini
belirtmislerdir. Bu kategoriler basa ¢ikmanin yaygin olarak bilinen iki temel islevi
olarak da ele alinmaktadir. Bunlar, stres verici duygulari diizenleme (duygu odakli basa
¢ikma) ve birey ve g¢evre arasindaki strese neden olan problemli iliskiyi degistirmedir
(problem odakli basa ¢ikma). Problem ve duygu odakli basa c¢ikma, bilissel veya
davranigsal kanallar yoluyla ortaya konulabilmektedir. Folkman ve Lazarus (1980,
1985) tarafindan yapilan aragtirmalar, bu iki basa ¢ikma yolunun neredeyse biitiin stres
verici durumlarda insanlar tarafindan kullanildigini gostermistir. Orta yash erkekler ve
kadinlar tarafindan rapor edilen stres verici olaylarin % 98’inden fazlasinda ve stres
verici bir smav ile nasil basa ¢iktiklart degerlendirilen tiniversite 6grencilerinin kendini
bildirim 6lgeklerinin ortalama % 96’sinda basa ¢ikmanin her iki seklinin var oldugu
goriilmektedir. Yapilan diger ¢alismalar ise problem ve duygu odakli basa ¢ikmanin
farkli sekillerini tanimlamiglardir (Folkman ve Lazarus, 1985; Folkman, Lazarus,
Dunkel-Schetter ve ark., 1986). Problem odakli basa ¢ikma sekilleri durumu
degistirmek icin girisilen saldirgan kisileraras1 cabalar1 kapsadigi gibi; problemin
¢ozlimil i¢in gosterilen sogukkanli, mantikli ve planlanmis ¢abalar1 da kapsamaktadir.
Duygu odakli basa ¢ikma sekilleri ise uzaklasma, kendini kontrol etme, sosyal destek
arama, kagma-kaginma, sorumlulugu kabul etme ve olumlu yeniden degerlendirme gibi
cabalara isaret etmektedir (Folkman, Lazarus, Gruen ve ark., 1986). Genel olarak
bakildiginda, basa ¢ikmayla ilgili alanyazinin {izerinde uzlastig1 tek konunun problem
ve duygu odakli basa c¢ikma seklinde yapilan ayrim oldugu goriilmektedir. Cogu
calisma ve kuramsal agiklamada basa ¢ikmanin bu sekilde ikiye ayrilmasmin yararh

oldugu kanitlanmistir (Lazarus, 1993). Basa ¢ikmayla iligkili var olan 6l¢lim araglarinin
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cogu, bu iki basa ¢ikma boyutuna vurgu yapmaktadir (Billings ve Moos, 1981; Carver
ve ark., 1989; Endler ve Parker, 1990; Folkman ve Lazarus, 1980, 1985; Pearlin ve
Schooler, 1978). Bununla birlikte pek ¢ok arastirmaci, problem ve duygu odakli basa
cikma tarzlarinin etkililiginin stres verici durumun kontrol edilebilir ya da kontrol
edilemez seklinde algilanmasina bagli olarak belirlenecegini belirtmektedir (Forsythe ve
Compas, 1987; Roth ve Cohen, 1986). Ornegin, problem odakli basa ¢ikmanin en iyi
sekilde calismaya egilimli oldugu durumlar gergekten degisime uygun olan
durumlarken; duygu odakli basa c¢ikma gergekten degistirilemez durumlarda etkili
olmaktadir (Goldberger ve Breznitz, 1993; Akt. Whatley, Foreman ve Richards, 1998).
Bazi arastirmacilar ise problem odakli basa ¢ikmanin, ¢gogu stres verici durum i¢in etkili
oldugunu belirtmekte ve bu basa ¢ikma tarzinin dayaniklilik ve daha diisiik diizeyde
psikopatoloji ile iliskili oldugunu vurgulamaktadir. Duygu odakli basa ¢ikma tarzlari ise
stres verici durumlarda bir degisiklik yaratmadigindan ve zamanla yorucu
olabileceginden, daha az etkili tarzlar olarak goriilmekte ve kaygi, depresyon ve islevsel
somatik belirtiler ile iliskili bulunmaktadir (Campbell-Sills, Cohan ve Stein, 2006;
Higgins ve Endler, 1995; Myers ve ark., 2013; Uehara, Sakado, Sakado, Sato ve
Someya, 1999). Hatta bazi arastirmacilar duygu odakli basa ¢ikma tarzini, bir basa
¢ikma seklinden ¢ok strese karsi gosterilen uyumlu olmayan bir duygusal tepki olarak
gormektedir (Jensen, Turner, Romano ve Karoly, 1991). Bu calismada kullanilan ve
Sahin ve Durak (1995) tarafindan Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi (Folkman ve Lazarus,
1980)’nin Tiirk¢e’ye uyarlanmas ile gelistirilen Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
(SBTO) de “problem odakli/aktif (kendine giivenli, iyimser, sosyal destek arama
yaklasimlar1)” ve “duygu odakli/pasif (¢aresiz ve boyun egici yaklasimlar)” basa ¢ikma

tarzlarini igerecek sekilde bes faktore ayrilmaktadir.

1.3.1. Aleksitimi ile Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Arasindaki iliski

Kisilikle ilgili alanyazina gore belirli kisilik 6zellikleri, stres verici olarak algilanan
durumlarin tiirinii ve stres verici durumun degerlendirmesini etkileyebilmektedir
(Besharat, 2010). Bolger ve Zuckerman (1995)’e gore de kisilik, stres faktorlerine
maruz kalmayr ve verilen stres tepkilerini etkileyebilecegi gibi basa c¢ikma

yontemlerinin se¢imini, etkililigini ya da her ikisini birden etkileyerek stres faktorlerine
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verilen tepkiyi belirliyor olabilir. Aleksitimik bireylerin duygularini tanimlama, anlama
ve ifade etme konusunda problemleri oldugu i¢in (Sifneos, 2000; Taylor ve ark., 1997)
bu kisilerin destek amaciyla diger kisilere yonelme ve stres duygularini diigsel zihinsel
aktivitelerle diizenleme olasiliklar1 daha azdir (Besharat, 2010). Ayrica duygularini
algilaylp daha detayli bir sekilde {izerinde durabilen, onlar1 ifade edebilen, etkili bir
sekilde diizenleyebilen kisilerin stres ve duygusal yasantilarla daha basarili bir sekilde
basa ciktiklar1 goz Oniline alindiginda (Zeidner ve Matthews, 2000), aleksitimik
bireylerin stresle basa ¢ikma konusunda zorluklar yasamalar1 da olas1 goriinmektedir

(Besharat, 2010).

Alanyazinda aleksitiminin uyumsuz basa ¢ikma ile iliskili oldugunu savunan
arastirmalar mevcuttur. Parker, Taylor ve Bagby (1998)’nin iiniversite dgrencileriyle
yaptig1 bir ¢aligmada aleksitimik Ogrencilerin, aleksitimik olmayanlara gére duygu
odakli/pasif basa c¢ikma tarzlarini daha c¢ok kullandiklart gorilmiistiir. Ancak
aleksitimik ve aleksitimik olmayan Ogrencilerin diger insanlarla sosyallesmek gibi
cabalar1 kapsayan bir boyut olan “dikkati sosyal alana kaydirma” dan almis olduklari
puanlar arasinda anlamli bir fark olmadigi sonucuna ulasilmistir. Ayrica ¢alismanin
bulgular, aleksitimik bireylerin duygusal stresle basa c¢ikmak amaciyla somatik
belirtiler gelistirme veya oral davranislar sergileme egiliminin oldugunu gostermistir.
Vingerhoets, Van Heck, Grim ve Bermond (1995)’un yaptig1 bir bagka ¢aligmada ise
klinik olmayan ve yetiskin kadinlardan olugan 6rneklemde aleksitiminin duygu odakli
bir basa ¢ikma tarzi olan uzaklagsma ile pozitif; aleksitimi kavraminin temel 6geleri
olarak diisiiniilebilecek duygularin ifade edilmesi, sosyal destek arama ve dalginliklar
ve hayaller seklinde tanimlanan basa ¢ikma tarzlariyla negatif yonde iliskili oldugu
sonucuna ulagilmistir. Ayrica aleksitiminin planli ve mantikli hareketler olarak
adlandirilan basa ¢ikma tarziyla da anlamli diizeyde ve negatif yonde bir iliskiye sahip
oldugu goriilmistiir. Bu bulgular aleksitimi ve problem odakli/aktif basa ¢ikmanin
cogunlukla bir arada olamadiginin bir gdstergesidir (Vingerhoets ve ark., 1995). Benzer
sekilde Besharat (2010) tarafindan, 6grencilerden olusan bir 6rneklem ile yapilan bir
diger calismada aleksitimi duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarmin kullanimi ile
pozitif; problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarinin kullanimi ile de negatif yonde

iliskili bulunmustur.
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Parker, Taylor ve Bagby (2001) aleksitimi ve duygusal zeka arasindaki iligkiyi
incelemek amaciyla saglikli yetiskinlerden olusan genis bir 6rneklemle ¢alismislardir.
Bu c¢alismada Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) ve onun alt 6lgeklerinden elde
edilen puanlarin, duygusal zekayr degerlendiren BarOn EQ-i (Bar-On, 1997) 6l¢eginin
“stres yonetimi” boyutundan alinan puanlar ile anlamli negatif iligkilere sahip olduklar
bulunmustur. Bu sonuglar, aleksitiminin uygun olmayan basa c¢ikma tarzlariyla olan
iliskisini destekler niteliktedir. Ayrica, somatoform bozukluga sahip hastalarla yapilan
ve aleksitimi ile basa ¢ikma tarzlar1 arasinda bir iligki olup olmadigini arastiran baska
bir ¢alismada aleksitiminin duygulari tanimada giicliik alt boyutu, duygusal odakli/pasif
basa c¢ikma tarzlarindan kagma-kaginma ile pozitif yonde iliskili bulunurken;
aleksitiminin duygular1 s6ze dokmede giigliilk boyutu problem odakli/aktif basa ¢ikma
tarzlarindan sosyal destek arama ile negatif yonde iliskili bulunmustur. Bununla birlikte,
aleksitiminin disa vuruk diistinme boyutu, problemin nedenini tanimlama ve kaynagi
yok etmeye isaret eden ve problem odakli/aktif bir basa c¢ikma tarzi olarak
smiflandirilan yiizlestirici (confrontive) basa c¢ikma ile negatif yonde iliskili
bulunmustur (Tominaga ve ark., 2014). Wood ve Doughty (2013) ise caligsmalarinda
yuksek duzeyde aleksitimik Ozelliklere sahip travmatik beyin hasari olan hastalarin,
duygu odakli basa ¢ikma tarzlarindan kaginmayi, problem odakli basa ¢ikma tarzlarina
kiyasla daha ¢ok kullandiklarini bulmuslar, ayrica kaginmay1 en yiiksek oranda Toronto
Aleksitimi Olgegi (TAO-20)’nin duygular1 tanimada giicliik alt boyutunun yordadig
sonucuna ulagsmiglardir. Velasco, Fernandez, Paez ve Campos (2006)’un psikoloji
ogrencileri ile yaptiklar1 caligmasinda duygular1 tanimlamada diisiik diizeyde zorluk
yasamak planlama, olumlu yeniden degerlendirme gibi uyumlu basa ¢ikma tarzlariyla
pozitif yonde iligkili bulunurken; kaginma, Ozelestiri ve duygusal engellenme gibi
uyumsuz basa ¢ikma tarzlariyla negatif yonde iligkili bulunmustur. Aleksitiminin
uyumsuz basa ¢ikma tarzlariyla iliskili oldugu sonucuna ulasan baska ¢alismalar da
mevcuttur (Gohm ve Clore, 2000; Salovey, Mayer, Goldman, Turvey ve Palfai, 1995;
Zeidner ve Matthews, 2000).
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1.3.2. Ofke ve Ofke ifade Tarzlan ile Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Arasindaki
Miski

Bir¢ok arastirmaci olumsuz duygularin tiirii ve basa ¢ikma tercihleri arasinda 6zel
iliskilerin oldugunu varsaymaktadir (Vierhaus ve Lohaus, 2009). Ornegin etkilesimsel
stres teorisi (Lazarus ve Folkman, 1984), olasi stres verici durum ve stres yasantisi
arasindaki iliskinin degerlendirme siirecleri tarafindan belirlendigini vurgulamakta ve
bu degerlendirmeleri, duygularin ortaya ¢ikmasi ile iliskilendirmektedir. Ayrica bu
modelin merkezinde, siirekli 6fkeleri daha fazla olan kisilerin daha yiiksek oranda stres
yasayacaklarit ve bu stresle daha zayif bir sekilde basa ¢ikma egiliminde olacaklari
goriisii bulunmaktadir (Diong ve ark., 2005). Bu baglamda, birincil degerlendirmeleri
izleyen ikincil degerlendirmeler sonucunda olay, zarar verici ya da heniiz yasanmis bir
zarara igaret eden bir kayip olarak degerlendirilirse, genellikle buna eslik eden duygu
ofke, liziintii veya sucluluk olmaktadir. Ortaya ¢ikan duygusal yasantilar ise belirli baga
¢tkma davranislariyla iliskilidir (Vierhaus ve Lohaus, 2009). Ornegin Plutchik (1980)’e
gore kaygi, algilanan tehdidin bir sonucudur ve bu tehditten kagmak igin gerekli olan
davranisin ortaya ¢ikmasini saglar. Ofke ise hedef yonelimli davranisin karsisinda bir
engel algilanmasinin bir sonucudur ve bu engeli ortadan kaldirma davranisina neden
olabilmektedir. Bagka bir deyisle kaygi, 6fke gibi duygularin degisen bir ¢evrenin
icinde, bu ¢evreye uyum saglayan davranislar ortaya g¢ikartan bir isleve sahip oldugu
sOylenebilir (Vierhaus ve Lohaus, 2009). Ancak duygular ve basa c¢ikma tarzlar
arasindaki etkilerin iki yonlii oldugu varsayilmaktadir. Ciinkii duygular belirli basa
cikma tarzlarina neden olduklar1 gibi; belirli basa ¢ikma tarzlar1 da duygular1 degistirme
ve diizenlemede kullanilabilmektedir. Yani duygular, basa ¢ikma tarzlarinin hem bir

nedeni hem de bir sonucu olabilmektedir (Vierhaus ve Lohaus, 2009).

Tim bunlarin yan sira, yiliksek diizeyde ofkeye sahip bireyler stres verici durumlara
kars1 daha fazla tepkisellikle cevap vermektedirler (Diong ve ark., 2005). Strelau (1995)
ve Spielberger (1988)’1n ¢alismalar1 da bu durumu destekler niteliktedir (Akt. Bolgar,
Janelle ve Giacobbi, 2008). Tepkiselligin ozellikleri, farkli duygulara gore cesitlilik
gosterse de; yuksek diizeyde tepkisel olan bireylerin stres verici durumlara ilk tepkiyi

verme esikleri daha distiktiir. Tepkisellikle ilgili olan bireysel farkliliklarin ise basa



38

¢ikma ile iliskili olmasi beklenmektedir. Cilinkii bu farkliliklar bireylerin strese karsi
verdigi ilk otomatik tepkileri etkilemekte ve belirli basa ¢ikma tarzlarini engellemekte
ya da onlara olanak saglamaktadirlar (Compas ve ark., 2001). Bu bakis agisina gore,

Ofkenin de basa ¢ikma tarzlari ile iliskili olabilecegi diisiiniilebilir.

Ofkenin ifadesi ve basa ¢ikma tarzlar arasindaki iliski ¢ok fazla ¢alisilmasa da, 6fkenin
ifadesi konusunda farklilasan bireylerin basa ¢ikma Oriintiilerinde de farkliliklar
gosterecegine inanmak i¢in giliclii nedenler bulunmaktadir (Diong ve Bishop, 1999).
Contrada (1994), diismanca bir diinya goriisline sahip olmanin, bireylerin cesitli
durumlara nasil tepki verdigini etkileyecegini belirtmistir. Bagka bir deyisle
Ofkesi/diismanhig1 yiiksek olan kisilerin, durumlar1 sanki bir tehdit iceriyormus gibi
yorumlama olasiliklarinin daha fazla olmasi1 ve basa ¢ikma tepkilerini bu yorumlarina

dayandirmalar1 beklenebilir (Akt. Diong ve Bishop, 1999).

Alanyazin incelendiginde, 6fke ve 6fke ifade tarzlarinin basa ¢ikma tarzlari lizerine olan
etkisini inceleyen ve bu degiskenler arasindaki iliskileri ele alan calismalara
rastlanmaktadir. Myers ve arkadaglar1 (2013) tarafindan epileptik olmayan psikojenik
ndbetlere sahip hastalarla yapilan bir ¢aligmada, yiiksek diizeyde 6fke belirten kisilerin
duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini, problem odakli/aktif tarzlara kiyasla daha ¢ok
kullandiklar1 bulunmustur. Bazi kronik agr1 hastaliklarina sahip kadinlarla yapilan bir
diger calismada klinik grup, saglikli bireylerden olusan kontrol grubuna goére ofke
Olceginden daha yiiksek puanlar almislardir. Ayrica bu hastalarin duygu odakli basa
cikma tarzlarindan ka¢inmay1 daha ¢ok kullandigi sonucuna ulasilmistir (Amir ve ark.,
2000). Whatley ve arkadaslarinin (1998) bir calismasinda ise kadin {niversite
Ogrencileri alti hafta arayla iki kez degerlendirilmiglerdir. Sonuglar, ilk
degerlendirmede 6fke ve problem odakli basa ¢ikma tarzlari arasinda anlamli olmayan
ama negatif yonde iligkiler olduguna isaret ederken; ikinci degerlendirmede bu iligkiler
hem negatif hem de anlamli bulunmustur. Benzer olarak bazi diger calismalar da
Ofkenin problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlari ile negatif yonde anlamli iligkiler
icinde oldugunu vurgulamaktadir (Maxwell ve Siu, 2008; Siu, Spector ve Cooper,
2006). Ayrica Maxwell ve Siu (2008)’nun calismasinda problem odakli/aktif basa

¢ikma, diismanlik ve fiziksel ve sozel saldirganlik ile de negatif iliskili bulunmustur.
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Ofke, ofke kontrolii ve basa ¢ikma tarzlar arasindaki iliskileri iki farkli calisma ile
kapsamli bir sekilde inceleyen bir arastirmada o6fke, kullanilan basa ¢ikma tarzinin
tiirliyle dolayl bir sekilde iliskili bulunmustur. Bu ¢alismanin sonuglar1 baglaminda,
yuksek duzeylerdeki 6fke ve 6fkenin ifadesi daha ¢ok duygu odakli/pasif basa ¢ikma
tarzlar ile iliskiliyken; 6fke kontroliiniin yiiksek olmasi, kaginma tarzinin kullanimina
kiyasla, hem problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlari ile hem de duygu odakli basa
cikma tarzlarindan yeniden degerlendirme ile daha ¢ok iligkilidir. Baska bir deyisle,
O0tke deneyimlerini ve ifadelerini daha ¢ok kontrol etme egiliminde olan bireyler
kacinma basa ¢ikma tarzini (inkar, zihinsel bos verme, davranigsal bos verme) daha az

kullanma egilimine sahiplerdir (Diong ve ark., 2005).

Ofke ifade tarzlar ile stresle basa ¢ikma tarzlar arasindaki iliskiyi degerlendiren Diong
ve Bishop (1999)’un calismasinda yiiksek diizeylerde ofke ifadesi, diisiik diizeylerde
problem odakli/aktif basa ¢ikmanin kullanilmasi ile iligkili bulunmustur. Ferrer ve
arkadaslar1 (2010) tarafindan geng erkek suglular ile yapilan bir baska calismada ise
suclu gencler liseye devam eden yasitlarina kiyasla yiiksek diizeyde 6fke ve 6fke ifadesi
puanlar1 belirtmislerdir. Ayrica bu genglerin gerilimi azaltma, kendini suglama, igine
kapanma, ruhsal destek arama gibi duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini daha yiiksek

oranda kullandiklar1 sonucuna ulagilmstir.

Ulkemizde yapilan galigmalarda Oztiirk (2011), kadinlarda siirekli dfke diizeyi ve disa
yansitilan 6fke ile islevsel olmayan basa ¢ikma tarzlarinin (zihinsel bos verme, soruna
odaklanma ve duygular1 a¢iga vurma, inkar, davranigsal olarak bos verme, madde
kullanimi) kullanimi arasinda ve ayrica 6tke kontrolii ile islevsel (problem odakli) basa
¢ikma tarzlarinin  kullanimi arasinda pozitif yonde anlamli iligkiler bulgulamigtir.
Erkeklerde ise tam tersi sekilde, davranigsal olarak bos verme alt boyutu disinda kalan
tiim islevsel basa ¢ikma tarzlar ile siirekli 6tke ve 6tke-disa puanlar arasinda pozitif
iliskiler oldugunu saptamigtir. Siitcii (2010) ise meme kanseri hastalar1 ile
gerceklestirdigi calismasinda, bu hastalarda iyimser yaklasim ile 6fke-kontrol; garesiz
yaklasim ile siirekli 6fke, ofke-icte, 6fke-disa; sosyal destek arama ile siirekli 6fke ve
Ofke-kontrol arasinda pozitif yonde ve anlamli iliskiler bulgulamistir. Bununla birlikte

ayni ¢alismada, iyimser yaklasim ile siirekli 6fke arasinda da negatif yonde ve anlamli
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bir iliski oldugu sonucuna ulagilmistir.

Sonug olarak, aragtirmalarin ¢gogunda duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarinin siirekli
Otke ve ofkenin disa vurulmasi; problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarinin da 6fkenin

kontrolii ile pozitif yonde iligkilere sahip oldugu sdylenebilir.

1.4. ARASTIRMANIN AMACI VE SORULARI

Insanlar i¢in ¢ok onemli islevlere sahip oldugu belirtilen duygularla oldukca yakindan
iligkili olmas1 aleksitimiyi 6nemli bir kavram haline getirmektedir. Bununla birlikte,
simdiye kadar aktarilan bilgiler ve aragtirmalar goz Oniine alindiginda, aleksitimi
kavraminin alanyazin i¢in daha yeni sayilabilecek bir kavram oldugu diistiniilmektedir.
Bu durum da aleksitimiyle ilgili incelenmesi ve kesfedilmesi gereken daha pek ¢ok
konunun olabileceginin bir gostergesidir. Ayrica aleksitimiyle ilgili yapilan calismalar
incelendiginde, siklikla hasta gruplariyla calisildigi ve saglikli bireylerle yapilan
calismalarin sayica daha az oldugu goriilmektedir. Oysa ki aleksitiminin biitiin
insanlarda var olan duygularla yakin iliskisi g6z Oniinde bulunduruldugunda, bu
kavramin kapsadigi ozelliklerin ¢esitli fiziksel, ruhsal ve psikosomatik hastaliklara
sahip kisilerin Otesinde, saglikli bireylerde de bulunabilecegi olasiligi ortaya
¢ikmaktadir. Arastirma bulgulari da aleksitimik 6zelliklerin normal 6rneklemde yaygin
olarak goriildiiglinii destekler niteliktedir. Tiim bunlar, aleksitimi kavraminin saglikli
bireylerden olusan drneklemlerde daha ¢ok calisilmasi gerekliligine isaret etmektedir.
Bunlara ek olarak, yurtdisinda ve iilkemizde aleksitimiyle ilgili yapilan g¢alismalar
karsilastirildiginda, iilkemizde bu kavramin daha az siklikta ve genellikle de hasta
gruplariyla calisildigr dikkat ¢ekmektedir. Bu calisma, bu konularla ilgili olarak
alanyazindaki boslugu doldurmayr amaglamistir. Bahsi gecen bazi1 arastirmalar
aleksitiminin farkli kiiltiirlerden etkilenebilen bir kavram olabilecegini gosterdigi i¢in;
aleksitiminin, duygularin ifade edilmesinin ¢ok fazla desteklenmedigi Tirk kiltiirii
baglaminda incelenmesi de bu c¢alismanin amagclarindan biridir. Bununla birlikte,
alanyazindan aktarilan arastirma sonuglari incelendiginde bazi arastirmalarda aleksitimi
puanlarinin cinsiyet ve sosyoekonomik diizeye gore farklilik gosterdigi goriiliirken, bazi

arastirmalarda da anlamli bir farkliliga rastlanmamistir. Bu nedenle bu caligmanin
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amaglarindan bir digeri aleksitimi dlzeyinin, cinsiyet ve sosyoekonomik dizeyin
belirleyicilerinden olan anne ve baba egitim dizeyine gore farklilik gosterip
gostermediginin farkli bir 6rneklemde incelenmesidir. Ayrica bu g¢alismanin klinik
psikoloji alanmin uygulama boyutunda da faydali olabilecegi diistiniilmektedir.
Aleksitimik 6zelliklerin terapinin gidisatini, terapist ile hasta arasinda kurulacak
terapotik bagin niteligini, kullanilacak terapi teknik ve modellerini etkileyebilecegi g6z
Oniine almmis; bu nedenle bu ¢alisma ile aleksitimi kavramina dikkat cekilmek
amaclanmistir. Terapiye basvuran hastalarin aleksitimik 6zelliklere sahip olabilecegi
g0z Oniine alinarak degerlendirilmesinin, uygulanacak tedavide belirleyici olabilecegi

distiniilmektedir.

Duygularin tanimlanmas1 ve ifade edilmesiyle iliskili zorluklara isaret eden
aleksitiminin 6fke duygusu ve ifadesiyle de yakindan iliskili oldugu yapilan
aragtirmalarla desteklenmistir. Ofkenin kisilerin hayatin1 olumsuz olarak etkileyebilecek
Oonemli bir stres faktorii olabilecegi goz oniine alindiginda, stresle etkili bir sekilde basa
cikabilmek de 6nemli hale gelmektedir. Alanyazin da 6fke, 6fke ifade tarzlar1 ve stresle
basa ¢ikma tarzlar1 arasindaki iliskileri destekler niteliktedir. Bu bilgilerin yani sira
alanyazinda hem aleksitiminin hem de 6fke duygusu ve bu duygunun ifade edilme
seklinin, psikolojik belirtilerle iliskili oldugunu gosteren pek cok sayida arastirma
bulunmaktadir. Ancak saglikli bireylerde aleksitimi, 6tke ve 6fke ifade tarzlari, stresle
basa ¢ikma tarzlart ve psikolojik belirtilerin bir arada yeteri kadar c¢alisilmadigi
goriilmektedir. Bu noktaya dayanarak bu caligmada aleksitimi, 6fke ve oOfke ifade
tarzlar1 (6fke-igte, Ofke-disa, Ofke-kontrol) ile stresle basa ¢ikma tarzlari (kendine
giivenli yaklasim, iyimser yaklasim, caresiz yaklasim, boyun egici yaklagim ve sosyal
destek arama) ve psikolojik belirtiler arasindaki iligkilerin {iniversite 6grencilerinde
incelenmesi amaglanmistir. Bu ¢ergevede, arastirmada asagidaki sorulara yanit

aranacaktir;

1) Toronto Aleksitimi Olcegi (TAO-20)’nden elde edilen puanlar cinsiyete gore

farklilik gostermekte midir?



42

2) Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)’nden elde edilen puanlar ile anne ve

baba egitim diizeyi arasinda anlamli iligkiler var midir?

3) Aleksitimi diizeyi, siirekli 6fke diizeyi ve ofke ifade tarzlarinin (6fke-icte,
Ofke-disa, 6fke-kontrol) stresle basa ¢ikma tarzlarini (kendine giivenli yaklasim,
iyimser yaklagim, caresiz yaklasim, boyun egici yaklasim ve sosyal destek

arama) yordama giicli var midir?

4) Aleksitimi dizeyi, surekli ofke dizeyi ve ofke ifade tarzlarinin (6fke-igte,

Ofke-disa, 6fke-kontrol) psikolojik belirti diizeyini yordama giicii var midir?



2. BOLUM

YONTEM

2.1. ORNEKLEM

43

Orneklem Hacettepe Universitesi’nin farkli béliimlerinde lisans diizeyinde 6grenim

goren 434 goniilli katilimeidan olusturulmustur. Bu katilimcilarin 244’4 (% 56.2)

kadin, 190’1 (% 43.8) erkektir. Katilimcilar 17-27 yas araligindadir ve yas ortalamalari

20.55°tir (SS=1.76).

Katilimeilarin 408’1 (% 96) son alt1 ay igerisinde yasadigi herhangi bir sorun nedeniyle

psikologa ya da psikiyatriste bagvuruda bulunmamistir. Katilimcilarin 26’s1 (% 6) ise

son alt1 ay igerisinde psikologa ya da psikiyatriste bagvurmasina ragmen herhangi bir

tan1 almamistir. Katilimcilara ait demografik 6zellikler Tablo 1°de gosterilmistir.

Tablo 1

Orneklemin Demografik Ozellikleri

Ozellikler N %

Cinsiyet

Kadin 244 56.2
Erkek 190 43.8
Faklte

Iktisadi ve Idari Bilimler 183 42.2
Saglik Bilimleri 75 17.3
Fen 70 16.1
Muhendislik 56 12.8
Edebiyat 40 9.2

Egitim 8 18

Hukuk 1 0.2

Guzel Sanatlar 1 0.2

Simf

Hazirlik 10 2.3




Tablo 1
Orneklemin Demografik Ozellikleri (Devam)

1. Stuf

2. Sinif

3. Smuf

4. Simif

Kalinan Yer

Yurt

Ev

Kimlerle Yasiyor
Arkadas

Aile

Akraba

Yalniz

En Uzun Siire Yasanilan Yer
Biiytiksehir

Sehir

flge

Koy/Kasaba

Ailenin Aylik Gelir Diizeyi
1000 TL alt1

1000-2500 TL

2501-4000 TL

4001-5500

5501 ve st

Annenin Yasam Durumu
Sag

Hayatta Degil

Babanin Yasam Durumu
Sag

Hayatta Degil

Anne-Baba Beraberlik Durumu
Birlikteler

Bosandilar

Kardesin Olup Olmadig1
Hayir

Evet

154
154
60
49

189
245

224
173
17
18

242
115
54
22

39
160
135

60

38

427

409

23

375
31

42
392

35.5
355
13.8
11.3

43.5
56.5

51.9
40
3.9
4.2

55.9

26.6
12.5
51

37
31.3
13.9

8.8

98.6
14

94.7
53

924
7.6

9.7
90.3




Tablo 1
Orneklemin Demografik Ozellikleri (Devam)
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Kardes Sayisi

1 Kardes 192
2 Kardes 117
3 Kardes 35
4 Kardes 12
5 ve Daha Fazla Sayida Kardes 33
Ailenin Kacinel Cocugu Oldugu

1. Cocuk 199
2. Cocuk 130
3. Cocuk 56
4. Cocuk 11
5. Gocuk 7
6. Cocuk 11
7 ve Ustii Siralar 12

Annenin Egitim Durumu

Okuryazar Degil 30
Okuryazar 14
[lkokul Terk veya Mezunu 161
Lise Mezunu 130
Universite Mezunu 95
Master/Doktora 3

Babanin Egitim Durumu

Okuryazar Degil 11
Okuryazar 15
flkokul Terk veya Mezunu 116
Lise Mezunu 130
Universite Mezunu 141
Master/Doktora 14
Romantik iliski Durumu

Daha dnce romantik iligkisi olmamig 163
Daha 6nce romantik iliskisi olmusg 270
Halihazirda bir romantik iligkisi yok 299
Halihazirda bir romantik iligkisi var 135
Romantik iliski Siiresi X (AY)

20.08

44.5
27.1
8.1
2.8
7.7

46.7

30.5
13.1
2.6
1.6
2.6
2.8

6.9
3.2
37.2
30
21.9
0.7

2.6
3.5
27.2
30.4
33
3.3

37.6
62.4
68.9
31.1
SS

18.31
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2.2. VERI TOPLAMA ARACLARI

Arastirmada katilimcilara bilgilendirilmis onam formu (Ek 1) basta olmak iizere,
katilimcilarin  kisisel bilgilerini elde etmek amaciyla Demografik Bilgi Formu,
aleksitimik ozellikler tasiyip tasimadiklarimi degerlendirmek amaciyla 20 maddelik
Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20), ofke duygularim ve ofke ifade tarzlarini
degerlendirmek amaciyla Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO), stres verici yasam
olaylartyla hangi yollarla basa ¢iktiklarin1 belirlemek amaciyla Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi (SBTO), psikolojik belirtilerini taramak icin de Kisa Semptom
Envanteri (KSE) uygulanmistir. Veri toplama araglarina dair detayli bilgiler asagida

aktartlmistir.

2.2.1. Demografik Bilgi Formu

Aragtirmada 6rneklemi olusturan katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerini saptamak
amaciyla katilimcilara aragtirmacinin hazirladigi demografik bilgi formu uygulanmistir.
Bu form katilimcilarin cinsiyetini, yasini, devam etmekte oldugu bolimii ve sinifini,
nerede ve kimlerle yasadigini, yasaminin ¢ogunun gegctigi yeri (biiyliksehir, sehir, ilge,
kdy/kasaba), ailesinin gelir diizeyini, anne ve babasmin sag olup olmadigimni ve egitim
diizeylerini, anne ve babasinin birlikte olup olmadigini, kardesinin olup olmadigini ve
varsa ailenin kaginct ¢ocugu oldugunu, 6nceden ve halihazirda romantik iliski yasayip
yasamadigin1 ve varsa siiresini, son olarak da son alt1 ay i¢inde psikolojik yardima
bagvurup bagvurmadigini ve bagvurduysa psikiyatrik tani alip almadigini sorgulayici
ifadeleri icermektedir. Arastirmada kullanilan Demografik Bilgi Formu’nun bir 6rnegi

Ek 2’de sunulmustur.

2.2.2. Toronto Aleksitimi Ol¢egi (TAO-20)

Arastirmada aleksitimik ozelliklerin varligini1 incelemek amaciyla gelistirilmis olan
Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) kullanilmistir. Olgegin 20 madde ve ii¢ boyuttan
olusan kisa formu Bagby, Taylor ve arkadaslar1 (1994) ile Bagby, Parker ve Taylor
(1994) tarafindan yeniden olusturulmustur. Bagby, Parker ve arkadaslar1 (1994), 20
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maddelik Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)’nin aleksitimiyi en iyi sekilde dlgen

6l¢iim aract oldugunu belirtmiglerdir.

Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) nin Tiirkiye’de ki gegerlik ve giivenirlik ¢alismas1
ise Giileg, Kbose ve arkadaglari (2009) tarafindan gergeklestirilmistir. 20 maddeden
olusan, “1=hi¢bir zaman” ve “5=her zaman” olmak iizere 1-5 arasinda puanlanan, Likert
tipi bir kendini degerlendirme &lcegi olan Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20),
“Duygular1 Tanimada Gt¢liik”, “Duygular1 S6ze Dokmede Giicliik” ve “Disa Vuruk
Diistinme” olmak iizere {i¢ alt dlgekten olugsmaktadir. Duygulart Tanimada Giigliik alt
Olgegi yedi madde (madde 1, 3, 6, 7, 9, 13, 14); Duygular1 S6ze Dokmede Giigliik alt
Olcegi bes madde (madde 2, 4, 11, 12, 17) ve Disa Vuruk Diisiinme alt 6lcegi sekiz
madde (madde 5, 8, 10, 15, 16, 18, 19, 20) icermektedir. 4, 5, 10, 18 ve 19 numaral
maddeler ise ters bigimde puanlanmaktadir (Giileg, Kose ve ark., 2009). Olgekten alinan
yuksek puanlar yuksek aleksitimi seviyesini gostermektedir.

Bagby, Taylor ve arkadaslar1 (1994) ile Bagby, Parker ve arkadaslar1 (1994) tarafindan
yapilan gelisim calismalarinda 6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarlik katsayisi .81 olarak
bulunmustur. Ayrica sozii edilen ¢aligmalarinda {i¢ haftalik siire¢ iginde test-tekrar-test
giivenirlik katsayisinin .77 oldugunu gostermislerdir. Faktor analizi ¢aligmalart ise
toplam varyansin % 31’ini agiklayan 3 faktor oldugu sonucuna ulagmistir. Bu sonuca
gore ilk faktor varyansin % 12.6’sm1 (o = .78), ikincisi % 10’unu (a = .75), tiglinciisi
ise % 8.8’ini (o = .66) agiklamaktadir.

Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)nin Tiirkge’ye c¢evrilmesi bir psikiyatri
arastirmacisi olan Kemal Sayar tarafindan gercgeklestirilmistir. Ardindan orijinal 6lgek
maddelerini dnceden gérmemis baska bir arastirmact Samet Kose 6lgegi orijinal diline
yeniden cevirmistir. Olgegin bu geri ¢evrilmis hali, 6lgegin orijinali ile karsilastir1larak
herhangi bir tutarsizligin olup olmadig belirlenmistir. Tutarsiz olan maddeler tam bir
uzlasma gerceklesene kadar yeniden gevrilmistir. Son olarak Tiirkce ve Ingilizce bilgisi
yeterli uzmanlardan olusan bir komisyon, orijinal dlgek formunda kullanilan sézciik
gruplarin1  detayli bir sekilde incelemis ve Tirk kiltiri baglaminda 6lgegin

kullanilmasinda higbir zorluk olmadigina karar vermistir (Guleg, Kose ve ark., 2009).
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Olgegin tiimiiniin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisinin .78, alt 6lgeklerin ise .57 ile

.80 arasinda degistigi sonucuna ulagilmistir. Ayrica dogrulayici faktor analizi sonuglari

aleksitimi yapisinin 3-faktor varligini sagladigini géstermistir.

Olgegin bu c¢alismadaki Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi ise .78’dir. Olgegin bir

ornegi Ek 3’te sunulmustur.

2.2.3. Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO)

Strekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO), Spielberger ve arkadaslarinin (1983)
gelistirdigi ve orijinal adi “Durumluk-Siirekli Ofke Olgegi (The State-Trait Anger
Scale)” olan 6l¢egin uyarlamasidir (Akt. Ozer, 1994). Olgek dfke duygusunu ve dtkenin
ifade bicimini degerlendirmek i¢in gelistirilmis ve Tiirk¢ce formunun cevirisi, gegerlik
ve giivenirlik calismalar1 Ozer (1994) tarafindan yapilmistir. Olgek “Siirekli Ofke” ve
“Ofke Tarz” alt olgeklerini kapsamakta ve 34 sorudan olusmaktadir. Olgegin
orijinalinde yer alan 10 soruluk Durumluk Ofke alt Slceginin uyarlama ¢alismasi ise

heniiz tamamlanmamustir.

“l1=hemen hicbir zaman” ve “4=hemen her zaman” olacak sekilde 1-4 arasinda
puanlanan bir 6zbildirim 6lgegi olan Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO) “Surekli
Ofke” ve “Ofke Tarz” olmak iizere iki ana alt Slgekten olusmaktadir. Siirekli Ofke
Olgegi, dlgegin ilk 10 maddesini kapsarken, Ofke Tarz dlgegi, “Ofke-Icte”, “Ofke-Disa”
ve “Ofke-Kontrol” olmak lzere U alt Glcekten meydana gelmektedir. Ofke-Igte alt
olgegi sekiz madde (madde 13, 15, 16, 20, 23, 26, 27, 31); Ofke-Disa alt dlgegi sekiz
madde (madde 12, 17, 19, 22, 24, 29, 32, 33), Ofke-Kontrol alt dlgegi ise sekiz madde
(madde 11, 14, 18, 21, 25, 28, 30, 34) igermektedir. Olgegin ters yonlii maddesi yoktur
ve maddeler 6fkenin yoklugundan ziyade varligindan yola ¢ikarak Sl¢iim yapmaktadir
(Ozer, 1994). Siirekli Ofke alt dlceginden elde edilen yiiksek puanlar yiksek diizeyde
ofkeyi gostermektedir. Bununla birlikte, Ofke-Icte alt 6lgegindeki puanlarin yiiksekligi
deneyimlenen &fkenin bastirildigina ve igte tutulduguna; Ofke-Disa alt dlgeginden elde
edilen yiiksek puanlar 6fkenin kolaylikla ifade edilebiliyor olduguna ve Ofke-Kontrol
alt olgegindeki puanlarin yiiksekligi ise Ofke-kontrol diizeyinin yiiksekligine isaret
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etmektedir (Ozer, 1994).

Giivenirlik ¢alismalarinda 6lg¢eklerin i¢ tutarlilik katsayilari tizerinde agirlikli olarak
durulmustur. Siirekli Ofke Olgegi’nin ¢esitli 6rneklemlerden elde edilen Cronbach Alfa
degerleri .67 ile .92 arasinda degismektedir. Ofke Tarz alt dlgeklerinin alfa degerlerine
bakildiginda ise Ofke-Igte alt Slcegi icin .58 ile .76; Ofke-Disa alt dlgegi igin .69 ile .91
ve Ofke-Kontrol alt 6lgegi i¢in .80 ile .90 arasinda degistigi goriilmektedir. Bu degerler
kabul edilebilir sinirlar i¢inde olup 6lgeklerin orijinalleriyle ilgili verilerle genel olarak
tutarlilk gostermektedir (Ozer, 1994). Siirekli Ofke ve Ofke Tarz olgeklerinin 6lgiit
bagintili gegerliligi baglaminda, bu 6lgeklerin Siirekli Kaygi, Depresif Sifatlar Listesi ve
Ofke Envanteri ile iliskilerine bakilmistir. Sonug olarak elde edilen korelasyonlarin
anlamli oldugu goriilmiistiir. Ayrica Siirekli Ofke ve Ofke-Disa alt dlgegi arasinda
negatif yonde ve yiiksek oranda bir korelasyon saptanmustir. Ofke Tarz alt dlgeklerinin
faktor yapisinin da, orijinal Olgekte var olan faktor yapisini yansittigi goézlenmistir.
Diger yandan, kriter gecerliligi amaciyla yapilan arastirmada Siirekli Ofke ve Ofke Tarz
Olceklerinin tansiyon hastalarini kontrol grubundan oldukca net bir sekilde ayirdig
saptanmustir. Sonug olarak Siirekli Ofke 6lcegi ve Ofke Tarz alt oSlgekleri Slgek
gelistirmede Onemli goriilen belirli bazi kriterleri yeterli derecede karsiliyor gibi

gorinmektedir (Ozer, 1994).

Mevcut ¢alismada Siirekli Ofke alt dlgeginin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayis1 .80
olarak bulunurken; 6fke ifade tarzlarmin Cronbach Alfa i¢ tutarhilik katsayilar1 Ofke-
Icte alt dlgegi igin .68; Ofke-Disa alt dlgegi igin .73 ve Ofke-Kontrol alt 6lgegi icin
.86”dir. Olgegin bir 6rnegi Ek 4’te verilmistir.

2.2.4. Stresle Basa Cikma Tarzlan Olcegi (SBTO)

Aragtirmada, katilimcilarin stres verici yasam olaylar1 karsisinda kullandiklar1 basa
cikma tarzlarmi saptamak amaciyla katilimeilara Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
(SBTO) uygulanmustir. Kullanilan bu 6lgek, Folkman ve Lazarus (1980)’un gelistirdigi
ve orijinal ad1 “Basa Cikma Yollart Envanteri (Ways of Coping Inventory)” olan

Olgegin Sahin ve Durak (1995) tarafindan kisaltilarak tiniversite Ogrencilerine
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uyarlanmis formudur. Olgegin orijinali 66 maddeden olusan ve 1’den 4’e kadar
puanlanan Likert tipi bir 6lgektir. Bu 6lgegi iilkemizde Onceki yillarda Siva (1988)
kullanmis ve Tiirk kiiltiirline 6zgii maddeler ekleyerek 74 maddeden olusan bir 6lgek
haline getirmistir (Akt. Sahin ve Durak, 1995). Daha sonra Sahin ve Durak (1995)’1n

yaptig1 kisaltma caligmalari neticesinde dlgek maddelerinin sayist 30°a diistiriilmiistiir.

Olgegin 30 maddelik son halinin faktdr yapisi ii¢ ayr1 ¢alismada incelenmistir. ilk
caligmada orneklem tiiniversite 6grencilerinin olusturdugu 575 kisiyi, ikinci ¢aligmada
orneklem farkli 6zel/kamu bankalarinda ¢alisan 426 kisiyi, Gi¢lncii ¢alismada ise
orneklem Ankara’da yasayan 232 kisiyi kapsamistir. Bu ¢aligmalarin sonunda 6lgegin
“Kendine Giivenli Yaklagim”, “Caresiz Yaklasim”, “Boyun Egici Yaklasim”, “lyimser
Yaklasim” ve “Sosyal Destek Arama” seklinde bes faktorden olustugu saptanmigtir. Alt
boyutlardan kendine giivenli yaklasim “8, 10, 14, 16, 20, 23, 26” numarali maddeleri;
iyimser yaklagim “2, 4, 6, 12, 18” numarali maddeleri; ¢aresiz yaklagim “3, 7, 11, 19,
22, 25, 27, 28” numarali maddeleri; boyun egici yaklasim “5, 13, 15, 17, 21, 24”
numarali maddeleri ve sosyal destek arama “1 (ters), 9 (ters), 29, 30” numarali
maddeleri kapsamaktadir (Sahin ve Durak, 1995). Bu boyutlardan kendine giivenli ve
iyimser yaklagimlar ile ve sosyal destek arama yaklagimindan alinan puanlardaki artis
kisinin problem odakli yani aktif/etkili basa ¢ikma tarzlarimi kullandigini; caresiz ve
boyun egici yaklagimlarin puanlarindaki artis da duygu odakli yani pasif/etkisiz basa
¢ikma tarzlarmi kullandigini gostermektedir (Sahin ve Durak, 1995).

“O=hi¢ uygun degil” ve “3=tamamen uygun” olmak iizere 0-3 arasinda puanlanan 4’li
Likert tipi bir kendini bildirim 6lcegi olan Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi
(SBTO)’nin ydnergesi katilmcilarin kendilerine sikinti veya stres verici olaylari
distinmesini ve maddeleri kendilerine uygun oldugu sekilde cevaplamasini
kapsamaktadir. Alt 6lgeklerden elde edilen puanlarin yiiksek olmasi, o alt 6lgekle ilgili
olan basa ¢ikma tarzinin kullanim sikligindaki artigi gostermektedir (Sahin ve Durak,

1995).

Alt dlceklerin Croanbach Alfa i¢ tutarlik katsayilari, kendine giivenli yaklagim igin .62
ile .80; c¢aresiz yaklasim i¢in .64 ile .73; iyimser yaklasim i¢in .49 ile .68; boyun egici
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yaklagim i¢in .47 ile .72 ve sosyal destek arama yaklagimi icin .45 ile 47 arasinda
degismektedir (Sahin ve Durak, 1995). Olgegin gecerligini degerlendirmek amaciyla
psikolojik sorunlarla, farkli kisilik boyutlariyla, durumsal degiskenlerle olan iliskiler ve
karsit grup karsilagtirmalar1 incelenmistir. Psikolojik sorunlarla iligkilerin incelenmesi
amactyla Stres Belirtileri Olgegi, Yalmzlik Olgegi ve Beck Depresyon Envanteri
kullanilmis ve Sosyal Destek Arama digindaki tiim alt dlgeklerin gesitli stres belirtileri
Olctimleri ile beklenen yonde ve anlamli iliski gosterdigi belirtilmistir (Sahin ve Durak,
1995). Daha sonraki agsamada strese yatkinlik, A-tipi kisilik, genel iyimserlik, yasam
doyumu ve gelecekten umut seklinde belirlenen kisilik boyutlari ile Stresle Bagsa Cikma
Tarzlart Olgegi (SBTO)’nin alt o6lgeklerinden alman puanlar arasindaki iliskiler
incelenmistir (Sahin ve Durak, 1995). Ugiincii asamada, dlgegin alt dlgeklerinden alian
puanlarin ¢esitli durumsal degiskenlerle iliskilerinin incelenmesi amaciyla Stres
Faktorleri Olgegi, Is Doyumu Olgegi ve Sosyal Destek Olcegi kullanilmistir. Sonug
olarak, incelenen durumsal degiskenlerin ¢ogu Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi
(SBTO)’nin alt 6lgek puanlartyla anlamli bir iliski gdstermistir (Sahin ve Durak, 1995).
Son agsamada ise karsit grup karsilastirmalar1 amaciyla katilimeilar “stresle etkili olarak
basa cikabilenler”, “stresle etkili olarak basa c¢ikamayanlar”, “kronik sorunlu” ve
“sorunsuz-rahat” seklinde dort gruba ayrilmiglardir ve Sosyal Destek Arama disinda
kalan bitlin alt 6l¢eklerde gruplar arasinda anlamli farklar bulunmustur (Sahin ve
Durak, 1995). Sonug olarak 30 maddeden olusan kisaltilmis ve uyarlanmis Stresle Basa
Cikma Tarzlar1 Olgegi (SBTO) nin depresyon, kaygi ve diger stres belirtileriyle iliskili
olan basa ¢ikma tarzlarin1 gegerli ve giivenilir bir sekilde dl¢tiigli sOylenebilir (Sahin ve

Durak, 1995).

Bu calismada alt olgeklerin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayilari kendine giivenli
yaklasim alt boyutu i¢in .83, ¢aresiz yaklasim alt boyutu i¢in .70, iyimser yaklagim alt
boyutu i¢in .72, boyun egici yaklagim alt boyutu i¢in .55 ve sosyal destek arama alt
boyutu i¢in .69°dur. Olgegin bir 6rnegi Ek 5’te verilmistir.

2.2.5. Kisa Semptom Envanteri (KSE)

Derogatis (1992) tarafindan klinik popiilasyonda ve saglikli bireylerde goriilebilen bazi
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psikolojik belirtileri ortaya c¢ikarmak amaciyla gelistirilen ve orijinal adi “Brief
Symptom Inventory” olan (Akt. Sahin ve Durak, 1994) Kisa Semptom Envanteri
(KSE), 90 maddelik Semptom Belirleme Listesi’nin (SCL-90) en yiiksek diizeyde ayirt
edicilige sahip 53 maddesi segilerek olusturulmustur (Sahin ve Durak, 1994). Olgegin
Tiirkiye’ye uyarlamasi ise Sahin ve Durak (1994) tarafindan gerceklestirilmis ve yiiksek

guvenirlik ve gecerlik degerlerine ulagilmustir.

Olgegin faktor yapisi ii¢ farkli calismadan elde edilen veriler kullanilarak belirlenmistir.
Ilk ¢alismada orneklem 627 iiniversite dgrencisini, ikinci calismada ortadgretim ve
tiniversite diizeyinde Ogrenim gormekte olan Ogrencilerin ve bir grup yetiskinin
olusturdugu 712 kisiyi ve Uclincli calismada Bilkent Universitesi'nin Psikolojik
Danisma Arastirma Merkezi’ne basvurmus 502 tniversite Ogrencisini ve daha once
psikolojik destek almamis 627 iniversite Ogrencisini kapsamistir. Bu ¢aligmalar
sonucunda yapilan faktor analizleri, 6l¢egin “12, 13, 28, 31, 32, 36, 38, 42, 43, 45, 46,
47, 49” numarali maddelerin olusturdugu Anksiyete; “9, 14, 16, 17, 18, 19, 20, 25, 27,
35, 37, 39” numarali maddelerin olusturdugu Depresyon; “15, 21, 22, 24, 26, 34, 44, 48,
50, 51, 52, 53” numarali maddelerin olusturdugu Olumsuz Benlik; “2, 5, 7, 8, 11, 23,
29, 30, 33” numarali maddelerin olusturdugu Somatizasyon ve “1, 3, 4, 6, 10, 40, 41”
numarali maddelerin olusturdugu Hostilite olmak tizere bes faktorlii bir yapida

oldugunu bildirmistir.

“O=hi¢” ve “4=¢ok fazla” olacak sekilde 0-4 arasinda puanlanan 5’li Likert tipi bir
ozbildirim 0Olgegi olan Kisa Semptom Envanteri (KSE)nin yoOnergesinde,
katilimcilardan her bir maddeyi ayr1 ayri okumalari ve o giin de dahil olmak Uzere son
hafta icinde Olgekteki belirtilerden her birinin kendilerini ne kadar rahatsiz ettigini
isaretlemeleri istenmektedir. Olgekten alinan puanlarin yiiksek olmasi, psikolojik

belirtilerin sikligin1 géstermektedir (Sahin ve Durak, 1994).

Yapilan dort ayr ¢aligmada Kisa Semptom Envanteri’nin toplam puanindan elde edilen
Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayilar1 .93 ile .96 arasinda degisirken; alt dlgekler icin
elde edilen katsayilarin da .63 ile .86 arasinda degistigi goriilmiistiir (Sahin ve Durak,

1994). Olgegin olgiit gecerligi incelendiginde, yapilan galismalar sonunda 6lgegin alt
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dlgeklerinin ve ii¢ global indeks puaninin Sosyal Karsilastirma Olgegi ile -.14 ve -.34
arasinda; Boyunegicilik Olgegi ile .16 ve .42 arasinda; UCLA-Yalnizlik Olgegi ile .13
ve .36 arasinda; Offer Yalnizlik Olgegi ile .34 ve -.57 arasinda ve Beck Depresyon
Envanteri ile .34 ve .70 arasinda degisen korelasyonlar gosterdigi belirlenmistir (Sahin
ve Durak, 1994). Olgegin madde gecerliligini belirleyebilmek amaciyla &rneklem
“strese yatkin” ve “strese yatkin olmayan” seklinde u¢ gruplara ayrilmis ve dlgegin “4,
8, 26” numarali maddeleri olmak iizere yalnizca iic maddesinin ayiriciligi istatistiksel
olarak anlamli diizeyde bulunmamustir. Olgegin toplam puani kullanilarak
gerceklestirilen analize gore ise dlgegin bu iki u¢ grubu anlaml diizeyde ayirt edebildigi

goriilmiistiir (Sahin ve Durak, 1994).

Bu caligmada 6lcegin toplam puanindan elde edilen Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi

.96 olarak bulunmustur. Olgegin bir 6rnegi Ek 6°da verilmistir.

2.3. ISLEM

Aragtirmaya baslanmadan &nce Hacettepe Universitesi Etik Komisyonu'ndan gerekli
onay alimmigtir. Veri toplama sureci Kasim 2015 tarihinde baslamis ve Mart 2016
tarihinde sona ermistir. Olgeklerin uygulanmasi, Hacettepe Universitesi’nin ¢esitli
bolimlerinde lisans diizeyinde 6grenim goérmekte olan 6grencilerle gruplar halinde
gerceklestirilmistir. Sinif ortaminda gergeklestirilen uygulamalarin 6ncesinde gerekli
agiklamalar yapilarak dersin sorumlu hocasindan izin alinmigtir. Daha sonra, belirlenen
ders saatleri icerisinde ya da dersin bitiminde arastirmaya katilmak isteyen 6grencilere
Olcekler uygulamaci tarafindan sinifta dagitilmis ve uygulamanin basinda aragtirmanin
amacina, arastirmaya katilimda goniilliiliiglin esas olduguna, katilimcilarin kisisel
bilgilerine arastirmada deginilmeyecegine, yanitlarin gizli tutulacagina ve yalnizca
bilimsel amagli durumlarda kullanilacagina, olgeklerin nasil doldurulacagina iliskin
bilgiler verilmistir. Soru kitapciklarinda demografik bilgi formu basta ve sabit tutulmak
sartryla Olgeklerin yerleri sira etkisini 6nlemek amaciyla degistirilerek katilimcilara dort
set halinde uygulanmigtir. Katilimcilardan demografik bilgi formu disinda dort farkli
Ol¢ek doldurulmasi istenmistir. Katilimcilara yasadiklar1 herhangi bir rahatsizlik

nedeniyle katilimlarina son verebilecekleri bilgisi aktarilmis ve dlgeklerin doldurulmasi



sirasinda katilimcilardan gelen sorular yanitlanmistir.
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3.BOLUM

BULGULAR

Istatistiksel analizlerden 6nce, analizlerden saglikli sonuglar elde edebilmek amaciyla
ilk olarak katilimcilardan toplanan verilerin SPSS bilgisayar programina hatasiz bir
sekilde girilip girilmedigi kontrol edilmistir. Daha sonra verilerde kayip degerlerin ve
uc¢ degerlerin olup olmadigina bakilmis ve verilerin normal dagilima uygunlugu
incelenmistir. Arastirmaya 513 kisi katilmasina ragmen farkli nedenlerle 6lgeklerin bir
bolimind doldurmamis veya belirli bir 6lcek maddesinden sonra bos birakmis 19
katilimc ile Olcekleri uygun olmayan sekillerde (bos birakilan soru sayisinin fazla
olmasi, biitiin sorularda ayni segenegin isaretlenmesi vb.) doldurdugu tespit edilen 9
katilimer arastirmadan ¢ikarilmistir. Bunun sonucunda geriye 485 katilimer kalmustir.
Orneklemin saglikli bireylerden olustuguna emin olmak amaciyla Demografik Bilgi
Formu’nda verdikleri cevaplarda, son alt1 ay icinde yasadiklari herhangi bir sorun
nedeniyle psikologa ya da psikiyatriste bagvurdugunu ve tani aldigini belirten 16
katilimcr arastirma dis1 birakilmistir. Bu islemin sonucunda geriye kalan katilimer sayisi
469’dur. Bu katilimcilarin bos biraktiklari maddeler icin, uygulanan 6lgeklerde % 10
sinir1 korunarak, bu sinir1 asmayan bos maddelere 6lgeklerin alt boyutlarindaki diger
maddelerin ortalamasi atanmigtir. Daha sonra aragtirmanin biitiin degiskenlerine kayip
deger analizi yapilmistir. Olgeklerdeki maddelerin % 10’undan fazlasimi yanitlamamis
oldugu saptanan 18 katilimcinin verileri arastirmadan ¢ikarildiktan sonra geriye kalan
451 katihmcidan elde edilen verilerin normallik dagilimi incelenmis ve normal
dagilmadigr goriilmiis degiskenlere u¢ deger analizi uygulanmustir.  Surekli
degiskenlerden normal dagilmayanlar i¢in z puanlar1 hesaplanarak, = 3.29’un disinda
kalan 17 kisinin verileri, arastirmanin sonuglarmi etkileyebilecek olmasi nedeniyle
analizin disinda birakilmistir. Arastirmanin son analizleri 434 katilimcidan toplanan

veriler ile gerceklestirilmistir.

Ilerleyen béliimlerde ©Oncelikle arastirma sorularini yanitlamaya yonelik olarak,
aleksitimi dlzeyinin cinsiyete gore farklilagip farklilasmadigini degerlendirmek igin

yapilan t-testi analizi sonuglar1 aktarilmustir. Ikinci olarak aleksitimi diizeyinin
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sosyoekonomik diizeyin belirleyicilerinden olan anne/baba egitim diizeyi ile iligkisini
incelemek amaciyla yiiriitiilen korelasyon analizinin bulgularina yer verilmistir. Ugiincii
olarak c¢alismanin temel degiskenleri arasindaki iliskilerin incelenmesi amaciyla
gerceklestirilen korelasyon analizinin sonuglari paylasilmistir. Son boliimde ise
arastirma sorular1 ¢ergevesinde, yordayict degiskenlerin yordanan degiskenleri ne
Olgiide yordadigini degerlendirmek amaciyla yiiriitiilen Hiyerarsik Regresyon
analizlerinin bulgular1 sunulmustur. Bu analizler kapsaminda Toronto Aleksitimi Olgegi
(TAO-20) toplam puan ile Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO) nin alt boyutlari
olan Surekli Ofke, Ofke-igte, Ofke-Disa, Ofke-Kontrol &lgeklerinden alman puanlar
yordayict degisken olarak analize sokulmustur. Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi
(SBTO)’nin alt boyutlar1 olan Kendine Giivenli Yaklasim, Iyimser Yaklasim, Caresiz
Yaklagim, Boyun Egici Yaklagim ve Sosyal Destek Arama Yaklasimi’ndan alinan
puanlar ve Kisa Semptom Envanteri (KSE) toplam puani ise yordanan degisken olarak

ve ayri1 ayr1 analize katilmigtir.

3.1. ALEKSITiMi DUZEYI iLE CINSIiYET VE ANNE/BABA EGIiTiM DUZEYi
ARASINDAKI ILISKILERIN INCELENMESINE YONELIK ANALIiZLER

Girig boliimiinde alanyazindan aktarilan arastirma bulgular1 incelendiginde cinsiyetin ve
sosyoekonomik diizeyin (SED) aleksitimi dizeyi ile iligskisine isaret eden bulgulara
ulasildigr goriilmiistiir. Bu noktadan hareketle bu calismada, cinsiyetin ve SED’in
Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) toplam puani ile nasil bir iliskisi oldugunun
incelenmesi amaglanmistir. Alanyazinda sonuglar1 aktarilan caligmalar SED’i farklhi
degiskenler ile tanimladiklarindan, farkli degiskenlerin aleksitimi iizerindeki etkisini
incelemislerdir. Ancak bu calismada SED’in aleksitimi diizeyi ile iliskisinin nasil
oldugunu gorebilmek amaciyla anne ve babanin egitim diizeylerinin aleksitimi ile
iliskisi incelenmis ve bu degiskenler “sosyoekonomik diizey” seklinde genel bir
ifadeyle tanimlanmak yerine “sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri” seklinde ele
alinmistir. Aleksitimi diizeyi ile cinsiyet arasindaki iliskiyi incelemek icin bagimsiz
gruplar icin t-testi analizi gerceklestirilirken; aleksitimi ile anne/baba egitim diizeyi
arasindaki 1iligkileri incelemek i¢in ise Pearson Momentler Carpimi Korelasyon

Katsayist analizi uygulanmistir. Analizler, daha detayli bir bilgi saglamak amaciyla
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calismada kullanilan tiim 6l¢iim araglar1 ve alt boyutlart i¢in gergeklestirilmis ve Tablo

2 ve Tablo 3’te gorsel bir biitiinliik icinde sunulmustur.

3.1.1. Aleksitimi Puanlariin Cinsiyet Degiskeni ile iliskisini incelemeye Yonelik t-

Testi Analizi

Cinsiyet degiskenine gore Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20)’nden elde edilen
puanlarin farklilik gosterip gostermedigini Saptamak amaciyla bagimsiz gruplar igin t-
testi analizi yiiriitiilmiistiir. Ancak Tablo 2’de de goriildiigii iizere, TAO-20 toplam
puaninda cinsiyetler arasinda anlamli bir fark bulunmamustir. Buna gore, aleksitimi

diizeyi cinsiyete gore farklilagmamaktadir.

Bulgulara gore Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi’nin Sosyal Destek Arama alt boyutu
puani cinsiyete gore farklilasmaktadir ve bu fark anlamlidir [tas2) = 3.87, p < .001]. Bu

sonuca gore kadin katilimcilar (X = 7.82) erkek katilimeilara (X = 6.99) gore stres verici

bir durum karsisinda sosyal destek arama yaklasimina daha yiiksek diizeyde

basvurmaktadirlar.

Cinsiyetin ¢alismada kullanilan diger dlgekler ve alt boyutlariyla olan iliskisi arastirma
sorularinin kapsami disinda oldugundan daha detayli ele alinmamistir ancak bu iliskileri

de inceleyen t-testi analizleri bulgular1 Tablo 2’den izlenebilir.
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Tablo 2
Calismada Kullamlan Olceklerden Elde Edilen Puanlarin Cinsiyete Gére t-Testi Sonuglart ve

Katilimcilarin Olgeklerden Aldiklart Puanlarin Ortalamalar: ve Standart Sapmalar

Kadin Erkek
(n=244) (n=190)
X Ss X Ss sd t
TAO-20
Toplam Puan 49.48 9.68 50.06 9.20 432 -.64
Duygular1 Tanimada Giigliik 15.48 5.01 15.37 4.82 432 .23
Duygular1 S6ze Dékmede Giiglik 12.73 3.73 12.68 3.62 432 15
Disa Vuruk Diistinme 21.27 3.88 22.00 411 432 -1.91
Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olcegi
Siirekli Ofke 20.37 4.76 20.86 5.07 432 -1.05
Ofke-lgte 17.41 3.65 17.73 3.72 432 -.89
Ofke-Disa 15.72 351 16.26 3.18 432 -1.64
Ofke-Kontrol 21.54 4.56 21.98 4.64 432 -.99
Stresle Basa Cikma Tarzlan Olcegi
Kendine Giivenli Yaklasim 13.79 3.87 13.83 3.80 432 -11
Iyimser Yaklasim 8.49 2.89 8.83 2.68 432 -1.27
Caresiz Yaklasim 9.84 4.02 9.19 3.89 432 1.70
Boyun Egici Yaklagim 5.30 2.63 5.75 2.76 432 -1.74
Sosyal Destek Arama 7.82 2.22 6.99 2.25 432 3.87%**
Kisa Semptom Envanteri
Toplam Puan 60.41 36.57 58.10 33.70 432 .67
Anksiyete 13.13 9.24 12.62 8.85 432 .58
Depresyon 17.48 10.69 15.27 8.95 432 2.29*
Olumsuz Benlik 12.43 9.27 13.00 9.04 432 -.65
Somatizasyon 7.73 6.04 7.51 6.32 432 .36
Hostilite 9.63 5.79 9.74 5.17 432 -21

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p < .001, *p < .05

3.1.2. Aleksitimi Puanlarinin Anne/Baba Egitim Diizeyi ile Iliskisini Incelemeye

Yonelik Korelasyon Analizi

Bu ¢alismanin amaglarindan biri de ilgili alanyazin 1518inda, sosyoekonomik diizeyin
giiclii belirleyicilerinden olan anne ve baba egitim diizeyleri ile Toronto Aleksitimi
Olgegi (TAO-20) toplam puani arasindaki iliskiyi incelemektir. Bu amagla elde edilen
verilere Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayisi analizi uygulanmistir. Bu

analiz kapsaminda anne ve baba egitim diizeyleri, yiiksek puanlarin yiiksek egitim
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diizeyine isaret ettigi siirekli degiskenler olarak ele alinmigtir. Ancak Tablo 3’te de
goriildiigii iizere, anne ve baba egitim diizeyleri ile TAO-20 toplam puani arasinda
anlaml bir iligki bulunamamustir. Baska bir deyisle aleksitimi diizeyi, anne ve babanin

egitim diizeylerinden etkilenmemektedir.

Bulgulara gore Siirekli Ofke alt boyutu puani annenin egitim diizeyi ile pozitif yonde ve
anlaml diizeyde iliskilidir (r = .12, p < .05). Buna gore, anne egitim diizeyindeki artis

siirekli 6fke diizeyindeki artis ile iliskilidir.

Sosyoekonomik diizeyin belirleyicilerinden olan anne ve baba egitim diizeylerinin,
calismada kullanilan diger Olgekler ve alt boyutlariyla olan iligkilerini de inceleyen

korelasyon analizi bulgular1 Tablo 3’ten izlenebilir.
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Calismada Kullamlan Olgeklerden Elde Edilen Puanlar ile Anne/Baba Egitim Diizeyi

Arasindaki Korelasyonlar

Anne Egitim Diizeyi Baba Egitim Diizeyi
TAO-20
Toplam Puan -.04 -.04
Duygulart Tanimada Giigliik -.05 -.08
Duygular1 S6ze Dékmede Giiglitk -.06 -.04
Disa Vuruk Diigiinme .02 .03
Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olcegi
Surekli Ofke A12* .07
Ofke-icte .09 .02
Ofke-Disa .06 .06
Ofke-Kontrol -.04 -.04
Stresle Basa Cikma Tarzlar
Olcegi
Kendine Giivenli Yaklasim .00 -.01
Iyimser Yaklagim -.04 -.05
Caresiz Yaklasim .05 .03
Boyun Egici Yaklagim .07 .07
Sosyal Destek Arama -.01 .03
Kisa Semptom Envanteri
Toplam Puan -.03 -.02
Anksiyete -.02 -.03
Depresyon -.04 -.04
Olumsuz Benlik -.04 -.02
Somatizasyon -.03 -.01
Hostilite .01 .02

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, *p < .05

3.2. ALEKSITiMi DUZEYi, SUREKLi OFKE DUZEYi, OFKE IFADE
TARZLARI, STRESLE BASA CIKMA TARZLARI VE PSIKOLOJIK BELIRTI

DUZEYI ARASINDAKI
KORELASYON ANALIZi

ILISKILERIN INCELENMESINE YONELIK

Onceden de belirtildigi gibi bu arastirmada amag aleksitimi diizeyi, surekli 6fke dizeyi
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ve Ofke ifade tarzlarinin stresle basa ¢ikma tarzlarini ve psikolojik belirti diizeyini ne
Olciide yordadigini tespit etmektir. Bu bulguya ulagsmak i¢in yapilacak regresyon
analizlerinin dogas1 geregi, Oncelikle arastirmanin tiim temel degiskenlerinin
birbirleriyle olan iliskilerini incelemek i¢in elde edilen verilerle Pearson Momentler

Carpim1 Korelasyon Katsayisi analizi yiiriitiilmiistiir.

Yapilan korelasyon analizi bulgulari incelendiginde Toronto Aleksitimi Olgegi toplam
puan1 Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi’nin Siirekli Ofke (r = .37, p <.01), Ofke-Icte (r =
31, p < .01) ve Ofke-Disa (r = .21, p < .01) alt boyutlar1 ile; Stresle Basa Cikma
Tarzlar1 Olgegi’nin Caresiz Yaklasim (r = .41, p < .01) ve Boyun Egici Yaklasim (r =
.20, p < .01) alt boyutlar1 ile ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani (r = .44, p < .01)
ile pozitif ydnde ve anlaml diizeyde iliskilidir. Aleksitimi toplam puani, Siirekli Ofke-
Ofke Tarz Olgegi’nin Ofke-Kontrol (r = -.33, p < .01) alt boyutu ile ve Stresle Basa
Cikma Tarzlari Olgegi’nin Kendine Giivenli Yaklasim (r = -.47, p < .01), lyimser
Yaklagim (r = -.31, p < .01) ve Sosyal Destek Arama (r = -.41, p <.01) alt boyutlari ile

ise negatif yonde ve anlamli diizeyde iliskili bulunmustur.

Siirekli Ofke alt dlgeginden elde edilen puanin diger dlgek ve alt dlgeklerle iliskisi
incelendiginde siirekli 6fke, Caresiz Yaklasim (r = .36, p <.01), Boyun Egici Yaklasim
(r = .10, p < .05) alt boyutlar1 ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani (r = .41, p <
.01) ile pozitif yonde anlamli iligkilere sahipken; Kendine Giivenli Yaklasim (r = -.18, p
< .01), lyimser Yaklasim (r = -.34, p < .01) ve Sosyal Destek Arama (r = -.19, p < .01)

alt boyutlar1 ile de negatif yonde anlamli iliskiler gostermistir.

Bu iligkilerin yani sira Ofke ifade tarzlari ile aragtirmada incelenen diger bazi
degiskenler ve alt boyutlar1 arasinda da anlamh iliskiler saptanmistir. Bu baglamda,
Ofke-Icte alt boyutu Caresiz Yaklagim (r = .34, p <.01), Boyun Egici Yaklagim (r = .11,
p < .05) alt boyutlar1 ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani (r = .30, p < .01) ile
pozitif yonde ve anlamli diizeyde iliskili bulunmustur. Ofke-Icte alt boyutu Kendine
Giivenli Yaklasim (r = -.15, p < .01), Iyimser Yaklasim (r = -.11, p < .05) ve Sosyal
Destek Arama (r = -.22, p < .01) alt boyutlar ile ise negatif yonde anlamli iliskilere
sahiptir. Strekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi’nin bir diger alt boyutu olan Ofke-Disa ise
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Caresiz Yaklasim (r = .21, p <.01) alt boyutu ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani
(r = .26, p <.01) ile pozitif yonde ve anlamli diizeyde iliskili bulunurken; Ofke-Disa alt
boyutunun Kendine Giivenli Yaklasim (r = -.13, p < .01), Iyimser Yaklasim (r = -.27, p
< .01) ve Sosyal Destek Arama (r = -.10, p < .05) alt boyutlar1 ile de negatif yonde
anlamli iliskilere sahip oldugu saptanmistir. Son olarak Ofke-Kontrol alt boyutu
Kendine Giivenli Yaklasim (r = .41, p <.01) ve lyimser Yaklasim (r = .51, p < .01) alt
boyutlari ile pozitif yonde ve anlamli diizeyde; Caresiz Yaklasim (r = -.30, p < .01) alt
boyutu ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani (r = -.28, p < .01) ile ise negatif yonde
ve anlaml diizeyde iliskili bulunmustur. Calismanin degiskenleri arasindaki iligkileri

gosteren korelasyon analizi bulgular1 Tablo 4’te sunulmustur.

Toronto Aleksitimi Olgegi’nin ve Kisa Semptom Envanteri’nin alt boyutlarinin diger
degiskenlerle olan iligkileri aragtirma sorularini yanitlamaya yonelik olmadigt i¢in bu

boliimde aktarilmamistir ancak bu iligkilere dair bulgular Tablo 4’ten izlenebilir.
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Tablo 4
Calismada Kullanilan Olgeklerden Elde Edilen Puanlar Arasindaki Korelasyonlar

1. TAO-20 Toplam Puani -

2.DTG .84** -

3.DSG .80** .62** -

4. DVD .60** 19** 21%* -

5. Siirekli Ofke 37** 42** 25%* 13** -

6. Ofke-icte 31** 32** 30** .07 34** -

7. Ofke-Disa 21%* 26%* .09 .09 .64** A7 -

8. Ofke-Kontrol -33%% L 20%*%  _10%* L 24%% | 40%* .02 -49** -

9. Kendine Giivenli Yaklasgim  -.47**  -36** -33** -37** | - 18** - 15*%* - 13**  41** -

10. Tyimser Yaklasim S 31FF L 20%* L 26%* - 14%* | -34%* - 11* - 27** Bl .66** -

11. Caresiz Yaklasim A1 A1 37** 13** .36** 34%* 21%* - 30%*% | -39*%* - 39** -

12. Boyun Egici Yaklagim 20%* A1* A1* 23%* .10* A1* .08 -.05 -.22%* .02 37** -

13. Sosyal Destek Arama SAL**R S 26Fk L AQxk L 27Fk | - 19%*F - 22%% - 10* .08 24%* A7 2200 - 11* -

14. KSE Toplam Puani A47** 49** A1+ .05 N Rl 30** 26%*%  -28%* | -26%* -20%*  G2**  20%* -20*%* -

15. Anksiyete .38** A45%* 34** .03 40** 25%* 28%* S 28%*F | -20%%  -24%*%  A8** 20%* - 16** | .93** -

16. Depresyon A42** A48** A2%* .03 34** 30** A8** - 23** | -31** -32*%*  52**  16** -20*%* | 91**  82** -

17. Olumsuz Benlik 42%* A45%* A1 .07 37 32%* 20%* - 23%% | _26%% - 26%*  51**  20%*%  -21%* | O1**  78**  7Q**

18. Somatizasyon 33** 37 .30** .05 247%* 14*%* A8**  -18** | -15%* - 14*%*  30**  16** -13** | .82** 76** .67** .66™* -
19. Hostilite 33** 37** 27** .06 A48** 29%* 32%* L 32%% | - 19%F L 27FF 40%* A2*% - 15** | 79**  67** .63** 70** . 58**
Degisken 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, DTG: Duygular1 Tanimada Giigliikk, DSG: Duygular1 Séze Dokmede Giiglilk, DVD: Disa Vuruk Diisiinme, KSE: Kisa Semptom Envanteri, **p < .01, *p < .05
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Gorsel olarak takip edilebilmesi amaciyla ¢alismanin sonunda elde edilen bulgulardan

yordayict ve yordanan degiskenler arasindaki korelasyonlar Sekil 1’de 6zetlenmistir.

Yordayici
Degiskenler Yordanan Degiskenler
Kendine Iyimser Caresiz Boyun Sosyal Psikolojik
Guvenli Yaklasim | Yaklagim Egici Destek Belirti
Yaklasim Yaklagim Arama Dizeyi
Aleksitimi Dizeyi
— — + + — +
Surekli Ofke
— — + + — +
Ofke-Icte
- — + + — +
Ofke-Disa
— — + X — +
Ofke-Kontrol
+ + — X X —

“+: Pozitif Yonde Iliski, “-”: Negatif Yonde Iliski, “X”: Anlamli Bir iliski Yok

Sekil 1. Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve Ofke Ifade Tarzlar ile Stresle Basa Cikma

Tarzlar1 ve Psikolojik Belirti Diizeyi Arasindaki Korelasyonlar

3.3. STRESLE BASA CIKMA TARZLARI VE PSIKOLOJIiK BELIRTI
DUZEYININ ALEKSITiMI DUZEYi, SUREKLi OFKE DUZEYiI VE OFKE
IFADE TARZLARI iLE YORDANMASINA YONELIK REGRESYON
ANALIZLERI

Aragtirmanin bu asamasinda, arastirmanin sorularini yanitlamaya yonelik olarak
aleksitimi diizeyinin, siirekli O6fkenin ve ofke ifade tarzlarinin stresle basa ¢ikma
tarzlarim1 ve psikolojik belirti diizeyini ne oOlgiide yordadigini incelemek {izere
gergeklestirilen analizlerin sonuglarina yer verilmistir. Bu analizler kapsaminda Toronto
Aleksitimi Olgegi toplam puani ile Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi’nin alt boyutlar1 olan
Strekli Ofke, Ofke-igte, Ofke-Disa, Ofke-Kontrol Slgeklerinden alinan puanlar ayni

anda yordayici degisken olarak analize sokulurken; Stresle Basa Cikma Tarzlar
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Olgegi’nin alt boyutlar1 olan Kendine Giivenli Yaklasim, Iyimser Yaklasim, Caresiz
Yaklagim, Boyun Egici Yaklasim ve Sosyal Destek Arama Yaklagimi 6l¢eklerinden
alinan puanlar ve Kisa Semptom Envanteri toplam puani yordanan degisken olarak ve
ayr1 ayr1 analize katilmistir. Analizler ilk olarak, 6nceden yapilan korelasyon analizinde
stirekli 6fke ile anlamli iligkisi bulunmus olan anne egitim diizeyi kontrol edilerek
gerceklestirilmistir. Ancak regresyon analizlerinin higbirinde anne egitim diizeyinin
varyansa anlamli bir katkist bulunamamistir. Ayrica Sosyal Destek Arama puaninin
yordanmasina yonelik regresyon analizinde cinsiyet degiskeni kontrol edildiginden, ilk
asamada yordayic1 degisken olarak analize katilmistir. Analizde elde edilen verilere

“asamal1 (stepwise)” komutu secilerek Hiyerarsik Regresyon analizleri uygulanmistir.

3.3.1. Stresle Basa Cikma Tarzlarinin Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve

Ofke ifade Tarzlan ile Yordanmasina Yénelik Regresyon Analizleri

Yapilan analizlerin ilk asamasina Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) toplam puant,
ikinci asamasina Siirekli Ofke alt boyutu puan, iigiincii asamasina ise Ofke-igte, Ofke-
Disa ve Ofke-Kontrol alt boyutlar1 puanlari yordayici degisken olarak sokulmustur. Her
bir basa ¢ikma tarzi i¢in ayri ayri olmak iizere, bes tane regresyon analizi yiiriitilmistir.

Yapilan regresyon analizlerinin akis semasinin genel goriiniimii Sekil 2°de aktarilmistir.
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1. Adim
Toronto Aleksitimi Olgegi Toplam Puani

2. Adim

Siirekli Ofke Alt Boyutu Puani

3. Adim

Ofke ifade Tarzlar1 Alt Boyut Puanlar
- Ofke-Icte
- Ofke-Disa
- Ofke-Kontrol

Yordanan Degiskenler
Stresle Basa Cikma Tarzlari
- Kendine Giivenli Yaklagim

- lyimser Yaklagim
- Caresiz Yaklagim
- Boyun Egici Yaklagim
- Sosyal Destek Arama

Sekil 2. Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Uzerindeki Yordayic1 Etkilere Yonelik Hiyerarsik

Regresyon Analizlerinin Akis Semasi

3.3.1.1. Kendine Giivenli Yaklasim Alt Boyutunun Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke

Diizeyi ve Ofke Ifade Tarzlari ile Yordanmasina Yonelik Regresyon Analizi

Kendine giivenli yaklasim alt boyutunun yordanmasina iligkin regresyon analizi
sonuglar1 Toronto Aleksitimi Olgegi (TAO-20) toplam puaninin Kendine Giivenli
Yaklasim puanini anlaml bir sekilde yordadigini gostermistir [F432) = 123.17, p <
.001]. TAO-20 toplam puani Kendine Giivenli Yaklasim puanlarindaki varyansmn %
22’sini agiklamaktadir. Ikinci asamada denkleme dahil olan Ofke-Kontrol boyutunun da
Kendine Giivenli Yaklasim puanimi anlamli bir sekilde yordadig: goriilmiistiir [F(2,431) =
90.43, p < .001]. Ofke-Kontrol boyutunun varyansa katkist % 7°dir. Elde edilen
bulgulara gore, aleksitimi diizeyi arttik¢a kendine giivenli yaklasim diizeyi azalmakta;
kontrol edilen 6fke diizeyi arttikca kendine giivenli yaklasim diizeyi de artmaktadir.
Yapilan analiz sonucunda Kendine Giivenli Yaklagim alt boyutunu anlamli bir sekilde

yordadigi belirlenen degiskenler ve katsayilar1 Tablo 5’te verilmistir.
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Tablo 5

Kendine Giivenli Yaklasim Alt Boyutunun Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar:
Yordayici Degiskenler R R? AR? B SH B t F
1.Asama

TAO-20 Toplam Puan1 .47 .22 .22 =55 .05  -47  -11.10%%*  123.17%%*

2. Asama
TAO-20 Toplam Puani .54 .30 .29 -44 .05 -.38 -8.81*** 90.43***
Ofke-Kontrol Puan .27 .04 .29 6.72***

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p < .001, **p < .01

3.3.1.2. lyimser Yaklasim Alt Boyutunun Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve

Ofke Ifade Tarzlari ile Yordanmasina Yonelik Regresyon Analizi

Iyimser yaklasim alt boyutunun yordanmasma yodnelik yiritiilen regresyon analizi
sonuglarina gére TAO-20 toplam puani Iyimser Yaklagim puanimi anlamli bir sekilde
yordamaktadir [F(1,432) = 46.35, p < .001]. TAO-20 toplam puanmin varyansa katkis1 %
9°dur. ikinci asamada denkleme Siirekli Ofke boyutu dahil olmus ve agiklanan toplam
varyans oran1 % 15’¢ yiikselmistir. Siirekli Ofke puaninin varyansa olan % 6 oranindaki
katkisinin anlamli oldugu goriilmektedir [F431y = 39.44, p < .001]. Son asamada
analize dahil olan Ofke-Kontrol boyutunun da Iyimser Yaklasim puanini anlamli bir
sekilde yordadig1 goriilmektedir [F(3430 = 56.76, p < .001]. Ofke-Kontrol Boyutu
aleksitimi ve siirekli 6fke puanlarmin agikladigi kismin otesinde Iyimser Yaklagim
puanlarindaki varyansin % 13’linii agiklamaktadir. Sonug olarak bu ii¢ boyut birlikte
Iyimser Yaklasim puanlarindaki varyansmn % 28’ini aciklamaktadir. Bulgular daha
yakindan incelendiginde, aleksitimi ve siirekli 6ftke diizeyi arttik¢a iyimser yaklasim
diizeyinin azaldigi; kontrol edilen 6fke diizeyi arttik¢a, iyimser yaklagim diizeyinin de
arttif1 goriilmektedir. Yapilan analiz sonucunda lyimser Yaklasim alt boyutunu anlaml

bir sekilde yordadigi belirlenen degiskenler ve katsayilar1 Tablo 6’da gosterilmistir.
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Tablo 6

Iyimser Yaklasim Alt Boyutunun Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar:

Yordayici Degiskenler R R? AR? B SH B t F
1.Asama

TAO-20 Toplam Puani 31 10 .09 -.37 .05 -31 -6.81***  46.35***
2. Asama

TAO-20 Toplam Puani .39 15 15 -.26 .06 -.22 -4 51%**%  30.44%**
Siirekli Ofke Puani -.30 .05 -.26 -5.43***

3. Asama

TAO-20 Toplam Puam .53 .28 .28 -17 .05 -.15 -3.25%* 56.76***
Siirekli Ofke Puani -.09 .06 -.08 -1.59

Ofke-Kontrol Puani 41 .05 42 8.80***

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p < .001, **p < .01

3.3.1.3. Caresiz Yaklasim Alt Boyutunun Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve

Ofke Ifade Tarzlari ile Yordanmasina Y&nelik Regresyon Analizi

Caresiz yaklagim alt boyutunun yordanmasina iliskin regresyon analizi sonuglar
incelendiginde, sonuglar TAO-20 toplam puami ile Siirekli Ofke, Ofke-igte ve Ofke-
Kontrol puanlarinin birlikte Caresiz Yaklagim puanlarindaki varyansin % 26’sin1
acikladigim gostermistir. Daha detayli bakildiginda, TAO-20 toplam puanmin Caresiz
Yaklasim puanini anlamli bir sekilde yordadigi goriilmektedir [F(1432) = 86.59, p <
.001]. TAO-20 toplam puanmi % 17’lik bir oran ile varyansa en ¢ok katkiy:
saglamaktadir. ikinci asamada denkleme dahil olan Siirekli Ofke boyutu Caresiz
Yaklagim puanini anlamli bir sekilde yordamakta [F2431) = 60.51, p < .001] ve varyansa
% 5 oraninda katki saglamaktadir. Ugiincii asamada denkleme Ofke-I¢te puaninin
girdigi ve aciklanan toplam varyans oraninin % 24’e yiikseldigi goriilmektedir. Ofke-
Icte puam varyansa % 2’lik oranda bir katki saglasa da Caresiz Yaklasim puanini
anlamli bir sekilde yordamaktadir [Fz430) = 47.64, p < .001]. Son olarak denkleme
Ofke-Kontrol puaninin dahil olmasiyla agiklanan toplam varyans orami % 26’ya
yiikselmistir. Benzer sekilde, Ofke-Kontrol puani da varyansa % 2’lik oranda bir katki
saglamaktadir. Ofke-Kontrol puanmin Caresiz Yaklasim puanmi anlamli bir sekilde
yordadign goriilmektedir [Faa0) = 39.42, p < .001]. Bulgular daha yakindan

incelendiginde aleksitimi, silirekli 6fke ve icte tutulan Ofke diizeyi arttikga caresiz
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yaklasim diizeyi de artmaktadir. Buna karsilik kontrol edilen 6fke diizeyi arttikga,
caresiz yaklasim diizeyi azalmaktadir. Yapilan analiz sonucunda Caresiz Yaklagim alt

boyutunu anlamli bir sekilde yordadig belirlenen degiskenler ve Katsayilar1 Tablo 7°de

aktarilmastir.

Tablo 7

Caresiz Yaklasim Alt Boyutunun Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuclar:
Yordayic1 Degiskenler R R? AR? B SH B t F
1.Asama

TAO-20 Toplam Puam 41 A7 A7 43 .05 41 9.31***  86.59***

2. Asama

TAO-20 Toplam Puani A7 22 22 33 .05 32 6.92***  §0.51***
Stirekli Ofke Puan .25 .05 .25 5.37***

3. Asama

TAO-20 Toplam Puani .50 .25 24 .29 .05 .28 6.00***  47.64***
Siirekli Ofke Puam .20 .05 .20 4.24%*>*

Ofke-igte Puani 20 .05 19 4.16%**

4. Asama

TAO-20 Toplam Puam 52 27 .26 .25 .05 24 5.09***  39.42%**
Siirekli Ofke Puani A1 .05 A1 2.16*

Ofke-Igte Puani .25 .05 .23 4,97***
Ofke-Kontrol Puani -15 .04 -17 -3.37**

TAB-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p <001, **p < .01, *p < .05

3.3.1.4. Boyun Egici Yaklasim Alt Boyutunun Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi

ve Ofke Ifade Tarzlar ile Yordanmasia Yo6nelik Regresyon Analizi

Boyun egici yaklasim alt boyutunun yordanmasina iligkin regresyon analizine, énceden
yapilan korelasyon analizi sonucunda Boyun Egici Yaklasim ile anlamli iliskilere sahip
olmadigi saptanmis olan Ofke-Kontrol ve Ofke-Disa puanlari dahil edilmemistir.
Yapilan regresyon analizi sonucunda sadece TAO-20 puam Boyun Egici yaklasim
puanini anlamli bir sekilde yordamaktadir [F1432) = 18.33, p < .001]. TAO-20 puaninin
varyansa olan katkis1 ise % 4’tiir. Ayrica regresyon analizi sonucuna gore, aleksitimi

diizeyi arttikga boyun egici yaklagim diizeyinin de arttig1 goriilmektedir. Yapilan analiz
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sonucunda Boyun Egici Yaklagim alt boyutunu anlamli bir sekilde yordadigi belirlenen

degisken ve katsayis1 Tablo 8’de sunulmustur.

Tablo 8

Boyun Egici Yaklagim Alt Boyutunun Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar
Yordayici Degiskenler R R? AR? B SH B t F
1.Asama

TAO-20 Toplam Puani .20 .04 .04 19 .04 .20 4.28*%**  18.33***

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p <.001

3.3.1.5. Sosyal Destek Arama Alt Boyutunun Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi

ve Ofke Ifade Tarzlar1 ile Yordanmasina Yénelik Regresyon Analizi

Sosyal Destek Arama alt boyutunun yordanmasina yonelik regresyon analizine,
onceden yapilan korelasyon analizi sonucunda Sosyal Destek Arama puani ile anlamli
bir iliskiye sahip olmadigi saptanmis olan Ofke-Kontrol puani dahil edilmemistir.
Ayrica, onceki bolimlerde yapilan t-testi analizi sonucunda Sosyal Destek Arama
puaninin cinsiyete gore farklilastii saptandigi icin, yapilan regresyon analizinde
cinsiyet demografik degiskeni kontrol edilmistir. Yapilan analizin sonuglari
incelendiginde TAO-20 toplam puaninin Sosyal Destek Arama puanini anlamli diizeyde
yordadigi goriilmektedir [F2431) = 52.35, p < .001]. TAO-20 toplam puani Sosyal
Destek Arama puanlarindaki varyansin % 16’sim1 agiklamaktadir. Bir sonraki asamada
denkleme dahil olan Ofke-I¢te puanmin da Sosyal Destek Arama puanmi anlamh
diizeyde yordadig1 goriilmiistiir [Fz.430 = 36.72, p < .001]. Ofke-I¢te puaninin varyansa
olan katkisi ise % 1’dir. Elde edilen bulgulara gore, aleksitimi dizeyi ve icte tutulan
otke diizeyi arttik¢a sosyal destek arama diizeyi azalmaktadir. Yapilan analiz sonucunda
Sosyal Destek Arama alt boyutunu anlamli bir sekilde yordadig: belirlenen degiskenler

ve katsayilar1 Tablo 9’da aktarilmustir.
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Tablo 9

Sosyal Destek Arama Alt Boyutunun Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar:
Yordayici Degiskenler R R? AR? B SH B t F

1. Asama

Cinsiyet 18 .03 .03 -21 .05 -.18 -3.87F*F  14.94%**
2. Asama

Cinsiyet 44 .20 19 -.19 .05 -17 -3.94*** 52 35%**
TAO-20 Toplam Puani -.48 .05 -.40 -9.32%**

3. Asama

Cinsiyet 45 20 20 -.19 .05 -17  -3.88***  36.72***
TAO-20 Toplam Puam -45 .05 -37 -8.22%**

Ofke-icte Puani -12 .06 -.10 -2.14*

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p < .001, *p < .05

3.3.2. Psikolojik Belirti Diizeyinin Aleksitimi Duizeyi, Siirekli Ofke Duizeyi ve Ofke

ifade Tarzlan ile Yordanmasma Yonelik Regresyon Analizi

Psikolojik belirti diizeyinin aleksitimi diizeyi, stirekli 6tke diizeyi ve 6fke ifade tarzlar

ile yordanmasina yonelik regresyon analizinin akis semasi1 Sekil 3’de sunulmustur.

1. Adim
Toronto Aleksitimi Olgegi Toplam Puani
2. Adim
Siirekli Ofke Alt Boyutu Puani
3. Adim
Ofke ifade Tarzlar1 Alt Boyut Puanlar
- Ofke-I¢te
- Ofke-Disa
- Ofke-Kontrol

Yordanan Degisken

Kisa Semptom Envanteri Toplam Puani

Sekil 3. Psikolojik Belirti Duizeyi Uzerindeki Yordayici Etkilere Yonelik Hiyerarsik Regresyon

Analizinin Akis Semasi
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Psikolojik belirti diizeyinin yordanmasina yonelik olarak yiiriitiilen regresyon analizi
sonuglarma gére TAO-20 toplam puani psikolojik belirti diizeyi puanini anlamli bir
sekilde yordamaktadir [F(1,432) = 101.52, p < .001]. TAO-20 toplam puant % 19’luk bir
oran ile varyansa en ¢ok katkiy1 saglamaktadir. Ikinci asamada denkleme Siirekli Ofke
boyutu dahil olmus ve agiklanan toplam varyans % 26’ya yiikselmistir. Siirekli Ofke
puaninin varyansa olan % 7 oranindaki katkis1 anlamhidir [F2,431) = 76.76, p < .001].
Son asamada analize giren Ofke-i¢te boyutunun da psikolojik belirti diizeyini anlamli
bir sekilde yordadigi goriilmektedir [Fza30) = 54.28, p < .001]. Ofke-icte puam
psikolojik belirti diizeyi puanin1 % 1 oraninda yordamaktadir. Sonug olarak bu ii¢ boyut
birlikte psikolojik belirti puanlarindaki varyansin % 27’sini agiklamaktadir. Sonuglar
daha yakindan incelendiginde, aleksitimi, siirekli 6tke ve icte tutulan 6fke diizeyleri
arttikga psikolojik belirti diizeyi de artmaktadir. Yapilan analiz sonucunda psikolojik
belirti duzeyini anlamli bir sekilde yordadig belirlenen degiskenler ve katsayilar1 Tablo

10°da sunulmustur.

Tablo 10

Psikolojik Belirti Diizeyinin Yordanmasina Iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Yordayic1 Degiskenler R R? AR? B SH B t F
1.Asama

TAO-20 Toplam Puani 44 A9 19 .61 .06 44 10.08*** 101.52***
2. Asama

TAO-20 Toplam Puam 51 .26 .26 .46 .06 .33 7.38*** 76.76%**
Siirekli Ofke Puani .39 .06 29 6.50%**

3. Asama

TAO-20 Toplam Puan .52 27 27 43 .06 .30 6.69*** 54.28***
Siirekli Ofke Puani .35 .06 .26 5.66***

Ofke-Igte Puani A7 .06 A2 2.67**

TAO-20: Toronto Aleksitimi Olgegi, ***p <.001, **p < .01

Aleksitimi diizeyi, surekli 6fke duzeyi ve ofke ifade tarzlarinin stresle basa ¢ikma
tarzlar1 ve psikolojik belirti diizeyi lizerindeki yordayici etkileri ise gorsel olarak Sekil

4’te Ozetlenmistir.
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Yordayict T

Degiskenler Yordanan Degiskenler
Kendine Tyimser Caresiz Boyun Sosyal Psikolojik
Guvenli | Yaklagim | Yaklasim Egici Destek Belirti
Yaklasim Yaklasim Arama Diizeyi

Aleksitimi Dizeyi

|

f

T

Surekli Ofke

— [t =]=11
Ofke-Icte

— 0t =
Ofke-Disa

Ofke-Kontrol

1

T

}

Sekil 4. Aleksitimi Duizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve Ofke Ifade Tarzlarmin Stresle Basa Cikma

Tarzlar1 ve Psikolojik Belirti Diizeyi Uzerindeki Yordayici Etkileri
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4. BOLUM

TARTISMA

Bu calismada aleksitimi diizeyi, siirekli 6tke diizeyi ve 6fke ifade tarzlarinin stresle basa
cikma tarzlar1 ve psikolojik belirti dizeyi (Gzerindeki etkisinin incelenmesi
amaclanmistir. Cinsiyetin ve sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri olarak ele alinan
anne ve baba egitim diizeyi ile aleksitimi diizeyi arasindaki iliskinin incelenmesi de bu
calismanin bir diger amacidir. Bu bolimde, c¢alismanin amaci dogrultusunda
arastirmanin bulgulari, ilgili alanyazin c¢ercevesinde tartisilmustir. Oncelikle, cinsiyet ve
anne/baba egitim diizeylerinin aleksitimi diizeyi ile olan iliskisine dair bulgular
tartisilmigtir. Ardindan aleksitimi diizeyi, slirekli 6tke diizeyi ve 6fke ifade tarzlarinin
stresle basa ¢ikma tarzlari ve psikolojik belirti diizeyi iizerindeki etkisine iligskin elde
edilen bulgular tartisilmistir. Arastirma sorularin1 yanitlamak amaciyla yapilan
analizlerden elde edilen bulgular tartigildiktan sonra ¢alismanin klinik Onemi,
smirliliklart ve genel sonuglart aktarilmis; gelecek c¢alismalar igin Onerilerde

bulunulmustur.

4.1. ALEKSITiMi DUZEYI iLE CINSIYET VE ANNE/BABA EGIiTiM DUZEYi
DEGISKENLERI ARASINDAKI iLiSKiLERIN iINCELENMESINE YONELIK
BULGULARIN DEGERLENDIRILMESI

Bu calismada, arastirmanin amaclari dogrultusunda cinsiyetin ve anne/baba egitim
duzeyinin aleksitimi ile iliskileri incelenmistir. Bu amagla gergeklestirilen t-testi ve
korelasyon analizleri sonucunda cinsiyet ve anne/baba egitim diizeyinin aleksitimi
diizeyi ile anlamli bir iligkisinin olmadig goriilmistiir. Calismanin {iniversite
ogrencilerinden olusan Ornekleminde, aleksitimi diizeyinin kadin ve erkeklere gore
farklilik gostermedigi ve sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri olan anne/baba egitim

diizeylerinin de aleksitimi diizeyi ile iliskili olmadig1 sonuglarina ulagilmistir.

Sonuglar cinsiyet agisindan incelendiginde, bulgular beklenildigi gibi degildir. Ancak

alanyazinda cinsiyet ve aleksitimi diizeyi arasindaki iligkiye dair ¢eliskili bulgular
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oldugundan, caligmanin cinsiyet ile ilgili bulgusunu destekleyen arastirmalar da
mevcuttur (Krystal ve ark., 1986; Martin ve Pihl, 1986; Wise, Jani, Kass, Sonnenschein
ve Mann, 1988). Cinsiyet ve aleksitimi arasindaki iliskinin farkli bir 6rneklemle
calisilmis olmasiin ise alanyazin i¢in Onemli oldugu diisiiniilmektedir. Bununla
birlikte, yapilan ¢alismalarda aleksitimi yayginlig1 erkeklerde % 9.4 ile % 17 arasinda
degisen bir oranla kadinlardaki aleksitimi yayginligindan (% 5.2 - % 10) daha fazla
bulunmustur (Honkalampi, Hintikka, Tanskanen ve ark., 2000; Kokkonen ve ark., 2001;
Mattila ve ark., 2006; Salminen ve ark., 1999). Ayrica Levant ve arkadaslar1 (2009)
yaptiklari meta-analiz ¢aligmasinin sonuglarina dayanarak, saglikli bireylerin
olusturdugu popiilasyonda erkeklerin kadinlardan daha yiiksek aleksitimi puanlar1 alma
egilimine sahip olduklarin1 belirtmislerdir. Bu acidan, bu c¢alismanin bulgulari
alanyazindaki calismalarin sonuglar ile tutarli degildir. Bununla birlikte bu ¢aligmada
kadin ve erkek katilimcilar arasinda aleksitimi diizeyleri agisindan anlamli bir fark
olmasa da, erkeklerin aleksitimi puanlarinin kadinlara gore az bir farkla daha yiiksek

oldugu goriilmektedir.

Levant (1992)’1n ortaya attig1 cinsiyet rolii sosyallesmesine gore, erkeklerin biiyiik bir
cogunlugu incinebilirlik, sefkat ve baglanma belirten duygular1 tanimlama ve ifade etme
konusunda eksiklikler gostermektedir. Ciinkii erkeklere ¢ocukluklarinda ebeveynleri,
ogretmenleri, arkadaglar tarafindan duygularmi ifade etmemeleri ve onlar hakkinda
konugsmamalar1 sdylenmekte ve cocukluktaki bu yasantilarin etkileri yetiskinlik
doneminde de siirmektedir. Levant ve arkadaslar1 (2009) ise aleksitimi diizeyindeki
cinsiyete dayanan farkliliklari, Levant (1992)’mn cinsiyet rolii sosyallesmesinin
sonuglarina dayandirmiglardir. Ayrica, sosyokiiltiirel bakis acisiyla da ele alinan
aleksitimi kavramiyla ilgili olarak Dogu Kkiiltiirlerinde yiiriitiilen c¢aligmalar, bu
kiiltirlerde duygularin ifade edilme yayginhiginin diisiik olduguna ve bu kultirlerde
yasayan kisilerin duygularini daha ¢ok bedensel belirtiler yoluyla ifade ettiklerine isaret
etmektedir (Kleinman, 1977; Lin, 1981; Marsella ve ark., 1973;). Leff (1973) ise
gelismis tlkelerde yasayan kisilerin, gelismekte olan iilkelerde yasayanlara kiyasla
duygusal durumlar daha yiiksek diizeylerde ayirt edebildiklerini belirtmistir. Tiim bu
bulgular 1s18inda gelismekte olan bir iilke olan, Dogu kiiltiirinden etkiler barindiran, bu

nedenle de toplumsal cinsiyet rolleri arasindaki farkin daha acik bir sekilde
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goriilebildigi lilkemizde, aleksitimi diizeylerinin erkek katilimcilarda kadinlara oranla
daha yiiksek olmasi beklenmistir. Ancak bu beklentiyle tutarsiz olarak sonuglar,
aleksitimik Ozelliklerin kadin ve erkek katilimcilarda neredeyse esit diizeyde var
oldugunu gostermektedir. Bu tutarsizlik bu g¢alismanin, alanyazinda ele alinan bazi
calismalardan farkli olarak saglikli bireylerden olusan bir 6rneklem ile gergeklestirilmis
olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Ayrica sosyokiiltiirel etkilerden ve kiiltiirel etkilerle
sekillenen ¢ocukluk ¢ag1 egitiminden kadin katilimcilarin da erkek katilimcilar kadar
etkilenmis olabilecegi diisiiniilebilir. Calisilan 6rneklemin, Dogu kiiltiirliniin daha
baskin oldugu Dogu bolgelerinden gelen katilimcilar1 da kapsiyor olabilecegi g6z 6nline
alindiginda, bu bolgelerde farkli sebeplerle de olsa kadinlarin da erkekler gibi
duygularin1 ifade etmemesi konusunda uyarilarak yetistirildigi ve bu konuda baskiya
maruz kaldig1 diisiiniilebilir. Bu da kadin katilimecilarin aleksitimi diizeyini ytikseltmis
olabilir. Ormneklemin iiniversiteye giden Ogrencilerden olusmasinin da sonuglarin
anlamli ¢ikmamasina neden olmus olabilecegi diisiiniilmektedir. Toplumun diger
kesimlerindeki pek c¢ok kisiden daha yiiksek diizeyde entelektiiel donanima sahip
olabilecekleri diistiniilen tiniversite 6grencilerinin, yetistikleri kiiltiirden bagimsiz olarak
toplumsal cinsiyet rolleri konusunda daha esnek diistinmeleri beklenebilir. Bu durum da
erkeklerin aleksitimi diizeyini diisiirmiis olabilir. Ayrica gelisen teknoloji ile birlikte
bilgiye ulagimin kolaylasmasinin, yeni kusaklarin, Dogu kiiltiiriiniin etkilerinin giderek
azaldigt ve Batilllagsmanin arttifi bir ortamda yetismesine olanak sagladigi
diistintilebilir. Bu durum da, bu yas araligindaki bir érneklemin 6nceki kusaklara gore
daha Batili kiiltiirel etkiler altinda yetismesine neden olmus olabilir. Tiim bu sebeplerle
gelecek calismalarda farkli yas araligina ve egitim dlzeyine sahip 6rneklemlerde de
aleksitiminin cinsiyete gore farklilagip farklilasmadigini degerlendirmek yararli

gorulmektedir.

Yapilan t-testi analizleri sonucunda Sosyal Destek Arama yaklasimi ve cinsiyet arasinda
da anlaml bir iliski oldugu goriilmiistiir. Buna gore kadinlarin stresli durumlarla baga
cikmada Sosyal Destek Arama yaklagimina, erkeklere kiyasla daha ¢ok bagvurabilecegi
sonucuna ulasilmistir. Bu bulgu alanyazindaki diger ¢alismalarin da bulgulariyla
tutarlidir (Billings ve Moos, 1981; Fleishman, 1984; Folkman ve Lazarus, 1980; Pearlin
ve Schooler, 1978; Ptacek, Smith ve Dodge, 1994; Sahin ve Durak, 1995; Tamres,
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Janicki ve Helgeson, 2002; Taylor ve ark., 2000; Turkim, 2002; Zwicker ve DeLongis,
2010). Kadinlarin daha birbirine bagli olan sosyal aglara sahip oldugunu (Burda, Vaux
ve Schill, 1984; Kessler, McLeod ve Wethington, 1985) ve genel olarak duygusal
yakinlik ihtiya¢larinin daha fazla oldugunu (Wong ve Csikszentmihalyi, 1991) belirten
arastirmalar da bu bulguyu destekler niteliktedir. Erkeklerin bir problemle dogrudan
yiizlesme olasiliklarinin daha fazla olduguna inanildig1 gibi, ayrica problemin varligini
inkar etme olasiliklarinin da daha fazla oldugu varsayilmaktadir. Buna karsilik,
kadinlarin problemlere daha ¢ok duygusal tepki verdiklerine inanilmakta ve arkadaslari
veya aileleriyle problemleri tartigarak daha ¢ok vakit gegirmeleri beklenmektedir
(Tamres ve ark., 2002). Tamres ve arkadaslar1 (2002) kadinlar ve erkekler arasindaki
bu farkin cinsiyet sosyallesmesi ile aciklanabilecegini belirtmislerdir. Onlara gore
kadinlar duygusal destek icin diger kisilere yonelecek sekilde sosyallesiyor olabilirler.
Ayrica kadinlar 6zellikle problemlerle ilgili duygularmi diger kisilere ifade etmek
konusunda desteklenirken erkekler bu konuda engellenmektedir. Bu tiir disa vurumlar,
kadinlar arasinda iligkileri gliclendirici olarak disiintiliirken; erkekler tarafindan
giicsiizliglin ve zayifliklarin ortaya ¢ikmasi seklinde goriiliiyor olabilir. Kadinlarin
stresli durumlarda erkeklere kiyasla daha sik sosyal destek aramasi Taylor ve
arkadaslar1 (2000) tarafindan insan davranisinin en giiclii cinsiyet farkliliklarindan biri

olarak tanimlanmastr.

Arastirmanin sonuglari, sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri olan anne ve baba egitim
diizeyleri acisindan degerlendirildiginde, yapilan korelasyon analizinde anne/baba
egitim diizeyinin aleksitimi diizeyi ile anlamli iligkilere sahip olmadig bulunmustur.
Alanyazin incelendiginde, yapilan calismalarda annenin ya da babanin egitim diizeyinin
aleksitimiyle olan iligkisinin 6zel olarak ele alinmadigi, bunun yerine genel olarak
sosyoekonomik durumun, kisinin egitiminin, sosyal koken ve sosyal smf gibi
kavramlarin aleksitimi ile iligkisinin arastirildigi goriillmektedir. Bu durum da mevcut
calismanin bulgularinin alanyazin ile karsilastirllmasini zorlastirmaktadir. Yapilan
calismalardan bazilar1 aleksitimi ve daha alt sosyal simiflar arasinda iliski bulamazken
(6rn. Joukamaa ve ark., 1996; Mendelson, 1982; Parker ve ark., 1989); baz1 ¢aligmalarin
bulgular1 ise sosyal smif ile aleksitimi arasindaki iliskiyi destekler niteliktedir

(Joukamaa ve ark., 1995; Saarijarvi ve ark., 1993). Borens ve arkadaslarinin (1977)
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calismasinda diisiik sosyoekonomik diizeye sahip katilimecilarin, ¢alisma kapsaminda
yapilan goriismeler sirasinda daha az duygu igerikli cevaplar verdikleri, daha az hayal
belirttikleri ve sdzel becerilerinin daha diisiik oldugu sonucuna ulasilmistir. Baska bir
calismada ise aleksitimi ile ailenin sosyal durumu arasindaki iligki incelenmis ve kirsal
bolgede dogan kisilerin kentsel bolgede doganlara oranla aleksitimik ozellikler
gelistirme olasiliklarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Joukamaa ve ark., 2003).
Yapilan baz1 ¢aligmalar mevcut ¢alismanin bulgularini destekleyebilecek nitelikte olsa
da, alanyazin ve mevcut ¢alismanin bulgular1 arasinda tam bir tutarliliktan ya da tam bir
tutarsizliktan s6z edilememektedir. Ciinkii diger ¢alismalar farkli kavramlara isaret eden
farkli degiskenlerin aleksitimiyle iliskisini incelemislerdir. Mevcut ¢alismada ise
sosyoekonomik duzey genel bir kavram olarak ele alinmayarak, sosyoekonomik
diizeyin belirleyicilerinden olan anne/baba egitim diizeyinin aleksitimi ile iliskisi

arastirilmistir.

Bu calismanin bulgular1 tiim bu simirhiliklar g6z 6niine alinarak degerlendirildiginde
anne/baba egitim diizeyi ile aleksitimi diizeyi arasinda anlaml bir iliski ¢itkmamasinin
bazi agiklamalari olabilir. Caligmanin tiniversite 6grencilerinden olusan bir 6rneklemde
yapilmast bunlardan biri olarak goriilmektedir. Katilimcilarin egitim diizeylerinin
yiiksek olmasi, anne ve babanin egitim diizeylerinin aleksitimi {izerindeki etkisini
ortadan kaldiriyor olabilir. Ancak katilimcilarin egitim diizeyleri arasinda fark
olmamasi, kisinin kendi egitim diizeyi ile aleksitimi diizeyi arasindaki iligkinin
incelenmesini olanaksiz kilmaktadir. Bu nedenle gelecek calismalarin bu iliskiyi farkl
egitim diizeyine sahip kisilerden olusan 6rneklemlerle yapmalar1 onerilmektedir. Ayrica
sosyoekonomik diizeyin anne/baba egitim diizeyi ya da kisinin kendi egitim diizeyi
disinda bagka belirleyicileri de vardir. Kisilerin geliri de bunlardan biridir. Ancak
katilimcilarin gogunun, iginde bulundugu yas araligi nedeniyle maddi olarak hala
ailesine bagl olabilme ihtimali, katilimcilarin gelir diizeylerinin degerlendirilmesinin
sagliksiz sonuglara yol agabilecegini diisiindiirmiistiir. Sonu¢ olarak sosyoekonomik
diizeyin gii¢lii belirleyicileri olarak diisliniilen anne ve baba egitim diizeylerinin bu
caligmada aleksitimi diizeyi agisindan kritik bir roliinlin olmadigi goriilmiistiir. Bu
calismada annenin egitim diizeyi disinda babanin da egitim diizeyinin aleksitimiyle olan

iligkisinin incelenmesi alanyazin i¢in 6nemli goriilmektedir. Ancak gelecek ¢alismalarin
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sosyoekonomik diizeyin farkli belirleyicileri ile farkli egitim diizeyinden ve yas

grubundan katilimcilarla gergeklestirilmesi farkli sonuglara neden olabilir.

Yapilan korelasyon analizinin bir diger bulgusu ise siirekli ofke diizeyinin,
sosyoekonomik diizeyin belirleyicisi olarak ele alinan annenin egitim diizeyi ile pozitif
yonde ve anlamli sekilde iliskili olmasidir. Iki degisken arasindaki korelasyon oldukga
diisiik diizeyde olsa da, annelerinin egitim diizeyi yiikseldikg¢e katilimcilarin siirekli 6fke
duzeylerinin de arttig1 gortlmistiir. Alanyazin ger¢evesinde ele alindiginda bu bulgu
beklenilir degildir. Alanyazindaki bazi ¢alismalarda 6fke, kisinin ya da ailesinin egitim
duzeyi, eve ait gelir ve mesleki durum gibi sosyoekonomik diizey belirleyicileri olan
degiskenlerle iligkili bulunmamustir (Giileg, Kilig¢ ve ark., 2009; Haukkala, 2002;
Ozmen, Ozmen, Cetinkaya ve AKil, 2016). Ancak cogu calisma daha diisiik
sosyoekonomik diizeye sahip olan kisilerin daha ¢ok diismanlik (hostilite) ve ofke
yasadiklarina dair bulgulara sahiptir (Barefoot ve ark., 1991; Canary, Spitzberg ve
Semic, 1998; Gallo ve Matthews, 2003; Hakulinen ve ark., 2013; Keltikangas-Jarvinen
ve Heinonen, 2003; Matthews, Kelsey, Meilahn, Kuller ve Wing, 1989; Ross ve Van
Willigen, 1996; Schieman, 2003; Turner, Russel, Glover ve Hutto, 2007). Bu
calismalarda sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri olarak genellikle kisinin kendisinin
ya da ebeveynlerinin gelir diizeyi/ekonomik durumu, egitim diizeyi ve mesleki durumu
ele alinmistir. Bu calismalara karsilik, alanyazinda mevcut g¢alismanin bulgusunu
destekler nitelikte olan arastirma sonuglar1 da mevcuttur (Balkaya ve Sahin, 2003;
Vahtera, Kivimaki, Koskenvuo ve Pentti, 1997). Balkaya ve Sahin (2003)’in
calismasinda egitim diizeyi daha yiiksek olan katilimcilar daha ylksek duzeyde o6fke
deneyimlediklerini belirtirken, Vahtera ve arkadaglarinin (1997) ¢alismasinda da siirekli
Ofke, daha yiiksek gelir diizeyine sahip belediye ¢alisanlarinda daha fazla bulunmustur.
Anne egitim diizeyleri daha yiiksek olan katilimcilarin daha yiksek dizeyde sirekli
ofke belirtmesi, bu katilimcilarin annelerinin egitim diizeyleri nedeniyle toplumsal,
siyasi veya ekonomik alanlarda kendi iilkesini ya da diger iilkeleri etkileyen olaylara
kars1 daha duyarli ve ilgili olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Bu duyarlilik nedeniyle
bu konularda daha ¢ok 6tke yasamasi olasi olan bir anneyle yetisen bir ¢ocugun da bu
konularda daha duyarli ve o6fkeli olmast beklenebilir. Katilimcilarin kendi egitim

diizeyleri ve farkli kiiltiirel goriislerden kisileri barindiran bir egitim kurumunda
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bulunuyor olmalar1 da yiiksek diizeyde 6fkenin siirdiiriilmesine katki sagliyor olabilir.
Balkaya ve Sahin (2003) ise siirekli dtke ve egitim diizeyi arasindaki pozitif iligkinin
O0grenme siiregleri, toplumsal beklentiler ve olaylara yiiklenen anlamlarla

aciklanabilecegini belirtmiglerdir.

4.2. STRESLE BASA CIKMA TARZLARI VE PSIKOLOJIK BELIRTI
DUZEYININ ALEKSITIMI DUZEYi, SUREKLI OFKE DUZEYiI VE OFKE
IFADE TARZLARI ILE YORDANMASINA YONELIiK BULGULARIN
DEGERLENDIRILMESI

Arastirmada aleksitimi diizeyi, siirekli 6fke diizeyi ve 6fke ifade tarzlarinin stresle baga
cikma tarzlart ve psikolojik belirti dizeyi Uzerindeki etkisi, yapilan Hiyerarsik
Regresyon analizleri ile incelenmistir. Bu amagcla, arastirma bulgular stresle basa ¢ikma

tarzlar ve psikolojik belirti diizeyi icin ayr1 ayr1 iki baglikta ele alinmis ve tartigilmastir.

4.2.1. Stresle Basa Cikma Tarzlarimn Aleksitimi Diizeyi, Siirekli Ofke Diizeyi ve

Ofke ifade Tarzlan ile Yordanmasina Yénelik Bulgularin Degerlendirilmesi

Basa cikmayla ilgili pek ¢ok farkli 6l¢tim araci gelistirilmis ve bu 6l¢iim araglarinin her
biri farkli basa ¢ikma yollar1 tanimlamiglardir (6rn. Billings ve Moos, 1981; Carver ve
ark., 1989; Endler ve Parker, 1990). Ancak Lazarus ve Folkman (1984) bunlarin
problem odakli ve duygu odakli olmak iizere iki ana kategoriye ayrilabileceklerini
belirtmislerdir. Basa ¢ikma tarzlarini degerlendirmeye yonelik dl¢lim araglarinin ¢ogu
da bu iki basa ¢ikma boyutuna vurgu yapmaktadir (Billings ve Moos, 1981; Carver ve
ark., 1989; Endler ve Parker, 1990; Folkman ve Lazarus, 1980, 1985; Pearlin ve
Schooler, 1986). Bu calismada da katilimcilarin stresle basa ¢ikma tarzlarini belirlemek
amactyla Folkman ve Lazarus (1980) tarafindan gelistirilen ve Sahin ve Durak (1995)
tarafindan Tiirkge’ye uyarlamasi yapilan Stresle Basa Cikma Tarzlari Olgegi
kullanilmistir. Olgek, basa ¢ikma tarzlarini problem odakli/aktif ve duygu odakli/pasif
basa ¢ikma tarzlar seklinde iki temel kategoride ele almaktadir. Olgegin alt
boyutlarindan olan Kendine Giivenli Yaklasim, Iyimser Yaklasim ve Sosyal Destek

Arama Yaklagimi aktif basa ¢ikma tarzlar1 olarak siiflandirilirken; Glgegin Caresiz
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Yaklasim ve Boyun Egici Yaklasim alt boyutlar1 pasif basa ¢ikma tarzlari olarak
siiflandirilmaktadir (Sahin ve Durak, 1995).

Yapilan analizlerden elde edilen bulgular, aleksitimi diizeyinin stresle basa ¢ikma
tarzlarinin hepsi ile anlamli iligkilere sahip oldugunu ve hepsini anlamli diizeyde
yordadigin1 gostermistir. Bulgular detayli bir sekilde incelendiginde, aleksitimi
duzeyinin problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlari olan kendine giivenli yaklasim,
iyimser yaklasim ve sosyal destek arama yaklasimimi negatif yonde yordadigi
goriilmiistiir. Daha agik bir ifadeyle, aleksitimi diizeyi arttik¢a katilimcilarin problem
odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarini kullanma egiliminin azalabilecegi bulunmustur. Buna
ek olarak, calismanin bulgularn aleksitimi diizeyinin duygu odakli/pasif basa ¢ikma
tarzlar olarak ele alinan caresiz ve boyun egici yaklagimlart pozitif yonde yordadigini
gostermistir. Yani aleksitimi diizeyindeki artisin ¢aresiz ve boyun egici yaklagimlarin

kullanilmasindaki egilimi arttirabilecegi goriilmiistiir.

Alanyazinda da ¢alismanin bu bulgularini destekleyen pek cok arastirma mevcuttur
(Gohm ve Clore, 2000; Parker ve ark., 2001; Salovey ve ark., 1995; Tominaga ve ark.,
2014; Velasco ve ark., 2006; Wood ve Doughty, 2013; Zeidner ve Matthews, 2000;).
Parker ve arkadaslar1 (1998) tarafindan yapilan bir ¢alismada, aleksitimik olarak
siniflandirilan  {iniversite Ogrencilerinin aleksitimik olmayan gruba gore duygu
odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini daha ¢ok kullandigi sonucuna ulasilmistir. Ayrica
caligmanin bulgulari, aleksitimik bireylerin duygusal stresle basa ¢ikmak amaciyla
duygu odakli/pasif basa ¢ikma yollar1 olarak ele alinabilecek somatik belirtiler
gelistirme veya oral davraniglar sergileme egilimine sahip oldugunu da
vurgulamaktadir. Ancak bu c¢alismanin bulgularyla tutarsiz olarak Parker ve
arkadaslarinin  ¢alismasinda, ka¢inma odakli basa ¢ikma tarzinin insanlarla
sosyallesmek gibi c¢abalar1 kapsayan “dikkati sosyal alana kaydirma” boyutunda,
aleksitimik olan ve olmayan gruplar arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Bu
tutarsizligin nedeni, Parker ve arkadaslarinin ¢alismasinda kullanilan 6l¢lim araci ile bu
caligmada kullanilan 6l¢lim aracinin birbirinden farkli olmasi olabilir. Bu caligmada
kullanilan Stresle Basa Cikma Tarzlar1 Olgegi (SBTO), Sosyal Destek Arama boyutunu

aktif basa ¢ikma tarzlarindan biri olarak kabul ederken; Parker ve arkadaslarimin



82

kullandigr 6l¢iim aract olan Stresli Durumlarla Basa Cikma Envanteri (Coping
Inventory for Stressful Situations [CISS]), dikkati sosyal alana kaydirma boyutunun
kaginma odakli yani pasif bir basa ¢ikma tarzi oldugunu belirtmektedir. Bununla
birlikte, bu iki boyutun kapsami konusunda da farkliliklar olabilir. SBTO olgek
maddeleri incelendiginde, sosyal destek arama yaklagimi kiginin sikint1 verici durumlari
ve duygulart diger insanlarla paylagsmasini, sorunun ¢6ziimii konusunda onlardan fikir
almasin1 ve c¢evresinde kendisine destek olabilecek diger insanlarin varligr ile
rahatlamasin1 kapsamaktadir. Ancak CISS’te yer alan dikkati sosyal alana kaydirma

boyutu, farkli nitelikte maddeleri kapsiyor olabilir.

Vingerhoets ve arkadaglarinin (1995) yaptigi ¢alismada da bu calisma ile tutarh
bulgulara ulasilmigtir. Saglikli yetiskin kadinlardan olusan 6rneklemde aleksitiminin
duygu odakli/pasif bir basa ¢ikma tarzi olarak ele alinan “uzaklasma” ile pozitif; “plank
ve mantikli hareketler” olarak adlandirilan ve problem odakli/aktif baga ¢ikma tarzlari
simifina giren basa c¢ikma tarziyla da negatif yonde bir iliskiye sahip oldugu
goriilmiistiir. Besharat (2010) ise bir calismasinda aleksitimik 6zellikleri daha fazla olan
ogrencilerin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini daha c¢ok; problem odakli/aktif
basa ¢ikma tarzlarin1 daha az kullanma egilimine sahip oldugu sonucuna ulasmistir.
Ulkemizde yapilan bir ¢calismada da (Luzumlu, 2013) aleksitimi diizeyi ¢aresiz yaklasim
ile pozitif yonde iligkili bulunurken; kendine giivenli, iyimser, boyun egici ve sosyal
destek arama yaklagimlari ile negatif yonde iliskili bulunmustur. Boyun egici
yaklasimin aleksitimi diizeyi ile negatif yonde iligkili bulunmasi bu c¢aligmanin
bulgulariyla tutarli olmamakla birlikte, diger basa ¢ikma tarzlarinin aleksitimi ile olan
iligkisinin yonii bu c¢aligmanin bulgulart ile tutarlilik gostermektedir. Luzumlu
(2013)’nun ¢alismasi diginda iilkemizde yapilan calismalar arasinda aleksitimi ile stresle
basa ¢ikma tarzlar arasindaki iligkileri inceleyen bagka caligsmalara rastlanmamistir. Bu
sebeple bu calisma, bu konuda alanyazindaki boslugu doldurmasi agisindan onemli

gorilmektedir.

Aleksitimi diizeyinin stresle basa ¢ikma tarzlarim yordama giicii incelendiginde, en
yiiksek oranda kendine giivenli yaklasimi yordadigi; ardindan sirayla ¢aresiz yaklasim,

sosyal destek arama yaklagimi, iyimser yaklasim ve boyun egici yaklagimi agikladig:
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goriilmistiir. Kullanilan 6l¢glim aracinin kendine giivenli yaklagimi 6lgen maddeleri
degerlendirildiginde, aleksitimi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin stres verici bir olayin
degerlendirmesini iyi bir sekilde yapma, en dogru karar1 verme ve problemi adim adim
¢ozmeye calisma egilimlerinin daha az olabilecegi; kendilerinde stresli bir olayla
miicadele etme ve her seye yeniden baglama guicunu daha az bulabilecekleri; olay1
cozebileceklerine dair inanglarinin daha az olabilecegi ve stres verici olay sayesinde
kendilerinde daha az degisim, olgunlasma hissedebilecekleri sdylenebilir. Benzer
sekilde iyimser yaklasim ac¢isindan 6l¢ek maddeleri incelendiginde, aleksitimi diizeyi
yiiksek olan katilimcilarin olaylara iyimser bir sekilde yaklasma, olaylar1 biiylitmeme ve
olaylar tizerinde sakin bir sekilde diigiinlip 6fkelenmeme konusunda daha fazla zorluk
yasayabilecekleri yorumu yapilabilir. Ayrica bu katilimcilarin kendilerine kars1 daha az
hosgorii gosterme ve olaylarin olumlu yonlerine daha az odaklanma egilimleri
bulunabilir. Tiim bunlara karsilik ¢alismanin bulgularina gore, aleksitimi diizeyi yliksek
olan katilimcilarin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan caresiz yaklagimi
kullanma egilimlerinin boyun egici yaklagimi kullanma egilimlerine gore daha fazla
olabilecegi  goriilmiistiir.  Caresiz ~ yaklasim  agisindan  Olgek  maddeleri
degerlendirildiginde, c¢aresiz yaklagim tarzini daha c¢ok kullanan katilimcilarin stres
verici olaylarin diizelebilecegine dair umutlarinin daha az olabilecegi ve bir mucize
gerceklesmesine dair daha fazla beklentiye sahip olabilecekleri diisiiniilmektedir. Bu
kisilerin, olaylarin nedenleri konusunda kendilerini su¢lama egilimleri daha fazla
olabilir, kendilerine kars1 daha az hosgorii gosterebilir ve olaylar Gzerinde daha fazla
diistinebilirler. Aleksitimi diizeyi yliksek olan ve stres verici olaylar karsisinda boyun
egici yaklagim tarzim1 daha ¢ok kullanan katilimcilarin ise olaylar karsisinda bir sey
yapmak yerine ellerinden bir sey gelmeyecegine inanmayi, beklemeyi, miicadeleden
vazgecmeyi, adak adamayir ve olaylarin sebebini kadere yiiklemeyi tercih etme

egilimlerinin daha fazla olabilecegi bulunmustur.

Aleksitiminin duygusal bilginin islemlenmesinde ortaya ¢ikan problemlerle iliskili
oldugunu diislinen calismalar bulunmaktadir (Stone ve Nielson, 2001; Suslow ve
Junghanns, 2002) Besharat (2010)’a gore duygusal bilginin islemlenmesindeki bu
sorunlarla iligkili olarak aleksitimi diizeyi yiiksek olan kisiler stres verici durumlarin

yarattig1 problemler lizerinde diisiinme, onlar1 iyi bir sekilde analiz etme ve onlar i¢in
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uygun ¢6ziim yollar1 bulma konusunda basarisiz olmaktadirlar. Parker ve arkadaslar
(1998) ise yiiksek aleksitimik ozelliklere sahip olan kisilerin stres verici durumlarla
ilgili diistinme ve onlarla etkili bir sekilde basa c¢ikmak i¢in duygularmi kullanma
konusunda sinirlt becerileri oldugunu belirtmislerdir. Taylor ve arkadaslar1 (1997) ve
Bagby, Taylor ve arkadaslar1 (1994) tarafindan yapilan aragtirmalarda da aleksitimi ile
caba gerektiren ve analitik 6zelliklere sahip bilissel ugraslarda bulunma ve bundan keyif
alma egilimi arasinda giiglii negatif iligkiler bulunmustur. Bu bulgular ¢ergevesinde,
Ozellikle kendine giivenli ve iyimser yaklasimlarin kapsadigi 6zelliklerin, bu bilissel
Ozelliklerle iliskili oldugu goriilmektedir. Bu durumun aleksitimi dizeyi ile kendine
giivenli ve iyimser yaklasimlar arasinda negatif yonde olan iliskileri agiklayabilecegi
diisiiniilmektedir. Ayrica duygusal bilginin biligsel olarak islemlenmesinde zorluk
yasayan aleksitimi diizeyi yiiksek olan bireyler, stres verici olaylarin ortaya ¢ikardigi
duygusal durumlar diizenlemelerini saglayan biligsel stratejileri kullanmak konusunda
da basarisiz olabilirler (Besharat, 2010). Bu da onlarin uygun olmayan ya da pasif basa

¢ikma tarzlarin1 daha sik kullanmalarina neden oluyor olabilir.

Aleksitiminin en temel 6zelliklerinden biri duygulari tanimlama ve diger insanlara ifade
etme konusunda yasanan zorluktur. Ayrica alanyazinda bu kisilerin diger insanlarla
yiizeysel baglar kurdugunu (Nicolo ve ark., 2011), yakinliktan rahatsizlik duydugunu
(Montebarocci ve ark., 2004), diger kisilere daha az gilivendigini (Qualter ve ark. 2009)
ve diger kisilerden ¢ok az sey bekledigini (Vanheule, Desmet, Rosseel ve ark., 2007)
belirten arastirmalar mevcuttur. Alanyazinda aleksitimi soguk ve sosyal acidan
kaginmaci bir kisilerarasi tarzla karakterize edilmekte (6rn. Spitzer, Siebel-Jurges ve
ark., 2005; Vanheule, Desmet, Meganck ve ark., 2007) ve aleksitimik 6zelliklere sahip
bireylerin, bu 0zelliklere sahip olmayan bireylere oranla daha diisiik seviyede sosyal
destege sahip oldugu ifade edilmektedir (Honkalampi, Hintikka, Tanskanen ve ark.,
2000; Kojima ve ark., 2003). Aleksitimik 6zelliklere sahip olan bireylerin kisilerarasi
iligskilerde nasil bir tarza sahip oldugu ve ne gibi zorluklar yasadigina dair bu bulgular
g6z oOniline alindiginda, bu kisilerin kendilerine sikint1 veren durumlar1 bagka insanlara
anlatmas1 ve onlardan sorunun ¢6ziimii konusunda fikir almasi daha az beklenilebilecek
bir durum olarak diisiiniilebilir. Ayrica yiiksek diizey aleksitimiye sahip olan bir kiginin

stres verici bir olaym kendisinde yarattigi sikintili bir duyguyu fark etmesi,
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adlandirmasi ve bunu g¢evresindeki diger kisilere anlatarak rahatlatilmayr beklemesi
egiliminin de az olabilecegi diisiiniilebilir. Tiim bunlar, bu ¢alismadan elde edilen
aleksitimi ile sosyal destek arama yaklagimi arasindaki iliskiyle ilgili bulgular1 agiklar
nitelikte gibi gozilkmektedir. Yani aleksitimi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin stres
verici durumlarla karsilastiginda sosyal destek arama yaklasimina bagvurma egiliminin
daha az olmasi, hem aleksitimik 6zelliklerin dogasindan hem de bu 6zelliklerin bu

kisilerde ortaya ¢ikardigi kisilerarasi iligki tarzindan kaynaklaniyor olabilir.

Bu aragtirmanin amaglarindan bir digeri de stirekli 6tke diizeyi ve 6fke ifade tarzlarinin
stresle basa c¢ikma tarzlart lizerindeki etkisini incelemektir. Bu amagla yapilan
analizlerin sonuclar siirekli 6fkenin, problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlar ile negatif
yonde; duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlari ile pozitif yonde iliskilere sahip oldugunu
gostermistir. Ayrica siirekli 6fkenin stresle basa ¢ikma tarzlarindan iyimser yaklasimi ve
caresiz yaklagimi anlamli diizeyde yordadigi goriilmiistiir. Baska bir deyisle, siirekli
oOfke arttik¢a iyimser yaklagimin kullanilma egiliminin azalabilecegi; ¢aresiz yaklagimin
kullanilma egiliminin ise artabilecegi bulunmustur. Iyimser yaklasimin problem
odakli/aktif; caresiz yaklagimin da duygu odakli/pasif bir basa ¢ikma tarzi olarak kabul
edildigi goz Oniine alindiginda bu bulgularin, alanyazinda var olan diger ¢alisma
bulgular ile tutarli oldugu goriillmektedir (Amir ve ark., 2000; Diong ve ark., 2005;
Maxwell ve Siu, 2008; Myers ve ark., 2013; Siu ve ark., 2006; Whatley ve ark., 1998).
Ancak alanyazindaki caligmalarin ¢ogunda siirekli 6fke ve basa ¢ikma tarzlan
arasindaki iligkilerin dogrudan incelenmedigi ve c¢alisilan Orneklemlerin genellikle
klinik 6zelliklere sahip oldugu goriilmektedir. Ayrica ¢alismalarda stresle basa ¢ikma
tarzlarin1 incelemek amaciyla farkli 6l¢iim araglart kullanilmistir. Farkli 6l¢iim
araglarinin basa ¢ikma tarzlarini farkli sekillerde tanimlamasi ve tanimlanan basa ¢ikma
tarzlarindan bazilariin mevcut calismada kullanilan Stresle Basa Cikma Tarzlari
Olgegi’nde tanimlanan basa ¢ikma tarzlari ile uyusmamasi, 6fke ve belirli basa ¢ikma
tarzlar arasindaki iliskiyle ilgili bu ¢aligmadan elde edilen bulgularin alanyazindaki
arastirmalarin sonuclariyla daha spesifik bir sekilde karsilastirilmasin1 olanaksiz
kilmaktadir. Bu c¢alismalarin yani sira, ililkemizde yapilan bir ¢alismada kadinlarda
strekli 6fke diizeyi, islevsel olmayan basa ¢ikma tarzlarinin (zihinsel bos verme, soruna

odaklanma ve duygular1 aciga vurma, inkar, davranigsal olarak bos verme, madde
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kullanim1) kullanimi ile pozitif yonde iliskili bulunurken; erkeklerde tam tersi olarak
siirekli 6fke ile islevsel basa ¢ikma tarzlar pozitif iliskili bulunmustur (Oztiirk, 2011).
Erkeklerden elde edilen bu sonu¢ mevcut ¢alismanin bulgulariyla uyumlu degildir.
Oztiirk (2011) ise bu durumun anlasilmasmin ve yorumlanmasinin zor oldugunu
belirtmistir. Ulkemizde gerceklestirilen bir diger ¢alismada ise Siitcii (2010) meme
kanseri hastalarinda siirekli 6fkeyi caresiz yaklasim ve sosyal destek arama yaklasimi
ile pozitif; iyimser yaklasim ile de negatif yonde iligkili bulmustur. Siitcii’niin
calismasinin sosyal destek arama boyutuyla ilgili bulgusu ile mevcut c¢alismanin
bulgusunun tutarli olmama sebebi, kullanilan 6rneklemlerin farkli nitelikler tagimasi
olabilir. Meme kanseri hastalarinin sosyal destege daha ¢ok ihtiya¢ duyabilecekleri ve
saglikli bir ornekleme kiyasla daha yiiksek oranda sosyal destek kaynagina sahip
olabilecekleri diisiiniildiiglinde, bu hastalarin 6fkeleri arttiginda bu destek kaynaklarina
yonelerek kendilerini rahatlatmalari olasi gibi gériinmektedir. Ancak mevcut ¢alismanin
orneklemini olusturan saglikli bireylerde 6fkenin artmasi katilimcilarin kendilerini diger
insanlardan uzaklastirmasina ve sikintilarin1 digerleriyle paylasmamasina neden oluyor

olabilir.

Iyimser yaklasimin kapsadigi dlgek maddeleri incelendiginde, siirekli 6fke diizeyleri
yiiksek olan katilimcilarin kendilerine kars1 daha az hosgoriilii olma ve olaylarin iyi
yanlarin1 daha az gérmeye calisma egilimleri beklenilen bir durum gibi gériinmektedir.
Ayrica iyimser yaklasim alt boyutu “Sakin kafayla diisiinmeye ve ofkelenmemeye
calisinm™ gibi dogrudan 6fkeyle iliskili bir maddeye sahiptir. Bu madde de ofke ve
iyimser yaklasim arasindaki negatif iliskinin belirleyicilerinden biri olabilir. Siirekli
Ofkesi yiiksek olan kisilerin ¢aresiz yaklasima bagvurma egilimlerinin daha fazla
olabilecegi durumu, 6l¢ek maddeleri géz Oniine alindiginda yine beklenilen bir durum
gibi gériinmektedir. Ofkesi yiiksek olan kisilerin kendilerini suglama, isyan etme, olayin
istedigi gibi ¢coziilemeyecegine inanma ve kendilerini ne yapacaklarini bilemez bir halde
bulmalarinin daha olas1 oldugu diistiniilmektedir. Bununla birlikte tiim bu durumlar da
bu kisilerin daha c¢ok ofkelenmelerine neden oluyor olabilir. Yani 6tke ve caresiz

yaklasimin bir kisirdongii i¢inde etkilesime girdigi diistiniilebilir.
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Alanyazinda da duygular ve basa ¢ikma tarzlari arasindaki etkilerin iki yonli oldugu
varsayllmaktadir (Vierhaus ve Lohaus, 2009). Yani duygular belirli basa ¢ikma
tarzlarma neden olduklar1 gibi; belirli basa ¢ikma tarzlar1 da duygular degistirme ve
diizenlemede kullanilabilmektedir. Bu nedenle bu ¢alismanin bulgularinin tam tersi bir
acidan da ele alinabilecegi unutulmamalidir. Yani katilimcilar siirekli 6tke diizeyleri
arttik¢a stres verici olaylar karsisinda caresiz yaklasima daha ¢ok basvurabildikleri gibi;
bu kisilerin ¢aresiz yaklasimi daha ¢ok kullanmalari da onlarin 6fke diizeylerini
arttirtyor olabilir. Benzer sekilde siirekli 6tke diizeyleri daha diisiik olan kisiler olaylara
daha iyimser yaklasabildikleri gibi; iyimser yaklasima daha yiiksek diizeyde bagvuran
kisiler de bu sekilde daha az diizeyde 6fke deneyimliyor olabilirler. Bu nedenle
gelecekteki calismalarin bu iki yonlii iliskiye diger acidan da bakmasinin iyi olabilecegi

diistiniilmektedir.

Siirekli 6fkenin diger problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarindan sosyal destek arama
yaklagimini yordama giicliniin olmadiginin bulunmasi, daha 6nce de belirtildigi gibi
saglikli bireylerden olusan bu 6rneklemde katilimcilarin 6fkelerinin artmasiyla diger
insanlardan uzaklagma istegi duymalar ile ilgili olabilir. Katilimcilar diger insanlarla
etkilesimde olduklarinda bu 6fkelerini uygun olmayan sekillerde disa vurabileceklerini
ya da digerlerinin soOylediklerini o6fkeliyken yanlis anlayabileceklerini diisiinerek
sikintilarint kendilerine saklamay1 tercih ediyor ve yalniz baslarina asmaya c¢aligtyor
olabilirler. Ayrica ¢aligmanin bulgularina bakildiginda siirekli 6fkesi yiliksek olan
katilimcilarin  duygu odakli/pasif basa ¢ikma yollarindan boyun egici yaklasima
istatistiki olarak anlamli sayilabilecek diizeyde basvurmadiklar1 goriilmektedir. Bunun
nedeni, katilimcilarin Tiirkiye’de basari siralamasinda ilk siralarda yer alan Hacettepe
Universitesi'nde dgrenim goriiyor olmalart olabilir. Entelektiiel agidan daha donaniml
olabilecekleri diisiiniilen {iniversite 6grencileri, stresli bir durumla karsilastiklarinda var
olan oOfkelerine ragmen kadercilik, adak adama gibi dini 6gelere bagvurmayr daha az
tercih ediyor olabilirler. Ayrica katilimcilarin bir olayla birden fazla sekilde miicadele
edilebileceklerine dair bir bilgiye sahip olma olasiliklar1 daha ¢ok olabilir ve bu nedenle
bu kisiler stres verici bir olay karsisinda hemen pes etmek yerine olaylarla baska

sekillerde nasil basa ¢ikabileceklerini diisiinliyor olabilirler.
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Ofke ifade tarzlan ile stresle basa ¢ikma tarzlari arasindaki iliskilerin incelenmesi de
mevcut ¢alismanin amaglarindan bir digeridir. Bu amagla yapilan analizlerin sonuglari
incelendiginde, Ofke-Icte boyutunun duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlar ile pozitif:
problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlar ile negatif yonde iliskili oldugu goriilmistiir.
Daha detayli analizlerde ise icte tutulan Ofkenin caresiz yaklagimi ve sosyal destek
arama yaklasimini anlamli diizeyde yordadigi sonucuna ulasilmistir. Daha acik bir
ifadeyle, icte tutulan 6fke dizeyinin artmasimin katilimcilarin ¢aresiz yaklasimi
kullanma egilimlerini arttirabilecegi; sosyal destege basvurma egilimlerini ise
azaltabilecegi goriilmiistiir. Ofke-Disa boyutu ise problem odakli/aktif basa ¢ikma
tarzlan ile negatif yonde; duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan garesiz yaklasim
ile pozitif yonde ve anlamli diizeyde iligkiler goOstermistir. Yapilan regresyon
analizlerinde ise Ofke-Disa boyutunun stresle basa ¢ikma tarzlarindan higbirini yordama
giiciiniin olmadig1 bulunmustur. Son olarak Ofke-Kontrol boyutunun kendine guvenli,
iyimser ve c¢aresiz yaklagimlar ile anlaml iliskilere sahip oldugu ve bunlari anlamli
diizeyde yordadig1 goriilmiistiir. Buna gore, Ofke-Kontrol boyutunun kendine gtivenli
yaklagim ile iyimser yaklasimi pozitif; ¢aresiz yaklasimi ise negatif yonde yordadigi
sonucuna ulasilmigtir. Bagka bir ifadeyle, katilimcilarin kontrol ettikleri 6fkelerinin
artmasinin onlarin kendine gilivenli ve iyimser yaklasimlari kullanma egilimini

artirabilecegi; caresiz yaklasima yonelme egilimlerini ise azaltabilece§i bulunmustur.

Alanyazin genel olarak incelendiginde problem odakli/aktif basa ¢ikmanin daha ¢ok
Otkenin kontrol edilmesi ile; duygu odakli/pasif basa g¢ikmanin da ofkenin disa
vurulmasi ile iligkili oldugu goriilmektedir (Diong ve Bishop, 1999; Ferrer ve ark. 2010;
Maxwell ve Siu, 2008). Bu ¢alismanin Ofke-igte ve Ofke-Disa boyutlarinin stresle basa
cikma tarzlariyla olan iliskisine dair bulgular1 ise uluslararasi alanyazindaki calisma
sonuglariyla tutarli degildir. Ulkemizde yapilan bazi calismalar da bu g¢alismanin

bulgulari ile uyumsuz sonuglar sunmaktadir (Oztiirk, 2011; Siitcii, 2010).

Siirekli ofke ve stresle basa cikma tarzlari arasindaki iliskiyle ilgili alanyazin
bulgularina benzer olarak, 6tke ifade tarzlar1 ve stresle basa ¢ikma tarzlar1 arasindaki
iliski de calismalarda genellikle dogrudan incelenmemis; bu ¢alismanin 6rnekleminden

farkli niteliklere sahip olan 6rneklemler ile calisilmis ve stresle basa ¢ikma tarzlarini



89

incelemek amaciyla farkli Ol¢iim aracglar1 kullanilmistir. Bu nedenle alanyazin
bulgulartyla yapilan karsilastirmalarda bu farklara dikkat edilmesi Onemli
gorilmektedir. Ayrica bu farklar bu c¢alismanin bulgularinin alanyazindaki bazi
bulgularla tutarsiz olmasina neden olmus olabilir. Bu farklar nedeniyle alanyazindan
aktarilan bulgularla bu c¢alismanin bulgularinin karsilagtiritlmas:1 daha ¢ok problem
odakli/aktif ve duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlari ile sinirli kalmig ve daha detayl

yorumlanamamuistir.

Ofke ifade tarzlari tek tek ele alindiginda, uluslararasi alanyazinda icte tutulan 6fkenin
stresle basa c¢ikma tarzlarindan herhangi biriyle bir iligkisine rastlanmamistir. Bu
calismada ise Ofke-Icte, caresiz ve boyun egici yaklasimlar ile pozitif yonde iliskili
bulunurken; kendine giivenli yaklasim, iyimser yaklasim ve sosyal destek arama
yaklasimiyla negatif yonde iliskili bulunmustur. Bununla birlikte, Ofke-Icte boyutunun
sadece caresiz yaklagimi ve sosyal destek arama yaklagimini yordama giiciine sahip
oldugu goriilmiistiir. Bu bulgunun alanyazindaki g¢alismalarin sonuglariyla uyumlu
olmadig1 goriilmektedir. Ulkemizde yapilan Siitcii (2010)’niin galismasinda ise Ofke-
Icte sadece caresiz yaklasimla pozitif yonde iliskili bulunmustur. Ofke-icte ve Caresiz
yaklasim arasindaki korelasyon acisindan, Siitcii’niin c¢aligmasiin ve bu calismanin
bulgular1 tutarhdir. Ancak Ofke-Icte boyutunun stresle basa ¢ikma tarzlarmi yordama
giicli acisindan, bu iki calisma karsilastirllamamaktadir. Alanyazinla olan tutarsizligin
cesitli agiklamalarinm olabilecegi diisiiniilmektedir. ige yoneltilmis dfkenin psikanalitik
acidan anlamlarindan bir tanesi sucluluk duygularinin kisinin benligine ve egosuna
yoneltilerek ifade edilmesidir (Lehnert, Overholser ve Spirito, 1994). Bu nedenle
ofkelerini iglerinde tutan bireylerin kendilerine kargi daha az hosgoriilii, daha fazla
suclayict olabilecegi diisiiniilebilir ve bu kisilerin kendilerini stres verici durumlarla
basa ¢ikma konusunda daha yetersiz hissetmeleri beklenebilir. Bunlarin sonucu olarak,
kisilerin ¢aresiz yaklasima yonelme egilimleri daha fazla olabilir. Ayrica kendi
egolarma ve benliklerine duyduklar1 6fkeden dolayr katilimcilarin kendileriyle daha
fazla mesgul olabilecekleri ve stres verici olay1 ¢cozmeye ¢aligmak ya da diger insanlarla
iletisim kurmak gibi davranislarda bulunma olasiliklarinin diisebilecegi disunulebilir.
Bu nedenle bu kisiler sosyal destek arama yaklagimi gibi sorunla aktif bir sekilde basa

¢ikmay1 saglayan bir yolu daha az kullanma egiliminde olabilirler. igte tutulan 6fkenin
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katilimeilarin garesiz yaklagima basvurma egilimini arttirabilecegi sonucunun, Turk
kiiltiirinlin daha toplulukg¢u bir yapida olmasi ile de agiklanabilecegi diisiiniilmektedir.
Tirk kiltiirtiniin bu 6zelliginin, kisilerarasi iligkilerin belirli bir uyum icinde ve
miimkiin oldugunca problemden uzak bir sekilde yiiriitilmesini daha 6nemli bir hale
getirdigi diistiniilebilir. Bu nedenle katilimcilar 6fkelerini disa vurmak yerine iglerinde
tutarak, c¢evrelerindeki insanlarla olan iligkilerini daha problemsiz bir sekilde
siirdiirmeye devam etme egiliminde olabilirler. Bu da onlarin i¢lerindeki 6fkeyle nasil
bas edeceklerini bilememelerine, stres verici olaylar karsisinda nasil tepki gostermeleri
gerektigine karar verememelerine ve dolayisiyla olaylar iizerine daha fazla
diistinmelerine neden olabilir. Olaylar karsisinda ne yapacagini bilememe ve olaylar
tizerinde tekrar tekrar diistinme gibi durumlar ise caresiz yaklasimi olusturan Slgek

maddelerine isaret etmektedir.

Diger bir 6fke ifade tarz1 olan Ofke-Disa ile ilgili uluslararasi alanyazindaki bulgulara
baktigimizda, 6fkenin disa vurulmasinin genellikle duygu odakli/pasif basa ¢ikma
tarzlar ile iliskili oldugu goriilmiistiir (Diong ve Bishop, 1999; Ferrer ve ark. 2010;
Maxwell ve Siu, 2008). Ulkemizde yapilan calismalar incelendiginde, Oztiirk (2011)’{in
disa vurulan 6fkeyi kadinlarda islevsel olmayan basa ¢ikma tarzlar ile; erkeklerde ise
islevsel basa cikma tarzlari ile pozitif yonde iligkili buldugu goriilmiistiir. Siitcii
(2010)’niin ¢aligmasinda ise disa vurulan 6fke sadece duygu odakli/pasif basa ¢ikma
tarzlarindan garesiz yaklagimla pozitif yonde iliskili bulunmustur. Ofke-Disa ve duygu
odakli/pasif basa ¢ikma tarzlari arasindaki korelasyon agisindan, mevcut ¢alismanin
bulgular1 Oztiirk ve Siitcii’niin elde ettigi bulgular ile tutarlidir. Ancak Ofke-Disa
boyutunun stresle basa ¢ikma tarzlarin1 yordama giicii agisindan, mevcut ¢alismada elde
edilen bulgular ile Oztiirk ve Siitcii’niin calisma bulgular1 karsilastirilamamaktadir.
Dolayisiyla, iilkemizde yiiriitiilen ¢calismalardan elde edilen bulgular baglaminda Ofke-
Disa ve duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlar arasindaki iliskiye yonelik kapsayici bir
sonuca ulagilamamaktadir. Ancak alanyazindaki diger ¢aligmalarin bulgularindan ve
kuramsal arka plandan yola ¢ikarak, bu calismada disa vurulan 6fkenin duygu
odakli/pasif basa c¢ikma tarzlarmi pozitif yonde yordamasi beklenirken, mevcut
calismada Ofke-Disa boyutu duygu odakli/pasif basa cikma tarzlarindan hicbirini

anlamli bir sekilde yordamamistir. Bu bulgu alanyazindaki bazi ¢aligmalarin
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bulgulariyla tutarsizdir. Bu tutarsizligin, diger ¢alismalarda incelenen 6rneklemler ile bu
calismanin drnekleminin farkli niteliklere sahip olmasindan kaynaklaniyor olabilecegi
diisiiniilmektedir. Alanyazindaki ¢alismalarda su¢lu gencler, polis memurlar1 gibi belirli
Ozelliklere sahip Orneklemlerle ¢alisildigi goriilirken bu ¢alismanin katilimcilarini
{iniversite  dgrencileri olusturmustur. Universite dgrencilerinin  toplumun  diger
kesimlerindeki bireylere kiyasla egitim diizeylerinin daha yiliksek oldugu goz Oniine
alindiginda, katilimcilarin duygularmi so6ze dokme becerilerinin daha gelismis
olabilecegi akla gelmektedir. Bu durum da onlarin 6fkelerini daha saglikli yollarla ifade
etmesine olanak sagliyor olabilir. Bagka bir ifadeyle, bu ¢alismanin 6rnekleminde disa
vurulan 0fke diizeyinin, alanyazindaki bahsedilen ¢alismalarin farkli nitelikteki
orneklemlerine kiyasla daha az olabilecegi diisiiniilmektedir. Diger ¢alismalarda disa
vurulan 6fke puanlarinin daha yiiksek olmasi, Ofke-Disa boyutunun duygu odakli/pasif
basa ¢ikma tarzlar ile iliskisinin anlamli hale gelmesine neden olmus olabilir. Ancak
mevcut galismada 6fke-disa puanlarinin daha diisiik olabilecegi diisiincesi goz Oniine
alindiginda, Ofke-Disa boyutu ve duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlari arasindaki
yordama iligkisinin anlamliliga ulasamamis olabilecegi diisliniilmektedir. Bununla
birlikte, alanyazindaki c¢alismalarda katilimcilarin stresle basa ¢ikma tarzlarini
belirlemek amaciyla farkli basa ¢ikma tarzlar tanimlayan farkli 6lglim araclarinin
kullanilmis olmasi da alanyazinla olan tutarsizlifin baska bir nedeni olarak ele

alinabilir.

Son olarak, 6fke ifade tarzlarindan Ofke-Kontrol ile ilgili alanyazindaki bulgular,
kontrol edilen 6fkenin problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlariyla iliskili oldugunu
belirtmektedir. Oztiirk (2011)’iin ¢alismasinda Ofke-Kontrol boyutu sadece kadinlarda
islevsel basa ¢ikma tarzlan ile pozitif yonde iligkili bulunurken; Siitcii (2010)’niin
calismasinda da 1yimser yaklasim ve sosyal destek arama yaklasimi ile pozitif yonde
iliskiler gostermistir. Mevcut ¢alismanin bulgular1 alanyazindaki bulgularla tutarlidir.
Calismanin bulgular1 daha yakindan incelendiginde, kontrol edilen 6fkenin kendine
giivenli yaklagim ve iyimser yaklagimla pozitif yonde iliskili oldugu goriiliirken; caresiz
yaklagimla da negatif yonde iliskili oldugu bulunmustur. Ayrica 6fkenin kontrol
edilmesinin kendine giivenli, iyimser ve ¢aresiz yaklasimlari anlamli diizeyde yordadigi

sonucuna ulagilmistir. Yani bu ¢alismada da Ofke-Kontrol boyutu, problem odakli/aktif
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basa ¢ikma tarzlariyla pozitif anlamli iliskilere sahiptir. Ustelik kontrol edilen 6fkenin,
bu problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarini yordama giicii oranlari, siirekli 6fkenin ve
Otke ifade tarzlarinin tiim basa ¢ikma tarzlarini yordama giicli oranlarinin i¢inde en
yiiksek olanlaridir. Bu oranlar iyimser yaklasim i¢in % 13 iken kendine giivenli

yaklagim i¢in % 7’dir.

Spielberger ve arkadaslar1 (Spielberger, 1988; Spielberger, Johnson ve ark., 1985;
Spielberger, Reheiser ve Sydeman, 1995) 6fkenin kontrol altina alinmasini, sabirli ve
sakin kalarak ofkenin duygusal ve davranigsal ifadesini hafifletme egilimi olarak
tanimlamistir (Akt. Deffenbacher, Oetting, Lynch ve ark., 1996). Soykan (2003)’a gore
de saglikli bir sekilde ifade edilen 6tke yapicidir. Dolayisiyla, 6fkelerini daha yiiksek
diizeylerde kontrol edebilen katilimcilarin stres verici durumlar karsisinda daha sabirh
olmalar1 ve miicadeleyi siirdiirmeleri beklenebilir. Ayrica sakinlikleri sayesinde daha
akilc1 diisiinerek problemin ¢oziimii konusunda daha farkli yollar tiretebilirler. Ancak
ofkelerini kontrol etmek konusunda daha ¢ok zorluk yasayan katilimcilar, stres verici
olaylarla olan miicadelelerinde daha kolay pes edebilir, ¢6ziime ulagsmak konusunda
daha ¢abuk umutsuzluga kapilip farkli ¢6ziim yollar1 aramay1 denemeyebilirler. Mevcut
caligmada, kontrol edilen 6fkenin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan boyun
egici yaklagimla negatif yonde ve anlaml diizeyde iliskili bulunmamasi ise 6nceden de
bahsedildigi gibi, ¢alismanin 6rneklemini olusturan katilimcilarin iiniversite d6grencileri
olmalar1 ve entelektiiel acidan daha ¢ok donanima sahip olmalarindan kaynaklaniyor
olabilir. Bununla birlikte mevcut ¢alismanin bulgulari, kontrol edilen 6fkenin sosyal
destek arama yaklasimini anlamli diizeyde yordamadigini gdstermistir. Ofkelerini daha
basarili bir sekilde kontrol eden kisilerin, stres verici durumlar karsisinda daha sakin
kalma, daha akilc1 diisiinme ve sorunu ¢ozebilecegine daha ¢ok inanma egilimlerine
sahip olabilecegi diisiiniilebilir. Bu 06zellikleri nedeniyle, bu kisilerin stres verici
durumlarla tek baslarina basa c¢ikabilme olasiliklarinin daha fazla olmasi beklenebilir.
Yani bu kisiler sikint1 verici olaylar1 ya da duygular1 baskalarina anlatmaya, onlardan
fikir almaya ya da onlar tarafindan rahatlatilmaya daha az ihtiya¢ duyuyor olabilirler.
Siitcii (2010)’niin ¢alismasinda Ofke-Kontrol boyutunun, sosyal destek arama yaklasimi
ile iligkili ¢ikmasi, ¢aligmanin meme kanseri hastaligina sahip kadinlarla yapilmis

olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Onceden de belirtildigi gibi, bu hastalarin sosyal
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destek arayislarinin saglikli bir drnekleme gore daha fazla olabilecegi ve Ofkelerini
kontrol etme konusunda basarili olan katilimcilarin bile sosyal destek kaynaklarina

ihtiya¢ duyuyor olabilecegi diisiiniilmektedir.

4.2.2. Psikolojik Belirti Dlzeyinin Aleksitimi Diizeyi, Surekli Ofke Diizeyi ve Ofke

ifade Tarzlar1 ile Yordanmasina Yénelik Bulgularin Degerlendirilmesi

Arastirmanin bir diger amaci ise aleksitimi diizeyinin, siirekli 6tke diizeyinin ve 6fke
ifade tarzlarinin psikolojik belirti diizeyini yordama gii¢lerini incelemektir. Bu amagla
yapilan regresyon analizlerinin bulgularindan biri, aleksitimi dizeyinin psikolojik belirti
diizeyini pozitif yonde ve anlamli bir sekilde yordadigini gostermistir. Buna gore,
aleksitimi dizeyinin artmasmin katilimcilarda ortaya ¢ikan psikolojik belirtilerin
diizeyini de arttirabilecegi bulunmustur. Ayrica aleksitimi diizeyinin psikolojik belirti
diizeyini yordama giiciiniin yaklasik % 20°lik bir orana sahip olmasi dikkat ¢ekicidir.
Alanyazinda aleksitimi diizeyinin farkli psikopatolojilerle iliskisi oldukca yaygin olarak
caligilan bir konu olmasina ragmen, kisilerin genel olarak psikolojik belirti diizeyini
degerlendiren caligmalar daha azdir. Bununla birlikte bu calismanin bulgularinin
alanyazindaki bulgularla tutarlililk gosterdigi goriilmektedir (Bach ve ark., 1994;
Batigiin ve Biiyiiksahin, 2008; Demet ve ark., 2002; Evren, Dalbudak ve ark., 2008;
Rief ve ark., 1996). Alanyazindaki calismalarin ¢ogunlukla klinik 6rneklemlerle
gerceklestirildigi géz Oniine alindiginda, mevcut ¢aligma saglikli bireylerden olusan
universite drnekleminde genel olarak psikolojik belirti diizeyini incelemesi agisindan
onemli goriilmektedir. Ayrica bu caligma saglikli bireyler ile gergeklestirilmesine
ragmen, katilimcilarda psikolojik belirti diizeyinin aleksitimi diizeyine gore farklilagiyor
olmasi, aleksitiminin kisilerin psikolojik iyilik halini etkileyebilen bir kavram oldugunu

diistindiirmektedir.

Hatirlanacagi gibi aleksitimi kavrami ilk olarak psikosomatik bozukluklara sahip
hastalarla yapilan calismalar sonucunda ortaya atilmis (Nemiah ve Sifneos, 1970;
Sifneos, 1973), ancak sonradan aleksitimik 6zelliklerin psikosomatik hastaliklara sahip
kisiler disinda, diger tibbi ve psikiyatrik rahatsizliklara sahip kisilerde (Taylor ve ark.,
1997) ve saglikli bireylerde de (6rn. Hintikka ve ark., 2001; Honkalampi ve ark., 2010;
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Lumley ve Roby, 1995; Mattila ve ark., 2006) var oldugu ortaya ¢ikmistir. Hem saglikli
hem de klinik 6rneklemler ile yapilan ¢aligmalarda aleksitimi depresyon (6rn. Giileg ve
ark., 2005; Saarijarvi ve ark., 2006), kaygi belirtileri ve kaygi bozukluklar1 (6rn.
Hendryx ve ark., 1991; Parker, Taylor, Bagby ve Acklin, 1993), somatik belirtiler ve
somatoform bozukluklar (6rn. Aydin ve ark., 2013; Duddu ve ark., 2003; Sayar ve ark.,
2004), yeme bozukluklar1 (6rn. Aslan ve Alparslan, 1998; Taylor ve ark., 1991), madde
kullanim bozukluklar1 (6rn. Evren, Kose ve ark., 2008; Taylor ve ark., 1990), travma
sonrasi stres bozuklugu (6rn. Krystal ve ark., 1986), kisilik bozukluklar1 (Nicolo ve ark.,
2011), disosiyasyon (Grabe ve ark., 2000), sizofreni (Maggini ve Raballo, 2004) ve
psikosomatik bozukluklar (Jula ve ark., 1999; Weinryb ve ark., 2003) ile iligkili
bulunmustur. Bu ¢aligsmalar, aleksitiminin neredeyse psikopatolojinin her tiirii ile iliskili
olan bir kavram oldugunu gostermektedir. Bu nedenle mevcut ¢alismanin 6rnekleminde
de aleksitiminin psikolojik belirti diizeyi ile iliskisinin incelenmesinin énemli oldugu

distiniilmektedir.

Aleksitimi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin daha yiiksek diizeyde psikolojik belirti
rapor etmesi ise aleksitimik Ozelliklerin dogasi goz Oniine alindiginda anlaml
gorinmektedir.  Aleksitimik  Ozelliklerin  biligsel  siiregclerde  ve  duygularin
diizenlenmesinde bir eksikligi yansittig1 diisiiniilmektedir (Taylor ve ark., 1997). Ayrica
aleksitiminin temel Ozelliklerinden biri de duygular1 tanimlamada ve duygular ile
duygusal uyarilmanin yarattigi bedensel duyumlari ayirt etmede yasanan giigliiktiir
(Lesser, 1981). Bir kisinin hangi duyguyu neden hissettiginin farkinda olmamasi, onun
olumsuz duygularint saglikli yollarla diizenlemesine engel olabilmektedir (Lambie ve
Marcel, 2002; Rieffe ve ark., 2010). Ayrica kisinin duygularint anlamasi ve onlar1 birine
iletmesi saglik ve uyum i¢in de gerekli goriilmektedir (Nicolo ve ark., 2011). Bununla
birlikte, aleksitimik ozelliklere sahip olan kisiler duygusal uyarilmanin fiziksel
belirtilerini, somatik bir hastaligin belirtileri seklinde yanlis yorumlama egilimine
sahiplerdir (Taylor ve ark., 1997). Aleksitimik ozelliklere sahip bazi bireylerin, hos
olmayan duygusal durumlarin yarattid1 gerilimi madde kullanimi, tikanircasina yeme
(binge-eating) veya anoreksiya nervozada goriilen kendini a¢ birakma davranisi gibi
kompulsif davraniglar yoluyla bosalttigi da diisiintilmektedir (Taylor ve ark., 1992,
1997). Bu sebeplerle, daha yiksek dizeyde aleksitimik o6zelliklere sahip olan
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katilimcilarda psikolojik belirti diizeyinin daha yiiksek olmasi olasi bir durum gibi

gorinmektedir.

Aleksitiminin kisilerarasi iliskilerde sorunlara yol agmasiyla iligkili olarak (Nicolo ve
ark., 2011), aleksitimik ozelliklere sahip kisilerin daha diisiik seviyede sosyal destek
kaynagina sahip oldugu da belirtilmektedir (6rn. Honkalampi, Hintikka, Tanskanen ve
ark., 2000). Yasanilan duygusal zorluklar ve stres verici olaylar karsisinda kisinin
destek alabilecegi sosyal kaynaklariin azligi ise kisilerin fiziksel ve ruhsal sagligini
etkilemektedir (Cohen ve Wills, 1985; Silberfeld, 1978). Sosyal destek kisinin iyilik
hali lizerinde dogrudan ve yararli bir etkiye sahiptir ve kisileri yogun stresin neden
oldugu ruhsal ve fiziksel bozukluklardan koruyucu bir sekilde hizmet etmektedir
(Kojima ve ark., 2003). Sosyal destek kisinin iyilik halinin en 6nemli yordayicilarindan
biri olarak gortulmektedir (Diener ve Seligman 2002; Lyubomirsky, King ve Diener,
2005; Nezlek, Richardson, Green ve Schatten-Jones, 2002). Bu nedenle aleksitimi
dizeyi yiiksek katilimcilarda psikolojik belirti diizeyinin daha yiiksek olmasi, bu

kisilerin daha kisith sosyal destege sahip olmalarindan kaynaklaniyor olabilir.

Aleksitimi ayrica alanyazinda olumsuz duygulanim ile de pozitif yonde iliskili
bulunmustur (6rn. Bagby, Taylor ve ark., 1994; Lundh ve Simonsson-Sarnecki, 2000).
Yani aleksitimi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin daha fazla olumsuz duygu yasiyor
olabilecegi soylenebilir (Lundh ve Simonsson-Sarnecki, 2001; Taylor ve ark., 1997).
Ayrica olumsuz duygulanim kisiyi olumsuz duygusal ve fiziksel deneyimleri fark
etmeye ve bunlardan yakinmaya egilimli hale getirdiginden (Watson ve Pennebaker,
1989), olumsuz duygulanim diizeyinin yiiksek olmasi, belirtilerin daha c¢ok rapor
edilmesi ile sonuclanabilecektir (Lumley, Stettner ve ark., 1996). Bu sebeplerle, bu
calismada aleksitimi diizeyi yiiksek olan kisilerin daha fazla psikolojik belirti rapor

etmis olabilecegi diisiiniilmektedir.

Arastirma sorulart dogrultusunda yapilan regresyon analizlerinin bir diger bulgusu ise
sirekli 6fke ve icte tutulan ofkenin de psikolojik belirti diizeyini yordadigini
gostermistir. Bulgular incelendiginde, siirekli 6fke ve igte tutulan ofke diizeyinin

artmasinin psikolojik belirti diizeyinde de artisa neden olabilecegi goriilmiistiir. Ayrica
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surekli 6fkenin, 6fkenin icte tutulmasina kiyasla psikolojik belirtileri daha yiiksek

oranda yordadigi bulunmustur.

Alanyazinda bu c¢aligmanin siirekli 6fke ile ilgili olan bulgularin1 destekleyen c¢aligsmalar
mevcuttur (Diong ve ark., 2005; Engin ve ark., 2010; Koh ve ark., 2002). Diong ve
arkadaslar1 (2005) daha yiiksek diizeyde 6fkenin daha fazla belirti ile iligkili oldugunu
belirtmislerdir. Painuly ve arkadaslar1 (2005) 6fkenin psikolojik iyilik hali agisindan
onemli bir sorun oldugunun altin1 ¢izmislerdir. Koh (2003) ise inkar edilerek ya da
bastirilarak ifade edilemeyen 6fkenin pek ¢ok psikofizyolojik soruna neden oldugunu
belirtmistir (Akt. Engin ve ark., 2010). Bunlarla birlikte, Diong ve arkadaslarinin (2005)
yaptig1 ¢alismanin bulgular1 6fkesini disa vuran bireylerin daha ylksek dizeylerde
psikolojik hastalik ve belirti rapor ettiini gostermistir. Ancak bu calismada disa
yoneltilen 6fke psikolojik belirti diizeyi ile pozitif yonde anlamli iliskiler gosterirken;
disa yoneltilen 6fkenin psikolojik belirti diizeyini yordamadigi bulunmustur. Ayrica
Diong ve arkadaslarinin ¢alismasinda 6fkenin kontrol edilmesinin daha diisiik diizeyde
psikolojik sikintiy1 agiklayabilecegi sonucuna ulasilmistir. Ancak mevcut calismada
kontrol edilen 6fke ve psikolojik belirti diizeyi arasinda negatif yonde bir iligki bulunsa
da, kontrol edilen 6fkenin psikolojik belirti diizeyini anlamli bir sekilde yordamadigi
goriilmiistiir. Bu tutarsizligin nedeni Diong ve arkadaslarinin, ¢aligmalarini Cinliler ve
Singapurlulardan olusan, daha topluluk¢u diyebilecegimiz 6rneklemler (izerinde
gerceklestirmesi olabilir. Bu kiiltiirde yasayan insanlar genellikle 6fkenin saldirgan
davraniglar yoluyla ifade edilmesi gibi duygunun u¢ boyutlarda ifadesini
onaylamamaktadirlar. Ciinkii bu sekilde ifade edilen duygularin hastaliklara yol agtigini,
viicudun dogal uyumunu bozdugunu diisiinmektedirler (Chen, Cheung, Bond ve Leung,
2005). Bu nedenle 6fkenin uygun olmayan sekillderde disa vurulmasinin Cinlilerin
olusturdugu bir Orneklemde daha fazla psikolojik sikinttya neden olabilecegi

diistiniilebilir.

Diong ve arkadaslarinin (2005) c¢aligmasinin disinda, alanyazinda disa vurulan ve
kontrol edilen 6fkenin psikolojik belirti diizeyi ile iligkili oldugunu bildiren baska
calismalara rastlanmamustir. Bu nedenle, bu ¢alismada Ofke-Disa ve Ofke-Kontrol

boyutlarinin psikolojik belirti diizeyini yordamadigina iliskin bulgularin alanyazinla
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tutarli oldugu goriilmektedir. Bununla birlikte alanyazinda 6zellikle depresyonun 6tke
ve ofke ifade tarzlariyla iligkisi vurgulanmaktadir (6rn. Fava ve Rosenbaum, 1998; Koh
ve ark., 2008; Sahin ve ark., 2010). Ancak bu konuda da farkli bulgular mevcuttur. Bazi
calismalar igte tutulan 6fkenin (6rn. Castelli ve ark., 2013; Giileg ve ark., 2005), bazilari
ise disa vurulan Ofkenin (Aydemir ve ark.,, 2002; Bridewell ve Chang, 1997)
depresyonla iligkili olabilecegini gostermislerdir. Begley (1994) ve Sperberg ve Stabb
(1998) ve ise hem ice hem disa yoneltilen yiiksek diizeylerdeki 6fkenin depresyonla
iliskili oldugunu belirtmislerdir. Alanyazinda 6tke ve 6fke ifade tarzlarinin ayrica kaygi
belirtileri ve kaygi bozukluklar1 (6rn. Bridewell ve Chang, 1997; Sahin ve ark., 2011),
yeme bozukluklar1 (Fava ve ark.,, 1995) ve bazi somatoform ve psikosomatik
bozukluklar (6rn. Fernandez ve Turk, 1995; Gilec ve ark., 2004; Koh ve ark., 2004) ile
de iligkili oldugu bulgular1 yer almaktadir.

Bu calismada stirekli 6fke diizeyi yliksek olan kisilerin daha yiiksek diizeyde psikolojik
belirti rapor etmesinin, aleksitimi ve psikolojik belirtiler arasindaki iligkide de etkili
olabilecegi diisiiniilen olumsuz duygulanim ile agiklanabilecegi diistiniilmektedir.
Bununla birlikte bu ¢alismanin bulgular igte tutulan 6fkenin psikolojik belirti diizeyi
puanlarindaki varyansin ¢ok az bir kismini agikladigini gostermesine ragmen; igte
tutulan 6fkenin psikolojik belirti diizeyini yordama giiciline sahip oldugu ve disa vurulan
Ofkenin psikolojik belirti diizeyini anlamli bir sekilde yordamadigi bulgusunun,
katilimcilarin yas grubu ile agiklanabilecegi diistiniilmektedir. Bu yas grubundaki kisiler
uyumsuz sekillerde de olsa 6fkelerini disa vurmanin kendilerini ifade etmek i¢in bir yol
oldugunu disiiniiyor olabilirler. Ayrica dfkeleriyle saglikli bir sekilde basa ¢ikma ve
onu uygun yollarla ifade etme konusundaki beceri ve teknikleri de yeterince gelismemis
olabileceginden, bu kisiler 6fkelerini bastirmaya ve igte tutmaya ¢aligmak yerine onu
disa vurarak rahatlama duygusu yasamayi daha kolay ve dogru bir yol gibi goriiyor
olabilirler. Bu nedenlerle icte tuttuklar1 6fkeleri daha yiiksek diizeyde olan katilimcilar
kendilerini daha ¢ok sikintili ve daha az ifade ediyormus gibi hissediyor olabilirler. Bu

durum da, bu kisilerde daha fazla psikolojik sikintiya ve belirtiye neden oluyor olabilir.



98

4.3. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI VE GELECEK CALISMALAR iCiN
ONERILER

Calismanin bir takim sinirliliklart bulunmaktadir. Bunlardan ilki, ¢alismada kendini
bildirim tiiriinde 6l¢iim araglarinin kullanilmasidir. Kisilerin kendini degerlendirmesi
yanhlik faktdriinii ortaya cikarmus olabilir. Ozellikle duygularinin farkinda olmayan
kisilerden 6l¢iim alinirken bunun kendini bildirim tiirii bir 6lgekle yapilmasi, aleksitimik
Ozellikler tastyan kisilerin saglikli bir sekilde belirlenmesini engellemis olabilir.
Duygularinin farkinda olmayan bir kisinin, bu 6zelligini fark ettigini varsaymak her
zaman i¢in gecerli bir varsayim olmayabilir. Bu nedenle gelecek c¢aligmalarda
aleksitimiyle ilgili 6lgtimlerin kendini bildirim turt bir 6lgekle birlikte, bir uzman ile

goriismeyi kapsayan farkl 6lgiimlerle de gergeklestirilmesi onerilmektedir.

Calismanin baska bir sinirhiligl, 6rneklemin sadece Hacettepe Universitesi’nde lisans
diizeyinde Ogrenim goren kisilerden olusmasidir. Bu durum konuyla ilgili egitim
diizeyine ve yasa bagli farkliliklarin degerlendirilmesini ve sonuglarin farkli yas
araliklarindan ve egitim diizeylerinden kisilere genellenmesini olanaksiz kilmaktadir.
Bununla birlikte, ¢calismanin saglikli bireylerle yapilmasinin, literatiirde bu agidan var
olan bir boslugu dolduracag diisiiniilse de; bu durum sonuglarin klinik 6rnekleme
genellenebilirligini sinirlamaktadir. Bu nedenlerle, bu konuyla ilgili olarak yapilacak
yeni arastirmalarin farkli yas araliklarindan ve egitim diizeylerinden kisilerle ve klinik
orneklem ile de gerceklestirilmesi Onerilmektedir. Ayrica calismada kontrol grubu
olarak Kklinik bir 6rneklemin kullanilmasinin, gruplarin karsilagtirilmasina ve bu konuda

daha detayl bilgilere ulasilmasina olanak saglayacag: da diistiniilmektedir.

Calismada veri toplama asamasi ile ilgili baz1 siirliliklar da dikkate alinmalidir.
Siiflara girilerek dagitilan Glgeklerin 6grenciler tarafindan farkli zaman araliklarinda
doldurulmus olmasi (6rn. dersin Oncesinde ya da sonunda, smav donemlerinde)
katilimcilarin yorgunluk ve stres diizeylerini etkilemis ve bazi katilimcilarda dikkat

daginikligina neden olmus olabilir.
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Calismanin sinirhiliklarindan bir digeri de stresle basa ¢ikma tarzlaryla ilgili
alanyazinda bahsedilen pek ¢ok 6l¢iim aracinin olmasi noktasinda yasanmistir. Farkli
arastirmacilarin, bulgular1 kavramsal ya da deneysel olarak basitlestirmek i¢in farkli
basa c¢ikma davramislarii siklikla tek bir basa ¢ikma tarzi kategorisinin altinda
toplamalari, sonuglarin alanyazindaki diger c¢aligmalarla karsilastirmasi ve onlara

genellenmesi konusunda zorluk yasanmasina neden olmustur.

Calismada yer alan degiskenlerden 6fke ve Ofke ifade tarzlar ile stresle basa ¢ikma
tarzlar1 arasinda iki yonli bir iligkinin oldugu g6z oniine alindiginda, bu g¢aligmada
iligkinin tek bir agidan incelenmesi bir smurlilik olarak goriilebilir. Bu konuda
gerceklestirilecek gelecek arastirmalarin bu iliskiyi diger yoniiyle de ele almasi

onerilmektedir.

Caligmada aleksitiminin alt boyutlarinin ele alinmamis olmasi ve psikolojik belirtilerin
tek tek ele alinmayarak genel psikolojik belirti diizeyinin degerlendirilmis olmasi da
calismanin bir bagka sinirlilig1 olarak diisiintilebilir. Gelecek calismalarda aleksitiminin
alt boyutlarinin da incelenmesi ve psikolojik belirtilerin daha spesifik bir sekilde

Olciilerek farkli 6zellikleriyle degerlendirilmesi onerilmektedir.

Son olarak, calismanin dogasinin degiskenler arasinda nedensellik iligkilerine dair
cikarimlarin yapilmasini engellemesi ve arastirma sonuglariin iliskisellik diizeyinde
degerlendirilebilmesi calismanin bir simirliligr olarak ele alinabilir. Buna ek olarak,
gelecek calismalarin boylamsal arastirma yontemiyle yapilmasi, degiskenler lizerinde
etkisi olabilecegi diisiiniilen ¢ocukluk cagi yasantilarinin da incelenmesini saglayarak

yeni ¢aligsmalara katkida bulunabilir.

4.4. ARASTIRMANIN KLINiIK DOGURGULARI

Calismanin sonuglart ile, cesitli psikolojik belirtilerle terapiye basvuran kisilerde
aleksitimik o6zelliklerin varliginin sorgulanmasinin  6nemine dikkat c¢ekilmistir.
Calismada, aleksitimik 6zelliklerin kisilerdeki psikolojik belirti diizeyini etkileyebilecek

olmasmin yaninda, kisilerin stresle basa ¢ikma tarzlarinda da belirleyici bir rol
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iistlenebilecegi goriilmiistiir. Bu nedenle, terapiye basvuran kisilerde aleksitimik
ozelliklerin de géz Oniinde bulundurulmasinin, onlarin stresle basa ¢ikma tarzlarinin
daha dikkatli bir sekilde degerlendirilmesine olanak saglayacagi disiiniilmektedir.
Boylece o kisilerin hangi durumlarda hangi basa ¢ikma tarzlarim1 kullanmasinin daha
uygun olacagi konusu terapide calisilabilir. Ayrica sonuglar aleksitimi diizeyi ile
kisilerin sahip olduklar1 6fke diizeyleri ve Ofkelerini ifade etme sekilleri arasinda da
anlaml iliskiler oldugunu gostermistir. Buradan hareketle, terapide hastalarin
aleksitimik Ozelliklere sahip olup olmadigima dikkat edilmesi, o kisilerin ofkeleri
tizerinde calisilmasi ve sagliksiz 6fke ifade sekillerinin ya da 6fkelerini ifade etmede

yasadiklar1 sinirliliklarin ele alinmasi noktasinda 6nemli gortilmektedir.

Calismanin sonuglari, terapiye basvuran kisilerde 6fke diizeyinin ve dfkenin daha cok
nasil ifade edildiginin de dikkat alinmasi gerektigini vurgulamaktadir. Kisilerin 6fkeyi
deneyimleme sikliklarinin terapi siireci boyunca azaltilmasinin psikolojik belirtilerde de
azalmaya neden olabilecegi diisiiniilmektedir. Ayrica cesitli tekniklerle kisilere
Ofkelerini kontrol etme ve saglikli yollarla ifade etme becerileri kazandirilarak, stres
verici durumlar karsisinda problem odakli/aktif basa c¢ikma yollarin1t daha sik
kullanmalar1 saglanabilir. Bu ¢alismanin ayrica, 6fkelerini bastirarak ya da inkar ederek
icte tutmak yerine saglikli sekillerde ifade eden kisilerin psikolojik belirtilerinde azalma

gerceklesebilme olasiligina da dikkat ¢ektigi diistiniilmektedir.

Calismada aleksitimi diizeyinin cinsiyete gore farklilik gostermemesi ve anne ve baba
egitim diizeyi ile iligkili bulunmamasi da alanyazinda bu konudaki ¢alismalara katki
saglayabilecek bir bulgu olarak degerlendirilmektedir. Ayrica bu calismanin cesitli
psikolojik rahatsizliklara sahip kisiler disinda saglikli bireyler icin de aleksitimi
kavramina dikkat cektigi distiniilmektedir. Bu nedenle terapiye basvuran kisilerde,
sadece psikolojik rahatsizliklar s6z konusu oldugunda degil; kisilerarasi iliskilerle ilgili
problemler gibi aleksitimik Ozelliklerle baglantili olabilecek hemen her durumda,

aleksitiminin etkisinin dikkate alinmas1 dnemli goriilmektedir.

Son olarak, kisilerarasi iliskilerde sorunlara yol agan aleksitimik 6zelliklerin hasta ve

terapist arasindaki iliskiyi de etkileyebileceginin gbz oniinde bulundurulmasi gerektigi
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diistiniilmektedir. Ayrica terapilerde, aleksitimik 6zelliklere sahip olan kisilerde bazi
terapi model ve tekniklerinin etkili olmama olasiliginin hesaba katilmasi da onemli
gorilmektedir. Kisaca, terapiye bagvuran hastalarin aleksitimik 0Ozelliklere sahip
olabilecegi gbz Oniine alinarak degerlendirilmesinin, uygulanacak olan tedavide yol

gosterici olabilecegi diisliniilmektedir.

4.5. SONUCLAR

Bu calismada aleksitimi diizeyi, siirekli 6fke ve 6fke ifade tarzlari (6fke-icte, 6fke-disa,
Ofke-kontrol) ile stresle basa ¢ikma tarzlart (kendine giivenli yaklasim, iyimser
yaklagim, ¢aresiz yaklagim, boyun egici yaklasim, sosyal destek arama) ve psikolojik
belirti diizeyi arasindaki iligkilerin incelenmesi amaglanmistir. Cinsiyet ve
sosyoekonomik diizeyin belirleyicileri olarak ele alinan anne ve baba egitim diizeyi ile
aleksitimi diizeyi arasindaki iliskinin incelenmesi de c¢aligmanin bir diger amacidir.
Arastirma Hacettepe Universitesi’nde lisans diizeyinde dgrenim goren 434 katilimer ile
yiiriitiilmiistiir. Katilimeilara “Demografik Bilgi Formu”, “Toronto Aleksitimi Olgegi
(TAO-20)”, “Siirekli Ofke-Ofke Tarz Olgegi (SOOTO)”, “Stresle Basa Cikma Tarzlari
Olgegi (SBTO)” ve “Kisa Semptom Envanteri (KSE)” uygulanmistir. Veriler t-testi,
korelasyon ve hiyerarsik regresyon analizleri yiiriitiillerek incelenmistir. Yapilan
analizlerden elde edilen sonuglar aragtirmanin amaglar1 ve sorular1 ¢er¢evesinde asagida

sunulmustur.

1. Cinsiyet, anne egitim diizeyi ve baba egitim diizeyi ile aleksitimi diizeyi arasinda
anlaml bir iliski gozlemlenmemistir. Ancak calismanin diger 6lcekleri igin de
gerceklestirilen t-testi  analizlerinde alanyazinla tutarli olarak problem
odakli/aktif bir stresle basa ¢ikma tarzi olarak kabul edilen Sosyal Destek Arama
Yaklagimina bagvurma egiliminin cinsiyete gore farklilik gdsterdigi saptanmis
ve dikkate alinmas1 gereken bir bulgu olarak degerlendirilmistir. Bu sonuca gore
kadinlarin stres verici durumlar karsisinda sosyal destek arama egilimleri
erkeklere gore daha yiiksek diizeyde bulunmustur. Anne ve baba egitim
diizeylerinin aleksitimi diizeyi ile olan iligkisini incelemek amaciyla

gergeklestirilen korelasyon analizi ise yine ¢aligmanin tiim degiskenleri dahil
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edilerek yapilmis ve anne egitim diizeyi ile Siirekli Ofke arasinda var oldugu
gozlemlenen pozitif yonde anlamli iliskinin dikkate alinmasi1 gereken bir bulgu
oldugu diisiiniilmiistiir. Baska bir deyisle, annelerinin egitim diizeyi daha
yiiksek olan kisilerin daha yliksek diizeyde siirekli o6fkeye sahip olduklari
sonucuna ulasilmistir. Bu bulgu alanyazinla tam olarak karsilagtirilamamistir.
Ancak alanyazindaki bulgular genellikle, farkli belirleyicileri olan daha ylksek
sosyoekonomik diizeyin daha diisilk diizeyde otke ile iliskili oldugunu
belirttiginden, c¢alismanin bu bulgusunun alanyazinla uyumlu olmadigi
soylenebilir.

. Calismanin degiskenleri arasindaki iliskilerin incelenmesine yonelik korelasyon
analizi sonuglar1 genel olarak incelendiginde aleksitiminin Stresle Baga Cikma
Tarzlar1 Olgegi'nin tiim alt boyutlariyla ve Kisa Semptom Envanteri toplam
puant ile anlamli iliskilere sahip oldugu bulunmustur. Ayrica g¢aligmanin
yordayict degiskenleri olan aleksitimi ile 6fke ve 6tke ifade tarzlari arasinda da
anlamli iliskiler bulunmustur. Buna gore aleksitimi diizeyinin daha yiiksek
olmasinin daha yiiksek siirekli ofke, igte tutulan 6fke ve disa vurulan ofke
diizeyleri ile iligkili oldugu gorilmistiir. Bununla birlikte, 6fke ve 6fke ifade
tarzlarinin stresle basa ¢ikma tarzlar1 ve psikolojik belirti diizeyi ile de iligkili
oldugu sonucuna ulasilmustir. Siirekli Ofke ve Ofke-Icte alt boyutlarmmn Stresle
Basa Cikma Tarzlari Olgegi’nin tiim alt boyutlariyla anlamli iliskilere sahip
oldugu goriilmiistiir. Ayrica Ofke-Diga alt boyutunun, Boyun Egici Yaklagim
disinda kalan tiim basa ¢ikma tarzlar ve psikolojik belirti diizeyi ile ve Ofke-
Kontrol alt boyutunun Boyun Egici Yaklasim ve Sosyal Destek Arama
Yaklasimi disinda kalan tiim basa ¢ikma tarzlar1 ve psikolojik belirti diizeyi ile
anlaml iligkiler gosterdigi sonuglarina ulagilmistir.

. Yordayict degiskenlerin stresle basa ¢ikma tarzlarini ve psikolojik belirtileri
yordama gii¢leri Hiyerarsik Regresyon analizleri ile daha detayli incelendiginde,
aleksitiminin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini ve psikolojik belirti
diizeyini pozitif; problem odakli/aktif basa ¢ikma tarzlarini ise negatif yonde
yordadig1 bulunmustur. Bagka bir deyisle, yiiksek aleksitimi diizeyinin, kisilerin
stres verici yasam olaylar1 karsisinda duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini

daha ¢ok kullanmasina neden olabilecegi ve kisilerde daha yiiksek diizeyde
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psikolojik belirtiye yol agabilecegi goriilmiistiir. Bununla birlikte aleksitiminin
etkili basa ¢ikma tarzlarindaki azalmay1 agiklayabilecegi sonucuna ulagilmistir.

Bu bulgular alanyazinla tutarhdir.

Sonuglar, siirekli 6fkenin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan olan
Caresiz Yaklasimi ve psikolojik belirti diizeyini pozitif; problem odakli/aktif
basa c¢ikma tarzlarindan Iyimser Yaklasimi negatif ydnde yordadigim
gostermistir. Yani daha yiiksek diizeyde ofkeye sahip olan kisilerin Caresiz
Yaklasima daha ¢ok siklikta, Iyimser yaklasima ise daha az siklikta
bagvurabilecegi ve bu kisilerin daha yiiksek diizeyde psikolojik belirti
gosterebilecegi goriilmiistiir. Bu bulgular alanyazindaki g¢alisma sonuglariyla

uyumludur.

Ofkenin igte tutulmasinin Caresiz Yaklasimi ve psikolojik belirti diizeyini pozitif
yonde yordama giicii oldugu bulunurken; Sosyal Destek Arama Yaklagimini
negatif yonde yordadigi sonucuna ulasilmistir. Bu sonuglara goére igte tutulan
ofkenin caresiz yaklasima basvurma egilimindeki ve psikolojik belirti
diizeyindeki artisi; sosyal destek arama yaklasimina basvurma egilimindeki
azalmay1 agiklayabilecegi goriilmiistiir. Bulgularin psikolojik belirtilerle ilgili
olan kisminin alanyazinla tutarli oldugu; ancak basa ¢ikma tarzlariyla ilgili olan
kisminin alanyazinla tutarlilik goéstermedigi goriilmektedir. Alanyazinda igte
tutulan &fke genellikle stresle basa ¢ikma tarzlar ile iliskili bulunmamistir. Icte
tutulan 6fkenin kisinin kendisine yonelttigi 6fke olabilecegi; bu nedenle igte
tutulan 6fke diizeyleri yliksek olan kisilerin kendileriyle daha fazla mesgul olma
ve diger insanlardan uzaklagsma egilimlerine sahip olabilecegi diisiincesi g0z
online alinarak, bu goriisiin alanyazinla olan tutarsizligi agiklayabilecegi
diisiiniilmektedir. Ayrica Tiirk kiiltiiriiniin topluluk¢u yapisinin kisilerarasi
iligkilerde sorunlar1 Onlemek amaciyla Ofkenin igte tutulmasina neden
olabilecegi; bu nedenle oOfkelerini igte tutan kisilerin problemlerin ¢oziimii
konusunda daha caresiz hissedebilecegi diisiincesi goz oniinde bulundurularak,

bu goriisiin de alanyazinla olan tutarsizlig1 agiklayabilecegi diisiiniilmektedir.
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Calismanin sonuglari, disa vurulan 6fkenin problem odakli/aktif basa ¢ikma
tarzlar ile negatif yonde; duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan Caresiz
Yaklasim ile pozitif yonde iliskilere sahip oldugunu gdstermis olsa da, disa
vurulan 6fkenin basa ¢ikma tarzlarindan higbirini anlamli olarak yordamadigi
sonucuna ulasilmistir. Ofke-Disa boyutunun stresle basa ¢ikma tarzlarmi
yordama giicli acisindan ele alindiginda, bu bulgunun alanyazinla tutarh
olmadig1 goriilmektedir. Alanyazinda yer alan calismalarda genellikle disa
vurulan 6fkenin duygu odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarini1 agiklayabilecegi
gosterilmistir. Alanyazinla olan tutarsizligin Orneklemler arasindaki nitelik
farkliliklar1 (6rn. polislerden ve suglu genglerden olusan 6rneklemler) ve egitim
diizeyinin, 6fkenin ifadesi lizerinde etkisinin olabilecegi diisiincesinin yani sira;
stresle basa cikma tarzlarinin Ol¢iimii konusunda kullanilan farkli Ol¢iim
araglarindan kaynaklaniyor olabilecegi diisiiniilmektedir. Ofke-disa boyutu ve
psikolojik belirtiler arasindaki iliskiyi degerlendiren bulgular incelendiginde disa
vurulan 6fkenin psikolojik belirti diizeyi ile pozitif yonde anlaml iligkilere sahip
oldugu, ancak disa vurulan 6fkenin psikolojik belirti diizeyini anlamli bir sekilde
yordamadigi gorilmiistiir. Bu agidan, alanyazindaki ¢aligmalarin bulgulari, bu

caligmanin bulgulari ile tutarhdir.

Bu calismanin sonuglari, 6fkenin kontrol edilmesinin problem odakli/aktif basa
¢ikma tarzlarindan Kendine Giivenli Yaklagim ile Iyimser Yaklasimi ve duygu
odakli/pasif basa ¢ikma tarzlarindan Caresiz Yaklasimi yordadigini gostermistir.
Daha yakindan incelendiginde sonuglar, kontrol edilen 6fkenin kendine giivenli
ve iyimser yaklasimlara basvurma egilimindeki artis1; Caresiz Yaklasima
bagvurma egilimindeki azalmayr agiklayabilecegini gostermistir. Bulgular,
alanyazinla tutarlilk gostermektedir. Ayrica bu ¢alismanin sonucunda Ofke-
Kontrol alt boyutunun psikolojik belirti diizeyi ile negatif yonde ve anlamli iliski
gosterdigi bulunsa da, kontrol edilen 6fkenin psikolojik belirti diizeyini anlamli
olarak yordamadigi goriilmistiir. Kontrol edilen 0Ofkenin psikolojik belirti
diizeyini yordama giicii agisindan diisiiniildiigiinde, bu bulgunun alanyazinla

tutarli oldugu goriilmektedir.
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Ek1

BILGILENDIRILMIS ONAM FORMU

Bu calisma Prof. Dr. fhsan Dag danismanhginda, Hacettepe Universitesi Klinik
Psikoloji Yiiksek Lisans 6grencisi ve arastirma gorevlisi Biikre Kahramanol'un yiiksek
lisans tezi kapsaminda yiirlitiilmektedir. Calismanin amaci duygular1 tanima ve s6zel
olarak ifade etme konusunda bireylerarasi farkliliklar1 incelemek ve bu farkliliklarin,
bireylerin yasadiklar1 6fke, 6fkeyi ifade etme bicimleri, stresli yasam olaylariyla basa
cikma tarzlar1 ve psikolojik iyilik halleri lizerindeki etkisini degerlendirmektir.

Oniimiizdeki yaklasik 20 dakika boyunca sizden bazi 6lceklerden olusan bir dlgek setini
doldurmaniz istenecektir.

Calismaya katilim tamamen goniilliliik esasina dayanmaktadir. Soru formlarinda
sizlerden kimliginizi aciga ¢ikaran herhangi bir bilgi istenmemektedir. Soru formlarina
vereceginiz yanitlar tamamen gizli tutulacak, kimseyle paylasilmayacak, diger
katilimcilarin verdigi yanitlarla birlikte, toplu olarak degerlendirilecektir. Bu ¢alismada
istemediginiz sorulara cevap vermek zorunda degilsiniz, ancak arastirmada saglikli
veriler toplanabilmesi i¢in miimkiin oldugu kadar eksik soru birakmamaniz, sorulara
ictenlikle cevap vermeniz Onemlidir. Eger arastirma ile ilgili simdi, Olgekleri
doldururken ya da goriisme sirasinda herhangi bir soru akliniza gelirse liitfen bunu
arastirmaci ile paylasiniz. Sordugunuz biitiin sorular arastirmaci tarafindan biiyiik bir
ictenlikle cevaplandirilacaktir. Ayrica, bu ¢aligmadan herhangi bir neden belirtmeksizin
istediginiz an cekilebilirsiniz. Bu caligmaya katilmanin 6nemli herhangi bir riski
bulunmamaktadir.

Bu arastirma Hacettepe Universitesi Etik Komitesi tarafindan incelenmis ve
onaylanmistir. Bireysel olarak arastirma sonuglar1 hakkinda bilgi almak ve sorulariniz
ve Onerileriniz i¢in asagida verilen iletisim bilgilerinden arastirmaciya ulasabilirsiniz.

Eger bu ¢alismaya katilmayi istiyorsaniz, liitfen asagidaki onay formunu okuyarak
imzalayimniz.
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Prof. Dr. Thsan Dag ve Biikre Kahramanol tarafindan yiiriitilmekte olan bu
cahsmaya katilmayr kabul ediyorum. Bilgi-Onam metnini okudum ve bu
caliymaya katilmakla ilgili olarak sormak istedigim sorular1 arastirmaciya sorarak
ogrenme firsatim oldugunu ve caliyjmadan herhangi bir neden belirtmeksizin
istedigim her asamada cekilebilecegimi biliyorum. Aym1 zamanda bu calismanin
Hacettepe Universitesi Etik Komitesi tarafindan onaylandigi bilgisi benimle
paylasildi.

Katilimecmin Adi-Soyad: (liitfen yaziniz):

Katilimcinin 1mza51:

Tarih:

Calismaya vermis oldugunuz destek ve yardim igin tesekkiir ederiz.

Arastirmacinin:

Adi, soyadi: Arag. Gor. Biikre Kahramanol

Adres: HU. Edebiyat Fakiltesi Psikoloji Boliimii Beytepe-Ankara
Tel: 0(312) 297 83 25

e-posta: bkahramanol@hacettepe.edu.tr

Sorumlu Arastlrmacmln:

Adu, soyadi: Prof. Dr. Thsan Dag

Adres: HU. Edebiyat Fakiltesi Psikoloji Boliimii Beytepe-Ankara
Tel: 0(312) 297 83 26

e-posta: ihsandag@hacettepe.edu.tr




Ek 2

DEMOGRAFiK BiLGi FORMU

1- Cinsiyetiniz: 0O Kadn O Erkek
2- Yasimz:

3- Ogrenim gordiigiiniiz iiniversite/b6liim:

4- Siifimz:

5- Nerede kaliyorsunuz:

O Yurtta O Evde
6- Kimlerle yasiyorsunuz?:
O Arkadaslarimla O Ailemle O Akrabalarimla

7- Yasamimizin biiyiik bir cogunlugunun gectigi yer:

O Biiyiiksehir O Sehir O Ilge

8- Ailenizin ayhk gelir diizeyi:
O 1000 TL altt O 1000-2500 TL

0 4001-5500 TL 0 5501 ve st

9- Anneniz:

O Sag O Hayatta degil 000z
10- Babamz:

O Sag O Hayatta degil 00z

11- Anne ve babamz:
O Birlikteler O Bosandilar
12- Kardesiniz var m1?

O Hayir O Evet ise sayisi

Ailenizin kaginci ¢ocugusunuz?

O Yalniz

O Koy/Kasaba

0O 2501-4000 TL

O Uvey

O Uvey
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11- Ailenizin egitim durumu:

Anne: O Okuryazar degil Baba: O Okuryazar degil
O Okuryazar O Okuryazar
O ilkokul terk veya mezunu O ilkokul terk veya mezunu
O Lise mezunu O Lise mezunu
O Universite mezunu O Universite mezunu
O Master/doktora O Master/doktora

10- Daha once romantik bir iliskiniz oldu mu?
O Hayir O Evet
11- Su anda romantik bir iliskiniz var mi?
O Hayir O Evet
Ne kadar zamandir devam ediyor?

12- Son alt1 ay icerisinde yasamis oldugunuz herhangi bir sorun nedeniyle psikologa ya da
psikiyatriste basvurunuz oldu mu:

O Hayir O Evet
13- Eger cevabimiz “evet” ise tan1 aldimiz mu:
O Hayir

O Evet ise liitfen tanimlayiniz




Ek 3

TAO-20

Liitfen asagidaki maddelerin sizi ne 6l¢iide tanimladigini isaretleyiniz.

138

Hicbir zaman (1),.....c.c.cceu...... , Her zaman (5) olacak sekilde bu maddeleri isaretleyiniz.
Hicbir | Nadiren | Bazen | Siksik | Her
Zzaman Zaman

1. Ne hissettigimi ¢ogu kez tam olarak bilemem.

2. Duygularim i¢in uygun kelimeleri bulmak
benim igin zordur.

3. Bedenimde doktorlarin bile anlamadig:
duyumlar oluyor.

4. Duygularim kolayca tanimlayabilirim.

5. Sorunlari yalnizca tanimlamaktansa onlar1
cOziimlemeyi yeglerim.

6. Keyfim kagtiginda, iizglin mii, korkmus mu
yoksa kizgin m1 oldugumu bilemem.

7. Bedenimdeki duyumlar ¢ogu kez kafami
karistirir.

8. Neden dyle sonuglandigini anlamaya
caligmaksizin, igleri oluruna birakmay1
yeglerim.

9. Tam olarak tanimlayamadigim duygularim var.

10. insanlarin duygularini tanimasi zorunludur.

11. insanlar hakkinda ne hissettigimi tanimlamak
benim igin zordur.

12. insanlar duygularim hakkinda daha ¢ok
konusmamu isterler.

13. i¢cimde ne olup bittigini bilmiyorum.

14. Cogu zaman neden 6fkeli oldugumu bilmem.

15. Insanlarla, duygularindan ¢ok giinliik ugraslar:
hakkinda konusmay1 yeglerim.

16. Psikolojik dramalar yerine eglence programlari
izlemeyi yeglerim.

17. Igimdeki duygular1 yakin arkadaslarima bile
aciklamak bana zor gelir.

18. Sessizlik anlarinda bile kendimi birisine yakin

hissedebilirim.
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Hicbir | Nadiren | Bazen | Siksik | Her
zaman zaman

19. Kisisel sorunlarimi ¢6zerken duygularimi
incelemeyi yararli bulurum.

20. Film ya da tiyatro oyunlarinda gizli anlamlar
aramak, onlardan alinacak hazzi azaltir.
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SOOTO

I.BOLUM
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YONERGE: Asagida kisilerin kendilerine ait duygularmi anlatmada kullandiklar1 bir takim
ifadeler verilmistir. Her ifadeyi okuyun, sonra da genel olarak nasil hissettiginizi, ifadelerin sag
tarafindaki parantezlerden uygun olanini karalamak suretiyle belirtin. Dogru ya da yanlis cevap
yoktur. Herhangi bir ifadenin (zerinde fazla zaman harcamadan sizin genel olarak nasil
hissettiginizi gosteren cevabi isaretleyin.

Hemen Hemen

Hicbir Cok Her

Zaman | Bazen | zaman | Zaman
1. | Cabuk parlarim () Q) () Q)
2. | Kizgin mizaglyimdir () Q) ) Q)
3. | Ofkesi burnunda bir insanim () () Q) ()
4. | Bagkalarinin hatalar1 yaptigim isi yavaglatinca kizarim (@) @) (@) ()
5. | Yaptigim iyi bir seyden sonra takdir edilmemek canimi stkar | () () () Q)
6. | Ofkelenince kontrolimii kaybederim @) @) (@) ()
7. | Ofkelendigimde agzima geleni sdylerim ) () () Q)
8. | Baskalarinin 6niinde elestirilmek beni ¢ok hiddetlendirir (@) ) () )
9. | Engellendigimde igimden birilerine vurmak gelir () () () )
10. | Yaptigim iyi bir is kétii degerlendirildiginde ¢ilgina donerim | () () () )

11.BOLUM

YONERGE: Herkes zaman zaman kizginlik veya 6fke duyabilir. Ancak, kisilerin 6tke duygular
ile ilgili tepkileri farklidir. Asagida, kisilerin 6fke ve kizginlik tepkilerini tanimlamada
kullandiklar1 ifadeler goreceksiniz. Her bir ifadeyi okuyun ve 6fke ve kizginlik duydugunuzda
genelde ne sikhikta ifadede tanimlanan sekilde davrandigimizi veya tepki gosterdiginizi

parantezlerden uygun olanii karalayarak belirtin. Dogru veya yanlis cevap yoktur. Herhangi bir
ifadenin lzerinde fazla zaman sarf etmeyin.

Hemen Hemen

Hicbir Cok Her

Zaman | Bazen | zaman | Zaman
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA...
11. | Ofkemi kontrol ederim () () Q) Q)
12. | Kizgmligimi gosteririm () Q) Q) Q)
13. | Ofkemi icime atarim ) () () Q)
14. | Baskalarina karsi sabirliyimdir (@) ) () Q)
15. | Somurtur ya da surat asarim () () () @)




141

Hemen Hemen
Hicbir Cok Her
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA... Zaman | Bazen | zaman | Zaman
16. | Insanlardan uzak dururum () Q) Q) Q)
17. | Baskalarina igneli sozler soylerim () () Q) )
18. | Sogukkanliligimi korurum O) Q) Q) Q)
19. | Kapilar1 carpmak gibi seyler yaparim () () () )
20. | I¢in i¢in kopiiriiriim ama gostermem () () Q) )
Hemen Hemen
Hicbir Cok Her
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA... Zaman | Bazen | zaman | Zaman
21. | Davranislarimi kontrol ederim (@) () () Q)
22. | Baskalariyla tartisirim ) () ) Q)
23. | Igimde, kimseye sdylemedigim kinler beslerim Q) (@) () Q)
24. | Beni ¢ileden ¢ikaran her neyse saldiririm ) () ) Q)
25. | Ofkem kontrolden ¢ikmadan kendimi durdurabilirim () () () )
Hemen Hemen
Hicbir Cok Her
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA... Zaman | Bazen | zaman | Zaman
26. | Gizliden gizliye insanlar1 epeyce elestiririm (@) ) () Q)
27. | Belli ettigimden daha 6fkeliyimdir () O) Q) Q)
28. | Cogu kimseye kiyasla daha gabuk sakinlesirim () () () Q)
29. | Kotii seyler soylerim (@) () Q) Q)
30. | Hosgoriilii ve anlayisli olmaya ¢alisirim @) (@) @) ()
Hemen Hemen
Hicbir Cok Her
OFKELENDIGIMDE VEYA KIZDIGIMDA... Zaman | Bazen | zaman | Zaman
31. | Igimden, insanlarin fark ettiginden daha fazla sinirlenirim () () () ()
32. | Sinirlerime hakim olamam Q) Q) Q) Q)
33. | Beni sinirlendirene, ne hissettigimi sdylerim () () @) (@)
34. | Kizginlik duygularimi kontrol ederim ) () Q) )
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Ek5

SBTO

Bu o6l¢ek kisilerin yasamlarindaki sikintilar ve stresle basa ¢ikmak i¢in neler yaptiklarini belirlemek
amaciyla gelistirilmistir. Liitfen sizin i¢in sikinti ya da stres olusturan olaylar1 disiinerek bu
sikintilarinizla basa ¢ikmak icin genellikle neler yaptiginizi hatirlayin ve asagidaki davranislarin sizi
tamimlama ya da size uygunluk derecesini isaretleyin. Herhangi bir davranis size hi¢ uygun degilse
%0’ altindaki kutuyu; ¢ok uygun ise %100’{in altindaki kutuyu isaretleyin.

BiR SIKINTIM OLDUGUNDA... %0 %30 | %70 | %100

Kimsenin bilmesini istemem.

Iyimser olmaya ¢aligirim.

Bir mucize olmasini beklerim.

Olay1i/olaylar1 biiyiitmeyip, lizerinde durmamaya calisirim.

Basa gelen cekilir diye diisiiniirim.

Sakin kafayla diisiinmeye, 6tkelenmemeye calisirim.

Kendimi kapana sikigsmig gibi hissederim.

o N o g &~ W NP

Olaym/olaylarin degerlendirmesini yaparak en iyi karar1

vermeye ¢aligirim.

9. Icinde bulundugum kotii durumu kimsenin bilmesini istemem.

10. Ne olursa olsun direnme ve miicadele etme guciini kendimde

bulurum.

11. Olanlan kafama takip, stirekli diistinmekten kendimi alamam.

12. Kendime kars1 hosgoriilii olmaya calisirim.

13. Is olacagina varir diye diisiiniiriim.

14. Mutlaka bir yol bulabilecegime inanir, bunun i¢in ugragirim.

15. Problemin ¢6ziimii i¢in adak adarim.

16. Her seye yeniden baslayacak giicii kendimde bulurum.

17. Elimden higbir seyin gelemeyecegine inanirim.

18. Olaydan/olaylardan olumlu bir sey ¢ikarmaya ¢alisirim.

19. Her seyin istedigim gibi olmayacagina inanirim.

20. Problemi/problemleri adim adim ¢6zmeye ¢aligirim.

21. Micadeleden vazgecerim.
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BiR SIKINTIM OLDUGUNDA... %0 %30 | %70 | %100

22. Sorunun benden kaynaklandigini diisiiniiriim.

23. Hakkimi savunabilecegime inanirim.

24. Olanlar karsisinda "kaderim buymus" derim.

25. "Keske daha giiglii bir insan olsaydim" diye diisiiniiriim.

26. Bir kisi olarak iyi yonde degistigimi ve olgunlastiginmi

hissederim.

27. "Benim sugum ne" diye diigiintiriim.

28. "Hep benim yiiziimden oldu" diye diigiiniiriim.

29. Sorunun ger¢ek nedenini anlayabilmek icin baskalarina

danigirim.

30. Bana destek olabilecek kisilerin varligini bilmek beni

rahatlatir.




Ek 6

KSE

144

Asagida insanlarin bazen yasadiklar sikintilar ve yakinmalarin bir listesi verilmistir. Liitfen listedeki
her bir maddeyi dikkatle okuyun. Daha sonra o belirtilerin sizi bugiin_dahil, son bir_haftadir ne
kadar rahatsiz ettigini yandaki bolmede uygun olan yerde isaretleyin. Her belirti i¢in sadece bir yeri
isaretlemeye ve hicbir maddeyi atlamamaya 6zen gosterin. Eger fikir degistirirseniz ilk yanitinizin
tistlinii karalayin.

Asagidakiler sizi ne kadar rahatsiz ediyor?

Hic

Biraz

Orta
Derece

Epey

Cok
Fazla

1.

Icinizdeki sinirlilik ve titreme hali

2.

Bayginlik, bas donmesi

&

Bir baska kisinin sizin diisiincelerinizi kontrol
edecegi fikri

E

Baginiza gelen sikintilardan dolay1 bagkalarinin
suclu oldugu duygusu

Olaylar1 hatirlamada giiglilk

Cok kolayca kizip 6fkelenme

Gogis (kalp) bolgesinde agrilar

Meydanlik (agik) yerlerden korkma duygusu

©| |~ o |on

Yagaminiza son verme diisiinceleri

10.

Insanlarin ¢oguna giivenilemeyecegi hissi

. Istahta bozukluklar

12.

Hicbir nedeni olmayan ani korkular

13.

Kontrol edemediginiz duygu patlamalarn

14.

Baska insanlarla beraberken bile yalnizlik hissetme

15.

Isleri bitirme konusunda kendini engellenmis
hissetme

16.

Yalnizlik hissetme

17.

Huzunlu, kederli hissetme

18.

Higbir seye ilgi duymama

19.

Aglamakli hissetme

20.

Kolayca incinebilme, kirilma

21.

Insanlarin sizi sevmedigine, kotii davrandigina
inanmak

22.

Kendini digerlerinden daha asag1 gérme

23.

Mide bozuklugu, bulanti

24,

Digerlerinin sizi gézledigi ya da hakkinizda
konustugu duygusu

25.

Uykuya dalmada gugclik

26.

Yaptiginiz seyleri tekrar tekrar dogru mu diye
kontrol etme

27.

Karar vermede guclukler

28.

Otobiis, tren, metro gibi umumi vasitalarla
seyahatlerden korkma
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Asagidakiler sizi ne kadar rahatsiz ediyor? Hi¢c | Biraz | Orta | Epey | Cok
Derece Fazla

29. Nefes darlig1, nefessiz kalma

30. Sicak, soguk basmalari

31. Sizi korkuttugu i¢in bazi esya, yer ya da
etkinliklerden uzak kalmaya caligma

32. Kafanizin "bombos" kalmasi

33. Bedeninizin baz1 bolgelerinde uyusmalar,
karmncalanmalar

34. Giinahlarniz i¢in cezalandirilmaniz gerektigi

35. Gelecekle ilgili umutsuzluk duygulari i¢inde olmak

36. Konsantrasyonda (dikkati bir gey iizerine toplama)
gucluk/zorlanma

37. Bedenin baz1 bdlgelerinde zayiflik, gii¢siizliik hissi

38. Kendini gergin ve tedirgin hissetme

39. Olme ve 6liim iizerine diisiinceler

40. Birini ddvme, ona zarar verme, yaralama istegi

41. Bir seyleri kirma, dokme istegi

42. Digerlerinin yanindayken kendinin ¢ok fazla
farkinda olmak

43. Kalabaliklardan rahatsizlik duymak

44, Bir bagka insana hi¢ yakinlik duymamak

45. Dehset ve panik ndobetleri

46. Sik sik tartigmaya girme

47. Yalniz birakildiginda/kalindiginda sinirlilik hissetme

48. Basarilariniz i¢in digerlerinden yeterince takdir
gérmeme

49. Yerinde duramayacak kadar tedirgin hissetme

50. Kendini degersiz gérme/degersizlik duygulari

51. Eger izin verirseniz insanlarin sizi somiirecegi
duygusu

52. Sugluluk duygulari

53. Aklimizda bir bozukluk oldugu fikri
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Ek7

ETiK KOMIiSYON izZNi

== T.C.
HACETTEPE UNIVERSITESI
Rektorliik

Say: :35853172/ 43\ — QS

23 Ekim 2015

EDEBIYAT FAKULTESI DEKANLIGINA

Fakiilteniz Psikoloji Boliimii 6gretim ityesi Prof. Dr. ihsan DAG sorumlulugunda yiiksek
lisans programi dgrencisi Ars. Gor. Biikre KAHRAMANOL tarafindan hazirlanan “Aleksitimi
ile Ofke-Ofke ifade Tarzlari, Stresle Basa Cikma ve Psikolojik Belirtiler Arasindaki iliskinin
Incelenmesi’® bashkli galisma, Universitemiz Senatosu Etik Komisyonunun 20 Ekim 2015
tarihinde yapmuis oldugu toplantida incelenmis olup, etik agidan uygun bulunmustur.

NN M

L ]
Prof. Dr@e

Rektor a.
Rektor Yardigicis:

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

Ek:  Tutanak
Hacettepe Universitesi Rektorliik 06100 Sihhiye-Ankara Ayrintih Bilgi igin:
Telefon: 0 (312) 305 3001 - 3002 « Faks: 0 (312) 311 9992 Yazi Isleri Miidiirliigii

E-posta: yazimd@hacettepe.cdu.tr » www.hacettepe.edu.tr 0(312) 305 1008
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Ek 8

ORIJINALLIK RAPORU

SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU

HACETTEPE UNIVERSITESI
E YUKSEK LiSANS/DOKTORA TEZ CALISMASI ORJiINALLiK RAPORU

HACETTEPE UNIVERSITESI
SOSYAL BiLIMLER ENSTITUSU
PSIKOLOJi ANABILiM DALI BASKANLIGI'NA

Tarih: 18/07/2016

Tez Bashg / Konusu: ALEKSITIMI, OFKE VE OFKE IFADE TARZLARI iLE STRESLE BASA CIKMA TARZLARI VE
PSIKOLOJiK BELIRTILER ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Yukarida bashgi/konusu gosterilen tez c¢alismamin a) Kapak sayfasi, b) Giris, ¢) Ana boliimler ve d) Sonug
kisimlarindan olusan toplam 140 sayfalik kismina iliskin, 18/07/2016 tarihinde sahsim/tez danismanim tarafindan
Turnitin adh intihal tespit programindan asagida belirtilen filtrelemeler uygulanarak alinmis olan orijinallik raporuna
gore, tezimin benzerlik oran1 % 9'dur.

Uygulanan filtrelemeler:
1- Kabul/Onay ve Bildirim sayfalari harig,
2- Kaynakga harig¢
3- Alntilar harig/dahil
4- 5 kelimeden daha az 6rtiisme igeren metin kisimlari harig¢

Hacettepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Tez Calismasi Orjinallik Raporu Alinmasi ve Kullanilmasi Uygulama
Esaslarr’ni inceledim ve bu Uygulama Esaslari’'nda belirtilen azami benzerlik oranlarina gore tez calismamin herhangi
bir intihal icermedigini; aksinin tespit edilecegi muhtemel durumda dogabilecek her tirli hukuki sorumlulugu kabul
ettigimi ve yukarida vermis oldugum bilgilerin dogru oldugunu beyan ederim.

Geregini saygilarimla arz ederim. W
707.2016

Adi Soyadi: Biikre Kahramanol

Ogrenci No: N13223226

Anabilim Dali: Psikoloji

Programi: Klinik Psikoloji

Statiisii: [X] Y.Lisans ] Doktora [ Biitiinlesik Dr.

DANISMAN ONAYI
UYGUNDUR.

%
/’rof. Dr. ihsan DAG




