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OZET

ALSANCAK, Cansu. Cocukluk Cagi Travmalar: ve Baglanma Ozellikleri ile Obsesif
Inanislar ve Obsesif-Kompulsif Belirtilerin Iliskisinde Diinyaya Iliskin Varsayimlarin
Aracilik Rolii: Universite Ogrencilerinde Bir Degerlendirme, Yiiksek Lisans Tezi,

Ankara, 2016.

Bu ¢alismanin amaci iiniversite 6grencilerinin ¢ocukluk cagi travmalar1 ve baglanma
ozellikleri ile obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtilerin iliskisinde diinyaya
iligkin varsayimlarin aracilik etkisini incelemektir. Bu baglamda, cocukluk c¢ag
travmalari, baglanma ozellikleri ve diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif inaniglar ve
obsesif-kompulsif belirtiler ile arasindaki iliskiler smanmis ve bu degiskenlerin
cinsiyete gore farklilasip farklilagmadigi incelenmistir. Calismanin 6rneklemi farkl
tiniversitelerde egitim gérmekte olan 432 (% 78.4) kadmn ve 119 (% 21.6) erkek olmak
tizere 551 katilimecidan olugsmaktadir. Katilimcilarin yas ortalamasi 20.8 (SS = 2.74)’dir.
Katilimcilara Demografik Bilgi Formu sonda olmak iizere segkisiz olarak “Cocukluk
Cag1 Travmalann Olgegi (CCTO)”, “Eriskin Baglanma Bigimleri Olgegi (EBBO)”,
“Diinyaya Iliskin Varsayimlar Olgegi (DIVO)”, “Obsesif Inanislar Olgegi (OI0)” ve
“Vancouver Obsesif Kompulsif Envanteri (VOKE)” elektronik ortamda uygulanmustir.
Calismanin bulgular1 Pearson Korelasyon Analizi, Cocuk Yonlii Varyans Analizi
(MANOVA) ve Paralel Coklu Arac1 Degisken Analizi (PROCESS) uygulanarak elde
edilmistir. Calismanin bulgulari; fiziksel ihmale, cinsel istismara, obsesyonlara ve
kendilik degeri varsayimina iliskin degerlerde kadinlarin ve erkeklerin farklilastigina
isaret etmistir. Buna ek olarak, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar ile olan
iliskisinde adalet, kendilik degeri ve kontrol varsayimlarinin aracilik etkisi bulunmustur.
Ayrica, c¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle olan
iliskisinde kendilik degeri ve kontrol varsayimlarinin aracilik rolii oldugu bulunmustur.

Elde edilen bulgular ilgili alan yazin 15181nda degerlendirilmistir.
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ABSTRACT

ALSANCAK, Cansu. The Mediator Role of Worldview Assumptions in the Relationship
between Childhood Traumas and Attachment Features with Obsessive Beliefs and
Obsessive-Compulsive Symptoms: An Investigation in University Students, Master of
Science Thesis, Ankara, 2016.

The aim of the current study is to investigate the mediator role of worldview
assumptions in the relationship between childhood traumas and attachment features
with obsessive beliefs and severity of obsessive-compulsive symptoms. In this context,
the relations of childhood traumas, attachment features, and worldview assumptions
with obsessive beliefs and obsessive-compulsive symptoms were assessed. In addition,
whether the variables in this study differ as a function of gender was investigated.
Sample of the study consisted of 432 (% 78.4) female and 119 (% 21.6) male college
students (total 551) attending various universities in Turkey. The average age of
participants was 20.8 (SD = 2.74). The participants filled the “Childhood Trauma
Questionnaire (CTQ)”, “Adult Attachment Style Scale”, “Worldview Assumptions
Scale (WAS)”, “Obsessive Beliefs Questionnaire (OBQ)” ve “Vancouver Obsessive
Compulsive Inventory (VOCI)” followed by demographical information form in an
electronic environment. The results were obtained via Pearson Correlation Analysis,
Multivariate Analysis of Variance (MANOVA), and Parallel Multiple Mediation
Analysis (PROCESS). The results indicated differences among male and female
participants in physical neglect, sexual abuse, obsessions, and self-worth values.
Moreover, there were mediating roles of justice, self-worth, and control assumptions in
the relation between childhood traumas and obsessive beliefs. Similarly, the mediating
roles of self-worth and control assumptions were found in the relations between
childhood traumas and severity of obsessive-compulsive symptoms. The findings were

discussed in the light of relevant literature.
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BOLUM I

GIRIS

Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Kitabi, Besinci Baski’da (DSM-5; Amerikan
Psikiyatri Birligi, 2013) kaygi bozukluklar1 kategorisinden ¢ikarilarak Obsesif-
Kompulsif Bozukluk ve Iliskili Bozukluklar kategorisinde incelenmeye baslanan
obsesif-kompulsif bozukluk (OKB), kisi i¢in 6nemli alanlarda kisilerin islevselligini
diisiiren ve zihnini siirekli mesgul eden obsesyon ve kompulsiyonlardan olugmaktadir.
Bilissel modeller OKB’nin gelismesinde ve devamlilik gostermesinde etkili olabilecek
yatkinlik yaratici faktorleri incelemektedir. Calismalar incelenen faktorlerin bazi
kisilerde obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtilerle iligkili oldugunu ortaya
koyarken bazi kisilerde bu iliskiler gézlenmemistir (MacDonald, 2001). Epidemiyolojik
calismalar OKB’nin yaygin goriilen bir bozukluk oldugunu ortaya koymakla birlikte
(Rasmussen ve Eisen, 1990), klinik 6rnekleme yakin obsesyonlar normal 6rneklemin de
biiyiikk bir kisminda goriilmektedir (Clark, 2004). Normal Orneklemde goriilen bu
obsesyonlar siklik, siire ve yogunluk bakimindan klinik 6rneklemden ayrilsa da
(Rachman ve de Silva, 1978), OKB’ye iliskin yatkinligin bu érneklemde incelenmesi
obsesyon ve kompulsiyonlarin neden bazi insanlarda gelistigini ve bazilarinda

gelismedigini aciklamaya yardimei olabilir.

Cocukluk ¢aginda meydana gelen travmatik yasantilarin ve stresli durumlara maruz
kalmanin OKB’nin yatkinlastiric1 faktorlerinden oldugu diisiiniilmektedir (Mathews,
Kaur, Murray ve Stein, 2008). Travmatik yasantilar cocukluk ¢aginda yaygin olarak
meydana gelmektedir (Saveanu ve Nemeroff, 2012). Travmatik yasantilar olarak
degerlendirilen ¢ocukluk cagindaki ithmal ve istismar yasantilari, kisilerin kendileri ve
digerleriyle ilgili olumsuz bilisler gelistirmelerinde (Kaya, Tezel, Kislak ve Boysan,
2015; Kaysen, Scher, Mastnak ve Resick, 2005) ve islevsel olmayan basa ¢ikma
stratejilerinin sekillenmesinde rol oynamaktadir (Briere ve Scott, 2006; Gipple, Lee ve

Puig, 2006). Bununla iliskili olarak, bu yasantilarin birgok psikiyatrik bozukluk i¢in risk



faktorii oldugu diisiiniilmektedir. Ornegin, cocukluk c¢agi travmatik yasantilarmin
depresyon (Gibb ve ark., 2001), genellenmis kaygi bozuklugu (Soenke, Hahn, Tull ve
Gratz, 2010), diizensiz beslenme (Mitchell ve Mazzeo, 2005) ve intihar fikirleri (Calder,
McVean ve Yang, 2010; Gibb ve ark., 2001) ile iliskili oldugunu ortaya konmustur.
Bunlara ek olarak, bu yasantilarin OKB’nin olusumundaki ve gelisimindeki rolii ge¢cmis

calismalarca incelenmistir (6rn. Mathews ve ark., 2008).

Cocukluk ¢ag1 travmatik yasantilarina ek olarak, OKB’ye olan yatkinlig1 artirabilecek
bir baska faktor olarak kisilerin baglanma boyutlar1 incelenmektedir. Baglanma
kuraminin yaraticis1 olan Bowlby (1969; 1973), erken cocukluk deneyimlerinin
yetiskinlik donemindeki iligkileri etkiledigini ve stresli durumlar karsisinda basa ¢ikma
tarzlarin1 sekillendirdigini 6ne siirmiistiir. Bu kurama gore kisilerin ¢ocuklukta temel
bakimverenleriyle kurduklar1 giivensiz baglanma iliskisi, stresli durumlarda verdikleri
tepkileri sekillendirerek ruhsal bozukluklar igin bir risk faktorii haline gelmektedir
(Mikulincer ve Shaver, 2007; Pielage, Gerlsma ve Schaap, 2000). Bu kurami
destekleyen bircok ¢alisma yapilmis ve giivensiz baglanma stili OKB de dahil olmak
lizere bir¢ok psikiyatrik rahatsizlikla iliskili oldugu belirtilmektedir (Mikulincer ve
Shaver, 2012).

Alan yazin incelendiginde hem kisilerin baglanma bi¢imlerinin hem de cocukluk
doneminde yasadiklar1 travmatik deneyimlerin OKB’ye iliskin yatkinlastiric1 etkisini
inceleyen caligmalarin oldukga kisitli oldugu goriilmektedir. Doron ve Kyrios (2005),
baglanma kuraminin temel taslarindan biri olan igsel ¢alisan modellerin diinyaya iliskin
varsayimlarla  birlikte OKB’ye iligkin o6zelliklerin ortaya c¢ikmasinda rol
oynayabilecegini One silirmiistiir. Bu nedenle, obsesif inanislara ve obsesif-kompulsif
belirtilere olan yatkinligi baglanma ve g¢ocukluk ¢agi travmalari baglaminda agiklayan
kuramlardan biri Janoff-Bulman (1989) tarafindan gelistirilen bir kavram olan diinyaya
iligkin varsayimlar olabilir. Diinyanin 1yiligi, diinyanin anlamlilig1 ve kendilik degeri
varsayimlarindan olusan bu modelin varsayimlarinin obsesif inanislarla iliskili oldugu

ortaya konmustur (Doron, Kyrios, Moulding, Nedeljkovic ve Bhar, 2007).

Gegmis caligmalardan elde edilen bilgiler g6z Oniine alindiinda, gilivensiz baglanma

boyutlar1 ve ¢ocukluk cagi travmatik yasantilarinin OKB belirtilerinin ve obsesif



inanislarin  sekillenmesinde etkili oldugu diisiiniilebilir. Ayrica, obsesif inaniglarin
diinyaya iliskin varsayimlarla iliskisi oldugu ortaya konmustur (Doron ve ark., 2007).
Erken cocukluk donemindeki yasantilarin diinyaya iliskin varsayimlar sekillendirdigi
gorlisiinden yola c¢ikarak baglanma bigimlerinin ve c¢ocukluk ¢ag1 travmatik
yasantilarinin diinyaya iliskin varsayimlar araciligryla OKB belirtilerini ve obsesif
inanislar1 yordadigi diisiiniilebilir. Ebeveynlere olan baglanma boyutlar1 ve cocukluktaki
travmatik yasantilarin OKB ile iligkisi olup olmadigi geg¢mis calismalar tarafindan
ortaya konsa da alan yazin bu iliskilerin parametrelerinin incelenmesinde kisith
kalmistir. Buradan hareketle, bu ¢alismayla birlikte OKB’yi baglanma ve ¢ocukluk ¢agi
travmatik yasantilar1 baglaminda inceleyen mekanizmalarin agiklanmasina iligkin ortaya
konan bilgilerin genisleyecegi diisliniilmektedir. Buna ek olarak, bu c¢alismanin
bulgularmin klinik psikoloji uygulamalarinda faydali olabilecegi diistiniilmektedir.
Terapi siirecinde OKB’nin baglanma ve ¢ocukluk c¢agindaki travmatik yasantilar
baglaminda incelenmesine ek olarak, kisilerin diinyaya iligskin varsayimlarinin yeniden
sekillendirilmesi de uygulanacak tedavilere dahil edilebilir. Bu nedenle, bu calismada
tiniversite 0grencilerinde baglanma boyutlarinin (giivenli ve giivensiz) ve ¢ocukluk ¢agi
travmatik yasantilarinin (duygusal ihmal, fiziksel ihmal, duygusal istismar, fiziksel
istismar, cinsel istismar) obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti ile
iliskisinde diinyaya iligkin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans
varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kendilik kontrolii

varsayimi) araci roliinii inceleyen bir model Onerisi sinanacaktir.

1.1. OBSESIiF KOMPULSIF BOZUKLUK

Obsesif Kompulsif Bozukluk (OKB), obsesyonlar veya kompulsiyonlar ya da her
ikisinin varligiyla tanimlanmaktadir. Obsesyonlar istemsiz olarak kisilerin zihninde yer
eden yineleyici ve siirekli diigiince, imge ya da diirtiilerdir. Kompulsiyonlar ise
obsesyonlarin kigide yarattig1 sikintiya tepki olarak ortaya ¢ikan yinelemeli davraniglar
ve/veya zihinsel eylemlerdir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2013). OKB bircok alt grubu
icinde barindiran heterojen bir yapr gostermektedir. Genel olarak kirlenme ve yikama,
zarar verme, kontrol etme ve simetri egilimleri OKB’nin alt alanlarini olusturmaktadir

(Calamari ve ark., 2004; McKay ve ark., 2004). Bulasma, kusku duyma ve zarar



vermeye iliskin ve cinsel ve dini igerikli girici dislinceler en sik goriilen
obsesyonlardandir. En sik goriilen kompulsiyonlar ise kontrol etme (Attiullah, Eisen ve
Rasmussen, 2000; Rachman, 2003), yikama ve onay aramadir (Attiullah ve ark., 2000).
Yapilan ¢alismalar kontrol etme kompulsiyonlarinin OKB tanis1 almis olan kisilerin %

80’inden fazlasinda goriildiigiinii ortaya koymustur (Ball, Baer ve Otto, 1996).

OKB’de obsesyonlar veya kompulsiyonlar yalin olarak goriilebilmekle birlikte, OKB
tanili kisilerin biiyikk c¢ogunlugunda (% 87) obsesyon ve kompulsiyonlar birlikte
goriilmektedir (Stein ve ark., 1996). Ornegin, cocuguna zarar verecegine dair
obsesyonel diisiinceleri olan OKB tanili bir anne, obsesyonel diislincelerini takiben
belirli bir duayr aklindan belirli bir sayida tekrar etme egiliminde olabilmektedir. OKB
tanist almis olan bir¢ok kisi kompulsiyonlarin gercege uygun olmadigini, asirt ve
mantiksiz oldugunu kabul etmektedir (Rachman, 2002) ve obsesyonlarin igerigini ve
sikligimi kasith olarak bagkalartyla paylasmamaktadir (Newth ve Rachman, 2001).
OKB’ye iligkin obsesyon ve kompulsiyonlar kisilerde sik sik kisisel sikinti1 (personal
distress) ve islevsel bozulmalar (functional disability) yaratmaktadir (Crino, Slade ve
Andrews, 2005).

Klinik 6érneklemde goriilen obsesyonlara sekil ve icerik agisindan yakin olan diisiinceler
klinik dis1 6rneklemde de goriilmektedir. Klinik 6rneklemde goriilen obsesyonlar daha
stk ve siddetli yasanip kisinin islevselligini etkileme diizeyi ag¢isindan normal
orneklemden farklilasmaktadir (Clark, 2004). Klinik oO6rneklemde goriilen bu
obsesyonlar, kisi tarafindan benlik bitiinligine aykirt (ego-distonik) olarak
algilanmaktadir (Purdon ve Clark, 1999). Kisi, benligi i¢in tehdit yaratan bu diisiince,
imaj ya da diirtiilerin yarattig1 kaygiy1 azaltmak i¢in yansizlastirmalar (ndtralizasyon) ya
da kompulsif davraniglar yapma gibi islevsel olmayan yontemlere bagvurmaktadir
(Clark, 2004). Ancak, obsesyonel diisiinceleri olan kisiler kendilerine rahatsizlik
vermedigi siirece, durumlar karsisinda, normal 6rneklemdeki kisilerin tepkilerine benzer

tepkiler ortaya koymaktadir (Wroe ve Salkovskis, 2000).

OKB’yi aciklayan bir¢cok yaklagim olmakla birlikte (6rn. dinamik yaklasim, davranissal

yaklasim, ndrobiyolojik yaklasim), son yillarda biligsel modeller gercevesinde ortaya



atilan goriigler yapilan ampirik ¢alismalarda genis dlgiide desteklenmistir. Bir sonraki

boliimde OKB’nin bilissel modelleri agiklanmaktadir.

1.1.1. Obsesif Kompulsif Bozuklugun Bilissel Modeli

Biligssel modellerin ortak olarak one siirdiigli goriis, kisinin islevsel olmayan girici
diisiincelerine, imge ya da diirtiilerine iliskin inaniglarinin ve yorumlamalarinin obsesif
ve kompulsif belirtilerin olusmasina ve siirdiiriillmesinde etkili oldugudur (Salkovskis,
1985). Bir baska deyisle, kisilerin diisiincelerinin igerigi ve bu diisiincelere yiikledikleri
anlamlar OKB’nin sekillenmesinde belirleyici olmaktadir. Bu yanlis yorumlamalar
devam ettikge obsesyonlarin da varligini siirdirmeye devam ettigi, ancak yanlis
yorumlamalarin zayiflamasiyla obsesyonlarin da azalma gosterdigi ortaya konmustur

(Rachman, 1997).

Yapilan caligmalar girici ve istenmeyen diisiincelere ve uyaranlara atfedilen
felaketlestirilmis yanlis yorumlamalarin obsesyonlarin olugsmasina ve devam etmesine
nasil katki sagladigini incelemistir. Rachman’a (1998) gore, bu istenmeyen girici
diisiincelere felaketlestirici anlamlar yiiklenmesi, bu diisiincelerin ve uyaranlarin kisi
icin Onemini artirmaktadir. Bu nedenle, basta yansiz olarak algilanan bir uyarici
tehlikeli bir uyarici haline gelmekte ve boylece de obsesyonlarin ortaya ¢ikma ihtimali
artmaktadir. Benzer sekilde, Salkovskis ve McGuire (2003), kisilerin abartili
sorumluluk algistyla birlikte girici diisiincelere olumsuz anlamlar yiiklediklerini 6ne
stirmektedir. Ancak, yiiklenen anlamlarin neden bazi insanlarda kaygi yaratirken
digerlerinde belirti olarak ortaya ¢ikmadigina iliskin soru isaretleri olusmustur (Doron
ve ark., 2007). Son donemlerde kisinin hangi girici diisiincelerine olumsuz anlam
yiikledigi son donemlerde benlige iliskin etmenler araciligiyla incelenmektedir (6rn.

Aardema ve ark., 2013; Ferrier ve Brewin, 2005).

Kisi i¢in tehlikeli olarak algilanan bu felaketlestirilmis yorumlamalar kisinin o
durumdan ya da diisiinceden kaginmasina neden olmaktadir (Rachman, 1997). Kisilerin
bu kaginma davraniglar1 ise obsesyonel diisiincelerin yanliglanmasinin oniine gecerek
obsesyonlarin yayginlagsmasina ve siddetlenmesin de etkili olmaktadir (Rachman,

1998). Buna karsin, felaketlestirilmis yanlis yorumlamalarin manipiile edilerek



azaltilmasi obsesyonlarin ortaya ¢ikmasi ihtimalini azaltmaktadir (Lopatka ve Rachman,
1995). Kisiler, kacinma davranislarinin yaninda agik ya da gizli nétralizasyon
davraniglart ya da giiven arama davraniglar1 sergileyerek kaygilarim1 azaltmaya
caligmaktadir (Rachman, Shafran, Mitchell, Trant ve Teachman, 1996; Rachman, 2002).
Notralizasyon kisilerin diisiincelerinin ve davranislarinin etkilerini iptal etmek amaciyla
yapilmaktadir (Rachman ve ark., 1996). OKB’nin bilissel modeline iliskin bilgilerin

sematize edilmis gosterimi Sekil 1.1’de sunulmustur.

Geemis calismalar, OKB’nin olusumunda ve devam etmesinde etkili olan faktorleri
OKB’ye iligkin belirtiler baglaminda incelemistir. Ancak, OKB’nin kisiden kisiye gore
farklilagsmasinda belirtilerin gruplanmasinin yaninda baslangic yasi, ailedeki OKB
Oykiisii ve cinsiyet farkliliklar: gibi faktorlerin etkileri de goriilebilmektedir (McKay ve
ark., 2004). Bu nedenle, belirtilerdeki farkliliklara gére OKB alt gruplarini ayrigtirmak
onemli kisitlamalar1 beraberinde getirmektedir, ¢iinkii ayni belirtinin altinda yatan
birbirinden farkli birgok mekanizma olabilmektedir (Tallis, 1996). Bu mekanizmalardan
bir grubunu islevsel olmayan obsesif inaniglar olusturmaktadir. Biligsel modeller,
OKB’ye iliskin islevsel olmayan inamislarin girici diisiincelerin  olumsuz
yorumlamalarin1 harekete gegirecegini one siirmiistiir (Frost ve Steketee, 2002). Bu

nedenle bir sonraki boliimde OKB’ye iliskin obsesif inaniglar tartigilacaktir.
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Sekil 1.1 OKB’nin Bilissel Modeli (Salkovskis ve McGuire, 2003, s. 62).

1.1.1.1. OKB’ye Iliskin Obsesif Inanislar

Obsesif Kompulsif Bilisler Calisma Grubu (OKBCG; 1997), girici diislincelerden
beslenen obsesyonlarin olusumda rol oynayan alt1 temel inanig boyutunu incelemistir.
Bu inanig boyutlari; abartili sorumluluk algisi, diisiincelerin asir1 oGnemsenmesi, abartili
tehdit  algisi, diisiincelerin ~ kontrolii,  belirsizlige = tahammiilsiizlik  ve
mitkemmeliyetciliktir. Steketee, Frost ve Cohen (1998), OKB’ye iliskin inanislari
0zbildirim 6lgegi yoluyla OKB tanis1 almis olan kisilerde, kaygi bozuklugu tanis1 almig

olan kisilerde ve klinik dis1 6rneklemde degerlendirmis ve OKB tanist almis olan



kisilerin tiim temel inanis boyutlarinda her iki gruptan da daha yiiksek degerler aldigini
ortaya koymustur. Bu alt1 inanig alaniyla ilgili ayrintili bilgi asagida verilmistir (bkz.
OKBCG, 1997; Steketee ve ark., 1998)

Abartili Sorumluluk Algisi: Kisilerin kendisi i¢in belirgin olan girici diisiince, imaj ya da
diirtiilerinin  kendine ve c¢evresindekilere zarar vermeye iliskin olan otomatik
diisiinceleriyle iligkili olmasi halinde, bu durum kisi i¢in sikint1 yaratmaktadir. Kisiler
bu sikintilarindan dogan kaygiyr azaltmak igin kompulsif davranislarda ya da
notralizasyon davraniglarinda bulunmaktadir (Salkovskis, 1985). Yapilan ampirik
caligmalar abartili sorumluluk algisindaki degisimlerin OKB belirtileriyle iligkili
oldugunu ortaya koymustur (Lopatka ve Rachman, 1995).

Diisiincelerin Asirt Onemsenmesi: Bu inams boyutuna goére kiside sadece belitli
diisiincelerin var olmasi bile bu diisiincelerin 6nemli oldugu anlamina gelmektedir. “Bir
diisiince tizerine diistiniiyorum ¢iinkii bu 6nemli bir diisiince ve ben diisiindiigliim i¢in bu
onemli bir diisiince” ya da “bir diisiinceyi diigiiniiyorsam onun olmasinit istedigim

anlamina gelir” seklindeki inanislar bu inang alanina 6rnek olarak verilebilir (OKBCG,

1997).

Disiincelerin asir1  6nemsenmesi boyutu diisiince-eylem kaynasmasi (DEK) ile
iligkilidir. Diislince-eylem kaynagmasinin olabilirlik (likelihood) ve ahlak (moral) olmak
tizere iki temel Ozelligi bulunmaktadir. DEK-Olabilirlik 6zelligi kabul edilemez ve
rahatsiz edici bir olayr diisiinmenin o olaym gergeklesmesi olasiligini artiracagina dair
olan inanc1 yansitmaktadir. DEK-Ahlak 6zelligi ise bu kabul edilemez ve rahatsiz edici
diisiincelere sahip olmanin bu davranislarda bulunmak kadar yanlis oldugunu ve ahlaki

kurallara uymadigini ifade etmektedir (Shafran, Thordarson ve Rachman, 1996).

Abartily Tehdit Algisi: Bu inanis alaninda yiiksek degerlere sahip olan kisiler durum ve
olaylardaki tehlikenin olasiligim1 ve ciddiyetini abartili bi¢imde algilamaktadir
(OKBCG, 1997). Ornegin, bir ¢alismada OKB tamisi almis olan kisiler klinik dis1
ornekleme gore halka acik olan tuvaletlerin tehlikeli olmasina iliskin daha fazla neden
bulmuslardir (Jelinek, Hottenrott ve Moritz, 2009). OKB tanist almis olan bireylerin,

kaygi bozuklugu tanist almis olan kisiler ya da normal &rneklemden olusan kontrol



grubuna gore bu inanig alanina daha fazla egilim gosterdikleri bulunmustur (Steketee ve
ark., 1998). Ayrica, bu inanig alaninin OKB belirtileriyle tehlikeye iligkin algilar ve
sorumluluk inaniglarinin 6tesinde de iliskili oldugu ortaya konmustur (Fergus ve Wu,
2010).

Diisiincelerin Kontrolii: Bu inanig alani girici diisiincelerin agir1 derecede izlenmesi,
felaketlestirilmesi ve kisilerin kendilerini bunlardan sorumlu tutarak bu diisiinceleri
kontrol etmeye asir1 onem vermesini ifade etmektedir (Clark ve Purdon, 1993). Kisiler
bu inanis alaninin ortaya ¢ikardigi kaygiy1 yasamaya ve bu kaygiy1 azaltmak i¢in belirli
davraniglar yapmaya daha yatkindirlar (Moulding ve Kyrios, 2006). Ancak, OKB tanisi
almis olan kisiler klinik olmayan gruba gore diislincelerini asir1 derecede kontrol etme
istegi hissederken diisiincelerini kontrol etmede yetersiz olduklari hissine sahiptirler
(Clark, 2004; Purdon ve Clark, 2002). Bu nedenle, diisiincelerin asir1 kontrolii
paradoksal etki yaratarak kompulsiyonlarin daha siddetli bir sekilde goriilmesine neden

olabilmektedir (Clark ve Ball, 1991).

Belirsizlige Tahammiilsiizliik: Bu inanig alan1 belirsizligin kendisi ve sonuglariyla ilgili
olumsuz inanmiglar1 icermektedir (Dugas ve Robichaud, 2007). OKBCG (1997)
tarafindan bu inanig alani; kisilerin kesin olma ihtiyaci hissetmeleri, belirsizlikte bas
edemeyeceklerine olan inanglart ve Dbelirsiz durumlarda yeterli islevselligi
gosteremeyeceklerine iliskin inanglar1 olarak tanimlanmistir. Ancak, OKB tanisi almig
olan kigilerde belirsizlige tahammiilsiizlik ancak davranisa iliskin sonuglarin
olasiliklarinin  belirsiz oldugu durumlarda kontrol grubuna gore daha fazladir
(Pushkarskaya, 2015). Bu inanis alan1 genellikle kontrol etme kompulsiyonlarini
aciklamaktadir (Tolin, Abramowitz, Brigidi ve Foa, 2003). Buna gore, tekrarlayan
kontrol etme davraniglar1 kisilerin davranislarinin dogrulugundan emin olamamalari
karsisinda onlara rahatlik saglamaktadir (Holaway, Heimberg ve Coles, 2006). Buna ek
olarak; tekrarlayan kontrol etme davranislari, kisilerin hafizalarina olan giivenlerini
azaltarak kompulsiyonlarin yinelenmesine neden olabilmektedir (Van den Hout ve

Kindt, 2003).

Miikemmeliyet¢ilik: Mikemmeliyetcilik inanig alan1 her problemin miikemmel bir

sonucu oldugunu ve bu sonuca ulagsmanin olas1 ve gerekli olduguna dair olan inanci
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ifade etmektedir. Ayrica, bu inanig alaninda yiiksek degerlere sahip olan kisilerde kiiclik
hatalarin bile ciddi sonuglara neden olabilecegine iliskin bir inanig hakimdir (OKBCG,
1997). Buna ek olarak, bu kisilerin davranislarindan emin olamama egilimleri
bulunmaktadir (Shafran ve Mansell, 2001). Bu inanis alanindaki temel motivasyon

amaglara ulagsmak yerine hatalardan kaginmaktir (Frost, Novara ve Rheaume, 2002).

OKB belirtileri belirtiye 6zel obsesif inanislarla birlikte goriilmektedir (Freeston,
Rheaume ve Ladouceur, 1996; Julien, O’Connor, Aardema ve Todorov, 2006; Lee ve
Kwon, 2003; Rachman ve Shafran, 1998; Sookman ve Pinard, 2002). Julien ve
arkadaslar1 (2006) calismalarinda obsesif-kompulsif belirtiler ve obsesif inanislar
arasindaki iliskiyi Padua Envanteri ve Obsesif Inanmislar Olgegini kullanarak
incelemislerdir. Calismanin bulgulari; sorumluluk/tehdit inanis alaninin ruminasyon
degerlerini, miikemmeliyet¢ilik/kesinlik inanig alaninin kontrol etme ve kesinlik
degerlerini ve diisiincelerin énemi/ kontrolii inanis alaninin diirtiisel fobi degerlerini
yordadigini ortaya koymustur. Belirsizlige tahammiilsiizliik inanig alan1 kontrol etme
kompulsiyonlariyla birlikte calisilmistir (Toffolo, van den Hout, Engelhard, Hooge ve
Cath, 2014). Benzer sekilde, kontrol etme kompulsiyonlari olan OKB tanist almis olan
kisiler, kontrol kompulsiyonlar1 olmayan hastalar ve kontrol grubuna gore daha fazla

belirsizlige tahammiilsiizliik inan¢ degerleri ortaya koymuslardir (Tolin ve ark., 2003).

Ancak, alan yazin incelendiginde OKB belirtileri ve obsesif inaniglar arasindaki iligkiyi
aciklayan bulgularm birbiriyle geliskili oldugu gériilmektedir. Ornegin, kontrol etme
kompulsiyonlar1 bazi ¢aligmalarda asir1 sorumluluk algisi ile agiklanirken (Foa, Sacks,
Tolin, Prezworski ve Amir, 2002; Lopatka ve Rachman, 1995), digerlerinde belirsizlige
tahammiilstizliik ile aciklanabilmektedir (Sookman ve Pinard, 2002). Ayrica, Pleva ve
Wade (2006) asir1 sorumluluk algisinin OKB belirtilerini  miikemmeliyetcilik
aracilifiyla etkiledigini ortaya koymustur. Benzer sekilde, belirsizlige tahammiilsiizliik
inanis alan1 kisilerin tehlike beklentilerini tetikleyen faktorlerden biridir (OKBCG,
2001). Buna gore, her bir obsesif inamisin kompulsif davranislarin olugmasinda
birbirinden bagimsiz olarak etkili olmadig: diisiiniilmektedir. Bu inaniglarin birbirleriyle
olan etkilesimlerinin kompulsif davranislar1 belirleyebilecegi tizerinde durulmaktadir
(Altin ve Karanci, 2008; Lind ve Boschen, 2009; Reuther ve ark., 2013). Ayrica,

obsesyonlarin kiside tek basina goriilmesi ya da kompulsiyonlara eslik etmesinin farklh
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inang alanlariyla iligkili olabilecegi one siiriilmiistiir (Belloch, Morillo Prats ve Garcia-

Soriano, 2006).

Obsesif-kompulsif belirtilerin gelismesinde ve devam etmesinde islevsel olmayan
obsesif inaniglar etkili olsa da OKB’nin kavramsallastirilmasinda eksik kalmaktadir
(Doron ve ark., 2007). Kaygi bozuklugu tanist ve OKB tanist almig olan kisilerin
karsilastirildigr bir ¢calismada sadece diisiincelerin 6nemi ve kontrolii boyutunun OKB’li
kisileri digerlerinden ayirdigi ortaya konmustur (Tolin, Worhunsky ve Maltby, 2006).
Bunun yaninda, klinik érneklem ile yiiriitiilen ¢caligmalarda obsesif inaniglarin ytliksek ve
diisiik oldugu iki grup ortaya ¢ikarilmis ve diisiik inanislar grubundaki kisilerin islevsel
olmayan obsesif inanislarinin derecesi normal 6rnekleme yakin bulunmustur (Calamari
ve ark., 2006; Taylor ve ark., 2006). Ayrica, klinik 6rneklem kullanilarak yiiriitiilen
calismalarin yaninda klinik olmayan Orneklemden alinan veriler bu kisilerin biiyiik
cogunlugunun da (% 80 ve iizeri) OKB tanili kisilerle benzer igerikte diisiince, imaj ve
diirtiilere sahip oldugunu ortaya koymustur (Purdon ve Clark, 1993; Rachman ve de
Silva, 1978). Bu bilgiler 15181nda OKB’nin neden bazi insanlarda gelisirken digerlerinde
ortaya ¢ikmadigi ortaya atilan yeni biligsel faktorler araciligiyla incelenmistir (Doron ve
ark., 2007). Bu kapsamda, bu c¢aligma dahilinde son donemde ortaya atilan bilissel

modeller temel alinmustir.

1.11.2. Son Donemde Ortaya Atilan Bilissel Modeller

Son yillarda ortaya atilan biligsel modeller, obsesyonlarin ve kompulsiyonlarin bilissel
mekanizmalarini Kigilerin benlik ve diinya inaniglar1 araciligiyla agiklamaktadir (Doron
ve Kyrios, 2005). Gegmis calismalarda kisinin kendisi, diinya ve gelecek hakkindaki
olumsuz inaniglarinin depresyonun olusmasinda (Beck, 1976) ve erken donem uyumsuz
semalarin ve kisilik bozukluklarmin agiklanmasinda (Young, 1990) etkili oldugu ortaya
konmustur. Ayrica, Janoff-Bulman (1991) kisilerin diinyaya iliskin varsayimlarinin
travmatik olaylara verilen tepkilerin sekillenmesinde etkili oldugunu belirtmistir.
Guidano ve Lionetti (1983)’ya gore, diinyay1 tehlikeli fakat kontrol edilebilir bir yer
olarak algilamanin c¢evreyi kontrol etme egilimi artiracagini 6ne siirmiistiir (akt. Doron

ve Kyrios, 2005). Ancak, OKB’nin olusmasinda ve devam etmesinde kisilerin benlik
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yapilarinin ve diinyaya iligkin inanmiglarimin etkili olabilecegi goriisii son yillarda
kuramsal olarak incelenmistir. Ornegin, Doron ve Kyrios’un (2005) bilissel, gelisimsel
ve baglanma kuramlariin 1s1ginda gelistirdikleri kurama gore; girici diistinceler duyarli
olunan belirli benlik yapilartyla iligkili oldugunda, kisilerin bu diisiincelere verdikleri
tepkilerin siddeti ve yogunlugu artis gostermektedir. Bu duyarli benlik alanlar1 kisi
tarafindan hem oOnemsenir hem de kisi bu alanlarda kendini yetersiz gorme
egilimindedir. Ornegin, iiniversite 6grencileriyle yiiriittiikkleri ¢calismalarinda Doron ve
arkadaslar1 (2007), obsesif inanislarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin kisinin duyarh
oldugu ahlak, is ve okulla ilgili yetkinlik alanlarindaki yetersizlik duygulariyla iligkili
oldugunu ortaya koymustur.

Obsesif inaniglar ve OKB belirtileri kisilerin benlige aykir1 olarak degerlendirdikleri
durumlarda ortaya g¢ikmakla birlikte, her birey bu inanmislar1 ve belirtileri ortaya
koymamaktadir. Girici diisiincelerin obsesyonlara donilismesi, girici diisiincelerle ilgili
yapilan yargilamalarin kendiligin deger verilen parcalarini tehdit etmesiyle iligkilidir
(Clark ve Purdon, 1993; Purdon ve Clark, 1999). Ornegin, bir ¢alismada katilimcilara
onlar1 en fazla ve en az mutsuz eden obsesyonlar1 sorulmustur. Bu ¢alismanin bulgulari,
hem klinik 6rneklemdeki hem de normal 6rneklemdeki kisiler i¢in en fazla {iziicii olan
obsesyonlarin ayni zamanda kisinin en duyarli ve benligine karsit olarak degerlendirdigi
benlik pargalarini yansittigini ortaya koymustur (Rowa ve Purdon, 2003; Rowa ve ark.,
2005). Ayrica, girici diislincelerin iceriginin obsesyonlarin ortaya ¢ikmasinda etkili
oldugunu 6ne siiren ¢alismalar; saldirgan, cinsel ve dini igerikli diisiincelerin, islevsel
olmayan algilarin tetiklenmesinde etkili olduklarini ortaya konmustur (Moulding,
Aardema ve O’Connor, 2014; Rachman, 1997). Bir baska deyisle, diisiincelerin
bireylerin kendilik algisina, inamiglarma ve degerlerine uyumsuz olarak
degerlendirilmesi obsesyonlarin olusumunda etkilidir. Anlam yiiklenilen alanlarin
benlige ters olmasi kisilerde sikinti (distress) ve kaygi yaratmakta ve OKB belirtilerinin

ortaya ¢ikmasinda etkili olmaktadir.

Kisilerin disiincelerine yiikledikleri anlamlarin onlarin benlik ve diinyaya iliskin
inanislariyla iliskili oldugu goriisii, OKB belirtilerinin ve obsesif inaniglarin gelisiminde
diinyaya iligskin varsayimlarin incelenmesini olanakli kilmistir. Doron ve Kyrios (2005),

kisilerin duyarli olduklar1 alanlarin diinyaya iligkin varsayimlarla (6rn. adil diinya inanc1
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ve zararin Onlenebilecegi inanci) bir araya geldiginde OKB’ye iliskin islevsel olmayan
diistincelerin ve belirtilerin ortaya ¢ikma olasilifinin arttigini 6ne siirmiistiir. Bu
durumda ise kisi, benlik degerinin zarar gormesini onlemek icin bazi girisimlerde
bulunmaktadir. Doron ve arkadaglar1 (2007) ise diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif
inaniglarin etkisi kontrol edildiginde de obsesif-kompulsif belirtiler {izerinde etkili
oldugunu ortaya koymustur. Bu nedenle, bireylerin diinyaya ve kendilerine iligskin
varsayimlarinin ~ incelenmesi,  obsesyonlarin  ve  kompulsiyonlarin  biligsel
mekanizmalarini daha kapsamli bir sekilde agiklamamiza katki saglayabilir. Bu ¢alisma
dahilinde, bireylerin diinyaya iliskin varsayimlari Janoff-Bulman (1989) tarafindan

gelistirilen “Temel Varsayimlar Modeli” ¢ercevesinde incelenecektir.

1.2.  TEMEL VARSAYIMLAR MODELI

Kisilerin davraniglar1 ve tutumlari, 6dnceden sorgulanmayan ve dogru oldugu kabul
edilen varsayimlara dayanarak sekillenmektedir. Bu goriis alan yazinda varsayilan
diinya (assumptive worlds) (Parkes, 1971), igsel ¢alisan modeller (Bowlby, 1969; 1973)
ya da erken donem semalar (Young, 1990) olarak incelenmistir. Bu yapilarin ortak
ozelligi; kisilerin olaylar1 ve durumlar1 anlamlandirirken halihazirda var olan semalarina
uygun olarak algilamasi ve semalarina uygun olmayan bilgileri ya dislamasi ya da

semalarina uygun bi¢imde benimsemesidir.

Icsel ¢alisan modeller ve semalarla iliskili bir diger kavram Janoff-Bulman (1989)
tarafindan ortaya atilan diinyaya iliskin temel varsayimlardir. Bu varsayimlarim
igeriginin incelendigi “Temel Varsayimlar Modeli”, insanlarin temel inanglar1 ve
varsayimlarim1 acgiklamaktadir. Bu kurama goére bireyin sahip oldugu inang ve
varsayimlarin igerigi diinyamn iyiligi varsayimi, diinyamin anlamhiligi varsayimi ve
kendilik degeri varsayimi olmak lizere li¢ ana grupta toplanmaktadir (Janoff-Bulman,
1989; 1992).

Diinyamn lyiligi Varsayimi (Benevolence of the World): Bu varsaym Kkisilerin diinyay
olumsuz ya da olumlu olarak algilama diizeyini ifade etmektedir. Diinyada iyi ya da
kotii olaylarin ne dlclide gergeklestigi ya da iyi veya kotii sonuglarin ne kadar yaygin

oldugu sorularma verilen cevaplar bu varsayim dahilindedir. Bu varsayim kendi i¢inde
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kisisel olmayan diinyanin iyiligi (benevolence of impersonal world) ve insanlarin iyiligi
(benevolence of people) olmak tizere iki temel ilke igermektedir. Kisiler kisisel olmayan
diinyanin iyiligine ne kadar ¢ok inanirlarsa diinyanin kétiiliikklerin az oldugu bir yer
olduguna ve talihsizliklerin o derece az olacagina da o kadar inanmaktadirlar. Kisilerin
insanlarin iyiligi varsayimina inanma dereceleri ise insanlarin temelde iyi, nazik ve

yardimsever olduklarina inanma diizeylerini belirlemektedir.

Diinyanin Anlamhiligi Varsayimi (Meaningfulness of the World): Sonuglarin dagilimina
iliskin olan varsayimlar, kimin hangi sonuglar1 edindigine iliskin varsayimlarinin
sekillenmesiyle iliskilidir. Bu sonuglarin nasil dagildigina iliskin varsayim ise diinyanin
anlamliligr varsayiminit olusturmaktadir. Bu varsayimin temel bilesenlerini tahmin
edilebilirlik ve tutarlilik kavramlari olusturur. Temel varsayimlar modeline gore; bu
varsayim adalet (justice), kontrol edilebilirlik (controllability) ve rastlantisallik
(chance) olmak {izere ii¢ teme ilke baglaminda kavramsallastirilmistir. Adalet ilkesi
insanlar hayatlarinda hak ettiklerini yasadiklarina dair olan inanci ifade etmektedir.
Buna gore, insanlar hayatta elde ettiklerini hak etmislerdir ya da hak ettiklerini elde
ederler. Kontrol edilebilirlik ilkesi insanlarin karakterlerinden ziyade kendi
davraniglariyla diinyay: belirli kilabilecegine dair inanci igermektedir. Buna gore, kisiler
uygun davraniglar yaptiklarinda (6rn. tedbirli ve dikkatli) kendi savunmasizliklarini en
aza indirebilirler. Son olarak rastlanti ilkesi insanlarin basina gelenlerin kontrolii disinda
oldugu ve rastlantilara dayandigi goriisiinii igermektedir. Buna gore, belirli olaylarin
neden belirli insanlarin bagina geldigini anlamanin bir yolu yoktur. Ayrica, kisileri
olumsuz sonuglardan korumanin belli bir sekli yoktur. Diinyanin anlamliligina iligkin bu
ilkeler birbirinden tam olarak bagimsiz degildir. Kisilerin diinyay1 algilayis sekilleri bu

ilkelere belli dlgiilerde inanmalariyla iliskilidir.

Kendilik Degeri Varsayimi (Worthiness of Self): Bu varsaymmi kisinin kendisiyle ilgili
olan inaniglar1 olusturmaktadir. Bu varsayima gore, olumsuz sonuglarla karsilagsalar
bile kisilerin kendilerini 1yi, ahlakli ve terbiyeli olarak hissetmeleri onlarin savunmasiz
olduklarina dair algilarin1 zayiflatacaktir. Bu varsayim ii¢ temel ilkeden olugsmaktadir.
Bu ilkelerden ilki olan kendilik degeri (self-worth); bireyin kendini iyi, degerli ve
ahlakli olarak gérme diizeyini ifade etmektedir. lkinci ilke olan kendilik kontrolii

(controllability) kisilerin yaptiklarinin sonuglarini kontrol etmek igin gerekli olan
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davraniglar1 yapabilme derecesini gostermektedir. Buradaki kontrol edilebilirlik algisi
diinyanin kontrol edilebilir bir yer olup olmadigini degerlendirmekten ziyade kisilerin
sonuglar1 kontrol etmek i¢in ne yaptiklariyla ve hangi davranislar ortaya koyduklariyla
iligkilidir. Son olarak sans (chance) ilkesi bireyin basina gelebilecek talihsizliklerden
korumasina iligkin olarak gelistirdigi inanislar1 icermektedir. Buna gore, kisiler
kendilerini sansli ya da sanssiz olarak tanimlamaktadirlar. Kendilerini sansli olarak
tanimlayan kisiler sans faktorlerinin belirledigi bir diinyada baslarina gelenleri yararla
ya da karli bir sekilde bitirebileceklerine inanmaktadir. Temel varsayimlar modeli
kapsaminda ortaya konan diinyaya ve kendilige iliskin varsayimlar Sekil 1.2°de

Ozetlenmistir.

Janoff-Bulman (1989) bu ii¢ temel varsayimi ve bu varsayimlara iligskin temel ilkeleri
ele alarak olusturdugu Diinyaya Iliskin Varsayimlar Olgeginde su &nermeleri

incelemistir: iyiligi, insanlarin 1iyiligi, kontrol edebilirlik, adalet,

rastlantisallik, kendilik degeri, sans ve kendilik kontrolii. Bu kurama gore, kisilerin

Diinyanin

hayatin1 etkin ve islevsel olarak devam ettirebilmesi i¢in diinyanin daha giivenli bir yer

olarak algilanmasi gereklidir.

Benlik Diinya
Kendilik Degeri Diinyann Tyiligi Diinyanin Anlamhihg:
Kendilik degeri: (6rn. | Kisisel olmayan diinyamin | Adalet: (6rm. “Insanlar
“Kendim  olmaktan  son | iyiligi: (6rn. “Diinyada | genellikle  yasadiklarin
derece memnunum”) kotiiliikten  ¢ok  1iyilik | hak ederler”)

vardir”) L
Kendilik  kontrolii:  (Orn. Kontrol edilebilirlik: (6rn.
“Genellikle benim igin en | Insanlarin iyiligi:  (6rn. | “Genellikle benim igin en
1yisi olacak sekilde | “Insanlarm dogasi temelde | iyisi ~ olacak  sekilde
davranirim”) 1yidir”) davranirim”)
Sans: (0rn. “Temelde sansh Rastlantisallik: (6rn.
bir insanimdir”) “Genel olarak yasam bir

kumardir”)
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Sekil 1.2 Temel Varsayimlar Modeli

Temel varsayimlar modeli, psikopatolojiye olan yatkinligi, kisilerin diinyaya ve
kendilerine dair gelistirdikleri temel inang ve varsayimlar dogrultusunda incelemektedir.
Bu modele gore adil, 6nceden tahmin edilebilir ve iyi olarak algilanan bir diinyada kisi
kendine dair yetkinlik ve deger gelistirebilir (Janoff-Bulman, 1992). Bu goriis travmaya
maruz kalmis olan bireyler lizerinde yapilan caligmalarla kanitlanmig ve travmatik ve
stresli olaylara verilen tepkilerin Onceden olusturulmus olan temel inang ve
varsayimlarin sarsilmasinda etkili oldugu ortaya konmustur (Janoff-Bulman, 2006;
Janoff-Bulman ve McPherson Frantz, 1997). Buna gore, kisiler diinyaya iliskin
goriiglerinden yola ¢ikarak kontrol ve istikrara iligkin algilarini diizenlerler. Travmatik
deneyimlerle ortaya ¢ikan yasamin kirilganligi ve adaletsizlik inaniglari, var olan
semalarin yeniden sekillenmesinde rol oynar ve kisileri psikopatolojiye yatkin hale
getirebilir (Janoff-Bulman, 1992). Fakat alan yazinda, diinyaya ve kendilige iligskin
varsayimlarin travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) disindaki psikopatolojilerin
gelismesinde ve devam etmesindeki etkisini inceleyen calismalar oldukca kisithidir.
Alan yazin incelendiginde diinyaya iliskin varsayimlarin kaygi bozukluklar
(Edmondson ve ark., 2011) ve smirdurum kisilik bozuklugu (Giesen-Bloo ve Arntz,
2005) ile iligkisinin incelendigi goriilmektedir. Ancak, OKB ile iliskisini inceleyen

caligmalar oldukg¢a sinirlidir (6rn. Doron ve ark., 2007).

1.2.1. Temel Varsayimlar Modeli ve OKB

Guidano ve Liotti (1983), diinyanin tehlikeli fakat kontrol edilebilir bir yer olarak
algilanmasinin ¢evreyi kontrol etmek i¢in aktif olarak hareket edilmesini beraberinde
getirecegini ve OKB’ye iligkin inanis ve davraniglarin ortaya c¢ikma ihtimalini
artiracagini one slirmektedir (akt. Doron ve Kyrios, 2005). Bu goriisii temel alan Doron
ve Kyrios (2005), obsesif-kompulsif belirtilerin ve obsesif inaniglarin kisilerin belirli
icsel temsillerini ve diinyaya iliskin inanislarini igeren varsayimlar araciligiyla
aciklanabilecegini One siirmektedir. Kisilerin diinyaya iliskin varsayimlarinda goriilen
farkliliklar girici  diisiincelere olan yakinligt ve bunlara verilen tepkilerdeki
farklilasmay1 agiklamada Onemli olabilir. Bu goriise gore, asir1 Onem atfedilen

tehlikelerin 6dnlenmesinde kisiler kendi davranislarinin etkili olabilecegine inandiklari
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durumlarda, yasamlarina dair olan kontrolii aktif kompulsiyonlarla kazanmaya
calisabilirler (6rn. yikama ve temizleme kompulsiyonlar1). Ote yandan, kisiler ortaya
¢ikan sonuglar1 kendilige iliskin varsayimlarla degerlendirdiklerinde ego-distonik girici
diisiincelere daha fazla tehdit edici anlam yiikleyerek diisiince durdurma ya da
diisiinceleri bastirma egiliminde olabilirler (bkz., Doron ve Kyrios, 2005). Bu nedenle,
diinyaya iliskin varsayimlardaki kisisel farkliliklar, OKB belirtilerini ve obsesif

inaniglar1 agiklamakta etkili olabilmektedir.

Diinyaya iliskin varsayimlarin OKB belirtileriyle iliskisinin incelendigi bir ¢alismada,
zararin Onlenmesinde etkin olabilecegini diisiinen kisilerin diinyanin kontrol
edilebilirligine dair inanglarinin da yiiksek oldugu durumlarda obsesif-kompulsif
belirtilerin artis gosterdigi ortaya konmustur (Doron ve arkadaglari, 2007). Buna ek
olarak, kendinin diinyadaki iyilikleri hak etmedigini diisiinen kisilerden diinyanin
adaletli bir yer oldugu inancini tagiyanlar obsesif-kompulsif belirtileri daha fazla ortaya
koymaktadir. Ayrica, bu ¢aligma diinyaya iliskin varsayimlarin OKB belirtilerini obsesif
inaniglar kontrol edildikten sonra da yordadigini ortaya koymustur. Buna gore,
OKB’nin olugsmasinda ve devam etmesinde etkili olan biligsel mekanizmalar diinyaya

iligkin varsayimlari icermektedir.

Bireylerin diinyaya ve kendilerine yonelik olan tahmin edebilirlik ya da kontrol
edebilirlik varsayimlarinin OKB belirtilerinin olugsmasit ve devam etmesiyle iligkili
oldugu goriilmektedir (Moulding ve Kyrios, 2007). En sik goriilen kompulsiyonlardan
biri olan yikama davraniglar1 (Menzies ve Silva, 2003), bireylerin kendilerine ya da
bagkalarna zarar verme ya da gelebilecek herhangi bir zarar1 onleyebilecegine dair
inanglariyla (McKay ve ark., 2004) ve bu zarar1 6nlemede kendilerini abartil1 bir sekilde
sorumlu hissetmeleriyle (Salkovskis, 1985; 1989) iligkilidir. Ayrica, kisilerin ahlaki
olarak temiz olduklarina dair inanglarma tehdit hissetmeleri ve Olgiilen obsesif-
kompulsif belirtiler arasinda bir iliski bulunmustur (Doron ve ark., 2012; Elliot ve
Radomsky, 2009). Buna ek olarak, obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti, diinyanin
kontrol edilebilecegi inancina paralel olarak gelistirilen biiyiisel inanglar, sans ve batil
inaniglarla iligkilidir (Einstein ve Menzies, 2004). Benzer sekilde, olumlu ya da olumsuz
olaylarin digerlerine oranla belirli kisilerin basina daha fazla gelecegi goriisiiniin

(gercekei olmayan iyimserlik Onyargisi) tersinin, 6zellikle OKB’ye iliskin durumlarda,
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OKB tanis1 almis olan kisilerde belirgin olarak ortaya ¢ikabilecegi bulunmustur (Moritz
ve Jelinek, 2009).

Guidano ve Liotti’ye (1983) gore, OKB tanis1 almis kisiler diinyay1 tehlikeli fakat
kontrol edilebilir bir yer olarak algilamakta ve diinya iizerindeki bu kontrolii aktif bir
sekilde saglamak istemektedir. Bu yazarlara gore diinyaya iligkin olan bu algilar
kisilerin erken donem baglanma iligkileriyle alakalidir (akt., Doron ve Kyrios, 2005).
Erken donem yasantilari, kisilerin gelisiminde ve benliklerine ve sosyal ¢evrelerine
iliskin gelistirdikleri bilgilerin sekillenmesinde 6nemli bir rol oynamaktadir (Thompson,

2008).

1.3. COCUKLUK CAGI TRAVMALARI

Cocuga kot muamele, ebeveynler, diger yetiskinler ya da akranlar tarafindan
bilmeyerek ya da kasti olarak yapilan, normlara uymayan ve ¢ocugun fiziksel ya da
duygusal olarak zarar gérmesine neden olan veya ¢ocugun ihtiyaglarin karsilanmasi
icin yapilmasi gerekli oldugu halde yapilmayan davraniglart icermektedir (Yurdakdk,
2010). Cocuk istismart ve ihmali, cocuga kotii muamele davranislart baglaminda
incelenmektedir (Sar, 1998). Cocukluk cagindaki istismar yasantilar fiziksel, duygusal
ve cinsel istismar baglaminda incelenmektedir (Kara, Biger ve Gokalp, 2004). Thmal ise
bakimverenlerin ¢ocugun bakimiyla ilgili yerine getirmeleri gereken ytkiimliiliikleri
ihmal etmeleri olarak tanimlanmistir (Sar, 1998; Rose ve Meezan, 1995). Thmal ise
fiziksel ve duygusal baglamda incelenmektedir (Kara ve ark., 2004). Cocukluk
cagindaki ihmal ve istismar aile bireyleri ya da yabanci kisiler tarafindan ortaya

konabilir (Sar, 1998).

Cocukluk ¢agindaki ihmal ve istismar yasantilar1 tanimsal olarak birbirinden ayrilmistir.
Cocuga yapilan istismar edici davranislar aktif olarak sergilenip ¢ocugun gelisimini
olumsuz yonde etkilerken, ithmal yasantilari gocugun saglikli gelisimi i¢in gerekli olan
ebeveynlik gorevlerini yerine getirmemeyi igermektedir (Glaser, 2000). Ayrica, fiziksel
ve cinsel istismardan farkli olarak ithmal yasantilar1 belirli bir olayr kapsamamakta,
onun yerine ebeveyn-cocuk iligskisinde kronik bir durum olarak ortaya g¢ikmaktadir

(Hildyard ve Wolfe, 2002). Cocukluktaki ihmal yasantilar1 istismar yasantilarindan
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farkli olarak yerine getirilmesi gereken ebeveynlik davraniglarini sergilememe olarak
tanimlandigindan ¢ocukluktaki ihmal yasantilarinin fark edilme orani daha disiiktiir,
ancak toplumda yaygin olarak goriilmektedir. Ayn1 zamanda, ihmal yasantilarinin
karmasik ve heterojen bir dogas1 bulunmaktadir. Thmal yasantilar1 biiyiik oranla diger

kotii muamele tiirleriyle birlikte goriilmektedir (Mennen, Kim, Sang ve Trickett, 2010).

fhmal ve istismar yasantilar1 kisilerin beyin yapilarini, gelisim siireclerini ve ruhsal
yasantilarin1 etkilemektedir (Cicchetti 2013). ABD’de yapilan 6lgiimlerde her yil bir
milyon civarindaki ¢ocugun koétliye kullanim yasantilar1 deneyimledigi bildirilmistir
(Wang ve Holton, 2007). Ancak, bu oranin belirtilen istatistiki verilerden daha yiiksek
oldugu ve c¢ocuk koruma servisleri tarafindan ancak kiigiik bir oraninin incelendigi
belirtilmektedir (Font ve Berger, 2015). Korkmazlar, Engin ve Biiylikyazic1 (2010)
tarafindan yiiriitiilen Tiirkiye 'de Cocuk Istismari ve Aile I¢i Siddet Arastirmasi dahilinde
2216 gocuk ve aileyle goriigmeler yapilmistir. Bu ¢alismanin bulgulart ¢ocuklarinin %
25’inin ihmale, % 51’inin duygusal istismara, % 45’inin fiziksel istismara ve % 3’iiniin
cinsel istismara maruz kaldigini1 ortaya koymustur. Cocuk ihmal ve istismar yasantilari
hem diinyada hem de Tiirkiye’de yaygin olarak goriilmesine ragmen adli olarak takibi
yapilan vaka orani diisiiktiir. Ancak; cinsel taciz vakalarinin adli olarak takibi fiziksel

taciz ya da ihmal vakalarina gore daha fazladir (Hartley, Mullings ve Marquart, 2013).

1.3.1. Cocuklukta ihmal ve istismar Tiirleri

1.3.1.1. Fiziksel Thmal

Font ve Berger (2015), fiziksel ihmali ebeveynlerin ¢ocuklarinin gelisimi icin gerekli
olan yemek ve beslenme, barinma, tibbi bakim ya da egitim ihtiyag¢larini yoksulluk
disindaki nedenlerle yerine getirmemesi olarak tanimlamistir. Benzer sekilde Sar’a
(1998) gore fiziksel ihmal; ¢cocuklarin tibbi bakiminin yapilmamasi1 veya geciktirilmesi,
evden kovulmasi, terk edilmesi, bakiminin bagkalarinca yerine getirilmesi i¢in uzun
siire birakilmasi, bakimimin yapildigr diizenli bir ortam saglanmamasi, evde uzun
miiddet yalmz birakilmasi, evdeki tehlikelerden korunmamas: ve giivenligine dikkat
edilmemesi ve temizlenme, beslenme ve giyim ihtiyaglarinin yeteri kadar

karsilanmamasin1  igermektedir. Fiziksel ihmale ugrayan c¢ocuklarin ailelerinin
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cocuklarma karst kizgin ve asir1 tepkisel olduklari, ebeveyn-cocuk iligkisinde stresin
hakim oldugu ve ebeveynlerin ¢gocugu “problemli” olarak niteledigi ortaya konmustur

(Stith ve ark., 2009).

1.3.1.2. Duygusal [hmal

Duygusal ihmal ebeveynlerin g¢ocuklarimin ihtiya¢ ve isteklerine duygusal olarak
karsilik vermemesini; mesafeli, kagingan ve ilgisiz olmasini igermektedir (Egeland,
2009). Bunlara ek olarak, duygusal ihmal ¢ocugun sosyal gelisimini desteklememe ve
sosyal kurallar1 6gretme konusunda yetersiz olmayi icermektedir (Yurdakdk ve Ince,
2010). Ayrica, duygusal ihmal ¢ocuklarin bekledikleri halde yeterince ilgi, sevgi ya da
deger gorememesini ve ¢ocuga yeterli duygusal destek ve yakinligin saglanamamasini
icermektedir (Aust, Hartwig, Heuser ve Bajbouj, 2012). Hem duygusal ihmal hem de
duygusal istismar daha genis sosyokiiltiirel faktorlerden etkilenen bakimveren-g¢ocuk
arasindaki iliski iginde ortaya ¢ikmaktadir. Glaser (2011) bu iliskiyi dort katmanda
incelemektedir. Buna gore, ilk katman sosyal ve cevresel etmenleri, ikinci katman
bakimverene iliskin risk faktorlerini, liclincii katman bakimveren-¢ocuk iliskilerini ve

dordiincii katman ise ¢ocugun islevselligini igermektedir.

1.3.1.3. Fiziksel Istismar

Fiziksel istismar, cocugun sagliina, gelisimine ya da degerine zarar veren ya da zarar
vermesi olasiligt olan ve istemli olarak kullanilan fiziksel zorlama olarak
tanimlanmaktadir. Fiziksel istismar; vurma, sarsma, dévme, bogma, itme, yakma ve
zehirleme davraniglariyla kendini gostermektedir (Butchart, Phinney Harvey, Kahane,
Mian ve Furniss, 2006). Ayrica fiziksel istismar; fiziksel olarak can acitict olan sag ve
kulak c¢ekme, cimdikleme davranislarini, biri tarafindan sarsilmayi, bir yere zorla
Kilitlenme ya da hapsedilme ve ceza olarak belli bir pozisyonda durmaya zorlanmay1
icermektedir (Korkmazlar ve ark., 2010). Fiziksel istimara ugrayan g¢ocuklarin
ebeveynlerin kizgiliklariin ve tepkiselliginin yiiksek oldugu, aile i¢i anlasmazliklarin
fazla oldugu ve aile baghihiginin diisiik oldugu ailelerde yasadiklar1 belirtilmektedir
(Stith ve ark., 2009).
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1.3.1.4. Duygusal Istismar

Duygusal istismar tanimlanmasi zor ve arastirmacilarca ¢ogunlukla ihmal edilen
travmatik yasantilar1 icermektedir. Idealin altindaki ebeveyn davranislariyla arasindaki
sinirin belirsiz olmasi bu istismar tiirtiniin tanimlanmasini zorlastirmaktadir (Feerick ve
Snow, 2006). Bu nedenle tanimlamalar ebeveyn davranislarini igermektedir. Amerikan
Cocuk Istismar1 Ihtisas Birligi (American Professional Society on the Abuse of
Children) (APSAC; 1995), duygusal istismar kapsaminda alt1 adet ebeveyn davranisi
belirlemistir. Bunlar; hakaret etmek, korkutmak, izole etmek, sOomiirmek
(exploiting/corrupting), duygusal ulasilabilirligi reddetmek (denying emotional
responsiveness) ve ruhsal saglik/medikal/yasal ihmal olarak siralanmistir. Egeland
(2009) ise sozel saldirganlik, kiiciimseme, alay etme ve reddetme davranislarini
duygusal istismar olarak degerlendirmistir. Glaser’e (2002) gore, duygusal istismar ve
ihmal ebeveynler tarafindan yapilmakta ve g¢ocugun psikolojik/duygusal gelisimine
zarar verme niyeti icermektedir. Ayrica, bu tiir bir kotlii muamelenin herhangi bir
fiziksel temas icermesi gerekmemektedir. Yapilan calismalar, duygusal istismara
ugrayan kisilerin, fiziksel ya da cinsel istismar gibi diger tiirlerdeki istismar
yasantilarint yasama olasiliklariin yiiksek oldugunu ortaya koymustur (Trickett,
Mennen, Kim ve Sang, 2009). Bunun yaninda, duygusal istismarin ¢ocukluktaki diger
istismar ve ithmal yasantilarina goére daha siklikla goriildiigii belirtilmektedir (Mikaeili

ve ark., 2013).

1.3.1.5. Cinsel Istismar

Cinsel istismar ¢ocuklar iizerinde sorumluluk, giiven ya da giicii olan yetiskinler ya da
diger ¢ocuklar tarafindan ¢ocugun yas itibariyle anlamlandiramadigi, gelisim diizeyine
uygun olmayan ve ¢ocugun onayinin alinmasinin miimkiin olmadigi cinsel aktivitelere
dahil edilmesi olarak tanimlanmaktadir (Butchart ve ark., 2006). Bu cinsel aktiviteler;
oral ve genital seks, cinsel organlarin ¢ocuga gosterilmesi veya ¢ocugun gostermesi igin
zorlanmasi, pornografik goriintiilerin ¢ocuga izletilmesi ve ¢ocugun bu goriintiileri elde
etmek i¢in kullanilmasi olarak belirtilmektedir (Johnson, 2004). OKB ile iligkisinin

incelendigi bir ¢alismada cinsel istismar, fiziksel temas igeren ve igermeyen cinsel
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istismar olarak iki grupta incelenmistir. Buna gore, fiziksel temas iceren cinsel taciz
istenmeyen cinsel birlesmeyi, oksamayir ve Opiilmeyi igermektedir. Fiziksel temas
icermeyen cinsel taciz ise pornografik 6gelere maruz birakilmayi, tahrik edilmeye
calisilmay1 ve cinsel organlara maruz birakilmayi icermektedir (Caspi, Vishne, Sasson,

Livne ve Zohar, 2008).

1.3.2. Cocukluk Cagindaki Thmal ve Istismar Yasantilarimn Uzun Dénemdeki
Etkileri

Cocukluktaki ithmal ve istismar yasantilar1 genellikle birbirinden bagimsiz olarak
gozlenmemektedir. Cocukluktaki istismar yasantilart ¢ocugun gelisimsel siirecini
etkileyerek sonraki yillarda bu yasantilarin tekrarlanmasi ihtimalini artirmaktadir (Font
ve Berger, 2015). Calismalar, ¢cocukluk ¢agindaki travmatik yasantilarin ¢oklu olarak
goriilmesinin yalnizca bir tiir travmatik durumun goriilmesine oranla daha olumsuz
etkileri oldugunu ortaya koymaktadir (Jaffee ve Maikovich-Fong, 2011; Teicher,
Samson, Polcari, ve McGreenery, 2006). Hayatin ilk 5 yilinda fiziksel ve cinsel tacize
ugrayan ¢ocuklarda ugramayanlara gore daha yliksek oranda icsellestirme belirtileri
ortaya c¢ikmistir (Cicchetti, Rogosh, Gunnar ve Toth, 2010). Benzer sekilde,
yetiskinlerle ileriye doniik olarak yapilan bir ¢alismada ¢ocuklugunda kotii muameleye
maruz kalanlarin daha fazla depresyon ve kaygi belirtileri gosterdikleri, hayat boyu
alkol problemi yagsama olasiliklarinin arttigi belirtilmistir (Herrenkohl, Hong, Klika,
Herrenkohl ve Russo, 2013). Ayrica, 124 calismanin incelendigi sistematik bir derleme
ve metaanaliz ¢alismasi; ruhsal hastaliklarin, intihara tesebbiis davranislarinin, cinsel
yolla bulasan hastaliklarin ve riskli cinsel davramislarin cinsel olmayan istismar
yasantilartyla neden sonuca dayal1 bir iliskisinin oldugunu ortaya koymustur (Norman

ve ark., 2012).

Alan yazin incelediginde ¢ocuga yonelik ihmal ve istismar tiirlerinin hem birikimli
olarak hem de birbirinden aynstirilarak incelendigi goriilmektedir. Cocukluk
donemindeki fiziksel ve duygusal ihmal yasantilarimin ayrnstirilarak incelendigi
caligmalar, bu yasantilarin yetiskinlik donemindeki psikolojik problemlerle iligkili

oldugunu ortaya koymustur. Ornegin, gocuklukta ihmale ugramis kisilerde kaygi ve
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depresyon belirtileri (Johnson, Smailes, Cohen, Brown ve Bernstein, 2000),
dissosiyasyon (Ogawa, Sroufe, Weinfield, Carlson ve Egeland, 1997) ve kisilik
bozuklugu (Johnson, Cohen, Brown, Smailes ve Bernstein, 1999) goriilmesi olasiligi

ithmale ugramayanlara gore daha fazladir.

Duygusal istismar ve ihmal, maruz kalanlarin gelisimini olumsuz yonde etkilemekte ve
bu yasantilarin olumsuz sonuglarini yetigkinlige de tasimaktadir (Hart, Binggeli ve
Brassard, 1997). Yapilan boylamsal ¢alismalar da bu goriisii desteklemektedir (6rn.,
Briere ve Runtz, 1990; Mullen, Martin, Anderson, Romans ve Herbison, 1996).
Yetigkinlerdeki psikolojik belirtilerin  agiklanmasinda c¢ocukluk c¢agi travmatik
yasantilarinin etkisini inceleyen bir ¢alisma, duygusal istismarin psikolojik belirtilerin
(6zellikle paranoid fikirler, depresyon ve kisileraras1 duyarlilik) en gii¢lii yordayicisi

oldugunu ortaya koymustur (Dias, Sales, Hessen ve Kleber, 2015).

Cocukluk ¢agr ihmal ve istismar yasantilar1 bircok psikopatolojinin ortaya ¢ikmasinda
etkilidir. Bu yasantilar, Universite Ogrencilerinin diinyaya olan bakis acilarini ve
arkadaslik iligkilerini etkilemekte ve basa c¢ikma ve duygu diizenleme stratejilerinin
sekillenmesinde rol oynamaktadir (Kim ve Cicchetti, 2010; Runtz ve Schallow, 1997;
Wright, Crawford ve Del Castillo, 2009). Cocukluktaki travmatik yasantilarin uzun
donemdeki sonuglarindan birinin OKB’nin altinda yatan mekanizmalara zemin
hazirlamas1 olabilecegi goriisii alan yazinda tartisilmaktadir. Bu nedenle, bu tez
calismasi dahilinde OKB’nin ¢ocukluk donemindeki travmatik yasantilar ile olan iligkisi

incelenmistir.

1.3.2.1. Cocukluk Cag1 Travmalar1 ve OKB Arasindaki Iliski

Rachman’a (1998) gore, obsesyonlara verilen 6nem ve obsesyonlarin olusma siklig1 ve
devamlilig1 arasindaki iligskiyi etkileyen faktorlerden biri kisilerin stresli durumlarla
kars1 karstya kalmasidir. Diger bir deyisle, kisilerin stresli durumlara maruz kalmasi
onlarin obsesif diisiinceler gelistirmeleri ve kompulsif davranislar gostermeleri icin bir
risk faktorii olarak ortaya cikabilmektedir. Bu nedenle, kisiler i¢in stresli durumlar
olarak degerlendirilen ¢ocukluk ¢ag1 travmatik yasantilart OKB’nin olusumuna

yatkinlagtirict bir faktor olarak ele alinmaktadir.
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Calismalar OKB’nin olugsmasi ve devam etmesinde biyolojik faktorlerin dnemli bir rol
oynadigimi belirtmekle birlikte (6rn. Nakamae, 2012; Turner, Beidel ve Nathan, 1985),
ikiz kardeslerle yapilan calismalar hem genetik hem de paylasilmayan c¢evresel
faktorlerin rol oynadigini ortaya koymustur (Pauls, Abramovitch, Rauch ve Geller,
2014). Alan yazin incelendiginde, c¢evresel etmenlerden biri olarak degerlendirilen
cocukluk ¢ag1 travmalarinin OKB belirtileriyle iliskili oldugu goriilmektedir. Ornegin,
Saunders, Villeponteaux, Lipovsky, Kilpatrick ve Veronen (1992) tarafindan yiiriitiilen
epidemiyolojik bir ¢alisma, g¢ocukluk doneminde maruz kalinan cinsel istismarin
yetiskinlikte OKB, sosyal fobi ve agorafobi ile iliskili oldugunu bulmustur. OKB
belirtileriyle iliskili olan risk faktorlerinin ileriye doniik olarak incelendigi bir ¢alisma;
fiziksel istismarin olumsuz duygulanim, igsellestirme problemleri ve zor mizacla
birlikte OKB belirtileriyle iligkili oldugunu ortaya koymustur (Grisham ve ark., 2011).
Cocukluk c¢agi travmalari, 6zellikle duygusal ihmal ve istismar, normal gruba gére OKB
tanis1 almis olan grupta daha fazla goriilmektedir (Lochner ve ark., 2002; Semiz, Inang
ve Bezgin, 2014). Ayrica, ¢ocukluklarinda cinsel saldiriya maruz kalmis kadinlarla
yiiriitiilen bir calismada, bu grubun kontrol grubuna goére daha yiiksek oranda obsesif-
kompulsif belirtilere sahip oldugu goriilmiistiir (Murphy ve ark., 1988). Benzer sekilde,
OKB tanist almis olan kisilerde cinsel istismar oraninin yiiksek oldugu ortaya
konmustur (Nicolini, Weissbecker, Mejia ve Sanchez de Carmona, 1993). Bir
hastanenin Jinekoloji boliimiine bagvuran hastalarla yiiriitiilen bir baska calismada ise
katihmcilarin 12 yasindan Onceki travmatik yasantilar1 ve kompulsif satin alma
davraniglar1 arasinda bir iliski bulunmustur (Sansone, Chang, Jewell ve Rock, 2013).
Cocukluk cagi travmalar1 ve obsesif-kompulsif belirtiler arasindaki iligkinin iiniversite
ogrencilerinde incelendigi bir baska ¢alismada ise duygusal istismar ve fiziksel ihmalin
obsesif-kompulsif belirtilerle arasinda kiigiik fakat anlamli bir iligki oldugu ortaya
konmustur (Celikel ve Besiroglu, 2008; Mathews ve ark., 2008).

Gegmis c¢alismalar, OKB’ye komorbid olarak goriillen travma sonrasi stres
bozuklugunun OKB’nin olusmas1 iizerinde etkili olabilecegini ortaya koymustur
(Carpenter ve Chung, 2011; Pitman, 1993). Bes adet savasa katilmis olan eski askerden
olusan bir vaka ¢alismasi, bu askerlerin 6nceleri travmaya iliskin OKB gelistirdiklerini

ve sonrasinda bu belirtilerin yayginlastigin1 ortaya cikarmistir (Fostick, Nacasch ve
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Zohar, 2012). Fontenelle ve arkadaslar1 (2012) ise TSSB tanis1 aldiktan sonra OKB
gelistiren hastalarini, TSSB gelistirmeden 6nce de OKB belirtileri gosteren hastalarini
ve TSSB tanis1 almamis olan OKB hastalarini1 karsilastirdiklar1 ¢alismalarinda, travma
sonrasinda goriilen OKB’nin diger gruplarda goriilen OKB’den bagimsiz yordayicilari
oldugunu ortaya koymustur. Bu yordayicilar gegmis intihar planlarinin, kompulsif satin
alma bozuklugunun ve agorafobi ile birlikte goriilen panik bozuklugun olmasi olarak
belirlenmistir. Savasa katilmis olan 44 asker ile yapilan bir baska calismada ise,
katilimcilarin % 41’inde OKB belirtileri goriilmiistiir. Bu nedenle, TSSB tanis1 almis
olan kisilerde OKB belirtilerinin de incelenmesi Onerilmektedir (Nacasch, Fostick ve

Zohar, 2011).

Alan yazin incelendiginde OKB ile travmatik yasantilar arasinda bir iliski
bulunmadimi ortaya koyan calismalara da rastlanmaktadir. Ornedin, bir calisma
olumsuz g¢ocukluk deneyimlerinin OKB belirtileri ve inanislariyla iligkisinin oldugunu
ortaya koysa da bu iliski kaygi ve depresyon belirtileri kontrol edildiginde ortadan
kalkmistir (Briggs ve Price, 2009). Benzer sekilde, 210 OKB tanis1 almis olan {liniversite
Ogrencisinin yas ve cinsiyete gore eslenmis olan 133 normal o6rneklemden gelen
kisilerle karsilastirildigi bir ¢aligmada OKB ve TSSB arasinda bir iliski olmadigi
belirtilmistir (Grabe ve ark., 2008).

Travmatik yasantilar, kisilerin OKB tedavisine cevap verme siirecini etkilemektedir
(6rn.Gershuny, Baer, Jenike, Minichiello ve Wilhelm, 2002; Semiz ve ark., 2014).
Semiz ve arkadaslar1 (2014), OKB tanis1 almis olan kisilerde tedaviye verilen cevabin
yordayicilart olarak travma ve dissosiyasyonu incelemislerdir. Katilimcilardan direncli
grubun tedaviye cevap veren gruba gore daha fazla travma ve dissosiyasyon belirtileri
yasadiklar1 bulunmustur. Ayrica, komorbid olarak TSSB tanisina sahip olmanin OKB
tedavisinde anlamli gelismelerin Oniine gectigi belirtilmistir (Gershuny ve ark.,2002;
Shavitt ve ark., 2010).

OKB’nin travmatik yasantilarla iliskisini gen-cevre etkilesimi baglaminda inceleyen bir
calisma, BDNF Val66Met geninin duygusal istismar yasantilariyla etkileserek OKB
olugsmasi ihtimalini artirdigini ortaya koymustur (Joanna Hemmings ve ark., 2013).

Ancak, OKB’nin ¢ocukluk c¢agi travmalariyla iligkini inceleyen bir¢ok calisma bu
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iliskinin mekanizmasini aciklamakta eksik kalmistir. Bu c¢alisma dahilinde ¢ocukluk
cagl travmatik yasantilarinin OKB belirtileri ve obsesif inanislarla iliskisi diinyaya

iliskin varsayimlar araciligiyla kavramsallastiriimistir.

1.3.3. Cocukluk Cag Travmalan, Diinyaya Iliskin Varsayimlar ve OKB
Arasindaki Tliski

Cocuklugunda koétii muameleye maruz kaldigini diisiinen kisilerin kisisel olmayan
diinya, kendileri ve digerleriyle ilgili olumsuz varsayimlari bulunmaktadir (Webb ve
Otto Whitmer, 2001). Diger bir deyisle, kisilerin algilar1 ve davraniglar1 travmatik
deneyimlerden etkilenen diinyaya iliskin varsayimlari araciligiyla sekillenmektedir.
Benzer sekilde, ¢ocukluk ¢agi ihmal ve istismar yasantilari; ¢ocuklarin ve ergenlerin
diinyay1 algilayis sekillerini etkilemekte (Stein ve ark., 1996), uyumlu olmayan bilissel
stillerin olugsmasini etkileyebilmekte (Gibb, 2002) ve uyumlu olmayan basa ¢ikma
stratejilerinin kullanilmasini yordamaktadir (Gipple ve ark., 2006). Ayrica bu yasantilar;
obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerle iliskili olan abartili sorumluluk algisi
gelisiminde ve tehdit algilarinin hassaslagsmasinda, (Salkovskis, Shafran, Rachman ve
Freeston, 1999), ve sugluluk ve utang hissedilmesinde etkili olmaktadir (Webb, Heisler,
Call, Chickering ve Colburn, 2007). Benzer sekilde; travmatik deneyimlerin kendini
suclama, inkar etme ve girici ve tekrarlayan diisiincelerle iliskili oldugu ortaya

konmustur (Janoff-Bulman, 1989).

OKB’nin son dénemde kabul goren biligsel-davranis¢i modelleri, obsesif inaniglarin ve
obsesif-kompulsif belirtilerin 6nceden Ggrenilmis varsayimlar ve inaniglar ile
sekillendigini 6ne slirmektedir. Ancak, bu goriise gore bu varsayim ve inaniglar ilk
ortaya ciktiklarinda kisi icin islevsel olmus olsalar bile bu 6zellikleri bir risk etmeni
olarak varligmi siirdiirmeye devam etmektedir. Ayrica, bu varsayim ve inanislar,
tetikleyici  olaylarla birlikte OKB’ye iliskin oOzellikler olarak  kendilerini
gostermektedirler (Salkovskis ve Forrester, 2002). Diger bir deyisle, kisilerin girici
diisiincelere ylikledikleri anlamlar erken donem deneyimleriyle basa ¢ikmak igin

ogrendikleri varsayimlar ya da inaniglardan kaynaklanabilmektedir.



27

Erken donem baglanma Oriintiileri ve deneyimleri, ¢coklu biligsel semalara yon vererek
OKB’nin gelismesinde etkili olabilmektedir (Sookman ve ark., 1994). Bunun yaninda,
baglanma figiirlerinin kigilerle olan etkilesimi diinyaya iliskin varsayimlarin
sekillenmesinde etkili olmaktadir (Janoff-Bulman, 1992; Janoff-Bulman, Berg ve
Harvey, 1998). Ornegin, bebegin ihtiyaglaria cevap verildiginde bakim veren, cocugun
diger insanlar1 iyi ve yardimsever kendisinin de degerli olduguna iliskin algilarinin
temellerini atar (Janoff-Bulman ve ark., 1998). Bu nedenle, bu ¢alisma dahilinde obsesif
inaniglarin = ve  obsesif-kompulsif  belirtilerin  aciklanmasinda etkili olabilecek
faktorlerden biri olan diinyaya iliskin varsayimlarin ag¢iklanmasinda erken dénem
baglanma stillerinin etkisi incelenmistir. Bir sonraki boliimde erken donem baglanma

Oriintiileri aciklanmaktadir.

1.4. BAGLANMA

Erken g¢ocukluktaki deneyimlerle sekillenen baglanma oriintiileri kisilerin kendilerini,
digerlerini ve diinyay1 algilama sekillerini etkilemekte ve kisilerin psikopatolojiye olan
yatkinliklarini etkilemektedir (Bowlby, 1969; 1973). Cocugun temel bakim vereniyle
kurdugu bagin evrimsel siiregte ortaya ¢iktigin1 savunan Bowlby (1958), baglanmay1
cocuk ve temel bakim vereni (genellikle anne) arasindaki giiglii duygusal bir bag olarak
tanimlamaktadir (akt. Cassidy, 2008). Buna gore, ¢ocuklar bakimvereni korunma ve
ilgiye ihtiyag duyduklari tehlike anlarinda saglam bir signak (safe heaven); cevreyi
kesfederken ise giivenli bir iis (Secure base) olarak kullanmaktadir (Bowlby, 1969). Bu
baglanma iligkisi kurulduktan sonra degisebilme ihtimali olsa da yasam boyu genellikle

devam etmektedir (Hamilton, 2000).

Diinya {izerinde neredeyse her bir cocugun (istismara ugrayan ¢ocuklar da dahil olmak
lizere) bakimvereniyle arasinda baglanma iligkisi evrensel olarak bulunmaktadir
(universality hypothesis, van IJzendoorn ve Sagi, 2008). Ancak bu baglanma iliskisinin
kalitesi her anne-¢ocuk cifti i¢in ayni niteligi gostermemektedir (Ainsworth, Blehar,
Waters, Wall, 1978). Ainsworth ve arkadaslar1 (1978), baglanma iliskisinin niteligini
Yabanci Durum Testi (Strange Situation Procedure) sirasindaki gozlemlerle 6lgmiistiir.

Yabanci Durum Testi laboratuvar ortaminda bebegin annesinden kisa siireli ayrilis1 ve
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ardindan bir araya gelmesi sirasindaki tepkilerini dlgmektedir. Cocuklarda gdzlenen
annelerine karsit olan yakinlik arayisi ve kesfetme davramiglarinin dengesi giivenli
(secure) ve giivensiz (insecure) baglanma olarak siniflandirilmistir. Giivensiz baglanma
stili, daha sonra, kendi i¢inde kaygili/kararsiz (anxious/ambivalent) ve kagingan
(avoidant) baglanma olarak iki kategoriye ayrilmistir. Baglanma stilindeki bu
farkliliklar ¢ocuklarin baglanma figiiriiniin ulasilabilirligine iliskin algilariyla

sekillenmektedir.

Giivenli baglanan bir ¢ocuk, ihtiya¢ duydugu anda baglanma figiirliniin ulasilabilir ve
duyarli olacagina dair zihinsel bir temsil olusturmustur. Yabanct Durum Testinde bu
cocuklar, baglanma figiliriinii kesif zamanlarinda giivenli bir iis olarak kullanir,
annesinin odadaki varligini ara ara kontrol eder, ancak bu kesfi engelleyici degildir. Bu
cocuklar, anneleri oday1 kisa bir siireligine terk ettiginde fark edilebilir bir sekilde
rahatsiz olabilirler, ancak odadaki yabanciya karsi arkadas canlisidirlar. Bu yabanci
tarafindan rahatlatilmay1 kabul edebilseler de, annenin rahatlatmasina tercih etmezler.
Anneyle yeniden bir araya geldiklerinde yakinlik ararlar ve anneleri tarafindan
rahatlatilmaya hazirdirlar. Bu ¢ocuklar, annelerinin giiliimsemelerine ve seslenmelerine

karsilik verirler (Weinfield, Sroufe, Egeland ve Carlson, 2008).

Kaygili-kararsiz baglanan bir ¢ocuk, kesif zamanlarinda baglanma figiiriinii glivenli bir
iis olarak kullanmakta giicliik ¢ekebilir. Bu ¢ocuklar annelerine karsi yakinlik arama
konusunda 1srarc1 davranabilirler. Anneleri odadan ayrildiktan sonra asir1 derecede
sikintili (distressed) olduklart ve yabanci tarafindan kolaylikla sakinlestirilemedikleri
gozlemlenir. Anneleriyle yeniden birlesme durumunda ise yakin temasi kurmakta
giclik c¢ekmemelerine ragmen, anneleri tarafindan kolayca sakinlestirilemezler

(Weinfield ve ark., 2008).

Kac¢ingan baglanma stiline sahip olan g¢ocuklar annelerine yakinlik arama davranisi
sergilemek yerine kesif davraniglarinda bulunurlar. Anneleriyle duygularini
paylagmalar1 nadir olarak g6zlemlenir. Anneleri odadan ayrildiginda sikinti (distress)
belirtileri gostermemekle birlikte yabanciya karsi olan davraniglari annelerine olan

davraniglariyla benzerdir. Anneleriyle birlestikleri zaman ise yakinlik arama davranist
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yerine yok sayma ve baska yone bakma davraniglart gozlemlenir ve anneleriyle olan

yakin iligkiyi siirdiirme egiliminde olmazlar (Weinfield ve ark., 2008).

Cocuklarin bakimverenlerinin ulasilabilirligine iliskin beklentileri igsel ¢alisan
modellerinin (internal working models) sekillenmesinde etkili olmaktadir. Igsel calisan
modeller, ¢cocugun yasami boyunca kendisi ve digerleriyle ilgili olan temsillerinin
baglanma stiliyle uyumlu bir sekilde olusmasiyla sekillenmektedir. Boylece kisiler,
kendilerini ve c¢evrelerini ge¢misteki baglanma iliskilerini temel alarak
deneyimlemektedir (Bowlby, 1969; 1979; Thompson, 2008; Pietromonaco ve Barrett,
2000). Kisinin benligiyle ilgili temsillerin olumsuz olmasi kisinin kendini degersiz
olarak hissetmesiyle iliskilidir (Bretherton ve Munholland, 1999). Bu temsiller kisinin
diinyay1 ve insan dogasim1 giivenilmez, tehlikeli ve kontrol edilemez olarak
algilamasiyla iligkili olabilmektedir (Bretherton ve Munholland, 1999; Catlin ve
Epstein, 1992). Boylece, igsel c¢alisan modellerin olumsuz oldugu durumlarda cesitli
psikopatolojilerin goriilme olasilig1 artis gostermektedir (Williams ve Riskind, 2004;
Lopez, Melendez, Sauer, Berger ve Wyssmann, 1998). Ayrica, klinik 6rneklemde
giivensiz baglanma oOriintiileri bir y1l sonrasindaki belirtileri de yordamaktadir (Burge,

Hammen ve Davila, 1997).

Kisiler, icsel calisan modellerin yaninda giivenli ya da giivensiz basa ¢ikma stratejileri
de olusturmaktadir. Cocuklar bakimverenlerini ulasilabilir ve cevap verici olarak
algiladiklarinda, ihtiya¢ anlarinda onlarla yakinlik kurma ve destek alma egiliminde
olmaktadirlar. Ancak, bakimverenlerin ulasilamaz ve reddedici olarak algilandiginda
cocuklar, ihtiya¢ aninda giivensiz basa ¢ikma stratejileri gelistirmektedir. Bu gilivensiz
basa ¢ikma stratejileri baglanma ihtiyaglarinin ifade edilme derecesini gostermektedir.
Buna gore, baglanma ihtiyaglarimin ifade edilme derecesi azaldik¢a kisi odagini
bakimverenden uzaklastirarak kendi duygulara da ulagmay1 smirlandirmaktadir. Ote
yandan, kisinin baglanma ihtiyaclarini ifade etme derecesi arttikga bakimverenle i¢ ice
gecme olasiligr artmaktadir. Bu stratejiler, kisilerin psikopatolojiye olan yatkinliklarim

artirmaktadir (Dozier, Stovall-McClough ve Albus, 2008).

Gecmis calismalar hem igsel c¢alisan modellerin hem de baglanma stratejilerinin

psikopatolojilerin sekillenmesinde etkili oldugunu ortaya koymustur. Bu iliski birgok
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nedensel baglamda incelenmistir. Ornegin, stresli olaylarmm baglanma stilleri ve
psikopatolojiler arasinda bir araci rol oynadig1 ortaya konmustur. Buna gore, baglanma
sisteminin  kisilerin kendilerini ve dilinyay1r algilayisim islevsel bir sekilde
sekillendirememesi, kisilerin karsilastiklar1 olaylar1 daha stresli olarak algilamalar1 ve
boylece de psikopatoloji gelistirmeleri ihtimalini artirmaktadir (Mikulincer ve Shaver,

2007; Pielage ve ark., 2000).

Giivensiz baglanmanin iliskisel bir faktér olarak OKB’nin olugmasinda ve devam
etmesinde etkili olabilecegi goriisii alan yazinda incelenmektedir. Bir sonraki boliimde

bu goriislere yer verilecektir.

1.4.1. Baglanma ile OKB Arasindaki iliski

OKB’nin etiyolojisini inceleyen ¢aligmalar kisilerin baglama bigimlerini mercek altina
almistir. Alan yazin incelendiginde genel olarak giivensiz baglanma stillerinden kaygili
baglanmanin obsesif inaniglar ile iliskili oldugu ortaya konmustur (Myhr, Sookman ve
Pinard, 2004; OKBCG, 1997). Kaygili baglanma; islevsel olmayan miikemmeliyetgi
egilimler ve tehlike algilarinda artis ile de iliskilidir (Mikulincer, Birnbaum, Woddis ve
Nachmias, 2000; Wei, Heppner, Russell ve Young, 2006).

Giivensiz baglanma ve OKB arasindaki iliskiyi inceledikleri ¢aligmalarinda Myhr ve
arkadaslar1 (2004), Eriskin Baglanma Goriismesi kullanarak belirledikleri baglanmaya
iliskin boyutlarda OKB veya depresyon tanis1 almis olan kisileri kontrol grubundaki
kisilerle karsilastirmistir. OKB veya depresyon tanisi almis olanlarin  kontrol
grubundakilere gore daha fazla terk edilme korkusu yasadiklari ortaya konmustur.
Ayrica, ¢aligmalar giivenli baglanmanin OKB belirtilerinin olugmasinda koruyucu bir
rol iistlendigini ortaya koymustur. Ornegin, bir calismada iiniversite dgrencilerinin
baglanma sekilleri giivenli baglanma hazirlama (priming) verilerek artirilmis ve bu
manipiilasyonun kompulsif yikama davranislar1 {izerindeki etkisi incelenmistir.
Calismanin bulgular1 kaygili ve kaginmaci baglanma oriintiisiine sahip olan 6grencilerin
verilen hazirlamanin ardindan kompulsif yikama davranislarinda azalma oldugunu

gostermistir (Doron, Sar-El, Mikulincer ve Talmor, 2012).
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Gilivensiz baglanma ve OKB arasindaki iliskiyi agiklayan birgok model ortaya
konmustur. Ornegin, baglanmanin obsesif inanislar araciligiyla obsesif-kompulsif
belirtileri yordadigi bulunmustur (Doron, Moulding, Kyrios, Nedeljkovic ve
Mikulincer, 2009). Buna gore, baglanmanin kaygi boyutu ve kontrol etmeye yonelik
kompulsiyonlar arasindaki iliskide sorumluluk/tehdit ve miikemmeliyetgilik/kesinlik
inang alanlar1 aract rol oynamistir (Vatan, 2015). Ayrica, Doron ve Kyrios’a (2005)
gore direncli baglanma gelistiren ¢ocuklarin ebeveynleriyle esnek olmayan bir bigimde
etkilesim halinde olmalari, onlarin deneyimleyerek 6grenmelerinin oniine gegmektedir.
Bunlara ek olarak; Doron ve arkadaslar1 (2012), glivensiz baglanma stillerinin kisilerin
duygu diizenleme siireclerini etkileyerek OKB belirtilerinin gelismesini ve obsesif

inaniglarin olugmasini etkiledigini 6ne stirmiistiir.

Son donemde ortaya atilan biligsel modeller, kisilerin benlik ve diinyaya iliskin
inaniglarinin OKB’ye olan yatkinligi ne sekilde etkiledigi iizerinde durmaktadir.
Kisilerin bu bilissel-duygusal yapilanmalari baglanma bigimleriyle birlikte diinyaya
iliskin varsayimlarini da icermektedir (Doron ve Kyrios, 2005). Bu ¢aligma, Doron ve

Kyrios (2005) tarafindan 6ne siiriilen bu goriis cergevesinde sekillendirilmistir.

1.5.  ARASTIRMANIN ONEMIi, AMACI VE HIPOTEZLERI

Bu ¢alismanin mevcut bilimsel birikime bir¢ok katki saglamasi beklenmektedir. ilk
olarak, OKB’nin ortaya ¢ikmasinda ve devam etmesinde etkili olan faktorlerin neden
bazi insanlarda gelisirken digerlerinde ortaya ¢ikmadigr incelenmekle birlikte; var olan
modeller bu mekanizmay1 agiklamakta eksik kalmaktadir. OKBCG (1997) tarafindan
one siiriilen obsesif inaniglarin OKB belirtilerinin tamamin1 agiklayamadigimin ortaya
konmasi, alternatif yaklasimlarin gelismesine neden olmustur (Doron ve ark., 2007).
Doron ve arkadaglari (2007) diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif-kompulsif belirtilerin
siddetini obsesif inanislarin etkisi kontrol edildiginde de yordamaya devam ettigini
ortaya koymustur. Bu c¢alismayla diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif-kompulsif

belirtilerin siddeti ve obsesif inaniglarla olan iliskisi ele alinacaktir.

Ikinci olarak, alan yazinda OKB’yi baglanma oriintiileri baglaminda inceleyen

calismalar yer almasina ragmen, bu iliskileri inceleyecek mekanizmalarin agiklanmasina
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yeterince yer verilmemistir. Doron ve Kyrios (2005) tarafindan ytiriitiillen derleme
calismasinda One siiriilen baglanma ve obsesif-kompulsif belirtiler ve obsesif inanislar
arasindaki iliskinin diinyaya iliskin varsayimlarin etkisiyle sekillenebilecegi goriisii,

OKB’yi agiklayan olas1 bir mekanizmaya 1s1k tutacaktir.

Ugiincii olarak, kisilerin OKB’ye olan yatkinligmin stresli durumlarda artis gdsterdigi
kabul edilen bir goriis olmasina ragmen (Pitman, 1993; Rachman, 1997), ¢ocukluk ¢agi
travmatik yasantilari ve OKB iliskisini agiklayan bulgular tutarsizlik gostermektedir.
Ayrica, bu ¢alismalar herhangi bir iligskinin var olup olmadigini incelemekle sinirli kalip
iligkinin mekanizmalarin1 incelemekte eksik kalmigtir. Diinyaya iliskin varsayimlar,
travmatik yasantilarla yeniden sekillenebilmektedir (Janoff-Bulman, 1989). Bu nedenle,
cocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle

olan iligkisi kisilerin diinyaya iliskin varsayimlari araciligiyla agiklanabilir.

Bu bilgiler 1s18inda, bu ¢alismanin temel amaci ¢ocukluk ¢agi travmalarinin ve erigkin
baglanma 0Ozelliklerinin obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerle olan
iligkisinde diinyaya iligkin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans
varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi)
aracilik etkisinin incelenmesidir. Bu temel ama¢ dogrultusunda c¢ocukluk ¢agi
travmalarinin, eriskin baglanma 6zelliklerinin, diinyaya iligkin varsayimlarin, obsesif
inanislarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin arasindaki iligkiler ve galismada ele alinan
bu degiskenlerin cinsiyete gore farklilagip farklilagsmadigi incelenmistir. Bu amaglar

dogrultusunda belirlenen hipotezler sunlardir:

H1: Cocukluk ¢agi travmalarmin (fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel
istismar, fiziksel ihmal, duygusal ihmal) obsesif inaniglar (sorumluluk/tehlike
algis;, miikemmeliyetgilik/kesinlik, diisiincelerin 6nemi/kontrolii) ile pozitif

yonlii iliskileri bulunmaktadir.

H2: Cocukluk c¢agi travmalarinin (fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel
istismar, fiziksel ihmal, duygusal ihmal) obsesif-kompulsif belirtiler
(bulagsma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru

hissetme, kararsizlik) ile pozitif yonlii iliskileri bulunmaktadir.
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H3: Cocukluk cagi travmalarinin (fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel
istismar, fiziksel ihmal, duygusal ihmal) diinyaya iligkin varsayimlar (iyilik
varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik

degeri varsayimi, kontrol varsayimi) ile negatif yonlii iliskileri bulunmaktadir.

H4: Giivenli baglanma 6zelliklerinin obsesif inanislar (sorumluluk/tehdit algisi,
mitkemmeliyetcilik/kesinlik, diisiincelerin 6nemi/kontrolii) ile negatif yonlii
iliskileri bulunurken, giivensiz baglanma o&zellikleri obsesif inaniglarla pozitif

yonlii iliskilere sahiptir.

H5:  Giivenli  baglanma  ozelliklerinin  obsesif-kompulsif  belirtiler
(bulagsma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru
hissetme, kararsizlik) ile negatif yonlii iligkileri bulunurken, giivensiz baglanma

ozellikleri obsesif-kompulsif belirtiler ile pozitif yonli iliskilere sahiptir.

H6: Giivenli baglanma 0Ozelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlar (iyilik
varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik
degeri varsayimi, kontrol varsayimi) ile pozitif yonlii iliskileri bulunurken,
giivensiz baglanma 6zelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlar ile negatif yonli

iliskileri bulunmaktadir.

H7: Diinyaya iliskin varsayimlardan iyilik varsayiminin, sans varsayiminin,
kendilik degeri varsayiminin ve rastlantisallik varsayiminin obsesif inanislar
(sorumluluk/tehdit algisi, miikemmeliyetcilik/kesinlik, diisiincelerin
onemi/kontrolii) ile negatif yonlii iligkileri bulunurken; adalet varsayimi ve

kontrol varsayiminin obsesif inanislar ile pozitif yonlii iliskileri bulunmaktadir.

H8: Diinyaya iligkin varsayimlardan iyilik varsayiminin, sans varsayiminin,
kendilik degeri varsayiminin ve rastlantisallik varsayiminin obsesif-kompulsif
belirtiler (bulagsma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru
hissetme, kararsizlik) ile negatif yonlii iligkileri bulunurken; adalet varsayimi ve
kontrol varsayiminin obsesif-kompulsif belirtiler ile pozitif yonlii iligkileri

bulunmaktadir.
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H9: Cocukluk ¢ag1 travmalarindan fiziksel ihmal yasantilarina erkekler kadinlara
gore daha fazla maruz kalmiglardir. Cinsel istismar yasantilarina ise kadinlar

erkeklere gore daha fazla maruz kalmiglardir.

H10: Eriskin baglanma 6zelliklerinde (gilivenli ve giivensiz baglanma 6zellikleri)

kadinlar ve erkekler arasinda fark bulunmamaktadir.

H11: Diinyaya iliskin varsayimlarda (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans
varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol

varsayimi) kadinlar ve erkekler arasinda anlamli farkliliklar yoktur.

H12: Obsesif inanislarda (sorumluluk/tehdit algisi, milkemmeliyetgilik/kesinlik,
disiincelerin ~ O6nemi/kontrolii)  kadinlar ve  erkekler arasinda fark

bulunmamaktadir.

H13: Obsesif-kompulsif belirtilerden bulasma/kirlenme kadinlarda erkeklere
gore daha fazla bulunurken, obsesyonlar erkeklerde kadinlara gore daha fazla
bulunmaktadir. Obsesif-kompulsif belirtilerden kontrol etme, biriktirme, sadece
dogru hissetme ve kararsizlik kadmnlar ve erkekler arasinda farklilik

gostermemektedir.

H14: Cocukluk cag1 travmalari ile obsesif inaniglar arasindaki iligkide diinyaya
iligkin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi,
rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi) aracilik

roli bulunmaktadir.

H15: Cocukluk c¢ag1 travmalar ile obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti
arasindaki 1iliskide diinyaya iliskin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet
varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimu,

kontrol varsayimzi) aracilik rolii bulunmaktadir.

H16: Eriskin baglanma ozellikleri ile obsesif inanislar iliskide diinyaya iliskin

varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik
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varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi) aracilik roli

bulunmaktadir.

H17: Eriskin baglanma o6zellikleri ile obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti
arasindaki iliskide diinyaya iliskin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet
varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi,

kontrol varsayimzi) aracilik rolii bulunmaktadir.



36

BOLUM II

YONTEM

2.1. ORNEKLEM

Arastirma 6rneklemi Tiirkiye’deki farkli tiniversitelerde lisans diizeyinde egitim gdren
ogrencilerden olusmaktadir. Calismanin elektronik ortamdaki anket linki 627 kisi
tarafindan tamamlanmistir. Lisansiistii egitim aldigin1 ya da mezun oldugunu belirten
katilimcilara ait veriler ve u¢ deger analiz ile belirlenen veriler (n = 76) 6rneklem
disinda birakilmis ve arastirma &rneklemi 551 kisi olarak belirlenmistir. Orneklemin
432’si kadin (% 78.4) ve 119’1 erkek (% 21.6) erkek katilimcidan olusmaktadir.
Katilimcilarin yag araligi 18 ile 26 arasinda degismektedir ve yas ortalamasi 20.8 (SS =
2.74) olarak hesaplanmistir.

Arastirma Ornekleminin biiyilk ¢ogunlugu (% 63.7) hayatinin biiyiik ¢ogunlugunu
biiyiiksehirde gecirdigini belirtmistir. Katilimeilarin % 98’1 annesinin % 96.4’i ise
babasinin hayatta oldugunu bildirmistir. Katilimcilarin annelerinin egitim diizeyine
iliskin verdikleri bilgilere gore, katilimeilarin % 41.9’unun annesi ilkokul, % 25.6’sin1n
annesi lise, ve % 22.1’inin annesi Universite mezunudur. Katilimcilarin babalarinin
egitim diizeylerine iliskin verdikleri bilgilere gore, katilimcilarin % 33.2°sinin babasi
universite, % 29.2’sinin babasi ilkokul ve % 27.9’unun babasi lise mezunudur.
Katilimeilarin algilanan gelir diizeyine iliskin edinilen bilgilere gore, katilimcilarin %
58.6’s1 gelir diizeyini orta olarak ifade ederken, % 30.9’u ortanin istii olarak
degerlendirmistir. Arastirma orneklemine iliskin edinilen bilgiler Tablo 2.1., 2.2. ve

2.3.’de siklik (n) ve yiizdelik (%) degerleri olarak aktarilmistir.
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Tablo 2.1.

Katilimcilara Ait Demografik Bilgilerin Siklik ve Yiizdelik Degerleri

Degisken Siklik (n) Yiizde (%)
Cinsiyet Kadin 432 78.4

Erkek 119 21.6
Yasamin biiyiik Biiytiksehir 351 63.7
cogunlugunun gegctigi yer

Sehir 152 27.6

Kasaba 30 5.4

Koy 18 3.3
Annenin hayatta olup Hayatta 540 98
olmadig1

Hayatta degil 11 2
Babanin hayatta olup Hayatta 531 96.4
olmadig1

Hayatta degil 20 3.6
Annede tiveylik olup Oz 544 98.7
olmadig1

Uvey 7 1.3
Babada iiveylik olup Oz 544 98.7
olmadig1

Uvey 7 1.3
Annenin egitim durumu Okur-yazar degil 21 3.8

Okur-yazar 22 4.0

Tlkokul 231 41.9

Lise 141 25.6

Universite 122 22.1

Lisansiistii 14 2.5

Toplam 551 100




Tablo 2.2.
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(Devam) Katilimcilara Ait Demografik Bilgilerin Siklik ve Yiizdelik Degerleri

Degisken Sikhik (n) Yiizde (%0)
Babanin egitim durumu Okur-yazar degil 2 0.4
Okur-yazar 10 1.8
Tlkokul 161 29.2
Lise 154 27.9
Universite 183 33.2
Lisansiistii 41 7.4
Algilanan gelir diizeyi Diistik 10 1.8
Ortanin alt1 41 7.4
Orta 323 58.6
Ortanin st 170 30.9
Yiiksek 7 1.3
Bakimu tistlenen kisi Anne 440 79.9
Baba 15 2.7
Kardes(ler) 2 0.4
Bakict 34 6.2
Kres 17 3.1
Anneanne/Babaa 34 6.2
nne
Diger 9 1.6
Psikiyatrik tan1 (6nceden) Evet 48 8.7
Hayir 503 91.3
Psikiyatrik tan1 (halihazirda) Evet 35 6.4
Hayir 516 93.6
Cocukken Islerden alikoyan Evet 21 3.8
bedensel/fiziksel hastalik
Hayir 530 96.2
Toplam 551 100




Tablo 2.3.

(Devam). Katilimcilara Ait Demografik Bilgilerin Siklik ve Yiizdelik Degerleri
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Degisken Sikhik (n) Yiizde (%)
Bedensel engelin olup Evet 2 0.4
olmadigi
Hayir 549 99.6
Omiir boyu kullanilan Evet 33 6.0
ilag/tedavi olup olmadig1
Hayir 518 94.0
Zorunlu gd¢ yasantisinin Evet 57 10.3
olup olmadig1
Hayir 494 89.7
Devam edilen tiniversite Hacettepe Uni. 356 64.7
Ankara Uni. 70 12.9
Istanbul Aydin Uni. 42 8.0
ODTU 14 2.6
Bilgi Uni. 4 0.7
Gazi Uni. 4 0.8
Erciyes Uni. 4 0.7
Dokuz Eyliil Uni. 4 0.8
Okan Uni. 4 0.7
Karabiik Uni. 3 0.6
Ibrahim Cecen Uni. 2 0.4
Istanbul Uni. 2 0.4
Akdeniz Uni. 1 0.2
Anadolu Uni. 1 0.2
Bilkent Uni. 1 0.2
Ege Uni. 1 0.2
Isik Uni. 1 0.2
ITU 1 0.2
Izmir Ekonomi Uni. 1 0.2
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KATU 1 0.2
Kocaeli Uni. 1 0.2
M. Akif Ersoy Uni. 1 0.2
THK Uni. 1 0.2
Uludag Uni. 1 0.2
Yeditepe Uni. 1 0.2
Diger tiniversiteler 29 5.4
Toplam 551 100

2.2.  VERI TOPLAMA ARACLARI

Calismada “Demografik Bilgi Formu” (Bkz. Ek 1), “Cocukluk Cag1 Travmalari Olgegi”
(Bkz. Ek 2), “Eriskin Baglanma Bigimi Olgegi” (Bkz. Ek 3), “Diinyaya Iliskin
Varsaymmlar Olcegi” (Bkz. Ek 4), “Obsesif Inamislar Olgegi” (Bkz. Ek 5) ve
“Vancouver Obsesif-Kompulsif Envanteri” (Bkz. Ek 6) kullanilmistir.

2.2.1. Demografik Bilgi Formu

Katilimecilarin sosyo-demografik o6zelliklerine iliskin bilgi edinmek iizere Demografik
Bilgi Formu olusturulmustur. Bu formda katilimcilardan yas, cinsiyet, yasamin biiyiik
cogunlugunun gectigi yer, devam etmekte oldugu okul, boliim ve smif; ebeveynlerin
egitim durumu, algilanan gelir diizeyi, halihazirda ve 6nceden alinan psikiyatrik tanilar
ve ebeveynlerin hayatta ya da livey olup olmadigina iligkin bilgiler alinmistir. Bunlara
ek olarak; katilimcilart c¢ocuklugunda uzun siireli okuldan, arkadaslarla iliskiden
alikoyan, giinliik yasami bliylik Olclide etkileyen fiziksel/bedensel hastalik gecirip
gecirmedigi; herhangi bir bedensel engelin olup olmadigi, herhangi bir saglik sorunu
nedeniyle dmiir boyu kullanmak durumunda olduklar: ila¢ ya da tedavi olup olmadig:
ve zorunluluklardan dolay: ailesinin ya da katilimcilarin istemedigi halde go¢ etmek

durumunda kalip kalmadiklar1 bilgileri de yer almaktadir.



41

2.2.2. Eriskin Baglanma Bicimi Olcegi (EBBO)

Eriskin Baglanma Bicimi Olgegi (EBBO), katilimcilarin baglanma &zelliklerine iliskin
bilgileri incelemeyi amaglamaktadir. Ilk boliimii Hazan ve Shaver (1987) ve ikinci
boliimii Mikulincer (1990) tarafindan gelistirilen 6lgek iki boliimden olusmaktadir. ilk
boliimde; kisilere giivenli, kagingan ve kaygili/kararsiz olarak siniflandirilmalarina
yarayan ve ¢ocukluk doneminde ebeveynle olan iligkileri ve genel davranis bigimlerini
tanimlayan 3 ifade sunulmakta ve bu ifadelere verdikleri cevaplar nihayetinde giivenli,
kaygili/kararsiz  ve  kagingan  baglanma  big¢imlerinden  biri  kapsaminda
siniflandiriimaktadir. Ikinci béliimde ise her bir baglanma bigimi 5’er ifade icermekle
birlikte 7°1i Likert 6l¢iimiiyle degerlendirilmektedir. Kisilerin baglanma bigimleri en
yiiksek puan aldiklari alt &lgekle belirlenmektedir.  Olgegin  ikinci  kismi
degerlendirilirken kisilerin hayatlarinin biitiin dénemlerini gbz 6niinde bulundurmalar
gerekmektedir. Olgegin ilk boliimii artik puanlanmamakla birlikte sadece tanitim gérevi
gormektedir; bu nedenle bu c¢alisma kapsaminda Olgegin sadece ikinci boliimii

kullanilmuastir.

Olgegin ikinci kisminmn gecerlik ve giivenirlik calismasi Kesebir, Kokeii ve Dereboy
(2012) tarafindan yapilmistir. Bu calismada 6l¢egin bazi maddelerinin kisiler tarafindan
anlasilmadigina kanaat getirilmis ve s6zkonusu maddeler boéliinerek orijinalinde 15
madde olan 6l¢lim 18 maddeye ¢ikarilmistir. Buna ek olarak, 7°li Likert dl¢iim sistemi
kisilerin “dogru” ya da “yanlis” olarak se¢im yapmalarina olanak saglayan bir
degerlendirme sistemine dondstiiriilmiistiir. Kuder-Richardson i¢ tutarliligi giivenli
baglanma i¢in .72, kaygili/kararsiz baglanma i¢in .85 ve kagingan baglanma i¢in .82dir.
Madde toplam korelasyon puani hicbir madde i¢in 0.4’lin altinda degildir. Yapisal
gecerlik 6l¢limil i¢in uygulanan faktdr analizinin sonuglart giivenli, kaygili/kararsiz ve
kagingan olmak iizere ii¢ bagimsiz faktoriin varligina isaret etmistir. Giivenli baglanma
Olgegin 3., 4., 7., 13. ve 16. maddeleriyle; kaygili/kararsiz baglanma 6lgegin 8., 9., 10.,
11., 12. ve 18. maddeleriyle; kag¢ingan baglanma ise 1., 2., 5., 6., 15. ve 17.

maddeleriyle 6l¢iilmektedir.

Bu olcegin istatistiksel analizinde herhangi bir baglanma boyutunda kategorik olarak

yapilan degerlendirmenin 6lgegin giiclinii diisiirecegi savi takip edilerek (Kesebir ve
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ark., 2012) bu c¢alisma dahilinde puan ortalamalari kullanilmig ve “glivenli” ve
“giivensiz” baglanma Ozellikleri olarak ele alinmistir. Giivenli baglanma ozellikleri,
kisilerin bagka birine rahat¢a baglanabilme, yakinlasabilme ve baskalarindan yardim
gorecegine inanma Ozelliklerini yansitmaktadir. Giivensiz baglanma o6zellikleri ise
kisilerin baskalarma tiimiiyle yakinlasmak istemeye ya da yakinlasmadan rahatsiz
olmaya, bagkalarindan yardim gdremeyecegine inanmaya ve terk edilme kaygilari
yasamaya iliskin ozellikleri ifade etmektedir. Bu calismada, EBBO’niin alt boyutuna
iliskin i¢ tutarlik katsayilar1 giivenli baglanma boyutu i¢in .47, giivensiz baglanma

boyutu i¢in .62 olarak bulunmustur.

2.2.3. Cocukluk Cag Travmalan Olcegi (CCTO)

Bernstein ve arkadaslar1 (1994) tarafindan gelistirilen CCTO, kisilerin 20 yasindan dnce
yasadiklar1 ithmal ve istismar yasantilarina iliskin bilgileri incelemeyi amag¢lamaktadir.
Olgek 5°li Likert tipiyle (1 = higbir zaman, 2 = nadiren, 3 = kimi zaman, 4 = sik olarak,
5 = ¢ok sik) dlgiilen 28 maddeden olusmakta olup, bu maddelerin {i¢ tanesini travmanin
inkarmi dlgen ifadeler olusturmaktadir. Olgek fiziksel istismar, cinsel istismar, duygusal
istismar, duygusal ihmal ve fiziksel ihmal olmak iizere 5 tane alt 6l¢ekten olusmaktadir.
Fiziksel istismar 6lgegin 9., 11., 12., 15. ve 17. maddeleriyle; duygusal istismar 3., 8.,
14., 18. ve 25. maddeleriyle; cinsel istismar 20., 21., 23., 24. ve 27. maddeleriyle;
fiziksel ihmal 1., 4., 6., 2. ve 26. maddeleriyle ve duygusal ihmal 5., 7., 13., 19. ve 28.
maddeleriyle degerlendirilmektedir. Bunlara ek olarak 6l¢ek ti¢ adet madde (10., 16. ve

22.) travmanin inkarini 6lgmektedir.

Olgegin Tiirkceye gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi ise Sar, Oztiirk ve Ikikardes (2012)
tarafindan yapilmistir. Bu ¢alismada 6l¢egin bes boyutlu faktor yapisi korunmus ve her
bir maddenin orijinal 6lgekle tutarli bicimde aym faktorlere yiiklendigi goriilmiistiir. Bu
faktorler toplam varyansin yaklagik % 73’Gnii agiklamistir. Standardizasyon
caligmasinda 6l¢egin Cronbach alpha degeri .93 olarak hesaplanirken Gutmann yarim
test katsayisinin .97 oldugu belirtilmistir. (Sar ve ark., 2012). Bu 6l¢ekten alinan toplam
puanin 2 hafta ara ile klinik ve klinik disi 6rneklem {izerinde yapilan test-tekrar test

korelasyon katsayis1 .90’dir. Alt olgekler igin ise bu sayr .71 ile .90 arasindadir
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(Aydemir ve Kéroglu, 2012). Olgegin yapisal gegerliligine iliskin analizlerde CCTO,
Cocukluk Cag1 Kétiiye Kullanim ve Thmal Soru Listesi (CCKKISL) ve Dissosiyatif
Yasantilar Ol¢egi (DES) arasinda tutarlilik bulunmasi dlgegin yapisal gecerlilige sahip
oldugunu gdstermistir. Buna gore, CCKKISL ve CCTO arasindaki korelasyonlar
fiziksel istismar igin .73 (p < .001) ve cinsel istismar igin .62 (p < .001)’dir. CCTO ve
CCKKISL ile elde edilen toplam travma tiirii sayisinin DES ile anlamli iliskisi
bulunmustur (r = .60, p <.001).

Olgegin puanlama sisteminde 2., 5., 7., 13., 19., 26. ve 28. maddeleri ters yonde
puanlanmaktadir. Alt 6l¢eklerin puan toplami Olgegin toplam puanini vermektedir.
Olgek alt puanlar1 5 ile 25 puanlari arasinda ve dlgek toplam puani ise 25 ile 125
puanlar1 arasindadir. Olgekten alman puan yiikseldik¢e travmanin siddetinin arttigina
iliskin bilgi edinilmektedir. Travmanin inkarini 6lgen maddeler (10., 16. ve 22.) toplam
puan hesaplamasina eklenmemekte ve bu maddelerin her birinden alinan 5 puani (Likert
Ol¢iimiinde bir maddeye verilebilecek en yiiksek puan) 1 puan olarak
degerlendirilmektedir. Boylece bu {i¢ madde i¢in 0 ile 3 arasinda bir minimizasyon
puani olusturulmaktadir. Bu ¢alismada, CCTO niin geneline iliskin i¢ tutarlik katsayis
.75 olarak bulunmustur. Fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel istismar, fiziksel
ihmal ve duygusal ihmal alt boyutlarina iliskin i¢ tutarlik katsayilari ise sirasiyla .79,
.78, .88, .51 ve .86 olarak belirlenmistir.

2.2.4. Diinyaya iliskin Varsayimlar Olgegi (DIVO)

Diinyaya Iliskin Varsayimlar Olcegi (DIVO), Janoff-Bulman (1989) tarafindan
gelistirilen bir Olgek olup travmatik olaylarin kisilerin temel varsayimlarini hangi
sekillerde etkiledigini anlamak amaciyla gelistirilmistir. Olgegin orijinal formu 32
maddeden olusmaktadir ve 6’1 Likert (1 = kesinlikle katilmiyorum, 6 = tamamen
katiliyorum) tipiyle degerlendirilmektedir. Orijinal formda her biri modele iliskin temel
varsayimlart gosteren yedi alt Olcek bulunmaktadir (adalet, diinyanin 1iyiligi,
rastlantisallik, olaylarin kontrol edilebilirligi, yasam iizerinde kisisel kontrol, olaylarin

kontrol edilebilirligi ve sans). Kisilerin 0Ol¢ekten aldiklart puanlarin yiikselmesi,
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diinyaya iliskin varsayimlarinin giiclenmesine isaret etmektedir. Orijinal form igin

Cronbach alpha degerleri .66 ile .76 arasindadir.

Olgegin Tiirkceye uyarlama, gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi Yilmaz (2008) tarafindan
yapilmistir. Gegerlik c¢alismast 0lgegin Tiirk Ornekleminde 6 faktorlii bir yapi
gosterdigini ortaya koymustur ve bu alti faktor toplam varyansin % 52.41°ini
aciklamistir. Bu faktorler iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi,
rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi ve kontrol varsayimi olarak
belirlenmistir. Buna ek olarak, olgegin birinci maddesi hi¢bir faktoriin agiklayicisi
olarak yer almamistir ve Slgekten ¢ikarilmistir. Bagka bir deyisle, 32 maddelik orijinal
form 31 maddeye diistiriilmiistir. 1. maddeye ek olarak 8., 12. ve 17. maddeler ve ait
olduklari alt faktoriin toplami arasinda diisiik korelasyon bulunmaktadir ancak bu
maddelerin faktor yiikleri .30’un {izerindedir. Faktor yiiklerine olan katkilarinin diisiik
olmadigina kanaat getirilen bu maddelerden bir tanesi (12. madde) 6zgiin formda iyilik
alt boyutunda yer alirken standardizasyon ¢alismasinda rastlantisallik faktoriinde yer
almustir. Olgegin 6lgiit bagmtil gegerligi DIVO ile Kisa Semptom Envanteri (KSE) ve
Rotter Ic-Dis Kontrol Odagi Olgegi (RIDKOO) kullanilarak belirlenmistir. Analizler
sans ve kendilik degeri varsayiminin KSE alt dlgekleriyle (sirasiyla; r = -28, .36, p <
.001); DIVO toplam puaninin, iyilik, adalet ve rastlantisallik varsayimlarinin ise
RIDKOO (sirastyla; r = -30, -.23, -10, p < .001) ile anlamli iliskiler gosterdigini ortaya

koymustur.

Olgegin giivenirlik caligmasi, dlgegin tiimii icin elde edilen i¢ tutarlik katsayismin .70
olduguna isaret etmektedir. Alt 6lceklerden adalet varsayimi i¢in i¢ tutarlik katsayisi
.80, 1yilik varsayimi i¢in .87, sans varsayimi i¢in .85, rastlantisallik varsayimi i¢in .44,
kendilik degeri varsaymmi igin .75 ve kontrol varsayimi igin .58°dir. Olgegin zaman
icindeki tutarliligini incelemek amaciyla yapilan analizler Olgegin test-tekrar test
giivenirlik katsayismin tiim 6lgek icin .58 oldugunu ortaya koymustur. Olgegin alt
boyutlarinin zaman i¢indeki tutarliligr ise iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans
varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi ve kontrol varsayimi i¢in

strastyla .54, .59, .73, .42, .37 ve .44’tiir.
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Bu calismada Yilmaz (2008)’1n verilerine ait faktorler kullanilmistir. Buna gore; iyilik
varsayimi 6lgegin 3., 4., 8., 24., 25. ve 29. maddeleriyle, adalet varsayimi1 6., 10., 13,
18., 19., 21., 22. ve 28. maddeleriyle, sans varsayimi1 9., 15., 20. ve 31. maddeleriyle,
rastlantisallik varsayimi 1., 2., 5., 11., 14. ve 23. maddeleriyle, kendilik degeri
varsayimi 7., 17., 27. ve 30. maddeleriyle ve kontrol varsayimi 12., 16. ve 26.
maddeleriyle dl¢iilmektedir. Olgegin Tiirkge versiyonunda 1., 7., 11., 17. ve 30.
maddeleri ters yonde puanlanmaktadir. Bu ¢alismada, DIVO’niin alt boyutlarina iliskin
i¢ tutarlik katsayilar1 iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik
varsayimi, kendilik degeri varsayimi ve kontrol varsayimi i¢in sirasiyla .87, .80, .86,
44, .76 ve .58 olarak belirlenmistir.

Olgek maddelerinden de anlagildifi iizere; iyilik varsaymmi, kisilerin diinyanm ve
insanlarin iyi ya da kotii olduguna inanma derecesine iligkin varsayimi yansitmaktadir.
Adalet varsayimi; insanlarin diinyada hak ettikleri seyleri elde ettiklerine, talihsizliklerin
insanlarin yaptiklar1 hatalardan kaynaklandigina ve talihsizliklerden korunmak igin
gerekli Onlemlerin alinabilmesine iligkin varsayimi ifade etmektedir. Sans varsayimi,
kisilerin kendilerini temelde sansli olarak goérme derecelerine iligkin varsayimi
yansitmaktadir. Rastlantisallik varsayimi, hayatin gidisatinin ve kotii olaylarin
tesadiiflere bagli olarak ortaya ¢iktigina ve yasamda belirsizliklerin olduguna iliskin
varsayimi ifade etmektedir. Kendilik degeri varsayimi Kisilerin kendilerinden
memnuniyet diizeyini yansitmaktadir. Kontrol varsayimi ise kisilerin kendilerini
zarardan koruyacak ve elde edecekleri yararlar artiracak sekilde davranabileceklerine

iligkin varsayimi ifade etmektedir.

2.2.5. Obsesif inamslar Olgegi (0I0)

OKBCG (2003) tarafindan gelistirilmis olan OIO, obsesyon ve kompulsiyonlarin ortaya
c¢ikmasinda ve devam etmesinde etkili olan islevsel olmayan inanis alanlarim
incelemeyi amaglamaktadir. Olgek 44 maddeden olusmakta olup 7°1i Likert tipiyle (1 =
hi¢ katilmiyorum, 2 = katilmiyorum, 3 = biraz katilmiyorum, 4 = ne katiliyorum ne
katilmiyorum, 5 = biraz katiliyorum, 6 = katiliyorum, 7 = tamamen katiliyorum)

degerlendirilmektedir. Olgegin ilk versiyonu 87 maddeden olusmaktadir ve abartili
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tehdit algisi, miikemmeliyetgilik, abartili sorumluluk algisi, diislincelerin asir1
Onemsenmesi, belirsizlige tahammiilsiizliik ve diisiincelerin kontrolii olmak iizere 6
boyutta tanimlanmaktadir. OKBCG’nun 2001 ve 2003 yillarinda yaptiklar
caligmalarinda inanis alanlar1 arasindaki ortiismeyi ortadan kaldirmak amaciyla 6lgek 44
madde olacak sekilde kisaltilmis ve 3 boyut olusturulmustur. Bu boyutlar diisiincelerin
onemi/kontrolli, sorumluluk/tehdit algis1 ve milkkemmeliyetcilik/kesinlik olarak
belirlenmistir. Alt 0Ol¢eklerden aliman puanlar yiikseldik¢e kisilerin o boyuttaki
diisiincelere inanma olasilig1 artmaktadir. Orijinal 6lgegin Cronbach alpha degerleri

toplam 6l¢ek icin .95°tir. Bu ¢alismada 6l¢egin 44 maddelik versiyonu kullanilmistir.

Olgegin Tiirkceye uyarlama, gecerlik ve giivenirlik calismasi Yorulmaz ve Gengoz
(2008) tarafindan yiiriitilmistiir. Calismanin sonuglar1 7’li Likert degerlendirme
sisteminin ve var olan maddelerin korunmasina iliskin verileri desteklemistir. Bunun
yaninda, Olgegin 3 faktorli yapist (disiincelerin nemi/kontrolii, sorumluluk/tehdit
algist ve miikkemmeliyet¢ilik/kesinlik) da korunmustur. Toplam o6l¢ek i¢in bulunan
Cronbach alpha degeri .92°dir. Bunun yaninda, Cronbach alpha degeri diislincelerin
6nemi ve kontrolii i¢in .80, sorumluluk/tehdit algis1 i¢in .85 ve
miikemmeliyetcilik/kesinlik i¢in .86°dir. Olgegin birlestirici ve ayirt edici gegerliginin
degerlendirilmesinde Diisiince Davranis Karmasas1 Olgegi (DDKO), Sorumluluk
Tutumlar1 Olgegi (STO), Beyaz Ay Diisiince Bastirma Envanteri (BADBE) ve Padua
Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu (PE-WEUR) kullanilmistir. istem
Dis1 Diisiince Yorumlama Envanteri (IDYE) ve OIO puanlarimin OKB belirtileri,
psikolojik karmasa ve diisiinceyi bastirma egilimiyle beklenen yonde anlamli etkileri
oldugu gorilmiistiir (en diisiik r = .12, p < .05; en yiiksek r = .60, p < .001). Buna ek
olarak, o6lgegin benlik saygisiyla negatif ve ndrotisizm ile pozitif iliski bulunmasi ve
disa-doniikliik ve 6lcekler arasinda anlamli iligkilerin olmamasi birlestirici ve ayirt edici

gecerliginin tatminkar diizeyde oldugunu gostermistir (Yorulmaz ve Gengdz, 2008).

Sorumluluk/ tehdit algis1 dlgegin 1., 5., 6., 8., 15., 16., 17., 19., 22, 23., 29., 33., 34.,
36., 39. ve 41. maddelerle; miikkemmeliyetcilik/kesinlik 2., 3., 4., 9., 10., 11., 12, 14.,
18., 20., 25., 26., 31., 37., 40. ve 43. maddelerle ve diisiincelerin 6nemi/kontrolii 6lgegin
7., 13., 21, 24., 27., 28., 30., 32., 35., 38., 42. ve 44. maddeleriyle 6l¢iilmektedir. Bu
calismada, OIO’niin geneline iliskin i¢ tutarlik katsayis1 .93 olarak belirlenmistir. Alt
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Olceklere iliskin i¢ tutarlik sayilar1 ise sorumluluk/tehdit algist ic¢in .86,

mitkemmeliyetcilik/kesinlik i¢in .89 ve diisiincelerin dnemi/kontrolii i¢in .83 tiir.

2.2.6. Vancouver Obsesif-Kompulsif Envanteri (VOKE)

VOKE obsesyonlari, kompulsiyonlari, OKB’ye iliskin kisilik 6zelliklerini ve kaginma
davraniglarint incelemek amaciyla Thordarson, Radomsky, Rachman, Shafran ve
arkadaslar1 (2004) tarafindan gelistirilmistir. Olgek 5°1i Likert (0 = hi¢, 1 = ¢ok az, 2 =
biraz, 3 = oldukea, 4 = ¢ok) dl¢iimiiyle degerlendirilen 55 madde igermektedir. Olgegin
kontrol etme, bulagma/kirlenme, obsesyonlar, biriktirme, kararsizlik ve sadece dogru
hissetme olmak tizere 6 alt Ol¢egi bulunmaktadir. Orijinal 6lgegin Cronbach alpha
degerinin toplam 6lgek icin .94 oldugu ve alt dlgekler i¢in .88 ve .96 degerleri arasinda

degistigi belirtilmistir. Test-tekrar test giivenirligi ise OKB grubundan alinan veriler i¢in

.96 ve 6grenci 6rnekleminden alinan veriler i¢in .54 olarak aktarilmistir.

Olgegin Tiirkgeye uyarlama, gecerlik ve giivenirlik calismasi indzii ve Yorulmaz (2013)
tarafindan yapilmistir. Yapilan istatistiki degerlendirmeler orijinal Olgegin faktor
yapistnin VOKE’nin Tiirkge versiyonuyla uyumlu olduguna isaret etmistir. Olgegin 5°li
Likert sistemi ve tiim maddeleri korunmustur. Olgegin giivenirlik calismasi alt
Olceklerin i¢ tutarlik degerlerinin bulasma/kirlenme igin .89, kontrol etme igin .90,
biriktirme ic¢in .86, sadece dogru hissetme icin .87 ve kararsizlik i¢in .77 oldugunu

ortaya koymustur. Tiim 6l¢egin Cronbach alpha degeri ise .96 dur.

Olgegin gecerligini sinamak amaciyla yapilan Hedef Déniistiirme Analizi, dlgegin
Kanada orneklemiyle elde edilen faktor yapisiyla Tiirkce formunun biiylik ol¢iide
oOrtlistiiglinii ortaya koymustur. Orantisal uzlagma katsayist .89 (biriktirme) i le .95
(kontrol etme ve sadece dogru hissetme) arasinda degismistir. Olgegin gecerligini
degerlendirmek amaciyla Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu
(PE-WEUR), Obsesif Inanislar Olgegi (O10), Diisiince Kontrol Stratejileri Anketi
(DKSA) ve Eysenck Kisilik Anketi-Kisaltilmis Gézden Gegirilmis Form (EKA-KGG)
kullanilmigitr.  Olgegin  birlestirici  gecerligini degerlendirmek amaciyla yapilan
incelemelerde kullanilan PE-WEUR ve OIO ile VOKE arasinda yiiksek korelasyonlar
ortaya konmustur. Ayrica, VOKE’nin toplam ve alt 6lgek puanlart DKSA’da yer alan
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endise etme ve kendini cezalandirma alt 6lgekleri ile .25 ve .49 arasinda degisen anlamli
iligskiler gostermistir. EKA-KGG’nin psikotizm alt 6l¢egi ile VOKE’nin anlamli

iliskilerinin olmamasi ayirt edici gegerligi desteklemistir.

Bulagma/kirlenme alt 6lgegi 6l¢egin 3., 8., 13., 15., 21., 23., 25., 32., 39., 44., 49. ve 50.
maddeleriyle, kontrol etme 7., 20., 33., 37., 41. ve 43. maddeleriyle, obsesyonlar 2., 6.,
12., 16., 27., 28., 30., 34., 40., 46., 52. ve 54. maddeleriyle, biriktirme 10., 22., 26., 35.,
42.,45. ve 51. maddeleriyle, sadece dogru hissetme 1., 5., 9., 14., 18., 19., 24., 36., 38.,
47., 53. ve 55. maddeleriyle ve kararsizlik ol¢egi 4., 11., 17., 29., 31. ve 48.
maddeleriyle dl¢iilmektedir. Maddelerden alinan puanlar yiikseldikge OKB belirtilerinin
siddetinin arttigina iligkin yorum yapilmaktadir. Bu calismada, VOKE’nin geneline
iliskin i¢ tutarlik katsayis1 .96 olarak belirlenmistir. Alt 6lgeklere iliskin i¢ tutarlik
sayilar1 ise bulagma/kirlenme i¢in .89, kontrol etme i¢in .91, obsesyonlar i¢in .88,

biriktirme i¢in .87, sadece dogru hissetme i¢in .87 ve kararsizlik igin .81 dir.

2.3. ISLEM

Bu calisma kapsaminda yapilmis olan uygulamalar icin Hacettepe Universitesi Senato
Etik Komisyonu onayr alinmistir. Uygulamada kullanilacak olan dlgekler ‘qualtrics
anket yazilim programi’ aracilifiyla, Demografik Bilgi Formu en arka kisimda kalacak
sekilde, secgkisiz olarak katilimcilara verilmistir. Arastirmanin amacina, kimlik
bilgilerinin istenmeyecegine, verilen bilgilerin yalmizca arastirma amaciyla
kullanilacagina iliskin bilgileri igeren Goniillii Katilim Formu anket yazilim

programinin girig sayfasinda katilimcilarla paylasilmistir (Bkz. Ek 7).

Veri toplama siireci Kasim 2015 tarihinde baglatilmis ve Nisan 2016 tarihinde
sonlandirilmistir. Anketin linki Hacettepe Universitesi, Ankara Universitesi ve Istanbul
Aydin Universitesi’nde 6grenim géren Psikoloji Béliimii’nden segmeli olarak ders alan
lisans Ogrencileri tarafindan ders notuna ek puan kazanmak amaciyla doldurulmustur.
Buna ek olarak, anket linki Hacettepe Universitesi Halkla iligkiler Birimi tarafindan
tniversitenin ilan sayfasinda yaymlanmistir. Ayrica, anketin linki sosyal medya

araciligiyla 6grenci gruplarinda paylasilmistir.
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BOLUM III

BULGULAR

Bu bolim arastirma sorularinin istatistiki olarak incelenmesiyle elde edilen verilerin
sunumunu igermektedir. Istatistiksel ¢alismanin ilk asamasinda veriler “qualtrics”
programindan SPSS 20.0 programina indirilmistir. Katilimcilarin anketi elektronik
ortamda tamamlayabilmeleri igin hicbir soruyu bos birakmamalar1 gerektiginden
tamamlanmis anketlerin higbirinde kayip veri bulunmamaktadir. Arastirma sorularinin
sadece lisans diizeyinde egitim goren iiniversite dgrencilerini igermesi nedeniyle mezun
oldugunu ya da lisansiistii egitim aldigin1 belirten 73 kisiye ait veriler érneklemden
cikarilmistir. Elde edilen verilerin analizlerinin saglikli sonuglar vermesini desteklemek
amactyla normal dagilim gostermeyen her bir siirekli degisken i¢in u¢ deger analizi
yapitlmistir. Buna goére z puant £ 3.29’un iizerinde olan ii¢ kisiye ait degerler
orneklemden c¢ikarilmistir. Aragtirmanin analizleri 551 kisiden elde edilen veriler

izerinden yliriitiilmiistiir.

Elde edilen verilerin istatistiksel analizi ii¢ alt bdliimde incelenmistir. ilk alt boliimde
degiskenlerin arasindaki iliskiler Korelasyon Analizi ile incelenmistir. Ikinci alt
boliimde, degiskenlerin cinsiyete gore degisip degismedigini incelemek amaciyla her bir
degisken i¢in ayr1 ayr1 olmak iizere Cok Yonli Varyans Analizi (MANOVA)
yapilmistir. Son alt béliimde ise cocukluk cagi travmalarinin obsesif inaniglar ve
obsesif-kompulsif belirtiler ile iliskisinde diinyaya iliskin varsayimlarin araci degisken
olarak etkisini incelemek ic¢in yapilan Paralel Coklu Araci Degisken Analizine iliskin

bulgular aktarilmaktadir.
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3.1. COCUKLUK CAGI TRAVMALARIN, ERIiSKIN BAGLANMA
OZELLIKLERININ, DUNYAYA ILISKIN VARSAYIMLARIN, OBSESIiF
INANISLARIN VE OBSESIF-KOMPULSIF BELIRTILERIN
OLCUMLERINE ILiSKIN BETIMLEYICi ANALIZ SONUCLARI

Calismada incelenen ¢ocukluk c¢agi travmalarina (fiziksel istismar, duygusal istismar,
cinsel istismar, fiziksel ihmal, duygusal ihmal), eriskin baglanma 6zelliklerine (glivenli
baglanma ozellikleri, glivensiz baglanma o6zellikleri), diinyaya iliskin varsayimlara
(iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik
degeri varsayimi, kontrol varsayimi), obsesif inanislara (sorumluluk/tehdit algisi,
miikemmeliyetgilik/kesinlik, diisiincelerin  6nemi/kontrolii) ve obsesif-kompulsif
belirtilere (bulagsma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru
hissetme, kararsizlik) iliskin 6l¢iimlerin degerlendirildigi betimleyici analiz sonuglari

Tablo 3.1’de aktarilmaktadir.

Tablo 3.1.

Cocukluk Cag1 Travmalari, Eriskin Baglanma Ozellikleri, Diinyaya Iliskin Varsayimlar,
Obsesif Inamislar ve Obsesif-Kompulsif Belirtilerin Olciimlerine Iliskin Betimleyici
Analiz Sonuglar: (n = 551)

Degisken En  En Ort. SS
Diis  Yiksek
ik

Cocukluk Cag1 Travmalar

Fiziksel Istismar 5 20 5.65 1.80
Duygusal Istismar 5 23 7.35 3.02
Cinsel Istismar 5 24 6.12 2.73
Fiziksel Thmal 5 18 6.65 2.10
Duygusal Thmal 5 25 9.55 4.10

Baglanma Ozellikleri
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Gtivenli Baglanma 6 12 9.58 1.76
Giivensiz Baglanma 6 11 8.88 0.73
Diinyaya Mliskin

Varsayimlar

Iyilik Varsaymm 6 36 19.77 6.58
Adalet Varsayimi 8 43 26.68 6.59
Sans Varsayimi 4 24 14.33 4.72
Rastlantisallik Varsayimi 10 33 20.14 4.26
Kendilik Degeri Varsayimi 4 24 16.47 4.27
Kontrol Varsayimi 4 18 11.88 2.69
Obsesif Inamislar

Sorumluluk/Tehdit Algist 20 103 60.54 14.99
Miikemmeliyetcilik/Kesinlik 22 112 66.99 16.31
Diisiincelerin Onemi/Kontrolii 12 80 36.01 12.22
Obsesif-Kompulsif Belirtiler

Bulasma/Kirlenme 12 58 24.58 9.53
Kontrol Etme 6 30 12.82 6.15
Obsesyonlar 12 59 25.66 9.46
Biriktirme 7 34 13.77 6.12
Sadece Dogru Hissetme 12 52 27.17 9.33
Kararsizlik 6 30 15.09 8.18
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3.2. KORELASYON ANALiZi SONUCLARI: COCUKLUK CAGI
TRAVMALARI, ERiSKIN BAGLANMA OZELLIiKLERi, DUNYAYA
ILISKIN VARSAYIMLAR, OBSESIF INANISLAR VE OBSESIF-
KOMPULSIF BELIRTILER ARASINDAKI iLISKILERIN INCELENMESI

H1, H2, H3, H4, H5, H6, H7 ve H8 hipotezleri kapsaminda iiniversite dgrencilerinin
cocukluk ¢agi travmalarinin (fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel istismar, fiziksel
ihmal ve duygusal ihmal), eriskin baglanma 6zelliklerinin (giivenli ve giivensiz
baglanma 06zellikleri) ve diinyaya iligkin varsayimlarin (iyilik varsayimi, adalet
varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik kontrolii varsayimi ve
diinyanin ~ kontrol  edilebilirligi  varsayimi) obsesif inamglar (disiincelerin
onemi/kontrolii, milkemmeliyet¢ilik/kesinlik ve sorumluluk/tehdit algisi) ve obsesif-
kompulsif belirtiler (bulagma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece
dogru hissetme ve karasizlik) ile arasindaki iliskiler Pearson Korelasyon Analizi ile
incelenmistir. Ayrica, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin ve erigkin baglanma o6zelliklerinin
diinyaya iliskin varsayimlar ile arasindaki iligskiler Pearson Korelasyon Analizi ile
stnanmistir. Korelasyon analizinde ¢oklu karsilastirmalardan dogacak Tip 1 tiirlinden
hatalar1 (yanlis pozitif/olumlu) Onlemek i¢in Bonferroni diizeltmesi (p < .002)

kullanilmastir.

Calismada yer alan degiskenler arasindaki korelasyon analizinin bulgular degiskenlerin
alt 6lgekleri diizeyinde asagida sunulmaktadir (Bkz. Tablo 3.2.; Tablo 3.3.). Buna gore;
cocukluk c¢ag1 travmalarindan fiziksel istismar; diisiincelerin  6nemi/kontrolii,
obsesyonlar, biriktirme ve sadece dogru hissetme ile pozitif yonde iligkiler géstermistir
(swrasiyla; r = .13, .18, .14, .17, p < .001). Duygusal istismar; sorumluluk/tehdit algisi,
miikemmeliyetgilik/kesinlik, disiincelerin 6nemi/kontrolii, obsesyonlar, biriktirme,
sadece dogru hissetme ve kararsizlik ile pozitif yonlii iligkiler gdstermistir (sirasiyla; r =
23, .23, .21, .32, .23, .28, .26, p < .001). Cinsel istismar; obsesyonlar, biriktirme ve
sadece dogru hissetme ile pozitif yonde iliskiler gostermistir (sirasiyla; r = .18, .17, .16,
p < .001). Fiziksel ihmalin diger degiskenlerle iliskisi incelendiginde ise, bu degiskenin
diisiincelerin  6nemi/kontrolii, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve
kararsizlik ile pozitif yonde iligkileri oldugu belirlenmistir (sirasiyla; r = .20, .26, .15,
16, .14, p < .001). Son olarak; duygusal ihmalin sorumluluk/tehdit algisi,
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mitkemmeliyetcilik/kesinlik, diislincelerin 6nemi/kontrolii, obsesyonlar, biriktirme,
sadece dogru hissetme ve kararsizlik ile pozitif yonlii iliskileri oldugu bulunmustur

(strastyla; r = .14, .13, .14, .24, .15, .16, .20, p < .001).

Cocukluk ¢agi travmalarindan fiziksel istismar; kendilik degeri varsayima ile ters yonde
iligkilere sahipken (r = -.19, p < .001); fiziksel istismarin iyilik varsayimi, adalet
varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi ve kontrol varsayimi ile arasinda
anlaml iligkiler bulunmamistir. Duygusal istismar; iyilik varsayimi, adalet varsayimi,
sans varsayimi ve kendilik degeri varsayimiyla negatif yonlii iliskilere sahipken
(swraswyla; r = -.17, -.12, -.11, -42, p < .001). Cinsel istismarin kendilik degeri
varsayimi ile negatif yonli iliski bulunmaktadir (r = -.15, p < .001). Fiziksel ihmalin
diger degiskenlerle iliskisi incelendiginde ise, bu degiskenin kendilik degeri
varsayimiyla negatif yonde iliskisi oldugu goriilmiistiir (r = -.21, p <.001). Son olarak;
duygusal ihmalin iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, kendilik degeri
varsayimi ve kendilik kontrolii varsayimi ile negatif yonlii iliskileri bulunmaktadir

(swrastyla; r = -.24, -.14, -.32, -.39, -.12, p < .001).

Korelasyon analizi bulgularina gore giivenli baglanma; sorumluluk/tehdit algisi,
mitkemmeliyetc¢ilik/kesinlik, diisiincelerin 6nemi/kontrolii, bulasma/kirlenme, kontrol
etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve kararsizlik ile negatif yonde
iliskilere sahiptir (sirasiyla; r = -.25, -.27, -.22, -.15, -.22, -.37, -.36, -.33, -.36, p < .001).
Bunlara ek olarak, korelasyon analizi bulgularma goére giivenli baglanma; iyilik
varsayimi, adalet varsayimi ve kendilik degeri varsayimiyla pozitif yonli iligkiler
gostermistir (sirasiyla; r = .17, .13, .36, p < .001). Bunun yaninda; giivensiz
baglanmanin hicbir degisken ile anlaml iligkiler ortaya koymadigi goriilmistiir.
Giivensiz baglanma Ozelliklerinin c¢alismada ele alman diger degiskenlerle anlamli

iligkileri bulunmadigindan sonraki analizlere eklenmemesi karar1 alinmistir.

Diinyaya iliskin varsayimlarin diger degiskenlerle olan iligkilerini inceleyen korelasyon
analizleri su sekildedir: Tyilik varsayimi ile obsesyonlar arasinda negatif yonde iliskiler
bulunmustur (r = -.13, p < .001). Adalet varsayimi; sorumluluk/tehdit algisi,
miitkemmeliyetgilik/kesinlik ve diislincelerin 6nemi/kontrolil ile pozitif yonde iliskilere

sahiptir (sirasiyla; r = .17, .13, .17, p < .001). Sans varsayimi kararsizlik ile negatif
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yonde bir iligski ortaya koymustur (r = -.15, p < .001). Kendilik degeri varsayimi ise;
sorumluluk/tehdit algisi, miilkemmeliyet¢ilik/kesinlik, diislincelerin 6nemi/kontrolii,
obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve kararsizlik ile negatif yonlii iliskiler
gOstermistir (sirasiyla r = -.28, -.27, -.20, -.37, -.29, -.29, -.43, p < .001). Bunlara ek
olarak; kontrol varsayiminin sorumluluk/tehdit algis1 ve milkemmeliyetgilik/kesinlik ile

pozitif yonde iliskileri oldugu bulunmustur (sirasiyla r = .16, .19, p <.001).

Calismanin  sonuclarin1  etkileyebilecegi diisiiniilen degiskenler (katilimcilarin
halihazirda ya da 6nceden herhangi bir psikiyatrik tan1 alip almadigi, ¢cocuklugunda
uzun siireli okuldan/arkadaslarla iliskiden alikoyan, giinlik yasami biiylik Olciide
etkileyen fiziksel/bedensel hastalik gecirip gegirmedigi; herhangi bir bedensel engelin
olup olmadigi, herhangi bir saglik sorunu nedeniyle 6miir boyu kullanmak durumunda
oldugu ilag ya da tedavi olup olmadigi ve zorunluluklardan dolay: ailesinin ya da
katilimcinin istemedigi halde go¢ etmek durumunda kalip kalmadiklar1) kategorik
(dummy) degisken olarak puanlanmistir (puanlamalarda 1 = Evet, 2 = Hayir olarak
degerlendirilmistir). Analizin bu asamasinda, bu degiskenlerin ¢ocukluk ¢ag1 travmalari,
eriskin baglanma o6zellikleri, diinyaya iliskin varsayimlar, obsesif inaniglar ve obsesif
kompulsif belirtiler ile olan iligkileri Korelasyon Analizi yapilarak ve Bonferroni
diizeltmesi kullanilarak (p < .005) incelenmistir. Bu analizlere iliskin bulgular Tablo 3.4
ve Tablo 3.5°de sunulmaktadir. Calisma degiskenleriyle iliskileri incelenen kategorik
degiskenlerin herhangi biri ¢ocukluk cagi travmalari, eriskin baglanma o6zellikleri,
diinyaya iligkin varsayimlar, obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerle tutarli
olarak anlamli iligkiler ortaya koymadigindan sonraki analizlere kontrol degiskeni

olarak eklenmemesine karar verilmistir.
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Tablo 3.2.

Cocukluk Cagi Travmalarimin, Eriskin Baglanma Ozelliklerinin, Diinyaya Iliskin Varsayimlarin, Obsesif Inanislarin ve Obsesif-Kompulsif

Belirtilerin Alt Boyutlart Arasindaki Pearson Korelasyon Analizi Sonuglari

Degisken 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 11 12 3 14 15 16 17 18 19 20 21
CCTO

1. F. s. 1.00

2.D. Is. 482 1.00

3.C.Is. 262 412 1.00

4.F. ih. 302 392 212 1.00

5.D.ih. 262 582 278 502 1.00

EBBO

6. G.li B. -198 -372 152 -228 248 100

7.GsizB.  -122  -10 -.05 -10  -03 .09 1.00

DivO

8.1.v. -.09 -172 -.03 -04  -242 AT -.05 1.00

9.A.V. -.05 -122 -01 -02  -142 0 A% -.09 412 1.00

10.S. V. -.02 112 -.05 -11 -322  -06 -.08 392 300 1.00

11L.R. V. .02 .04 .03 -02  -03 -.04 -.04 -03 -01 .01 100

12.KD.V.  -198  -42¢  -15%  -21@ -39 36 -.04 362 23 322 -07 1.00

13. K. V. -03 -.03 -.08 -10  -122 -06 -.08 08 300 272 1% 07 1.00

0i0

14.S/T 12 232 12 12 142 -258 .07 -03 17 -06 .02 -28  .16*0 1.00

15. M/K .09 23 .09 .07 A3 -272 -10 -03 .13 -04 -01 -27¢  19% 658  1.00

16.DO/DK 132 218 .10 .208 142 -.228 .00 .08 JArw -07  -07 -.20° .01 .64 492 1.00
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8 p < .001 (Bonferroni diizeltmesi kullanilmistir).

Not. CCTO = Cocukluk Cag1 Travmalar1 Olgegi, F. Is. = Fiziksel Istismar, D. Is. = Duygusal istismar, C. Is. = Cinsel Istismar, F. Th. =
Fiziksel ihmal, D. ih. = Duygusal IThmal, EBBO = Ebeveyn Baglanma Bigimleri Olgegi, G.li B. = Giivenli Baglanma Ozellikleri, G.siz B. =
Giivensiz Baglanma Ozellikleri, DIVO = Diinyaya Iliskin Varsayimlar Olgegi, I.V. = lyilik Varsayimi, A.V. = Adalet Varsaymmi, S.V. =
Sans Varsayimmi, R.V. = Rastlantisallik Varsaymmi, KD. V. = Kendilik Degeri Varsayimi, K.V. = Kendilik Kontrolii Varsaymmi, Oi0 =
Obsesif Inanislar Olgegi, S/T = Sorumluluk/Tehdit Algis1, M/K = Miikkemmeliyetcilik/Kesinlik, DO/DK = Diisiincenin Onemi/Kontrolii
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Tablo 3.3.

(Devam) Cocukluk Cagi Travmalarimin, Eriskin Baglanma Ozelliklerinin, Diinyaya Iliskin Varsayimlarin, Obsesif Inanislarin ve Obsesif-

Kompulsif Belirtilerin Alt Boyutlar: Arasindaki Pearson Korelasyon Analizi Sonuglar

Degisken 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22

VOKE
17. B/IK .10 .08 .07 10 -03 -15 .01 -01 .04 .02 -02 -10 .09 40 332 .33 1.00
18. K.E. .06 .06 .04 .08 01 -22¢ -01 -00 .03 -00 -09 -07 .09 298 290 202 50 1.00

19. 0. A8 322 18 26*  .24¢  -37* .03 -13® -02 -12 -05 -37¢ .04 A7t 342 48* b5% 542 1.00

20. B. A48 23 17* 15 15 -36* -04 -07 -01 -04 -03 -29% .06 448 562 .38%  .61* .64 .69 1.00

21. A28 16 16* .16 -33* -04 -07 .02 -05 -06 -29 .09 348 322 33%  48% 53* 62 .65 1.00

S.D.H.

22. K. A2 268 12 1422060 -36* -00 -12 -08 -15% -07 -43 .01 418 432 36* .44 51* 64* 722 .62 1.00

8 p <.001 (Bonferroni diizeltmesi kullanilmistir).

Not. VOKE = Vancouver Obsesif-Kompulsif Envanteri, B/K = Bulagma/Kirlenme, K.E. = Kontrol Etme, O = Obsesyonlar, B. =
Biriktirme, S.D.H. = Sadece Dogru Hissetme, K. = Kararsizlik



58

Tablo 3.4.

Halihazirda ve Onceden Alinan Psikiyatrik Tanilarin, Cocukluktaki Fiziksel Hastaliklarin ve Zorunlu Go¢ Yasantilarimn Diinyaya Iliskin

Varsayimlar, Cocukluk Cagr Travmalar: ve Eriskin Baglanma Ozellikleri ile Iliskisinin Incelendigi Pearson Korelasyon Analizi Sonuclar

Degisken .LV. AV. S.V. R.V. KD.V. KV. F.ls. D.is. C.is. F.ih. D.Ih. GIliB. Gsiz
B.
1.Tan1 (H)*  .13% .03 -01 -01 172 -.05 -.182 -.182 -.10 -.09 -.10 .04 .06
2.Tam (O)* .14 .06 .02 .02 142 -.04 -.04 -.16% -.07 .05 -.07 .05 .05
3. FH* 418 04 -01 -.08 232 30° 262 412 -.03 212 272 .08 .03
4. Gog* 06 .02 -.02 -.02 152 -.00 -.06 -.06 .08 -.03 -.05 142 .05

8 p < .005 (Bonferroni diizeltmesi kullanilmistir),
*1=Evet, 2 = Hayir

Not. Tam1 (H) = Halihazirda alman psikiyatrik tanilar, Tan1 (O) = Onceden alinan psikiyatrik tamlar, FH = Cocuklukta uzun siireli
okuldan/arkadasliklardan alikoyan fiziksel hastalik, Go¢ = Zorunlu Go¢ Yasantisi, 1.V. = lIyilik Varsayimi, A.V. = Adalet Varsayimmi, S.V.
= Sans Varsayimi, R.V. = Rastlantisallik Varsayimi, KD. V. = Kendilik Degeri Varsayimi, K.V. = Kendilik Kontrolii Varsaymmu, F. Is. =
Fiziksel Istismar, D. Is. = Duygusal Istismar, C. Is. = Cinsel Istismar, F. Ih. = Fiziksel Ihmal, D. Th. = Duygusal Thmal, G.li B. = Giivenli

Baglanma Ozellikleri, G.siz B. = Giivensiz Baglanma Ozellikleri.
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Tablo 3.5.

Halihazirda ve Onceden Alinan Psikiyatrik Tanilarin, Cocukluktaki Fiziksel Hastaliklarin ve Zorunlu Go¢ Yasantilarimin Obsesif Inanislar

ve Obsesif-Kompulsif Belirtiler ile Iliskisinin Incelendigi Pearson Korelasyon Analizi Sonuclar

Degisken  S/T M/K DO/DK B/K K.E. O. B. S.D.H. K.

1.Tani (H)" -.182 -.16% -.16% -.05 -.02 -.142 -.02 -.142 -.09
2.Tam (O)* -.12° -.122 -.09 .00 -.03 -.04 -.04 -.06 -.04
3. FH* .36% 33 34 -.00 532 622 -.04 652 622
4. Gog* -.10 -.03 -.05 .02 -.02 -.05 -.05 -.04 -.05

8 p < .005 (Bonferroni diizeltmesi kullanilmistir),
"1 = Evet, 2 = Hayir

Not. Tan1 (H) = Halihazirda alinan psikiyatrik tamlar, Tan1 (O) = Onceden alinan psikiyatrik tamlar, FH = Cocuklukta uzun siireli
okuldan/arkadasliklardan alikoyan fiziksel hastalik, G6¢ = Zorunlu Go¢ Yasantisi, S/T = Sorumluluk/Tehdit Algisi, M/K =
Miikemmeliyetcilik/Kesinlik, DO/DK = Diisiincelerin Onemi/Diisiincelerin Kontrolii, B/K = Bulasma/Kirlenme, K.E. = Kontrol Etme, O.
= Obsesyonlar, B. = Biriktirme, S.D.H. = Sadece Dogru Hissetme, K. = Kararsizlik.
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3.3. MANOVA ANALIZI SONUCLARI: COCUKLUK CAGI
TRAVMALARININ, ERISKIN BAGLANMA  OZELLIKLERININ,
DUNYAYA ILISKIN VARSAYIMLARIN, OBSESIF INANISLARIN VE
OBSESIF-KOMPULSIF  BELIRTILERIN CINSIYET  ACISINDAN
KARSILASTIRILMASI

Calismanin bu boliimiinde; H9, H10, H11l, H12 ve H13 hipotezlerini incelemek
amaciyla, arasgtirmada incelenen degiskenlerin (¢ocukluk c¢agi travmalari, diinyaya
iliskin varsayimlar, obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtiler) cinsiyet agisindan
farklilasip farklilasmadigini ele almak icin Cok Yonlii Varyans Analizleri (MANOVA)
yapilmistir. Calismada ele alinan degiskenlerin degerlendirildigi 6l¢eklerin alt boyutlar
bagimli degisken olarak atanmustir. Cinsiyet ise kadin ve erkek olmak {iizere iki
diizeyden olusmak iizere analize bagimsiz degisken olarak eklenmistir. Asagida Cok

Yonlii Varyans Analizine iliskin bulgular sunulmaktadir.

3.3.1. Cocukluk Cagi Travmalarinda Cinsiyetler Arasindaki Farklar

Cocukluk Cagi Travmalari Olgegi (CCTO)’niin alt boyutlarmin cinsiyete gore
farklilasip farklilagmadigini incelemek amaciyla Cok Yonli Varyans Analizi
yapilmigstir. Cinsiyet degiskeni kadin ve erkek olmak {izere bagimsiz degisken olarak
atanmustir. CCTO’niin alt boyutlar: (fiziksel istismar, duygusal istismar, cinsel istismar,
fiziksel ihmal ve duygusal ihmal) ise bagimli degisken olarak analize eklenmistir.
Analiz sonuglari, CCTO’niin alt boyutlarinin cinsiyete gére anlamli bir sekilde
farklilastigini ortaya koymustur, F(5, 545) = 3.651, p = .003, n? = .03. Buna gore,

cinsiyetin cocukluk ¢agi travmalarindaki varyansin % 3’{inii acikladig1 goriilmektedir.

CCTO’niin alt boyut puanlarmin cinsiyete gore degisiminin incelendigi varyans analizi
sonuclar1 degerlendirilirken Bonferroni diizeltmesi ile kesme noktasi .025 olarak
alimmistir (Tabachnick ve Fidell, 2001). Fiziksel ihmal alt boyutunda kadin ve erkekler
arasinda anlamli fark bulunmustur, F(1, 549) = 5.67, p = .02, n? = .01. Buna gore,
erkeklerin bu boyuttan aldiklar1 puan (Ort. = 7,05, SS = 2,46) kadinlarin aldiklar1 puana
(Ort. = 6,54, SS = 1,98) gore anlamli olarak daha yiiksektir. Cinsel istismar alt
boyutunda kadinlar ve erkekler arasinda anlamli bir fark oldugu goriilmiistiir, F(1, 502)
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=8.95, p = .003, n?>=.01. Buna gore, kadinlarin cinsel istismar alt boyutunda aldiklar1
puan (Ort. = 6,25, SS = 2,80) erkeklerin bu boyuttan aldiklar1 puana (Ort. = 5,63, SS =
2,41) gore daha yiiksektir. Bu 6lgegin diger alt boyutlarinda cinsiyete bagli bir farklilik
gozlenmemistir. Cocukluk ¢ag1 travmalarinin alt boyutlarimin cinsiyete gore
karsilastirildigr analize iliskin ortalama, standart sapma, F ve anlamlilik degerleri Tablo

3.6’da sunulmustur.

3.3.2. Diinyaya Iliskin Varsayimlarinda Cinsiyetler Arasindaki Farklar

Diinyaya iliskin Varsayimlar Olgegi (DIVO)’niin alt boyutlarmn cinsiyete gore fark
gosterip gostermediginin incelendigi Cok Yonlii Varyans Analizi hesabinda DIVO’niin
alt boyutlar1 (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans Vvarsayimi, rastlantisallik
varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi) bagimli degisken olarak ve
cinsiyet (kadin ve erkek) bagimsiz degisken olarak atanmistir. Analiz sonuglarina gore,
DiVO’niin alt boyutlarinda cinsiyetin anlamli bir etkisi bulunmaktadir, F(6, 544) =
4.49, p < .001, n? = .05. Cinsiyetin toplam degisimin yaklasik % 5’ini agikladig1 ortaya

konmustur.

DIVO alt puanlarinin cinsiyete gére degisiminin incelendigi varyans analizi
yorumlanirken Bonferroni diizeltmesi ile anlamlilik noktasi .08 olarak belirlenmistir.
Analiz sonuglara gore, kendilik degeri varsayimi alt boyutunda kadinlar ve erkekler
arasinda anlamli bir fark bulunmaktadir, F(1, 502) = 259.44, p < .001, n? = .03. Buna
gore, kadmlarin kendilik degeri varsayimi alt boyutunda aldiklar1 puan (Ort. = 16,91,
SS = 3,87) erkeklerin bu boyuttan aldiklar1 puana (Ort. = 14,88, SS = 5,19) gore
anlamli olarak daha yiiksektir. Varyans analizinde DIVO’niin diger alt boyutlar1 (iyilik
varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kontrol
varsayimi), cinsiyet agisindan anlamli bir farklilk gdstermemistir. DIVO’niin alt
boyutlarinin cinsiyete gore karsilastirildigi analize iliskin ortalama, standart sapma, F ve

anlamlilik degerleri Tablo 3.6°da aktarilmistir.



62

3.3.3. Obsesif Inamislarda Cinsiyetler Arasindaki Farklar

Katilimcilarin Obsesif Inamislar Olgegi (OI0)’nin alt boyutlarindan (sorumluluk/tehdit
algisi, mikkemmeliyetgilik/kesinlik, disiincelerin 6nemi/kontrolii) aldiklar1 puanlar
bagimli degisken olarak alinirken, cinsiyet (kadin ve erkek) bagimsiz degisken olarak
analize eklenmistir ve Cok Yonlii Varyans Analizi (MANOVA) hesaplanmistir. Analiz
sonuclarma gore, OIO’niin alt boyutlarinda cinsiyetin anlamli  bir etkisi
bulunmamaktadir. OIO’niin alt boyutlariin cinsiyete iliskin ortalama, standart sapma,

F ve anlamlilik degerleri Tablo 3.6’da sunulmustur.

3.3.4. Obsesif-Kompulsif Belirtilerde Cinsiyetler Arasindaki Farklar

Vancouver Obsesif-Kompulsif Belirti Envanteri (VOKE)’nin alt boyutlarinin cinsiyet
acisindan fark gosterip gostermedigini incelemek amaciyla VOKE’nin alt boyutlar
(bulagma/kirlenme, kontrol etme, obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve
kararsizlik) bagimli degisken olarak ve cinsiyet (kadin ve erkek) bagimsiz degisken
olarak atanmis ve Cok YoOnlii Varyans Analizi yapilmistir. VOKE’ nin alt boyutlarinda
cinsiyetin anlaml bir etkisi oldugu bulunmustur, F(6, 544) = 5.10, p < .001, n? = .05.
Buna gore, cinsiyet toplam degisimin % 5’ini agiklamaktadir. Cinsiyetin VOKE alt
boyut puanlar1 iizerindeki etkisinin incelendigi varyans analizi sonuglarinda, Bonferroni
diizeltmesi uygulanmis ve anlamlilik noktast .08 olarak alinmistir. Buna gore,
VOKE’nin alt boyutlarinda kadmnlar ve erkekler arasinda anlamli farklar sadece
obsesyonlar alt boyutunda gézlenmistir, F(1, 549) = 7.68, p <.001, n>=.01. VOKE’nin
alt boyutlarinin cinsiyete gore karsilagtirildigr analize iliskin ortalama, standart sapma,

F ve anlamlilik degerleri degerleri Tablo 3.6’da aktarilmistir.
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Tablo 3.6.

Cocukluk Cagi Travmalarimn, Diinyaya Iliskin Varsayimlarin, Obsesif Inanislarin ve

Obsesif Kompulsif Belirtilerin Alt Boyut Puanlarinin Cinsiyete Gére Karsilagtirilmasi

Degisken Kadin Erkek F p
Ort. SS Ort. SS
CCTO
F. Is. 5.58 1.64 5.91 2.28 3.09 AD
D. Is. 7.27 2.90 7.65 3.42 1.45 AD
C. Is. 6.25 2.80 5.63 2.41 4.85 AD
F. ih. 6.53 1.98 7.05 2.46 5.67 <.01
D. ih. 9.37 4.04 10.19 4.27 3.80 AD
DIVO
iv. 20.07 6.33 18.66 7.32 4.28 AD
AV. 26.62 6.42 26.88 7.21 0.15 AD
S.V. 14.50 4.60 13.71 5.11 2.57 AD
R.V. 20.22 4.20 19.85 4.49 0.40 AD
KD.V. 1691 3.87 14.88 5.18 21.79 <.01
K.V. 11.91 2.62 11.78 2.92 0.21 AD
(01 (6]
SIT 59.87 14.90 62.86 15.11 4.00 AD
M/K 66.86 15.99 67.47 17.49 0.13 AD
DO/DK  35.84 11.71 36.59 13.97 0.35 AD
VOKE
B/K 24.99 9.53 23.11 9.41 3.64 AD
KE 12.81 6.07 12.87 6.44 0.01 AD
o) 25.08 9.15 27.77 10.27 7.68 <.01
SDH 26.97 9.20 27.90 9.82 0.01 AD
B 13.76 6.05 13.82 6.41 0.93 AD
K 15.06 5.05 15.17 5.66 0.04 AD

AD = Anlaml Degil
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Not. CCTO = Cocukluk Cagi Travmalar1 Olgegi, F. Is. = Fiziksel Istismar, D. Is. =
Duygusal istismar, C. Is. = Cinsel Istismar, F. ih. = Fiziksel ihmal, D. ih. = Duygusal
Ihmal, EBBO = Eriskin Baglanma Bigimleri Olgegi, Giivenli = Giivenli Baglanma
Ozellikleri, Giivensiz = Giivensiz Baglanma Ozellikleri, DIVO = Diinyaya {liskin
Varsayimlar Olgegi, 1.V. = Iyilik Varsayimi, A.V. = Adalet Varsayimi, S.V. = Sans
Varsayimi, R.V. = Rastlantisallik Varsayimi, KD. V. = Kendilik Degeri Varsayimi,
K.V. = Kendilik Kontrolii Varsayimi, OIO = Obsesif Inanmislar Olcegi, S/T =
Sorumluluk/Tehdit Algisi, M/K = Miikemmeliyetgilik/Kesinlik, DO/DK = Diisiincenin
Onemi/Kontrolii, VOKE = Vancouver Obsesif-Kompulsif Envanteri, B/K =
Bulagma/Kirlenme, KE = Kontrol Etme, O = Obsesyonlar, SDH = Sadece Dogru

Hissetme, B = Biriktirme, K = Kararsizlik

34. PARALEL COKLU ARACI DEGISKEN ANALiZi (PROCESS):
COCUKLUK CAGI TRAVMALARI VE ERiISKIN BAGLANMA
OZELLIKLERI iLE OBSESIF INANISLAR VE OBSESIiF-KOMPULSIF
BELIRTILER ARASINDAKI ILISKILERIN DUNYAYA IiLISKIN
VARSAYIMLAR ARACILIGIYLA ACIKLANMASI

Calismanin bu asamasinda; H14 ve H15 hipotezlerinin incelenmesi amaciyla yapilan
analizlere iligkin bulgular aktarilmaktadir. Buna gore, ¢cocukluk cagi travmalarinin ve
eriskin baglanma oOzelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlar aracilifiyla obsesif
inaniglart ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddetini yordayip yordamadigini incelemek
amaciyla Hayes (2013) tarafindan Onerilen Paralel Coklu Araci Degisken Analizi
(PROCESS) yapilmistir. Paralel Coklu Araci Degisken Analizi aract degiskenlerin teker
teker degerlendirilmesi yerine regresyon denklemine ¢oklu olarak eklenmesine olanak
vermektedir. Arastirilan bagimli ve bagimsiz degiskenler arasindaki iliskiyi etkileyen
araci faktorlerin birbiriyle paralel bir sekilde etki gostermesine olanak vermesi ve bu
degiskenlerin ayn1 anda analize katilmasina izin vermesi nedeniyle bu analiz tercih
edilmistir (Hayes, 2013). Bu analizde dolayli etkilerin incelenmesinde bagimsiz
degiskenin bagimli degisken iizerindeki toplam etkisinin anlamli olmasi gerekliligi
bulunmamaktadir (Hayes, 2009). Yapilan analizlerde; dolayli etkiler bootstrap analizi

yapilarak incelenmistir. 1000 bootstrap drneklemi kullanilmis ve tahminler % 95 giiven
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araliginda hesaplanmistir. Yanlilik hatasindan armndirilmis ve diizeltilmis sonuglar
degerlendirilmistir (Hayes, 2013). % 95 giiven araligi sifir degerini icermedigi
durumlarda dolayli etkinin p < .05 diizeyinde anlamli olduguna karar verilmistir.
Dolayli etki anlamli oldugunda bagimsiz degisken ile bagimli degisken arasindaki
iligkinin araci1 degiskene bagl olarak sekillendigine iliskin yorum yapilmistir (Hayes ve
Preacher, 2010; Preacher ve Hayes, 2004). Bu analizlere iligkin bulgular asagida

sunulmaktadir.

3.4.1. Cocukluk Cag Travmalarimn Diinyaya iliskin Varsayimlar Araciligiyla

Obsesif inamislar1 Yordamasina iliskin Bulgular

Ik olarak, gocukluk ¢agi travmalarmin diinyaya iliskin varsayimlarin alt boyutlar:
(iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik
degeri varsayimi, kontrol varsayimi) araciligiyla obsesif inanislar1 yordamasina iliskin
yapilan analiz sonuglar1 hesaplanmistir. Bagimsiz degisken olarak CCTO toplam puani,
bagimli degisken olarak OIO toplam puan, araci degiskenler olarak ise diinyaya iliskin
varsayimlarin alt boyutlar1 (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans Vvarsayimi,
rastlantisallik  varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi) analize

eklenmistir.

Analiz sonuclarina gore, ¢ocukluk cagi travmalarinin obsesif inanislar iizerindeki
toplam etkisi anlamli diizeydedir (c yolu; p = .87, SH = .16, t = 5.62, p < .001).
Cocukluk ¢agi travmalariin araci degiskenler olarak eklenen iyilik varsayimi, adalet
varsayimi, sans varsayimi, kendilik degeri varsayimi ve kontrol varsayimi tizerindeki
dogrudan etkileri anlamlidir (a yolu; sirasiyla; g = -.12, SH = .03, t = -4.34, p < .001;
=-.07,SH =.03,t =-2.61, p=.009; § = -.10, SH = .02, t = -4.89, p < .001; = -.18,
SH = .02, t = -10.40, p < .001; g = -.03, SH = .01, t = -2.51, p = .013). Ancak, araci
degisken olarak eklenen rastlantisallik varsayiminin obsesif inanislar iizerindeki
dogrudan etkisi anlamli degildir (# = -.00, SH = .02, t = .22, p > .05). Buna ek olarak,
aract degiskenlerin obsesif inanislar tizerindeki dogrudan etkileri incelendiginde adalet
varsayiminin, kendilik degeri varsayiminin ve kontrol varsayiminin obsesif inaniglar

tizerindeki dogrudan etkisinin anlamli oldugu goriilmiistiir (b yolu; sirastyla; g = 1.22,



66

SH=.25t=484,p<.001;, p =-2.64, SH = .40, t = -6.67, p < .001; p =1.97, SH =
58, t = 3.37, p < .001). Ote yandan, iyilik varsayiminin, sans varsayiminin ve
rastlantisallik varsayiminin obsesif inaniglar {izerindeki dogrudan etkileri anlamli
degildir (b yolu; sirasiyla; f = .34, SH = .26, t = 1.30, p > .05; # = -.48, SH = .35, t = -
1.35, p > .05; f = -48, SH = .34, t = -1.41, p > .05). Buna ek olarak, ¢cocukluk ¢agi
travmalari ile tim araci degiskenler denkleme es zamanli alindiginda dogrudan etki
acisindan ¢ocukluk ¢ag1 travmalari ile obsesif inaniglar arasindaki iliski azalmis, ancak
anlamlilik degeri aym diizeyde kalmistir (f = .56, SH = .16, t = 3.48, p < .001). Buna
gore, cocukluk c¢ag1r travmalart ve obsesif inaniglar arasinda diinyaya iliskin
varsayimlardan bazilarinin aracilik yaptigr goriilmektedir. Ayrica, tiim modelin anlaml
diizeyde oldugu (F(7, 543) = 18.13, p < .001) ve obsesif inanislar iizerindeki toplam
varyansin % 18’ini agikladigi gériilmektedir. (Bkz. Sekil 3.1.; Tablo 3.7.).

Incelenen modeldeki dolayli etkilerin istatistiksel agidan anlamli olup olmadigi 1000
bootstrap orneklemi iizerinde yanlilik hatasindan arindirilmis ve diizeltilmis sonuglari
yansitan % 95 giliven araliginda degerlendirilmistir. Cocukluk c¢agi travmalarinin
diinyaya iliskin varsayimlar araciligiyla obsesif inanislar lizerindeki toplam dolayli
etkisi (c — ¢’) anlamlidir (nokta tahmin = .32; BCa GA [.13, .54], SH = .10). Test edilen
modelde g¢ocukluk cagi travmalarinin obsesif inanislar iizerindeki dolayli etkilerine
aracilik yapmasi bakimindan alt1 araci degisken ayr1 ayr1 degerlendirildiginde adalet
varsayiminin, kendilik degeri varsayiminin ve kontrol varsayiminin araciligr istatistiksel
olarak anlamli oldugu bulunmustur (sirasiyla; nokta tahmin = -.09, BCa GA [-.19, -.02],
SH = .04; nokta tahmin = .46, BCa GA [.31, .66], SH = .09; nokta tahmin = -.06, BCa
GA [-.14, -.01], SH = .03). Ote yandan, iyilik varsayiminin, sans varsayiminin ve
rastlantisallik varsayiminin aracilif istatistiksel olarak anlamli degildir (sirastyla; nokta
tahmin = -.04, BCa GA [-.14, .02], SH = .04; nokta tahmin = .05, BCa GA [-.01, .14],
SH = .04; nokta tahmin = -.00, BCa GA [-.04, .01], SH = .01).
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Sekil 3.1. Cocukluk cag1 travmalari ile obsesif inanislar arasindaki iligkinin diinyaya

iliskin varsayimlar araciligiyla agiklandigi Paralel Coklu Araci Degisken Analizi.

Kesintisiz Cizgiler = Beta (f) Degeri Anlamli, Kesintili Cizgiler = Beta (f) Degeri
Anlaml Degil. * p < .05.

3.4.2. Cocukluk Cag Travmalarmm Diinyaya iliskin Varsayimlar Aracihgiyla
Obssesif-Kompulsif Belirtileri Yordamasina iliskin Bulgular

Ikinci olarak, ¢ocukluk ¢agi travmalarmin diinyaya iliskin varsayrmlarin alt boyutlart
(iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi, kendilik
degeri varsayimi, kontrol varsayimi) araciligiyla obsesif-kompulsif belirtileri
yordamasma iliskin bir analiz yapilmistir. Bagimsiz degisken olarak CCTO toplam
puani, bagimli degisken olarak VOKE toplam puani, aract degigkenler olarak ise

diinyaya iligkin varsayimlarin alt boyutlar1 analize eklenmistir.
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Analiz sonuglart ¢ocukluk c¢agi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin giddeti
tizerindeki toplam etkisinin anlamli oldugunu ortaya koymustur (c yolu; g = .94, SH =
16, t = 6.07, p < .001). Cocukluk ¢agi travmalarinin diinyaya iliskin varsayimlarin alt
boyutlarindan iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi, kendilik degeri
varsayimi ve kontrol varsayimi lizerindeki dogrudan etkileri istatistiksel olarak anlamli
diizeydedir (a yolu; sirasiyla; f = -.12, SH = .03, t = -4.34, p <.001; p =-.07, SH =
03,t=-2.61,p=.009; p=-10,SH=02,t=-4.89,p<.001; p =-18,SH=.02,t = -
1040, p < .001; p =-03, SH = .01, t = -2.51, p = .012). Ancak, ¢ocukluk cag1
travmalarinin rastlantisallik varsayimi iizerindeki dogrudan etkisi anlamli degildir (a
yolu; p = .00, SH = .02, t = .22, p > .05). Araci degiskelerin obsesif-kompulsif
belirtilerin  siddeti tizerindeki dogrudan etkilerine bakildiginda; rastlantisallik
varsayiminin, Kendilik degeri varsayiminin ve kontrol varsayiminin obsesif-kompusif
belirtilerin siddeti tizerindeki dogrudan etkilerinin anlamli oldugu gériilmiistiir (b yolu;
strastyla; f =-.82, SH = .35,t=-2.33,p=.02; p =-2.44,SH = .41, t = -6.00, p <.001;
p =157, SH = 60, t = 2.62, p = .001). Ote yandan; iyilik varsayiminin, adalet
varsayiminin ve sans varsayiminin obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti lizerindeki
dogrudan etkileri anlamli degildir (b yolu; sirasiyla; f = .10, SH = .27, t = .36, p > .05;
p=.24,SH=.26,t=.92, p>.05; p=.07,SH =.36,t= .18, p > .05). Cocukluk ¢ag:
travmalar1 ile araci degiskenler (iyilik varsayimi, adalet varsayimi, sans varsayimi,
rastlantisallik varsayimi, kendilik degeri varsayimi, kontrol varsayimi) denkleme es
zamanli olarak alindiginda ¢ocukluk c¢agi travmalarn ile obsesif-kompulsif belirtilerin
siddeti arasindaki dogrudan iligki azalmis, ancak anlamlilik diizeyini kaybetmemistir (¢’
yolu; p = .60, SH = .16, t = 3.64, p < .001). Buna gore, denkleme eklenen araci
degiskenlerden bazilarinin g¢ocukluk ¢agi travmalari ile obsesif-kompulsif belirtilerin
siddeti arasinda aracilik etkisi gosterdigi goriilmektedir. Bunlara ek olarak, tiim modelin
anlaml diizeyde oldugu (F (7, 543) = 12.69, p < .001) ve obsesif-kompulsif belirtilerin
siddeti lizerindeki toplam varyansin % 14’°iinli acikladig1 goriilmistiir (Bkz. Sekil 3.2.;
Tablo 3.8.).

Dolayli etkilerin istatistiksel agidan anlamli olup olmadigr 1000 bootstrap Srneklemi
tizerinde yanlilik hatasindan arindirilmis ve diizeltilmis sonuglar1 yansitan % 95 giiven

araliginda degerlendirilmistir. Cocukluk ¢ag1 travmalariin diinyaya iliskin varsayimlar



69

aracilifiyla obsesif inanislar iizerindeki toplam dolayli etkisi (C — ¢’) anlamlidir (nokta
tahmin = .94; BCa GA [.63, 1.25], SH = .16). Test edilen modelde ¢ocukluk ¢agi
travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti lizerindeki dolayl etkilerine aracilik
yapmasi bakimindan alt1 araci degisken ayr1 ayr1 degerlendirildiginde kendilik degeri
varsayiminin ve kontrol varsayiminin araciligiin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur (sirastyla; nokta tahmin = .43, BCa GA [.26, .62], SH = .09; nokta tahmin
=-.05, BCa GA [-.13, -.01], SH =.03). Ancak; iyilik varsayiminin, adalet varsayiminin,
sans varsayiminin ve rastlantisallik varsayiminin araciligr istatistiksel olarak anlamli
degildir (sirasiyla; nokta tahmin = -.01, BCa GA [-.08, .06], SH = .04; nokta tahmin = -
.02, BCa GA [-.08, .02], SH = .02; nokta tahmin = -.01, BCa GA [-.08, .07], SH = .04;
nokta tahmin = -.00, BCa GA [-.04, .03], SH = .02).

[ Iyilik Varsayim

. % .10

Adalet Varsaym |24,
. \

e Ty

Sans Varsayim 07 Y
¢ = 60* (c = 94%) A [ Obsesif:
v| Kompulsif B.

Cocukluk Cag:
Travmalar

Rastlantisallik

Varsayimi

Kendilik Degeri

Varsayimi b volu

Kontrol

Varsaymi

Sekil 3.2. Cocukluk ¢ag1 travmalari ile obsesif-kompulsif belirtiler arasindaki iliskinin
diinyaya iligkin varsayimlar araciligiyla aciklandigi Paralel Coklu Araci Degisken

Analizi.
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Kesintisiz Cizgiler = Anlamli Beta (f) Degeri, Kesintili Cizgiler = Beta (f) Degeri
Anlamli Degil. * p < .05.
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Tablo 3.7.

CCTO ve OIO Arasindaki Iliskide Diinyaya Iliskin Varsayimlarin Paralel Coklu Aract Degisken Analizi ile A¢iklanmast

D. Sonug

Ai Az As A4 As As Y

B SS p B SS P B SS P B SS p B SS p B SS p p SS p
X -12 03 .00 -07 .03 .01 -10 .02 .00 .00 02 83 -18 .02 .00 -03 .01 .13 .56 16 .00
M; - - - - - - - - - - - - - - - - - - .34 .26 .20
A - - - - - - - - - - - - - - - - - - 122 .25 .00
A - - - - - - - - - - - - - - - - - - -.48 .35 .18
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - -.48 .34 16
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - =264 40 .00
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - 197 .58 .00

S. 2404 003 .00 2928 1.04 .00 17.76 .73 .00 20.00 .67 .00 2265 .62 .00 1290 .42 .00 141.31 14.08 .00

R2 = .03 R2 = .01 R2 = .04 R2 = .00 R2 =16 R2=.01 R2 =19
F(1, 549) = F(1,549)=6.83, F(4, 498) = F(1, 549) = .05, F(1, 549) = F(1,549)=6.28 F(10, 492) = 18.13,
18.80,p=.00 p=.01 23.88,p=.00 p=.83 108.24,p=.00 p=.13 p=.00

Not. D = Degisken, S = Sabit, Y = OIO Toplam Puani, X = CCTO toplam puam, A1 = Iyilik Varsayimi, A, = Adalet Varsayimi, Az = Sans
Varsayimi, A4 = Rastlantisallik Varsayimi, As = Kendilik Degeri Varsayimi, A = Kendilik Kontrolii Varsayimi.



Tablo 3.8.

CCTO ve VOKE Arasindaki Iliskide Diinyaya Iliskin Varsayimlarin Paralel Coklu Aract Degisken Analizi ile A¢iklanmast
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D. Sonug

A1 Az As A4 As As Y

B SS p p SS p B SS P p SS p B SS p B SS p p SS p
X -12 03 .00 -07 .03 .01 -10 .02 .00 .00 02 83 -18 .02 .00 -03 .01 .01 .60 .16 .00
Al - - - - - - - - - - - - - - - - - - 10 27 72
A - - - - - - - - - - - - - - - - - - 24 .26 .36
Az - - - - - - - - - - - - - - - - - - .07 .36 .85
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - =82 .35 .02
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - 244 4 .00
As - - - - - - - - - - - - - - - - - - 157 .60 .01
S. 2404 1.02 .00 29.28 1.04 .00 17.76 .73 .00 20.00 .67 .00 22.65 .62 .00 1290 .42 .00 126.84 14.49 .00

R?=.03 R?2=.01 R?=.04 R?=.00 R?=.23 R?2=.01 R?2=.14

F(1, 549) F(1,549) =6.83, F(1, 549) = F(1, 549) = .05, F(1, 549) = F(1,549)=6.28, F(7, 543) = 12.69,

18.80,p =.00 p=.01 23.88,p=.00 p=.83 108.24,p=.00 p=.01 p=.00

Not. D = Degisken, S = Sabit, Y = VOKE Toplam Puani, X = CCTO toplam puani, A1 = lyilik Varsayimi, A = Adalet Varsayimi, Az =

Sans Varsayimi,

As

= Rastlantisallik Varsayimi, As

Kendilik Degeri

Varsaymmi, As

Kendilik Kontrolii Varsayimi
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35. CALISMADA ELDE EDILEN BULGULARIN OZET OLARAK
SUNULMASI

Bu boliimde ¢alismanin amacina yonelik olarak belirlenen hipotezlerin istatistiksel
olarak simnanmasiyla elde edilen bulgular 6zetlenmektedir. H1, H2, H3, H4, H5, H6, H7
ve H8 hipotezleri, ¢ocukluk cagi travmalarinin, erigskin baglanma o6zelliklerinin ve
diinyaya iligkin varsayimlarin obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtiler ile
arasindaki iligkilerin sinanmasini i¢ermektedir. Elde edilen bulgulara gore; ¢ocukluk
¢ag1 travmalarinin alt boyutlari, obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtiler ile
pozitif yonlii iligkiler gdstermistir. Erigkin baglanma boyutlarindan giivenli baglanma
Ozelliklerinin obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerle negatif yonli iliskiler
gosterdigi goriiliirken; gilivensiz baglanma 6zellikleri ¢alismanin diger degiskenleriyle
anlamli iligkiler gostermemistir. Bu nedenle, eriskin baglanma o&zellikleri ilerleyen
analizlerden ¢ikarilmis ve H10, H16 ve H17 hipotezleri sinanamamistir. Bunlara ek
olarak, Diinyaya iligkin varsayimlarin alt boyutlari, obsesif inaniglar ve obsesif-

kompulsif belirtilerle negatif yonlii iliskilere sahiptir.

H9, H11, H12 ve H13 hipotezleri ¢alisma degiskenlerinin cinsiyete gore farklilagip
farklilagmadigin1 incelemek amaciyla belirlenmistir. Bu soruya iliskin bulgular,
cocukluk c¢ag1 travmalarindan fiziksel ihmal ve obsesif-kompulsif belirtilerden
obsesyonlar alt boyut degerlerinin kadinlara gore erkeklerde daha yiiksek oldugunu
ortaya koymustur. Buna ek olarak, ¢ocukluk cagi travmalarindan cinsel istismar ve
diinyaya iligkin varsayimlardan kendilik degeri varsayimi kadinlarda erkeklere gore
daha yiiksektir. Calismanin diger degiskenleri cinsiyet bakimindan farklilik

gostermemistir.

H14 ve H15 hipotezleri ¢ocukluk ¢agi travmalarmin diinyaya iliskin varsayimlar
araciligiyla obsesif inanislarin sikligini ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddetini
yordayip yordamadigini incelemeyi amacglamistir. Bulgular, ¢ocukluk ¢agi travmalari ile
obsesif inaniglar arasindaki iligkide adalet varsayiminin, kendilik degeri varsayiminin ve

kontrol varsayiminin aracilik etkisi olduguna isaret etmistir. Buna ek olarak; ¢ocukluk
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cag1 travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti ile olan iligkisinde kendilik
degeri varsayimi ve kontrol varsayiminin aracilik etkisi oldugu bulunmustur.
Calismanin bu bolimde Ozetlenen bulgulara iliskin degerlendirmeler bir sonraki

bolimde aktarilmaktadir.
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BOLUM 1V

TARTISMA

Bu c¢alisma; cocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif
belirtilerin siddeti ile iliskisinde diinyaya iligkin varsayimlarin aracilik etkisini
incelemistir. Ayrica, ¢alismada incelenen degiskenler (cocukluk ¢agi travmalari, erigskin
baglanma &zellikleri, diinyaya iliskin varsayimlar, obsesif inaniglar, obsesif-kompulsif
belirtiler) arasindaki iliskiler ve degiskenlerin (¢cocukluk ¢agi travmalari, diinyaya iliskin
varsayimlar, obsesif inanislar, obsesif-kompulsif belirtiler) cinsiyete gore farklilasip
farklilasmadigr incelenmistir. Bu amaclar dogrultusunda elde edilen bulgular,
calismanin bu boéliimiinde, ilgili alan yazin 1s18inda tartisilmistir. Bulgular kisminda
sunuldugu sekilde, bu bolimde ilk olarak korelasyon analizlerine iliskin bulgular
degerlendirilmis ve ardindan Cok Yonli Varyans Analizine iliskin bulgular
tartisilmistir. Son olarak ise; ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar ve obsesif-
kompulsif belirtilerin siddeti ile iliskisinde diinyaya iliskin varsayimlarin alt
boyutlarinin araci degisken olarak etkisinin incelendigi Paralel Coklu Aracit Degisken
Analizine iliskin bulgular tartisilmistir. Bu boliimiin son kisminda ise arastirmanin

siurliliklari, 5nemi ve gelecekte yapilacak calismalar i¢in 6neriler degerlendirilmistir.

41. COCUKLUK CAGI TRAVMALARI, ERIiSKIN BAGLANMA
OZELLIKLERiI, DUNYAYA ILISKIN VARSAYIMLAR, OBSESIiF
INANISLAR VE OBSESIiF-KOMPULSIF BELIRTILER ARASINDAKI
ILISKILERIN DEGERLENDIRILMESI

Bu ¢alismanin H1, H2, H4, H5, H7 ve H8 hipotezleri ¢ocukluk ¢agi travmalarin, eriskin
baglanma ozelliklerinin ve diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif inaniglar ve obsesif-
kompulsif belirtiler ile olan iliskilerinin degerlendirilmesini igermektedir. H3 ve H6
hipotezleri ise ¢ocukluk c¢agi travmalarinin ve eriskin baglanma 6zelliklerinin diinyaya

iligkin varsayimlar ile iligkisinin sinanmasini igermektedir. Bu bdliimde bu degiskenler
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arasinda ortaya ¢ikan gesitli diizeylerdeki iliskiler tartisilmaktadir. Ilk olarak H1 ve H2
hipotezlerinin analiz sonuglarin1 yansitan ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar
ile obsesif-kompulsif belirtiler ile arasindaki iliskiler degerlendirilmistir. Daha sonra,
H3 hipotezinin analiz sonuglarini i¢eren ¢ocukluk c¢agi travmalarn ile diinyaya iliskin
varsayimlar arasindaki iliskiler tartigilmistir. Ardindan, H4 ve HS hipotezlerinin analiz
sonuclarint yansitan eriskin baglanma o6zelliklerinin obsesif inaniglar ile obsesif-
kompulsif belirtiler ile arasindaki iliskiler degerlendirilmistir. Daha sonra, H6
hipoteziyle sinanan erigkin baglanma Ozelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlarla
iligkisi tartistlmistir. H7 ve H8 hipotezlerinin sonuglarini yansitan diinyaya iliskin
varsayimlarin obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtiler ile arasindaki iliskiler

degerlendirilmistir.

4.1.1. Cocukluk Cag Travmalarimn Obsesif Inamslar, Obsesif-Kompulsif

Belirtiler ve Diinyaya iliskin Varsayimlar ile iliskilerinin Degerlendirilmesi

Cocukluk c¢agi travmalarinin obsesif inanislarla iligkileri incelendiginde; c¢ocukluk
cagindaki duygusal ihmal ve duygusal istismar yasantilarinin obsesif inanislarla pozitif
yonde, diisiik ve orta diizeylerde iliskili oldugu goriilmiistiir. Buna ek olarak, obsesif
inaniglardan diisiincenin 6nemi/kontrolii ¢ocukluk cagi travmalariyla iligkidir. Ancak,
en giliclii iliskinin obsesif inaniglar ve duygusal istismar arasinda oldugu dikkati
cekmektedir. Bu bulgulara gore, kisilerin ge¢miste yasadiklari istismar ve ihmal, onlarin
islevsel olmayan obsesif inanislar gelistirmeleri olasiliginin artmasiyla iliskilidir. Bu
bulgu, Briggs ve Price (2009) tarafindan yiiriitiilen calismanin bulgulariyla tutarlidir.
Istismar ve ihmal yasantilarma maruz kalan ¢ocuklarin hayattaki deneyimlerini algilayis
sekilleri ve verdikleri tepkiler degisebilmektedir (Stein et al., 1996). Ornegin, bu
travmatik yasantilar kisilerin hayatlarina iligskin kontrollerinin olmadigina inanmalartyla
iligkilidir (Banyard, Williams ve Siegel, 2004; Dube ve ark., 2005). Bu nedenle,
istismara ve/veya ihmale ugrayan kisiler kaybettikleri bu kontrolii yeniden kazanmay1
bir kural olarak hayatlarina yerlestirmeye ¢alisiyor olabilir. Ayn1 zamanda, davraniglari
ve disiinceleri iizerindeki bu kontrolii kaybettiklerine ya da kaybedeceklerine dair
korkular1, bu kisilerde stres tepkileri yaratarak obsesif inaniglarin tetiklenmesinde etkili

olabilir. Buna ek olarak, kisilerin yasadiklar1 bu travmatik deneyimler sonrasinda
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kendilerini suglamasi ve tehlikelere karst olan hassasiyetlerinin artmasi siklikla goriilen
tepkilerdir (Ellenbogan ve ark., 2015). Bu tepkilerin ortaya ¢ikardigi kayginin da

obsesif inanislarin sekillenmesiyle de yakindan iliskili oldugu diisiiniilebilir.

Cocukluk c¢ag1 travmatik yasantilarmin sikligindaki artis; OKB  belirtilerinden
obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve kararsizlik alt boyutlarinin
siddetindeki artigla iliskilidir. Biligsel kurama gore, kisilerde halihazirda var olan
zorlayicl diisiincelerin obsesyonlarin ortaya ¢ikmasinda etkili oldugu (Rachman, 1997)
ve stresli yasam olaylarinin bu durumu tetikleyebilecegi diisiiniilmektedir (de Silva ve
Rachman, 1998; Rachman ve Hodgson, 1980). Buna gore, ¢ocukluk ¢agi travmalari
obsesif-kompulsif belirtilerin tetiklenmesiyle iligkili bir risk faktorii olarak goriilebilir.
Ancak, alan yazin incelendiginde c¢ocukluk c¢agi travmalari ile obsesif-kompulsif
belirtiler arasindaki iliskilerin tutarli bir sekilde ortaya konamadigi goriilmiistiir. Diger
bir deyisle, baz1 ¢aligmalar bu kavramlarin birbirleriyle iligkili oldugunu ve ¢ocukluk
cag1 travmalarinin OKB belirtilerinin ortaya ¢ikmasiyla bagintili oldugunu 6ne siirse de
(6rn. Celikel ve Besiroglu, 2007; Demirci, 2016), baz1 ¢calismalar bu etkiyi istatistiki
olarak elde edememistir (6rn. Grabe ve ark., 2008). Simdiki ¢aligmanin bulgulari,
Mathews ve arkadaglar1 (2008) tarafindan iiniversite Ogrencileriyle yiirlitilen ve
cocukluk cagi travmalar1 ve OKB belirtileri arasinda anlaml iligkiler ortaya koyan

caligsma ile tutarlilik gostermistir.

Bu calismada, ¢ocukluk ¢agi travmalarindan duygusal istismarin obsesif-kompulsif
belirtilerle iliskisinin diger istismar ve ihmal yasantilarina gore daha gii¢lii oldugu
dikkati c¢ekmektedir. Duygusal istismarin diger istismar ve ihmal tiirlerine eslik
etmektedir (Trickett ve ark., 2009). Bu nedenle, duygusal istismarin diger travmatik
yasantilara gore daha giiclii etkileri bulundugu diistintilmektedir. Bu bulgu; duygusal
istismarin ruhsal problemlerle diger istismar ve ihmal tiirlerine gore daha gii¢lii iliskisi
oldugunu ortaya koyan c¢alismalarla tutarlidir (6rn. Lowell ve ark., 2014; Myers ve
Wells, 2015; Spinhoven ve ark., 2010). Ayrica, erken donem travmalarinin olumsuz
etkilerinin duygusal olarak yakin birinden destek alindiginda zayiflayabildigi ortaya
konmustur (Zajac, Ralston ve Smith, 2015). Istismar ve ihmale maruz kalanlarin bu
sosyal destekten mahrum kalmis olabilecegi ve bununla iligkili olarak da belirtilerde

artis goriilebilecegi diisiintilebilir.
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Bu c¢aligmada OKB’nin bulagma/kirlenme ve kontrol etme belirtilerinin ¢ocukluk ¢agi
travmalariyla anlamli iligkiler ortaya koymadigi dikkati c¢ekmektedir. Bulagsma
obsesyonlar1 ile yikama ve kontrol etme davranislar1 OKB’de en yaygin olarak goriilen
belirtilerdir (Rachman ve Hodgson, 1980) ve OKB’nin baskin belirti boyutlar1 olarak
ortaya ¢ikmaktadir (Haslam, Williams, Kyrios, McKay ve Taylor, 2005). Ancak, klinik
orneklemin aksine klinik dig1 6rneklemde yikama ve kontrol etme kompulsiyonlariin
az sikhikla goriildiigli ortaya konmustur (Gibb, 1996). Bu nedenle, iiniversite
orneklemiyle yiiriitiilen bu ¢alismada da bulagma/kirlenme ve kontrol etme belirtilerinin
sikliginin az olabilecegi diistiniilmektedir. Bu belirti boyutlarinin klinik 6rneklem ile
caligilmasinin ¢ocukluk ¢ag1 travmalariyla anlamli iliskiler ortaya koyabilecegi

belirtilebilir.

Cocukluk ¢ag1 travmalarinin ve diinyaya iliskin varsayimlarin alt boyutlar1 arasindaki
iligkiler incelendiginde ¢ocukluk ¢agi travmalarindan duygusal istismarin ve duygusal
ihmalin diinyaya iligskin varsayimlar ile negatif yonde, diisiik ve orta diizeylerde iligkiler
bulunmustur. Duygusal ihmal yasantilar1 genellikle en temel iliskilerin gelistirildigi
ebeveyn-cocuk iligkileri igerisinde sekillenmektedir (Glaser, 2002). Kisilerin
ebeveynleriyle olan iligkilerinde ihtiyaglarinin kasitli olarak ya da olmayarak
reddedilmesi ya da gérmezden gelinmesinin onlarin kendilerine ve diinyaya olan bakis
acilarin1 olumsuz olarak etkileyebilecegi diisliniilmektedir. Benzer sekilde, Toth ve
arkadaglar1 (1997) ihmale ugrayan cocuklarin kendileriyle ilgili olumsuz algilar
gelistirdiklerini ortaya koymustur. Olumsuz kendilik algist ve beklentilerle sekillenen
davraniglar: ise bu kisilerin diger insanlarla olan iliskilerinde problem yasamalar1 ve

boylece olumsuz varsayimlarini siirdiirmeleriyle iliskili olabilmektedir.

Benzer sekilde, duygusal istismar yasantilarindaki artig, diinyanin kotiiliiklerin az bir
yer olduguna, diinyada hak edilenlerin elde edilecegine ve temelde iyi ve degerli biri
olunduguna iligkin inanglarinin diismesiyle iliskilidir. Buna ek olarak, fiziksel istismar
ve ihmal yasantilarinin sikhigindaki artis kisilerin kendilerinden memnun olma
thtimalinin diismesiyle iliskilidir. Cocukluktaki gelisim siirecindeki benmerkezci
yapinin bir 6zelligi olarak ¢ocuklar olaylara bakis agisini sekillendirirken baskalarinin
bakis acilarin1 hesaba katmazlar (Rubin, 1973). Istismara ve/veya ihmale ugrayan

cocuklarda bu benmerkezci yap1 baslarina gelenlerin sadece kendileriyle iliskili
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oldugunu diisiinmeleriyle kendini gosterebilir. Cocukluk doneminde fiziksel ve
duygusal istismara ugrayan kisilerin gordiikleri kotii muameleden dolayr kendilerini
suclama egilimi olmakta, kendilerine olan giivenlerinde diisiis goriilmekte ve giivene
(trust), giivenlige (safety), ve yakinliga (intimacy) iliskin olumsuz inaniglari
olugmaktadir (Ellenbogen, Trocme, Wekerle ve McLeod, 2015; Wenninger ve Ehlers,
1998). Bu diislince sistemlerinin  yetiskinlik donemine de tasinabilecegi
diistiniilmektedir; ¢iinkii Janoff-Bulman (1989)’un diinyaya iliskin varsayimlar
modelinde iizerinde durdugu gibi, semalar degismeye direncglidir ve kisiler yeni semalar
olusturmak yerine yeni gelen bilgileri var olan semalariyla harmanlama egilimindedir.
Bu bilgiler 1s18inda, istismar ve ihmal yasantilarina sahip olan kisilerin diinyaya ve
kendilerine iliskin olumsuz varsayimlar gelistirdigi ve bu varsayimlart siirdiirdiigii

diistiniilmektedir.

Calismanin bulgulari ¢ocukluk ¢agi travmalarindan (duygusal istismar, fiziksel istismar,
cinsel istismar, duygusal ihmal, fiziksel ihmal) higbirinin rastlantisallik varsayimiyla
iligkili olmadigin1 ortaya koymustur. Hayatta insanlarin baslarina gelenlerin kontrolii
disinda olduguna iliskin inanci yansitan rastlantisallik varsayimina gore, belirli olaylarin
belirli insanlarin basina neden geldigini anlamanin yolu yoktur (Janoff-Bulman, 1989).
Olgiim aracindaki “yasam tesadiiflere bagh belirsizliklerle doludur” ifadesinden de
anlasildigr gibi, bu varsayim Kkisilerin yasamlarim1 belirleyebilecek kontrolii elinde
bulundurmamalarina iliskin inanis1 ifade etmektedir. Travmanin rastlantisal olarak
Kisinin bagma geldigi inancina sahip olanlarin “travmanin basima gelmesini kontrol
edebilirdim” inanigin1 benimsemesini beklemeyebiliriz. Bu nedenle, rastlantisallik
varsayima iliskin bulgular, ¢ocukluk ¢agi travmalar1 ve diinyaya iliskin varsayimlar

arasindaki diger iliskiler ile tutarlidir.

Sonug olarak, bu 6rneklemde, cocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar ve obsesif-
kompulsif belirtiler ile negatif yonli iliskiler gosterdigi goriilmiistiir. Cocukluk cagi
travmalarinin diinyaya iliskin varsayimlar ile olan iligkilerinde en giiclii iligkilerin

duygusal ihmal ve duygusal istismar yasantilariyla oldugu ortaya konmustur.
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4.1.2. Eriskin Baglanma Ogzelliklerinin Obsesif Inamslar, Obsesif-Kompulsif

Belirtiler ve Diinyaya iliskin Varsaymmlar ile iliskilerinin Degerlendirilmesi

Erigkin baglanma ozellikleri ve obsesif inaniglarin arasindaki iliskiler incelendiginde,
obsesif inanislarin giivenli baglanma ile negatif yonde ve orta diizeyde iliskileri oldugu
goriilmistiir. Buna gore, glivenli baglanma ozellikleri arttikca obsesif inaniglarin
azaldig1 sonucuna ulagilmaktadir. Bu bulgu, ilgili yazinda sunulan bulgularla tutarlilik
gostermektedir (6rn. Pishva ve Besharat, 2011; Rice ve Lopez, 2004). Giivensiz
baglanma 6zellikleri ile ilgili ise, alan yazinda 6ne ¢ikan pek ¢ok bulgu olmakla birlikte,
bu calismada alan yazini destekleyen sonuclar elde edilememistir. Yarbro, Mahaftey,
Abrahamowitz ve Kashdan (2013) tarafindan yiiriitiilen bir calismada; giivensiz
baglanma boyutlarindan biri olan kaygi boyutu, sorumluluk/tehdit algis1 ve
mitkemmeliyetcilik/kesinlik inanis alaniyla pozitif yonli iligkiler ortaya koymustur.
Benzer sekilde, Vatan (2015) baglanmanin kaygi boyutu ve obsesif inanislar arasinda
anlamli iliskiler oldugu sonucuna ulagmistir. Goriildiigii gibi alan yazinda incelenen
etkiler genellikle baglanmanin kaygi ve kaginma boyutlarin1 dikkate almistir. Bu tez
kapsaminda elde edilen bulgular ise giivensiz baglanma 6zellikleri ile obsesif inaniglar
arasinda iligki gosterilememistir. Girig bdliimiinde de bahsedildigi gibi, gilivenli
baglanma ozellikleri yiliksek kisiler kendilerinin kiymetli, sevilebilir ve yardim edilebilir
kisiler olduklarina dair igsel ¢alisan modeller gelistirirler. Aym1 zamanda bu kisiler
bagkalar1 tarafindan kabul goreceklerine ve tehlikelere karst kendilerini
koruyabileceklerine dair inanglar gelistirebilirler. Bu nedenle, giivenli baglanma
ozelliklerine sahip kisilerde sorumluluk ve tehdit algilarmin giivensiz baglanma
Ozellikleri giiglii olanlara gore daha az goriildiigi diisiiniilmektedir. Buna ek olarak,
giivensiz baglanmanin kisileraras1 mitkemmeliyetgiligi yordadigi alan yazinda ortaya
konmustur (Chen, Hewitt ve Flett, 2015; Ayaoglu, 2012). Giivensiz baglanma
ozellikleri giiclii olan kisiler kendileri i¢cin 6nemli olan is, okul ya da arkadasliklar gibi
alanlarda miikemmel olmaya c¢alisarak olas1 kayiplart Onlemeye c¢alisabilirler. Bu
egilimleri ise obsesif inanislarin siddetlenmesiyle iliskili olabilir. Genel olarak giivenli
baglanma oOzelliklerinin alan yazinla tutarli sonuglar verirken, giivensiz baglanma

Ozellikleri icin istatistiksel olarak anlamli ve tutarli sonuglarin elde edilmeyis nedeni
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ileride yapilacak baska c¢alismalarla ve klinik Orneklem kullanimiyla agikliga

kavusturulabilir.

Erigkin baglanma 6zellikleri ve obsesif-kompulsif belirtiler arasindaki iligkiler
incelendiginde; giivenli baglanma 6zelliklerinin giiglenmesinin tiim belirti boyutlariyla
negatif yonde, diisiik ve orta diizeylerde iliskileri oldugu goriilmiistiir. Buna gore,
giivenli baglanma Ozelliklerinin  gliglenmesi; bulasma/kirlenme, kontrol etme,
obsesyonlar, biriktirme, sadece dogru hissetme ve kararsizlik belirtilerinin goriilme
ihtimalinin azalmasiyla iliskilidir. Bu bulgular, giivenli baglanma boyutunun obsesif-
kompulsif belirtilerin ortaya ¢ikmasinda koruyucu bir rol oynadigi izlenimini
vermektedir. Giivenli baglanma ozellikleri ve obsesif-kompulsif belirtiler arasinda
ortaya konan iliskiler ge¢cmis ¢alismalarla tutarlidir (6rn. Siimer ve ark., 2009). Obsesif
inaniglarin baglanma boyutlarina iliskin 6zelliklerle iligkisi agiklanirken belirtildigi gibi;
kisinin sevilebilir, anlasilir, yardim edilebilir ve degerli olduguna dair igsel calisan
modellere sahip olmasi; onun hayattaki belirsizliklere ya da tehditlere karsi baglanma
kisilerine siginmalarin1 destekleyebilir. Ancak, tutarli ve cevap verici bir baglanma
figiiriine sahip olmama kisilerin kendileri i¢in hassas olan konularda asir1 kaygi
duymalarma ve bdylece de OKB’ye iliskin belirtiler ortaya koymalarina yardimei
olabilir. Bu ¢alismada, gilivensiz baglanma &zellikleri genel olarak obsesif-kompulsif
belirtilerle anlaml1 ve beklenilen yonde iliskiler gdstermemistir. Bu bulgularin glivensiz
baglanmanin degerlendirildigi Sl¢limiin 6zellikleriyle iliskili oldugu ifade edilebilir.

Olgiime iliskin degerlendirmeler sinirliliklar béliimiinde aktarilmistir.

Eriskin baglanma 6zelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlarin alt boyutlariyla iliskileri
incelendiginde; giivenli baglanma o&zellikleri giiglendikge iyilik, adalet ve kendilik
degeri varsayimlarinin da arttigr goriilmiistiir. Buna gore, kisilerin giivenli baglanma
ozelliklerinin gliclenmesi; diinyada katiiliiklerin az olduguna ve diinyanin adil bir yer
olduguna dair olan inan¢larinin da artmasiyla iligkilidir. Ayrica, bu kisilerin
kendilerinden memnun olma ihtimalleri de artmaktadir. Glivenli baglanma 6zelliklerinin
olumlu kendilik ve diinyaya iligkin varsayimlarla iligkili olmas1 beklendik bir durumdur,
clinkii bu iki kuramin teorik bilesenleri birbiriyle yakindan iligkilidir. Baglanma
kuramina gore, ebeveynlerle iliskilerdeki giivenin kalitesi ile bi¢gimlenen igsel calisan

modeller kisilerin kendileri ve diinya ile ilgili beklentilerini sekillendirmede 6nemli bir



82

rol oynamaktadir (Bowlby, 1969/1982; akt. Bretherton ve Munholland, 2008). Benzer
sekilde; diinyaya iliskin varsayimlar kuramina gore, erken donem iliskilerle sekillenen
giiven; diinyanin iyiligi, anlamliligt ve kendilik degeri varsayimlarinin temelini
olusturmaktadir (Janoff-Bulman, 1992). Igsel calisan modeller ve diinyaya iliskin
varsayimlar kisilerin diinyaya ve kendilerine iliskin beklentilerini sekillendirerek
yetiskinlige tasmmaktadir. Ornegin, giivenli baglanan kisiler giivensiz baglananlara
gore diinyay1 daha giivenli bir yer olarak degerlendirmektedir (O’Connor ve EIKlit,
2008). Benzer sekilde, baglanma diizeylerinden yakinliga ve baglhiliga iliskin 6zellikler
arttikca diinyanin iyiligi ve kendilik degeri varsayimlarinin da giliglendigi ortaya

konmustur (Barr, 2014).

Giivenli baglanma 6zelliklerindeki artis diinyaya iliskin varsayimlar ile pozitif diizeyde
anlaml iligkiler gosterse de giivensiz baglanma 6zelliklerindeki artisin diinyaya iliskin
varsayimlarla iligkisi negatif yonlii olup anlamli diizeye ulasmamustir. Bu nedenle, bu
orneklemde giivensiz baglanma o6zelliklerinin diinyaya iligkin varsayimlarla iligkisi
belirgin olarak ortaya ¢ikmamistir. Bu iliskilerin klinik 6rneklemde ¢alisilarak yeniden
stnanmasinin anlaml iligkiler ortaya koyabilecegi diisiiniilmektedir. Buna ek olarak,
baglanmanin ol¢iimiiniin 6zelliklerine iligkin sinirliliklarin da bu bulgular etkilemis
olabilecegi iizerinde durulabilir. Olcege iliskin degerlendirmeler smirliliklar boliimiinde

ayrintilandirilmagstir.

Sonu¢ olarak bu Orneklemde, giivenli baglanma o6zelliklerinin alan yazinla tutarh
bulgular ortaya koydugu goriilmekle birlikte; giivensiz baglanma 6zelliklerinin obsesif
inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtiler arasindaki iliskilerde alan yazinla paralel
sonuclar elde edilememistir. Erigkinlikteki glivenli baglanma 6zellikleriyle diinyanin ve
insanlarin iyi olduguna dair inancin paralel gittigi, giivensiz baglanma o6zellikleri ile
diinyaya dair varsayimlarin olumsuz yonde iligki gosterdikleri, ancak giivenli baglanma
Ozelliklerinin diinyaya iligkin varsayimlarda belirleyici bir iligkisinin olmadigi
goriilmistiir. Eriskin baglanma o6zelliklerine 1iligskin verilerin alan yazinla tutarh

olmayan iligkiler ortaya koymasi nedeniyle bu 6l¢iim sonraki analizlerden ¢ikarilmistir.
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4.1.3. Diinyaya iliskin Varsayimlarin Obsesif Inamslar ve Obsesif-Kompulsif

Belirtiler ile iligkilerinin Degerlendirilmesi

Diinyaya iliskin varsayimlarin obsesif inanmiglarla iliskisi incelendiginde; obsesif
inaniglarin  adalet ve kontrol varsayimlariyla pozitif yonlii ve kendilik degeri
varsayimiyla negatif yonlii iliskileri oldugu goriilmiistiir. Olgekteki “eger insanlar
tedbirli davranirlarsa pek cok talihsizligin Oniine gecebilir” ve “hemen her zaman
basima kotii seylerin gelmesini engellemek icin ¢aba harcarim” ifadeleri adalet ve
kendilik kontrolii varsayimini yansitmaktadir. Bu nedenle, diinyada hak edilenlerin
insanlarin basina gelecegi ve yapilanlarin sonug¢larin1 kontrol edebilecek davranislarin
ortaya konabilecegi inanglarinin giiclii olmasi, obsesif inaniglarin da giliclenmesiyle
iligkilidir. Buna ek olarak, “kendim olmaktan son derece memnunum” inanisini yansitan
kendilik degeri varsayiminin giliclenmesinin obsesif inanislarin zayiflamasiyla iliskili
oldugu goriilmiistiir. Doron ve arkadaslarina (2007; 2008) gore, kisilerin benligi igin
onemli olan konularda kendilerini yetersiz olarak gormeleri OKB’ye iliskin inanislar ve
belirtilerle iliskilidir. Simdiki caligmanin bulgulari, obsesif inanislarin ortaya
¢ikmasinda kendilige iliskin memnuniyetin de etkili oldugunu ortaya koyarak bu

calismalarla tutarh bilgiler ortaya koymustur.

Diinyaya iliskin varsayimlardan kendilik degeri varsayiminin obsesif-kompulsif
belirtilerle negatif yonde iliskili oldugu dikkati ¢ekmektedir. Buna gore; kisilerin
kendilerinden memnun olma diizeyleri artis gosterdikge; obsesyonlar, sadece dogru
hissetme, biriktirme ve kararsizlik belirtilerinin siddeti azalmaktadir. Buna gore,
kisilerin  kendilige iliskin varsayimlarinin OKB belirtileriyle iliskili oldugu
goriilmektedir. OKB’nin olusmasini ve siirdiiriilmesini son déonemde acgiklayan biligsel
modeller, benlige iliskin degiskenlerin (6rn. benligin duyarl pargalari, korkulan benlik
(feared-identity), benlik ikircikliligi (ambivalent sense of self)) OKB ile iliskili
oldugunu ortaya koymustur (Doron ve ark, 2007; Ferrier ve Brewin, 2005). Bu

caligmanin bulgular1 da son donemde gelistirilen bu modellerle tutarlidir.
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42. COCUKLUK CAGI TRAVMALARI, DUNYAYA IiLIiSKIiN
VARSAYIMLAR, OBSESIF INANISLAR VE OBSESIF-KOMPULSIF
BELIRTILER ACINSINDAN CINSIYET FARKLILIKLARININ
DEGERLENDIRILMESI

Bu boliimde c¢ocukluk c¢agi travmalarinin, diinyaya iligkin varsayimlarin, obsesif
inaniglarin  ve obsesif-kompulsif belirtilerin  cinsiyete gore farklilik gdsterip
gostermedigine iliskin bulgular tartisilmistir. Arastirmanin H9, H11, H12 ve HI13
hipotezleri ¢ocukluk c¢ag1 travmalarinin, diinyaya iliskin varsayimlarin, obsesif
inaniglarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin cinsiyete gore farklilagip farklilagmadigina
iliskin yordamalar1 icermektedir. H9 hipotezi ¢ocukluk cagi travmalarindan fiziksel
thmalin erkeklerde kadinlara gore daha fazla oldugunu; cinsel istismarin ise kadinlarda
erkeklere gore daha fazla oldugunu icerir. H11 hipotezi diinyaya iliskin varsayimlarda
kadinlar ve erkekler arasinda anlamli farklilik olmadigini igerirken; H12 hipotezi
obsesif inanislarda kadinlar ve erkekler arasinda anlaml farkliliklar olmadigin igerir.
H13 hipotezi ise obsesif-kompulsif belirtilerden bulasma/kirlenmenin kadinlarda
erkeklere gore daha fazla goriiliirken; obsesyonlarin erkeklerde kadinlara gére daha

fazla goriildiigiinii igermektedir.

Cocukluk ¢aginda yasanan fiziksel ve duygusal istismar ile duygusal ithmal agisindan
cinsiyetler arasinda bir fark bulunmazken, kadinlarin ¢ocukluklarinda erkeklere oranla
daha fazla cinsel istismara ugradiklari; erkeklerin ise ¢ocukluklarinda kadinlara oranla
daha fazla fiziksel ihmale ugradiklar1 bulgusu elde edilmistir. Bu bulgu, yetiskin
katilimcilarla geriye doniik olarak yiiriitillen ve erkeklerin daha fazla fiziksel ihmale
ugradiklarini ortaya koyan calismalarla tutarlidir (Adjorlolo, Adu-Paku, Andoh-Arthur,
Botchway ve Miyakado, 2015; Reinert ve ark, 2015). Fiziksel ihmalin erkeklerde daha
fazla oldugunun ortaya ¢ikmasinin kadinlarin ve erkeklerin toplum igindeki rolleri ve
sosyalizasyonu ile iligkili olabilecegi diisliniilmiistiir. Sosyal rol kuramina gore,
kadinlarin ve erkeklerin cinsiyet rollerine uygun davraniglarda bulunmalar
beklenmektedir (Eagly, Wood ve Diekman, 2000). Kadinlar ve kiz ¢ocuklari toplumda
genellikle daha pasif, itaatkar, zayif ve korunmaya muhta¢ olarak algilanirken,
erkeklerin daha giiclii, dominant, aktif ve kendi kendilerini koruyabilecek donanima

sahip olduklart diisiiniilmektedir (Bem, 1994; akt. Kimmel ve Aronson, 2009). Bu
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nedenle, bu sosyal normlarin yerlestigi toplumlarda ebeveynlerin kendini koruyabilecek
ve fiziksel ihtiyaclarmi karsilayabilecek giice sahip oldugu diisliniilen erkek
cocuklariin bakim ihtiyaclarin1 gérmezden gelme ihtimalleri artabilir. Buna ek olarak,
kadinlarin erkeklere oranla ¢ocukluklarinda daha fazla cinsel istismara maruz kaldigi
bulgusu onceki caligsmalarla tutarlidir (6rn. Herrenkohl, Hong, Klika, Herrenkohl ve
Russo, 2013). Erkek ¢ocuklarin fiziksel olarak kizlara gore daha giiclii olmasinin ve
kizlarin cinsel istismara direnecek kadar fiziksel giice sahip olmamasinin bu bulguyu
aciklayabilecegi diisiiniilmektedir. Ote yandan cinsel istismar; istismara ugrayan
cocuklarin korkmasi, istismarin kendilerinin sucu oldugunu diistinmeleri, istismar eden
kisi tarafindan bagkalarina sdylememeleri konusunda tehdit edilmeleri ya da istismara
ugradiklarinin farkina varmamalar1 gibi nedenlerle diger insanlarla paylasilmamaktadir
(Deering ve Mellor, 2011). Erkekler istismara ugradiklarinda ise bu nedenlere bu
kisilerin cinsel kimlikleri konusunda slipheye diismeleri ya da homoseksiiel olarak
etiketlenmekten ¢ekinmeleri de eklenmektedir (Ranney ve ark., 2011). Bu nedenlerden
dolay1 erkeklerin cinsel istismar yasantilarini daha az siklikla belirtmis olabilecekleri ya
da gercekten kadinlara kiyasla daha az cinsel istismara maruz kalmis olabilecekleri

disiiniilmektedir.

Diinyaya iligkin varsayimlarin alt boyutlarindan iyilik, adalet, sans, rastlantisallik ve
kendilik kontrolii varsayimlarinda cinsiyete gore farklilik goériilmemisken; kendilik
degeri varsayiminda kadinlar erkeklere gore daha yiliksek puanlar almistir. Diger bir
deyisle, erkeklere gore kadinlarin kendilerini daha “iyi bir insan” olarak
degerlendirdikleri, kendilerine iliskin daha olumlu diisiincelere sahip olduklar1 ve
“kisisel ozelliklerinden utanmama” egilimlerinin daha yiiksek oldugu anlagilmaktadir.
Bunun yaninda, kadinlarin toplum igindeki rolleri onlarin erkeklere gore daha iyi ve
nazik olmalarmi desteklemektedir. Bu toplumsal normlarin igsellestirilmesinin bir
sonucu da kadinlarin bu varsayimlar1 erkeklere gore daha fazla 6n planda tutmalari
olabilir. Alan yazin incelendiginde ise kisilerin travmatik olaylara maruz kaldiklarinda
diinyaya iligkin varsayimlarinin farklilastigi ortaya konsa da (Janoff-Bulman, 1989),

varsayimlarin cinsiyetler arasinda farklilagsmasinin incelendigi herhangi bir ¢alismaya

rastlanmamustir.
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Calisma bulgularima gore kadinlar ve erkekler; sorumluluk ve tehdit algisi,
mitkemmeliyetcilik ve kesinlik inaniglar1 ve diigiincelerin asir1 dGnemsenmesi ve kontrol
edilmesi gerektigine iliskin inanig alanlarinda birbirlerinden belirgin olarak
ayrismamaktadir. Bu bulgu ge¢mis calismalarla tutarlidir (6rn. Karaali Aktas, 2014).
Obsesif-kompulsif belirtilerden bulagma/kirlenme, kontrol etme, biriktirme, sadece
dogru hissetme ve kararsizlik alt boyutlarinda cinsiyetler arasinda fark bulunmazken,
obsesyonlar alt boyutunun siddeti kadinlara gore erkeklerde daha fazladir. Bu ¢alismada
obsesyonlarin icerigi belirgin olarak sorgulanmamuistir; ancak, kullanilan 6lgegin
maddeleri saldirganlik, zarar verme, cinsel ve dini icerikli obsesyonlarin varliginm
sorgulamaktadir. Alan yazin dini disiinceler, cinsellik ve saldirganlik igeren girici
diisiincelerin kadinlara gore erkeklerde daha fazla oldugunu ortaya koymaktadir (Castle,
Deale ve Marks, 1995; Lensi ve ark., 1996; Torresan ve ark., 2009). Bu nedenle,
obsesyonlarin erkeklerde kadinlara gore daha yiiksek olmasinin obsesyonlarin erkek
sosyalizasyonunu daha ¢ok yansitan igerikleriyle (6rn. saldirganlik) iligkili olabilecegi
diisiiniilmektedir. Ancak, alan yazinda obsesif-kompulsif belirtilerin hi¢birinin kadinlar
ve erkekler arasinda farklilik géstermedigini ortaya koyan ¢aligmalar da mevcuttur (6rn.

Matsunaga ve ark., 2000).

Sonug olarak, erkeklerin ¢ocukluklarinda kadinlara gore daha fazla fiziksel ihmale,
kadinlarin da erkeklere gore daha fazla cinsel istismara ugradiklar1 goriilmektedir. Bu
bulgular toplumda kiz ve erkek cocuklarna atfedilen sosyal roller ve travmatik
yasantilarin gizlenmesine iliskin egilimler kapsaminda degerlendirilmistir. Diinyaya
iligkin varsayimlardan kendilik degeri varsayimimin kadinlarda erkeklere gore daha
yiiksek olmasinin toplumdaki “kadinlar iyi ve nazik olmalidir” sosyal normuyla iliskili
olabilecegi diisliniilmiistiir. Bunlara ek olarak; obsesif inaniglarda cinsiyete gore belirgin
bir fark ortaya konmamustir. Obsesif-kompulsif belirtilerden obsesyonlarin ise
erkeklerde kadinlara gore daha fazla oldugu dikkati ¢cekmistir. Kadinlar ve erkekler
arasindaki bu farkliligin obsesyonlarin igerigiyle iligkili olabilecegi {zerinde

durulmustur.



87

43. PARALEL COKLU DEGIiSKEN ANALIZINE iLiSKiN SONUCLARIN
DEGERLENDIRILMESI

Calismanin bu alt boliimiinde, H14 ve H15 hipotezleri kapsaminda elde edilen bulgulara
iliskin sonuglar tartisilmaktadir. H14 hipotezi ¢ocukluk c¢agi travmalarinin diinyaya
iliskin varsayimlar araciligiyla obsesif inanislar1 agiklamayip agiklamadigiyla ilgilidir.
H15 hipotezi ise ¢ocukluk c¢agi travmalart ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddeti
arasindaki 1iliskide diinyaya iliskin varsayimlarin aracilik rolii olup olmadiginin

sinanmasini igermektedir.

4.3.1. Cocukluk Cag Travmalari ve Obsesif Inamslar Arasindaki Iliskide

Diinyaya lliskin Varsayimlarin Aracilik Roliiniin Degerlendirilmesi

Cocukluk c¢agi travmalarinin obsesif inaniglarla olan iliskisinde diinyaya iliskin
varsayimlarin aracilik rolii olup olmadig1 incelenmistir. Analiz sonuglart; ¢ocukluk ¢agi
travmalarinin obsesif inanislarla iliskisinde adalet ve kontrol varsayimlarinin aracilik
etkisinin oldugunu ortaya koymustur. Bu bulgu, Doron ve arkadaslar1 (2007) tarafindan
ortaya konan ve diinyanin tahmin edilebilirligine iliskin varsayimlarin (adalet ve kontrol
varsayimlari) obsesif inanislarla iligkili olduguna iliskin bulgularla ayn1 dogrultudadir.
Adalet varsayimi, insanlarin bu diinyada hak ettiklerini yasadiklarini ifade etmektedir.
Kontrol varsayimi ise insanlarin baslarina gelebilecek talihsizliklerden korunabilmek
icin davraniglarini belirleyebileceklerine iliskin varsayimi yansitmaktadir. Bu sonuglar,
kisilerin hak ettiklerini elde ettiklerini diislindiikleri adaletli bir diinyada, kendilerine
gelebilecek  zararlardan korunmak igin davramiglarini  sekillendirebileceklerine
inanmalarinin ¢ocukluk c¢ag1 travmalar1 ile obsesif inaniglar arasindaki iligkiyi
aciklayabilecegine isaret etmektedir. Diger bir deyisle, kisilerin ¢ocukluk ¢agi travmatik
yasantilarinin sikliginin yiikseldigi durumlarda kisilerin diinyanin tahmin edilebilirligine
iliskin (6rn. “insanlarin hak ettiklerini yasadiklar1 bir diinyada zarardan tedbirler alarak

korunabilirim”) genel diinya inanislar1 oldugunda obsesif inanislarda artis goriilebilir.

Benzer sekilde, bu ¢alismanin bulgular1 ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inaniglarla
olan iliskisinde kendilik degeri varsayiminin aracilik rolii oldugunu ortaya koymustur.

Kendilik degeri varsayimi kisilerin kendilerinden memnun olma diizeylerini ifade
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etmektedir. Buna gore, kisiler kendilerinden memnun olmalarinin g¢ocukluk ¢agi
travmalariyla obsesif inaniglar arasindaki iliskiyi agiklayabilecegi belirtilebilir. Diger bir
deyisle, ¢ocukluk c¢ag travmalarinin sikliginin yiikseldigi durumlarda kisilerin
kendilerinden memnuniyet diizeylerinin azalmasi obsesif inanislarda artig goriilmesini

aciklayabilir.

Diinyaya iligkin varsayimlardan iyilik varsayimi, sans varsayimi ve rastlantisallik
varsayiminin ¢ocukluk cagi travmalar1 ve obsesif inanislar arasindaki iliskide aracilik
rolii bulunamamistir. Diinyaya iliskin varsayimlar kurami kisilerin kendiligine iliskin
bilgiler verse de benlige iligkin pargalar1 belirgin olarak ele almamaktadir. Cocukluktaki
thmal ve istismar yasantilarinin benlige iligkin benlik degeri ya da benlik ikircikliligi
gibi boyutlarla calisildiginda, benlige iliskin parcalarin obsesif inanislar1 daha giiglii bir
sekilde yordayabilecegi diisiiniilmektedir. Buna ek olarak, bu ¢alisma bulgularinin OKB
tanis1 almis kisilerle tekrarlandiginda etkilerin farklilasabilecegi ve diinyaya iliskin bu
varsayimlarin (iyilik varsayimi, sans varsayimi, rastlantisallik varsayimi) da obsesif
inaniglarin sekillenmesinde etkili olabilecegi diisiiniilmektedir. OKB tanis1 almis olan
kisilerde iyilik, sans ve rastlantisallik varsayimlarinin klinik dis1 6rnekleme gore daha

zay1f olacagi ve buna bagl olarak obsesif inaniglarda artis goriilecegi ongortilebilir.

Sonug olarak, ¢cocukluk ¢agi travmalarinin obsesif inanislar ile olan iliskisinde diinyaya
iligkin genel varsayimlarin etkili oldugu goriilmektedir. Kisilerin kendilerinden memnun
olma diizeyleri arttifinda obsesif inanislarin azalma gosterdigi goriilmiistiir. Buna ek
olarak, kisilerin diinyanin adil bir yer olduguna ve diinyadaki zararlardan korunmak i¢in
tedbirler alabileceklerine iligkin inanislarinin arttiginda obsesif inaniglarin da artis

gosterebilecegi belirlenmistir.

4.3.2. Cocukluk Cag Travmalar1 ve Obsesif-Kompulsif Belirtilerin Siddeti
Arasindaki iligkide Diinyaya iliskin Varsaymimlarin Araciik Roliiniin

Degerlendirilmesi

Cocukluk ¢ag1 travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle olan iligkisinde
diinyaya iliskin varsayimlarin aracilik rolii olup olmadigi smanmistir. Analiz

sonuglarina gore, ¢cocukluk cagi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle
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olan iliskisinde kendilik degeri ve kontrol varsayimlarinin aracilik etkisi bulunmustur.
Kontrol varsayimi, kisilerin kendilerini zarardan koruyabilecek ve elde edecekleri
yararlar1 artiracak sekilde davranabileceklerine (6rn. tedbirler almak) iliskin varsayimi
yansitmaktadir. Bu varsayimin obsesif-kompulsif belirtlerin siddetini yordadigina
iliskin bulgu Doron ve arkadaslarinin (2007) c¢alismasiyla ayni dogrultudadir. Bu
sonuclar, kisilerin kendilerini koruyacak sekilde davranabileceklerine iliskin
inaniglarinin yiikselmesinin g¢ocukluk ¢agi travmalar1t ve obsesif-kompulsif belirtilerin

siddeti arasindaki iliskiyi agiklayabilecegine isaret etmektedir.

Benzer sekilde, cocukluk c¢agi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle
olan iliskisinde kendilik degeri varsayiminin aracilik etkisinin bulunmasi, kisilerin
kendilerinden memnuniyetlerinin azalmasinin gocukluk ¢agi travmalari ve obsesif-
kompulsif belirtilerin siddeti arasindaki iligskiyi aciklayabilecegini gostermektedir. Diger
bir deyisle, simdiki ¢aligma ¢ocukluk ¢agi travmalari tarafindan negatif yonde yordanan
kisilerin kendilerinden memnuniyet diizeylerinin obsesif-kompulsif belirtilerin
siddetindeki artis1 aciklayabilecegini ortaya koymustur. Alan yazin incelendiginde,
obsesif-kompulsif bozukluk tanisi almis olan kisilerde klinik dis1 6rnekleme gore yasam
kalitesinin daha diisiik oldugu ve depresyonun siddetinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir (Eisen ve ark., 2006). Buna ¢k olarak, bu bulgu obsesif-kompulsif
belirtileri benlige iliskin faktorlerle aciklayan g¢alismalarla aynmi dogrultudadir (6rn.

Doron ve ark., 2007; Ferrier ve Brewin, 2005).

Sonug olarak, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle olan
iliskisinde diinyaya iligkin varsayimlardan kontrol ve kendilik degeri varsayimlari rol
oynamaktadir. Cocukluk ¢agi travmalarina bagli olarak kendinden memnuniyet
diizeyinin zayiflamasi ve talihsizliklerin alinan 6nlemlerle kontrol edilebilecegine iligkin

inanigin giiclenmesi obsesif-kompulsif belirtilerin siddetinin artmastyla iliskili olabilir.
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4.4, CALISMANIN SINIRLILIKLARI VE GELECEKTE YAPILACAK
OLAN CALISMALAR iCiN ONERILER

4.4.1. Cahsmanin Simirhhiklari

Calisma bulgular1 degerlendirilirken smirhiliklarinin g6z o6nilinde bulundurulmasi
gerekmektedir. Ilk olarak, bu calismada Eriskin Baglanma Bicimi Olgegi (Kesebir ve
ark., 2012)’nin gecerliginin diisiik oldugu goriilmiistiir. Ayrica, bu 6lgek ile Olgiilen
giivensiz baglanma Ozelliklerine iliskin bulgular; ¢ocukluk ¢agi travmalari, diinyaya
iligkin varsayimlar ve OKB’ye iligkin inanis ve belirtilerle alan yazinda elde edilen
bulgulara paralel sonuglar vermemistir. Arastirmanin bulgulart degerlendirilirken
kullanilan baglanma o6lcegine iliskin smirhiliklarin g6z Oniinde bulundurulmasi
gerekmektedir. Ebeveyne baglanma dogrudan gozlenebilir bir kavram degildir, ancak
gozlemlenebilen davraniglar dikkate alinarak degerlendirilmektedir (Nunnally, 1978).
Bu nedenle, bu calismada kullanilan 6lgiimiin dogru/yanlis segenekli bir yapisinin
olmasi nedeniyle gecerli ve giivenilir sonuglar vermeyebilecegi diisiiniilmiistiir. Buna ek
olarak; Anastasi ve Urbina (1997), ol¢timlerin gegerlik ve giivenirlik 6zelliklerinin
Olcegin kullanildigi her calismada yeniden sinandigini belirtmektedir. Simdiki ¢alisma,
EBBO’niin gegerliginin yeniden sorgulanmast ile ilgili bilgi vermektedir. Bu ¢aligmanin
baglanma boyutlariyla ilgili bulgularmin  baska degerlendirme araclariyla

tekrarlanmadii stirece genellenemeyecegi diisiiniilmektedir.

Ikinci olarak, calismanin verileri kendini bildirim &lgekleri kullanilarak toplanmistir. Bu
Ol¢im yonteminin kullanilmasindan kaynaklanabilecek yanliliklarin —arastirmanin
sonuglart yorumlanirken dikkate alinmasi gerekmektedir. Kendini bildirim Olgekleri
katilimeilarin cevaplarinin diriistliigli ilkesine dayanmaktadir, ancak simdiki c¢alisma
katilimeilar i¢in hassas konulardan biri olan ¢ocukluk ¢agi travmalarina iligskin bilgilerin
paylasilmasini gerekli kilmaktadir. Olgegi dolduranlarin gegmis deneyimlerine iligkin
verdikleri cevaplar katilimcilarin kisilik 6zelliklerine bagli olarak sekillenebilir. Buna ek
olarak, bu ¢alismada kullanilan kendini bildirim 6l¢egi gérece olarak soyut maddeleri de
icermektedir ve her bir katilimcinin maddeleri dogru olarak anladigina iliskin bir bilgiyi

goz oOnlinde tutmak miimkiin goriinmemektedir. Bu simnirhiligin etkisini azaltmak
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amaciyla kullanilan 6l¢egi dolduranlarin {iniversite 0grencileriyle kisitlanmasi karari

alimustir.

Ucgiincii  olarak, olceklerin  goniillii katilimcilar tarafindan elektronik ortamda
doldurulmas1 bazi1 smirliliklar1  beraberinde getirmektedir. Olgegin  katilimcilar
tarafindan ne kadar siirede dolduruldugu ya da sorulara ne kadar dikkatli bir sekilde
cevap verildigi bu yontemle kontrol edilememistir. Buna ek olarak, ol¢ekleri
doldururken katilimcilarin aklina takilan muhtemel sorular arastirmaci tarafindan
cevaplanamamistir. Online anketin basinda katilimcilara sunulan “Goniilli Katilim
Belgesi”nde aragtirmaciyla iletisime gegilebilecek adresler katilimcilarla paylasilmis ve

bu sinirliligin etkisi azaltilmaya caligilmistir.

Doérdiincti  olarak, ¢alismanin verileri tek Olglim alinarak kesitsel yontemin
kullanilmastyla elde edilmistir. Bunun yaninda, kontrollii bir ortamda deneysel yontem
kullanilarak ~ degiskenlerin degisimi gozlemlenmemistir. Bu nedenle, c¢alisma
degiskenlerinin zaman igerisindeki degisimine ve neden-sonug iliskisine izin veren

yorumlamalara bu ¢alisma dahilinde yer verilememektedir.

Son olarak, bu ¢aligmanin verilerini Tiirkiye’de farkli iiniversitelerde lisans egitimi
goren dgrenciler olusturmakta olup calisma travmaya maruz kalan belirgin bir grup ya
da OKB tanis1 almis olan kisilerle yiiriitilmemistir. Bu nedenle, bu ¢alismada elde
edilen bulgular yalnizca {iniversite Ogrencilerine genellenebilinir. Buna ek olarak,
caligmada yer alan kadin ve erkek sayilarinin orani1 dengeli bir sekilde dagilmamaktadir.
Calismaya katilan 551 kisinin 432’sini kadinlar olustururken 119’unu erkekler
olusturmaktadir. Cinsiyetlerin dagilimindaki bu esitsizlik bulgularin kadinlar ve

erkekler i¢in ayr1 ayr1 olarak degerlendirilmesinin oniine gegmistir.

4.4.2. Cahsmanin Onemi ve Gelecekte Yapilacak Olan Calismalar i¢in Oneriler

Bu calisma kapsaminda OKB’ye iligkin inaniglar1 ve belirtileri agiklamada ¢ocukluk
cagl travmalari, baglanma oOzellikleri ve diinyaya iliskin varsayimlar birlikte ele
almmustir. Cocukluk cagi travmalarinin, baglanma o6zelliklerinin ve diinyaya iliskin

varsayimlarin obsesif inaniglarla ve obsesif-kompulsif belirtilerle iligkileri onceki
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calismalarda ayr1 ayri incelenmis olsa da bu degiskenlerin biitiinciil bir sekilde ele
alindig1 baska bir calisma bulunmamaktadir. Cocukluk c¢agi travmalarmin ya da
baglanmanin OKB iizerindeki etkisinin incelendigi ¢calismalar, genel olarak, dngoriilen
etkilerin dogrudan etkiler oldugunu varsaymis ve bu degiskenlerin OKB’yi dolayh
olarak nasil etkiledigini incelemeyi ihmal etmislerdir. Bu nedenle, simdiki ¢alismanin
cocukluk ¢agi travmalariin obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtiler tizerindeki
etkisini diinyaya iliskin varsayimlar araciligiyla agiklamasi alan yazindaki ¢aligsmalara
farkli bir bakis acis1 getirmesi bakimindan énemlidir. Bu nedenle, gelecekte yapilacak
calismalarda arastirma sorularmmin ¢ocukluk c¢agir travmalari, baglanma ve OKB

arasindaki dolayli iligkileri de g6z oniine alarak olusturulmasi onerilmektedir.

Bu c¢alisma; cocukluk cagi travmalari, eriskin baglanma o6zellikleri, diinyaya iliskin
varsayimlar, obsesif inanislar ve obsesif-kompulsif belirtiler arasindaki iliskileri
tiniversite Ogrencilerinden elde edilen verilerle sinamistir. Elde edilen bulgularin
egitimlerine devam etmeyen kisilere ya da OKB ya da TSSB tanisi almis olan kisilere
genellenebilmesi amaciyla bu orneklem gruplariyla da tekrarlanmasinin alan yazina
katki saglayacagi diistinlilmektedir. Buna ek olarak, ¢alisma degiskenlerinin OKB tanisi
almis olan kisiler, TSSB tanis1 almis olan kisiler ve klinik dis1 6rneklemden gelen
kisilerin karsilastirmali gruplar olarak ele alinarak degerlendirilmesinin bu konudaki
bilgileri derinlestirecegi diistiniilmektedir. Ayrica, cocukluk c¢agi travmalariyla ve
baglanma boyutlariyla iliskili olarak sekillenen diinyaya iliskin varsayimlarin boylamsal
olarak degerlendirildigi ¢alismalar, obsesif inaniglarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin
ortaya ¢ikmasi olasiligint neden-sonug iliskisi icerisinde incelemeye olanak
saglayacaktir. Gelecekte yapilacak olan arastirmalarda bu Oneriler dikkate alinarak
neden-sonug iligkisine iliskin yorum yapmaya imkan veren deney diizeneklerinin

olusturulmasi 6nerilmektedir.

Bu ¢alisma obsesif inanislarin ve obsesif kompulsif belirtilerin ¢gocukluk ¢agi travmalari
ve baglanma oOzellikleriyle sekillenen diinyaya iliskin varsayimlarla agiklayan ilk
calismadir. Bu bakimdan, OKB’ye iliskin inaniglarin ve belirtilerin kendilige ve
diinyaya iligkin varsayimlarla iliskisinin simmanmasi bakimindan alan yazina katki
saglamistir. Gelecek ¢alismalarda, OKB’nin kendilige ve diinyaya iliskin varsayimlarla

sekillenmesinde rol oynayabilecek farkli degiskenlerin g6z Oniinde bulundurularak
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sinanmasinin alan yazina yeni bir bakis acis1 getirebilecegi diisiiniilmektedir. Ornegin,
ebeveynlerle olan iligkilerin ya da farkli benlik yapilarmin (6rn. korkulan benlik) OKB
ile etkilesiminde diinyaya iligskin varsayimlarin rol oynayip oynamadiginin incelenmesi

yeni bir ¢aligma alan1 olarak bu konudaki alan yazinin derinlesmesine katki saglayabilir.

SONUC

Bu calisma, ¢ocukluk cagi travmalar1 ve baglanma boyutlarinin obsesif inaniglar ve
obsesif-kompulsif belirtiler ile iliskisini OKB’nin diinyaya iliskin temel varsayimlar
kurami (Janoff-Bulman, 1989) c¢ercevesinde smamustir. Calismada c¢ocukluk ¢agi
travmalar1 ve baglanma boyutlar1  gelisimsel yatkinlik faktorleri  olarak
degerlendirilmistir. Cocukluk cagi travmalarinin ve baglanma boyutlarinin diinyaya
iliskin varsayimlar araciligiyla OKB’ye iligkin inaniglar1 ve belirtileri yordamasina

iliskin incelemeler, bu ¢alismanin 6zgiin yoniinii olusturmaktadir.

Bu ¢alisma kapsaminda ulasilan sonuglar genel olarak degerlendirildiginde, elde edilen
bulgularin OKB’nin bilissel modelleri ve diinyaya iligkin varsayimlar kuramiyla tutarlt
oldugu ifade edilebilir. Bu ¢alismada elde edilen bulgular, ¢ocukluk ¢agi travmalarinin
obsesif inaniglar ve obsesif-kompulsif belirtilerin siddetiyle olan iliskisinde kontrol ve
kendilik degeri varsayimlarinin araci olarak etkisinin oldugunu ortaya koymustur.
Obsesif inaniglarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin ¢ocukluk ¢ag: travmalariyla pozitif
yonlii olan iliskileri, cocuklukta deneyimlenen istismar ve ihmal yasantilarinin
gelisimsel bir risk faktorii olarak obsesif inanislarin ve obsesif-kompulsif belirtilerin

ortaya ¢ikmasinda etkili olabilecegi sonucunu ortaya koymustur.

Sonug¢ olarak, arastirmanin smirliliklart bulunmasina ragmen elde edilen bulgular
OKB’nin yatkinlik yaratict faktorlerinden olan c¢ocukluk c¢agi travmalarinin ve
baglanma 6zelliklerinin diinyaya iliskin varsayimlarla olan iliskisine 151k tutmustur. Bu
dogrultuda yiiriitiilecek olan ¢aligmalarin OKB’nin bilissel modellerini derinlestirecegi

distiniilmektedir.
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EK 1: DEMOGRAFIK BiLGi FORMU

Cinsiyet: Kadin () Erkek ()

Yas:

Yasaminizin biiyiik cogunlugunun gectigi yer:
Biiyiiksehir () Sehir () Kasaba () Koy ()
Devam etmekte oldugunuz:

Boliim:

Smif:

Anneniz:

Hayatta ( ) Hayatta degil ()

Babamz:

Hayatta ( ) Hayatta degil ()

Ailede iiveylik var m?

Anneniz: Oz () Uvey ()

Babaniz: Oz () Uvey ()

Annenizin egitim durumu:

Okur-yazar degil () Okur-yazar ( ) {lkdgretim mezunu ( ) Lise mezunu ( ) Universite ()

Yiiksek lisans ve istii ()
Babanizin egitim durumu:

Okur-yazar degil () Okur-yazar ( ) {lkdgretim mezunu ( ) Lise mezunu ( ) Universite ()

Yiiksek lisans ve tistii ()

Gelir diizeyiniz:
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Diisiik () Ortanin Alt1 () Orta () Ortanin Ustii () Yiiksek ()
Bebekliginizde/cocuklugunuzda bakimimzi kim iistlenmisti?

Annem () Babam () Kardes(ler)im () Bakicim () Kres ( ) Anneannem/Babaannem ()
Diger ()

Halihazirda aldigimiz bir psikiyatrik tani var midir?
Evet () Hayir ()

Cevabiniz Evet ise belirtiniz:
Onceden aldigimiz bir psikiyatrik tam var mdir?
Evet () Hayir ()

Cevabiniz Evet ise belirtiniz:

Cocuklugunuzda sizi uzun siireli okuldan, arkadaslarla iliskiden alikoyan, giinliik

yasamnmzi biiyiik ol¢iide etkileyen fiziksel/bedensel hastahik gecirdiniz mi?
Evet () Hayir ()
Cevabiniz Evet ise belirtiniz:
Bedensel engeliniz var mi?
Evet () Hayir () Cevabiniz Evet ise belirtiniz:

Herhangi bir saghk sorunu nedeniyle omiir boyu kullanmak durumunda

oldugunuz ila¢/tedavi var m?
Evet () Hayir ()

Yasamimizda zorunluluklardan dolay1 aileniz/siz istemediginiz halde go¢ etmek

durumunda kaldiniz mi?

Evet () Hayir ()
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EK 2: COCUKLUK CAGI TRAVMALARI OLCEGI (CCTO)

Bu sorular ¢ocuklugunuzda ve ilk gencliginizde (20 yasindan Once) basiniza gelmis
olabilecek bazi olaylar hakkindadir. Her bir soru i¢in sizin durumunuza uyan rakami
daire igerisine alarak isaretleyiniz. Sorulardan bazilar1 6zel yasaminizla ilgilidir; litfen

elinizden geldigince gercege uygun yanit veriniz. Yanitlariniz gizli tutulacaktir.
Cocuklugumda ya da ilk gengligimde...

1. Evde yeterli yemek olmadigindan a¢ kalirdim.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

2. Benim bakimimi ve giivenligimi iistlenen birinin oldugunu biliyordum.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
3.Ailemdekiler bana “salak”, “beceriksiz” ya da “tipsiz” gibi sifatlarla seslenirlerdi.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik

4. Anne ve babam ailelerine bakamayacak kadar siklikla sarhos olur ya da uyusturucu

alirlardu.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik

5. Ailemde 6nemli ve 6zel biri oldugum duygusunu hissetmeme yardimeci olan biri

vardi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

6. Yirtik, sokiik ya da kirli giysiler igersinde dolagsmak zorunda kalirdim.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

7. Sevildigimi hissediyordum.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

8.Anne ve babamin benim dogmus olmamai istemediklerini diisiiniiyordum.
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1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik

9.Ailemden birisi bana Oyle kotii vurmustu ki doktora ya da hastaneye gitmem

gerekmisti.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik
10. Ailemde bagka tiirlii olmasini istedigim bir sey yoktu.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik

11.Ailemdekiler bana o kadar siddetle vuruyorlardi ki viicudumda morartt ya da

styriklar oluyordu.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik

12.Kayis, sopa, kordon ya da bagka sert bir cisimle vurularak cezalandiriliyordum.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
13.Ailemdekiler birbirlerine ilgi gosterirlerdi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
14.Ailemdekiler bana kirici ya da saldirganca sozler soylerlerdi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

15.Viicutca kotiiye kullanilmis olduguma (doviilme, itilip kakilma vb.) inaniyorum.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik 16.Cocuklugum

miikemmeldi.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

17.Bana o kadar kotii vuruluyor ya da doviiliiyordum ki 6gretmen, komsu ya da bir

doktorun bunu fark ettigi oluyordu.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

18.Ailemde birisi benden nefret ederdi.
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1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.Sik Olarak 5.Cok Sik
19.Ailemdekiler kendilerini birbirlerine yakin hissederlerdi.

1.Hig¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
20.Birisi bana cinsel amagla dokundu ya da kendisine dokunmamu istedi.
1.Hig¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

21.Kendisi ile cinsel temas kurmadigim takdirde beni yaralamakla ya da benim

hakkimda yalanlar sdylemekle tehdit eden birisi vardi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
22.Benim ailem diinyanin en iyisiydi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
23.Birisi beni cinsel seyler yapmaya ya da cinsel seylere bakmaya zorladi.
1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

24 Birisi bana cinsel tacizde bulundu.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik

25.Duygusal bakimdan kotiiye kullanilmis olduguma (hakaret, asagilama vb.)

inaniyorum.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
26.1htiyacim oldugunda beni doktora gétiirecek birisi vardi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
27.Cinsel bakimdan koétliye kullanilmis olduguma inaniyorum.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
28.Ailem benim ig¢in bir gii¢ ve destek kaynagi idi.

1.Hi¢ Bir Zaman 2.Nadiren 3.Kimi Zaman 4.S1k Olarak 5.Cok Sik
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EK 3: ERiISKIN BAGLANMA BiCiMLERi OLCEGIi (EBBO)

Asagida 18 tane climle bulunmaktadir. Liitfen bu ciimlelerin sizin kisisel gorlis ve
davraniglarinizi ne kadar yansittigini degerlendirin ve yanitlariizi tim yasaminizi goz

oniinde bulundurarak verin. Her sorunun yaninda “dogru” ve “yanlis” secenekleri

bulunmaktadir. Sizin durumunuza en uygun olan segenegi isaretleyiniz.

1. Kendimi rahat birakip baska insanlara baglanmak zor gelir.  Dogru / Yanlis

2. Ihtiyacin oldugunda baska insanlar orda olmaz. Dogru / Yanls

3. Bagka birine rahatca baglanirim. Dogru / Yanlis

4. Ihtiyacim oldugunda baskalarinin yanimda olacagini bilirim. Dogru / Yanls

5. Ihtiyactm oldugunda baskalarinin yanimda olacagma her Dogru/ Yanls
zaman giivenebilecegimden emin degilim.

6. Bagka bir insana tiimiiyle glivenmek zor gelir. Dogru / Yanlis

7. Siklikla terk edilme kaygilari yasarim. Dogru / Yanlis

8. Siklikla birlikte oldugum kisinin beni ger¢ekten sevmedigi Dogru / Yanlis
endisesine kapilirim.

9. Baskalarinin benimle benim istedigim kadar yakinlik Dogru/ Yanlis
kurmadiklarini diigtintirtim.

10. Siklikla  birlikte  oldugum  kisinin  benimle kalmak Dogru/ Yanls
istemeyecegi endisesi yasarim.

11. Baska bir insanla tiimiiyle biitiinlesmek isterim. Dogru / Yanls

12. Bagka bir insanla tiimiiyle bir olma arzum insanlar1 benden Dogru/ Yanlis
uzaklastirir.

13. Bagkalariyla yakin iligkiler kurmay1 kolay bulurum. Dogru / Yanlis

14. Bagka birinin benimle ¢ok yakin olma isteginden rahatsiz Dogru/ Yanlis
olmam.

15. Baska birinin benimle ¢ok yakinlagmasi beni endiselendirir.  Dogru / Yanlis
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16. Bagka birini kendime yakinlagtirmak konusunda rahatimdir.  Dogru / Yanlis

17. Siklikla birlikte oldugum kisi benimle benim kendimi rahat Dogru / Yanlis

hissedebilecegimden daha ¢ok yakinlagsmak ister.

18. Siklikla birlikte oldugum kisi ile onun kendini rahat Dogru/ Yanlis

hissettiginden daha yakin olmak isterim.
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EK 4: DUNYAYA iLiSKiN VARSAYIMLAR OLCEGI (DiVO)

Liitfen, asagidaki 6lgekte yer alan ifadelere ne kadar katildiginizi ya da karsi oldugunuzu
belirtiniz.

Her bir ifadeyi okuduktan sonra, o ifadeye ne kadar katildiginiz1 ya da karsi oldugunuzu,
yaninda yer alan bolmedeki uygun rakami segerek isaretleyiniz:

1=kesinlikle katilmiyorum — 2 - 3 - 4 - 5 - 6=tamamen katiliyorum

1. Insanlar dogalar1 geregi arkadaslik ve nezaketten uzaktir. | (1) [(2) | (3) |4 | () | (6)
2. Kotii olaylar insanlara tesadiifi olarak denk gelir. @) 1@ [ (@ |B |(®)
3.Insan dogas1 temelde iyidir. @) 1@ 3 (@ |B |(®)
4. Bu diinyada kotii olaylardan ¢ok daha fazla iyi sey | (1) [(2) |(3) |(4) |(B) |(6)
yasanir.

5. Hayatimizin gidisat1 biiyiik ol¢iide tesadiiflere baghdir. @) 1@ [ (@ |B |(®)
6. Insanlar genellikle yasadiklarini hak ederler. @D (1@ [® |@® |[(B) |®
7. Sik sik, aslinda iyi bir insan olmadigimi diistintiriim. @) 1@ [ (@ |B) |(®)
8. Diinyada kotiiliikten ¢ok iyilik vardir. @) 1@ [ (@ |(B) |
9. Temelde sansh bir insanimdir. @) 1@ [ (@ |B) |
10. Insanlarmm kotii  kaderleri  yaptiklart  hatalardan | (1) [ (2) | (3) | (@) | (5) |(6)
kaynaklanir.

11. Insanlar, bir baska insana ne oldugunu umursamazlar. @D (1@ @R |@® |[(B) |®
12. Genellikle benim yararima olan sonuglart c¢ogaltacak [ (1) |(2) | (3) | (@) |[(5) |(6)
sekilde davranirim.

13. Insanlar eger kendileri de iyiyse iyi bir talihe sahip [ (1) [(2) |(3) |4 |(®B) | (6)
olurlar.

14. Yasam tesadiiflere bagh belirsizliklerle doludur. @D 1@ [@® |@® |(B) |®
15. Cok sansli bir insan oldugumu diisiiniiriim. @D (1@ @R |@® |[(B) |®
16. Hemen her zaman basima koti seylerin gelmesini | (1) [ (2) | (3) |[(4) | (B) | (6)
engellemek i¢in ¢caba harcarim.

17. Kendime iliskin olumsuz diisiincelere sahibim. @) 1@ [ (@ |B) |(®)
18. Iyi insanlar bu diinyada hak ettiklerini yasarlar. @) 1@ [ (@ |B) |(®)
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19. Kendi davraniglarimizla basimiza kot seylerin [ (1) [ (2) | (3) | (4) | (B) | (6)
gelmesini engelleyebiliriz.

20. Hayatima baktigimda sansin yiliziime gildigini fark | (1) [(2) | (3) | (@) | () | (6)
ediyorum.

21. Eger insanlar tedbirli davranirlarsa pek ¢ok talihsizligin [ (1) | (2) | (3) [ (@) | () | (6)
Ontine gegilebilir.

22. Kendimi talihsizliklerden korumak igin gerekli olan | (1) [(2) |(3) | (@) |(5) |(6)
onlemleri alirim.

23. Genel olarak yasam bir kumardir. @ 1@ |13 |4 |(B) |(6
24. Diinya iyi bir yerdir. @D (12 |G |@ |(B) |®
25. Insanlar temelde nazik ve yardimseverdir. @) 1@ [ (@ |B |(®)
26. Genellikle benim i¢in en iyisi olacak sekilde davranirim. | (1) [(2) | (3) | (4) | (B) |(6)
27. Kendim olmaktan son derece memnunum. @) 1@ [ (@ |B |(®)
28. Kotii seyler oldugunda bunun nedeni tipik olarak | (1) [(2) [ (3) [(4) | (B) | (6)
insanlarin ~ kendilerini ~ korumak  i¢in  gerekenleri

yapmamasidir.

29. Eger yeterince yakindan bakarsan diinyanin iyiliklerle | (1) [(2) [ (3) |[(4) | (B) | (6)
dolu oldugunu goriirsiin.

30. Kisisel 6zelliklerimden utanmak i¢in nedenim var. @D (1@ |3 |@ |[(B) |(®
31. Pek ¢ok insandan daha sansliyim. @D (@2 |3 |@ |[(B) |®
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EK 5: OBSESIF INANISLAR OLCEGI (0i0)

Bu envanterde, insanlarin zaman zaman takindiklar1 bir dizi tutum ve inanis siralanmistir.
Her bir ifadeyi dikkatlice okuyunuz ve ifadeye ne kadar katilip katilmadiginizi belirtiniz.

Her bir ifade i¢in, nasil diisiindiigiiniizii en iyi tanmimlayan cevaba karsilik gelen
rakami seciniz. insanlar birbirinden farkli oldugu icin envanterde dogru veya yanlis cevap
yoktur.

Sunulan ifadenin, tipik olarak yasama bakis aginizi yansitip yansitmadigina karar
vermek i¢in sadece cogu zaman nasil oldugunuzu gz dniinde bulundurunuz.

Derecelendirme i¢in asagidaki 6l¢egi kullaniniz:

1 2 3 4 5 6 7
Kesinlikle  Katilmiyorum  Biraz Ne katiltyorum Biraz Katiliyorum
Tamamen katilmiyorum katilmryorum ne katilmiyorum Katilryorum
Katiliyorum

Derecelendirme yaparken, Olgekteki orta degeri isaretlemekten (4) kaginmaya
calisiniz; bunun yerine, inamig ve tutumlarinizla ilgili ifadeye genellikle katilip
katilmadiginiz1 belirtiniz.

1. Siklikla ¢cevremdeki seylerin tehlikeli oldugunu diistintirim |1 2 3 4 5 6 7

2. Birseyden tamamiyla emin degilsem, kesin hata yaparim 1 2 3 45 6 7

3. Benim standartlarima gore, hersey miikemmel olmalidir 1 2 3 45 6 7

4. Degerli biri olmam i¢in yaptigim herseyde mitkkemmel |1 2 3 4 5 6 7
olmaliyim

5. Herhangi bir firsat buldugumda, olumsuz seylerin|1 2 3 4 5 6 7
gergeklesmesini onlemek icin harekete gegmeliyim

6. Zarar verme/gorme olasiligi ¢cok az olsa bile, ne yapipedip |1 2 3 4 5 6 7
onu engellemeliyim

7. Bana gore, kotii/uygunsuz diirtiilere sahip olmak aslinda |1 2 3 4 5 6 7
onlar1 gerg¢eklestirmek kadar kotiidiir
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8. Bir tehlikeyi Onceden gérmeme karsin bir harekette
bulunmazsam, herhangi bir sonu¢ igin suc¢lanacak Kisi
konumuna ben diiserim

9. Birseyi mikemmel bicimde yapamayacaksam hig
yapmamaliyim

10. Her zaman sahip oldugum tiim potansiyelimi
kullanmaliyim

11. Benim ig¢in, bir durumla ilgili tiim olast sonuglar
diisinmek ¢ok dnemlidir

12. En ufak hatalar bile, bir isin tamamlanmadigi anlamina
gelir

13. Sevdigim insanlarla ilgili saldirgan diislincelerim veya
diirtiilerim varsa, bu gizlice onlar1 incitmeyi istedigim
anlamina gelir

14. Kararlarimdan emin olmaltyim

15. Her tiirli glinliik aktivitede, zarar vermeyi engellemede
basarisiz olmak kasten zarar vermek kadar kotiidiir

16. Ciddi problemlerden (6rnegin, hastalik veya kazalar)
kac¢inmak benim agimdan siirekli bir caba gerektirir

17. Benim ig¢in, zarar1 6nlememek zarar vermek kadar kotiidiir

18. Bir hata yaparsam {iziintiilii olmaliyim

19. Digerlerinin, kararlarim veya davranmiglarimdan dogan
herhangi bir olumsuz sonugtan korundugundan emin
olmaliyim

20. Benim i¢in, hersey miikemmel olmazsa isler yolunda
sayllmaz

21. Miistehcen distlincelerin aklimdan geg¢mesi ¢ok kotii bir
insan oldugum anlamina gelir

22. . ilave 6nlemler almazsam, ciddi bir felaket yasama veya
felakete neden olma ihtimalim, diger insanlara kiyasla daha
fazladir
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23. Kendimi giivende hissetmek i¢in, yanlis gidebilecek
herhangi bir seye kars1 olabildigince hazirlikli olmaliyim

24. Tuhaf veya igreng diisiincelerim olmamali

25. Benim i¢in, bir hata yapmak tamamen basarisiz olmak
kadar kotiidiir

26. En 6nemsiz konularda bile hersey acik ve net olmalidir

27. Din karsit1 bir diisiinceye sahip olmak, kutsal seylere karsi
saygisiz davranmak kadar kotiidir

28. Zihnimdeki tiim istenmeyen diisiincelerden
kurtulabilmeliyim

29. Diger insanlara kiyasla, kendime veya baskalarina kazara
zarar vermem daha muhtemeldir

30. Kotii diisiincelere sahip olmak tuhaf veya anormal biri
oldugum anlamina gelir

31. Benim i¢in 6nemli olan seylerde en iyi olmaliyim

32. Istenmeyen bir cinsel diisiince veya goriintiiniin aklima
gelmesi onu gercekten yapmak istedigim anlamina gelir

33. Davranislarimin olasi bir aksilik {lizerinde en kiigiik bir
etkisi varsa sonugtan ben sorumluyum demektir

34. Dikkatli olsam da kotli seylerin olabilecegini siklikla
diisliniirim

35. Istenmeyen bigimde zihnimde beliren diisiinceler, kontrolii
kaybettigim anlamina gelir

36. Dikkatli olmadigim takdirde zarar verici hadiseler
yaganabilir

37. Birsey tam anlamiyla dogru yapilincaya kadar iizerinde
calismaya devam etmeliyim

38. Siddet igerikli diisiincelere sahip olmak, kontrolii
kaybedecegim ve siddet gosterecegim anlamina gelir

39. Benim igin bir felaketi onlemekte basarisiz olmak ona
sebep olmak kadar kotiidiir
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40. Bir isi milkemmel bi¢imde yapmazsam insanlar bana saygi
duymaz

41. Yasamimdaki siradan deneyimler bile tehlike doludur

42. Kotii bir diisiinceye sahip olmak, ahlaki agidan kotii bir
sekilde davranmaktan ¢ok da farkli degildir

43. Ne yaparsam yapayim, yaptigim 1is yeterince iyi
olmayacaktir

44, Diisiincelerimi kontrol edemezsem cezalandirilirim
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EK 6: VANCOUVER OBSESIF KOMPULSIF ENVANTERI (VOKE)

Her bir ifadeyi, ifadenin sizin i¢in kadar dogru oldugunu en iyi tanimlayan sayiy1 daire
icine alarak belirtiniz. Liitfen, belirli bir madde iizerinde ¢ok fazla vakit harcamadan her
bir maddeyi yanitlayn.

Asagidaki ifadeler sizin icin ne kadar dogru? Hi¢ Cok az Biraz Olduk¢a Cok
1. Mektuplar1 postalamadan once, her harfi tekrar tekrar kontrol etme 0 1 2 3 4
mecburiyeti hissederim.

2. Kesici bir alet kullanmakla ilgili istenmeyen diisiincelerim nedeniyle 0 1 2 3 4
siklikla keyfim kagar.

3. Paraya dokunduktan sonra kendimi ¢ok kirli hissederim. 0 1 2 3 4
4. Onemsiz kararlar1 almak bile bana ¢ok zor gelir. 0 1 2 3 4
5. Kendimi, tamamiyla miikemmel olmaya mecbur hissederim. 0 1 2 3 4
6. Bir kaza hakkindaki ayni istenmeyen diislince veya imge (hayal) 0 1 2 3 4
tekrar tekrar aklima gelir
7. Musluk ve elektrik diigmesi gibi seyleri kapattiktan sonra tekrar 0 1 2 3 4
tekrar kontrol ederim.
8. Evi veya kendimi mikroplardan korumak ig¢in asir1 miktarda O 1 2 3 4
dezenfektan (mikrop 6ldiiriicii) kullanirim.
9. Siklikla 6nemsiz seyleri (Or. araba plakalari, levhalardaki talimatlar) 0 1 2 3 4
ezberlemeye mecbur hissederim.

10. Evim, biriktirdigim esyalarla darmadaginik oldugu i¢in giinlik ev 0 1 2 3 4
islerini yapmakta zorlanirim.

11. Bir seye karar verdikten sonra, cogunlukla kararim konusunda uzun 0 1 2 3 4
stire endise duyarim.

12. Hemen hemen her giin, zihnimde istem dis1 beliren olumsuz 0O 1 2 3 4
diisiincelerden dolay1 rahatsiz olurum.

13. Ellerimi yikamak i¢in ¢ok zaman harcarim 0 1 2 3 4
14. Her seyi tam olarak dogru yapmaya calistigim i¢in isleri O 1 2 3 4
tamamlamakta siklikla zorluk yasarim.
15. Ayakkabilarimin tabanina dokunmak beni ¢ok huzursuz eder. 0 1 2 3 4
16. Cinsel igerikli istenmeyen diisiince ve imgelerimden (hayallerden) 0O 1 2 3 4
siklikla rahatsiz olurum.

17. Cok dnemsiz bir karar bile vermek zorunda olsam, kendimi gergin 0 1 2 3 4
hissederim.

18. Kendimi giinliik igleri yaparken, ¢ok kat1 bir siralama takip etmeye 0 1 2 3 4
mecbur hissederim.

19. Mobilyalarimin veya diger esyalarimin her zaman tam olarak ayn1 0 1 2 3 4

pozisyonda/konumda olmamasi beni rahatsiz eder.

20. Her ne kadar bunu yapma istegine kars1 koymaya ¢aligsam da kapt 0 1 2 3 4
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ve pencerelerin kilitli olup olmadigini tekrar tekrar kontrol ederim.

21. Cop ya da ¢op kutusuna dokunmak bana ¢ok zor gelir. 0 1 2 3 4
22. Bir seyi atmam gerektigini diislindiiglimde kendimi ¢ok gergin 0 1 2 3 4
veya lizgiin hissederim.

23. Mikroplar ve hastalik konusunda gereginden fazla endiseliyimdir. 0 1 2 3 4
24. Giinliik isleri zamaninda tamamlayamadigim i¢in ¢ogunlukla ge¢c 0 1 2 3 4
kalirim.

25. Bir sey bulagma (kirlenme) olasiligi nedeniyle umumi telefonlart 1 2 3 4

kullanmaktan kaginirim.

26. Biriktirdigim gereksiz esya yiginlarindan dolayi1 insanlar1 evime ( 1 2 3 4
davet etmeye utanirim.

27. Oliim ile ilgili ayni {iziintii verici diisiince veya imge (hayal) aklima 1 2 3 4
tekrar tekrar gelir.

Hi¢ Cokaz Biraz Oldukca Cok

28. Herkesin i¢inde birden bire kiifiir etmek ve hakaret etmek ile ilgili 1 2 3 4
istenmeyen diisiince ve imgeler beni siklikla rahatsiz eder.

29. Diger insanlar1 lizmiis olabilecegime dair ¢cok endiselenririm. 0 1 2 3 4
30. Siklikla, akip giden bir trafigin i¢ine arabayla veya kosarak dalma ( 1 2 3 4
diirtiisti beni korkutur.

31. Rutin islerimi yaparken neredeyse her zaman say1 sayarim. 0 1 2 3 4
32. Bir hayvana dokundugum zaman kendimi c¢ok kirlenmis ( 1 2 3 4
hissederim.

33. En biiyiik sorunlarimdan biri, bir seyi tekrar tekrar kontrol etmektir. 1 2 3 4
34. Aklima siklikla, kontrolii kaybedecegime dair rahatsiz edici istem 1 2 3 4
dis1 diisiinceler gelir.

35. Neyi saklayip neyi atmam gerektigine karar vermek benim i¢in 1 2 3 4
neredeyse imkansizdir.

36. Giiglii bir sekilde, bir seyleri saymaya kendimi mecbur hissederim. 0 1 2 3 4
37. Bunu yapma diirtiisiine karst koysam bile, ocag kapatip 1 2 3 4

kapatmadigim tekrar tekrar kontrol ederim.
38. Yatmadan Onceki rutin hazirhgmi kesinlikle ayni sekilde
tamamlayamazsam ¢ok rahatsiz olurum

39. Viicut salgilar (kan, idrar ve ter vb.) ile en ufak bir temastan bile 1 2 3 4
¢ok korkarim.

40. Siklikla, diger insanlara zarar vermeye yonelik istem dist istek ve 1 2 3 4
diirtiilerimden ¢ok rahatsiz olurum. 41. Her giin, ayn1 seyleri tekrar
tekrar kontrol etmekle ¢ok zaman harcarim.

42. Israf etmekten korktugum icin bazi seyleri atmakta ¢ok zorlanirim. 0 1 2 3 4

43. Siklikla elektrik diigmesi, musluk, arag-gere¢ ve kapi gibi seyleri ( 1 2 3 4
birkag¢ defa kontrol etmek zorunda kalirim.



44. En biiyiik sorunlarimdan biri, temizlik konusunda asir1 endiseli
olmamdir.
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45. Gelecekte ihtiyacim olabilir diye korktugum icin, eski dergi, gazete
ve figleri biriktirme zorunlulugu hissederim.

46. Aklima tekrar tekrar dinsel igerikli rahatsiz edici ve kabul edilemez
diisiinceler gelir.

47. Aym seyleri tekrar tekrar yaptigim igin genellikle islerimi
yetistiremem.

48. Hata yapmaktan c¢ok korktugum icin bir konuda karar vermeyi
ertelemeye ¢aligirim.

49. Siklikla aklima hastalik konusunda rahatsiz edici ve istenmeyen
diistinceler gelir.

50. Mikroplar konusunda oldukca hassas oldugum i¢in bakimli olsa
bile, umumi tuvaletleri bile kullanmaktan korkarim.

51. Kars1 koymaya calismama ragmen, hi¢ kullanmayacagim c¢ok
sayidaki nesneyi biriktirme mecburiyeti hissederim.

52. Rahatsiz edici ve istenmeyen bicimdeki ahlak dis1 diisiinceler
aklima tekrar tekrar gelir.

53. En biiyiik sorunlarimdan biri ayrintiya ¢ok fazla takilmamdir.

54. Kendime zarar verme dirtiistinden siklikla rahatsiz olurum.

55. Her seyi tamamen dogru yapmaya calistigim i¢in hazirlanip evden
disar1 ¢ikmam ¢ok fazla zaman alir.
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EK 7: BILGILENDIRILMIS ONAM FORMU

Bu calisma, Hacettepe Universitesi Klinik Psikoloji yiiksek lisans &grencisi Cansu
Alsancak tarafindan Prof. Dr. Elif Barigkin danismanlhiginda yiiriitiillmektedir. Calismanin
amaci, obsesif kompulsif belirtileri ve obsesif inaniglar1 yordayan degiskenleri
incelemektir. Bu ¢alisma goniilliiliik esasina dayanmaktadir ve katilip katilmamay1 segme
hakkiniz bulunmaktadir. Calisma sirasinda sorulan sorular, kisisel rahatsizlik verecek
herhangi bir ayrinti icermemektedir. Ancak, katilim sirasinda sorulardan ya da herhangi
baska bir nedenden oOtiirii kendinizi rahatsiz hissederseniz ¢alismay1 yarida birakmakta
serbestsiniz. Calismayr yarida kesmek size hi¢ bir sorumluluk getirmeyecektir.
Cevaplarmiz tamamiyle gizli tutulacak ve sadece aragtirmacilar tarafindan
degerlendirilecektir; elde edilecek bilgiler bilimsel yayimlarda kullanilacaktir. Calismanin
veri toplama asamasinin sonunda, bu g¢alismayla ilgili sorulariniz cevaplanacaktir. Bu
calismaya katildiginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz. Calisma hakkinda daha fazla bilgi
almak i¢in Klinik Psikoloji yiiksek lisans Ogrencilerinden Cansu Alsancak (e-posta:

cansualsancakk@gmail.com) ile iletisim kurabilirsiniz.

Bu ¢alismaya tamamen goniillii olarak katiliyorum. Istedigim zaman ¢alismayt
yarida kesip ¢ikabilecegimi biliyorum. Verdigim bilgilerin bilimsel amagl yayimlarda

kullanilmasini kabul ediyorum.

Isim Soyad: Tarih ----/----/----- Imza
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EK 8: ETiK KURUL iZNi

Q\
7 | T.C.
LI HACETTEPE UNIVERSITESI
ALy SOSYAL BILIMLER ENSTITOSU MUDORLOGOD
Sayi:  12808312-010.9904382 Q112015

Kooa: Cansu ALSANCAK, Emeab KESER Hk.
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Anabilim Dah Bagksnli@i'na,

Anpabilim Dalimx Doktoes ve Yiksek lisans Programs dgrencilensan Etik K yonu ixni
istegine ilisgken Yaz Isleri MidiriG@inden alisan yuz ve cklen iligikte gonderibmistin

Bilgileringzi ve adi gegen Giremcilere seblifing rica ederim.
Saygilaremla,
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y .
Mo Chrvrveind Zomced By bamdedos [ -
Tk £ 311 YT W8 AGAE Paen € 8 1135 50 11 41 Dt sy it acke.




EK9:

139

ORJINALLIK FORMU
HACETTEPE UNiVERSITESI
B SOSYAL BILIMLER ENSTIiTUSU
YUKSEK LISANS/DOKTORA TEZ CALISMASI ORJiINALLIK RAPORU

HACETTEPE UNIVERSITESI
SOSYAL BiLIMLER ENSTITUSU
PSIKOLOJi ANABILIM DALI BASKANLIGI’'NA

Tarih: 07/06/2016|

Tez Bashigi / Konusu: Gocukluk Cagi Travmalari ve Baglanma Ozellikleri ile Obsesif inanislar ve Obsesif-Kompulsif
Belirtilerin iliskisinde Diinyaya iliskin Varsayimlarin Aracilik Rolii: Universite Ogrencilerinde Bir Degerlendirme

Yukarida bagligi/konusu gosterilen tez ¢alismamin a) Kapak sayfasi, b) Giris, ¢) Ana béliimler ve d) Sonug
kisimlarindan olusan toplam 201 sayfalik kismina iligkin, 03/06/2016 tarihinde sahsim/tez danigmanim tarafindan
Turnitin adli intihal tespit programindan asagida belirtilen filtrelemeler uygulanarak alinmis olan orijinallik raporuna
gore, tezimin benzerlik orani % 24 ‘tiir.

Uygulanan filtrelemeler:
1- Kabul/Onay ve Bildirim sayfalar1 harig,
2- Kaynakga hari¢
3- Alntilar harig/dahil
4- 5 kelimeden daha az értiisme igeren metin kisimlari harig

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

Geregini saygilarimla arz ederim. O%F 06,20 16

Tarihveimza /7, ) |
( 2/

Adi Soyadi: Cansu Alsancak

Ogrenci No: N13221075

Anabilim Dali:  Psikoloji

Programi: Klinik Psikoloji

Statiisii: [ Y.Lisans [ poktora [ Biitiinlesik Dr.

DANISMAN ONAYI

/" UYGUNDUR.
E}; N,
=

Prof. Dr. Elif Barigkin
(Unvan, Ad Soyad, imza)




OZGECMIS
Kisisel Bilgiler
Ad1 Soyadi : Cansu ALSANCAK
Dogum Yeri ve Tarihi : Kocaeli, 05/03/1990

Egitim Durumu

Lisans Ogrenimi

: Orta Dogu Teknik Universitesi Psikoloji Béliimii, 2013

Yiiksek Lisans Ogrenimi

: Hacettepe Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans
Programi, 2016

Bildigi Yabanci Diller

: Ingilizce

Is Deneyimi

Stajlar : Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi Yetigkin Psikiyatri
Servisi, 2010

Projeler . Erken Donem Ebeveynlik Destegi: Anne Duyarligini
Arttirmaya Yonelik Miidahale Programinin Tiirkiye
Uygulamasi (Proje No: 113K542), Arastirma Asistani,
2015-2016.

Calistigr Kurumlar Ankara Universitesi Psikoloji Boliimii, Arastirma
Gorevlisi
Hacettepe Universitesi Psikoloji Boliimii, Arastirma
Gorevlisi

Tletisim

E-Posta Adresi

: cansu.alsancak@hacettepe.edu.tr
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