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Obsesif inanislar, obsesif kompulsif bozukluk (OKB) riski altindaki bireylerin, belirli istenmeyen
zihinsel miidahalelerin ortaya ¢ikmasiyla, istenmeyen miidahaleci diisiinceleri hatal
degerlendirmelerine veya yanlis yorumlamalarina yol acan biligsel siireclerdir. Bu calismada
obsesif inaniglar ile ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve bilissel carpitmalar
arasindaki iligkilerin belirlenmesi amaglanmistir. Bu amagla, 346 goniilliiye (178 kadin ve 168
erkek), sosyodemografik form, Obsesif lamislar Olgegi — 44 (0I0O), Cocukluk Cagi Olumsuz
Yasantilar1 Olgegi (CCOYO), Ruminatif Diisiince Bigimi Olcegi (RDBO) ve Bilissel Carpitmalar
Olgegi (BCO) verilmistir. Katilimcilardaki obsesif inams diizeyleri persentil gruplamasiyla
diisiik, orta ve yiiksek olmak iizere kategorize edilmis ve bu ii¢ grup arasinda CCOYO, RDBO,
BCO ve alt boyutlar1 skorlari ile farkliliklar arastirilmistir. Bulgulara gore, yiiksek obsesif inanisa
sahip katilimcilar, disiik obsesif inanisa sahip katilimcilara gore anlamli Olglide daha fazla
cocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel ¢arpitma skorlarina sahiptirler. Erkek
katilimcilarda kadin katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla toplam obsesif inanis,
sorumluluk tehlike beklentisi, milkemmeliyetcilik — kesinlik ve onem verme diislincelerin
kontrolii skorlar1 bulunmustur. Kadin katilimcilarda ise, erkek katilimcilara kiyasla daha fazla
cocukluk cagi olumsuz yasantilar1 ve felaketlestirme bilissel carpitmasi bulunmustur. Sonug
olarak, bu ¢aligma obsesif inanislarin dogasini, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve
biligsel carpitmalar ve alt boyutlar1 faktorleriyle agiklamaktadir. Klinisyenler, obsesif inanis ve

OKB tedavisinde, bu faktorleri hedeflemeyi gdz dniinde bulundurmalidir.
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Carpitmalar, Obsesif Kompulsif Bozukluk
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Obsessive beliefs risen as misinterpreted and unwanted intrusive thoughts, with the emergence
of certain unwanted mental interventions. are cognitive processes that lead individuals at risk of
obsessive-compulsive disorder (OCD). In this study, it was aimed to determine the relationships
between obsessive beliefs and childhood negative experiences, rumination and cognitive
distortions. For this purpose, 346 volunteers (178 females and 168 males) were given the
sociodemographic form, Obsessive Beliefs Questionnare- 44 (OBQ), Childhood Negative
Experiences Scale (ACE), Ruminative Thinking Style Questionnare (RTSQ) and Cognitive
Distortions Scale (CDS). The obsessive belief levels of the participants were categorized as low,
intermediate and high with percentile grouping, and the differences between these three groups
were investigated with the scores of ACE, RTSQ, CDS and its sub-dimensions. According to
the findings, participants with high obsessive beliefs had significantly higher childhood negative
experiences, rumination and cognitive distortion scores compared to participants with low
obsessive beliefs. Significantly higher total obsessive beliefs, responsibility, perfectionism and
thoughts obsessive belief sub-dimensions scores were found in male participants compared to
female participants. On the other hand, female participants had more childhood negative
experiences compared to male participants. In conclusion, this study explains the nature of
obsessive beliefs considering the factors of childhood negative experiences, rumination and
cognitive distortions and its sub-dimensions. Clinicians should consider targeting these factors

when treating obsessive beliefs and OCD.
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GIRIS

Obsesyon kavrami  ‘kisinin  zihnine girmesine engel olamadigi, zihninden
uzaklastiramadigi diistince, fikir ve dirtiiler’ olarak agiklanmaktadir (Kocakula ve
Altunoglu, 2018). Kompulsiyon kavrami ise obsesyonlardan dolay: bireylerin zihnini
mesgul eden huzursuzlugu azaltmak amaciyla bireylerin uyguladiklar tekrarlayici
davraniglardir (Kocakula ve Altunoglu, 2018). Obsesyon iizerine yapilmis diger
tanimlarda ise ortak ozellikler obsesif fikirlerin ‘yineleyici, sikint1 verici, istem dis1 ve
rahatsiz edici’ olmasini vurgulamaktadir (Bayar ve Yavuz, 2008; Konkan, Senormancit,
Giglii, Aydin, ve Sungur, 2012). Bu obsesyon ve kompulsiyonlar her ne kadar obsesif
kompulsif bozukluk (OKB) tanisi alan bireylerde gozlemlense de, obsesyonel
yasantilarin herhangi bir psikiyatrik tan1 almayan bireylerde de goriildiigii bir gergektir
(Besiroglu ve MY, 2006). Ote yandan, Obsesif Inanislar Olgegi-44 (0i0), OKB ile
ilgili 6ne siiriilen bilissel teorilerin ve modellerin sentezlenmesiyle olusan ve OKB’nin
etiyolojisiyle ile ilgili bilissel inaniglar1 6lgen bir envanterdir (Julien ve digerleri, 2008).
OIO’niin alt boyutlarindan olan ve OKB ile iliskili olan inang algilarindan ‘abartilmis
sorumluluk  /abartilmis  tehdit algisi’,  ‘mikemmeliyet¢ilik /  belirsizlige
tahammilstizlik’, ‘disiincelere Onem verme/diisiinceleri kontrol etme, obsesif
inaniglarin katilik diizeylerinin belirlenmesinde 6nemli rol oynamaktadir (OKBCG,
2001; Steketee ve digerleri, 2003). Ornegin OIO niin Sorumluluk/Tehlike Beklentisi
(S/TB) alt olgeginde bireyler olast ya da olmus olabilecek olumsuz sonuglardan
kendilerini sorumlu tutarlar ve bu sonuclar1 6nleyememekten dolay: abartili sorumluluk
inaniglar1 gelistirirler. Miitkemmeliyet¢ilik/Kesinlik (M/K) alt 6l¢eginde bireylerde
gozlemlenen yiiksek ve kati standartlar, belirsizlige tahammiilsiizliik, bireylerin obsesif
inamislar1 ile iliskilidir. Onem verme/Diisiinceleri Kontrol Etme (OV/DKE) alt
Olceginde ise bireyler asir1 6nem verdikleri saplantili diisiinceler ve bunlar1 kontrol etme
ihtiyac1 sonucu obsesif inaniglar gelistirirler ve bu alt 6lgekte saplantili diigiinceler ile
ilgili obsesif inanislarin degerlendirilmesi amaglanmistir (Boysan, Besiroglu, Cetinkaya,
Atli, ve Aydin, 2010). OIO, OKB’de 6nemli rolii olan bilissel inanslar ile ilgili
maddeleri icermesi ve tiim biligsel modeller g6z oniine alinarak sentezlenen bir 6lgek

olmasi sebebiyle olduk¢a 6nemlidir.

Ruminasyonlar ise ayni konu hakkinda tekrarlayict bigimde zihinde doniip duran ve

bireylerin belirli bir diisiince ile siirekli mesgul olmasi olarak agiklanmaktadir.
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Ruminasyonlar, bazi psikiyatrik rahatsizliklarn gelisiminde rol oynayan belirgin bir
yanit verme bi¢imi olarak da diisiiniilmektedir (Sadock ve Sadock, 2011).
Ruminasyondaki tekrarlayic1 diisiinceler bireylerin zihnini mesgul ederek hayati
¢ekilmez hale getirebilir (Joormann, Levens, ve Gotlib, 2011). Bu agidan bakildiginda,
diisiincelerin yinelenmesi ve zihni mesgul etmesi obsesif inaniglardaki siirece benzerdir.
Bu nedenle ruminatif diisiince bi¢iminin obsesif inanglar1 pekistirdigi Oongoriilebilir.
Bunun yaninda, olumlu ya da olumsuz c¢ocukluk cagi yasantilar1 deneyimlerinin
bireylerin yasamlar1 boyunca olusan psikolojik iyi-olusuna etkileri bilinmektedir
(Giindiiz, Yasar, Giindogmus, Savran, ve Konuk, 2018). Calismalar ¢ocukluk cagi
olumsuz yasantilar1 olan kisilerin yetiskin donemde diger insanlardan farkli olarak
psikiyatrik hastaliklara daha yatkin oldugunu gostermektedir (Briere ve Elliott, 2003).
Buna ek olarak ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilarinin kisilerde stres olusturabildigi ve
cocuklukta deneyimlenen travmatik yasantilarin yetigkinlikte, bireylerin obsesif
diisiinceler ve kompulsif davranislar gostermeleri agisindan risk faktorii olarak ortaya
cikabilmesi, obsesyonlara atfedilen O6nemi artirmaktadir. Bu siirecler de OKB’nin
olusumuna zemin hazirlamaktadir (Stanley Rachman, 1998). Bilissel ¢arpitmalar ise
kisinin beyninde hizl1 ve otomatik olarak gergeklesen, cogu zaman ayirt edilemeyen ve
hemen hemen biitliin bireylerde gdzlemlenen senaryolastirilmis diisilincelerdir
(Higdurmaz ve Oz, 2011). Biligsel ¢arpitmalarin obsesif inanglar1 desteklemesi olasidir
clinkil insan zihninde hizli ve otomatik olarak gerceklesen carpitmalar genelde tekrar

eder.

Arastirmanin Amaci

Bu arastirmada diisiik, orta ve yiiksek obsesif inaniglara sahip yetiskinlerde; ¢ocukluk
cagl olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel ¢arpitmalar skorlar1 arasinda anlamli
farkliliklar olup olmadigini anlamak amaclanmistir. Bu baglamda, (1) Farkli obsesif
inanis diizeyleri ile ¢ocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilar1 skorlar1 arasinda anlamli
farkliliklar var mudir? (2) Farkli obsesif inanig diizeyleri ile ruminasyon skorlari
arasinda anlamli farkliliklar var midir? (3) Farkli obsesif inanig diizeyleri ile biligsel
carpitmalar ve alt boyutlar1 arasinda anlamli farkliliklar var midir? gibi temel sorulara
yanit aranacaktir. Bu calismada kullanilacak olan &lgeklerden (1) Obsesif Inamislar

Olgegi-44 (0OI0), farkl1 obsesif inanis diizeylerini degerlendirmek icin kullanilacaktir



(Boysan ve digerleri, 2010). OIO’niin alt boyutlar1 Sorumluluk/Tehlike Beklentisi
(S/TB), Miikemmeliyetcilik/Kesinlik (M/K) ve Onem verme/Diisiinceleri Kontrol Etme
(OV/DKE)’dir. Katilimcilarda ruminasyon diizeyleri, Ruminatif Diisiince Bi¢imi Olgegi
(RDBO) ile olgiilecektir (Karatepe ve digerleri, 2013). RDBO tek boyutludur.
Katilimcilardaki ¢ocukluk ¢agi travmalart ise Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilari
Olgegi (CCOYO) ile dlgiilecektir (Giindiiz ve digerleri, 2018). CCOYO tek boyutludur.
Son olarak, katilimeilardaki bilissel garpitmalar, Bilissel Carpitmalar Olgegi (BCO) ile
dlgiilecektir (Ardanig, 2017). BCO’niin alt boyutlar1 zihin okuma, felaketlestirme, iki
uclu bi¢iminde diisiinme, duygudan sonuca ulagma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1
genelleme, kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri, olumluyu azimsama veya yok

saymadir.
Arastirmanin Onemi

Bu calismada kognitif teori konseptinde dnemi olan ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilar,
biligsel ¢arpitmalar ve ruminasyonun genel drneklemde obsesif inanis diizeyleri distik,
orta ve yliksek olan gruplar ile karsilastirilarak; obsesif inanislarin g¢ocukluk c¢agi
olumsuz yasantilar, bilissel carpitmalar ve ruminasyon ile iliskisi arastirilacaktir.
Bununla birlikte bu ¢aligma digerlerinden farkli olarak ayni anda ruminasyon, biligsel
carpitma ve cocukluk cagi yasantilarinin obsesif inanislar ve alt Olcekleri {izerine

etkisini inceleyen bilinen ilk ¢aligmadir.

Bu c¢alismadan elde edilecek bulgulara gore, islevsel olmayan obsesif inanglarin
cocukluk cagi olumsuz yasantilar, biligsel ¢arpitmalar ve ruminasyon ile ilgili dogasi
aydinlatilacak olup, ilerleyen siireclerde anlamli bulgulara gore bilissel davranigsal

terapi vb. tedavilerde bu iliskiden faydalanilabilecektir.
Arastirmanin Hipotezleri

Bu caligma kapsaminda, temel arastirma sorusu “Farkli obsesif inanis diizeyleri ile
cocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel carpitmalar arasinda iligki var

mudir?” olarak belirlenmistir.

Bu temel arastirma sorusunu anlamak amaciyla asagida verilen alt sorular1 anlamak

amaciyla degerlendirmeler yapilmistir.



Soru 1: Farkli obsesif inanis diizeyleri ile ¢cocukluk ¢agi olumsuz yasantilar1 skorlari

arasinda nasil bir iligki vardir?

Hipotez 1: OIO skorlar yiiksek olan katilimcilarin OO skoru diisiik olan katilimcilara
gore, CCYO skorlarinda anlamli farkliliklar beklenmektedir. Ciinkii ¢ocuklukta yasanan

olumsuz yasantilarin obsesif inaniglar1 artirabilecegi varsayilmistir.

Soru 2: Farkli obsesif inanis diizeyleri ile ruminasyon skorlar1 arasinda nasil bir iliski

vardir?

Hipotez 2: Ruminasyonun kendi igindeki tanmimindan yola ¢ikarsak, diisincelerin
yinelenmesi ve zihni mesgul etmesi obsesif inaniglardaki siirece benzerdir. Dolayisiyla,
OIO skorlar1 yiiksek olan katilimcilarim OIO skoru diisiik olan katilimcilara gore,

anlamli 6l¢iide daha fazla ruminasyon skorlar1 gostermesi beklenmektedir.

Soru 3: Farkli obsesif inanig diizeyleri ile bilissel ¢arpitmalar ve biligsel carpitmalarin
alt boyutlar1 olan zihin okuma, felaketlestirme, iki uclu bi¢ciminde diisiinme, duygudan
sonuca ulagma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme, kisisellestirme,
zorunluluk ifadeleri, olumluyu azimsama veya yok sayma skorlar1 ile nasil bir iliski

vardir?

Hipotez 3: Insan zihninde hizli ve otomatik olarak gerceklesen carpitmalar genelde
tekrar etme &zelliginin obsesif inanislar ile benzerliginden yola gikarsak, OIO skorlar
yiiksek olan katilimcilarm OIO skoru diisiik olan katilimcilara gore, anlamli olgiide

daha fazla biligsel ¢arpitmalar skoru gosterebilecegini varsayabiliriz.

Soru 4: Obsesif inaniglar ve alt boyutlar, ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilari,

ruminasyon, biligsel ¢arpitmalar ve alt boyutlar1 arasinda nasil bir iliski vardir?

Hipotez 4: Obsesif inamiglar ve alt boyutlari, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari,
ruminasyon, biligsel ¢arpitmalar ve alt boyutlarindan elde edilen skorlarin korele olmasi
beklenmektedir.

Soru 5: Obsesif inaniglar ve alt boyutlari, cocukluk c¢agi olumsuz yasantilari,
ruminasyon, biligsel carpitmalar ve alt boyutlar1 arasinda cinsiyete gore farkliliklar var

midir?

Hipotez 5: Kadin ve erkek gruplari arasinda obsesif inanislar ve alt boyutlari, cocukluk
¢ag1 olumsuz yasantilari, ruminasyon, bilissel ¢carpitmalar ve alt boyutlar1 skorlari

arasindaki farkliliklar incelenecektir.



Arastirmanin Varsayimlari

Bu ¢alismada;

1. Farkli obsesif inamis diizeyleri Olgiilen bireylerin Tirkiye’deki genel
popiilasyonu temsil ettigi varsayilmistir.

2. Orneklemi olusturan bireylerin veri toplama araglarinda belirtilen formlar
tarafsiz, diiriist ve giivenilir bir bi¢imde doldurduklar varsayilmistir.

3. Bireylere verilen 6lcek ve formlarin gegerlilik ve giivenilirliginin, arastirma

orneklemi icin de gegerli oldugu varsayillmistir.
Arastirmamin Simirhiliklar:

Bu caligmada obsesif inanis diizeylerini 6lgmek icin OIO, cocukluk c¢agi olumsuz
yasantilarim 8lgmek i¢in CCOYO, ruminasyonu olgmek icin RDBO ve bilissel
carpitmalar1 dlgmek i¢in BCO kullanilmistir. Dolayisiyla, bulgular, bu dlgeklerden elde
edilecek verilerle sinirlidir. Buna ek olarak, katilimcilar farkli obsesif inanig gruplarma
istatiksel metotlarla ayrildiginda, diisiik, orta ve yiiksek obsesif inaniglar gruplarindaki
alt orneklem sayis1 her bir grup i¢in toplam Orneklem sayisindan azdir. Bu yiizden
toplam Orneklem sayisinin artirilmasi, her bir alt orneklem grubuna ait sayilari

artiracagindan otiirti, galigmanin giivenilirligini artiracaktir.



BOLUM 1: KURAMSAL CERCEVE

1.1. Obsesif Kompulsif Bozukluk

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB), obsesyonlarin, kompulsif ritiiellerin veya en
yaygin olarak her ikisinin birden ortaya ¢ikmasi ile karakterizedir. Obsesyonlarin dort
temel 6zelligi vardir: bunlar tekrarlayan ve 1srarci diisiinceler, diirtiiler veya miidahaleci
olarak deneyimlenen ve biiyiik kaygiya neden olan goriintiilerdir. Bunlar sadece gergek
hayat sorunlar1 hakkindaki asir1 endiseler degildir; etkilenen birey, baska bir diislince
veya eylemle onlar1 gormezden gelmeye, bastirmaya veya etkisiz hale getirmeye calisir;

ve etkilenen kisi bu diisiincelerin zihninin bir tiriinii oldugunu kabul eder (APA, 2013).

OKB’li bireyler, cogu insan tarafindan deneyimlenen istenmeyen diisiinceleri, imgeleri,
diirtiileri ortadan kaldirmaya veya bu izinsiz girislerin algilanan sonuglarin1 6nleme -
geri alma girisimleriyle karsiya ¢ikan, 6zellikle yogun, sik veya iizlicii izinsiz girisleri
rapor etmektedir. Bu tiir izinsiz girisler tipik olarak obsesyon olarak adlandirilir ve
OKB'nin tanimlayict semptomlarindan biri olarak kabul edilir (OKBCG, 1997)

OKB’li bireylerde degerlendirmeler, birkag boyuttan birinin veya daha fazlasinin bir
fonksiyonu olarak olayin beklentileri, yorumlar1 veya diger yargi tiirleri seklinde
olabilir. Bu boyutlar sunlar1 igerebilir: (a) diisiincelerin énemi veya sorumlulugu, (b)
Olaymm olma olasiligl, énemi veya sorumlulugu ve (c) olaym meydana gelmesini
onlemek veya sonuclarin1 geri almak i¢in belirli bir sekilde hareket etme yiikiimliiliigii.
Bu degerlendirmeler izinsiz girislere yanit olarak ortaya ¢ikabilecek diisiince
envanterlerini, beklenen sonuglarin olasiligi hakkindaki yargilari ve olayla ilgili

algilanan sorumlulugun derecelendirmelerini igerir (OKBCG, 1997).

OKB’li bireylerdeki obsesif inanislar tipik olarak islevsiz tutumlar veya mantiksiz
inanclar seklinde ayirt edilir. OKB'ye 6zgiin inaniglar arasinda ayrim yapmak miimkiin
olabilir: (a) OKB gelistirme riski olan kisilerde de bulunan obsesif inaniglar (b) OKB ile
ilgili olan kisinin kendisi veya kimligi hakkinda genel varsayimlar. Bu inanislar OKB'ye
0zgii degildir ve diger anksiyete bozukluklar1 veya duygudurum bozukluklar: gibi diger

klinik bozukluklarda bulunabilir (OKBCG, 1997).

OKB klinik ve klinik dist 6rneklemin her ikisinde de goriilebilmektedir. Klinik

orneklemde goriilen obsesyonlar daha siddetli olmasina ragmen, klinik dis1 6rneklemde
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goriilen obsesyonlarin diizeyi, klinik 6rnekleme gore gorece daha az siddetlidir (Clark,
2004). OKB’nin etiyolojisinde tek yumurta ikizleri ve aileler ile yapilan ¢alismalarda
genetik faktorlerin etkili oldugu 6ne siiriilmistiir (Pauls, 2008). Ancak OKB’ye yol agan

asil sebepler halen bilinmemektedir.

OKB’nin ¢agdas psikolojik modellerinden en deneysel destege sahip olani,
obsesyonlarin ve kompulsiyonlarin, bir kisinin takinti gelistirmesi riskini etkileyen
belirli islevsiz inan¢ tiirlerinden kaynaklandigini 6ne siliren biligsel-davranisei
yaklagimdir. Bu modelin temeli, genel popiilasyondaki c¢ogu insan tarafindan
istenmeyen biligsel miidahalelerin (yani, bilince giren hos olmayan diisiinceler, imgeler

ve diirtiiler) deneyimlenmesidir (Gibbs, 1996; Salkovskis, 1985).

1.2. Obsesif inamislar

Obsesif Kompulsif Bozukluk Calisma Grubu (1997) tarafindan obsesyonlara sebep olan
temel inanisg alt boyutlar1 6ne siiriilmiistiir. OKB riski altindaki bireylerin, belirli
istenmeyen zihinsel miidahalelerin ortaya ¢ikmasiyla, istenmeyen miidahaleci diislince
veya obsesyonlar1 hatali degerlendirmelerine veya yanlis yorumlamalarina yol agan,
sematik icerigi veya inanclart siirdiren belirli yatkinliga sahip olduklar
diistiniilmektedir. Dolayistyla, OKB’de ortaya ¢ikan bu zihinsel miidahalelerin obsesif
inaniglar1 pekistirmesi muhtemeldir. Her bir obsesif inanis alt boyutunun kompulsif
davraniglarin ortaya ¢ikmasinda birbiri ile iligkili olarak etkili oldugu diistiniilmektedir
(Lind ve Boschen, 2009; Reuther ve digerleri, 2013). Asagida bu inanig boyutlari ile

ilgili aciklamalar verilmistir.

Abartili Sorumluluk Algisi: Abartili sorumluluk algisinda, OKB semptomlarina yol acan
degerlendirmelerin, kisinin kendisini miidahaleci diislinceden ve bunun algilanan
tehlikeli sonuglarindan sorumlu olarak gordiigli, degerlendirmelerde bulundugu o6ne
stirilmektedir (Salkovskis, 1989). Kisi zihnine giren miidahaleci disiinceler, ileride
kendine verecegi olasi zararlar ve bu zararlari 6nleyebilmekten kendini sorumlu tutar.
Daha oOnce sorumluluk diizeylerini o6l¢en bir envanter Salkovskis tarafindan
gelistirilmistir. Bu envanterde sorumluluk diizeylerinde OKB’li hastalarda, kaygi
bozukluguna sahip hastalara gore anlamli o6lgiide farkliliklar goézlemlenmistir

(Salkovskis, 1992).



Abartilr Tehdit Algisi: Bu obsesif inanis alt boyutunda zarar ya da tehlike beklentisinin
olma olasiligimi ya da ciddiyetini abartirlar (OKBCG, 1997). OKB'si olan hastalar;
duygudurum bozuklugu olan hastalar ve OKB olmayan anksiyete bozuklugu olan
hastalara kiyasla, 'savunmasizlik' etiketli OKB Kognitif Sema Olgegi alt boyutundaki
islevsiz inanglar1 destekleme olasiliklar1 daha yiiksek olarak bulunmustur. Bu alt dlgek,
hem i¢ (duygular) hem de dis (hastalik, kazalar) tehdide kars1 asir1 kisisel savunmasizlik
hissini degerlendirmek igin tasarlanmistir (Sookman, Pinard, ve Engelsmann, 1997).
Dolayisiyla, obsesif inaniglardan abartili tehdit algisi, tehlike ve tehdide kars1 algilarda

abarti ile karakterizedir.

Diisiincelerin Asiri Onemsenmesi: Bu obsesif inanis alt boyutunda birinin diisiinceleri
ve bu diisiincelerin sonuglar1 6nemlidir. Arastirmaya gore bu obsesif inanis boyutunda,
diistincelerin 6nemi hakkindaki inanglarin diizeylerindeki azalmalar, obsesyon

sikligindaki azalmalarla iligkilendirilmistir (Rhéaume, Ladouceur, ve Freeston, 1997).

Diisilince-eylem boyutunda ise ahlak ve olabilirlik birbiri ile iligkili bilesenlerdir. Ahlak-
diisiince-eylem kaynasmasi, diisiincelerin ahlaki olarak eylemlere esdeger oldugu,
inancini yansitir (0rnegin diistinmek eylemi gergeklestirmek kadar kotiidiir). Olabilirlik-
diisiince-eylem kaynasmasinda ise bir sey hakkinda diisiinmenin, kendi basina veya
baskalar1 icin gergeklesme olasiligini artirdigi inancini yansittigi fikri vardir. Diisiince-
eylem kaynasmasinin OKB’li bireylerde daha fazla olabilecegi bulunmustur (OKBCG,
1997).

Diisiincelerin Kontrolii: Bu obsesif inanis alt boyutunda, zihne giren istenmeyen ve asir
derecede izlenen diisiinceler, felaketlestirilir. Kisi kendini bu diisiincelerden sorumlu
tuttugu igin, diistinceleri kontrol ederken diisiincelere oldukga fazla 6nem verirler (Clark
ve Purdon, 1993). Ornek olarak, bir kisi kotii diisiincelerin kaginilmaz olarak kétii
davraniglara yol ag¢tifina inanirsa ve bu tiir eylemlerin kabul edilemez olduguna da
inaniyorsa, o kisi muhtemelen diisiincelerini kontrol etmenin ¢ok 6nemli olduguna

inanacaktir (OKBCG, 1997).

Miikemmeliyet¢ilik: Bu obsesif inanig alt boyutunda, bireylerde yiiksek, mutlak
tamamlama standartlari, katilik, hatalara iligkin endise ve belirsizlik duygular1 hakimdir.

Ornegin, bireyler eylemlerinin miikemmel olmasi gerektiine ve yapilacak kiigiik



hatalarin bile basarisizlikla esdeger olduguna inanmaktadirlar (Tolin, Worhunsky, ve
Maltby, 2006).

Belirsizlige Tahammiilsiizliik: Bu obsesif inanis alt boyutunda belirsizlik ve belirsizligin
ongoriilemeyen sonuglart ile basa ¢ikma durumlarinda olumsuz inanislar tecriibe
edilmektedir (OKBCG, 1997). Yapilan bir ¢alismada, obsesif-kompulsif kontrolcii
bireylerde, obsesif-kompulsif kontrolcii olmayan ve saglikli kontrol grubuna gore daha
fazla belirsizlige tahammiilsiizlik oldugu bulunmustur (Tolin, Abramowitz, Brigidi, ve
Foa, 2003). Bagka bir ¢alismada ise belirsizlige tahammiilsiizliigiin mitkemmeliyetgilik
ve OKB semptomlarinin siddeti arasindaki iliskiye tam olarak aracilik ettigi One
stirilmustiir (Reuther ve digerleri, 2013). Dolayisiyla, obsesif inanig alt boyutlari, OKB

ile iligkili semptomlarin olugmasinda birbirinden bagimsiz diistiniilmemelidir.

1.3. Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilari

Cocukluk donemlerinde tecriibe edilen olumsuz yasantilarin, bireylerin ileriki
yasantilarinda gelistirebilecekleri psikolojik rahatsizliklar1 ve bireylerin psikolojik iyi-
olusunu etkileyebilecegi arastirmacilar tarafindan 6ne siiriilmiistiir (Briere ve Elliott,
2003; Giindiiz ve digerleri, 2018). Cocugun bakimimi istlenmis yetiskin bireylerin,
cocugun fiziksel, duygusal, zihinsel ve psikolojik gelisimini etkileyen negatif tutum ve
davraniglar1 ihmal ve istismari kapsayacak sekilde agiklanmaktadir (Polat, 2007Db).
Istismar davranist ile ¢ocuk ihmali tanim olarak birbirinden farkli olgulardir. Pasif bir
olgu olarak diisliniilebilecek ¢ocuk ihmalinde, aile ve temel kurumlar temel
sorumluluklar yerine getiremedikleri i¢in ¢cocugun gelisimine engel olurlar. Aktif bir
olgu olarak diisiiniilebilecek olan ¢ocuk istismarinda ise, ¢ocugun maruz kaldigi
fiziksel, duygusal ve cinsel ihmal ve istismarlar, gocugun kisilik ve yasantisini olumsuz
yonde etkilemektedir (Aral ve Giirsoy, 2001). Cocuklarin maruz kaldigi ihmal ve
istismar yasantilar1 gelisim siiregleri ve psikolojik 1iyi-oluslarini olumsuz olarak
etkilemektedir (Cicchetti, 2013). Bu gelisimsel basarisizliklar, yasam boyu

psikopatolojinin ortaya ¢ikmasi i¢in dnemli risk olusturmaktadir.

1.4. Cocukluk Cag istismar ve Thmal Tiirleri

Cocukluk ¢agi olumsuz yasantilarina sebep olan ve ¢ocuga zarar veren istismar ve ihmal

tiirleri asagida aciklanmistir.



1.4.1. Fiziksel ihmal ve Istismar

Cocuga bakmakla yiikiimlii anne-baba veya bakicilarin, ¢ocuk igin gerekli olan yemek,
beslenme, barinma, egitim, kiyafet vb. temel kaynaklardan mahrum birakilmasi fiziksel
ihmal olarak tanimlanmaktadir (Dubowitz, 2013). Ebeveyn depresyonu, bir ¢ocugun
engelliligi, aile i¢i siddet veya topluluk kaynaklarinin yoklugu gibi ¢esitli faktorler
ihmallere katkida bulunabilir. Ihmalin temelini olusturan sorunlarin tam olarak
anlasilmasi, miidahalelerin ¢ocugun ve ailenin 6zel ihtiyaclarina goére diizenlenmesine
yardimct olur (Dubowitz, 2000). Fiziksel ihmal, diger istismar tiirlerine kiyasla en
tahmin edilebilir ve ayirt edilebilir olanidir. Diisiik gelir gibi ekonomik faktorlerle

ilgilidir (Jones ve McCurdy, 1992).

Fiziksel istismar ise ¢ocugun bedensel olarak siddete maruz birakilmasidir. Fiziksel
siddet sonucu yaralanan ¢ocuklarda travma sonucu yaralanmalar, kiriklar ve i¢ kanama
tespit edilen vakalar bildirilmistir (Pressel, 2000). Erken yasta fiziksel istismara maruz
kalan cocuklarda, davranissal, gelisimsel ve psikolojik bozukluklar olugmaktadir
(Dodge, Pettit, ve Bates, 1997). Yapilan bir ¢alismada, ¢ocukluk caginda fiziksel
istismara maruz birakilan bireylerde, yetiskinlikte anksiyete bozukluklarin goriilmesi

daha sikliktadir (Orsel, Karadag, Kahilogullari, ve Aktas, 2011).

1.4.2. Duygusal Thmal ve istismar

Duygusal destek ve giivenlik saglayan duyarli bir anne-baba ya da bakici olmadan
biiyiimek, cocuk i¢in sosyal islevsellik ve yasamin sonraki donemlerinde ndrobiyolojik
stiregler tizerinde olumsuz etkilere sahiptir (Norman ve digerleri, 2012). Duygusal
ihmale ugrayan c¢ocuklarin ilgi, sevgi, baglilik, bakim ve sosyal desteklerden mahrum
ya da yetersiz birakildig1 belirtilmistir (Kiitiik ve Bilag, 2017). Dolayisiyla, ¢ocuga
yeteri kadar ilgi ve deger gosterilmemesi Ve yetersiz duygusal destek ve yakinlik sonucu

cocuk thmali ortaya ¢ikmaktadir.

Amerikan Cocuk Istismari Ihtisas Birligi ¢ocuklarda duygusal istismara sebep olan
davraniglar1 korkutmak, hakaret etmek, somiirmek/yozlagtirma, izole etmek, duygusal
yamt vermeyi reddetmek ve ruhsal/tibbi/saglik ihmali olarak tanimlamistir (ACIIB,
1995). Aymi zamanda, fiziksel ve cinsel istismardan daha az =zararli olarak

degerlendirilse de, yaygin olan ve yikici sebeplere yol agan istismar tiirlerinden biridir
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(Kiitiik ve Bilag, 2017). Duygusal ihmal ve istismarda ¢ocugun bakiminda sorumlulugu
olan bireyler, ¢ocugun temel ihtiyaglarin1 géz ardi etmektedirler. Bu temel ihtiyaglar

asagida belirtilmistir:

a. Dokunulma: Cocuga kars1 temas yoluyla ilgi ve sevginin gosterilmesi.

b. Giiven: Cocugun beslenmesini saglamak, sagligina yakindan ilgili olmak.

c. Diizen ve yap1: Cocuga 6rnek davraniglar gosterilmesi, yapacagi ya da
yapamayacagi davranislarin siirlarinin belirlenmesi

d. Sosyallesme: Cocukla ilgilenilirken yeteri zaman ayirilmasi, ¢evresiyle iliski
kurarken ¢ocuga yol gosterilmesi.

e. Tesvik: Cocuga, bireyler tecriibelerini kullanarak, cocugun diinyasindaki nese ve
memnuniyet gibi duygularin ger¢eklesmesine araci olmak.

f. Deger: Cocugu dinleyerek, degerli birey oldugunu hissettirmek (Polat, 2007a).

Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada cocukluk caginda duygusal istismara maruz kalan
bireyler, ¢alisma 6rnekleminin biiyiik ¢gogunlugunu (%81.6) olusturmaktadir ve en az
bir psikiyatrik hastalik tanis1 almigtir. Diger bir ¢alismada ise, duygusal istismar %78

orantyla en ¢ok maruz kalman istismar tipidir (Turhan, Sangiin, ve inandi, 2006).

1.4.3. Cinsel ihmal ve istismar

Cocugun cinsel istismari, cinsel doyum i¢in ¢ocugun kullanilmasi ya da bir bagkasinin
buna miisaade etmesi ile ortaya ¢ikmaktadir. Cinsel istismar, ¢ocugun cinsel organlarini
oksamak, teshircilik yapmak ya da c¢ocugu pornografi unsuru yapmak suretiyle
gerceklesmektedir. Bu durum bir sug tiirlidiir ve ¢ocuklar, genelde ailede kan bagi olan
kisiler tarafindan bu tiir istismara maruz kalabilmektedirler (Aral ve Giirsoy, 2001).
Erken donemde cinsel ve fiziksel istismara ugrayan ¢ocuklar, ugramayanlara kiyasla
daha fazla depresif oldugu ve bu tiir istismarlara ugrayan g¢ocuklarin daha g¢ok
icsellestirme yaptiklari bulunmustur (Cicchetti, Rogosch, Gunnar, ve Toth, 2010).
Yapilan bir ¢alismada, ¢cocuklugunda cinsel istismara ugramis kadinlarda major depresif
bozukluk, agorafobi, obsesif-kompulsif bozukluk ve sosyal bozukluklarin oldugu
bulunmustur (Saunders, Villeponteaux, Lipovsky, Kilpatrick, ve VVeronen, 1992). Baska
bir calismada ise, cocukluk ¢agi travmasinin bes bi¢cimine (siddete tanik olma, fiziksel
thmal, duygusal istismar, fiziksel istismar, cinsel istismar), yasaminin ilk 12 yilinda

ozellikle de siddete ve duygusal istismara tanik olan ¢ocuklarda yasadiklar1 ¢ocukluk
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cag1 travmalari, kompulsif satin alma davranisiyla iliskilidir (Sansone, Chang, Jewell,
ve Rock, 2013).

1.5. Cocukluk Cag1 Travmalari ve Obsesif Inamislar Arasindaki Iliski

Daha once yapilan bir derlemede, g¢ocuklukta tecriibe edilen duygusal ihmal,
cocukluktaki fiziksel veya cinsel ihmale kiyasla negatif biligsel stiller ile daha giiclii bir
sekilde iliskilendirilmistir. Cocuklukta maruz kalinan cinsel istismar ile bilissel stiller
arasinda onemli bir iliski varmig gibi goriinse de, bu iliskinin dogasi hala belirsizdir
(Gibb, 2002). Biligsel stillerin, bireylerin algilar1 ve davraniglarini sekillendirdigi bir
gercektir. Ayn1 zamanda, obsesif inaniglarin ortaya ¢ikmasinda belirli islevsiz inang
tirleri rol oynamaktadir (Gibbs, 1996). Yine benzer sekilde, ¢ocukluk ¢agi olumsuz
yasantilarinin kendini suglama, inkar ve miidahaleci, tekrarlayan diisiinceler de dahil
olmak iizere goriiniliste uygunsuz basa ¢ikma stratejileri ile iliskisi oldugu bir gergektir
(Janoff-Bulman, 1989). Dolayisiyla, erken donemde ¢ocuklarin tecriibe ettigi travmatik
olaylar ve basa ¢ikma stratejilerinin, yetiskin donemde bireylerde obsesif inaniglar ile
ilgili negatif biligsel siireglerde rol oynamasi olasidir. Bu sebeple, bu ¢aligmada farkl
obsesif inaniglara sahip bireylerin obsesif inanislar1 degerlendirilirken, ¢ocukluk c¢agi

olumsuz yasantilarinin obsesif inanislart destekledigi varsayilmistir.

1.6. Ruminasyon

Ruminasyon bir diisiincenin zihni siirekli mesgul etmesi olarak tanimlanabilir
(Karatepe, 2010). Endise ve ruminasyon, tekrarlayici sekillerde diisiinmek ve bu
diisiince zincirlerini sonlandirmada zorluklar yasamakla karakterize edilen biligsel
siireclerdir. Endise daha ¢ok gelecege yonelik iken, ruminasyonun ge¢mise yonelik
oldugu diisiiniilmektedir. Ruminasyon, kendine deger verme, anlam ve kayip konularina
odaklanirken, endise beklenen tehditlerle ilgilidir (Dar ve Igbal, 2015). Yanit Stilleri
Teorisine gore, kiginin tekrarlayan olumsuz duygularina pasif bir sekilde
odaklanmasinin yan1 sira kendini yansitma ile de karakterize edilir (Nolen-Hoeksema,
Wisco, ve Lyubomirsky, 2008). Bu teoriye gore ruminasyon, olumsuz diisiinmeyi
gelistirerek, problem ¢6zmeyi bozarak, davranisa miidahale ederek ve sosyal destegi

bozarak depresyon gelisimini saglar ve siddetlendirir. Ruminasyonda beliren saplantili
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diisiinceler, kaginma, inkar, kara kara diisiinme olgular1 negatif diisiincelerden kagma

istegini yansitmaktadir (Burwell ve Shirk, 2007).

1.7. Ruminasyon ve Obsesif Inamislar Arasindaki iliski

Obsesyonlar; tekrarlayan ve 1srarct digiinceler, diirtiiller veya miidahaleci olarak
deneyimlenen ve biiylik kaygiya neden olan goriintillerdir. Ruminasyon uzun,
tekrarlayan bir diisiince dongiisiidiir, oysa otomatik diisiinceler dogas1 geregi daha
gegicidir. Ruminasyon ve olumsuz otomatik diisiinceler farkli anlamlara sahip olsa da,
ruminatif diisiince bicimlerini dlgmek igin kullanilan Yamt Stilleri Olgegi, olumsuz
otomatik diisiincelerle ruminasyonun kavramsal olarak ortiistigiinii gostermektedir
(Conway, Csank, Holm, ve Blake, 2000). Ruminasyon, kisinin sorunlarini, endiselerini
ve sikintili  duygularini olumlu degisiklikler yapmak i¢in harekete ge¢meden
tekrarlayan diisiincelerle pasif bir sekilde analiz etme egilimi olarak tanimlanir (Nolen-
Hoeksema ve digerleri, 2008). Ruminatif diisiinme stili her ne kadar major depresif
bozuklukla iligkili olsa da; ilk bakista ruminasyon ve obsesyonlar arasindaki iligki
anlamsiz ya da belirsiz goriinebilir. Aslinda, obsesyon ve ruminasyonun her ikisi de
tekrarlama, miidahaleci olma ve kontrol edilemezlik ile karakterize edilen benzer
bilissel siiregleri igerir. Bununla birlikte, obsesyonlar biiylik 6lgliide miidahaleci ve
istenmeyen bir durumlardir (APA, 2013; Just ve Alloy, 1997). Ancak, ruminasyon,
semptomlarin nedenlerine ve sonuglaria tekrar tekrar odaklanmayi igeren bir sikintiya
cevap verme seklidir (Treynor, Gonzalez, ve Nolen-Hoeksema, 2003). OKB
hastalarinin, istenmeyen biligsel miidahalelerin getirdigi sikintiyla basa ¢ikmanin bir
yolu olarak obsesif diislincelerinin dogasini ve sonuglarini asir1 analiz etme gibi
durumlarda ruminatif stratejileri kullanma olasiligi daha yiiksektir. Bu nedenle, tipki
ruminasyonun depresyonu olan bireylerde stresi artirmasit ve etkili problem ¢dzme
becerilerine miidahale etmesi gibi, ruminasyon, OKB baglaminda yasanan istenmeyen
biligsel miidahalelerin getirdigi sikintiy1 da artirabilir (Nolen-Hoeksema, 2000; Stanley
Rachman, 1998). Yapilan bir ¢alismada, klinik olmayan 6rneklemde, ruminatif diisiince
bicimleriyle obsesyonel diisiinme bigimleri arasinda ortak Ozellikler bulunmustur

(Wahl, Ertle, Bohne, Zurowski, ve Kordon, 2011).
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1.8. Bilissel Carpitmalar

Bilissel carpitmalar, bilginin, diislinmede tanimlanabilir hatalarla sonuglanacak sekilde
islenmesinin bir sonucu olarak ortaya c¢ikar. Beck, diisiinmede alt1 sistematik hata
tanimlamustir. Bunlar; keyfi ¢ikarsama; segici algilama; asir1 genelleme; abartma ve
azaltma; kisisellestirme; ve iki kutuplu diisiincedir (Beck, 1979a). Ornegin; keyfi
cikarsamalar, bireylerin bir delile ya da sonuca ulagsmadan yaptiklari, bir gerek¢eye
dayanmayan bilissel hatalardir. Segici algilamada ise; olaylarin daha 6nemli noktalari
goz ardi1 edilir, daha Onemsiz noktalardan c¢ikarimlar yapilir. Asirt genelleme
siireglerinde, bir olaydan yapilan ¢ikarimlar, bu olay ile iliskili ya da iligkisiz diger
olaylarla genellenir. Abartma ve azaltma siireglerinde ise, 6nemli olaylarin atfedilen
Onemi azimsanirken, Onemsiz olaylara abartilmis onem bigilir. Kisisellestirmede,
bireyler kendileriyle alakali olmayan konular1 kendileri ile alakali hale getirirler. Iki
kutuplu diisiince biciminde ise, kendisini degerlendiren birey, kendisini iki ugtan
birisinde goriir (Hicdurmaz ve Oz, 2011). Burns, (1980), bu bilissel carpitmalara ek
olarak, baska biligsel carpitma siirecleri tanimlamistir. Bunlar; etiketleme ve yanlis
etiketleme, duygusal nedensellik ve -meli -mali ifadeleridir. Etiketleme ve yanlis
etiketleme biligsel carpitma siireglerinde, etiketleme yapan bireyler aslinda asiri
genelleme egilimleri iginde kendilerini etiketlemektedirler. Yanlis etiketleme ise, bir
olaya verilen asir1 tepkinin yanlis bir sekilde etiketlemeye sebep olmasidir. Duygusal
nedensellik biligsel ¢arpitmasinda ise, kendi duygularindan yola ¢ikan bireyler, somut
nedensellik uygulamalar1 yerine duygusal nedensellik kurarak hata yaparlar. -Meli -mali
ifadeleri ise biligsel ¢arpitmanin bir diger ¢esididir. Birey yapmasi1 gereken bir olguyu
yapmazsa cezalandirilacagini disiintir. Bu ifadelerle kendini giidiiler. Son olarak
Freeman, Pretzer, Fleming, ve Simon, (2004), bilissel ¢arpitmalara zihin okuma ve
falcilik alt boyutunu eklemistir. Yanlis zihin okuma yapan bireyler, ¢evresindekilerin
kendisine olumsuz yaklastigim1 disiiniirler. Yine benzer sekilde; falcilik bilissel
carpitmasinda gelecege dair olumsuz tahminler iiretilmektedir (Higdurmaz ve Oz,
2011).

Bilissel terapinin kuramsal gercevesi, bir bireyin erken yasam deneyimine iliskin 6znel
degerlendirmesinin kendilik hakkindaki temel inanglar1 (semalar1) sekillendirdigi ve
stirdiirdiigi fikri iizerine yapilandirilmistir. Bu inanglar kisisel degeri tanimlar,

duygularla iligkilendirilir ve o6grenilmis, alisilmis diisiinme bigimlerine doniistiirtir.
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Alisilmis diisiinme yollari, i¢ ve dis uyaranlar1 genellestirerek, silerek veya bozarak
temel inanglar1 ve varsayimlart destekleme islevi goriir, boylece biligsel carpitmalar
yaratir (Beck, 1979b, 1979a). Bilissel ¢arpitmalar olusurken otomatik diisiince bi¢imleri

ve imgeler olarak bilince islenmektedir (Ttirk¢apar, 2017).

1.9. Bilissel Carpitmalar ile Obsesif Inamislar Arasindaki Iliski

Psikopatolojik siire¢lerin olusumunda, ¢arpitilmis ve islevsiz diisiincelerin rol oynadigi
bilissel modellerde ifade edilmistir (Beck, 1979b; Beck, Davis, ve Freeman, 2015).
Bireylerin bilgiyi islerken yaptig1 carpitmalar otomatik diisiinceler ile ortaya
cikmaktadir. Suadiye ve Aydin, (2009) yaptiklar1 ¢alismada, kontrol grubuna kiyasla
biligsel ¢arpitma tiirlerinden felaketlestirme, secici soyutlama ve asir1 genelleme yapan
bireylerin anksiyete bozuklugu grubunda oldugunu bulmuslardir. Ancak literatiirde,
biligsel carpitmalar ile obsesif inanislar arasindaki iliskiyi gosteren c¢alismalar oldukca
azdir. Rachman ve Shafran, (1999), disiince-eylem kaynasmasii bir g¢esit bilissel
carpitma olarak goérmiis ve bilissel ¢arpitmalari obsesyonlarla iliskilendirmistir. Baska
bir vaka calismasinda ise, biligsel ¢arpitma problemi, OKB ve zeka geriligi olan bir
kadinda bilissel-davranigsal terapi yontemleri arastirilmistir. Dolayisiyla, biligsel
carpitmalari, bilisteki bir problem olarak goriirsek, obsesif inanislar ile iligkili

olabilecegini 6ngorebiliriz.
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BOLUM 2: YONTEM

Bu boliimde, ¢alismanin yontemi, arastirma dizayni, arastirma 6rneklemi, veri toplama
araglari, verileri analiz etmek flzere kullanilan istatiksel yontemler gbéz Oniinde

bulundurularak bilgi verilecektir.

2.1. Arastirmanin Dizaym

Bu caligmaya 18 yasin iizerinde Tiirkiye’de yasayan yetiskin bireyler dahil edilmistir.
Calismaya katilmayr onaylayan goniilli bireylere, anket web sitesi olan

www.surveymonkey.com iizerinden sosyo-demografik form, Obsesif Inaniglar Olgegi-

44 Tiirkge formu (OIO), Cocukluk Cag Olumsuz Yasantilar Olcegi Tiirkge formu
(CCOYO), Ruminatif Diisiince Bigimi Olgegi (RDBI) Tiirkge formu, Bilissel
Carpitmalar Olgegi (BCO) Tiirkge formu doldurtulmustur. Sosyo-demografik form,
goniillii katilimcilarin yas, cinsiyet, gelir diizeyi, medeni durum, egitim durumu ve
psikolojik  rahatsizhgim1  &lgmeyi amaglayan sorulardan olusmaktadir. OIO,
katilimeilarin obsesif inanislart Slgerken, RDBI ruminasyon diizeylerini, CCOYO
cocukluk cagi olumsuz yasantilarini ve BCO ise bilissel carpitmalar diizeylerini
Olcmektedir. Katilimcilarin her bir formdaki yanitlarindan elde edilen skorlar ile
kantitatif bir degerlendirme yapilmis olup, ¢alismaya katilan katilimcilardaki obsesif
inanis diizeyleri diisiik, orta ve yiiksek olmak {izere ii¢ gruba ayrilmistir. Ardindan,
diisiik, orta ve yiiksek obsesif inanis diizeyleri, katilimeilarin toplam CCOYO, toplam
RDBO ve toplam BCO skorlar1 ve alt boyutlar: ile karsilastirilarak, {i¢ farkli obsesif

inanig grubu arasinda anlamli farkliliklar olup olmadig: arastirilmistir.

2.2. Arastirmanin Orneklemi

Bu aragtirmanin Orneklemini Tirkiye’de yasayan 18 yas ve iizeri 346 birey

olusturmaktadir. www.surveymonkey.com web sitesi iizerinden online olarak 456 kisiye

sosyo-demografik form ve calisma oOlgekleri dagitilmistir. Bunlardan 110 kisi anket
sorularinin bazilarini bog birakmistir. Dolayisiyla, bu eksik birakilan sorular ¢alismanin
dogrulugunu ya da giivenilirligini olumsuz olarak etkileyebilecegi i¢in bu kisilerin
cevaplar1 veri analizine dahil edilmemis ve bu kisiler calismadan dislanmistir.

Calismaya katilan katilimcilarin 168’1 (% 48.56) erkek ve 178’1 (% 51.44) kadindir.
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Orneklem cinsiyet acisindan homojen dagilim gostermektedir. Calismaya katilan

bireylerin yaslar1 18 ile 71 arasinda degismektedir.

2.3. Veri Toplama Araclari

Arastirmada kullanilacak verilerin toplanmasi icin (1) Sosyodemografik Form, (2)
Obsesif Inanislar Olgegi-44 Tiirkge formu (OIO), (3) Cocukluk Cag Olumsuz
Yasantilar Olgegi Tiirkce formu (CCOYO), (4) Ruminatif Diisiince Bigimi Olgegi
(RDBI) Tiirkce formu ve (5) Bilissel Carpitmalar Olgegi (BCO) Tiirkce formu

kullanilmistir.

2.3.1. Sosyodemografik Form

Sosyo-demografik form, goniillii katilimcilarin yas, cinsiyet, gelir diizeyi, medeni
durum, egitim durumu ve psikolojik rahatsizlik olup olmadigini dlgmeyi amaglayan
kisisel sorulardan olusan sosyodemografik form arastirmaya katilan tiim goniilliilere

doldurtulmustur.

2.3.2. Obsesif Inamislar Olcegi - 44 (010)

Aragtirmaya katilan katilimcilardaki obsesif inaniglar ve alt boyutlarini 6lgmek igin
Tiirkce Obsesif Inanislar Olgegi — 44 (OI0) kullanlmistir (Boysan ve digerleri, 2010).
Tiirkge’ye uyarlanan O1O formunun Kklinik ve klinik olmayan érneklemde dogrulugu ve
gecerliligi kanitlanmistir (Boysan ve digerleri, 2010). Olgek toplamda 44 maddeden
olusmaktadir ve oldukga yiiksek cronbach o (0.95) i¢ tutarlilik katsayisina sahiptir. OIO,
OKB’deki biligsel siirecleri géoz oniinde bulunduran obsesif inaniglar1 ii¢ alt boyuta
indirgeyerek olgmektedir. Olgekteki 44 soru 7°1i Likert tip skalada (1= Kesinlikle
katilmiyorum, 2= Katilmiyorum, 3= Biraz katilmiyorum, 4= Ne katiliyorum ne
katilmiyorum, 5= Biraz katiliyorum, 6= Katiliyorum, 7= Kesinlikle katiliyorum)
degerlendirilmektedir. Olgegin ii¢ alt boyutundan sorumluluk/tehlike beklentisi (1., 5.,
6., 8., 15., 16, 17, 19., 22., 23., 29., 33., 34., 36., 39. ve 41. sorular) alt 6l¢egi 16
maddeden olusmaktadir. Miikemmeliyetcilik/kesinlik alt dl¢egi (2., 3., 4., 9., 10., 11,
12., 14., 18., 20., 25., 26., 31., 37., 40. ve 43. sorular) 16 sorudan olusmaktdir. Onem
verme/diisiincelerin kontroli alt 6l¢egi ise (7., 13., 21., 24., 27., 28., 30., 32., 35., 38,

42. ve 44.sorular) 12 sorudan olusmaktadir. Olcekte ve alt dlgeklerde alinan skorlar
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arttikca bireylerin obsesif inanis diizeyleri artmaktadir. Yorulmaz ve Gengoz, (2008),
yaptiklar1 ¢alismada, OIO toplam cronbach o i¢ tutarhilik katsayisin1 0.92 olarak
bulmustur. Alt 6l¢eklerden sorumluluk/tehlike beklentisi (S/TB) icin cronbach a i¢
tutarlilik katsayis1 0.85, miikemmellik/kesinlik i¢in (M/K) cronbach o i¢ tutarlilik
katsayis1 0.86 ve Onem verme/diisiincelerin kontrolii (OV/DK) igin cronbach o i¢

tutarhilik katsayist 0.80 olarak bulunmustur.

Arastirmada veriler analiz edilirken OIO skorlar1 ii¢ gruba kategorize edilmistir. Toplam
OIO skorlar1 her bir katilimer igin ayr1 ayri hesaplanmistir. Ardindan, veri setindeki
ceyreklerarast aralik (persentil) 25. Persentil ve daha kiigiik degerler (diisiik obsesif
inanig grubu), 26. Persentil ile 75. Persentil arasindaki degerler (orta obsesif inanis
grubu) ve 75. Persentilden daha biiyiik degerler (yiiksek obsesif inanis grubu) toplam
OIO skorlar ile eslestirilerek obsesif inanis diizeyleri bulunmustur. Alan yazinda, bir
veriyi li¢ gruba ayirarak incelemenin, medyan analizine kiyasla iki gruba ayirarak
incelemeye gore daha giivenilir sonuglar igerecegine dair bulgular mevcuttur (Gelman
ve Park, 2009). Obsesif inaniglar kategorize edildikten sonra, farkli obsesif inanig
diizeyleriyle c¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel carpitmalar

diizeyleri karsilastirilmistir.

2.3.3. Cocukluk Cagi Olumsuz Yasantilar1 Ol¢egi (CCYO)

Aragtirmaya katilan katilimcilardaki ¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilarin1 6lgmek igin
dogrulugu ve gecerliligi kanmtlanan Cocukluk Cag1 Olumsuz Yasantilar Olgegi Tiirkce
formu (CCOYO) kullanilmustir (Giindiiz ve digerleri, 2018). Bireylerin hayatlarmin ilk
18 yilinda tecriibe ettigi ¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilarinin dl¢lilmesini amaglayan
CCOYO 10 maddeden olusan 6z bildirim 8lgegidir. Skorlamasi evet (1) ya da hayir (0)
seklinde yapilan Olgekte, yiiksek skorlar c¢ocuklukta yasanan travmanin siddetini
belirlemnektedir. Olgek tekli faktdr yapisma sahiptir. Olgegin i¢ tutarhiligini gdsteren
cronbach a degeri 0.742 olarak bulunmustur (Giindiiz ve digerleri, 2018).

2.3.4. Ruminatif Diisiince Bicimi Ol¢egi (RDBO)

Arastirmaya katilan katilimcilardaki ruminasyon diizeylerini 6lgmek i¢in dogrulugu ve
gecerliligi test edilen Ruminatif Diisiince Bicimi Olgegi (RDBO) Tiirkce formu
kullanilmigtir (Karatepe ve digerleri, 2013). RDBO 20 maddeden olusan ve tek faktorlii
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bir dlgektir. RDBO skorlamasi 7°1i Likert tip skalada (1=Beni kesinlikle tanimlamiyor
7= Beni kesinlikle tanimliyor) ruminatif diisiince bigcimleri ve egilimlerinin Sl¢iilmesi
amaglanmistir. Olgegin i¢ tutarhilifimi gdsteren cronbach a degeri 0.907 olarak

bulunmustur (Karatepe ve digerleri, 2013).

2.3.5. Bilissel Carpitmalar Olcegi (BCO)

Aragtirmaya katilan katilimcilardaki biligsel ¢arpitma diizeylerini 6lgmek i¢in dogrulugu
ve gecerliligi test edilen Bilissel Carpitmalar Olgegi (BCO) Tiirkge formu kullanilmistir
(Ardanig, 2017). Olgek 10 maddeden olusmaktadir ve bu maddeler yapilan bilissel
hatalar1 Ol¢mektedir. Bu biligsel carpitmalar; zihin okuma (la. ve 1b. sorular),
felaketlestirme (2a. ve 2b. sorular), iki uglu diisiinme (3a. ve 3b. sorular), duygudan
sonuca ulasma (4a. ve 4b. sorular), etiketleme (5a. ve 5b. sorular), zihinsel filtreleme
(6a. ve 6b. sorular), asir1 genelleme (7a. ve 7b. sorular), kisisellestirme (8a. ve 8b.
sorular), zorunluluk ifadeleri (9a. ve 9b. sorular), olumluyu azimsama veya yoksayma
(10a. ve 10b. sorular) alt boyutlarindan olusmaktadir. Olgegin i¢ tutarliligini gdsteren
cronbach a degeri 0.88 olarak bulunmustur (Ardanig, 2017).

2.4. Verilerin Toplanmasi ve Analizi
2.4.1. Verilerin Toplanmasi

Bu calismay1 gergeklestirmek igin verilerin toplanmasina baslanmadan Once proje
onerisi Istanbul Kent Universitesi Arastirma Etik Kurulu’nun onayina sunulmus, gerekli
etik izinler alindiktan sonra ¢alismada kullanilan sosyodemografik form ve olceklerin

sorulart www.surveymonkey.com web sitesine girilmistir. Caligmaya katilmadan hemen

Once arastirmanin gercek amaci, anonim olusu, 18 yas ve iizeri bireylerin katilmasi
gerekliligi ve veriler islenirken gerekli gizliligin saglanacagir hakkinda goniilliilerden
onam alinmistir. Sorularin igtenlikle ve eksiksiz olarak cevaplandirilmasinin ¢alismanin
bilimsel degeri acisindan 6nemli oldugu vurgusu yapilarak, katilimcilarin istenildigi

zaman anketleri terk edebilecegi bilgisi verilmistir.

Calismaya katilmayi rizasiyla onaylamig ve sorular1 eksiksiz olarak tamamlayan
goniilliilerden elde edilen veriler, IBM SPSS Istatiksel Analiz programinm 27.

versiyonuna aktarilmistir. Bu asama yapilirken www.surveymonkey.com web sitesi
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tizerinde katilimcilardan elde edilen veriler Microsoft Excel’de indirilmis, ardindan
SPSS programina uygun sekilde girilmistir. Daha sonra veriler ile gerekli istatiksel
analizler yapilmistir. Calismada giiven araligi %95 ve istaitksel anlamlilik i¢in p<.05

kistas alinmistir.

2.4.2. Verilerin Analizi

IBM SPSS programi versiyon 27 kullanilarak verilerin parametreleri arasinda istatiksel
olarak anlamli farkliliklar olup olmadigi incelenmistir. Bunun i¢in, sosyodemografik
analizlerde tanimlayici istatistikten faydalanilmis olup, i¢ tutarlili§i anlamak amaciyla
dlgekleri olusturan sorularin cronbach o degerleri bulunmustur. Orneklemin dagilimi
Kolmogorov Smirnov testi ile analiz edilmis, ¢arpiklik ve basiklik skorlari ile bu
dagilim konfirme edilmistir. Farkli obsesif inanis diizeylerini gdsteren gruplar arasinda
CCOYO, RDBO ve BCO skorlari ile anlamli farkliliklar olup olmadigi parametrik
olmayan Mann Whitney-U testi ile analiz edilmistir. Farkli obsesif inanis diizeylerini
gosteren gruplar arasnda CCOYO, RDBO ve BCO skorlar ile iliskisini gdsteren
grafikler GraphPad Prism ile cizilmistir. Olgekler ve alt boyutlar1 arasindaki iliskiler

Spearman korelesyon analizi ile saptanmustir.
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BOLUM 3: BULGULAR

Arastirmanin bu boliimiinde verilerin islenmesi sonucu istatiksel analizlerden elde

edilen bulgular degerlendirilecektir.

3.1. Sosyo-Demografik Analiz

Tablo 4.1: Katimcilarin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Yiizde
Kisi Sayisi (N) (%)
Erkek 168 48.6
Cinsiyet Kadin 178 51.4
Yas 18-71 (37,89 + 12,30) 346 100
Diisiik 43 12.4
Orta 271 78.3
Gelir Diizeyi Yiiksek 32 9.2
Evli 178 51.4
Bekar 141 40.8
Bosanmig 23 6.6
Medeni Durum Dul 4 1.2
Universite 289 83.5
Lise 52 15
Egitim Durumu Ortaokul 5 1.4
Var 24 6.9
Psikolojik Rahatsizlik Yok 322 93.1

Bu arastirmaya katilan toplam 346 goniilliniin sosyo-demografik o6zellikleri
incelendiginde, 168’inin (%48.6) erkek ve 178’inin (%51.4) kadin oldugu bulunmustur.
Calismaya katilan katilimcilarin yaglar1 18 ile 71 arasindadir. Ortalama yas ve standart
sapma ise 37,89 + 12,30’dur. Calismaya katilan katilimcilarin 43’liniin (%12.4) gelir
diizeyi dusik, 271’inin (%78.3) gelir diizeyi orta, 32’sinin (%9.2) gelir diizeyi
yiiksektir. Katilimcilarin medeni durumlarina bakildiginda ise 178’1 (%51.4) evli, 141’1
bekar (%40.8), 23’1 (%6.6) bosanmis ve 4’ (%]1.2) duldur. Katilimcilarin egitim
durumuna bakildiginda, 289’u (%83.5) tiniversite mezunu, 52’si (%15) lise mezunu ve
5’1 (%1.4) ortaokul mezunudur. Katilimcilardan 24’1 (9%6.9) kendilerinde psikiyatrik
rahatsizlik oldugunu bildirirken, 322’si (%93.1) kendilerinde psikiyatrik rahatsizlik
olmadigini bildirmistir (Tablo 4.1).
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3.2. Olcek Analizleri
3.2.1. Olceklerin Normallik Dagihmlari

Tablo 4.2: Ol¢eklerin Tamimlayic: Istatistikleri ve Carpiklik — Basikhk Degerleri

Std.
N Ortalama | Sapma Carpiklik Basiklik
. _ _ . Std. . Std.
Istatistik | Istatistik | Istatistik | Istatistik Hata Istatistik Hata
0I0 Total 346 | 163.8410 | 39.65263 0.086 0.131 0.500 0.261
010 S/TB 346 | 59.6040 | 15.09705 0.006 0.131 0.379 0.261
0I0 M/K 346 | 65.9191 | 16.08327 -0.079 0.131 0.188 0.261
010 OV/DK 346 | 38.3179 | 13.07470 0.341 0.131 -0.320 0.261
CCOYO Total 346 1.7023 | 1.99299 1.391 0.131 1.809 0.261
RDBO Total 346 | 80.4075 | 24.49594 0.230 0.131 -0.525 0.261
BCO TotaL 346 | 59.7052 | 22.42307 0.711 0.131 0.157 0.261
BCO Zihin Okuma 346 7.4046 | 2.77951 0.284 0.131 -0.504 0.261
BCO Felaketlestirme 346 6.0202 | 2.93053 0.797 0.131 0.100 0.261
BCO iki Uglu 346 5.7919 | 2.77620 0.610 0.131 -0.158 0.261
Diigtinme
BCO Duygudan 346 6.3613 | 2.75252 0.420 0.131 -0.401 0.261
Sonuca Ulagma
BCO Etiketleme 346 5.6503 | 2.88760 0.735 0.131 -0.157 0.261
BCO Zihinsel 346 5.8960 | 2.95191 0.674 0.131 -0.126 0.261
Filtreleme
BCO Asir 346 5.5462 | 3.01098 0.742 0.131 -0.189 0.261
Genelleme
BCO Kisisellestirme 346 5.5058 | 2.53010 0.804 0.131 0.252 0.261
BCO Meli Mali 346 6.1329 | 2.83042 0.488 0.131 -0.402 0.261
Zorunluluk Ifadeleri
BCO Azimsama 346 5.3960 | 2.77815 0.661 0.131 -0.275 0.261
Yoksayma
Gegerli Toplam 346

Bu ¢alismada kullanilan 6lgeklerin tanimlayicr istatistikleri ortalama, standart sapma ve
normallik analizi i¢in garpiklik ve basiklik degerleri analiz edilmistir. Normallik
varsayimi ¢arpiklik ve basiklik istatistik degerinin elde edilen standart hataya
boliinmesiyle bulunan degerin -2 ve +2 arasinda olmasini gostermektedir (Srivastava,
1984). Bu ¢alismada OIO ve OIO niin alt boyutu OIO-S/TB harig diger tiim degerlerin
carpiklik ve basiklik degerleri -2 ve +2 disindadir. Dolayisiyla, 6l¢eklerden edilen
degerlerin normal olmadigini syleyebiliriz (Tablo 4.2). Yapilan, Kolmogorov-Smirnov
testi ile OIO hari¢ diger dlgeklerde dagilimin normallige uymadigi dogrulanmigtir
(p<.05). Dolayisiyla, istatiksel analiz sirasinda parametrik olmayan testler

uygulanmustir.
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3.2.2. Olceklerin I¢ Tutarlihk Analizleri

Tablo 4.3: Olgeklerin I¢ Tutarlihk Katsayilarinin Degerleri

Kullanilan Olgegin Ismi Cronbach a Soru Sayis1 (N)
010 0.944 44
0IO S/TB 0.856 16
0I0 M/K 0.893 16
010 OV/DK 0.865 12
CCOoYO 0.735 10
RDBO 0.950 20
BCO 0.947 20
BCO Zihin Okuma 0.738 2
BCO Felaketlestirme 0.797 2
BCO iki Uglu Diisiinme 0.626 2
BCO Duygudan Sonuca

Ulagma 0.659 2
BCO Etiketleme 0.748 2
BCO Zihinsel Filtreleme 0.813 2
BCO Asir1 Genelleme 0.815 2
BCO Kisisellestirme 0.647 2
BCO Zorunluluk Ifadeleri 0.670 2
BCO Azimsama Yok sayma 0.774 2

Cronbach a, Olgeklere verilen yanitlarin i¢ tutarhigimi gosteren degerdir. Obsesif
Inanislar Olgegi, 44 sorudan olusan bir oOlgektir. Tiirkce’de giivenilirligi ve
gecerliliginin arastirildig bir ¢aligmada toplam OIO’niin cronbach a degeri 0.92 olarak
bulunmustur. OIO’niin alt dlgeklerinden S/TB igin cronbach o i¢ tutarlilik katsayisi
0.85, M/K i¢in cronbach a i¢ tutarlilik katsayis1 0.86 ve OV/DK igin cronbach a i¢
tutarlilik katsayisi 0.80 olarak bulunmustur (Yorulmaz ve Gengoz, 2008). Bu ¢alismada
ise toplam OIO cronbach a i¢ tutarlilk katsayis1 0.944 iken, alt boyutlarindan OO
S/TB, M/K ve OV/DK igin sirasiyla 0.856, 0.893 ve 0.865 olarak bulunmustur.
Dolayisiyla, calismamizda elde edilen degerler literatiire paraleldir. CCOYO’niin
Tiirkge’de gegerlilik ve giivenilirlik ¢aligmasinda ise cronbach a degeri 0.742 olarak
bulunmustur (Giindiiz ve digerleri, 2018). Calismamizda ise bu deger literatiire paralel
bir sekilde 0.735’tir. RDBO niin Tiirk¢e’de gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasinda ise
cronbach o degeri 0.907 olarak bulunmustur (Karatepe ve digerleri, 2013).
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Calismamizda ise bu deger literatiire paralel bir sekilde 0.950°dir. BCO’niin i
tutarliligini gosteren cronbach a degeri 0.88 olarak bulunmustur (Ardanig, 2017).
Calismamizda ise bu deger literatiire paralel bir sekilde 0.947°dir. Ancak Ardanig
(2017), BCO’niin alt boyutlarmm i¢ tutarlilifini gdsteren cronbach o degerlerini tez
calismasinda belirtmemistir. Bu ¢alismada, BCO zihin okuma, felaketlestirme, iki uglu
diisiinme, duygudan sonuca olugma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme,
kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri ve olumluyu yok sayma alt boyutlar1 i¢in i¢
tutarliligi gosteren cronbach o degerleri sirasiyla 0.738, 0.797, 0.626, 0.659, 0.748,
0.813, 0.815, 0.647, 0.670 ve 0.774 olarak bulunmustur (Tablo 4.3).

3.2.3.Ol¢ekler Arasi iliskilerin Belirlenmesi

Calismada kullanilan 6l¢ekler ve alt boyutlar1 arasindaki iligkilerin anlamlilik boyutuna
ulasip ulasamadigini belirlemek amaciyla Spearman Korelasyon Analizi yapilmistir. Bu
sonuglara gore, toplam obsesif inanis skorlar;, OIO alt Slcegindeki S/TB skorlari
(p=.899, p<.01), M/K skorlar1 (p=.877, p<.01, OV/DK skorlar1 ile (p=.842, p<.01)
pozitif yonde istatiksel olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur. Yine benzer sekilde,
toplam OIO skorlar1 , toplam CCOYO skorlar1 (p=.142, p<.01), toplam RDBO skorlari
(p=.445, p<.01) ve toplam BCO skorlar1 (p=.528, p<.01) ve BCO’niin alt boyutlarindan
zthin okuma (p=.342, p<.01), felaketlestirme (p=.392, p<.01), iki uglu diisiinme
(p=.448, p<.01), duygudan sonuca ulagsma (p=.381, p<.01), etiketleme (p=.431, p<.01),
zihinsel filtreleme (p=.448, p<.01), asir1 genelleme (p=.432, p<.01), kisisellestirme
(p=.454, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.436, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.442,

p<.01) skorlari ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur.

0IO S/TB alt boyutu skorlari, OIO M/K skorlar1 (p=.701, p<.01), OIO OV/DK skorlar1
(p=.681, p<.01), toplam CCOYO skorlar1 (p=.166, p<.01), toplam RDBO skorlar
(p=.463, p<.01), toplam BCO skorlar1 (p=.504, p<.01) ve BCO’niin alt boyutlarindan
zihin okuma (p=.346, p<.01), felaketlestirme (p=.4, p<.01), iki uclu diisiinme (p=.388,
p<.01), duygudan sonuica ulagsma (p=.361, p<.01), etiketleme (p=.427, p<.01), zihinsel
filtreleme (p=.427, p<.01), asir1 genelleme (p=.438, p<.01), kisisellestirme (p=.417,
p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.408, p<.01) ve azzmsama yok sayma (p=.414, p<.01)

skorlari ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli 6l¢giide korele olmustur.
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Tablo 4.4: OIO, Alt Boyutlari, CCOYO, RDBO, BCO ve Alt Boyutlar1 Arasindaki Iliskiyi Gosteren Spearman Korelasyon Analizi Sonuclar

. Korelasyon
Olgegin Adi 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Katsayisi
1. OIO Toplam p 1
2.0I0 S/TB p 0.899™ 1
3. 010 M/K p 0.877™ | 0.701™ 1
4. 0I0 OV/DK p 0.842™ | 0.681™ | 0.592™ 1
5.CCOYO Toplam | p 0.142™ | 0.166™ 0.061 | 0.159™ 1
6. RDBO Toplam p 0.445™ | 0.463™ | 0.405™ | 0.283™ 0.172 1
7. BCO Toplam p 0.528™ | 0.504™ 0.51™ 0.35" | 0.164™ 0.68™ 1
8. BCO Zihin N . » » » » .
p 0.342 0.346 0.346 0.195 0.164 0.604 0.71 1
Okuma
9. BCO Kk *k Kk *k *k Kk *k *k
p 0.392 0.4 0.352 0.274 0.15 0.613 0.789 0.581 1
Felaketlestirme
10. BCO Iki Uglu N N N N ) N N N N
p 0.448 0.388 0.458 0.328 0.138 0.425 0.665 0.41 0.524 1
Diistinme
1 1‘ BCO Duygudan Fk Kk Fk Kk Kk *k ok £ £ Fk
p 0.381 0.361 0.389 0.237 0.157 0.491 0.793 0.584 0.614 0.548 1
Sonuca Ulasma
12. BCO Etiketleme | p 0.431™ | 0.427™ | 0.409™ | 0.278™ 0.109" | 0.523™ | 0.814™ | 0.478™ | 0.622" | 0.459™ | 0.649™ 1
13. BCO Zihinsel . - - - - - - - - - - -
) p 0.448 0.427 0.436 0.298 0.155 0.547 0.841 0.566 0.627 0.487 0.647 0.666 1
Filtreleme
14. BCO Asirt . . . . . . . . . . . .
p 0.432 0.438 0.373 0.308 0.102 0.58 0.835 0.526 0.682 0.483 0.568 0.7 0.73 1
Genelleme
15. BCO *k *k *k Kk Kk Kk Kk Kk Kk Kk *% *k **k
o ) p 0.454 0.417 0.431 0.336 0.077 | 0.598 0.811 0.518 0.616 0.446 0.562 0.65 0.683 0.705 1
Kisisellestirme
16. BCO Zorunluluk . . . . . - - . . . - . - -
. p 0.436 0.408 0.467 0.252 0.099 | 0.519 0.749 0.478 0.467 0.477 0.537 0.588 0.597 0.529 0.612 1
Ifadeleri
17.BCO AZlmSama Kk *k *k Kk *k Kk Kk Kk Kk *k *% Kk *% *% Kk
o~ p 0.442 0.414 0.426 0.307 0.085 | 0.441 0.773 0.473 0.506 0.444 0.55 0.58 0.642 0.63 0.63 0.599
oksayma

#%p<(0.01, *p<0.05, Istatiksel Olarak Anlamh
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OI0 M/K alt boyut skorlari, OI0 OV/DK skorlar1 (p=.592, p<.01), toplam RDBO
skorlar1 (p=.405, p<.01), toplam BCO skorlar1 (p=.51, p<.01) ve BCO’niin alt
boyutlarindan zihin okuma (p=.346, p<.01), felaketlestirme (p=.352, p<.01), iki uglu
diisinme (p=.458, p<.01), duygudan sonuica ulasma (p=.389, p<.01), etiketleme
(p=.409, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.436, p<.01), asir1 genelleme (p=.373, p<.01),
kisisellestirme (p=.431, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.467, p<.01) ve azimsama
yoksayma (p=.426, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli Slgiide

korele olmustur.

0I0 OV/DK alt boyut skorlari, toplam CCOYO skorlar1 (p=.159, p<.01), toplam
RDBO skorlar1 (p=.283, p<.01), toplam BCO skorlar1 (p=.350, p<.01) ve BCO’niin alt
boyutlarindan zihin okuma (p=.195, p<.01), felaketlestirme (p=.274, p<.01), iki uglu
disinme (p=.328, p<.01), duygudan sonuica ulagsma (p=.237, p<.01), etiketleme
(p=278, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.298, p<.01), asir1 genelleme (p=.308, p<.01),
kisisellestirme (p=.336, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.252, p<.0l1) ve azimsama
yoksayma (p=.307, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli 6l¢ilide

korele olmustur.

Toplam CCYOO skorlari, toplam BCO skorlart (p=.164, p<.01) ve BCO’niin alt
boyutlarindan zihin okuma (p=.164, p<.01), felaketlestirme (p=.15, p<.01), iki uglu
diisinme (p=.138, p<.05), duygudan sonuica ulasma (p=.157, p<.0l), etiketleme
(p=.109, p<.01) ve zihinsel filtreleme (p=.155, p<.01) skorlarnn ile pozitif yonde

istatiksel olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur.

Toplam RDBO skorlari, toplam BCO skorlar1 (p=.68, p<.01) ve BCO’niin alt
boyutlarindan zihin okuma (p=.604, p<.01), felaketlestirme (p=.613, p<.01), iki uclu
diisinme (p=.425, p<.01), duygudan sonuica ulasma (p=.491, p<.01), etiketleme
(p=.523, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.547, p<.01), asir1 genelleme (p=.58, p<.01),
kisisellestirme (p=.598, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.519, p<.01) ve azimsama
yoksayma (p=.441, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli dlciide

korele olmustur.

Toplam BCO skorlari, BCO’niin alt boyutlarindan zihin okuma (p=.71, p<.01),
felaketlestirme (p=.789, p<.01), iki uclu diisiinme (p=.665, p<.01), duygudan sonuica
ulagsma (p=.793, p<.01), etiketleme (p=.814, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.841, p<.01),
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asirt genelleme (p=.835 p<.0l)kisisellestirme (p=.811, p<.01), zorunluluk ifadeleri
(p=.749, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.773, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde

istatiksel olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur.

BCO’niin alt boyutlarindan zihin okuma skorlari, felaketlestirme (p=.581, p<.01), iki
uclu diisiinme (p=.41, p<.01), duygudan sonuica ulagsma (p=.584, p<.01), etiketleme
(p=.478, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.566, p<.01), asir1 genelleme (p=.526 p<.01),
kisisellestirme (p=.518, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.478, p<.0l1) ve azimsama
yoksayma (p=.473, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli dlciide
korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan felaketlestirme skorlari, iki uclu diisiinme
(p=.524, p<.01), duygudan sonuica ulagsma (p=.614, p<.01), etiketleme (p=.622, p<.01),
zihinsel filtreleme (p=.627, p<.01), asir1 genelleme (p=.682 p<.01), kisisellestirme
(p=.616, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.467, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.506,
p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli olgiide korele olmustur.
BCO’niin alt boyutlarindan iki uglu diisiinme skorlar;, duygudan sonuica ulasma
(p=.548, p<.01), etiketleme (p=.459, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.487, p<.01), asir1
genelleme (p=.483, p<.01), kisisellestirme (p=.446, p<.01), zorunluluk ifadeleri
(p=477, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.444, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde
istatiksel olarak anlaml dl¢iide korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan duygudan
sonuica ulagsma skorlari, etiketleme (p=.649, p<.01), zihinsel filtreleme (p=.647,
p<.01), asir1 genelleme (p=.568, p<.01), kisisellestirme (p=.562, p<.01), zorunluluk
ifadeleri (p=.537, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.550, p<.01) skorlar1 ile pozitif
yonde istatiksel olarak anlamli dlgiide korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan
etiketleme skorlar1, zihinsel filtreleme (p=.666, p<.01), asir1 genelleme (p=.700, p<.01),
kisisellestirme (p=.650, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.588, p<.01) ve azimsama
yoksayma (p=.580, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli Sl¢iide
korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan zihinsel filtreleme skorlari, asir1 genelleme
(p=.730, p<.01), kisisellestirme (p=.683, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.597, p<.01)
ve azimsama yoksayma (p=.642, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak
anlaml dlgiide korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan asir1 genelleme skorlari,
kisisellestirme (p=.705, p<.01), zorunluluk ifadeleri (p=.529, p<.01) ve azimsama
yoksayma (p=.630, p<.01) skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli dlgiide
korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan kisisellestirme skorlari, zorunluluk

ifadeleri (p=.512, p<.01) ve azimsama yoksayma (p=.630, p<.01) skorlar ile pozitif
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yonde istatiksel olarak anlamli dlgiide korele olmustur. BCO’niin alt boyutlarindan
zorunluluk ifadeleri skorlari, azzimsama yok sayma (p=.599, p<.01) skorlar1 ile pozitif

yonde istatiksel olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur.

3.2.4. Farkh Obsesif inams Diizeyleri ile Cocukluk Cag Olumsuz Yasantilari

Skorlar1 Arasidaki iliskinin Belirlenmesi

**

6]
1

n.s

CCOYO Ortalama Skorlar + Std. Sapma

o &

Obsesif Inanis Duzeyleri

Sekil 4.1: Farkh obsesif inams diizeyleri ile CCOYO skorlar1 arasindaki
farkhihiklarin belirlenmesi (Diisiik diizey obsesif inamis N=84, Orta diizey obsesif
inams N=176, Yiiksek diizey obsesif inamis N=86), **p<.01 ve *p<.05, Istatiksel

olarak anlamh, n.s, istatiksel olarak anlamh degil.
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Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli Glgiide daha fazla c¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilarina
sahiptirler (U=2750,500 ve p=.005). Ancak CCOYO skorlarindaki bu fark; yiiksek
obsesif inanig diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanig diizeylerine
(N=176) sahip katilimcilar ve orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar
ile diislik obsesif inanig diizeyine (N=84) sahip katilimcilar arasinda istatiksel olarak

anlamlilik boyutuna ulasmamuistir (her iki kosulda p>.05).

3.2.5. Farkh Obsesif Inams Diizeyleri ile Ruminatif Diisiinme Bicimleri Ol¢egi

Skorlar1 Arasindaki Iliskinin Belirlenmesi
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Obsesif Inanis Duzeyleri

Sekil 4.2: Farkh obsesif inams diizeyleri ile RDBO skorlar1 arasindaki
farkhiliklarin belirlenmesi (Diisiik diizey obsesif inamis N=84, Orta diizey obsesif
inamis N=176, Yiiksek diizey obsesif inamis N=86), **p<.01 ve *p<.05, Istatiksel

olarak anlamly, n.s, istatiksel olarak anlamh degil.
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Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisikk obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla ruminasyon skorlarina sahiptirler
(U=1463,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine (N=86)
sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara gore
anlamli 6lgiide daha fazla ruminasyon skorlarina sahiptirler (U=4748,500 ve p=.000).
Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis
diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gore anlamli OGlgiide daha fazla ruminasyon

skorlarina sahiptirler (U=5381,500 ve p=.000).

3.2.6. Farkh Obsesif inams Diizeyleri ile Bilissel Carpitmalar Olcegi Skorlar

Arasindaki iliskinin Belirlenmesi

150+

*%*

100+ -1
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BCO Ortalama Skorlar + Std. Sapma

Obsesif Inanis Duzeyleri

Sekil 4.3: Farkh obsesif inanis diizeyleri ile BCO skorlar1 arasindaki farkhihklarin
belirlenmesi (Diisiik diizey obsesif inanmis N=84, Orta diizey obsesif inams N=176,
Yiiksek diizey obsesif inanis N=86), **p<.01 ve *p<.05, Istatiksel olarak anlaml,

n.s, Istatiksel olarak anlamh degil.
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Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli Glgiide daha fazla bilissel carpitma skorlarina sahiptirler
(U=1146,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine (N=86)
sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara gore
anlamli ol¢iide daha fazla biligsel ¢arpitma skorlarina sahiptirler (U=3937,000 ve
p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile diisiik obsesif
inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara goére anlamli 6lgiide daha fazla biligsel

carpitma skorlarina sahiptirler (U=4762,000 ve p=.000).

3.2.7. Farkh Obsesif Inamis Diizeyleri ile Bilissel Carpitmalar Olgegi Alt Boyut

Skorlar1 Arasindaki iliskinin Belirlenmesi

E3 Zihin Okuma

&3 Felaketlestirme

E3 ki Uclu Dustinme

@@ Duygudan Sonuca Ulasma
Etiketleme

Zihinsel Filtreleme

EE Asiri Genelleme

BA Kisisellestirme

15 b Bl Zorunluluk Ifadeleri

B8 Olumluyu Azimsama Yoksayma

10

T e e Ty Ty %y Py

BCO Alt Boyutlari Ortalama Skorlar + Std. Sapma

Obsesif Inanis Duzeyleri

Sekil 4.4: Farkh obsesif inamis diizeyleri ile BCO alt boyut skorlar1 arasindaki
farkhiiklarin belirlenmesi (Diisiik diizey obsesif inanis N=84, Orta diizey obsesif
inamis N=176, Yiiksek diizey obsesif inanis N=86).
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Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gére anlamli 6lgiide daha fazla zihinsel okuma bilissel ¢arpitma skorlarina
sahiptirler (U=2085,000 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine
(N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara
gore anlamli 6l¢iide daha fazla zihinsel okuma bilissel ¢arpitma skorlarina sahiptirler
(U=5213,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile
diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla

zihinsel okuma biligsel ¢arpitma skorlarina sahiptirler (U=6216,000 ve p=.037).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli 6l¢iide daha fazla felaketlestirme bilissel carpitma skorlarina
sahiptirler (U=1661,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine
(N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara
gore anlaml Slgiide daha fazla felaketlestirme bilissel carpitma skorlarina sahiptirler
(U=4895,500 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile
diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢giide daha fazla

felaketlestirme biligsel garpitma skorlarina sahiptirler (U=5606,000 ve p=.001).

Mann-Whitney U testinden e¢lde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla iki uc¢lu diisiinme biligsel carpitma
skorlarina sahiptirler (U=1350,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip
katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla iki uglu diisiinme bilissel carpitma
skorlarina sahiptirler (U=4508,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176)
sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gore
anlaml Ol¢lide daha fazla iki ug¢lu diisiinme biligsel carpitma skorlarina sahiptirler

(U=5179,000 ve p=.001).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanig diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamh Slgiide daha fazla duygudan sonuca ulagsma bilissel ¢arpitma

skorlarma sahiptirler (U=1822,000 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanig
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diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanig diizeylerine (N=176) sahip
katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla duygudan sonuca ulagma bilissel carpitma
skorlarina sahiptirler (U=4686,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176)
sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gore

anlamli Olgiide daha fazla duygudan sonuca ulagsma bilissel carpitma skorlarina

sahiptirler (U=6173,000 ve p=.030).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli 6lglide daha fazla etiketleme biligsel ¢arpitma skorlarina
sahiptirler (U=1410,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine
(N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara
gore anlamli Ol¢iide daha fazla etiketleme bilissel c¢arpitma skorlarma sahiptirler
(U=4574,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile
diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla

etiketleme biligsel ¢arpitma skorlarma sahiptirler (U=5603,500 ve p=.001).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla zihinsel filtreleme bilissel carpitma
skorlarma sahiptirler (U=1354,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip
katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla zihinsel filtreleme bilissel carpitma
skorlarina sahiptirler (U=4734,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176)
sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gore
anlamli 6lciide daha fazla zihinsel filtreleme bilissel carpitma skorlarina sahiptirler

(U=5184,000 ve p=.000).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanig diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlamli 6lclide daha fazla asir1 genelleme biligsel ¢arpitma skorlarina
sahiptirler (U=1377,000 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine
(N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara
gore anlamli 6lglide daha fazla asir1 genelleme biligsel garpitma skorlarina sahiptirler

(U=4211,500 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile
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diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla

asir1 genelleme biligsel ¢arpitma skorlarina sahiptirler (U=5736,500 ve p=.003).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gére anlamli dlgiide daha fazla kisisellestirme biligsel ¢arpitma skorlarina
sahiptirler (U=1315,000 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanis diizeylerine
(N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilara
gore anlamli olgiide daha fazla kisisellestirme bilissel carpitma skorlarina sahiptirler
(U=4340,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile
diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla

kisisellestirme bilissel ¢arpitma skorlarina sahiptirler (U=5371,000 ve p=.000).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gére anlamli Ol¢lide daha fazla zorunluluk ifadeleri biligsel carpitma
skorlarma sahiptirler (U=1560,000 ve p=.000). Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176) sahip
katilimcilara gore anlamli Ol¢lide daha fazla zorunluluk ifadeleri biligsel carpitma
skorlarina sahiptirler (U=5308,000 ve p=.000). Orta obsesif inanis diizeylerine (N=176)
sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip katilimcilara gore
anlamli 6lciide daha fazla zorunluluk ifadeleri biligsel carpitma skorlarina sahiptirler

(U=4906,000 ve p=.000).

Mann-Whitney U testinden elde edilen bulgulara gore, yiiksek obsesif inanis
diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanig diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gore anlaml 6lgiide daha fazla olumluyu azimsama ve yoksayma bilissel
carpitma skorlarina sahiptirler (U=1445,500 ve p=.000). Benzer sekilde, yliksek obsesif
inani§ diizeylerine (N=86) sahip katilimcilar ile orta obsesif inanis diizeylerine (N=176)
sahip katilimcilara gore anlamli 6l¢iide daha fazla olumluyu azimsama ve yoksayma
biligsel carpitma skorlara sahiptirler (U=4645,500 ve p=.000). Orta obsesif inanis
diizeylerine (N=176) sahip katilimcilar ile diisiik obsesif inanis diizeyine (N=84) sahip
katilimcilara gére anlamli dlglide daha fazla olumluyu azimsama ve yoksayma bilissel

carpitma skorlarina sahiptirler (U=5458,500 ve p=.001).
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3.2.8. 0IO, alt boyutlari, CCOYO, RDBO, BCO ve Alt Boyutlar1 Skorlarinin

Cinsiyet Faktoriine Gore Analizi

Tablo 4.5: Ol¢eklerden Elde Edilen Ortalama Puanlar ve Cinsiyet Faktoriine Gore

Farkhhklar

Kullanilan Olgegin Ismi Erkek (N=168) Kadin (N=178) U p degeri
(0)(0) 170,75+39,80 157,31+38,50 12,533  0.009™
0i0 S/TB 61,86+15,22 57,47+14,70 12832 0.023"
010 M/K 68,26£15,36 63,70+16,48 125315  0.009™
010 OV/DK 40,63+13,43 36,13+12,38 12266 0.004"
CCcoyo 1,48+1,98 1,90+1,98 12812 0.017™
RDBO 79,02+25,26 81,71+23,75 13885 0.251
BCO 58,30+22,39 61,03+22,44 13667.5 0.167
BCO Zihin Okuma 7,1942,79 7,60+2,75 13601 0.144
BCO Felaketlestirme 5,69+2,78 6,3343,04 13120 0.047"
BCO Iki Uglu Diisiinme 5,87+2,75 5,71+2,80 14415 0.561
BCO Duygudan Sonuca

Ulasma 6,12+2.71 6,58+2,78 13405.5 0.094
BCO Etiketleme 5,51£3,07 5,79+2,70 13657 0.134
BCO Zihinsel Filtreleme 5,70+£2,92 6,08+2,98 13755 0.195
BCO Asir1 Genelleme 5,28+2,95 5,80+3,06 13415 0.096
BCO Kisisellestirme 5,48+2,64 5,534+2,42 14464.5 0.597
BCO Zorunluluk ffadeleri 6,11£2,94 6,16+2,73 14570 0.679
BCO Azimsama Yoksayma 5,35+2,72 5,44+2,84 14775 0.844

*p<0,05 ve **p<0.01 Istatistiksel olarak anlamli

Bu c¢alismada kullanilan 6l¢ekler ve alt boyutlarindan elde edilen skorlarda cinsiyet
degiskenine gore istatiksel olarak anlamli farkliliklar olup olmadigini anlamak amaciyla
parametrik olmayan Mann Whitney U testi uygulanmistir. Bulgulara gore, erkek
katilimcilarda kadin katilimcilara gére anlamli 6l¢iide daha fazla toplam obsesif inanis,
sorumluluk tehlike beklentisi, miikemmeliyetcilik — kesinlik ve Onem verme
diisiincelerin  kontrolii skorlar1 bulunmustur (her bir durum igin p<.05). Kadin
katilimeilarda ise, erkek katilimcilara kiyasla daha fazla c¢ocukluk ¢agi olumsuz
yasantilar1 ve felaketlestirme biligsel carpitmast bulunmustur (her bir durum igin p<.05).
Fakat; erkek ve kadin katilimeilar arasinda RDBO, BCO ve BCO’niin alt boyutlarindan
zihin okuma, iki u¢lu disiinme, duygudan sonuca ulasma, etiketleme, zihinsel
filtreleme, asir1 genelleme, kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri, olumluyu azimsama ve

yok sayma skorlarinda bu farkliliklar anlamlilik boyutuna ulagmamaistir (p>.05).
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BOLUM 4: TARTISMA

Obsesif inanigslar, bilissel modellerin sentezlenmesiyle olusan ve OKB ile iliskili inang
algilaridan olusmaktadir. OIO’niin kendi iginde sorumluluk - tehlike beklentisi,
mitkemmeliyetgilik - kesinlik, 6nem verme — diislinceleri kontrol etme gibi obsesif
inanig yapilarimi 6lgmektedir. Obsesif inaniglar, sadece psikiyatrik tani alan bireylerde
degil, aym1 zamanda saglikli popiilasyonda da gozlemlenebilmektedir (Boysan ve
digerleri, 2010). Bununla birlikte, obsesyonlar normal ve patolojik olabilmektedir
(Salkovskis ve Harrison, 1984) ve her iki obsesyon ¢esidi de bilissel olarak siire¢lerdeki
bozulmalarla iligkilidir. Cocuklukta deneyimlenen olumsuz yasantilarin ise,
yetiskinlikteki psikolojik iyi-olusu olumsuz etkiledigi bilinen bir gercektir. Ancak
cocukluk cag1 olumsuz yasantilarinin obsesif inaniglarla iligkisi heniiz agikca
bilinmemektedir. Obsesyon ve ruminasyonun her ikisinde gozlemlenen tekrarlama,
miidahaleci olma ve kontrol edilemezlik ile karakterize edilen benzer bilissel siirecler,
obsesif inanislar ile ruminatif diislince bicimlerinin benzerligini gostermektedir.
Literatiirde islevsiz bilissel siiregcler sonucu olusan biligsel carpitmalar ile obsesif
inaniglar arasindaki iliskiyi agiklayan ¢alismalar da oldukga azdir. Dolayisiyla, obsesif
inanis ile iligkili siireclerin, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel
carpitma ile iligkili dogasi aydinlatilabilirse, klinisyen ve psikologlar daha etkili

tedaviler gelistirebileceklerdir.

Bu arasgtirmaya, 168’1 erkek ve 178’1 kadin olmak iizere toplam 346 yetigkinin verileri
dahil edilmistir. Bu ¢alismada, diisiik, orta ve yiiksek obsesif inanis diizeylerine sahip
katilimcilarda, ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve bilissel carpitmalar
skorlar1 arasinda farkliliklar incelenmistir. Bu amacla, oncelikle katilimci grubunun
sosyo-demografik ozellikleri tanimlayici istatiksel yontemlerle incelenmistir. Ardindan,
olgeklerden elde edilen verilerin normal olup olmadigini anlamak adina carpiklik ve
basiklik degerlerine bakilmistir. Olgeklerden elde edilen verilerin normallik varsayimina
uymadig1 i¢in, parametrik olmayan testler uygulanmistir. Verilerin i¢ tutarliligini
incelemek amaciyla, her bir dlgek icin cronbach o analizi uygulanmistir. OIO, alt
boyutlari, CCOYO, RDBO, BCO ve alt boyutlarmin iliskisi Spearman Korelasyon
analizi uygulanarak yapilmistir. Ayrica, OIO, alt boyutlari, CCOYO, RDBO, BCO ve
alt boyutlarinin cinsiyet degiskenine gore iligkisi i¢in erkek ve kadin gruplar1 arasinda

Mann-Whitney U testi uygulanmustir.
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Cronbach a degeri i¢ tutarlilik gilivenilirliginin bir 6lgiisii olarak adlandirilir (Brown,
2002). I¢ tutarliligin dlciilmesi, dlgeklerdeki sorulara verilen yanitlarin birbirleriyle ne
oOlgiide iliskili oldugunu, dolayisiyla yiiksek cronbach o degeri bir dlgekteki sorulara
verilen yanitlarin ne kadar giivenilir oldugunu gostermektedir. Tablo 4.3’te olgeklere
verilen yanitlardan elde edilen i¢ tutarlilik katsayilar1 verilmistir. Bu degerlere
bakildiginda, OIO, OO S/TB, 0i0 M/K, 0OI0 OV/DK, CCOYO, RDBO ve BCO’niin
oldukca yiiksek i¢ tutarlilik katsayisi degerlerine sahip oldugu gézlemlenmektedir. Bu
calismada, bahsedilen Olgekler i¢in elde edilen i¢ tutarlilik katsayis1 degerleri, literatiire
paraleldir, dolayisiyla Ol¢iimlerden elde edilen veriler giivenilirdir (Ardanig, 2017;
Boysan ve digerleri, 2010; Giindiiz ve digerleri, 2018; Karatepe, 2010). Ancak
BCO’niin her bir alt boyutu, iki-maddeden olusmaktadir. Tablo 4.3’ bakildiginda,
BCO’niin alt boyutlarindan iki uclu diisinme, duygudan sonuca ulasma, kisisellestirme
ve zorunluluk ifadelerinde diisiik cronbach a degerleri gozlemlenmektedir. Giivenilir
Olciimler elde etmek i¢in aragtirmacilar, tek ya da iki maddeli testler yerine ¢ok maddeli
anketleri tercih etmektedirler. Eisinga, Te Grotenhuis, ve Pelzer, (2013), yaptiklar
calismada, iki maddeli 6l¢iimler i¢in Spearman-Brown katsayisinin higbir zaman
cronbach a katsayisindan disiik olmadigimi ve neredeyse her zaman daha yiiksek
oldugunu bulmuslardir. Ayrica, 6zellikle dgeler arasindaki korelasyon nispeten giiclii
ise, ortalama olarak daha az bias vardir. Bu nedenle, iki maddeli bir 6lgek i¢in en uygun
giivenilirlik katsayisi, standartlagtirillmis alfa katsayisi ile birlikte Spearman-Brown
istatistigidir. Dolayisiyla arastirmacilar, iki-maddeli alt olgekler igin i¢ tutarlilik
analizinde Spearman-Brown istatistigini Onermektedirler. Bu c¢alismada kullanilan
cronbach a analizinden 6tiirii iki-maddelik alt 6l¢ek analizlerinde i¢ tutarlilik katsayisi

diisiik ¢ikmis olabilir.

Bu ¢alismada, obsesif inanig skorlar1 ve alt boyutlari, ruminasyon, bilissel carpitmalar
ve alt boyutlar1 arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla Spearman Korelasyon analizi
uygulanmustir. Analiz sonuglarma gére, toplam obsesif inanis skorlari, OIO alt
olgegindeki S/TB skorlari, M/K skorlari, OV/DK skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel
olarak anlamli 6l¢iide korele olmustur. Bunun anlami, yiiksek obsesif inanis gosteren
bireylerin, OIO’niin alt &lgeklerinden  sorumluluk - tehlike beklentisi,
milkemmeliyetgilik - kesinlik, 6nem verme - disiincelerin kontrolii obsesif
inaniglarinda da anlamli 6lgiide daha fazla skor gostermeleridir. Yine benzer sekilde,

toplam OIO skorlari, toplam CCOYO skorlari, toplam RDBO skorlar1 ve toplam BCO
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skorlar1 ve BCO’niin alt boyutlarindan zihin okuma, felaketlestirme, iki uclu diisiinme,
duygudan sonuica ulagsma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme,
kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri ve olumluyu azimsama yok sayma skorlari ile
pozitif yonde istatiksel olarak anlamli Gl¢iide korele olmustur. Dolayisiyla, obsesif
inanis Slceginde daha fazla skor yapan bireyler, CCOYO’de, RDBO’de, BCO’de ve
BCO’niin alt boyutlarinda da anlamli &lgiide daha fazla skorlar gostermislerdir.
Cocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilarinin kendini suglama, inkar ve miidahaleci,
tekrarlayan diisiinceler de dahil olmak iizere goriiniiste uygunsuz basa ¢ikma stratejileri
ile iligkisi olabilmektedir (Janoff-Bulman, 1989). Bu yiizden, erken donemde gocuklarin
tecriibe ettigi travmatik olaylar ve basa c¢ikma stratejilerinin, yetigkin donemde
bireylerde obsesif inaniglar ile ilgili negatif biligsel siireclerde rol oynamasi olasidir.
Ayrica, OI0 S/TB ve OV/DK alt boyutlarinin da CCOYO ile pozitif yonde istatiksel
olarak anlamli bir sekilde korele olmasi, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari ve obsesif
inanig alt boyutlar1 arasindaki iligkiyi gostermektedir (Tablo 4.4). Ancak, burada
obsesif inanis alt boyutlarindan M/K, cocukluk cagi olumsuz yasantilar1 skorlar1 ile
iligkili bulunmamustir. Cocuklukta yasanan olumsuz tecriibelerin, bireylerin bilislerinde
obsesif inanis olarak yarattiklar1 sorumluluk- tehlike beklentisi ve 6nem verme —
diisiincelerin kontrolii gibi bilissel siirecler, bu OIO alt boyutlarindaki problemlerle
iliskisini agiklamaktadir. Spekiile etmek gerekirse, gocukluk travmasi yasayan bireylerin
yasadiklar1 ithmal ve istismardan 6tiirli hayat1 algilayis bicimleri ve olaylara verdikleri
tepkiler farkli olabilmektedir. Sorumluluk - tehlike beklentisi ve Onem verme —
diisiincelerin kontrolii bireylerin ¢ocukluk travmasi sonucu yasadiklari olumsuz olaylar
bertaraf etmek istemeleriyle ilgili gelistirdikleri basa ¢ikma stili de olabilir. Ornegin,
yasadiklar1 olumsuz yasantilar sonucu yasamlar iizerinde kontrolii olmadigina inanan
bireyler, bunu bertaraf etmek i¢in onem verme ve diisiincelerin kontrolii obsesif
inanisin1  gelistirebilirler. Fakat; c¢ocukluktaki olumsuz yasantilar, bireylerdeki
miitkemmeliyetgilik — Kesinlik bilisiyle iliskili obsesif inaniglarla iliskili degildir (Tablo
4.4). Yine benzer sekilde, CCOYO skorlar1 ile RDBO skorlar1 arasinda Korelasyon
analizine gore anlamli olarak farklhiliklar bulunmamistir. Ancak, obsesyonlar ve
ruminasyonun her ikisi de tekrarlama, miidahaleci olma ve kontrol edilemezlik ile
karakterize edilen benzer bilissel siiregleri icerir. Dolayisiyla, obsesif inaniglart yiiksek
olan bireylerde ruminasyonlarin da pozitif yonde anlamli olarak fazla olmasi, obsesif

inaniglar ile ruminasyon arasindaki iliskiyi kanitlamasi agisindan 6nemlidir. Obsesif
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inanislar, ¢cocukluk c¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon, biligsel ¢arpitmalar ve alt
boyutlar ile iliskiliyken; ¢ocukluk cagi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel
carpitma skorlarinin bazi alt boyutlariyla iliskili degildir. Bu da, gocukluk ¢agi olumsuz
yasantilarinda bazi bilissel hatalarin gelisebilecegini gostermesi agisindan ve obsesif
inaniglar — ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilart — ruminasyon — biligsel carpitmalar

dortliisliniin olusumunda birbiriyle etkilesimi gostermesi agisindan onemlidir.

Bu calismada, farkli obsesif inanis diizeyleri ile ¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilari
arasindaki farkliliklarin belirlenmesi amaglanmistir. Yiiksek obsesif inanis diizeylerine
sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine sahip katilimcilara goére anlamli Slgiide
daha fazla ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilarina sahip iken, bu farkliliklar yiiksek — orta,
ve orta — diisiik obsesif inanis diizeylerine sahip katilimcilarda anlamlilik boyutuna
ulasmamustir (Sekil 4.1). Dolayisiyla, obsesif inanig diizeylerinin yiiksek olmasi,
cocukluk caginda yasanan olumsuz tecriibelerle (yikksek CCOYO skorlar)
iliskilendirilebilir. Diisiik obsesif inanisa sahip bireylerde CCOYO skorlarmin anlaml
Olciide az olmasi, obsesif inanislar ile cocukluk c¢agi olumsuz yasantilarinin iligkili
oldugunu kanitlamaktadir. Bilis kuramina gore, miidahaleci diisiinceler ve stresli yasam
olaylar1 obsesyonlara zemin hazirlamaktadir (Rachman ve Shafran, 1999; Stanley
Rachman, 1998). Cocuklukta yasanan travmatik olaylar1 bir stres faktorii olarak
diisiiniirsek, ¢ocukluk c¢agi travmalarini; obsesif inanislar ve OKB igin bir risk faktorii
olarak degerlendirebiliriz. Bu varsayima paralel bir sekilde, literatiirde erken dénem
olumsuz yasantilarinin obsesif — kompulsif belirtilerin ortaya ¢ikmasinda, baslangigta
miidahaleci olmayan diislincelerin obsesif nitelige doniismesinde, diislincelerin
katiligina, sikligina ve igerigine etki edebilecegine (de Silva ve Marks, 1999; Dinn,
Harris, ve Raynard, 1999) dair bulgular mevcuttur. Yapilan bir ¢alismada, duygusal
travmalarin daha ¢ok olmak iizere, erken donem olumsuz yasantilarinin OKB belirtileri

ile iligkili oldugu bulunmustur (Demirci, 2016).

Bu caligmada, farkli obsesif inanis diizeyleri ile ruminatif diisiince bi¢imleri skorlari
arasindaki farkliliklarin belirlenmesi amaglanmistir. Yiiksek obsesif inanis diizeylerine
sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine sahip katilimcilara gére anlamli 6l¢iide
daha fazla ruminasyon skorlarma sahiptirler. Benzer sekilde, yiiksek obsesif inanig
diizeylerine sahip katilimcilar, orta obsesif inanis diizeylerine sahip katilimcilara gore

anlamli Olgiide daha fazla ruminasyon skorlarina sahiptirler. Orta obsesif inanig
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diizeylerine sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine sahip katilimcilara gore
anlamli 6l¢iide daha fazla ruminasyon skorlarina sahiptirler (Sekil 4.2). Yapilan bir
calismada, sonuclar OKB'nin kabul edilemez diislinceler / notralize edici
kompulsiyonlar alani1 ile ruminasyon arasinda anlamli bir iliski oldugunu ortaya
koymustur (Raines, Vidaurri, Portero, ve Schmidt, 2017). Bu ¢alismanin verileri analiz
edildiginde, yiiksek diizeyde obsesif inanisa sahip bireylerin, istenmeyen bilissel
miidahalelerin getirdigi sikintiyla basa ¢ikmanin bir yolu olarak obsesif diisiincelerinin
dogasini ve sonuglarini asir1 analiz etme gibi durumlarda ruminatif stratejileri kullanma
olasiligit daha yiikksek olabilir. Ayn1 zamanda, ruminasyon obsesif inanislar

perspektifinden OKB ile iliskili tanilar arasi risk faktorii olabilir.

Bu calismada, farkli obsesif inanig diizeyleri ile bilissel carpitmalar skorlar1 arasindaki
farkliliklarin belirlenmesi amaglanmistir. Bu amagla yapilan istatiksel testlerde, yiiksek
obsesif inanig diizeylerine sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine sahip
katilimcilara gore anlamli Glgiide daha fazla biligsel ¢arpitma skorlarma sahiptirler.
Benzer sekilde, yliksek obsesif inanis diizeylerine sahip katilimcilar, orta obsesif inanig
diizeylerine sahip katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla bilissel carpitma
skorlarina sahiptirler. Orta obsesif inanig diizeylerine sahip katilimcilar, diisiik obsesif
inanis diizeyine sahip katilimcilara gore anlamli 6lciide daha fazla bilissel garpitma
skorlarina sahiptirler (Sekil 4.3). Farkli obsesif inanis diizeyleri ile biligsel ¢arpitmalarin
alt boyutlar1 arasindaki farkliliklara bakildiginda ise, bilissel carpitmalarin tiim alt
boyutlarinda, yiiksek obsesif inanisa sahip katilimcilar, diisiik ve orta obsesif inanisa
sahip katilimcilara kiyasla anlamli 6l¢iide zihin okuma, felaketlestirme, iki uglu
diisiinme, duygudan sonuca ulasma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme,
kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri ve olumluyu azimsama — Yok sayma biligsel
hatalarin1 gergeklestirmislerdir (Sekil 4.4). Bu durum, orta — diisiik obsesif inanig grubu
icin de benzer sekildedir. Zihin okuma biligsel hatasin1 yapan bireyler, somut kanitlar
olmamasina ragmen, karsisindaki kisilerin kendileri hakkinda negatif sdylem iginde
oldugunu diisiiniirler (Freeman ve digerleri, 2004). Yine benzer sekilde; felaketgilik
biligsel hatasinda gelecege dair olumsuz tahminler iiretilmektedir (Hicdurmaz ve Oz,
2011). Zihinsel filtrelemede ise, herhangi bir olaymn 6nemli dgeleri algilanmaz, olumsuz
ayrintilara odaklanilir. Asir1 genelleme bilissel hatasinda bireyler bir olaydan yola
cikarak yanls genellemelerde bulunurlar. Iki uglu diisinmede, ya hep ya hi¢ tarzi

diisinme stili bulunmaktadir. Bireyler kendilerini degerlendirirken iki u¢ noktaya
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koyarlar. Duygudan sonuca ulagsmada, bireyler yasadiklari yogun duygularla yanlis
cikarimlarda bulunabilirler ~ (Beck, 1979a). Bireyler etiketleme biligsel hatasini
yaparken, kendilerine hak etmedikleri yargilayict yakistirmalar yapabilirler.
Kisisellestirme biligsel carpitmasinda ise bir olayin birey ile iliskisi yokken, birey bu
olay1 kendisi ile iliskilendirebilir, kendisini sorumlu tutabilir. Zorunluluk ifadelerinde
ise bireyler bu c¢arpitmayr yaparken bir seyi yapmazsa, cezalandirilacakmis gibi
hissedebilir. Olumluyu kii¢iimseme ya da yok sayma biligsel hatasinda olumlu olaylarin
Onemi azimsanir, olumsuz olaylara daha ¢cok 6nem atfedilir (Burns, 1980; Hicdurmaz ve
Oz, 2011). Bu bilissel carpitmalara genel olarak bakildiginda, &rnegin obsesif
inaniglardaki milkkemmeliyet¢ilik — kesinlik alt boyutunun, biligsel hatalardaki
zorunluluk ifadeleri ile Ortlistiigi goriilmektedir. M/K yapisinda, miikemmel olmak
amaciyla obsesif inanig gelistiren bir bireyde, bu mitkemmellik ile iliskili -meli -mali
zorunluluk ifadeleri gelisebilmektedir. Orn:; Sinavlarda basarili olmak i¢in daima cok
calismaliyim biligsel c¢arpitmasini yapan bir kiside, basarili olmak adina obsesif
belirtiler gdzlemlenebilir. Yine benzer sekilde, obsesif inamiglardaki sorumluluk —
tehlike beklentisi alt boyutunun, bilissel hatalardan kisisellestirme ile Ortiistiigii
gozlemlenmektedir. Daha oOnce de belirtildigi tizere, kisisellestirme biligsel
carpitmasinda ise bir olayin birey ile iliskisi yokken, birey bu olayr kendisi ile

iliskilendirebilir, kendisini sorumlu tutabilir.

Bu ¢alismada, kullanilan 6l¢ekler ve alt boyutlarindan elde edilen skorlarda cinsiyet
degiskenine gore istatiksel olarak anlamli farkliliklar olup olmadigi da incelenmistir.
Bulgulara gore, erkek katilimcilarda kadin katilimeilara gore anlaml dlgiide daha fazla
toplam obsesif inanis, sorumluluk tehlike beklentisi, milkemmeliyetgilik — kesinlik ve
onem verme diislincelerin kontrolii skorlar1 bulunmustur. Kadin katilimcilarda ise, erkek
katilimcilara kiyasla daha fazla ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilar1 ve felaketlestirme
biligsel ¢arpitmasi bulunmustur. Fakat; erkek ve kadin katilmcilar arasinda RDBO,
BCO ve BCO’niin alt boyutlardan zihin okuma, iki uglu diisiinme, duygudan sonuca
ulagma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme, kisisellestirme, zorunluluk
ifadeleri, olumluyu azimsama ve yok sayma skorlarinda bu farkliliklar anlamlilik
boyutuna boyutuna ulasmamistir (Tablo 4.5). OKB olusumunda cinsiyet faktoriine
bakildiginda, bir ¢ok arastirma, erkek hastalarin kadinlara gore semptomlarin erken
baslangic1 ve kronik seyri, daha fazla sosyal bozulma, cinsel-dini ve saldirgan

semptomlar, tik ve madde kullanim bozukluklar1 ile komorbiditeye sahip olma
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ihtimalinin daha yliksek oldugunu gostermektedir (Labad ve digerleri, 2008; Mathis ve
digerleri, 2011). Obsesif inaniglarin olusumunu, OKB’ye bir gecis basamagi olarak
disiintirsek, erkeklerde kadinlara gore daha fazla toplam obsesif inanig skorlari
goriilmesinin literatiire paralel oldugunu diisiinebiliriz. Yapilan bagka bir ¢alismada ise,
cocukluk cag1 cinsel istismar olasiliklar1 kadinlar igin erkeklerden daha yiiksek olarak
bulunmustur (Cavanaugh, Petras, ve Martins, 2015). Baska bir ¢aligmada ise ¢ocukluk
cagl olumsuz yasantilarina maruz kalan kadinlar, ¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilarina
maruz kalan erkeklerden daha kétii zihinsel saglik durumu bildirilirken, erkeklerde
kadinlardan daha fazla madde kullanimi bildirilmistir (Grigsby ve digerleri, 2020).
Dolayistyla, kadin katilimcilarda ise, erkek katilimcilara kiyasla daha fazla ¢ocukluk

cag1 olumsuz yasantilari bildirilmesi literatiire paraleldir.
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SONUC ve ONERILER

Bu caligmada, farkli obsesif inanis diizeyleri arasinda ¢ocukluk ¢ag1 olumsuz

yasantilari, ruminasyon Ve biligsel carpitmalar arasindaki iliskinin belirlenmesi

amagclanmistir. Bunun icin, OI0’den elde edilen obsesif inanis skorlar1 diisiik, orta ve

yilksek olmak {iizere i¢ gruba kategorize edilmis; ardindan farkli obsesif inanig
diizeyleri, CCOYO, RDBO ve BCO skorlari ile karsilastirilmistir. Ayn1 zamanda, OIO
ve alt boyutlarindan S/TB, M/K, OV/DK ile CCOYO, RDBO, BCO ve alt boyutlar

skorlar1 arasindaki iliskiler Spearman Korelasyon analizi ile belirlenmistir. Son olarak,

kullanilan o6lgekler arasindaki farkliliklar cinsiyet degiskenine gore incelenmistir.

Verilerin islenmesi sonucu elde edilen sonuglar asagida belirtilmistir.

1.

Arastirmaya katilan toplam 346 gonilliiniin  sosyo-demografik 6zellikleri
incelendiginde, 168’inin (%48.6) erkek ve 178’inin (%51.4) kadin oldugu
bulunmustur. Bu veriler, katilimecilarin cinsiyet faktorii agisindan homojen
oldugunu gostermektedir. Caligmaya katilan katilimcilarin yaslar1 18 ile 71
arasindadir. Ortalama yas ve standart sapma ise 37,89 + 12,30’dur.

Calismada olgekler i¢in yanitlarin i¢ tutarliligini gosteren cronbach a degerlerine
bakildiginda, sonuglar Olcekler icin i¢ tutarlili@in yiikksek oldugunu
gostermektedir ve Onceki literatiire paraleldir.

Toplam obsesif inanis skorlar1, OIO alt Slgegindeki S/TB skorlari, M/K skorlari,
OV/DK skorlar1 ile pozitif yonde istatiksel olarak anlamli dlgiide Korele
olmustur. Yine benzer sekilde, toplam OIO skorlari, toplam CCYOO skorlari,
toplam RDBO skorlar1 ve toplam BCO skorlar1 ve BCO’niin alt boyutlarindan
zthin okuma, felaketlestirme, iki uglu diisiinme, duygudan sonuca ulagma,
etiketleme, zihinsel filtreleme, asir1 genelleme, kisisellestirme, zorunluluk
ifadeleri ve olumluyu azimsama yok sayma skorlari ile pozitif yonde istatiksel
olarak anlamli 6lgiide korele olmustur.

Obsesif inanis alt boyutlarindan M/K, ¢cocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilari skorlar
ile iliski bulunmamuistir.

Cocukluk ¢ag1 olumsuz yasantilar1 skorlar1 ile ruminasyon ve biligsel ¢arpitma
alt boyutlarindan asir1 genelleme, kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri ve

olumluyu azimsama ya da yok sayma skorlari ile iligki bulunmamustir.
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10.

Yiiksek obsesif inanig diizeylerine sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanig
diizeyine sahip katilimcilara gore anlamli dlgiide daha fazla cocukluk cagi
olumsuz yasantilarina sahip iken, bu farkliliklar yiiksek — orta, ve orta — diisiik
obsesif inanig diizeylerine sahip katilimcilarda anlamliik boyutuna
ulagsmamustir.

Yiiksek obsesif inanig diizeylerine sahip katilimcilar, diisik ve orta obsesif
inanis diizeyine sahip katilimcilara gore anlamh 6l¢iide daha fazla ruminasyon
skorlarina sahip olarak bulunmustur. Yine benzer sekilde, orta obsesif inanig
diizeyine sahip katilimcilar, diisiik obsesif inanis diizeyine sahip katilimcilara
gore anlamli dl¢iide daha fazla ruminasyon skorlarina sahip olarak bulunmustur.
Yiiksek obsesif inanis diizeylerine sahip katilimeilar, diisikk ve orta obsesif
inanig diizeyine sahip katilimcilara gore anlamli Olgiide daha fazla bilissel
carpitma skorlarina sahip olarak bulunmustur. Yine benzer sekilde, orta obsesif
inanig diizeyine sahip katilimecilar, diisiik obsesif inanig diizeyine sahip
katilimcilara gore anlamhi 6lciide daha fazla bilissel carpitma skorlarina sahip
olarak bulunmustur.

Farkli obsesif inanig diizeyleri ile biligsel ¢arpitmalarin alt boyutlar1 arasindaki
farkliliklara bakildiginda ise, bilissel ¢arpitmalarin tiim alt boyutlarinda, yiiksek
obsesif 1nanisa sahip katilimcilar, diisik ve orta obsesif inanisa sahip
katilimcilara kiyasla anlamli 6l¢iide zihin okuma, felaketlestirme, iki uglu
diisinme, duygudan sonuca ulasma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asir
genelleme, kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri ve olumluyu azimsama — yok
sayma biligsel hatalarin1 ger¢eklestirmislerdir.

Erkek katilimeilarda kadm katilimcilara gére anlamli 6lgiide daha fazla toplam
obsesif inanig, sorumluluk tehlike beklentisi, miikkemmeliyetgilik — kesinlik ve
onem verme diisiincelerin kontrolii skorlar1 bulunmustur. Kadin katilimcilarda
ise, erkek katilimcilara kiyasla daha fazla ¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilar1 ve
felaketlestirme biligsel ¢arpitmast bulunmustur. Fakat; erkek ve kadin
katilimeilar arasinda RDBO, BCO ve BCO’niin alt boyutlarindan zihin okuma,
iki uglu diisiinme, duygudan sonuca ulagma, etiketleme, zihinsel filtreleme, asiri
genelleme, kisisellestirme, zorunluluk ifadeleri, olumluyu azimsama ve yok

sayma skorlarinda bu farkliliklar anlamlilik boyutuna ulasmamastir.
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Sonug olarak, yiiksek obsesif inanis skorlari, yiiksek ¢cocukluk ¢agi olumsuz yasantilari,

ruminasyon ve biligsel ¢carpitma skorlart ile iliskilendirilmistir.

Oneriler

Bu calisma kapsaminda, obsesif inanislar1 agiklamada, c¢ocukluk ¢ag1r olumsuz
yasantilari, ruminasyon ve biligsel carpitmalar g6z Oniinde bulundurulmustur.
Literatiirde, obsesif inanislar ile c¢ocukluk c¢ag1r olumsuz yasantilar1 ve biligsel
carpitmalarin iligkisi heniiz tam anlamiyla bilinmemektedir. Bu nedenle, bu ¢alismanin
obsesif inanislarin dogasini, ¢ocukluk c¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve biligsel
carpitmalar ve alt boyutlar1 araciligiyla agiklamasi, obsesif inanislara farkli bir
perspektiften bakma ihtiyacin1 dogurmustur. Ayni zamanda, kullanilan Grneklem
itibariyle klinik olmayan katilimcilarda bu arastirmada belirtilen sonuglara ulagilmistir.
Bu nedenle gelecekte yapilacak caligmalarin, OKB’li bireylerde tekrar edilmesi,
aragtirmanin giivenilirligini artiracaktir. Ozellikle, klinik ve klinik olmayan &rneklemle
karsilastirilarak bulgularin sunulmasi ¢alismanin degerini artirabilir. Diger taraftan,
arastirmada kullanilan c¢ocukluk ¢agi olumsuz yasantilari, ruminasyon ve bilissel
carpitma parametrelerinin her ii¢linlin de ayni anda bakilmasiyla elde edilen giiclii
bulgularin, literatiire hem teori hem de pratik anlamda katki saglayacagi

distiniilmektedir.

Bu calisma ayn1 zamanda, terapistler i¢in de klinik implikasyonlar: olabilecek sonug ve
oneriler dogurmaktadir. Kisiye 6zel terapi araciligiyla, psikiyatristler ve psikologlar,
ozellikle bilis ile ilgili sorunlardan olusan S/TB ve OV/DK temelindeki obsesif
inaniglar1 azaltmak i¢in, cocukluk cagi olumsuz yasantilarin1 danisanlar1 tedavi ederken
g6z Oniinde bulundurabilirler. Buna ek olarak, yiiksek obsesif inanislar, bilissel
carpitmalarla iligkilendirildiginden &tiirii, klinisyenin obsesif inanis ya da OKB
tedavisinde tek bir yapiy1 diisiinmek yerine, birden fazla yapiya (¢ocukluk ¢agi olumsuz
yasantilari, ruminasyon, biligsel ¢arpitmalar ve alt boyutlar1) odaklanmasi, yapilacak
tedavinin giivenilirlik ve etkililigini artirabilecektir. Bu ¢aligma ayn1 zamanda, obsesif
inaniglarda bilis ile ilgili problemler oldugu i¢in; biligsel-davranigsal tedavilerin de OKB
— obsesif inanis boyutunda etkili olabilecegini gdstermektedir. Orneklemdeki cinsiyetin
homojen olarak dagilmast da, bu Onerilerin hem kadin hem erkek bireylere

uygulanabilir olacagini diisiindiirmektedir.
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Cahsmanin Smirhhiklan

Bu calismada obsesif inanis diizeylerinin dl¢iilmesi icin OI0-44 formu, ¢ocukluk cag
olumsuz yasantilarinin dlgiilmesi i¢in CCOYO formu, ruminasyonun olciilmesi igin
RDBO formu ve bilissel ¢arpitmalarin &lgiilmesi icin BCO formu kullanilmustir.
Dolayistyla, bulgular bu lgeklerden elde edilen verilere gore analiz edilmistir. Ornegin
CCOYO ve RDBO tek boyutlu dlceklerdir. Dolayisiyla, arastirmada c¢ocukluk ¢agi
olumsuz yasantilar1 ve ruminatif diisiince bigimleri alt faktorleri analiz edilememistir.
Bu durum, obsesif inanislarin ¢ocukluk travmalart ve ruminasyon ile iliskisini

belirlerken limitasyon yaratmaktadir.

Katilimcilar, obsesif inanig diizeylerine gore iic gruba ayrildifinda ise, toplam
orneklemin sayisi alt drneklemde azalmaktadir. Her ne kadar bu calismada, istatiksel
olarak anlamli sonuglar bulunsa da, toplam Orneklem sayisini artirmak, ¢alismanin

giivenilirligini artirabilecektir.
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EKLER

EK 1: BILGILENDIRME FORMU

Bu calisma Istanbul Kent Universitesi Klinik Psikoloji Tezli Yiiksek Lisans 6grencisi
Biisra Ertag’a aittir. Calisma Prof. Dr. Mehmet Zihni Sungur danismanliginda
yiriitilmektedir. Calismanin amaci, yetiskinlerde obsesif inanis diizeyleri ele alinarak
cocukluk cag1r olumsuz yasantilari, biligsel carpitmalar ve ruminasyon arasindaki
degiskenler iizerinde anlamli bir etki olup olmadigini tespit etmektir. Arastirma, 18 yas

ve lizeri yetiskin bireylere yapilacak bigimde diizenlenmistir. Arastirmaya katilarak,

calismaya veri saglayan herkese tesekkiir ederim. Calismanin hicbir asamasinda

katilimcilarin  ismi  sorulmavyacaktir ve avrica verilen bilgilerin mahremiveti

korunacaktir. Yanitlar anonim olarak degerlendirilecektir. Katilimcilardan beklenen,
Ol¢ceklerdeki sorulari dikkatlice okuyarak en uygun yanitlar1 vermeleridir. Sorularin
ictenlikle ve eksiksiz olarak cevaplandirilmasi ¢alismanin bilimsel degeri agisindan ¢ok
onemlidir. Sorulart yanitlama asamasinda sizi rahatsiz eden herhangi bir durum oldugu
takdirde geri ¢ekilebilirsiniz ya da yarida birakabilirsiniz. Calismaya olan katkiniz ve

zaman ayirma konusundaki nezaketiniz i¢in tesekkiir ederim.

Biisra ERTAC
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EK 2: COCUKLUK CAGI OLUMSUZ YASANTILARI OLCEGI

1 | Bir ebeveyniniz ya da ev halkindan yetiskin biri sikhikla ya da ¢ok siklikla...

Size kiifiir etti mi, sizi hor gordii mii, sizi asagiladi m1 ya da sizi kii¢ciimsedi

mi?
Yada
Sizi fiziksel anlamda incitecek bir sekilde davranip sizi korkuttu mu?

Bir tane dahi varsa isaretleyin = () Evet

2 | Bir ebeveyniniz ya da ev halkindan yetiskin biri siklikla ya da ¢ok siklikla...
Sizi itip tartaklad: m, tokatladi m ya da size bir sey firlatti mi?

Yada

Size hig iz kalacak ya da yaralanacagimiz kadar giiclii vardu mu?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

3 | Bir yetiskin ya da sizden en az 5 yas biiyiik biri hig...

Size hi¢ dokundu mu ya da sizi hi¢ oksadi m1 ya da sizden hi¢ onlarin

bedenine cinsel anlamda dokunmanizi istedi mi?
Yada

Sizinle oral, anal ya da vajinal olarak cinsel iliski yasad: m1 ya da tesebbiis

etti mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet
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Siz siklikla ya da ¢ok sikhikla asagidaki gibi hissettiniz mi?

Ailenizde kimse sizi sevmiyor ya da sizin 6nemli ya da 6zel oldugunuzu

diisiinmiiyor?
Yada

Aileniz size goz kulak olmadi, ailenizle yakin hissetmediniz ya da birbirinizi

desteklemediniz?

Bir tane dahi varsa isaretleyin =~ O Evet

Siz siklikla ya da ¢ok sikhikla asagidaki gibi hissettiniz mi?

Yeterince yemek yoktu, kirli giysiler giymek zorundaydiniz ve sizi koruyacak

kimse yoktu?
Yada

Aileniz size bakmak i¢in ya da ihtiyaciniz oldugunda doktora gétiirmek i¢in ¢ok

sarhostu ya da kendinde degildi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Ebeveynleriniz hi¢ ayrildi m1 ya da bosandi m1?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Anneniz ya da livey anneniz:

Sikhikla ya da ¢ok siklikla sizi itip tartakladi mi, tokatladi m1 ya da size bir sey

firlattt mi1?
Yada

Bazen, siklikla ya da c¢ok siklikla tekmeledi mi, dovdii mii, yumrukla ya da

daha sert bir seyle size vurdu mu?

Ya da
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Hic en az birkag dakika siirekli bir sekilde size vurdu mu ya da sizi silahla ya da

bicakla tehdit etti mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Icki problemi olan, alkolik ya da uyusturucu kullanan biriyle yasadiniz mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Ev halkindan biri depresyonda ya da zihinsel hasta miydi ya da intihara

tesebbiis etti mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Ev halkindan biri hapse girdi mi?

Bir tane dahi varsa isaretleyin O Evet

Siz biiylirken, hayatinizin ilk 18 yilinda; Ad Soyad :

Simdi “Evet” cevaplarinizi toplayin: [ 1 Busizin ACE Travma Puaniniz.
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EK 3: RUMINATIF DUSUNCE BiCiMi OLCEGI

Asagidaki her bir madde icin, ifadelerin sizi ne kadar tarif ettigini ciimlelerin basindaki bosluga yaziniz.
1 2 3 4 5 6 7

(Hig) (ok iyi)

__ Zihnimin siirekli baz1 seyleri tekrar tekrar gozden gecirdigini fark ederim.

___Bir sorunum oldugunda bu durum wzun stire zihnimi kemirir.

_Gun boyu bazi digtncelerin tekrar tekrar zihnime Ggtstiguni fark ederim.

__ Baut seylert siirekli diisinmekten kendimi alamam.

____DBirileriyle karsilasma ncesinde olabilecek biitiin senaryolart ve konusmalar zihnimde canlandiririm.
_Onceden yasadigim hosuma giden olaylan hayalimde tekrar canlandirmaya yatkiumdar.

_ Kendimi, giin icerisinde “Keske yapsaydim” dedigim seyleri hayal ederken bulurum.

Kaoti gectigini diistindiigiim bir goriisme sonrasinda, “keske soyle davransaydim” dedigim farkli senaryolar hayal

ederim.
Karmastk bir problemi ¢ozmeye calisirken ¢6zime ulagmak yerine problemin basina dondugumu fark ederim.

Yaklagan 6nemli bir olay varsa, bu durumu o kadar ¢ok distiniiriim ki sonunda sinirli ve mutsuz bir hale gelirim.

. Istenmeyen diisiinceleri zihnimden bir tiirhi atamam.

. Bir problem hakkinda saatlerce diisinsem de sorunu acikca anlamak icin biraz daha zamana ihtiyac duyarm.

Hakkinda ne kadar disuntirsem disiineyim, bazt sorunlarla ilgili net bir ¢oziime ulasmam benim igin cok zordur.
Bazen bir seyler hakkinda saatlerce oturup diisiindiigiim olur.
Bir meseleyi cozmeye calisirken, zihnimde farkh noktalara dagilan uzun bir tarusma yasar gibi olurum.

Oturup geemisteki giizel olaylart hattrlamak hoguma gider.

. Heyecan verici bir olay1 beklerken, bu olay ile alakal diisiinceler, o anda yapugim isi engeller.

Bazen, bir konusma sirasinda bile, alakasiz dustincelerin zihnime hiicum ettigi olur.

Yakin zamanda énemli bir gorisme yapacaksam, zihnimde siirekli olarak bunu tekrar etme egilimim vardur.

) Onemli bir olay yaklastyorsa bununla ilgili diisiinmekten kendimi alamam.
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EK 4: BILISSEL CARPITMALAR OLCEGI

Yonerge: Bu kisimda, kullandiginiz farkli diisiinme tiirleri hakkinda bilgi edinmek
istemekte-yiz. Izleyen kisimda, 10 tiir diisiinme tiirii okuyacaksiniz. Size her bir
diisiinme tiiriinlin agik-lamasi verilecektir. Ayrica diisiinme tiirlinii agiklamaya yardimci
olacak iki vaka ornegi de okuyacaksiniz. Biri sosyal iliskilere (arkadaslar, esler ya da
aile gibi) ve digeri kisisel basarila-ra deginen (bir testi gegcme ya da isle ilgili bir
gorevde basarisiz olma gibi) iki vaka 6rnegi her bir diislince tiirii i¢in verilecektir. Bu
ornekler, her bir diistinme tiirlinlin gercek hayat senaryosu ic¢inde nasil goriindiigiinii
anlamanizda size yardimer olmak amaciyla kullanilmistir.

Sizden istenen, aciklanan diisiinme tiiriinii anlamaya ¢alismanizdir. Daha sonra sizden
bu dii-siinme tiiriinii ne siklikla kullandiginizi degerlendirmeniz beklenmektedir. Daha
once aciklanan iki alanda (sosyal iligkiler ve basar1) bu diisiinme tiirlinii ne siklikta
kullandigmiz konusunda diistinmeniz istenecektir. Liitfen cevaplarimizi iyice

diisiindiikten sonra veriniz.

1- ZIHIN OKUMA
Insanlar bazen baskalarmm onlar hakkinda olumsuz diisiindiigiinii varsayarlar. Bu
durum, diger kisi olumsuz herhangi bir sey soylemediginde bile ortaya ¢ikabilir. Bu,
bazen, zihin okuma olarak adlandirilir. Asagidaki pasajlar bu durumu Orneklerle
agiklamak i¢in verilmistir:
A- Ayse, erkek arkadasi Kerem ile kahve icmektedir. Kerem durgundur ve Ayse
ters giden bir seyin olup olmadigini sorar. Kerem ‘iyi’ oldugunu soyler. Ayse ona
inanmaz. Kerem’in kendisiyle mutsuz oldugunu diisiiniir.
Liitfen, bu 6rnekte oldugu gibi, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler ve aile ile
oldugunuzda) ne siklikla zihin okuma yaptiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢cok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman
B- Mert, haftalardir bir proje iizerinde c¢alismaktadir. Sonunda patronuna
projenin bitmis halini testlim eder. Patronunun projesi konusunda ne diisiindii-
giinii merak etmektedir. Birka¢ giin gectikten sonra Mert, patronunun onun

beceriksiz oldugunu diisiiniiyor olmasindan endise etmeye baslar.
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Liitfen, bu 6rnekte oldugu gibi basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla zihin
okuma yaptiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman

2- FELAKETLESTIRME

Insanlar gelecek hakkinda olumsuz dngdriilerde bulunabilirler. Bu éngbriiler icin yeterli
kanit olmadiginda, bu durum Felaketlestirme olarak adlandirilir. Asagidaki pasajlar bu

durumu o6rneklerle aciklamak i¢in verilmistir:

A- Enis’in iiniversitedeki ilk yihidir. Biyoloji sitnavindan 70 almistir. Hemen, dersi
diisiik bir derece ile tamamlayacagina ve mezun olmakta cok zorlanacagina dair
endise etmeye baslar.

Liitfen, basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Felaketlestirme yaptiginizi

degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman

B- Duygu’nun erkek arkadasi, ona iliskileri hakkinda baz1 geribildirimler verir.
Duygu’ya kendi arkadaslari ile biraz daha fazla zaman gecirmek istedigini soy-ler.
Onun bu ifadelerine dayanarak Duygu, uzaklasacaklarimi ve sonunda ayrila-

caklarmm diisiinmeye baslar.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler ve aile ile oldugunuzda) ne siklikla

Felaketlestirme yaptiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
3-iKi UCLU (YA HEP YA HiC) BiCIMINDE DUSUNME

Insanlar degerlendirmeler yaptiginda, olaylar1 “ya...ya...” olarak gériirler. Ornegin, bir
konser iyi ya da kotii olarak diisiiniiliir. Diger taraftan, insanlar degerlendirme ya-parken
grinin tonlarin1 da goérebilirler. Ornegin, bir konserin baz1 olumsuz yonleri ola-bilir, ama
genel olarak oldukga iyi olarak degerlendirilebilir. Bir kisinin herhangi bir seyi iyi ya da
kot olarak goérmesine Ya hep - ya hi¢ bi¢iminde diisiinme diyoruz. Asagidaki pasajlar

bu durumu 6rneklerle agiklamak ic¢in verilmistir:

A- Baran, bir sinavdan B alir. Hayal kirikkhigina ugrams hisseder, ¢iinkii notu A
degildir. O, siavlardaki basariy1 su sekilde gorme egilimdedir: “Bir is ya yapilir

ya da basarnisizhktir.”
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Liitfen, basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Ya hep- Ya hi¢ diisiinme

bi¢imini kullandiginizi degerlendiriniz.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman
B- Emel, birinden ya hoslanan ya da ondan nefret eden tarzda bir kisidir. Ya onun

“Iyi Kitabi”ndasimzdir ya da degilsinizdir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla “Ya hep-Ya hi¢” diisiinme bi¢imini kullandiginiz1 degerlendiriniz.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
4- DUYGUDAN SONUCA ULASMA

Insanlar dyle “hissettikleri” icin bir seyin dogru olduguna inanabilirler. Asagidaki

pasajlar bu durumu 6rneklerle agiklamak i¢in verilmistir:

A- Filiz’in arkadaslari, herkes icin yeterli bilet alamadiklari i¢in, onun kendileri ile
birlikte konsere gelemeyecegini soylerler. Filiz, onlarin kendisini bilerek dislama-
digim bilse de, kendisini reddedilmis hissetmektedir. Bu nedenle, bir tarafi redde-

dildigine inanmaktadir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Duygusal Mantik Yiiriitme bi¢imini kullandiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
B- Patronu Selim’e sirketteki performansinin iyi oldugunu soyler. Yine de Selim
daha iyi yapip yapamayacagini merak etmektedir. Aslinda, kendisini basarisiz

hissetmektedir. Sonug¢ olarak, basarisiz olduguna inanmaya baslar.

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Duygusal Mantik Yiiriitme

bicimini kullandiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) olduke¢a sik (7) Her zaman
5- ETIKETLEME

Insanlar kendilerini belli bir tiir insan olarak etiketleyebilirler. Bu durum, kotii bir sey
meydana geldikten sonra ortaya ¢ikarsa Etiketleme olarak adlandirilir. Asagidaki

pasajlar bu durumu 6rneklerle agiklamak icin verilmistir:
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A- Bir sosyal etkinlik sirasinda Selim, bir kadin1 dansa kaldirmak ister. Kadin onu

geri cevirir. Sonug olarak, Selim kendini basarisiz biri olarak goriir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Etiketleme yaptiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman

B- Ders esnasinda, Nihal’in 6gretmeni sorunun cevabini bilen var m diye sorar.
Nihal el kaldirir ve bir cevap verir. Ogretmeni: “Maalesef, yanlis cevap. Cevabi
bilen baska biri var m1?” diye sorar. Nihal kendi kendisine bir salak oldugunu

soyler.

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Etiketleme yaptiginizi

degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman
6- ZIHINSEL FILTRELEME

Insanlar bazen, bilgi i¢in filtre kullanirlar. Olumlu ve olumsuz bilgi oldugunda, onlar
sadece olumsuza odaklanirlar. Bu durum, Zihinsel Filtreleme olarak adlandirilir.

Asagidaki pasajlar bu durumu 6rneklerle agiklamak icin verilmistir:

A- Ash, erkek arkadasi Furkan’a kulak misafiri olur. Furkan, arkadaslarina
kendi-sinden bahsetmektedir. Furkan: “Evet, su ana kadar her sey miikemmel
gidiyor. O, gercekten akilli ve eglenceli biri. Cok ortak yoniimiiz var. Bazen, biraz
talep-kar olabiliyor ama sorun yok.” Demektedir. Furkan’in daha ¢ok olumlu
seyler soylemesine ragmen, Ash olumsuz yorum iizerinde durur ve kendini kotii

hisseder.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Zihinsel Filtreleme yaptiginizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman

B- Burak, bir lise 6grencisidir. Son denemesi ile ilgili 6gretmeninin yorumlarini
okumaktadir. Ogretmeni: “Diisiincelerini ifade etmede miikemmel bir tarzin var.
Yazim tarzim gercekten cok begeniyorum. Ancak, bir fikirden digerine gecerken
daha iyi gecisler yapmaya calismalisin.” yazmstir. Burak, iyi bir performans

63



sergilemis olmasina ragmen, sadece bu Kkiiciik elestiriyi diisiinmekte ve kendisini

yetersiz hissetmektedir.

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Zihinsel Filtreleme

yaptiginizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
7- ASIRI GENELLEME

Olumsuz bir olay meydana geldiginde, insanlar daha kétii seylerin olacagini varsayarlar.
Bir oriintiinlin baslangici olarak olumsuz olay1 goriirler. Asagidaki pasajlar bu durumu

orneklerle aciklamak i¢in verilmistir:

A- Sibel ve erkek arkadasi yeni ayrilmislardir. Sibel kendi kendine: “Asla

istikrarh bir iliski icine girmeyecegim” seklinde diisiiniir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Asir1 Genelleme yaptiginizi degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
B- Volkan yakin zamanda matematik sinavinda basarisiz olmustur. Kendi
kendine: “Herhalde diger derslerin sinavlarinda da basarisiz olacagim” seklinde

diisiiniir.

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Asirt Genelleme yaptiginizi

degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
8- KISISELLESTIRME

Insanlar, 6yle olmasa bile, olumsuz seylerden kendilerinin sorumlu olduguna
inanabilirler. Diger bir deyisle, olumsuz bir olay1 ele alip, bunun nedeninin kendileri
oldugunu varsayabilirler. Bu durum, Kisisellestirme olarak adlandirilir. Asagidaki

pasajlar bu durumu 6rneklerle agiklamak icin verilmistir:

A- Selen’in sirketi 6nemli bir anlasmayi1 gerceklestirmeyi basaramaz. Buna
ragmen bir-¢ok insan, bu proje iizerinde ¢ok siki ¢alismistir. Selen bunun, kendi

hatasi oldugunu varsaymaktadir.
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Liitfen basariyla ilgili durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Kisisellestirme

yaptiginizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman

B- Tolga’nin en iyi arkadasi son zamanlarda Kkotii bir ruh hali icindedir ve onunla
iliski kurmak zor bir hal almistir. Tolga, arkadasinin bu sekilde davranmasina

neden olacak yanhs bir sey yaptigin1 sanmaktadir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Kisisellestirme yaptiginizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
9- ZORUNLULUK IFADELERI (...MELI, ...MALI)

Insanlar bazen olaylarm belli bir sekilde olmasi gerektigi veya kendilerinin belli
niteliklere sahip olmak zorunda oldugunu diisiiniirler. Asagidaki pasajlar bu durumu

orneklerle aciklamak i¢in verilmistir:

A- Biilent, sinavdan 85 aldig1 icin iizgiindiir, ¢iinkii en azindan 90 almasi
gerektigini diisiinmektedir. Bircok sey hakkindaki bu diisiinceleri sik sik ortaya
cikmaktadir (6rnegin, futbol oynarken asla pas kacirmamasi gerektigini; odasimin

siirekli belli bir sekilde diizenlenmesi gerektigini hissetmektir).

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Zorunluluk ifadeleri

kullandigimiz1 degerlendirin.
(1) Asla (2) gok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukea sik (7) Her zaman
B- Melis, sosyal ortamlarda komik ve ilgi cekici olmasi gerektigine inanmaktadar.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne

siklikla Zorunluluk ifadeleri kullandiginizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman
10- OLUMLUYU AZIMSAMA veya YOK SAYMA

Insanlar bazen baslarma gelen olumlu seyleri yok sayabilirler. Bu durum, “Olumluyu
Azimsama veya Yok Sayma” olarak adlandirilir. Asagidaki pasajlar bu durumu

orneklerle aciklamak i¢in verilmistir:

65



A- Biisra, bir emlake1 olarak calismaktadir. Patronu ona, son satista harika bir is
cikardigim soyler. Biisra, basarisim1 gormezden gelir, ciinkii ona gore kendisi

muhtemelen ‘sadece sanshdir’.

Liitfen basar1 durumlarinda (okul ya da is gibi) ne siklikla Olumluyu kiicliltme veya

Yetersiz Bulma diisiinme bigimini kullandigiizi degerlendirin.
(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman

B- Can kiz arkadasiyla ilk bulusmasi i¢in hazirlanmaktadir. Arkadaslar1 kendisine
iyi goriindigiinii soylerler. Can, onlarin iltifatin1 gormezden gelir, ¢iinkii sadece

nazik olmaya c¢ahstiklarimi diisiinmektedir.

Liitfen, sosyal durumlarda (6rnegin arkadaslar, esler veya aile ile oldugunuzda) ne
siklikla Olumluyu kiiciiltme veya yetersiz bulma diisiinme bi¢imini kullandiginizi

degerlendirin.

(1) Asla (2) ¢ok nadir (3) ara sira (4) Bazen (5) sik (6) oldukga sik (7) Her zaman
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EK 5: OBSESIF INANISLAR OLCEGI - 44

Bu envanterde, insanlarmm zaman zaman takindiklart bir dizi tutum ve inamg
siralanmigtir. Her bir ifadeyi dikkatlice okuyunuz ve ifadeye ne kadar katilip
katilmadiginizi belirtiniz.

Her bir ifade igin, nasil diistindiigiiniizii en iyi tamimlayan cevaba karsihik
gelen rakami seginiz. insanlar birbirinden farkli oldugu igin envanterde dogru veya

yanlis cevap yoktur.

Sunulan ifadenin, tipik olarak yasama bakis acinizi yansitip yansitmadigina
karar vermek icin sadece ¢cogu zaman nasil oldugunuzu gdz dninde bulundurunuz.

Derecelendirme icin asagidaki dlgegi kullaniniz:

1 2 3 4 S 6 7
Kesinlikle Katilmiyorum Biraz Ne katihiyorum Biraz Katiliyorum Tamamen
katilmiyorum katilmiyorum ne katilmiyorum katiliyorum katiliyorum

1. Siklikla ¢evremdeki seylerin tehlikeli oldugunu diistiniiriim. 1 23 4 5 6 7
2. Bir seyden tamamiyla emin degilsem, kesin hata yaparim. 1 23 4 5 6 7
3. Benim standartlarima gére, her sey milkkemmel olmalidir. 1 23 4 5 6 7
4. Degerli biri olmam igin yaptigim her seyde milkemmel olmaliyim. 1 2 3 4 5 6 7
5. Herhangi bir firsat buldugumda, olumsuz seylerin gergeklegmesini 1 23 4 5 6 7
dnlemek igin harekete gegmeliyim.

6. Zarar verme/gdrme olasihigi ¢ok az olsa bile, ne yapip edip onu 1 23 45 6 7
engellemeliyim.

7. Bana gore, kétli/uygunsuz diirtiilere sahip olmak aslinda onlar 1 23 4 5 6 7
gerceklestirmek kadar kotidiir.

8. Bir tehlikeyi 6nceden girmeme karsin bir harekette bulunmazsam. 1 2 3 4 5 6 7
herhangi bir sonug i¢in suglanacak kisi konumuna ben diiserim.

9. Bir seyi miikemmel bigimde yapamayacaksam hi¢ yapmamaliyim. 1 23 4 5 6 7
10. Her zaman sahip oldugum tiim potansiyelimi kullanmaliyim. 1 2 3 45 6 7
11. Benim igin, bir durumla ilgili tiim olasi sonuglar1 diisinmek ¢ok 1 23 45 6 7
onemlidir.

12. En ufak hatalar bile, bir igin tamamlanmadig anlamina gelir. 1 2 3 4 5 6 7
13. Sevdigim insanlarla ilgili saldirgan diigincelerim veya dirtiilerimvarsa, [ 1 2 3 4 5 6 7
bu gizlice onlari incitmeyi istedigim anlamina gelir.

14. Kararlarimdan emin olmaliyim. 1 3 45 6 7
15. Her tirlii giinliik aktivitede, zarar vermeyi engellemede basarisizolmak |1 2 3 4 5 6 7
kasten zarar vermek kadar kétiidiir.

16. Ciddi problemlerden (6rnegin, hastalik veya kazalar) kaginmak benim 1 2 3 4 5 6 7
agimdan siirekli bir ¢aba gerektirir.

17. Benim igin, zarar1 6nlememek zarar vermek kadar kottidiir, 1 2 3 4 5 6 7
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18. Bir hata vaparsam {lzlintlili olmaliyvim. 2 3 4 35 6
19. Digerlerinin, kararlarm veya davranislanmdan dogan herhangi bir 2 3 4 5 6
olumsuz sonugtan korundugundan emin olmalivim.

20. Benim igin, her sey milkemmel olmazsa igler yolunda sayilmaz. 2 3 4 5 6
21, Misteheen ditstineelerin aklimdan gegmesi gok kit bir insan oldugum 23 4 5 6
anlamina gelir.

22. . flave énlemler almazsam, ciddi bir felaket vasama veva felaketeneden |1 2 3 4 5 @
olma thtimalim, difer insanlara kiyasla daha faeladir,

23, Kendimi glivende hissetmek icin, yanhs gidebilecek herhangi bir seve 1 2 3 4 5 6
karsi alabildiginee hazirhkh olmalivim,

24, Tuhaf veya igreny dilslincelerim olmamali. 1 2 3 4 5 6
25, Benim igin, bir hata yapmak tamamen bagarisiz olmak kadar kotiidiir. 1 2 3 4 5 6
26, En tnemsiz konularda bile 143er sev agik ve net olmalhidir, 1 2 3 4 5 &
27. Din karsiti bir dilstinceye sahip olmak, kutsal sevlere kargi saygisiz 1 2 3 4 5 6
davranmak kadar kitiidilr,

28, Zihnimdeki tiim istenmeyen dilslineelerden kurtulabilmeliyim. 1 2 3 4 5 6
29. Diger insanlara kiyasla, kendime veya bagkalarina kazara zarar vermem (1 2 3 4 5 &
daha muhtemeldir.

30. Koti ditslincelere sahip olmak tuhaf veya anormal biri oldugum 1 2 3 4 5 6
anlamma gelir.

31 Benim igin Gnemli elan gevlerde en iyi olmaliyim, 2 3 4 5 6
32. Istenmeyen bir cinsel diistines veva girintinin aklima gelmesi onu 2 3 4 5 6
gergekien yvapmak istedigim anlamina gelir,

33, Davramslanmin olast bir aksilik dlzerinde en kilgiik bir etkisi varsa 1 2 3 4 5 6
sonugtan ben sorumluyum demektir,

34, Dikkatli olsam da kiith seylerin olabilecegini sikhkla diistiniiriim. 23 4 5 6
35. Istenmeyen bigimde zihnimde beliren diistinceler, kontrolii kaybettigim 2 3 4 5 6
anlamina gelir.

36. Dikkatli olmadigim takdirde zarar verici hadiseler yaganabilir. 2 3 4 35 6
37. Bir sev tam anlamuyla dogro vapihineaya kadar Gizerinde calismava 23 4 5 6
devam etmeliyim.

38, Siddet igerikh ditglincelere sahip olmak, kontrolil kavbedecegzim ve 1 2 3 4 5 6
siddet ghsterecegim anlamina gelir,

39. Benim igin bir felaketi nlemekte bagansiz olmak ona sebep olmak 1 2 3 4 5 6
kadar kistidiir,

40. Bir isi mikemmel bicimde yapmazsam insanlar bana sayg duymaz. 2 3 4 5 6
41. Yasamumdaki swradan deneyimler bile tehlike doludur. 2 3 4 5 6
42, Kitil bir diistinceye sahip olmak, ahlaki agidan kistii bir gekilde 2 3 4 5 6
davranmaktan gok da farkh degildir.

43, Ne vaparsam yvapayvim, vaplgim 1§ veterinee ivi olmayacaktir 23 4 5 6
44, Dilstincelerimi kontrol edemezsem cezalandirilirim. 2 3 4 5 6
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