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ONSOZ

Insan yasaminin en ©6nemli gelisim 6zelliklerinden bir tanesi aileden
ayrilmayr kapsamaktir. Bu siire¢ birey olmanin, kimlik gelisiminin ve yetiskin
olmanin bir adimidir. Ayrisma bireylesme donemi bireylerin birgok yasam alanini
etkilemektedir. Bu anlamda bu donemde yasanan problemler bagka sorunlari da
beraberinde getirebilmektedir. Bu problemlerin arasinda bastirilmis duygu ve
diirtiilerin bedende ifade buldugu somatik belirtiler bulunabilmektedir. Bu yiizden
calisma, ayrisma bireylesme donemine vurgu yaparak bedensel belirtilerin olusma

stireglerini incelemeyi amaglamistir.

Nedeni belirlenemeyen, tedavi edilemeyen bedensel belirtiler bireylerin
yasamini zorlagtirabilmektedir. Bu siireci incelemek ve nedenlerini derinlemesine
arastirmak Onemli hale gelmektedir. Arastirma, ayrisma bireylesme doénemindeki
eksikliklerin duygu diizenleme fonksiyonlarinda bir zorlanmaya yol agarak bedensel
belirtilerin olusumunda yer almasi iizerine odaklanmistir. Baska bir ifadeyle ayrisma
bireylesme ve duygu diizenleme kavramlarinin somatik belirtiler {izerindeki rolleri

arastirilmistir.

Arastirmada Oncelikle ayrigsma bireylesme, duygu diizenleme ve psikosomatik
belirtiler hakkinda bir agiklamaya yer verilmis, yasam {zerindeki etkileri
tartisilmigtir. Ikinci olarak ayrisma bireylesme dénemi tanitilmis, buradaki ihtiyaglar
ve bu ihtiyaglarin giderilme stillerinin yasamin diger donemlerini nasil
etkileyebilecegi iizerinde durulmustur. Sonrasinda duygu diizenleme yeteneklerinin
erken ¢ocukluk doneminden yetiskinlige kadar nasil gelistigine ve bu gelisimde
ayrisma bireylesmenin nasil bir rolii olduguna deginilmistir. Son olarak somatik
belirtilerin hastalik gériiniimiiniin neler olabilecegi, bu hastaliklarin nasil problemler
yarattigt ve bireylere nasil bir zarar1 oldugu iizerinde durulmustur. Ayrisma
bireylesme ve duygu diizenleme kavramlarinin somatik belirtiler {izerinde ayr1 ve

birlikte olabilecek etkileri teorik bilgilere dayandirilarak ifade edilmistir.



Aragtirmanin  uygulama kisminda ¢alismanin yontemi detayli olarak
aciklanmistir. Veri toplama araglar1 ve kullanilan istatistiki analizler hakkinda bilgi

verilmis, bulgular alan yazin 1s181nda tartisilmistir.

Bu aragtirmanin hazirlanmasinda emegi gegen hocalarima tesekkiirlerimi
sunarim.

Agustos 2024 Elif SARI
Psikolog
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AYRISMA BIREYLESME iLE PSIKOSOMATIK BELIRTILER
ARASINDAKI ILISKIDE DUYGU DUZENLEMENIN ARACI ROLUNUN
INCELENMESI

OZET

Bu tezin olusturulma amaci psikosomatik semptomlarin siireglerini incelemek
ve alt nedenlerini anlamlandirmaya c¢alismaktir. Somatik belirtileri derinlemesine
analiz edebilmek adina bireylerin erken donem yasantilarinin biiyiik bir bolimii olan
ayrisma bireylesme siireci arastirilmistir. Ayrisma bireylesme siirecinde yasanan
eksikliklerin, duygu diizenleme tizerinde nasil bir etkisi oldugu ve bu etki sonucunda
psikosomatik belirtilerin olusumu incelenmistir. Nicel modelli bir arastirma
kurulmus ve kartopu orneklemi ile 433 sayida katilimciya ulasilmistir. Arastirma
cevrimi¢i anket tlizerinden yiiritiilmiistiir. Anket diizeni igerisinde Bilgilendirilmis
Onam Formu, Demografik Bilgi Formu, Ayrisma Bireylesme Envanteri (ABO),
Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi (DDGO) ve Hasta Saghik Anketi Somatik
Semptom Alt Olgegi (HSA-15) bulunmaktadir. Ayrisma bireylesme déneminde
zorluk yasayan bireylerin, daha fazla psikosomatik belirti gosterecegi hipotez
edilmistir. Buna ek olarak duygu diizenleme giigliiklerinin bu iliskide araci roliiniin
varhigr arastirilmistir. Calisma sirasinda korelasyon, regresyon ve aracilik analizleri
uygulanmistir. Arastirmanin bulgularina goére ayrisma bireylesme zorluklari ve
somatik belirtiler arasinda anlamli ve giiglii iliski bulunurken, duygu diizenleme
giclikleri ile anlamli iliski bulunmamistir. Araci degisken analizi sonucunda ise
anlamli sonuglara ulasilmamistir. Demografik verilere (cinsiyet, yas, is durumu,
egitim durumu) ait verilere, analizlere ve tartismaya da yer verilmistir.

Anahtar Kelimeler: Psikosomatik Belirtiler, Ayrigma Bireylesme, Duygu
Diizenleme.
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THE MEDIATING ROLE OF EMOTION REGULATION IN THE
RELATIONSHIP BETWEEN SEPARATION INDIVIDUATION AND
PSYCHOSOMATIC SYMPTOMS

ABSTRACT

The main purpose of this research is analyze and understand the root of
psychosomatic symptoms and its structure. Also this study involves the
insufficiencies, which are resulted from early experiences, in separation-
individuation process and testing if these challenges effect emotion regulation
process therefore resulting the development of psychosomatic symptoms. This
study’s research model is quantitative and sampling model is snowball technique.
The sample contains 433 participants who are university students. Instruments
conducted through an online survey platform which are Informed Consent Form,
Demographic Information Form, the Separation-Individuation Inventory (ABO), the
Difficulty in Emotion Regulation Scale (DDGO), and the Patient Health Survey
Somatic Symptom Subscale (HSA-15). This research’s conjecture is if individuals
experience challenges more than sense of safety during the separation-individuation
phase would likely to display a higher tendency for psychosomatic symptoms.
Moreover, the study examined the possible mediating effect of difficulties in emotion
regulation within this relationship. In this study correlation, regression, and
mediation analyses was used. The findings showed that the main hypothesis was not
supported. Results also included demographic data (gender, age, employment status,
education level).

Keywords: Psychosomatic Symptoms, Separation-Individuation, Emotion
Regulation.
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1. GIRIS

1.1 Arastirmanin Konusu ve Problemi

Bu calismada ayrisma bireylesme yasanan zorluklar nedeniyle bilingdisi
bastirllmis duygu, travma ve diirtiilerin bedensellesme araciligi ile ortaya ¢ikma
stireci arastirilmistir. Psikosomatik belirtilerin mekanizmalarinin ayrintili bir sekilde
ele alinmasi ve farkli kavramlarla agiklanmasi amaglanmistir. Calismanin igeriginde
ise bedensellesme ve onun ¢esitli tiirlerinden olan psikosomatik deri, psikosomatik
bagirsak hastaliklar1 ve kanser gibi konulara deginilmistir. Ayrica gelisim dénemleri,
ayrisma bireylesme kurami, duygu diizenleme giigliikleri ve bu kavramlar: etkileyen

olas1 nedenleri, sonuglari ile birlikte tartisilmistir.

Ayrigsma bireylesme, Mahler (1952)’in psikanalitik gelisim teorilerinden bir
tanesidir. Bu teoride bebeklikten itibaren kendiligin nasil olustugu ve olusma
stirecinde bebegin ne gibi ihtiyaglarinin oldugu tizerinde durmustur. Yeni dogan bir
bebegin kendini yeterince giivende hissedebilmesi, hayatta kalabilmesi ve psike
gelisimi i¢in simbiyotik bir baga ihtiyact oldugunu vurgulamistir. ilk bakim verenin
bebegin duygusal deneyimlerini aynalayarak, onun kendilik gelistirmesine olanak
saglayacagini belirtmistir. Mahler (1966)’e goére aynalama siirecinin bebegin
ihtiyaglarmi ne kadar saglayabildigi ile orantili olarak bebegin egosu olgunlasmaya
baglar. Buna gore eger bu siiregte ilk baglanma objesi dengeden yoksun, tahmin
edilemez, kaygili veya saldirgan olursa ¢ocuk ayri1 bir kendilik olusturamaz. Ayrica
baslangicta simbiyotik bir olma hali giivensiz olursa, bir sonraki adim olan ayriliga

gecis aksar ve yetigkinlikte dahi bu gelisim evresinde takilma devam edebilir.

Mahler (1952) ayrisma bireylesme kuramini birkag evre ile tanimlamistir. Bu
evrelerin ulasmasi gereken kazanimlart ve riskleri vardir. Yeni dogmus bir bebegin
ilk hali, Freud (1914)’un da belirttigi tizere narsistiktir. Bu evrede bebek kendisini
tim giliglii sanmaktadir. Mahler ise bu durumu normal otistik evre olarak
tanmimlamustir. Yeni dogan heniiz rahim i¢i yasamindan farkli bir ¢evrede oldugunun

farkina varamamistir. Nasil aciktigi anda umbilikal kordon ile doyuyorsa, doymak



icin bir ¢aba sarf etmesi gerekmiyorsa, kendi kendine yetiyorsa hala 6yle oldugu
sanrist igerisindedir. Buna ek olarak yeni dogan onu doyuranin kendisinden baska,
kendilik disindan geldigini anlayamamaktadir. Bu yiizden bebegin dis uyaranlara
yatirimi ¢ok azdir ve ebeveynler bebegin fizyolojik gelisimini desteklemek igin bu
evrede, bebeklerini uyaran asiriliklarindan korurlar. Gelisimin bu evreden ¢ikisi ise
ilk bag ile olmaktadir. Ortak yasamsal evre yeni doganin yaklagik ikinci aydan
itibaren, ihtiyaglarinin gideren nesnenin yavasga farkina varmasiyla baslar. Burada
bebek ikili bir tiim giigliiliik tasarlar, ilk bakim veren ve kendisi ortak bir sinira sahip,
kaynasmis bir bitiindiirler (Mahler, 1955). Bununla birlikte ¢evreden gelen
uyaranlar1 dista tutan kabuk par¢alanmaya baslamaktadir boylece algi ve libido
yatirimi ¢evreye Yani ilk bakim verene kaymaktadir. Bu evrede narsisizm hala
varhgm siirdiirmektedir ancak normal otistik evrede oldugu kadar yogun degildir.
Ortak yasamsal evrenin en énemli kazanimi anneye olan yatirnmdir. Bebegin altinci
ve yedinci aylarda annenin yiiziini, bedenini dokunma ile veya goézlemleyerek
kesfetmeye baslar. Yedinci ve sekizinci aylarda ise anneyi farkli bir nesne olarak
tanir boylece farklilagsma hissi olusmaya baglar. Boylece normal otizm ve normal
ortak yasamsal siireglerin icerisindeki ihtiyaclarin doyumu ayrilma bireylesme
slirecini baglatir (Mahler ve Furer 1963; Mahler, 1967).

Bebek emekleyerek ve kendisini diklestirerek annesinden fiziksel olarak
uzaklasabilmektedir. Bu durum onun ayri olarak islev gérmesi ile annesinden bu
oldugu uzakliktan keyif alabilmeye baslamasiyla ayrilma hissi desteklenir. Yaklasik
on ve on iki aylarda yiirimeye baslayan ¢ocukta libidinal yatirim gelisen bagimsiz
benlige gegmistir. Bu donemler igerisinde siklikla kagma yeniden yakalanma oyunu
oynanir. Bu oyunun islevi anneden kacarak, tekrar biitiinlesmis ve yutulmus olma
korkusunu rahatlatmakta ayn: zamanda annesinin onu yakalama isteginin nesne
yitimi kaygisi igin giivence vermektedir. Ayrilma bireylesmeyi uygun islevsellikte
gecirebilen g¢ocuk bakim verenden bagimsiz, kendi becerilerinde ustalasmaya
cabalar. Ayrilma bireylesme evresi anneden farklilasma ile bagimsiz islevsellik,

beden ayrimi, ben olmak gibi gelisim i¢in 6nemli unsurlar icermektedir.

Beden imgesi temelleri ortak yasamsal evrede ortaya ¢ikar (Mahler, 1966).
Yaklagik dordiincii ve besinci aylarda i¢’e olan yatirnmin disa kaymasiyla bedenin
i¢i, sinir1 kavramlar1 olugsmaya baslar. Daha once bahsedilen, bakim veren ile bir

olma halinde takilmalarin etkileri arasinda ise bedeni kendine ait hissedememe,



bedenin ayriminin yapilmasinin zorlagsmasi, smir kavraminin bulaniklasmasi ve
benliginin dagildigint hissetmek vardir. Hoffer (1950) bu durumu destekler nitelikte,
anne bebek iliskisindeki uygun birligin beden imgesi gelisiminde 6nemli bir yeri
oldugunu vurgulamistir. Bununla alakali olarak psikosomatik belirtilerin ayrisma

sirasinda yasanan takilmalardan etkilendigi diistiniilmuistiir.

Erken deneyimlere vurgu yapan ve ilk baglanma objesinin 6nemi iizerinde
duran Bowlby (1979) de benzer sekilde bebegin giivenli bir baga ihtiya¢ duydugunu
belirtmistir. Bebegin giivenli bagi hissetmesi, ona ne kadar dengeli davranildigi,
ihtiyaglarinin ne kadar gorildigi ile ilgilidir. Bunlar karsilanmadiginda, dengeli bir
¢evre olusturulamadiginda ise giivensiz baglanma gergeklesir. Giivensiz baglanmada
ise kaygili ve kaginmaci tiirleri tanimlanmistir. Kaygili baglanmanin karakteristik
yapisinda, Mahler (1966)’in 6ne siirdiigii ayrisma evresinde aksamalar yasamak
vardir. Cocuk gevresini kesfetmeye dair giiven duyamaz ¢iinkii yanindan ayrildigi
ebeveyn o geri dondiigiinde yok olabilmektedir. Mahler ise bu durumu ayrilik
sirasinda, hazir ama sessiz bir sekilde ulasilabilir anne imgesiyle agiklamistir.
Yeniden yakinlagsma evresinde, ¢ocugun ihtiyaglarindan bazilari, annenin ayrilmayi
desteklemesi ve varligini kontrolcii olmadan hissettirebilmesidir. Ciinkii bu evrede
cocuk anneden ayriligin suglulugunu yasamakta ve sevgi nesnesini yitirme korkusu
hissetmektedir. Ayrisma ihtiyacinin nesneyi kaybetmeye yol agmayacaginin
giivencesine ihtiyag duymaktadir (Mahler, 1966). Eger kesfetmekten ve ayrigmadan,
bakim verene geri dondiiklerinde onlar1 bulamazlarsa, kaybetme kaygisi yogunlasir
ve cocuk ice cekilme yasar. Cevreye ilgileri azalir ve dikkat tekrar ice kayar
(Rubinfine, 1961). Bu duruma Kaufman ve Rosenburg (1968) korunma geri ¢ekilisi
admi1 vermistir. Ancak bu durumun tersi sekilde bazen ¢ocugun bu evresinde bakim
veren, onun gittikce kendilerinden ayr1 ve bagimsiz hale gelmesini kabullenemezler
ve varliklari ¢ocugun yasantisin1 tamamen kaplar hale gelir (Masterson ve Stoller,
1973).

Ayrisma sirasinda ¢ocuk oncelikle annesinin yardimina ihtiya¢ duymaktadir.
Bu ebeveyn yaklagimlarinin 6nemine vurgu yapanlardan biri de Winnicott’dur.
Yeterince iyi ebeveynlik kavrami ortaya atmistir (Winnicott, 1941). Bu kavramin
icerisinde ayna olmanin énemi iizerinde durmustur. ilk bakim verenin yiiziiniin ayna
oldugu bu yiizden 0 yilizin canliliginin, bebegin canliligina etki edecegini

belirtmistir. Depresif bir yliz, karanlik bir aynadir ve bebek kendisini, benligini



goremedigi i¢in onu olusturamaz. Karanlik bir aynaya sahip birey ise gelecek
yasantisinda benligini tantyamaz, duygularini ifade edemez ve onlar diizenleyemez.
Boylece duygu diizenleme becerileri kazanimi bakim veren ve cocuk arasindaki

etkilesim ile gergeklesebilecegi anlami ¢ikarilabilir.

Thompson (1994) duygu diizenleme becerilerini, duygulara karsi verilen
tepkinin yogunlugunu degerlendiren siireglerden olustugunu belirtmistir. Bu siiregler
duygular1 anlamlandirma, tanima, gozlemleme ve yok saymadan tanik olmayi
icermektedir. Duygulara verilen ifadeleri degistirmek ve yonetmek igin ise birkag
strateji tanimlanmustir (Gross, 2014). Bu stratejiler uyumlu ve uyumsuz olmak iizere
iki gruba ayrilmistir. Uyumsuz stratejiler arasinda duyguyu asir1 kontrol etme veya
diirtiisel olarak disart yansitma vardir (Calkins ve Dedmon, 2000). Uyumsuz duygu
diizenlemenin psikapatolojik sonuclar1 olabilmektedir. Ornegin anksiyete, depresyon
gibi. Buna ek olarak uyumlu duygu diizenlemesine sahip olmayan bireyler,
duygulara asir1 fizyolojik tepkiler verebilmektedirler. Kalp atis hizinda artig, bayilma
gibi. Ayrica bu stratejileri kazanamayan bireylerde duygu karmasasi, duygulari asiri

yogunlukta ve olagan akisindan daha uzun siireli olarak hissetme vardir.

Erken donemde aynalanma yoluyla bebek, duygu diizenleme becerilerini
kazanabilmektedir. Cocuk hissini bakim verene yansitacak ve onun yiizii dolayisiyla
bu duyguya karsi nasil bir tepki gelistirecegini 6grenecektir. Buna benzer bir siireg
psikoterapi icerisinde de gergeklesmektedir. Danisan bas edemedigi duygulari,
psikoterapiste yansitmaktadir, psikoterapist ise bu duygular isleyerek danisana geri
vermektedir. Boylece zorlu duygularin kabulii danisan tarafindan kolaylasmaktadir
(Soysal, 2021). Duygu diizenleme becerisi kazaniminda aksaklik yasayan bireyler,
erken donemlerdeki somatik ifadeye gerileyebilmektedirler. Erken dénemde bebek
duygular1 yalnizca somatik olarak deneyimlemektedir. Gelisimin sonraki evrelerinde
ise bakim verenleri araciligiyla duygulart tanimayr ve islemeyi 6grenmektedir.
Ancak islenemeyen duygular Kkendilerini beden iizerinden ifade etmeye

baslayabilirler.

Psikosomatik belirtiler tarihsel agidan hep fark edilmis ve farkli isimler almis
bir olgu olsa da, 6zellikle on dokuzuncu yiizy1l icerisinde bireylerde sikga rastlanir
olmasiyla bir terim halini almistir (Marty, 1998). Duygulari yasayamamanin,
bastirmanin, yoksunluklariin hastaliklara yol agtig1 goriis hakimdi. Bu donemlerde

somatizasyon kadinlikla 6zdeslesmis bir durumdu. Bu yiizden rahmin gizli

4



diirtiilerinin bedende kendini gosterdigini ileri siiriilmiistiir (Hollfied, 2005). Freud
bu donemde danisanlar1 vasitasiyla duygularin beden iizerinden nasil ifade
buldugunu anlamlandirmistir. Boylece duygularin bedendeki sembolik gériiniimiinii
tamimlamustir (Allen ve Woolfolk; 2007 akt., Erol, 2022). Bu sembolik ifadelerin
bilingdisinda karsilik geldigi dirtiiler aydinlatildikga, bu belirtilerin  sonmesini
beklemekteydi. Ayrica bu donemlerde siklikla histerik felg goriilmekteydi ve tibben
bir agiklama getirilemeyen ve tedavi edilemeyen belirtileri mevcuttu. Psikanaliz
yontemiyle bu felg belirtilerinin zayiflamas1 somatizasyona ornek haline gelmistir.
Sonug olarak somatizasyon Freud’un tanimlamasiyla, igsel catismalar arasinda denge
saglanamamasi ile ortaya c¢ikan bedensel belirtilerdir (Auchincloss ve Samberg,
2012).

Somatik rahatsizliklarin  giindelik hayat igerisinde sosyal baglamda,
psikolojik saglik ve islev iizerinde etkileri bulunmaktadir. Bedensellesme savunma
mekanizmasint kullandiklarinin  farkinda olmayan ve bedenlerindeki hastalig
gidermeye calisan ¢ogu hasta, bu konudaki basarisizlikla umutsuzluga kapilmakta ve
depresif bir duygu durumuna gegis yapabilmektedir (Ozmen, 2010; Kosger vd.,
2014; Herzog vd., 2018; Kolb-Niemann vd., 2019). Ozellikle giiniimiizde goriiniime
verilen deger atfi nedeniyle akne sorunlarinin psikolojik sonuglari yogunlasmuistir.
Birgok dermatologa gitmesine ragmen yiiziindeki aknelere ¢are bulamayan bir geng
yetiskin icin bu durum obsesyon haline gelebilmekte, beden algilarinda bozulmalar
olabilmektedir. Bu durum geng yetiskinler i¢in 0 kadar dayanilmaz hale gelmektedir
ki bilimsel olarak yan etkileri kanitlanmis medikal ¢oziimler aramaktadirlar. Bu
duruma benzer sekilde, yillar boyunca bagirsak sistemi bozukluklari i¢in tibben
yardim alamayip, kendisi ¢oziim arayan ve bedeni iizerinde bilimsel olmayan
yontemler deneyen bireylerin ise giinliik yasanti zorluklari biitiin islevlerini
etkileyebilmektedir (Creed, 2023). Bir¢ok arastirmanin da vurguladigi tzere,
psikosomatik hastaliklarin tibbi tedavisindeki zorluklarin agilmasi, hem hasta hem de
saglik calisanlar1 agisindan 6nemli bir konuma sahiptir (Giileg, 2009; Altunoren vd.,
2011; Karakas ve Arkar, 2012). Bunun bireylerin yasam kalitesi, benlik deneyimleri

tizerine ciddi bir etkisi oldugu disiiniilmektedir.

Psikosomatik durumlar genel ifadesiyle psikosomatik hastaliklar olarak
smiflandirnilmistir. Bu alanda karsilasilan problemler sonucunda farkli disiplinler

olusmustur. Ornegin psikolojik kékeni goriinmeyen rahatsizliklar ile gdz Oniinde



olan dermatolojik rahatsizliklarin kesisimiyle, psikiyatri ve dermatoloji birlesip,
psikodermatoloji ifadesini olusturmustur (Jafferany, 2007). Bir baska oOrnek ise
psikosomatik  bagirsak  problemleri, huzursuz bagirsak sendromu olarak
goriinebilmektedir. Stres ile tetiklenen karin agrisi, siskinlik ve tipik olmayan
bagirsak hareketlerini igermektedir (Drosman, 1995). Psikanalitik bakisa gore, bazi
hastaliklar i¢in psikosomatik hastalik tanimi yapilamayabildigini ancak temelinde
psikosomatik bir neden olabilecegine iliskin goriis dne siiriilmektedir. Ornegin meme
kanseri, erken donem yasantilarinda anne ile iliskide narsistik travmanin varligi
sonucu cinsel kimlik gelisimindeki aksamalar ile olusabilmektedir (Panitz ve Bobos,
2023). Psikodermatolojiye benzer sekilde yeni gelismekte olan psiko onkoloji alani
da gelismektedir. Psiko onkoloji, bireyin gereksinimlerini belirlemekte, onlari
rahatlatmakta gorev almakta ve kemoterapi ile birlikte gelisen semptomlari kontrol

etmek icin is birliginde bulunmaktadir (Demirsoy, 2008; Bag, 2012).

Psikosomatik hastaliklarin siirecinde olusan olumsuz psikolojik sorunlara ek
olarak fiziksel bir zarar da s6z konusu olabilmektedir. Akne sorunlarina ¢oziim
olarak kullanilan, kortizol iceren, bir¢ok yan etkisi bulunan ilaglarin kullanim
sikliginin yillar igerisinde arttigi goriilmiis, bunun saglik iizerindeki sonuglarina
vurgu yapilmis (Uktamovich ve Vakhobiddinovich, 2022) bunun i¢in birgok tilkede
yasaklanan veya kisitlamalar getirilen bazi medikal ilaglar ve tiirevlerinin yan etkileri
arasinda ise intihara egilim, depresyon, karaciger fonksiyonlarinin azalmasi, embriyo
fetal zehirlenme riski, psikoz epizotu riski, saldirgan ve siddet igeren davranislara
yatkinlik oldugu belirtilmektedir (Kogak, 2019; Suuberg, 2019). Yan etkilerinin
belirtilmis olmasma ragmen gelecek yasamlarini tehlikeye atma riski pahasina bu
ilact kullanma egiliminin yogunlugu ise dikkat ¢ekicidir. Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik
Bakanligi istatistikleri igerisinde 2017°den 2022°ye kadar sistemik sekilde
dermatolojik ilaglarin kullanim sikliginin arttigi goriilmiistir (saglik.gov.tr). Tedavi
amach ilag kullanilsa dahi bir siire sonra geri doénen deri yakinmalar1 ise dongii
halinde kaygiy1 arttirmakta ve hastalarin yasam kalitelerini etkilemektedir. Bu da
aslinda bu durumun sadece fiziksel bir sorun olmadigini1 ve psikolojik kdkenlerinin
tizerinde durulmasi gerektiginin isaretidir. Bu kesin tedavi edici etkisinin olamayan
ilaglarin kullanma ihtiyacinin 6niine gegebilmek, psikosomatik hastaliklarinin altinda
yatan mekanizmalar1 anlamak onemli goriinmektedir. Buna benzer sekilde bagirsak

icin tedavide ise kisitlanmis diyetler, cesitli testler, bazi cerrahi miidahaleler



kullanilabilmektedir (Giiltepe, 2013). Bagirsak ve beyin iliskisi konusunda yapilan
arastirmalar sonucu, bu iki organ arasinda iki yonli bir iletisim oldugu sonucuna
varmiglardir. Bu iletisim ag1 igerisinde sinir sistemi, hormonlar ve bagisiklik sistemi
yer almaktadir (Kabouridis ve Pachnis, 2015; Wang ve Wang, 2016). Bu durum,
genellikle zihin ve bagirsak baglantisi veya halk arasinda ikinci beyin olan bagirsak
gibi terimlerle anilmaktadir. Bununla ilgili olarak, duygu durumunun bagirsak
hareketlerini etkileyebildigi gibi, bagirsagin da duygu durum tizerinde etkisi oldugu
ve bagirsak ameliyatlar1 sonras1 duygu durum bozukluklar1 goriildiigiine ulasilmistir
(Huang vd., 2018; akt., Panda vd., 2023). Tedavi siireci semptom {izerine ilerlemekte
ancak gecici bir ilerleme olustursa da daha sonra benzer sorunlarin devam ettigi
goriilmektedir bu nedenle biitiinsel bir tedavi yaklasiminin 6nemi vurgulanmaktadir
(Dogan, 2018; Kara, 2021). Buna benzer bir diger 6rnek ise bagirsak ve sindirim
bozukluklar1 esliginde obeziteye sahip bireylerin tiip mide ameliyati risklerini géze
almasidir. Tiip mide ameliyat1 sonrasi bekledigi kiloya ulasan ancak kisa bir siire
sonra tekrar ayni sorunla karsilasan bireyler, bu sorunun altinda psikolojik bir koken
olabileceginin farkinda olamayabilirler. Drossman (2014)’1n da belirttigi {izere mide
fonksiyonlar1, beyin ve bagirsak ekseninde yasanan duygulardan, bilisten ve
cevreden etkilenir. Buna bagli olarak psikosomatik mide belirtileri olusmaktadir.
Koole (2009)’e gore bireyler duygu diizenleme yontemi olan yemek yiyerek
rahatlamay1 kullaniyor olabilirler. Bu da duygu diizenlemenin psikosomatik

belirtileri rahatlatmasina bir ornek olabilmektedir.

Karm agris1 ve bagirsak hareketi azaltimi i¢in kullanilan antikolinerjik ve
antispazmodik ilaglarin yan etkileri arasinda gorme problemleri, kalp hizinda artis ve
kafa karisiklig1 yer almaktadir. Cerrahi miidahalelerin komplikasyonlari arasinda ise
pos displazi/ kanser ve kadin infertilitesi vardir (Kilicoglu, 2023). Gastrointestinal
cerrrahi miidahalelerinin getirebilecegi riskler disinda, bu rahatsizliklarda yasanan
utang, bireyler acisindan travmatik olabilmektedir (Sharif, 2023). Bu problemlerin
toplum igerisinde fazlaca damgalanmis durumda olmasiyla ilgili olarak viicut
dismorfisi olusabilmektedir. Bu hastalarda, bahsedilen nedenlere bagli olarak
depresyon ve anksiyete gelisme orani ise %50 — 80 arasinda oldugu bulunmustur
(Reigada vd., 2011).

Meme kanseri ¢coklu nedenlere sahip olan komplike bir hastaliktir. Bu yiizden

tedavisinde holistik yaklasim 6nemli bulunmaktadir. Meme kanseri tedavisinin



zorlayic1 noktalart arasinda psikolojik yipranma ve stres biiyiik bir alan
kaplamaktadir. Alexander (1997) psikanalitik yaklagim ile meme kanseri gelisiminde
etkili olan psikolojik kokenleri agiklamaktadir. Bu yaklasimin kanseri Onleyici
niteligi olabilecegi ve bunun igin ¢alismalarin yapilmasini onermistir. Psikanalitik
kuram, psikosomatik meme kanserini erken gelisim donemindeki narsistik kirilmalar
ile agiklamaktadir. De Psychosomatique enstitiisiine gore psikanaliz siirecinde bu

kirilmalarin agilimi ile hastaligin sonmesi beklenmektedir (Samadja, 2021).

Yukarida belirtilen bu 6rneklerin yaninda kisilerin kendi 6zgiinliiklerini de
g6z Oniinde bulundurursak birgok vakanin farkli psikosomatik rahatsizliklart
bulunabilmektedir, bunlarin arasinda kalp hastaligi, ilser, alerji gibi farkli profiller
bulunmaktadir (Dunbar, 1955). Bireysel farkliliklara ek olarak grup karsilastirmalari
hakkinda birka¢ veri bulunmaktadir. Somatik semptomlar: cinsiyet karsilastirmali
aragtiran calismalarda erkeklerin kadinlara oranla birgcok belirtide daha az sonug
verdigi goriilmiistiir (Hoofman, 2021). Ancak bu durum geleneksel cinsiyet rolleri ile
aciklanabilmektedir. Erkeklerin kadinlara oranla ¢ok daha az psikolojik ve fizyolojik
saglikta yardim arayigi bulunmaktadir. Bu da toplumun giiglii, hirsli, lider maskiilen
bakis agisiyla Ortiismektedir boylece erkekler daha az yardim isteminde
bulunmaktadir (Neilson vd., 2020). Bu anlamda psikosomatik temelli hastaliklar ile
fizyolojik temelli hastaliklara farkli bir bakis agisiyla bakilmasi ve bu siirece
biitiinciil yaklasim 6nemli bulunmaktadir. Bu noktada, rahatsizliklarin her zaman
sadece psikolojik veya fizyolojik olmadigi g6z oniine alindiginda, disiplinler arasi is

birligi vurgulanmalidir.

Psikosomatik hastaliklar ve belirtilerin yasam tizerindeki etkileri nedeniyle
alanda psikosomatizasyon arastirmalarinin 6nemli bir yeri vardir. Psikosomatik
rahatsizlik yasayan bireylerin psikolojik, fizyolojik yapilar1 zarar gérmekte, yasam
kaliteleri diismekte ayrica bu hastalar yiiksek saglik harcamalar1 ile maddi anlamda
yogun bir yiik altinda yasamaktadirlar. Bu zararlar1 azaltmak veya ortadan kaldirmak
igin disiplinler arasi i birliginin yaninda bedensellestirme {izerine olan galismalara
agirlik verilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Ozellikle Tiirkiye’nin de igerisinde
bulundugu kolektif kiiltiir kategorisinde yer alan iilkeler igin Ssomatizasyon
calismalar1 onem tasimaktadir. Bir¢cok arastirma Karakteristik yapisi1 bagimsiz olma
tizerine olan bireyci kiiltiirlere kiyasla, kolektivistik kiiltiirlerin  bagimlilig

vurguladigi bunun sonucunda ise daha yiiksek diizeylerde somatizasyon oranlari



gosterdigi bulunmustur (Pang, 2000; Parker vd., 2001; akt., Asgari, 2023). Ayrica
kolektif kiiltirlerde olumsuz duygulari kabul etme ve uygun bicimde ifade etme
becerisi diger kiiltiir 6zelliklerine sahip toplumlardan daha diisiik diizeylerdedir. Bu
yiizden duygu ifade edilmedik¢e somatizasyon goriilme siklig1 artmaktadir (Choi vd.,
2016; Nehme, 2018; Chentsova-Dutton ve Ryder, 2020). Boylece psikolojik ac1 soz
ifade edilmez, fiziksel bir olgu ile gosterilir. Bahsedildigi tizere psikosomatik
belirtiler, ayrisma bireylesme ve duygu diizenleme arasindaki teorik bag nedeniyle
bu kavramlarin birlikte ele alinmasi 6nemli bulunmustur. Alan yazinda bu
kavramlar1 birlikte kullanan galismalarin azligi ve tilkemizde bdyle bir galismaya

rastlanmamis olmasi bu ¢alismay1 6zgiin hale getirmektedir.

1.2 Teorik Kapsam

Bu c¢aligmanin  gergevesi, ayrigma bireysellesmenin  psikosomatik
semptomlara veya hastaliklara etki eden kavramlarla agiklanmaya calisilmistir.
Oncelikli olarak hedef, psikosomatik rahatsizliklarin olusum siireclerini incelemek
ve bu inceleme dogrultusunda klinik katki saglamaktir. Psikosomatik rahatsizliga
sahip kisilerin duygularin1 ve kendiliklerini soz ile ifade etme becerileri smirhidir
(Khuanghlawn, 2012; Rana, 2018; Giiney vd., 2019). Bu yiizden psikoterapi
igerisinde zorluklar yasanmakta ve psikoterapileri uzun zaman almaktadir.
Psikosomatik hastaliklara sahip kisilerin psikoterapi siirecine bu tarz arastirmalarin
yardim edebilecegi ve hizlandirabilecegi diisiiniilmektedir. Bu ¢alismada Mahler’in
ayrisma bireylesme kurami temel alinmistir. Psikosomatizasyonun agiklanmasina
onemli bir katkisi olduguna inanilarak ayrigsma bireysellesme kurami esas alinmak
istenmigtir. Kuram psikosomatik baglant1 ile agiklanmistir. Duygu diizenleme
stratejilerin rolii ise tekrar erken donem yasantilart ve ayrisma bireylesme ile

baglantili olarak agiklanmustir.

1.3 Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci psikosomatik belirtileri, gelisimsel bir siire¢ olan
ayrisma bireylesme iginde yasanan takilmalar ve duygu diizenleme araciligi ile
aciklamaktir. Calismada ele alinan temalar genellikle psikanalitik ve psikodinamik
cercevede sekillendirilmistir.  Mahler’in  (1952) ayrisma bireylesme kurami

caligmanin biiyiik bir kismin1 olusturmakta ve bu gelisim donemindeki beden algisi
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olusumunun somatizasyon gelistirilmesiyle olan bagi vurgulanmaktadir. Ayrica
Bolby’nin (1979) baglanma kurami ve Freud’un (1914) bilingdist kavrami da
eklenerek ayrigma bireylesme siirecinde yasanan zorluklar iizerinde durulmustur.
Ayrisma bireylesme, duygu diizenleme becerileri ve psikosomatik belirtiler igin
erken donem yasantilarinda gereken ihtiyaglarin yeterince doyurulamamasi ortak bir
tema oldugu aktarilmistir. Aynalanma ihtiyaci giderilemeyen bir cocuk igin
duygularini tanima becerilerinin sekteye ugramasi bu konuya verilen 6rneklerdendir.
Bu kavramlar bireyin yetistirilme tarzlar1 ve kiiltiir 6zellikleri ¢er¢evesinde ele
almmistir. Duygu diizenleme becerilerinin yeterince gelisememesi sonucunda
somatizasyon olusabilecegine deginilmistir. Calismada psikosomatik belirtilerin
cesitleri ve bu hastaliklarin birey {izerinde yarattigi islev bozukluklarindan
bahsedilmistir. Arastirmanin amaci ise bu konular1 ve baglantilar1 irdelemektir.
Bununla birlikte tirkiye Ornekleminde geng yetiskinlerin ve yetiskinlerin
psikosomatik belirtilerinin onciillerini tahmin etmek amacglanmis ve asagidaki
hipotezlere yamit aranmistir. Bireysel farkliliklar g6z Ontinde bulundurularak
gruplarin somatik belirtileri arasinda karsilagtirma yapilmistir. Sonuglar ise segilen
kavramlarin birbirleriyle olan teorik bagi ve istatistiki verileri ile birlikte

tartisilmistir.

1.4 Arastirmamin Hipotezleri

1.4.1 Temel hipotez

H1: Ayrisma bireylesme ve psikosomatik belirtiler arasindaki iliskide duygu

dizenleme araci rolundedir.

H2: Ayrisma bireylesme problemlerinin psikosomatik belirtiler tizerinde bir

etkisi vardir.

H3: Ayrisma bireylesme problemlerinin duygu diizenleme giigliigii tizerinde

anlamli bir etkisi vardir.

H4: Ayrisma bireylesme problemlerinin, duygu diizenleme tizerindeki etkisi
birlikte alindiginda, duygu diizenlemenin psikosomatik belirtiler tizerinde anlaml1 bir

etkisi vardir.
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1.5 Ulusal ve Uluslararas1 Calismalar

Asagida aragtirma bulgularina iligkin kisa bilgiler verilmistir. Temalar ise
sirasiyla; ayrisma bireylesme galismalari, ayrisma bireylesme ve duygu diizenleme
izerine galismalar, ayrisma bireylesme ve psikosomatik konulu arastirmalar, duygu
diizenleme ve psikosomatik, psikosomatik belirtileri konu alan diger calismalar
tizerine yapilmistir. Secgilen konularin i¢iinii birden kapsayan bir arastirmaya ise
rastlanilmamistir. Ayrisma Bireylesme kuramui iizerine yapilan ¢alismalar genellikle
baglanma stilleri, narsisizm, kaygi, ego gelisimi, bagimlilik ve kimlik gelisimi gibi
konular ile birlikte ele almislardir (Petit, 2018; Caligiuri, 2019; Kiligarslan ve
Parmaksiz, 2020; Yayla, 2020; Oliveira, 2021). Ayrisma Bireylesme ve Duygu
Diizenleme f{izerine olan arastirmalar sinir kigilik Orgiitlenmesi, erken donem
uyumsuz semalar, ebeveynlik bi¢imi, gibi kavramlar ile birlikte ele almislardir
(Akhun, 2012; Harris, 2015; Soysal, 2021; Kavrar, 2023). Duygu Diizenleme ve
Psikosomatik Belirtiler ile ilgili yapilan ¢alismalar, 6z farkindalik, kendine dikkat
etme egilimi, duygularin1 anlamlandirabilme yetenegi, travmatik yasam olaylari, gibi
konular ile birlikte ele almislardir (Kanagy, 2008; Khuanghlawn, 2012; Ozden, 2015
Ozbek, 2023). Ayrisma Bireylesme ve Somatik Belirtiler arasindaki iliskileri
inceleyen c¢alismalar, mentalizasyon, aile dinamikleri, depresyon konulari ile birlikte
caligmiglardir (Chung, 1990; Blaustein, 2001; Tiylid, 2017; Kizilkaya, 2018).
Ayrigma Bireylesme, Duygu Diizenleme ve Psikosomatik Belirtilerin bir arada
kullanildig1 ¢aligmalara rastlanmamis olmasiyla birlikte, Psikosomatik rahatsizliklari
ve belirtileri konu alan galismalar, ebeveyn psikolojik siddeti, travma, duygu disa
vurumu, depresyon, internet kullanimi ve baglanma gibi temalar1 Dbirlikte
kullanmiglardir (Eray, Cetinkaya, Vural, 2015; Budler, Ruth ve Stiglic, 2022; Erol
2022; Bil, 2023).

Ayrisma bireylesme kavramini ikiz kardesler ile yapan incelemeler tizerinden
ayrisma bireylesme haricinde ikinci ayrisma deneyimi yasamalar1 sonucunda gelisen
psikolojik zorluklari ele almiglardir (Caligiuri, 2019). Bu ¢aligmanin ayni yetistirilme
tarzlart bulunan ikizler ve ikiz olmayanlar olmak iizere iki grubu vardir, katilimeilar
ABD’deki 20 ve 40 yas arasinda 106 yetiskini igermektedir. Cocuklukta ayni
yetistirilme tarzi (CRHQ) ve Yetiskinlikte ayrisma bireylesme zorluklari (PDI)
Olcekleri kullanilmistir. Sonuglar ANCOVA analizi ile incelenmis ve ikizlerin

ayrisma bireylesme agisindan daha fazla risk altinda olduklarini1 géstermistir.
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Ayrigsma bireylesme kurami ile kendini agik¢a ifade edebilme becerisini
birlikte ele alan bir calismada, 488 ergen katilimci ve Giivengenlik Olgegi
(Assertiveness Inventory), Ayrisma Bireylesme Olgegi kullanilmistir (Kilicarslan ve
Parmaksiz, 2020). Analizler sonucunda ise kendini agik¢a ifade edebilme becerisinin
ayrisma bireylesme alt Olgekleri olan kisitlanma kaygisi, ayrilik kaygisi ve
reddedilme beklentisini ters yonlii yordadigina ulagilmistir.

Ebeveyn baglanma stilleri, algilanan baglanma ve Kimlik olusumu {izerine
gerceklestirilen arastirma, ayrisma bireylesme kurami ile birlikte ele almistir
(Oliveira, 2021). Olivera (2021) yapmis oldugu calismada katilimcilar Ebeveyn
Baglanma Olgegi (PBI) puanlarina uygun olarak yiiksek korumaci ve diisiik sicaklik,
bunun disinda kalanlar olmak tizere iki gruba ayrilmistir. Bu iki grup arasindaki
digerlerinden ayrilma zorlugunun karsilagtirilmasi ise Farklilasma Olgegi Kisa
Formu (DSI-SF) ve alt olgekleri ile yapilmistir. Baglanma gilivenligi kavrami,
Baglanma Figiirlerinin  Algilanmas1  Olgegi (PARM) ve Iliski Anketi ile
arastirilmistir. Analizler sonucunda ise birinci gruptakilerin algilanan baglanma
giivenliklerinin ikinci gruptakilerine gore daha disiik oldugu bulunmustur. Buna ek
olarak ikinci gruptakilerin birincilere kiyasla daha belirgin bir benlik duygusu
olduguna ulasilmistir. Diisiik sicakliga ve fazla korumaci ebeveynlere sahip olan
katilimcilarin ayrigma bireylesme problemleri daha yogun ve bunun sonucunda ise

benlik hisleri bulaniktir.

Petit (2018)’in ¢alismasinda ayrisma ile birlikte ego gelisimi arastirilmistir.
Sinir Kisilik Bozukluguna sahip bireyler ve bu taniyr almamis kisilerin ego gelisimi
ve ayrigma diizeyleri karsilastirilmistir. Bu bozukluga sahip katilimcilarin,
digerlerine oranla daha az ego ve kimlik gelisimi gosterecegi, ayrisma bireylesme
siirecinin daha fazla olumsuz sonuglarina rastlanilacagi ve daha fazla depresif
davraniglar gosterecekleri hipotezi ileri stiriilmiistiir. Arastirma Manhattan tiniversite
bazli psikolojik yardim kligine gelen 755 katilimer ile gergeklestirilmistir.
Katilimcilara Ego Gelisimi Ciimle Tamamlama Testi, Ergenlik Dénemi Depresyon
ve Bireylesme Profili, Kisilik Degerlendirme Envanteri ve DSM-IV Eksen Il
bozukluklar igin yapilandirilmis Klinik goériisme uygulanmistir. Sonuglar ise hipotezi
destekler nitelikte olup, smir kisilik bozukluguna sahip bireylerin daha az ego
gelisimi ve Kimlik gosterdikleri, ayrisma bireylesme siireglerinin olumsuzluklar

daha fazla goriilmistiir.
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Yayla (2020)’nin g¢alismasinda narsisizm, ayrisma bireylesme kurami ve
zihinsellestirme kavramlart kullanilmistir.  Narsisizm ve ayrisma bireylesme
arasindaki iliskide zihinsellestirmenin araci rolii incelenmistir. Katilimcilar 18-22 yas
aras1 gec¢ ergenlik doneminde olan 286 kisiden olusuyordu. Katilimcilar, Bes
Faktorlii Narsisizm Envanteri Kisa Formu, Cocukluk Cag Travma Olgeginin
duygusal istismar ve duygusal ihmal alt dlgekleri ile Yansiticr Isleyis Olcegi Kisa
Formunu yanitlamiglardir. Arastirmanin sonucunda biiyiiklenmeci narsisizm igin
ayrisma bireylesme alt Olgegi olan reddedilme beklentisi ve kisitlanma kaygisi
arasinda yiiksek korelasyon bulunmustur. Kirilgan narsisizmde ise ile ayrilik kaygist,
kisitlanma kaygisi, reddedilme beklentisi, duygusal istismar ve duygusal ihmal

kavramlar1 birbirleriyle pozitif korelasyon gosterdigi bulunmustur.

Ayrisma Bireylesme ve Duygu Diizenleme ile sinir kisilik orgiitlenmesi
arasindaki iligskiyi arastiran g¢alismanin Orneklemi, 18-65 yas arasi herhangi bir
psikiyatrik tanis1 olmayan bireylerden olusmaktadir. Katilimcilar, Borderline Kisilik
Envanteri (BKE), Ayrisma Bireylesme Olcegi (ABO) ve Duygu Diizenleme Giigliigii
Olgegini (DDGO) tamamlamislardir. Analizler sonucunda ayrisma bireylesme ve
duygu diizenleme giigliigti, smir kisiligi pozitif yonde yordadigi bulunmustur
(Kavrar, 2023). Bir diger galismada ise algilanan ebeveyn bicimleri, erken donem
uyumsuz semalar1 ve benlik kurgulari ile ayrigma bireylesme ve duygu diizenlemeyi
ele almistir (Akhun, 2012). Analiz sonuglarina gore ayrilma bireylesme sorununu,
kiiglik cocuklar ve erkekler daha fazla gostermektedirler. Hem anneden hem de baba
tarafindan gelen olumsuz algilanan ebeveyn bigimleri ile psikolojik belirtiler timiini
acikladigr sonucuna ulasilmistir. Bu belirtiler 6zerk benlik, 6zerk iliskisel benlik,
erken donem uyumsuz semalar, duygu diizenleme giigliigii ve ayrilma bireylesme
problemleridir. Son olarak ebeveyn bigimlerinden olan kétiimser veya endiseli ve
cezalandiric1 stil ile asir1 koruyucu, kosullu, kiigtimseyici stil birlikte ayrilma

bireylesme problemlerini 6nemli 6l¢iide yordadigina ulasmislardir.

Ayrisma Bireylesme ve 6z denetim mekanizmasiyla ilgili olan bir arastirma
epilepsinin bu durumlar1 ne kadar etkiledigini ¢alismistir. Katilimcilar yiiz seksen
bes, 18 ve 40 yas araliginda epilepsiye sahip bireylerden olusmaktadir. Norolojik
Bozukluklar igin Depresyon Envanteri, Genel Anksiyete Bozuklugu Olgegi, Ayrisma
Bireylesme Envanteri ve Ebeveyn Baglhilik Olgekleri kullanilmistir. Bulgular SEM
modellemesi ile uygunluk gostermektedir. SEM modellemesi igeriginde ¢ocuklukta
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ebeveyn koruyuculuga maruz kalmis bireylerin ayrilma bireylesme siirecinde
yasadig1 etkileri ve bundan dolay1 hastalik durumunu yonetmesindeki problemleri
tamimlanmustir. Analizler sonucunda asir1 koruyucu anne babaya sahip bireylerin
ayrilma bireylesme puanlari dogrudan etkilendigi bulunmustur. Bu durum 6z
denetimi negatif anlamda yordamistir. Ayrisma Bireylesme ayni zamanda, asiri

korumaciligin yarattigi belirtiler i¢in araci1 degisken olmustur (Harris, 2015).

Ayrisma Bireylesme ve Duygu Diizenleme kavramlarini yas siireci 1s18inda
ele alan bir c¢alisma, erken deneyimler igerisindeki ayrilma bireylesme
problemlerinin ve duygu diizenleme giigliiklerinin uzamis yas belirtilerini ne kadar
acikladigimni arastirmistir. Katilimcilar 212 kayip yasamis bireylerden olusmaktadir.
Analizler, Karmasik Yas Envanteri (KYE), Ayrilma Bireylesme Envanteri (ABE) ve
Duygu Diizenleme Giicliigii Olcegi- Kisa Form (DDGO-16) puanlari arasinda
yapilmistir. Sonug olarak uzamis yas belirtilerinin ayrilma bireylesmenin iki alt
boyutunu da yordadigi ancak duygu diizenleme giigliigiiniin sadece agiklik alt
boyutunu pozitif yonde yordadigi bulunmustur (Soysal, 2021).

Kanagy (2008)’in, Duygu Diizenleme ve Somatik Belirtiler ile bir arada
yaptig1 calismada, etkili duygu diizenleme stratejilerinin ozelliklerini belirlemeyi
amaglamigtir. Buna gore bir 6zellik listesi olusturmuslardir, aralarinda 6z farkindalik
kalitesi, ¢evreye degil kendine dikkat egilimi ve duygularin1 tam anlamiyla anlama
yetenegi vardir. Buna ek olarak viicut farkindaliginin otonom uyarilmasi ile duygu
diizenleme ile iliskili midir sorusuna cevap aramistir. Katilimeilar yaslar1 18 ile 25
arasinda degisen, 138 iiniversite 0grencisinden olusmaktadir. Duygu Diizenleme
Zorluklar1 Olgegi, Viicut Farkindaligi Anketi, Duygusal Farkindalik Diizeyleri
Olgegi, Duygu Diizenleme Zorluklar1 Olgegi 6z bildirim yontemi ile kullanilmistir.
Analizler sonucunda arac1 model desteklenmemistir ancak bagimsiz olarak, somatik

farkindaligin duygu diizenlemenin baz1 alt bilesenlerini yordamistir.

Khuanghlawn (2012)’in ¢alismasinda duygu diizenleme stratejilerinden olan
basa ¢ikma, engelleme, diizensizlik yontemleri ile somatik belirtiler arasindaki
iligkiler arastirilmigtir. Duygu diizenleme stratejilerinin, somatik belirtiler ile
igsellestirilmis  belirtiler arasinda aract rolii olup olmadigini incelemistir.
Arastirmanin 6rneklemi 136 ilkokul ¢agindaki afrika kokenli Amerikali ¢ocuklardan
ve onlarin ebeveynlerinden olusmaktadir. Somatik belirtilerin puani ¢ocuklarin

ebeveynlerinin raporlamasi yontemi ile Cocuk Davranislar1 Kontrol Listesi Olgegi
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doldurularak olusturulmustur. Buna ek olarak Cocuklar i¢in Anksiyete Olcegi ve
Cocuklar i¢in Duygu Diizenleme Anketi kullanilmistir. Analizler sonucunda sadece
bir aracilik modeli istatistiksel olarak anlamliydi, kiz gocuklari ig¢in endiseyi
diizenleyememe, somatik belirtiler ile igsellestirilmis belirtiler arasindaki iliskide
aract roliinde olmustur. Buna gore somatik belirtiler ancak bir duygu diizenleme

stratejisiyle aciklanabilmistir.

Psikosomatik belirtileri inceleyen bir baska c¢alisma, psikosomatik deri
problemleri, erken dénem travmatik yasam olaylar1 ve duygu diizenleme arasindaki
iligskileri arasgtirmistir. Katilimcilar 372 ge¢ ergenlik donemindeki bireylerden
olusmaktadir. Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi (DDGO), Cocukluk Cagi Travma
Olgegi (CCT) cevrimici anketler haline getirilip kullanilmustir. Psikosomatik deri
puani ise demografik bilgilerden elde edilen birlesik deri puani olusturularak (deri
yakinmalar1 sayisi, siddeti, tan1 sayis1) bulunmustur. Analizler sonucunda duygusal
istismarin  psikosomatik belirtileri yordadigi sonucuna ulasilmistir. Ayrica
Psikosomatik deri yakinmalari ile duygu diizenleme giigliigii ve psikosomatik deri
hastaliklarinin birbirleri ile iligkili olduguna ulasilmistir. Demografik degiskenler
acisindan kadin ve erkekler arasinda farkliliga rastlanmistir. Kadin katilimeilarin

daha fazla psikosomatik belirti gosterdigi bulunmustur (Ozbek, 2023).

Bir diger ¢alisma, agiklanamayan Kkronik rahatsizliklar yasayan bireylerin
duygusal kapasitelerini ve nesne iligkilerini arastirmistir. Zaman serisi analizi ve
coklu vaka tasarimi ile olusturulmustur. Katilimcilar t¢ kisiden olusmustur.
Olgekleri arasinda Epigenetik Derecelendirme Olgegi, Yakin Zamanda Yasanan
Hatira Testi, Semptom Kontrol Listesi- 90-R ve Hastalik Hikayeleri Goriismesi-1I
bulunmaktadir. Analizler sonucunda ise nesne iliskilerindeki degisikliklerin,
duygularda yasanan dalgalanmalardan daha fazla somatik semptomlar1 yordamistir.
Somatik rahatsizliga sahip bireylerde erken ve derin empatik basarisizligin kendilik
ve nesne temsillerini yeniden yapilandirilmasi gerektigi tartisitlmistir (Wolters,
Gerlach ve Pohl, 2022).

Bir arastirmada psikosomatik problemlerin ve aile yapisinin Cin ve Avrupada
nasil degistigi ile ilgili karsilastirilmali bir ¢alisma yapilmistir. Aile dinamiklerinin
iceriginde ise ayrisma bireylesme kullanilmistir. Orneklemi yaslar1 20 ile 60 arasinda
olan ve psikoterapi alan 35’i Cinli, 40’1 Avrupali olmak tizere 75 katilimcidan

olusmustur. Wahler Fiziksel Semptom Envanteri, Leuven Aile Anketi, SCL-90-R

15



kullanilmistir.  Analizler sonucunda psikosomatizasyonun, arastirilan  biitiin
psikolojik problemleri pozitif yonde yordadigi sonucuna ulasmislardir. Ayrica
somatik rahatsizliga yatkin olanlarin depresyon agisindan daha hassas olduklar
bulunmustur. Cinli ve Avrupali katilimcilar arasinda karsilastirmali bir fark

bulunamamistir (Chung, 1990).

Duygu Diizenleme ve Psikosomatik Belirtileri konu alan bir ¢alisma,
demografik, ailevi ve duygusal faktorlerin psikosomatik semptom gelistirme egilimi
tizerine etkilerini arastirmustir. Katilmcilar 282  iiniversite 6grencisinden
olusmaktadir. Ebeveyn Duygu Yonetimi Olgegi, Toronto Aleksitimi Olcegi ve
Somatizasyon Olgegi kullamlmistir. Analizler sonucunda duygu diizenleme
problemlerinin psikosomatik semptom gelistirme egilimini pozitif olarak yordadig
bulunmustur. Buna ek olarak cinsiyet, ekonomik durumun psikosomatik belirtiler ile

pozitif korelasyon gosterdigi goriilmiistiir (Ozden, 2015).

Psikosomatik deri problemleri ve ayrisma bireylesme iizerine yapilan bir
arastirmada, zihinlestirme kapasitesinin  bu iliskiye etkisini caligmislardir.
Katilimcilar 672 kisiden olusuyordu, internet {izerinden yayginlagtirilan envanter
paketini tamamlayan bireyler 6rneklemin igine dahil edilmistir. Ayrisma Bireylesme
Anketi (SII), Yansiticr Isleyis Olgegi (RFQ-54) kullanilmis olup, Psikosomatik deri
reaksiyonlar1 i¢in ise demografik form igerisinde olusturulan deri puanlama ile
tanimlanmustir.  Analizler sonucunda Ayrisma bireylesme problemlerinin, daha
yiiksek seviyelerde psikosomatik semptomlart yordadigi sonucuna ulasilmistir.
Ayrica kadinlarin psikosomatik belirti agisindan daha duyarli olduklart bulunmustur.
Son olarak zihinsellestirme kapasitesinin  eksikliginin, psikosomatik deri

problemlerini arttirdigi gériilmiistiir (Kizilkaya, 2018).

Bir arastirmada yetiskin ayrisma problemi ve psikosomatik belirtiler
arasindaki iliski ¢alisilmistir. Orneklem iiniversite 3. ve 4. Siniflarindan olusmustur.
Olgekler arasinda Ayrilma Anksiyetesi Belirti Olgegi, Yetiskin Seperasyon
Anksiyetesi Envanteri ve Somatizasyon Olgegi bulunmaktadir. Analizler sonucunda
ebeveynlerin ¢ok koruyucu yapida olmasi yetiskinlikte ayrilma anksiyetesi
bozuklukluklarina yol a¢tigi ve bu bozukluklarin da psikosomatik belirtileri

yordadigi sonucuna ulasiimistir (Tiyli, 2017).

Somatik belirtiler ve ebeveyn psikolojik siddetini arastiran ¢alismada,

psikolojik dayaniklilik ile iliskilendirilerek yetiskin somatik semptomlarin
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aciklanabilecegi hipotez edilmistir. Katilmeilar Tirkiye’deki 332 iniversite
ogrencilerinden olusmaktadir. Calismanin Olgekleri, Yetiskinler igin Psikolojik
Dayaniklilik (RSA), Ebeveyn Kabul ve Reddetme Envanteri ve Bradford Somatik
Envanteridir. Analizler sonucunda aile uyumunun, ebeveynlerin reddi ve
yetiskinlikte somatik semptomlarin olusumu arasindaki iliskide araci rolii
iistlendigine ulasilmistir. Ayrica aile uyumu, baba diismanligi ve yetiskinlikteki
somatik semptomlar arasindaki iliskiye de aracilik ettigi bulmustur. Son olarak
kendilik algisinin, babanin reddi ve yetiskinlikteki somatik belirtiler arasindaki

iliskide aracilik ettigi vurgulanmistir (Bil, 2023).

Internet kullanimu ile psikosomatik belirtiler arasindaki iliski iizerine olan bir
caligma, ¢ok uzun siireler boyunca internet kullanan geng yetiskinlerin, diisiik
kendilik algis1 ve somatik semptom gosterecegi hipotez edilmistir. Orneklem
Slovenya’daki 464 tiniversite 6grencilerinden olusmustur. Warwick Mental Durum
Olgegi ve Okul Cocuklarinda Saglik Davranist Olgegi uygulanmistir, somatik alt
Olgegi kullanilmustir. Analizler sonucunda internette gegirilen zaman ile daha az
kaygi diizeyi iligkili bulunmustur. Literatiirden farkli olarak internet kullanim stiresi
ve psikolojik belirtiler arasinda zayif baglanti bulunmustur ancak internet kullanim
stiresi ve psikosomatik belirtiler aras1 giiglii iliski gostermistir (Budler, Ruth ve
Stiglic, 2022).

Aile ortami1, duygu disa vurumu ve psikosomatik belirtiler ile ilgili arastirma
yapan bir ¢alismada, 6rneklem Gebzedeki lise 6grencilerinden olusmustur. Duygu
Durum Olgegi, Psikosomatik Belirtiler Olgegi ve Rosenberg Benlik Saygis1 Olgegi
kullanilmigtir. Analizler sonucunda, kizlarin erkeklere gore daha fazla psikosomatik
belirti gosterdikleri goriilmiistiir. Duygu disa vurumu ile psikosomatik belirtiler
arasinda anlamli ve gicli iligskiler bulunmustur. Duygusal destek eksikliginin,
agresyonun ve Kkontrolciiliigiin fazla oldugu ailelerde genglerin psikosomatik

belirtilerinin daha fazla oldugu gériilmiistiir (Eray, Cetinkaya ve Vural, 2015).

Geng yetiskinler arasinda psikosomatik belirtilerin nedenlerini arastiran
karma desenli calisma, 18-45 yas araliginda 597 katilimciya uygulanmustir.
Cocukluk Cag1 Travma Olgegi, Bilissel Esneklik Envanteri ve Somatizasyon dl¢egi
kullanilmistir. Arastirma sonucunda cocukluk ¢agi travmalar1 ve somatizasyon

arsinda dogrudan bir iligki saptamiglardir. Biligsel esnekligin ise bu iliskiyi araci
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ettigi gorilmistir. Bunlara ek olarak somatik belirtiler yasayanlarin bedensel
belirtileri anlamlandirmada farkindalik gelistirdikleri anlasilmistir (Erol, 2022).

1.6 Arastirmanin Onemi

Bu arastirma 6zellikle psikosomatik rahatsizliklar, psikolojik anlamda bakim
verenden ayrisamama dolayistyla birey olamama, biiyimeme ve duygu diizenlemede
yasanan zorluklar arasindaki iliskilere odaklanmaktadir. Beden duygulari aktarma,
iletisim, bag kurma ve dis cevreyi kesfetme gibi bir¢ok goreve sahiptir ancak
cogunlukla beden ve bilingdis1 baglantisinin g6z ardi edildigi goriilmistiir. Beden ve
ego baglantis1 iizerinden yasanan zorluklar genellikle bireyin kendisi ve kendi olmayi
ayirt etmede giiclik ¢ekmesi, bagimsiz bir kisilige sahip olamamasi, bastirdigi
bilingdisina ittigi meselelerin  bedenin yiizeyine taginmasi ve agir bulunan
islenemeyen  duygularin  goriinlimii  olarak  ¢ikabilmektedir.  Literatiirii
inceledigimizde somatik yakinmalar ile yiiriitiilen galismalar olsa da, yeterli sayida
calisma bulunmamaktadir. bu yiizden bu ¢alismanin erken yetiskinlik ve yetiskinlik
déneminde ortaya ¢ikan semptomlar tizerinde arastirma boslugunu dolduracagina
inanilmaktadir. Psikoterapi igerisinde ise baglanma {izerinden daniganin stresli
durumlar karsisinda duygu diizenleme stratejilerinin nasil kullandiginin kesfedilmesi,

psikosomatik gelisen durumlari anlama ve ¢6ziilmesi igin 6nemli olabilmektedir.

Alan yazinda, 6zellikle ulusal anlamda psikosomatik aragtirmalar bakimindan
bir bosluk oldugu disiiniilmektedir. Arastirmanin degiskenlerinin bir arada
kullanildig1 bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bununla ilgili olarak arastirmanin
ciktilarmin literatiire katki saglayacagi ve psikoterapi ortamina bilimsel kaynak
olabilecegine inanilmaktadir. Psikosomatik sikayeti olan bireylerin tedavisinde etkili
olma siddetine yardimci olabilecegine inanilmaktadir. Psikoterapi siireci igerisinde
danisanin kisilik 6zellikleri ve belirtilerin hangi gelisim asamasindan kaynaklandigi
ve daha hizli bir ¢ikarim konusunda yardimci olabilecegi diistiniilmektedir.
Arastirmada psikosomatik belirtiler ve onun gesitli tiirleri tartisilacak ve bazi
demografik gruplar bakimindan incelenecektir. Son olarak ayrisma bireylesme,
duygu diizenleme degiskenleri arasindaki iligkiler ve bu iliskilerin psikosomatik

etkileri incelenecektir.

Bedensellestime mekanizmasinin ~ siireglerini  incelemek,  Psikoterapi

igerisinde danisanin travmalari, bilingdis1 Oykiisii, ego fonksiyonlar1 hakkinda bilgi
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verebilmekte ve bu anlamda konunun, klinik alana katki saglayabilecegine
inanilmaktadir. Somatizasyon {iizerine yapilan uluslararasi ¢aligsmalar ise kavrami
depresyon, anksiyete, baglanma kurami, PTSD ve dermatoloji gibi birgok tema ile
birlikte ele aldig1 goriilmiis, bu kavramlar ile iliskili oldugunu goézlemlemislerdir
(Kubiak vd., 2023; Zvolensky vd., 2023). Ulkemizde bu konuda yapilan
arastirmalarda stres, psikiyatrik semptomatoloji, psikodermatolojik hastaliklarin
smiflandirilmasi konulari islenmis olmakla birlikte, depresyona yatkinliklar1 bulunan
kisiliklerin daha fazla somatik yakinma gosterdikleri ve psikiyatriye yonlendirilen
dermatoloji  hastalarinda  stresin, hastaligi daha yogunlastirdigi  sonucuna
ulagsmiglardir. Psikosomatik rahatsizliklar1  bulunan hastalarin  diger ruhsal
rahatsizliklar igin ise daha fazla risk altinda olduklarini vurgulamislar ve daha
ayrintili ¢alismalara ihtiya¢ oldugunu belirtmislerdir (Etyemez, 2021). Bu ¢alismanin

bu boyutta katki saglayacagia inanilmaktadir.
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2. GENEL BILGILER

2.1 Ayrisma Bireylesme

2.1.1 Ayrisma bireylesme kurami

Bir insan dogumundan bu yana hep bir bagimlilik igerisinde olmasina ragmen
onun bagimsizligi hedefleyen yani, yagane celiskisidir. Evrim ile birlikte insan
yavrusunun siireci onun fazlasiyla bakima muhta¢ oldugu bir donemden
gecmektedir, bir bakima hayatta kalabilmek i¢in ona bakanlara bagimlidir ancak
kendi ihtiyaglarma yanit veremeyecegi zamanda bu bagimlilik baska kaynaklara
yonelmektedir. Winnicot’a (1986) gore ilk kaynak ise bakim verendir, bebegin
ihtiyaglarmi ne kadar gordiigii ve bu ihtiyaglar1 yeterli diizeyde karsiladig: siirecte
bebek gelisiminin bir baska asamasi olan ayrismaya gecis yapabilmektedir. Bakim
verenden ayrisma O6nemli bir siireci kapsar. Mahler ayrisma dénemini evreler ile
aciklamigtir. Mahler (1989) tarafindan, ayrilma bireylesme donemine dogru olan
asamalar normal otistik ve normal ortak yasamsal evre olarak tanimlanmaktadir.
Mahler’e (1952) gore normal otistik evrede bebegin kendisi disindakine olan
libidinal yatirnmi azdir ve daha farkindaligi bu diizeye ulagamamistir bu yiizden
kendisini tim giiglii gordiigii bir yanilsama igerisindedir. Birgok teorisyenin de ifade
ettigi tizere bebek, onun ihtiyaglarini giderenin, besleyenin distan gelen bir kaynak
oldugunu fark etmemis ve tipki anne karnindaki gibi o, aciktigi anda doydugunu
hissetmis, 0 istemis ve olmustur (Klein, 1921-1945, 1948; Bion, 1967; Winnicott,
1969; Kohut, 1978). Ortak yasamsal evreye gegcis ise dis1 yavasga fark etmesiyle
baslamaktadir. Bu evreden sonra ayrisma bireylesmenin ilk adimi olan farklilasma
atilmaktadir. Bebek annesinin bedenini incelemekte ve gozlemektedir. Tam bir ayri
olmaya gegcis ise ikame nesneler yardimiyla olmaktadir. Bebek gereksinimlerini
doyuranin farkindaligina eriserek bakim vereni ile bir biitiin olur bu biitiinliik de tim
giicliidiir. Bu baglamda bebek ve bakim veren arasinda ikili bir birlik baglamaktadir.
Burada kendilik ile kendilik dis1 tam olarak ayrilmamis ve sinirlar1 belirsizdir
(Mahler, 1952). Bu genellikle anne ile olan kaynasmislik durumudur. Kaynagmislik

ile sembolik siirecte anne ve bebegin derileri birlesmistir (Anzieu, 1984).
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Ihtiyaglarinin geciktigi, kotii olarak deneyimlediklerini bebek rahatlatamamakta
bunun igin annesini beklemektedir. Bu birligin gereginden fazla uzun siirmesi veya
gecikmesi ise bebek igin birtakim sonug¢lar dogurmaktadir. Bebek yeterince iyi bir
bakimdan gegerse, kendisi ve dis diinya arasindaki ayrimi yapmaya baslayabilmekte,
bagimsiz bir kendilik olusturma igerisine gegebilmektedir (Winnicott, 1986).
Biitiinliigiin dengeli ve doyurucu oldugu noktada ise ayrisma baslamus, libidinal
yatirrm disa kaymis ve anneye yapilmaya baslanmistir. ilk baglanma objesi olan
anneden ayrisarak, bu simbiyotik iliskiye son vererek, kendi bedeni ile anne bedeni
arasindaki ayrimi hissetmeye baslamaktadir (Mahler, 1952). Bununla birlikte
ayrisma bireylesme siireci higbir zaman bitmemekte ve yasamin bazi donemlerinde
tekrar tekrar ortaya ¢ikabilmektedir. Hayatin dongiisii igerisinde kimlik olusturmak,
beden ve sinirlari, ayrismak iizerine olan takilmalar vardir. Bu baglamda yetigkinlik
doneminde ayrisma tizerine olan problemler, dis diinya ile i¢’i ayiwran deriyi
etkileyebilmektedir.

Anzieu’ye (1984) gore ise ayrisma bireylesme doneminde yasanan bir
saplanma, mazosistik fantezi ile sonuglanabilmektedir. Bu fantezinin igeriginde ise
anne ile ortak bir deriye sahip olma ve anneden ayriligin, bu sahip olunan ortak
deriyi yaralayacagi, anneden kopmanin deriyi yirtmak anlamini tagiyacagi vardir
ancak narsistik yonde gelisen ortak deri, saglamlagsmis ve yaralanabilir olmayan
fanteziye de doniisebilmektedir. Bu durum sanat iizerinden de ifade bulmustur.
Senaryosunun Chris Nash’ e ait olan gerilim filminin bir boliimiinde hamile bir
kadindan bahsedilmektedir. Boliim, kadinin partnerinin ise gitmek i¢in evden
ayrilmasiyla baglamaktadir. Partneri eve dondiigiinde ise kadina bir bitki verir, bu
bitki 0 donene kadar kadinin dogum yapmasini engelleyecektir. Yillar gegmesine
ragmen partneri donmemis kadin ise dogum yapmay1 reddetmistir. Bitkiyi kullanarak
on ii¢ yil boyunca dogum yapmamay1 saglamis ve karninin igerisindeki g¢ocukla
konusmaya baslamistir. Cocuguyla bu kadar yakin olmak ve onu dogurmayip yalniz
kalmamak ona iyi gelmeye baslamistir. Cocuk ise annesinin derisini yirtarak disari
cikmistir (Nash ve Yoneten, 2014). Bu o6rnek psikolojik anlamda dogumun ve
ayrismanin  6nemini etkileyici bir sekilde gostermektedir. Kadinin bebegini
dogurmak istememesi, bebekle artik bir olamadig: bir siirece girmek istememesi ve
bir daha hi¢ bu kadar yakin olamayacak olmasinin yasiyla yiizlesememesi, diger

taraftan onu dogurmay: reddeden ve onu yutan bir anneye karsi ¢ocugun kendi
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kendini disar1 atmasi goriilmektedir. Ortak derileri olan plasentayr yirtmayip tam
olarak disariya ¢ikmamis, dogmamis ve yine de annesinin derisi altinda yasamaya
devam etmistir. Tamamen annesi gibi goriinmesi, ayrismanin gerceklesemedigi igin
kendiligi olusamayan birini tasvir eder gibidir. Filmin bir diger vurgulayici
noktasinda ise bu durumun bir dongii halinde tekrarlanmasidir. Kendini
doguramayan bebek, annesinin derisi altinda yasamaktadir ve tekrar hamile
kalacaktir. Bu metaforik benzetme, giinliik yasantimizda karsiligi olan ve Tirkiye’de
siklikla rastlanan “ana kuzusu” olma durumunu gostermektedir. Bebeklerin kendi
islevlerine giivenilmeden, 5 yasina gelmis ¢ocuga dahi hala eliyle yemek yediren
ebeveynleri anlatmaktadir. Bununla ilgili bir diger yapim ise Sharp Objects’tir. Marti
Noxon tarafindan yaratilan, uyarlamasinin ise Gillian Flynn (2018)’e ait oldugu,
HBO dizisinde, anne ve kiz ¢ocugu iliskisi lizerinde durulmaktadir. Burada ana
karakter gazetecidir ve c¢ocuklugunun gectigi, ailesinin hala orada yasadigi bir
kasabadaki cinayetleri arastirmaya gonderilmistir. Arastirma siirecinde ise annesinin
kardesini birtakim ilaglar ile hasta ettigi ve ona bagimli hale getirdigini fark etmistir.
Bu durum onun gegmiste annesinin verdigi ilaglari reddettigini hatirlatmaktadir.
Annesi ona karsi hi¢ kardesine oldugu gibi sefkatli degildir ancak kendisi hasta
oldugu zamanlarda sefkati alabildigini fark etmistir. Dizinin sonunda ise annesinin,
onu oldiirebilecek diizeyde hasta edecek olan karigimini, bunu bilmesine ragmen
icmektedir. Annesinden gelecek, onun hasta olmasina baglh olan, sevgiyi alma istegi
olim riskinin dahi 6ntine gegmektedir. Bu da ¢ocuklarin ne kadar bogucu da olsa ilk
bakim vereniyle biitiin olmay1 ve ayrismay: ertelemeyi bdylece onun sevgisinden
mahrum kalmamay1 segtigini gostermektedir. Bu ilk nesneden gelecek olan sevgi

ihtiyaci 0 kadar fazladir ki kendiliginin 6niine gegmektedir.

Ayrilma  bireylesme evresinin  baslangicinda  kendisinden  kopmaya
baglamasma tahammiil edemeyen anneler, tutma davranisi gosterebilirler. Bu ilk
bakimverenler bebegi olabildigince kendine baglar, kendine muhta¢ birakir ve
kisiligini kendi iglerinde eritir (Sperling, 1944). Ayrilmaya izin ve destek yerine
bebegin ayrisma girisimlerini engeller, cesaretlerini kirar. Boylece ¢ocuk bagimsiz

bir iglevselligi tadamaz.

Britton’in (1998) da belirttigi tizere, kendini dogurma fantezisinin omnipotant
olma ve bu yolla annenin bedenine olan bagimlilig: atlatma amacini tasimaktadir. Bu

anlamda siirekli kendi kendini doguran ancak yine en sonunda iki kisi olamayan hep
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tek kisi kalan ve birbirini yutan bir dongii i¢erisindedir. Bu durumda ¢ocuk kendisini
digar1 atmis olsa dahi psikolojik dogumunu gerceklestirememis ve sanki hala anne
karnindaymis Qibi yasamaktadir. Psikoterapi igerisinde ise anneden ayrismada
takilmis bir danisan1 sembolize edebilmektedir. Psikoterapi igerisinde danisan
kendini siirekli psikolojik anlamda dogurmaktadir ancak en sonunda kendi derisi
icerisinde anneden ayrigmis ve kimligi ondan ayri olusmus olmasi beklenmektedir.
Deride olusan tibben iyilesemeyen Ve agiklanamayan problemlerde ise anneye
bagimli olma ve ondan kopamamanin yarattigi 6fke ile ortak deriye zarar verme
fantezisinin yattig1 diistiniilmektedir (Anzieu, 2015). Zarar vermek ise kendini
lezyonlar, akneler, egzamalar ve daha bir¢ok deri problemi ile gostermektedir. Bu
noktada diizenlenemeyen oOfkenin yogunlugu, deriye zarar verme fantezisinin
yogunlugunu etkileyebilecek boylece psikodermatalojik hastaliklarin olusmasina yol
acacagl disiiniilmektedir. Bu Ornekten ayri ve genel psikosomatik rahatsizliklar
kapsamindan ilerlenilirse ayrisma bireylesmede yasanan takilmalarin solunum yolu
rahatsizliklar1, bagirsak problemleri gibi sonuglari olabilecegi tartilmistir (Mahler,
1965).

Bireyin erken donemlerde biligsel gelisimi sirasinda annenin yasadigi
depresyonun cocugu 0 anda ve gelecekte etkiledigi fark edilmistir. Simbiyotik
dénemde annenin g¢ocuga karsi donuk olmamasi énem tasimaktadir. Burada gocuga
annenin yiizii dolayisiyla duygulart 6gretilmektedir. Depresyonda ve donuk ifadelere
sahip olan bir bakim veren, ¢ocuk i¢in bir kayip sayilmaktadir. Bu kayip, ayrigma
bireylesme sonucunda olusabilecek olan kisiligini  kaybettigi anlamina
gelebilmektedir (Mahler, 1972). Erken iliskinin Kalitesi bu kayip ile birlikte kirilgan
bedensel benlige yol agmaktadir. Psikosomatizasyon diisiik diizeyde biitiinlesmis
kendilik ile baglantihidir (Evans vd., 2009; Tsao vd., 2009; akt., McWilliams, 2011).
Bu durumda c¢ocuk kendi bedenini yabanci bir nesne olarak algilayabilmektedir
(Lemma, 2014). Bu yabancilasma hali biitiinlesmis kendilik deneyiminden uzaktir ve

psikosomatik duyumlara yol agabilmektedir.

Ayrisma bireylesme evreleri sirasinda yasanabilen bir baska zorluk ise kaygili
baglanma yasayan bir gocugun kendi ayrisamama duygular1 ve bakim vereninin onun
siirini Yok saymasi iizerine nefes alamamasi vardir. Buradaki anne simgesi ¢ocuk
tizerinde tam bir hakimiyet kurmak iizerine kontrol etme ile iliskilendirilebilir. Bu

kontrol altinda kalan ¢ocuk, bogulmay1 deneyimlemektedir. Bakim vereninden gelen
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kontrol altinda olan sevgi ve sefkati kaybetmemek igin ¢ocuk buna direnmemeyi
secebilir boylece anneden gelen bu yutma istegine karsi gelemez ve bedeni
kolostrofobik hale gelir (Miller, 2014). Cocugun bedeni kendi hakimiyeti altinda
degil annesinin bir pargasidir. Bunun sonucunda ise iist solunum yolu rahatsizliklari,
dikkat problemleri, hayata atilamama sorunlari, madde bagimliligi, iliskisel
problemler, depresyon, yeme bozukluklari, duygu durum bozukluklari ve kisilik
bozukluklar1 gibi birgok rahatsizliklar gelisebilmektedir (Byrne-Oberman, 1993,;
Silver, 1995; Roberts, 2001; Barth, 2003; DeRoss, 2011; Chen, 2016; Gould, 2023;
Bourne, 2024; Nitzan, 2024).

Ayrigsma ile ilgili problemlerden bir tanesi de, ayrigsma siirecindeki sugluluk
duygularidir. Modell (1965)’e gore bebek ayriligi nesne kaybi olarak algilar bununla
ilgili olarak bilingdisinda bagli oldugu nesneyi yok etme korkusu gelistirir. Bilingdis1
fantezisinde ilk nesneyi oldiirme ve ayrisma birlesebilir boylece bireysellik
girisimlerinin her birinde ebeveynlerinin dlecegi korkusu gelismektedir. Yok ederek
bireysellesme fantezisi ise su¢luluk duygularina yol agmaktadir. Sonug olarak birey
her ayrisma cabasi sonrasi bir ceza beklentisinde olmaktadir (Modell, 1971; Meehan,
vd., 1996).

Mahler’e (1975) gore duygu diizenleme kapasitesinin kazanimi ayrisma
bireylesme ile benzer evrede, birbirlerine bagli olarak gergeklesmektedir. Nesne
stirekliligi ile bitiinlesme sonrasinda ise ayrilma siire¢lerini uygun tepkiler ile
gecirmis bir Dbireyde, ayrilma sirasinda nesneyi kaybetmesinin duygularini
diizenleme stratejilerinin yardimi ile tolare edebilmektedir. Bu becerinin kazanimi,
bebegin duygularimin aynalanarak ona ne kadar geri verildigi ile ilintili
olabilmektedir (Winnicott, 1986). Aynalanma sirasinda bebegin hangi duyguda nasil
tepki verebilecegini, onu nasil gilivenle hissedebilecegini Ogrendigine vurgu

yapilmistir.

2.2 Duygu Diizenleme

2.2.1 Bebeklikten yetiskinlige duygu diizenleme

Insanlar yasamlari boyunca gelisimlerinin getirdigi baz1  zorluklarla
karsilagsmaktadirlar. Bu zorluklar yasanilan doneme ve 0 donemin becerilerine gore

psikolojik saglhigi etkilemektedir. Psikolojik saghigm etkilenme derecesi ise ego
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giiciine bagli olarak degisebilmektedir. Erken donemlerde ihtiyaglarin giderilmesi
dogrultusunda edinilen bazi beceriler yasama uyum saglamayi kolaylastirmakta ve
ego giiciine etki edebilmektedir (Gratz ve Roemer, 2004). Bu becerilerden biri de
duygu diizenleme stratejileridir. Duygu diizenleme becerisi davranigsal ve bedensel
tepkileri de kapsayacak bi¢cimde bir¢ok alanla baglantili olarak degisikliklere yol
agmaktadir bu yiizden yasam boyunca énemli bir isleve sahiptir (Mauss vd., 2005).
Duygu diizenleme, bireyin kendi davraniglart ve duygular1 {izerine kontroliinii
gelistirmektedir. Bu kontrole yardime tiirleri arasinda dikkati dagitarak duyguyu
olusturan olaydan ka¢inmak veya duygunun yerini degistirerek rahatlamaya ulagsmak
vardir. Ancak duyguyu yok etmek anlamini tagimamaktadir, duygularin siiresini ve
yogunlugunu yonetmesi anlamima gelmektedir (Thompson, 1994). Bazi duygu
diizenleme stratejileri ise islevsel degildir ve dissal olarak adlandirilmaktadir.
Omegin bastirmay1 kullanmak, kaginmak, inkar etmek ve ruminasyon gibi
savunmalar, dis ile uyumu sekteye ugratmaktadir. Igsel ve islevsel olarak kategorize
edilen duygu diizenleme stratejileri arasinda ise duygulari ifade etme, fiziksel temas,

tavsiye isteme ve dengeli egzersiz bulunmaktadir (Gross, 2008).

Koole (2009) duygu diizenleme tiirlerini ti¢ gruba ayirmistir. Bunlarin
arasinda 1yi hissettiren, huzur verici distinceler diistinmek, dikkati dagitmak, yemek
yiyerek rahatlamak gibi motivasyon {izerine diizenlemeler yapmak vardir.
Diisiinceleri bastirma, abart1 tepkiler verme ise amaglar dogrultusunda diizenlemedir.
Son olarak duyguyu ve disiinceleri ifade eden yazi yazmak, nefes egzersizleri
yapmak ve kaslar1 gevsetmeye c¢alismak gibi diizenlemeler de kisi odakh
diizenlemeler arasindadir. Duygu diizenleme &zellikle diirtlisel davranislarin sénmesi
icin yardimer olur (Melnick ve Hinshaw, 2000). Bas edilemeyen duygularin
islenmesi, devam ettirilmesi ve genel giinlik hayata uyum saglanmasinda yardimci
olan bir yapidir. Yap1 igerisinde karsilasilan zorluklardan birkag1 ise duyguyu
tanimlayamama, uygun tepkiyi gésterememe ve uygun esneklikte diizenlenememedir
(Gross, 2011). Bu durum birgok etmenden kaynaklanmaktadir. Noro gelisimsel,
bilissel ve davranigsal faktorlerin yani sira dis ¢evreden kaynaklanan etkiler de

vardir.

Bebek dogdugu anda birtakim reflekslere ve yetilere sahip olsa bile dis
uyaranlarla kurdugu iliski gelecek diger becerilerinin olusumunda 6nemli bir role

sahiptir (Piaget ve Cook, 1952). Dis g¢evrede bakim verenle kurdugu iletisim, bu
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becerilerin igsellestirilmesini saglamaktadir. iletisimin baslangicinda bebegin
dogustan sahip oldugu yiizleri ve sesleri algilama becerisi ile ilk bakim vereni ayirt
etmesi, bu iliskiyi giiglendirir ancak daha sonrasi i¢in duygu diizenlenmesinde
yardimc1 olunmasi gerekir (Fonagy vd., 2002). Erken dénem yasantilarinda yeterince
lyi bir bakima sahip olamayan bireylerde, kendi kendini sakinlestirme, duygusal
tepkilerin kabul edilebilmesi ve duygu diizenleme tekniklerinin yaratici sekilde
kullanilabilmesi sekteye ugramaktadir (Bion, 1962). Buna bagl olarak bastirilan
duygularin kendilerini sozsiiz bir sekilde ifade edilmesine rastlanmaktadir.
Psikosomatik rahatsizliklar duygu diizenlemenin yetersiz olmasiyla artmaktadir
(Krystal, 1997). Diger bir bakis agisiyla ise norolojik gelisimin etkisinin dnemine
vurgu yapmaktadir. Bebegin fiziksel gelisimi, beynin frontal lobunun gelismesi
duygu diizenleme ig¢in 6nemli bir yere sahiptir (Bradley, 2003; Calkins, 2007;
Shaver, 2007). Bunlara ek olarak ayrisma bireylesme doneminde yasanan sugluluk,
ofke, yas gibi duygularin islenmesi de duygu diizenleme ile baglantilidir. Yasanan
ayrisamama gibi sorunlar, bagimliliktan kurtulamama ve ayrismaya duyulan korku
islenemediginde, bu dénemde saplanip kalindiginda, somatik ifade olusmaktadir
(Mintz ve Mabhler, 1975).

Duygu diizenleme bedeni etkilerken, erken donemlerde beden ise duygu
diizenleme kapasitesine etki etmektedir. Bebegin yasadigi duygularin yatistirilmasi
deri tizerinden saglanir bu yiizden dokunusun niteligi bu beceride etkilidir (Anzieu,
1985). Duygu Diizenleme stratejileri {izerine yapilan arastirmalar genellikle
psikapatoloji, stres yonetimi ve iyilik hali tizerinde durmuslardir (Vingerhoets, 2008;
Ayhan, 2021; Firat, 2021). Duygu Diizenleme ve ayrisma bireylesmeyi konu alan
arastirmalar bu iki temanin birbirini etkiledigi sonucuna ulasmislar ancak daha fazla
calisgma yapilmas: gerektigini belirtmislerdir (Cesur, 2021; Miiller, 2021).
Psikosomatik bireylerde siklikla kendini sakinlestirme yontemi kullanilmaktadir.
Burada biitiin heyecanlar bedenle ilgilidir ve distan gelen herhangi bir heyecan
dayanilmaz hale gelebilmektedir. Bu durumda amag¢ bu heyecanin yok edilmeden
dindirilmesidir. Erken c¢ocuklukta igerden gelen heyecanlari sakinlestirmek igin
sallama hareketleri yapilmaktadir ve bu hareketler ¢ocugun duygu diizenlemesine
yardimc1 olmaktadir ancak zaman igerisinde bu hareketlerin diisiinceye doniismesi ve
diisiince yolu ile kendini sakinlestirebilme gozlenmelidir (Fain ve Marty, 1954).

Cocuklukta dis ¢cevreden gelen uyaranlarin kaygilar1 bakim verenler sallama yontemi
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ile dindirmeye c¢alismaktadirlar. Eger yetiskinlikte hala motor aktiviteler ile
duygular1 sakinlestirme yolu kullaniliyorsa burada psikosomatik rahatsizliklar
goriillme sikligi artmaktadir. Yinelenen motor aktiviteler kaygilari gegici
rahatlatabilmektedirler ancak igsel sakinlesme veya diizenlemeden Yyoksundur.
Omegin digsal islevsel olmayan duygu diizenlemelerden birkagi, kendini yok
edercesine spor yapanlar, siirekli temizlik yapanlar, siirekli yogunlukla ¢alismaktir
(Phillips ve Power, 2007; Duy ve Yildiz, 2014; Yildiz, 2016; akt., Mehmet ve
Kizildag, 2018).

2.3 Psikosomatik

2.3.1 Psikosomatik belirtiler

Beden dis diinya ile etkilesimi saglayan, ayn1 zamanda koruyucu goérevi
tistlenen bir aractir. Evrimsel anlamda ise beden, ilk iletisim araci sayilabilir. Yeni
dogmus bir bebegin bakim verenleriyle iletisimi de beden araciligi ile olmaktadir
(Mitchell ve Black, 2016). Buna benzer sekilde bedensellestirme de séz Oncesi
déneme dayanmaktadir. Kiigiik ¢ocuklarin duygularii séz ile ifade edemedigi
donemde fiziksel olarak ifade edebilmektedirler ancak duygulari konusunda
yeterince ilgilenilememis ve duygulari i¢in ona ayna olunamamis, tanitilamamis ise
soz ile ifade edebilecekleri yaslarda ve hatta yetiskinlik donemlerinde dahi,
duygularini fiziksele dokme goézlenir. Bu donemde duygu diizenleme stratejilerin
kazanim1  bakim  verenlerin, bebegin aynalanma ihtiyactmt ne  kadar
karsilayabildiklerine bagli olarak gelismektedir. Duygu diizenleme becerilerinin
yoklugu bedensellestirmeyi yogunlastirabilmektedir. Bedensellestirme ornekleri
arasinda bas agrisi, irritabl kolon, deri kasintilar1 veya kronik agrilar olabilmektedir
(Desai vd., 2015; Wei-Lieh vd., 2022; Sood vd., 2023; Zhao vd., 2024). DSM 5’in
tanimlamasinda ise bedensel belirti ve iliskili bozukluklar olarak ayrilmistir. Bir
hastaligin psikosomatik olmasi igin, semptomlarin tibben agiklanamiyor olma
gerekliligini ise kaldirmiglardir (APA, 2013).

19. Yiizyilin baslarinda sadece zihnin bedeni kontrol ettigi ve bedenin zihne
karst herhangi bir etkisi olmadigina dair bir goriis hakimdi. Zihin ve beden
birbirinden ayr disiiniilmekteydi, sonrasinda ise psikiyatrist Heinroth psikosomatik
kavramini ortaya ¢ikartmistir (Smadja, 2011). Freud’un psikanalizi yaratmasi ile

psikosomatik kavramina yeni bir perspektif eklenmistir. Psikanalitik bakis agisiyla,
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somatik rahatsizligin nasil gelistigini anlamak i¢in psike ve beden iliskisi ortaya
konmustur (Smadja, 2011). Meissner (2006) ise, beynin bedenin igerisinde bulunan
bir organ olmasi ile sadece zihnin bedeni kontrol ettigi yanilsamasinin yanlis
oldugunu ileri siirmistiir. Zihin ve bedenin ayr1 degil, birbirini etkileyen bir biitiin
oldugunu belirtmistir. Bu baglamda beden psikolojik ¢ercevede onemli bir yere
sahiptir.

Freud (1927) i¢in viicut, tim psikolojik islevleri barindiran, yasamin temel
gercegi ve psikolojik evi’dir. Bu bakis agisiyla psikolojik durumlarin bedene
yansimasi, zihin ve beden biitiinliigiinii gostermektedir. Freud bugiinkii tanimiyla
psikosomatigi ele almamis olsa da beden {izerine c¢alismalar yapmustir.
Calismalarinda hastaliklar i¢in dort farkli model tamimlamistir. Bunlar histerik
somatik belirtiler, giincel nevrozun somatik belirtileri, hipokondriyak belirtiler ve
organik hastaliklar olmak tizere siniflandirilmistir. Histerik semptom, bireyin 6dipal
yapida sembolik diizeye ulasmasi ile gergeklesir, burada bastirma mekanizmasi
yeterince g¢alismamaktadir ve belirtiler bedene yansimaktadir. Buna gore beden
tizerinde her belirti veya sembol, bilingdisinda bir anlama karsilik gelmektedir.
Nevroz yap1 ise sembolik bir anlamdan yoksundur ve siklikla kaygi eslik eder.
Burada bedene atfedilen giidiiler bulunmaktadir. I¢ giidiisel yatirimlarm iginde erotik
ve kendini koruma diirtiisti vardir. Eger bu iki tiir giidii arasinda denge saglanamazsa
bedensel islevsizlikler meydana gelmektedir. Hipokondri yapida ise fiziksel anlamda
islevsiz kalan narsistik libidonun yikiminin sonucu olarak cikar. Son olarak organik,
somatik rahatsizliklar i¢in Freud iki farkli agiklamada bulunmustur. Birincisinde
rahatsizlik bedende goriindiikten sonra gelen gerileme digeri ise yasam ve yikici

diirtiilerin arasindaki ¢atisma dolayisiyla ortaya ¢iktigini agiklar.

Ford’a (1986) gore bedensellesme mekanizmasinin kullanilmasi travmatik
yasam olaylarinin varhigimi kanitlar niteliktedir, somatizasyon bozuklugu yasayan
birgok hastanin kaotik aile yapisi ve ¢evresi oldugunu belirtmistir. Biitiin bunlara ek
olarak her bir bireyin igsel catismalara karsi toleransi farkli gelismektedir ve
bilingdist her birey igin farklilik gostermektedir. Bu toleransin gelismesine katki
saglayan yapilardan bir tanesi de erken ¢ocukluk doneminde karsilasilan duygu
diizenleme becerilerinin kazanimimna baglh olabilmektedir. Bu durumu destekler

nitelikte yapilan ulusal ¢aligmalarda somatik rahatsizlik yasayan bireylerin ¢ocukluk
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caginda travmatik deneyimler yasadigina ulasilmistir (Baylan, 2019; Sahin, 2019;
Soyer, Senol ve Tiimerdem, 2021).

Gupta’ya (1996) gore bedensellesme mekanizmasinin siklikla kullandigi arag
deridir bu yiizden derinin zihin i¢in islevini ve gelisimdeki yerini farkli kavramlarla
iliskilendirilerek irdelenmesi, psikosomatik rahatsizliklarin anlamlandiriimasinda
onemli bulunmustur. Insan zihni i¢in deri, birgok sembolik anlama ve isleve sahiptir.
Gelisimsel evrelerde ayrismayi, gizli narsistik ihtiyaclari ve olasi bir tehlike ile basa
¢ikma siireglerini kapsamaktadir. Deriyi yasamin basindan beri inceleyecek olursak,
embriyonik dénemde zihin ile iliskisi baslar. Dogum gerceklestikten sonra ise bir
stire, anne ile bagi deri tizerinden devam eder ve bu asamada heniiz bebek kendisinin
ayr1 biri oldugunu fark edememistir. Emzirme yoluyla bebek kendi derisi ile
annesinin memesi arasinda emme hazzi yasar. Bu temas ona doygunluk verir ve
diger birgok ihtiyac1 da karsilanir. Emzirme yoluyla ilk bakim vereninin derisindeki
sicakligi hisseder, kokusunu alir, kollarda tutulma hissini yasar, bedenine bir
dokunus vardir. Bununla ilintili olarak, Bowlby’nin (1969) bakis agisina gore ise
bebegin ilk ihtiyaglar1 arasinda baglilik gereksinimi bulunmaktadir. Baglilik
gereksiniminin doyurulmasi duyusal etkilesimler ile olmaktadir. Bebek tutulurken,
bu tutusun saglamligi, ona olan dokunusun sicakligi ve viicudunun oksanmasi
etkilesimi beslemektedir. Bu anlamda deri ve beden baglilik, giivenlik ihtiyacinin
doyurulmasinda onemli bir rol oynamaktadir. Deri hastaliklarinda ise bebeklerde
kronik egzamanin ¢ocuk Ve bakim veren arasindaki iliskinin niteliginden
kaynaklandigi ileri siiriilmektedir (Kafka, 1969). Bebegin bedenine karsi yetersiz,
olumsuz veya fazla uyarict dokunusun psikosomatik sonuglari olabilmektedir (Daud,
Gerralda ve David, 1993; Mercan ve Altunay, 2006).

Deri, ihtiyaclarin giderilmesinin yani sira benlik iizerinde de 6nemli bir yere
sahiptir (Lichtenberg, 1978). Bebegin anne karninda oldugu yanilsamasinda, anne ile
ayni deriyi paylastigi hissi devam eder (Anzieu, 2015). Bu durum derinin anne ile
bebek arasindaki bagi sembolize eden ayn1 zamanda da i¢ ve dis1 ayiran bir tabaka
olmasiyla agiklanabilir. Bebek 6nce annesi ile bir’dir. Klein’in (1948) belirttigine
gore bebegin beslenmesi sirasinda annesi ile kurdugu géz temasi ve oral olarak
kurdugu anne ile birlesme, onu 6zdeslesme igerisine sokmaktadir. Bu 6zdeslesme ile
ben ve dis arasindaki simgelesme baslamis olur fakat anne ile olan bu 6zdeslesme

fazlasiyla devam ederse i¢ ve dis arasindaki farklilik hissedilemez hale gelir
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(Lavellee ve Campbell, 1993). Buna gore bedenin dis1 ve bedenin i¢i baglantisi
dolayisiyla dis gergeklik bulaniklasir. Bu evredeki saplanma ise gelecek evreleri
etkileyebilmektedir. Freud’a (1926) gore gelisimin erken donemlerinde duyulan
ihtiyaglarmn, yeterince doyurulamadigi veya dengeli bir ¢evreye sahip olunamadigi
durumlarda o gelisim diizeyine saplanma goriilebilmektedir. Boyle bir saplanmanin,
0 evredeki ihtiyacin goriiniimii ise yetiskinlik doneminde devam etmektedir
(Compton, 1985). Yetiskinlik ¢aginda ortak bir deriye sahip olma fantezisi anne ile
bir olma siireci, bebeklik doneminde giiven ihtiyacinin anne tizerinden gii¢ kazanarak
saglandig1 doneme denk gelmektedir. Bu fantezinin igeriginde anneden ayriligin, bu
ortak deriyi yirtma sembolizasyonu goriilebilmektedir dolayisiyla deriye ve bedene
verilen zarar anneden ayrismaya duyulan ihtiyacin ve ifade bulamayan 6fkenin bir
yansimasi Olabilmektedir (Koblenzer, 1983; Anzieu, 1984). Bu sembolik zararin
bedende goriiniimii ise deride olusan lezyonlar olabilmektedir. ifade bulamayan

ofkenin ne kadar diizenlenebildigi ise lezyonlarin yogunlugunu etkileyebilmektedir.

Psikosomatik gastrointestinal rahatsizliklarin belirtileri arasinda fazla kilolu
olmak, anemi, ishal, kusma, abdominal agr1, irritable bagirsak sendromu, siskinlik
bulunmaktadir (Szalwinska vd., 2020; McDowell vd., 2023). Cocuklukta yasanan
ayrilma agamasindaki travmalar ve baglanma sirasindaki travmalarin yetiskinlikte
saglik problemlerine yol ac¢tigi bulunmustur (Levine, 1997; Kaiser, 1998; Siegel,
2021). Bu hastaliklar arasinda siklikla gbzlenenler ise kalp hastaliklari, otoimmiin
hastaliklar ve gastrointestinal hastaliklardir (Synder vd., 2023). Bu tiir hastaliklar
cocukluk deneyimleriyle aciklanmistir. Sperling (1968)’e gore yetiskinlikte
psikosomatik belirtileri olan bireylerin, ilk bakim verenle iliskisinde ayrisma
sirasinda yasanan giigliikler vardir. Ona gore bakim verenin ¢ocuga karsi davranigsal
yapisinda Kkendi patolojik ihtiyaglarint doyurmaya yonelik, itaati besleme
bulunmaktadir. Bu tarz ebeveynler bagimliligi besler ve ¢ocugu hastalandiginda onu
sefkat ve bakimla odiillendirir. Boylece ¢ocuk saldirgan diirtiilerini ve duygularini
bastirmayr Ogrenir (Sperling, 1973). Bu duygu diizenleme yoksunlugu ve
ayrisamama ile birey birtakim hastaliklara sahip olmaktadir. Bu durum psikoterapi
sirasinda danisanin bagimliliga karst duydugu kaygi gibidir. Danisan 6zerkligi
arzulamaktadir ancak ona gore bagimliligin sonu terapistinin veya nesnenin kaybi
anlamina gelmektedir. Bu catismanin ¢dziimlenmesinin sonucunda ise yasanan

hastaligin sonmesi beklenir (Sperling, 1978). Bu psikolojik baglantilar sonucunda
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Engel ve Schmale (1972), bireyin siirekli bir teslim olma diizeyinde takilmalar
yagsayacagl Ve bu takilmalarin otonom, immun hastaliklart tetikleyecegini
aktarmiglardir. Ayrica daha once de belirtildigi gibi ilk bakim verenle ayrisamama
solunum rahatsizliklarina yol agabilmektedir. Bu yiizden ¢ocukluktaki ilk iliskilerin

birgok tiirde ve gesitte psikosomatik semptom olusumunda etkisi bulunmaktadir.

Sonug olarak, bedensellestirme mekanizmasinin ortaya ¢ikisi, ayrisma
bireylesme donemindeki iliskilerin kalitesine ve duygu diizenleme becerilerine bagli
olarak gelismektedir. Psikosomatik semptom tiirlerinden biri olan deri lezyonlart
bebeklikten erigkinlige, insan yasaminin birgcok déneminde goriilebilmekte ve birgok
farkli goriintimii, ¢esidi bulunmaktadir. Bunlarin arasinda akne vulgaris, kronik
egzama, rozasea ve aft sayilabilmektedir (Etyemez, 2021). Psikodermatoloji ise, bu
hastaliklar1 duygulanim, kisilik donanimi, demografik degiskenler, yasamsal olaylari,
psikiyatri, psikoloji ve biyoloji ¢ercevesinde incelemektedir. Bir diger psikosomatik
hastaliklar arasinda sayilan rahatsizlik ise, bagirsak ve mide baglantili
semptomlardir. Bunlar arasinda kronik siskinlik, diizensiz bagirsak hareketleri, istah
kaybi, kilo artis1 vardir. Ek olarak uykusuzluk, hormonal problemler, kronik agrilar
da somatik belirtiler arasindadir. Bu semptomlar1 yordayan nedenler arasinda
baglanma problemleri, duygusal istismar, bagimlilik, ebeveynlik stilleri, beden
belirtilerini anlama, sembolik anlayis yetenegi, duygusal ifade yetenegi bulunmustur
(Berkowitz, 2000; Yerzley, 2002; Pazienza, 2012; Cohen, 2023; Ghrjyan, 2023; Hill,
2023; Rockwell, 2023). Bebeklikte ve cocuklukta goriilen psikosomatik deri
lezyonlari ile ilgili yapilan ¢alismada lezyonlarin psikolojik faktorlerini incelenmis
ve psikolojik destek almayan pediyatrik hastalarin ilerleyen yasamlarinda intihar
egilimlerinin arttigi sonucuna varmiglardir (Kelly vd., 2021). Bir diger ¢aligma ise
bakim verenin kendi ideal kisilik algisin1 ¢ocuguna yansitmasi ve bu durumun
psikoterapi  igerisinde ¢Oziimlenmesi tlizerine ¢ocugun atopik  dermatis
semptomlarinin  azaldigim1  gézlemlenmistir (Wittkower, 1958). Cocukluk c¢agi
travmalart ve deri yolma arasindaki iliskiyi geng yetiskinler tizerinden inceleyen bir
arastirma ise ebeveyn davraniginin deri yolmay: yordadigi sonucuna ulasmislardir
(Yasir, 2022). Tirkiye’de deri iizerine yapilan arastirmalar genellikle yasam kalitesi,
Klinik tan1 ve degerlendirmeler, genetik yatkinlik, ebeveyn yetistirme tiirleri ve erken

donem travmatik yasam olaylar1 ile birlikte aragtirilmistir. Cocukluk ¢agi travmalari
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yiiksek olan bireylerde, psikosomatik semptom sikliginin da yiikseldigi goriilmiistiir
(Koser, 2021; Ozbek, 2023).
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3. YONTEM

3.1 Arastirma Metolodolojisi

Bu arastirmanin temel amaci psikosomatik rahatsizliklarin yordanmasidir.
Buna ek olarak ¢alisma iceriginde psikosomatik problemlerin, ayrisma bireylesme ve
duygu diizenleme giigliikleri ile iliskilerinin incelenmesi amaglanmaktadir. Kartopu
orneklem yontemi ile ¢evrimigi anket olusturularak katilimcilara erigilmistir. Anket
icerisinde sirasiyla Bilgilendirilmis Onam Formu, Demografik Bilgi Formu, Hasta
Saglik Anketi Somatik Semptom Alt Olgegi (HSA-15), Ayrisma Bireylesme
Envanteri (SII) ve Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi (DERS-16) Tiirkge
versiyonlar vardir ve yaklasik 15 dakika siiren bir pakettir. Olgeklerin giivenilirlik
analizlerine yer verilmistir. Katilimcilarin demografik ozelliklerini  betimleyici
frekans ve yilizde dagilimlari ¢ikarilmis, 6lgeklerin ve alt boyutlarinin puanlari igin
katilimer sayist (N), aritmetik ortalama (x) ve standart sapma (ss) degerleri
hesaplanmistir. Cinsiyet ve is durumu arasindaki karsilastirmalar igin ise t testi
kullanilmistir. Egitim durumu, yas degiskenleri arasindaki farklar igin ise ANOVA
ve post hoc analizleri kullanilmistir. Degiskenler arasindaki iliskilerin karsilikli
korelasyonlari incelenmis ve ayrisma bireylesme, duygu diizenleme degiskenlerinin
psikosomatik belirtilere olan etkilerini incelemek icin regresyon ve iligkinin yapisini

anlayabilmek igin ise araci degisken analizlerinden yararlanilmistir.

3.2 Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin 6rneklemi 20-40 yas arasindaki iniversite Ogrencilerinden
olusmaktadir. Katilimcilarin cinsiyetleri, egitim durumlari, ¢alisma diizeyleri ve
yaslar1 gesitlilik gdstermektedir. Arastirma Istanbul ilindeki {iniversitelerden toplam

426 katilimciya ulagsmustir.

Aragtirmaya katilan bireylerin demografik 6zelliklerine iligkin frekans
analizleri asagida sunulmaktadir. Katilimcilarin cinsiyet dagilimi incelendiginde,

%76,1'1 kadin (n = 324) ve %23,9'u erkek (n = 102) olarak belirlenmistir. Yas
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gruplaria gore dagilima bakildiginda, 18-23 yas araligindaki katilimcilar %84,3 (n =
359) ile en biiyiik grubu olusturmaktadir. 24-29 yas araligindaki katilimcilar %12,4
(n = 53) oraninda temsil edilirken, 30 yas ve iizerindeki katilimcilar ise %3,3 (n =
14) ile en kiiglik grubu olusturmaktadir. Egitim durumu agisindan incelendiginde,
katilimcilarin  biiylik ¢ogunlugunun lisans mezunu (%89,4, n = 381) oldugu,
lisansiistii egitim alanlarin ise %10,6 (n = 45) oraninda kaldig1 goriilmektedir. Son
olarak, katilimcilarin is durumlar degerlendirildiginde, %31,7'si is sahibi (n = 135)

oldugunu ifade ederken, %68,3"1 is sahibi olmadigini (n = 291) belirtmistir.

Aragtirmadaki katilimeilarin demografik degiskenlerine dair frekans analizleri

asagidaki ¢izelgede sunulmustur.

Cizelge 3.1: Demografik Gruplar

Demografik Gruplar N %

Cinsiyetiniz

Kadin 324 76,1
Erkek 102 23,9
Yasiniz

18-23 yas 359 84,3
24-29 yas 53 12,4
30 yas ve iizeri 14 3,3
Egitim durumunuz

Lisans 381 89,4
Lisansiistii 45 10,6
Is sahibi misiniz?

Is Sahibi 135 31,7
Is Sahibi Degil 291 68,3
Toplam 426 100

Not. Bu ¢izelge demografik gruplar1 sunmaktadir.
3.3 Veri Toplama Araglar

Aragtirma katilimcilarina sirasiyla bilgilendirilmis onam formu, demografik
bilgi formu, Ayrisma Bireylesme Olgegi (ABO), Duygu Diizenleme Giicliikleri
Olgegi (DDGO) ve Hasta Saglik Anketi Somatik Semptom Alt Olgegi (HSA-15)
sunulmustur. Orneklemin ayrisma siirecinde yasadiklar1 zorluklar1 belirlemek
amaciyla Ayrisma Bireylesme Olgegi, duygu diizenleme sirasinda yasadiklar:
giicliikleri lgmek i¢in Duygu Diizenleme Olgegi ve somatik belirtilerinin varligim
dlemek icin ise Hasta Saglik Anketi Somatik Semptom Alt Olgegi kullanilmistir.

Veri toplama araglar1 googleforms iizerinden gevrimigi ortama aktarilmistir.
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3.3.1 Bilgilendirilmis onam formu

Bu form igerisinde katilimcilara arastirma hakkinda kisa bilgi verilmis,
amaglar belirtilmistir. Katilimin géntilliiliik esas1 iizerine oldugu ve geri ¢ekilmenin
miimkiin oldugu konusundan bahsedilmistir. Her bir katilimcinin kimlik bilgilerinin
paylasilmayacagi konusunda giivence verilmis ve gizliligin Onemine vurgu

yapilmustir.

3.3.2 Demografik bilgi formu

Aragtirma verileri arasinda kullanilmak tizere, katilimcilara cinsiyet, yas,

egitim durumu, is durumu ve sosyoekonomik diizeyleri sorulmustur (Ek-1).

3.3.3 Ayrisma bireylesme 6lcegi (ABO)

Ayrigsma Bireylesme Envanteri (SI1), Christenson (1985) tarafindan Mahler’in
kurami ele alinarak gelistirilmistir. Envanter, 39 6geden olusmaktadir ve ayrisma
eksikligini oOlgen, bdliinme savunma mekanizmasi Ve ayrisma bireylesme ile
iliskilendirilen iliski problemlerini degerlendiren alt1 alt 6lgek igerir. Olgek, 1= hig
katilmiyorum, 10= Tamamen katiliyorum olmak iizere 10 puanlik Likert tipi 6lgek
kullanir. Envanter, Tiirk¢e' ye Goral (2010) tarafindan uyarlanmigtir. Tiim 6lgek i¢in
Cronbach alfa degeri .90 dur. Ug alt 6lgek i¢in Cronbach alfa degerleri ise, béliinme
alt 6lgegi igin .78, farklilasma eksikligi alt 6l¢egi igin .80 ve ayrisma-bireylesme ile
iliskilendirilen problemler alt 6lgegi i¢in .65°dir. Daha yiiksek puanlar, ayrisma-
bireylesme patolojisini gosterir (Goral, 2010). Envanterin i¢ tutarliligi .92 olup, bu
varyansin %49'unu agiklamaktadir (Géral, 2010). Olgegin icerisinde ters kodlanan
sorular bulunmaktadir. Bunlar 7, 15 ve 18. Sorulardir. Arastirma dahilinde

glivenilirlik analizi sonucunda ise .91 bulunmustur (Ek-2).

3.3.4 Duygu diizenleme giicliigii 6lcegi kisa form (DDGO)

Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi (DERS-16), Bjureberg ve digerleri (2016)
tarafindan gelistirilmis olup, bireylerin duygu diizenlemesindeki giigliik diizeylerini
dlgmektedir. Olgek bes alt boyuta sahiptir. Bunlar duygusal netlik eksikligi, amaca
yonelik davranislarda zorluk, istikrarli olmakta zorluklar, verimli ve uygun duygu
diizenleme stratejilerine sahip olamamak, son olarak ise duygusal tepkileri kabul
edememektir. Olgek 5°li likert tipinde 1, hemen hemen hig, 5 ise hemen hemen her

zamani ifade etmek tizere 16 maddeden olusmaktadir. Alinan daha yiiksek puanlar,
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daha yiiksek diizeyde duygu diizenleme giicliigiinii ifade etmektedir. Olcegin
Tiirkge’ye uyarlama calismasi ise Yigit ve Yigit (2017) tarafindan yapilmistir.
Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi (DERS-16) orijinal calismasinda i¢ tutarlilik
katsayis1 .92 ile .95 arasinda bulunurken, Tirk¢eye uyarlama galismasinda Duygu
Diizenleme Giigliigii Olgegi (DDGO) igin bu deger .92 olarak bulunmustur. Bu
arastirma dahilinde yapilan giivenilirlik analizi sonucunda ise .83 olarak bulunmustur
(EK-3).

3.3.5 Hasta saghik anketi somatik semptom alt él¢egi (HSA-15)

Hasta Saghik Anketi Somatik Semptom Alt Olgegi (HSA-15), Spitzer,
Kroenke ve Williams (1999) tarafindan olusturulmustur. Alt boyutlar1 Somatik,
Anksiyete ve Depresif Semptomlardir. Olgegin Tiirkge calismasmi Giileg, Simsek,
Turhan ve Siimbiil (2012) tarafindan yapilmistir. Gegerlik, giivenirlik analizleri
sonucunda i¢ tutarlik sirasiyla somatizasyon .82, anksiyete .84 ve depresyon .86
bulunmustur. Tiim anket i¢in toplam Cronbach Alpha degeri ise .92°dir. Tiim anket
toplam 31 maddeden olusmaktadir, somatik semptom alt 6lgegi ise ticlii likert tipinde
derecelendirmeye sahip 15 maddeden olusmaktadir. Daha yiiksek puanlar daha
yiiksek siddette somatik belirtiye isaret etmektedir. SCL-90 ve Whiteley Indeks-7 ile
karsilastirilarak ayirt edicilik ve uyum gegerliligi yapilmistir. Olcekler arasinda
pozitif iliski bulunmustur. Bu ¢alismada giivenilirlik analizi sonucunda Hasta Saglik
Anketi Somatik Semptom Alt Boyutunda .81 bulunmustur (Ek-4).

3.4 Verilerin Analizi

Arastirmada toplanan verilerin analizinde SPSS 25 ve AMOS yazilimlari

kullanilmistir. Verilerin analizi siirecinde su adimlar izlenmistir:

[lk olarak, toplanan veriler SPSS 25 yaziliminda temizlenmis ve eksik veriler
degerlendirilmistir. Normallik testi i¢in ¢arpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis)
degerleri incelenmistir. George ve Mallery'nin (2019) belirttigi gibi, carpiklik ve
basiklik degerlerinin -2 ile +2 araliginda olmasi durumunda verilerin normal
dagilima uygun oldugu varsayilmis ve bu dogrultuda parametrik analizler

uygulanmigtir.

Olgeklerin i¢ tutarliligmi degerlendirmek amaciyla Cronbach Alfa katsayilar

hesaplanmistir. Cronbach Alfa degeri 0,70’in {izerinde olan 6lgekler giivenilir olarak
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kabul edilmistir. Ayrica, her bir alt boyut i¢in ayr1 ayr1 Cronbach Alfa katsayilari

hesaplanarak, alt boyutlarin giivenilirligi de degerlendirilmistir.

Olgeklerin yap1 gegerliligini test etmek amaciyla A¢imlayict Faktor Analizi
(AFA) yapilmistir. AFA analizlerinde, faktor yiliklerinin 0,32’nin iizerinde olmasi,
maddelerin  yeterince  giicli  faktorlerle iliskilendirildigini  gdstermektedir
(Tabachinick ve Fidell, 2001). Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi ve Bartlett's Test of
Sphericity sonuglar1 da analiz edilerek, verilerin faktér analizi i¢in uygunlugu

degerlendirilmistir.

Demografik degiskenler (cinsiyet, yas, egitim diizeyi, is sahibi olma durumu)
ile ayrigma bireylesme, duygu diizenleme giicliikleri ve psikosomatik belirtiler
arasindaki farklarin analizinde bagimsiz 6rneklem t testi ve tek yonlil varyans analizi
(ANOVA) kullanilmistir. Farkli gruplar arasinda anlamli fark olup olmadigi bu

analizler yardimryla test edilmistir.

Ayrigma bireylesme, duygu diizenleme ve psikosomatik belirtiler arasindaki
ilisgkide duygu diizenlemenin aract roliinii test etmek amaciyla yapisal esitlik
modellemesi (YEM) yapilmistir. Bu analiz, IBM AMOS yazilimi kullanilarak
gerceklestirilmis ve modelin uyum 1yiligi istatistikleri hesaplanmistir. Uyum 1yiligi
Olciitler1 olarak CMIN/DF, GFI, AGFI, CFI, TLI ve RMSEA degerleri rapor
edilmistir. Bootstrap yontemi kullanilarak, aracilik etkisinin istatistiksel anlamliligi
test edilmistir. Bootstrap yontemi, yeniden ornekleme yaparak verilerin dagilimini
tahmin etmeye yonelik bir tekniktir ve aracilik analizlerinde daha giivenilir sonuglar

sagladig1 kabul edilmektedir.

Yapilan analizlerin sonuglari, hipotezlerin test edilmesi amaciyla
yorumlanmig ve bulgular kisminda detayli olarak sunulmustur. Analizler sonucunda

elde edilen degerler, %95 istatistiksel anlamlilik diizeyine gore degerlendirilmistir.
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4. BULGULAR

Arastirmanin bu kisminda arastirmada ulasilan verilere ait ulasilan bulgulara

ait analiz sonuglarina yer verilmistir.

4.1 Olgeklerin Gegerlilik ve Giivenilirlik Analizleri

Bu boliimde arastirmada yer alan Olgeklerin gegerlilik ve giivenilirlik
analizleri ve yapilan diger istatistiki analizler neticesinde elde edilen bulgulara yer

verilmektedir.

Olgeklerin giivenirliklerine iligkin bilgi edinebilmek amaciyla Cronbach Alfa
katsayilar1 degerleri hesaplanmistir. Genel olarak Cronbach Alfa analizi sonucunda
elde edilen diizeltilmis madde toplam korelasyon katsayisi; 0,30 ve tlizeri olan
maddelerin iyi maddeler oldugu. 0,20-,0,30 aras1 olan maddelerin gerektiginde 6l¢gme
aracindan alinabilecegi. 0,20’nin altinda olan maddelerin de O6l¢gme aracindan
cikarilmas1 gerektigi belirtilmektedir (Biiyiikdztiirk, 2006). Olcegin genel Cronbach
Alfa gilivenirlilik kat sayisi i¢in; 0.00-0.40 arasinda ise ’giivenilir degil’’, 0.40-0.60
arasinda ise ‘’diisiik derecede giivenilir, 0,60-0,90 arasinda ise ‘’oldukca giivenilir ve
0.90 iizerinde ise ‘’yiiksek derecede giivenilir’’ oldugu yorumu yapilabilir (Can,

2013;369)

Belirli bir 6rneklemden elde edilen degiskenlerin olusturdugu veri yapisinin
faktor analizi icin yeterli olup olmadigini KMO testi gostermektedir. KMO
katsayisinin en az 0.60 olmasi ve Barlett testinin anlamli ¢ikmasi verilerin faktor
analizi i¢in uygun oldugunu gésterir. Orneklem biiyiikliigii icin KMO katsayisinin
0.60-0.70 arasinda ise “’zayif’’, 0.70-0.80 arasinda ise “’orta’’, 0.80-0.90 arasinda ise
iyi ve 0.90 iizerinde ise “’miikemmel’’ oldugu yorumu yapilabilir (Biiyilikoztiirk,

2006; Kalayc1, 2010).

Faktor analizleri sonucunda Olgekler i¢in ortaya c¢ikan faktor yiikleri goz
Online alinarak, faktor ya da faktorler altinda toplanabilecek degiskenler

belirlenmistir. Bir maddenin faktér yiikk degerinin diisiik olmasi, o maddenin sz
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konusu faktorle yeterince giicli bir sekilde iligkili olmadiginin gostergesi
oldugundan (Biiyiikoztiirk, 2006; Cokluk, Sekercioglu ve Biiylikoztiirk, 2010) faktor
yiik degerlerinin 0,32’den diisiik olmamasina dikkat edilmistir (Tabachinick ve Fidel,
2001).

Calismada kullanilan Ayrisma Bireylesme Olgegi i¢in Cronbch alfa analizi ve
AFA analizleri gerceklestirilmistir. Analizler sonucunda elde edilen bulgular

asagidaki tabloda verilmistir.

Cizelge 4.1: Ayrisma Bireylesme Olcegi Gegerlilik ve Giivenilirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling 0,827
Barlett’s Test of Sphericity 6242,960
Df 703
Sig. 0,000
AciklananToplam Varyans 51,946
Cronbach Alfa (Toplam) 0,891
Boyutlar ifadeler Faktor Yiikii
Olgunlasma 1 0,593
Olgunlagma 2 0,64
Olgunlasma 3 0,643
Olgunlasma Olgunlagma 4 0,626
Olgunlasma 5 0,618
Olgunlagsma 6 0,788
Olgunlagma 7 0,723

Agiklanan Varyans 10,653
Cronbach Alfa 0,842

Iliskilerde Denge 1 0,621
iliskilerde Denge 2 0,684
R iliskilerde Denge 3 0,667
lligkilerde Denge . i1 de Denge 4 0,688
Hiskilerde Denge 5 0,737
Iliskilerde Denge 6 0,777

Aciklanan Varyans 8,898
Cronbach Alfa 0,827

Bagimsizlik ve Baglilik 1 0,512
Bagimsizlik ve Baglilik 2 0,631
Olgunlagma Bagimsizlik ve Baglilik 3 0,618
Bagimsizlik ve Baglilik 4 0,522
Bagimsizlik ve Baglilik 5 0,715
Bagimsizlik ve 0,571
Baglilik 6
Bagimsizlik ve 0,514
Baglilik 7
Aciklanan 8,526
Varyans
Cronbach Alfa 0,766
Farklilasma 1 0,762
Mliskilerde Farklilagsma 2 0,447
Denge Farklilasma 3 0,655
Farklilasma 4 0,559
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Cizelge 4.1: (Devami) Ayrisma Bireylesme Ol¢egi Gegerlilik ve Giivenilirlik

Analizi
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling 0,827
Barlett’s Test of Sphericity 6242,960
Df 703
Sig. 0,000
AciklananToplam Varyans 51,946
Cronbach Alfa (Toplam) 0,891
Boyutlar ifadeler Faktor Yiikii
Farklilagma 5 0,613
Farklilasma 6 0,597
Aciklanan Varyans 8,414
Cronbach Alfa 0,781
Kimlik Geligimi 1 0,607
Kimlik Geligimi 2 0,461
.. . .. Kimlik Gelisimi 3 0,804
Kimlik Geligimi 21 Geligimi 4 0,724
Kimlik Gelisimi 5 0,575
Kimlik Geligimi 6 0,665
Aciklanan Varyans 8,030
Cronbach Alfa 0,784
Bireysellesme 1 0,699
Bireysellesme 2 0,646
Bireysellesme Bireysellesme 3 0,452
Bireysellesme 4 0,564
Bireysellesme 5 0,686
Bireysellesme 6 0,700

Agiklanan Varyans 7,421
Cronbach Alfa 0,733

Arastirmada  kullanilan Ayrisma Bireylesme Olgeginin  giivenirligini
degerlendirmek amaciyla Cronbach Alfa katsayilari hesaplanmistir. Biiyiikoztiirk
(2006) ve Can (2013) tarafindan belirtilen giivenilirlik seviyelerine gore yapilan
degerlendirmede, Olgeklerin genel Cronbach Alfa katsayisi 0,891 olarak
bulunmustur, bu da 6l¢eklerin yiiksek derecede giivenilir oldugunu gostermektedir.
Ayrica, her bir alt boyut i¢in ayr1 ayr1 Cronbach Alfa katsayilar1 da hesaplanmis
olup, bu katsayilar ilgili alt boyutlarin giivenilirligini degerlendirmek amaciyla

tabloda sunulmustur.

Olgeklerin yap1 gecerliligini test etmek amaciyla, Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO) testi ve Barlett's Test of Sphericity uygulanmistir. KMO testi sonucunda elde
edilen 0,827 degeri, 6rneklemin faktor analizi i¢in yeterli oldugunu gdstermektedir.
Barlett's Test of Sphericity sonucu anlamli bulunmustur (¥*(703) = 6242,960, p <

0,001), bu da verilerin faktor analizine uygun oldugunu gostermektedir.

Faktor analizinde, Ol¢eklerin toplam varyansinin %51,946's1 agiklanmastir.
Her bir faktoriin agiklanan varyans oranlar1 ve faktor ylk degerleri tabloya

eklenmistir. Faktor analizine iliskin sonuglar, her bir alt boyutta yer alan ifadelerin
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ilgili faktor altinda toplandigmmi ve faktor yiikk degerlerinin 0,32'nin iizerinde
oldugunu gostermektedir. Bu durum, her bir ifadenin ilgili faktor ile yeterince giiclii

bir iligki igerisinde oldugunu ortaya koymaktadir.

Calismada kullanilan Duygu Diizenleme Giicliigii Olgegi i¢in Cronbch alfa
analizi ve AFA analizleri gergeklestirilmistir. Gergeklestirilen Cronbach Alfa analizi
sonucunda “madde 9” diizeltilmis madde toplam korelasyon katsayisi; 0,20 ‘nin
altinda elde edildigi ilgili madde analizlerden ¢ikarilarak analizler tekrarlanmistir.

Analizler sonucunda elde edilen bulgular asagidaki tabloda verilmistir.

Cizelge 4.2: Duygu Diizenleme Giicliigii Gegerlilik ve Giivenilirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of

Sampling 0,892
Barlett’s Test of Sphericity 3988,675
Df 105
Sig. 0,000
AciklananToplam Varyans 85,314
Cronbach Alfa (Toplam) 0,927
Boyutlar ifadeler Faktor Yiikii
Duygusal DT5 0,53
Tepkisellik D o 1
DT11 0,812

Aciklanan Varyans 14,428

Cronbach Alfa 0,880

Diirti KontrolDKZ7 0,824
Zorluklar1 DKZ14 0,836
Agiklanan Varyans 12,996

Cronbach Alfa 0,852

Duygusal DF1 0,866
Farkindalik DF3 0,884
Agiklanan Varyans 12,627

Cronbach Alfa 0,865

Duygular1  KabulDuyKZ6 0,583
Etme Zorluklar1  DuyKZ12 0,843
Aciklanan Varyans 12,033

Cronbach Alfa 0,725

Duygusal  StratejiDSE10 0,876
Eksikligi DSE16 0,743
Agiklanan Varyans 11,951

Cronbach Alfa 0,786

DN2 0,869
DN4 0,818
Agiklanan Varyans 11,704

Cronbach Alfa 0,845

Hedefe YonelikHYD13 0,575
Davranis HYD15 0,877
Aciklanan Varyans 9,575

Cronbach Alfa 0,796

Duygusal Netlik

Duygu Diizenleme Giigliigii Olgegi’nin genel Cronbach Alfa katsayis1 0,927
olarak hesaplanmis olup, bu deger Olgegin yiliksek derecede giivenilir oldugunu

gostermektedir. Ayrica, her bir alt boyut i¢in ayr1 ayr1 Cronbach Alfa katsayilar1 da
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hesaplanmigtir ve bu katsayilar ilgili alt boyutlarin giivenilirligini degerlendirmek

amactyla tabloda verilmistir.

Olgeklerin yap1 gecerliligini test etmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)
testi ve Barlett's Test of Sphericity uygulanmistir. KMO testi sonucunda elde edilen
0,892 degeri, Orneklemin faktdr analizi ic¢in yeterli oldugunu gostermektedir.
Barlett's Test of Sphericity sonucu anlamli bulunmustur (¥*(105) = 3988,675, p <

0,001), bu da verilerin faktor analizine uygun oldugunu gostermektedir.

Faktor analizinde, Olgeklerin toplam varyansinin %85,314'i agiklanmustir.
Her bir faktoriin agiklanan varyans oranlari ve faktor yiik degerleri tabloya
eklenmistir. Faktor analizine iliskin sonuglar, her bir alt boyutta yer alan ifadelerin
ilgili faktor altinda toplandigim1i ve faktor yiik degerlerinin yeterince yiiksek

oldugunu gostermektedir.

Calismada kullanilan Somatik Belirtiler Olgegi icin Cronbch alfa analizi ve
AFA analizleri gerceklestirilmistir. Gergeklestirilen AFA analizi sonucunda “madde
157 faktor yik deger; 0,32°nin altinda elde edildigi i¢in ilgili madde analizlerden
cikarilarak analizler tekrarlanmistir. Analizler sonucunda elde edilen bulgular

asagidaki tabloda verilmistir.

Cizelge 4.3: Somatik Belirtiler Gegerlilik ve Giivenilirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of

Sampling 0,756
Barlett’s Test of Sphericity 2489,891
Df 91
Sig. 0,000
AciklananToplam Varyans 72,757
Cronbach Alfa (Toplam) 0,795
Boyutlar ifadeler Faktor Yiikii
DigerSomatik4 0,823
Diger SomatikDigerSomatik7 0,905
Semptomlar DigerSomatik8 0,758
DigerSomatik9 0,853
Agiklanan Varyans 21,222
Cronbach Alfa 0,868
Agri2 0,77
Agr1 Semptomlari Agri3 0,768
Agri5 0,754
Agiklanan Varyans 15,971
Cronbach Alfa 0,704
. . Gastl 0,518
g:ﬁ:;?(‘)?ﬁ::‘”a' Gastl1 0,919
Gast12 0,834
Agiklanan Varyans 13,557
Cronbach Alfa 0,737
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Cizelge 4.3: (Devami) Somatik Belirtiler Gecerlilik ve Giivenilirlik Analizi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of

Sampling 0,756
Barlett’s Test of Sphericity 2489,891
Df 91
Sig. 0,000
AciklananToplam Varyans 72,757
Cronbach Alfa (Toplam) 0,795
Boyutlar ifadeler Faktor Yiikii
Genel Semptomlar Genel13 0,782
Genell4 0,874
Aciklanan Varyans 11,492
Cronbach Alfa 0,720
Kardiyovaskiiler ~ veKardiyo6 0,85
Solunum Semptomlar1 Kardiyo10 0,745
Aciklanan Varyans 10,514
Cronbach Alfa 0,786

Somatik Belirtiler Olgegi’nin genel Cronbach Alfa katsayisi 0,795 olarak
hesaplanmis olup, bu deger 6l¢egin giivenilir oldugunu gostermektedir. Ayrica, her
bir alt boyut i¢in ayr1 ayri Cronbach Alfa katsayilari da hesaplanmis olup, bu
katsayilar ilgili alt boyutlarin giivenilirligini degerlendirmek amaciyla tabloda

verilmigtir.

Olgeklerin yap1 gegerliligini test etmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)
testi ve Barlett's Test of Sphericity uygulanmistir. KMO testi sonucunda elde edilen
0,756 degeri, oOrneklemin faktdr analizi icin yeterli oldugunu gostermektedir.
Barlett's Test of Sphericity sonucu anlamli bulunmustur (¥*(91) = 2489,891, p <

0,001), bu da verilerin faktor analizine uygun oldugunu gostermektedir.

Faktor analizinde, 6l¢eklerin toplam varyansinin %72,757’si agiklanmustir.
Her bir faktoriin agiklanan varyans oranlar1 ve faktor yiik degerleri tabloya
eklenmistir. Faktor analizine iligskin sonuglar, her bir alt boyutta yer alan ifadelerin
ilgili faktor altinda toplandigini ve faktér yiik degerlerinin yeterince yiiksek

oldugunu gostermektedir.

4.2 Arastirma Olceklerinin Betimsel Bilgileri

Katilimcilarin anketlerden aldiklart puanlar minimum, maksimum, ortalama

ve standart sapma degerleri paylagilmistir.
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4.2.1 Ayrisma bireylesme 6lceginin betimsel bulgular:

Arastirmada kullanilan Ayrisma Bireylesme Olgegi'nden (ABO) elde edilen
puanlarin ortalamalari, standart sapmalari, minimum ve maksimum degerleri,

carpiklik (skewness) ve basiklik (kurtosis) katsayilar1 Cizelge 4.1'de sunulmaktadir.

Cizelge 4.4: ABO I¢in Tamimlayia: Istatistikler

Olciim N Ort SS Min  Max  Skewness Kurtosis
Farklilagsma 426 24,41 11,48 6 57 0,164 -0,582
Olgunlagma 426 30,50 14,10 7 70 0,612 0,186

Bagimsizlik ve Baglilik 426 26,50 11,50 7 70 0,535 0,037
Kimlik Gelisimi 426 25,91 12,26 6 60 0,71 0,337
Bireysellesme 426 22,20 10,17 6 54 0,226 -0,333
Iliskilerde Denge 426 25,87 12,45 6 60 0,827 0,923
Ayrigsma bireylesme 426 155,39 46,85 49 303 0,126 -0,341
Toplam

Katilimeilarin "Farklilagsma" alt dlgeginden aldiklari puanlarin ortalamasi
2441 (SS = 11,48) olarak bulunmustur. Bu alt 6l¢ek i¢in minimum puan 6,
maksimum puan ise 57 olarak saptanmistir. "Olgunlagsma" alt dl¢ceginden elde edilen
puanlarin ortalamast 30,50 (SS = 14,10) olup, minimum ve maksimum puanlar
sirastyla 7 ve 70 olarak kaydedilmistir. "Bagimsizlik ve Baglilik" alt olgeginde
katilimcilarin puan ortalamasi 26,50 (SS = 11,50) olup, minimum puan 7, maksimum
puan ise 70 olarak saptanmistir. "Kimlik Gelisimi" alt olgeginden elde edilen
puanlarin ortalamas: 25,91 (SS = 12,26) olup, puanlar 6 ile 60 arasinda
degismektedir. "Bireysellesme" alt dlgegi i¢in ortalama puan 22,20 (SS = 10,17)
olup, minimum ve maksimum puanlar sirasiyla 6 ve 54 olarak belirlenmistir. Son
olarak, "iliskilerde Denge" alt 6lgeginden elde edilen puanlarin ortalamasi 25,87 (SS
= 12,45) olup, puanlar 6 ile 60 arasinda degismektedir.

George ve Mallery (2019;114) garpiklik ve basiklik degerlerinin -2 ile +2
araliginda olmasi normal dagilim i¢in yeterli oldugunu belirtmistir. Bu duruma gore
arastirmada kullandigimiz Ayrisma bireylesme 6lgegi ve alt faktorlerine ait ¢arpiklik
kat sayilar1 ve basiklik kat sayilar incelendiginde 6l¢eklerin normal daglim 6zelligi
gosterdigi varsayilmistir. Yapilan istatiksel analizler normal dagilim sarti isteyen

parametrik analizler ile gergeklestirilmistir.

4.2.2 Duygu diizenleme giicliikleri betimsel bulgular:

Katilimeilarin Duygu Diizenleme Giigliigii ve onun duygusal netlik, amaca

yonelik davranis, diirtiisel davranis, stratejiler, duygusal tepkileri kabul edememe alt
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boyutlar: ile ilgili aldiklar1 en az, en fazla, ortalama ve standart sapma puanlar

Cizelge 4.2 de verilmistir.

Cizelge 4.5: DDGO I¢in Tanmimlayici Istatistikler

Olciim N ort SS Min  Max  Skewness  Kurtosis
Duygusal Farkindalik 426 6,43 2,57 2 10 -0,137 -1,202
Duygusal Netlik 426 5,33 2,37 2 10 0,31 -0,81
Hedefe Yonelik Davranig 426 6,31 2,43 2 10 -0,008 -0,978
Diirtii Kontrol Zorluklari 426 6,58 2,62 2 10 -0,429 -0,871
Duygular1 Kabul Etme 426 5,37 2,37 2 10 0,289 -0,857
Zorluklar1

Duygusal Strateji 426 5,81 2,43 2 10 0,034 -0,978
Eksikligi

Duygusal Tepkisellik 426 8,32 3,80 3 15 0,248 -1,097
Duygu Diizenleme 426 44,14 14,28 15 75 0,065 -0,836
Giigliigii Toplam

Duygusal Farkindalik alt boyutundan elde edilen puanlarin ortalamasi 6,43
(SS = 2,57) olup, minimum puan 2, maksimum puan 10 olarak belirlenmistir.
Duygusal Netlik alt boyutunda katilimcilarin puan ortalamasi 5,33 (SS = 2,37) olup,
minimum puan 2, maksimum puan 10 olarak saptanmistir. Hedefe Y6nelik Davranis
alt boyutunda elde edilen puanlarin ortalamasi 6,31 (SS = 2,43) olup, puanlar 2 ile 10
arasinda degismektedir. Diirtii Kontrol Zorluklar1 alt boyutundan elde edilen
puanlarin ortalamasi 6,58 (SS = 2,62) olup, minimum puan 2, maksimum puan ise 10
olarak kaydedilmistir. Duygular1 Kabul Etme Zorluklar alt boyutunda katilimcilarin
puan ortalamasi 5,37 (SS = 2,37) olup, minimum puan 2, maksimum puan 10 olarak
saptanmistir. Duygusal Strateji Eksikligi alt boyutunda puan ortalamasi 5,81 (SS =
2,43) olup, minimum puan 2, maksimum puan 10 olarak kaydedilmistir. Duygusal
Tepkisellik alt boyutunda katilimeilarin aldiklari puanlarin ortalamasi 8,32 (SS =
3,80) olup, puanlar 3 ile 15 arasinda degismektedir. Son olarak, Duygu Diizenleme
Gigliigli Toplam puani incelendiginde, ortalama 44,14 (SS = 14,28) olup, minimum

puan 15, maksimum puan ise 75 olarak belirlenmistir.

George ve Mallery (2019;114) carpiklik ve basiklik degerlerinin -2 ile +2
araliginda olmasi normal dagilim i¢in yeterli oldugunu belirtmistir. Bu duruma gore
arastirmada kullandigimiz Duygu Diizenleme Giigliigii 6lgegi ve alt faktorlerine ait
carpiklik kat sayilar1 ve basiklik kat sayilart incelendiginde dl¢eklerin normal daglim
ozelligi gosterdigi var sayillmistir. Yapilan istatiksel analizler normal dagilim sarti

isteyen parametrik analizler ile gergeklestirilmistir.
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4.2.3 Hasta saghik anketi-15 somatik belirti betimsel bulgular:

Katilimeilarin Hasta Saglik Anketi (HSA-15) somatik semptom alt dlcegi
tizerinden aldiklar1 puanlarin en az, en fazla, ortalama ve standart sapma degerleri

Cizelge 4.6'de sunulmustur.

Cizelge 4.6: HSA-15 icin Tamimlayic1 Istatistikler

Olciim N Ort SS Min  Max Skewness Kurtosis
Gastrointestinal 426 1,83 1,88 0 6 1,111 0,283
Semptomlar

Agr1 Semptomlart 426 2,38 1,83 0 6 0,49 -0,588
Kardiyovaskiiler ve 426 0,80 1,09 0 4 1,133 0,304
Solunum Semptomlari

Diger Somatik 426 2,39 2,41 0 8 1,418 0,883
Semptomlar

Genel Semptomlar 426 0,75 1,15 0 4 1,445 1,131
Somatik Semptomlar 426 8,15 5,28 0 26 0,577 -0,436
Toplam

Gastrointestinal Semptomlar alt 6l¢eginden elde edilen puanlarin ortalamast
1,83 (SS = 1,88) olup, minimum puan 0, maksimum puan 6 olarak belirlenmistir.
Agr1 Semptomlar alt 6l¢eginden elde edilen puanlarin ortalamast 2,38 (SS = 1,83)
olup, minimum puan 0, maksimum puan 6 olarak saptanmistir. Kardiyovaskiiler ve
Solunum Semptomlar alt dlgeginde katilimceilarin puan ortalamasi 0,80 (SS = 1,09)
olup, minimum puan 0, maksimum puan 4 olarak belirlenmistir. Diger Somatik
Semptomlar alt 6lcegi i¢in ortalama puan 2,39 (SS = 2,41) olup, minimum ve
maksimum puanlar sirasiyla 0 ve 8 olarak kaydedilmistir. Genel Semptomlar alt
Ol¢eginde katilimcilarin aldiklari puanlarin ortalamas: 0,75 (SS = 1,15) olup,
minimum puan 0, maksimum puan 4 olarak saptanmistir. Son olarak, Somatik
Semptomlar Toplam puani incelendiginde, ortalama 8,15 (SS = 5,28) olup, minimum

puan 0, maksimum puan ise 26 olarak belirlenmistir.

George ve Mallery (2019;114) carpiklik ve basiklik degerlerinin -2 ile +2
araliginda olmasi normal dagilim i¢in yeterli oldugunu belirtmistir. Bu duruma gore
arastirmada kullandigimiz somatik semptom Olcegi ve alt faktorlerine ait ¢arpiklik
kat sayilar1 ve basiklik kat sayilari incelendiginde 6lgeklerin normal dagilim 6zelligi
gosterdigi var sayilmistir. Yapilan istatiksel analizler normal dagilim sart1 isteyen

parametrik analizler ile gergeklestirilmistir.
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4.2 Katiimcilarin Arastirma Olceklerinden Aldiklar1 Puanlarin Cinsiyet

Degiskenine Gore incelenmesi

Arastirmada, Ayrisma Bireylesme Olcegi (ABO) alt boyutlar1 ve toplam
puanlarinin cinsiyete gore farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla
bagimsiz Orneklemler i¢in t testi uygulanmistir. Cizelge 4.7'de, kadin ve erkek
katilimcilarin alt boyutlara ve toplam puanlara iliskin ortalamalari, standart sapmalari

ve t testi sonuglar1 sunulmaktadir.

Cizelge 4.7: Cinsiyete Gore Ayrisma Bireylesme Puanlari i¢in t Testi Sonuglar

Degisken Cinsiyet N Ort Ss t Sd p
Farklilasma Kadin 324 24,35 11,50 -0,193 424 0,847
Erkek 102 24,60 11,48
Olgunlagsma Kadin 324 30,65 14,26 0,396 424 0,692
Erkek 102 30,02 13,65
Bagimsizlik ve Kadin 324 26,80 11,62 0,942 424 0,347

Baglilik Erkek 102 25,57 11,11

Kimlik Gelisimi Kadin 324 26,35 12,42 1,32 424 0,187
Erkek 102 24,51 11,68

Bireysellesme Kadin 324 22,00 10,39 -0,738 424 0,461
Erkek 102 22,85 9,47

[liskilerde Denge Kadin 324 26,37 12,76 1,469 424 0,143
Erkek 102 24,29 11,31

Ayrigma  bireylesme Kadin 324 156,51 47,71 0,878 424 0,381

toplam Erkek 102 151,84 44,03

Farklilagma alt boyutunda kadinlarin ortalamas1 24,35 (SS = 11,50),
erkeklerin ortalamasi ise 24,60 (SS = 11,48) olarak bulunmustur. t testi sonucu
(t(424) = -0,193, p = 0,847), bu iki grup arasinda anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir.

Olgunlagma alt boyutunda kadinlarin ortalamasi 30,65 (SS = 14,26),
erkeklerin ortalamasi 30,02 (SS = 13,65) olarak saptanmustir. t testi sonucu (t(424) =
0,396, p = 0,692), bu iki grup arasinda anlamli bir fark bulunmadigim

gostermektedir.

Bagimsizlik ve Baghlik alt boyutunda kadinlarin ortalamasi 26,80 (SS =
11,62), erkeklerin ortalamasit ise 25,57 (SS = 11,11) olarak hesaplanmistir. t testi
sonucu (t(424) = 0,942, p = 0,347), cinsiyete gore bu alt boyutta da anlamli bir fark

olmadigin1 gostermektedir.

Kimlik Gelisimi alt boyutunda kadinlarin ortalamasi 26,35 (SS = 12,42),
erkeklerin ortalamasi 24,51 (SS = 11,68) olarak bulunmustur. t testi sonucu (t(424) =
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1,32, p = 0,187), bu iki grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir.

Bireysellesme alt boyutunda kadinlarin ortalamasi1 22,00 (SS = 10,39),
erkeklerin ortalamasi 22,85 (SS = 9,47) olarak belirlenmistir. t testi sonucu (t(424) =
-0,738, p = 0,461), bu alt boyutta da cinsiyete gore anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir.

lliskilerde Denge alt boyutunda kadinlarin ortalamas1 26,37 (SS = 12,76),
erkeklerin ortalamasi1 24,29 (SS = 11,31) olarak hesaplanmuistir. t testi sonucu (t(424)
=1,469, p = 0,143), bu alt boyutta da anlaml1 bir fark olmadigin1 gostermektedir.

Ayrisma Bireylesme Toplam puanlarinda ise kadinlarin ortalamasi 156,51
(SS = 47,71), erkeklerin ortalamas1 151,84 (SS = 44,03) olarak bulunmustur. t testi
sonucu (t(424) = 0,878, p = 0,381), genel ayrisma bireylesme puanlar1 agisindan da

cinsiyetler arasinda anlamli bir fark bulunmadigini géstermektedir.

Katilimeilarin cinsiyete gére Duygu Diizenleme Giigliikleri Olgegi (DDGO)
ve alt boyutlarindan aldiklar1 puanlarin farklilik gosterip gostermedigini belirlemek
amactyla bagimsiz 6rneklemler igin t testi uygulanmistir. Cizelge 4.8'de, kadin ve
erkek katilimcilarin alt boyutlara ve toplam puanlara iliskin ortalamalari, standart

sapmalar1 ve t testi sonuglart sunulmaktadir.

Cizelge 4.8: Cinsiyete Gore Duygu Diizenleme Giicliikleri Puanlar: I¢in t Testi

Sonuclari
Olciim Cinsiyet N Ort Ss t sd p

Kadin 324 6,63 2,59 2,881 424 0,004

Duygusal Farkindalik Erkek 102 579 2,39
Duygusal Netlik Kadin 324 540 245 1079 424 0,281

ye Erkek 102 511 210
R Kadn 324 6,52 2,43 3,147 424 0,002

Hedefe Yonelik Davranig Erkek 102 5.66 2,30
e Kadm 324 6,81 2,60 3,274 424 0,001

Diirtii Kontrol Zorluklar Erkek 102 584 254
Kadin 324 556 2,41 2,94 424 0,003

Duygular1 Kabul Etme Zorluklart Erkek 102 477 216
. o Kadin 324 594 2,48 2,043 424 0,042

Duygusal Strateji Eksikligi Erkek 102 538 224
Duvausal Tepkisellik Kadin 324 8,60 3,92 2,725 424 0,007

¥ P Erkek 102 743 325
D Diizenl Giicliigii topl Kadm 324 4545 14,46 3,408 424 0,001

uygu Pzenieme HUCiugt ToPam g e 102 39,99 12,90

Kadin katilimcilarin Duygusal Farkindalik alt boyutundan aldiklar1 ortalama
puan 6,63 (SS = 2,59) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 5,79 (SS = 2,39)
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olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki duygusal farkindalik
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) =
2,881, p = 0,004). Bu sonuclar, kadmlarin duygusal farkindalik konusunda
erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarin1 ve cinsiyetin duygusal farkindalik iizerinde

onemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimeilarin Duygusal Netlik alt boyutundan aldiklar ortalama puan
5,40 (SS = 2.,45) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 5,11 (SS = 2,10) olarak
bulunmustur. T testi sonuclari, cinsiyetler arasindaki duygusal netlik puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigmi gostermektedir (t(424) = 1,079, p =
0,281).

Kadin katilimcilarin Hedefe Yonelik Davranis alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 6,52 (SS = 2,43) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 5,66 (SS =
2,30) olarak bulunmustur. T testi sonuclari, cinsiyetler arasindaki hedefe yonelik
davranig puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = 3,147, p = 0,002). Bu sonuglar, kadinlarin hedefe yonelik davranis
konusunda erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu boyut {izerinde

onemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimcilarin Diirtii Kontrol Zorluklar1 alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 6,81 (SS = 2,60) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 5,84 (SS =
2,54) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki diirtii kontrol
zorluklar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = 3,274, p = 0,001). Bu sonuglar, kadinlarin diirtii kontrolii konusunda
erkeklerden daha fazla zorluk yasadiklarini ve cinsiyetin bu boyut iizerinde énemli

bir etkisinin oldugunu gdstermektedir.

Kadin katilimecilarin Duygular1 Kabul Etme Zorluklar1 alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 5,56 (SS = 2,41) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani
4,77 (SS = 2,16) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki
duygular1 kabul etme zorluklar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir (t(424) = 2,94, p = 0,003). Bu sonuglar, kadinlarin
duygular1 kabul etme zorluklar1 konusunda erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini

ve cinsiyetin bu boyut tizerinde 6énemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.
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Kadin katilimcilarin Duygusal Strateji Eksikligi alt boyutundan aldiklar
ortalama puan 5,94 (SS = 2,48) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 5,38 (SS =
2,24) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki duygusal strateji
eksikligi puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = 2,043, p = 0,042). Bu sonuglar, kadinlarin duygusal strateji eksikligi
konusunda erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu boyut tizerinde

onemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimcilarin Duygusal Tepkisellik alt boyutundan aldiklar1 ortalama
puan 8,60 (SS = 3,92) iken, erkek katilimcilarin ortalama puan1 7,43 (SS = 3,25)
olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki duygusal tepkisellik
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) =
2,725, p = 0,007). Bu sonuglar, kadmlarin duygusal tepkisellik konusunda
erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu boyut iizerinde 6nemli bir

etkisinin oldugunu gostermektedir.

Son olarak, kadin katilimcilarin Duygu Diizenleme Giigliigii Toplam puani
45,45 (SS = 14,46) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 39,99 (SS = 12,90)
olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki toplam duygusal
diizenleme giicliikleri puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = 3,408, p = 0,001). Bu sonuglar, kadinlarin genel duygusal
diizenleme giicliikleri konusunda erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini ve

cinsiyetin bu konuda 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Somatik belirtilerin cinsiyete gore farklilik gosterip gostermedigini
belirlemek amaciyla t testi yapilmistir. Asagidaki ¢izelgede, kadin ve erkek
katilimeilarin  Hasta Saghik Anketi Somatik Semptom Alt Olgegi puanlarmin

ortalama, standart sapma degerleri ve t testi sonuglari verilmistir.
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Cizelge 4.9: Cinsiyete Gore Somatik Belirtiler Puanlar: I¢in t Testi Sonuclar

Olciim Cinsiyet N ort Ss t sd p

Gastrointestinal Semptomlar Kadin 324 1,98 191 2,968 424 0,003
Erkek 102 1,35 1,71

Agr Semptomlars Kadin 324 2,56 1,87 3,726 424 0,000
Erkek 102 1,80 1,54

Kardiyovaskiiler =~ ve  SolunumKadin 324 0,94 1,13 4,959 424 0,000

Semptomlari Erkek 102 0,34 0,79

Diger Somatik Semptomlar Kadin 324 2,41 2,42 0,317 424 0,751
Erkek 102 2,32 2,39
Kadin 324 0,76 1,17 0,357 424 0,722

Genel Semptomlar Erkek 102 0.72 109

Somatik Kadin 324 8,66 5,31 3,581 424 0,000
Erkek 102 6,54 4,88

Kadin katilimcilarin Gastrointestinal Semptomlar alt Ol¢eginden aldiklari
ortalama puan 1,98 (SS = 1,91) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 1,35 (SS =
1,71) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki gastrointestinal
semptom puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = 2,968, p = 0,003). Bu sonuglar, kadinlarin gastrointestinal semptomlar
konusunda erkeklerden daha yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu semptomlar

tizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimcilarin Agr1 Semptomlar: alt 6l¢eginden aldiklari ortalama puan
2,56 (SS = 1,87) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 1,80 (SS = 1,54) olarak
bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki agri semptomlar1 puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu goéstermektedir (t(424) = 3,726, p <
0,001). Bu sonuclar, kadmlarin agri semptomlar1 konusunda erkeklerden daha
yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu semptomlar iizerinde 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimcilarin = Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlar: alt
Olceginden aldiklar1 ortalama puan 0,94 (SS = 1,13) iken, erkek katilimcilarin
ortalama puani 0,34 (SS = 0,79) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler
arasindaki kardiyovaskiiler ve solunum semptomlar1 puanlarinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) = 4,959, p < 0,001). Bu sonuglar,
kadinlarin kardiyovaskiiler ve solunum semptomlari konusunda erkeklerden daha
yiiksek puan aldiklarini ve cinsiyetin bu semptomlar iizerinde 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Kadin katilimecilarin Diger Somatik Semptomlar alt olgeginden aldiklar

ortalama puan 2,41 (SS = 2,42) iken, erkek katilimcilarin ortalama puam 2,32 (SS =
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2,39) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki diger somatik
semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli  bir fark olmadigini

gostermektedir (1(424) = 0,317, p = 0,751).

Kadin katilimcilarin Genel Semptomlar alt 6lgeginden aldiklar1 ortalama puan
0,76 (SS = 1,17) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 0,72 (SS = 1,09) olarak
bulunmustur. T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki genel semptomlar puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini gostermektedir (t(424) = 0,357, p =
0,722).

Son olarak, kadin katilimcilarin Somatik Belirtiler Toplam puani 8,66 (SS =
5,31) iken, erkek katilimcilarin ortalama puani 6,54 (SS = 4,88) olarak bulunmustur.
T testi sonuglari, cinsiyetler arasindaki somatik belirtiler puanlarinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) = 3,581, p < 0,001). Bu
sonuclar, kadinlarin genel somatik belirtiler konusunda erkeklerden daha yiiksek
puan aldiklarin1 ve cinsiyetin somatik belirtiler tizerinde O6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

4.3 Katihmeilarin Arastirma Olceklerinden Aldiklar: Degerler Yas

Degiskenine Gore Incelenmesi

Ayrigma bireylesme puanlarmin yas gruplarina gore farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla ANOVA testi yapilmistir. Asagidaki cizelgede,
yas gruplarma gore Ayrisma Bireylesme Olgegi puanlarmin ortalama, standart sapma

degerleri ve ANOVA testi sonuglari verilmistir.
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Cizelge 4.10: Yas Gruplarina Gore Ayrisma Bireylesme Puanlar1 icin ANOVA Analizi Sonuclar

Yas Grubu N ort sd Varyansin KT sd KO F D Fark (Post Hoc - LSD)
Kaynagi

Farkhlasma

18-23 yas 359 24,95 11,63 G. Arasi 983,44 2 491,72 3,78 0,024 18-23 yas ile 30 > yas (p=

24-29 yas 53 22,62 9,85 G. ici 55027,3 423 130,088 y 50 o yas p

30 > yas 14 1729 11,00 Toplam 56010,74 425 014)

Olgunlasma

18-23 yas 359 31,06 14,29 G. Arasi 698,98 2 349,49 1,764 0,173

24-29 yas 53 27,55 12,84 G. ici 83811,52 423 198,136 Yok

30 > yas 14 27,50 12,83 Toplam 84510,5 425

Bagimsizlik ve Baghhik

18-23 yas 359 26,84 11,38 G. Arasi 539,872 2 269,936 2,05 0,130

24-29 yas 53 25,75 11,73 G. ici 55694,62 423 131,666 Yok

30 > yas 14 20,71 13,03 Toplam 56234,49 425

Kimlik Gelisimi

18-23 yas 359 26,21 11,76 G. Arasi 306,967 2 153,483 1,021 0,361

24-29 yas 53 24,85 15,04 G. ici 63561,28 423 150,263 Yok

30 > yas 14 22,00 13,28 Toplam 63868,24 425

Bireysellesme

18-23 yas 359 22,81 10,40 G. Arasi 945,877 2 472,938 4,647 0,010  18-23 yas ile 30 > yas (p=

24-29 yas 53 19,64 8,47 G. ici 43051,36 423 101,776 0,021); 18-23 yas ile 24-29

30 > yas 14 16,43 6,58 Toplam 43997,23 425 yas (p=0,034)

iliskilerde Denge

18-23 yas 359 26,63 12,84 G. Arasi 1475,136 2 737,568 4,845 0,008  18-23 yas ile 24-29 yas (p=

24-29 yas 53 22,60 9,09 G. ici 64390,76 423 152,224 0,027); 18-23 yas ile 30 >

30 > yas 14 18,79 9,11 Toplam 65865,9 425 yas (p= 0,020)

Ayrisma bireylesme toplam

18-23 yas 359 158,50 47,02 G. Arasi 26522,16 2 13261,08 6,19 0,002  18-23 yas ile 24-29 yas (p=

24-29 yas 53 143,02 40,77 G. ici 906229,6 423 2142387 0,024); 18-23 yas ile 30 >

30 > yas 14 122,71 46,61 Toplam 9327517 425 yas (p= 0,005)
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Farklilagma alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puani 24,95 (SS = 11,63) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
22,62 (SS = 9,85), 30 yas ve iizeri gruptaki katilimcilarin ise ortalama puani 17,29
(SS = 11,00) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Farklilagsma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gdstermektedir
(F(2, 423) = 3,78, p = 0,024). Post hoc LSD testi sonuglari, 18-23 yas grubunun, 30
yas ve lzeri gruptan anlamli olarak daha yiiksek puan aldigin1 gostermektedir (p =
0,014).

Olgunlagsma alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puant 31,06 (SS = 14,29) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
27,55 (SS = 12,84) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 27,50
(SS = 12,83) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplari arasinda
Olgunlasma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (F(2, 423) = 1,764, p = 0,173).

Bagimsizlik ve Baglilik alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puant 26,84 (SS = 11,38) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puani 25,75 (SS = 11,73) ve 30 yas ve iizeri gruptaki katilimcilarin
ortalama puani 20,71 (SS = 13,03) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari,
yas gruplar1 arasinda Bagimsizlik ve Baglilik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli

bir fark olmadigin1 géstermektedir (F(2, 423) = 2,05, p = 0,130).

Kimlik Gelisimi alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puanm 26,21 (SS = 11,76) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
24,85 (SS = 15,04) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 22,00
(SS = 13,28) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Kimlik Gelisimi puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (F(2, 423) = 1,021, p=0,361).

Bireysellesme alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puan1 22,81 (SS = 10,40) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
19,64 (SS = 8,47) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 16,43 (SS
= 6,58) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Bireysellesme puanlarinda istatistiksel olarak anlamli  bir fark oldugunu

gostermektedir (F(2, 423) = 4,647, p = 0,010). Post hoc LSD testi sonuglari, 18-23
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yas grubunun hem 24-29 yas grubundan (p = 0,034) hem de 30 yas ve {izeri gruptan
(p = 0,021) anlaml1 olarak daha yiiksek puan aldigin1 gostermektedir.

[liskilerde Denge alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puani 26,63 (SS = 12,84) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
22,60 (SS =9,09) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 18,79 (SS
= 9,11) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Iliskilerde Denge puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (F(2, 423) = 4,845, p = 0,008). Post hoc LSD testi sonuglari, 18-23
yas grubunun hem 24-29 yas grubundan (p = 0,027) hem de 30 yas ve {lizeri gruptan
(p = 0,020) anlamli olarak daha yiiksek puan aldigin1 géstermektedir.

Son olarak, Ayrisma Bireylesme Toplam puanlarinda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puani 158,50 (SS = 47,02) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puani 143,02 (SS = 40,77) ve 30 yas ve lizeri gruptaki
katilimcilarin ortalama puani 122,71 (SS = 46,61) olarak bulunmustur. ANOVA
analizi sonuglari, yas gruplari arasinda Ayrisma Bireylesme Toplam puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (F(2, 423) = 6,19, p =
0,002). Post hoc LSD testi sonuglari, 18-23 yas grubunun hem 24-29 yas grubundan
(p = 0,024) hem de 30 yas ve tizeri gruptan (p = 0,005) anlamli olarak daha yiiksek

puan aldigin1 géstermektedir.

Duygu diizenleme giicliiklerinin ve alt boyutlarinin yas gruplarina gore
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla ANOVA testi yapilmistir.
Asagidaki ¢izelgede, yas gruplarina gore duygu diizenleme giigliigii ve alt boyut

puanlarinin ortalama, standart sapma degerleri ve ANOVA testi sonuglari verilmistir.
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Cizelge 4.11: Yas Gruplaria Gére Duygu Diizenleme Giicliikleri ve Alt Boyutlar1 icin ANOVA Analizi Sonuglar:

Yas Grubu N Ort sd Varyansin KT sd KO F D Fark (Post Hoc - LSD)
Kaynagi

Duygusal Farkindahk

18-23 yas 359 24,95 11,63 G. Arasi 16,367 2 8,184 1,243 0,289

24-29 yas 53 22,62 9,85 G. Ici 2783,877 423 6,581 Yok

30 > yas 14 17,29 11,00 Toplam 2800,244 425

Duygusal Netlik

18-23 yas 359 31,06 14,29 G. Arasi 7,113 2 3,557 0,632 0,532

24-29 yas 53 27,55 12,84 G. Ici 2378,877 423 5,624 Yok

30 > yas 14 27,50 12,83 Toplam 2385,991 425

Hedefe Yonelik Davrams

18-23 yas 359 26,84 11,38 G. Arasi 20,702 2 10,351 1,762 0,173

24-29 yas 53 25,75 11,73 G. ici 2484,397 423 5,873 Yok

30 > yas 14 20,71 13,03 Toplam 2505,099 425

Diirtii Kontrol Zorluklar:

18-23 yas 359 26,21 11,76 G. Arasi 22,438 2 11,219 1,641 0,195

24-29 yas 53 24,85 15,04 G. Ici 2891,659 423 6,836 Yok

30 > yas 14 22,00 13,28 Toplam 2914,096 425

Duygular1 Kabul Etme Zorluklan

18-23 yas 359 22,81 10,40 G. Arasi 13,132 2 6,566 1,17 0,311

24-29 yas 53 19,64 8,47 G. ici 2374,267 423 5,613 Yok

30 > yas 14 16,43 6,58 Toplam 2387,399 425

Duygusal Strateji Eksikligi

18-23 yas 359 26,63 12,84 G. Arasi 3,613 2 1,807 0,304 0,738

24-29 yas 53 22,60 9,09 G. ici 2509,985 423 5,934 Yok

30 > yas 14 18,79 9,11 Toplam 2513,599 425

Duygusal Tepkisellik

18-23 yas 359 158,50 47,02 G. Arasi 10,472 2 5,236 0,361 0,697

24-29 yas 53 143,02 40,77 G. ici 6130,11 423 14,492 Yok

30 > yas 14 122,71 46,61 Toplam 6140,582 425

Duygu Diizenleme Giicliigii

18-23 yas 359 158,50 47,02 G. Arasi 464,408 2 232,204 1,14 0,321

24-29 yas 53 143,02 40,77 G. ici 86179,14 423 203,733 Yok

30 > yas 14 122,71 46,61 Toplam 86643,55 425

56



Duygusal Farkindalik alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puani 24,95 (SS = 11,63) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puam 22,62 (SS = 9,85), 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ise ortalama
puan1 17,29 (SS = 11,00) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas
gruplart arasinda Duygusal Farkindalik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark olmadigini gostermektedir (F(2, 423) = 1,243, p = 0,289).

Duygusal Netlik alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimecilarin ortalama
puani 31,06 (SS = 14,29) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama puani
27,55 (SS = 12,84) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puanit 27,50
(SS = 12,83) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Duygusal Netlik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (F(2, 423) = 0,632, p = 0,532).

Hedefe Yonelik Davranis alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimeilarin
ortalama puan1 26,84 (SS = 11,38) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puanmi 25,75 (SS = 11,73) ve 30 yas ve lizeri gruptaki katilimcilarin
ortalama puanm 20,71 (SS = 13,03) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari,
yas gruplar1 arasinda Hedefe Yonelik Davranis puanlarinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadigin1 géstermektedir (F(2, 423) = 1,762, p=0,173).

Diirtii Kontrol Zorluklar alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puani 26,21 (SS = 11,76) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puami 24,85 (SS = 15,04) ve 30 yas ve lzeri gruptaki katilimcilarin
ortalama puani1 22,00 (SS = 13,28) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari,
yas gruplar1 arasinda Diirtii Kontrol Zorluklar1 puanlarinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark olmadigin1 gostermektedir (F(2, 423) = 1,641, p =0,195).

Duygular1 Kabul Etme Zorluklar1 alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puant 22,81 (SS = 10,40) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puanmi 19,64 (SS = 8,47) ve 30 yas ve tlizeri gruptaki
katilimcilarin ortalama puani 16,43 (SS = 6,58) olarak bulunmustur. ANOVA analizi
sonuglari, yas gruplari arasinda Duygulari Kabul Etme Zorluklari puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigin1 gostermektedir (F(2, 423) = 1,17, p =
0,311).
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Duygusal Strateji  Eksikligi alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puant 26,63 (SS = 12,84) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puami 22,60 (SS = 9,09) ve 30 yas ve iizeri gruptaki
katilimcilarin ortalama puani 18,79 (SS = 9,11) olarak bulunmustur. ANOVA analizi
sonuclari, yas gruplar1 arasinda Duygusal Strateji Eksikligi puanlarinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadigin1 gostermektedir (F(2, 423) = 0,304, p = 0,738).

Duygusal Tepkisellik alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puani 158,50 (SS = 47,02) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puant 143,02 (SS = 40,77) ve 30 yas ve ilizeri gruptaki katilimcilarin
ortalama puani 122,71 (SS = 46,61) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari,
yas gruplar1 arasinda Duygusal Tepkisellik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli

bir fark olmadigin1 géstermektedir (F(2, 423) = 0,361, p = 0,697).

Son olarak, Duygu Diizenleme Giicliigli Toplam puanlarinda, 18-23 yas
grubundaki katilimcilarin ortalama puanmi 158,50 (SS = 47,02) iken, 24-29 yas
grubundaki katilimcilarin ortalama puani 143,02 (SS = 40,77) ve 30 yas ve lizeri
gruptaki katilimcilarin ortalama puami 122,71 (SS = 46,61) olarak bulunmustur.
ANOVA analizi sonugclari, yas gruplar arasinda Duygu Diizenleme Giigliigii Toplam
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini gostermektedir (F(2, 423)

=1,14, p = 0,321).

Katilimcilarin yas gruplarina gére Hasta Saglik Anketi Somatik Belirtiler
puanlarinin farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla ANOVA testi
yapilmistir. Yas gruplarinin somatik belirtiler {izerindeki etkisini anlamak igin

yapilan analiz sonuglar1 agagida verilmistir.
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Cizelge 4.12: Yas Gruplarina Gore Hasta Saghk Anketi Somatik Belirtiler Puanlari icin ANOVA Analizi Sonuclari

Yas Grubu N ort sd Varyansin KT sd KO F D Fark (Post Hoc - LSD)
Kaynagi

Gastrointestinal Semptomlar

18-23 yas 359 1,82 1,89 G. Arasi 0,974 2 0,487 0,137 0,872

24-29 yas 53 1,92 1,87 G. Ici 1504,857 423 3,558 Yok

30 > yas 14 1,64 1,74 Toplam 1505,831 425

Agr1 Semptomlari

18-23 yas 359 2,37 1,83 G. Arasi 3,219 2 1,609 0,482 0,618

24-29 yas 53 2,57 1,78 G. I¢i 1413,413 423 3,341 Yok

30 > yas 14 2,07 2,06 Toplam 1416,631 425

Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlar:

18-23 yas 359 0,78 1,08 G. Arasi 0,731 2 0,366 0,309 0,734

24-29 yas 53 0,91 1,13 G. Ici 500,501 423 1,183 Yok

30 > yas 14 0,79 1,05 Toplam 501,232 425

Diger Somatik Semptomlar

18-23 yas 359 2,34 2,46 G. Arasi 8,229 2 4,115 0,707 0,494

24-29 yas 53 2,59 2,18 G. I¢i 2463,085 423 5,823 Yok

30 > yas 14 3,00 2,04 Toplam 2471,315 425

Genel Semptomlar

18-23 yas 359 0,72 1,15 G. Arasi 6,275 2 3,137 2,381 0,094

24-29 yas 53 1,06 1,18 G. I¢i 557,35 423 1,318 Yok

30 > yas 14 0,50 0,85 Toplam 563,624 425

Somatik

18-23 yas 359 8,03 5,36 G. Aras1 47,686 2 23,843 0,854 0,426

24-29 yas 53 9,04 5,13 G. ici 11808,7 423 27,917 Yok

30 > yas 14 8,00 3,64 Toplam 11856,39 425
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Gastrointestinal Semptomlar alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puanmi 1,82 (SS = 1,89) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puani 1,92 (SS = 1,87), 30 yas ve iizeri gruptaki katilimcilarin
ise ortalama puam 1,64 (SS = 1,74) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari,

yas gruplar1 arasinda

Gastrointestinal Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigimi gostermektedir (F(2, 423) = 0,137, p = 0,872).

Agrt Semptomlar1 alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puan1 2,37 (SS = 1,83) iken, 24-29 yas grubundaki katilimecilarin ortalama
puani 2,57 (SS = 1,78) ve 30 yas ve iizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 2,07
(SS = 2,06) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Agrt Semptomlar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigim

gostermektedir (F(2, 423) = 0,482, p = 0,618).

Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlar:i alt boyutunda, 18-23 yas
grubundaki katilimcilarin ortalama puami 0,78 (SS = 1,08) iken, 24-29 yas
grubundaki katilimcilarin ortalama puani 0,91 (SS = 1,13) ve 30 yas ve lizeri
gruptaki katilimcilarin ortalama puani 0,79 (SS = 1,05) olarak bulunmustur. ANOVA
analizi sonuglari, yas gruplarn arasinda Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlari
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigin1 gostermektedir (F(2, 423)

= 0,309, p = 0,734).

Diger Somatik Semptomlar alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puan1 2,34 (SS = 2,46) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin  ortalama puami 2,59 (SS = 2,18) ve 30 yas ve lzeri gruptaki
katilimcilarin ortalama puani 3,00 (SS = 2,04) olarak bulunmustur. ANOVA analizi
sonuglari, yas gruplari arasinda Diger Somatik Semptomlar puanlarinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadiginmi gostermektedir (F(2, 423) = 0,707, p = 0,494).

Genel Semptomlar alt boyutunda, 18-23 yas grubundaki katilimcilarin
ortalama puan1 0,72 (SS = 1,15) iken, 24-29 yas grubundaki katilimcilarin ortalama
puant 1,06 (SS = 1,18) ve 30 yas ve iizeri gruptaki katilimcilarin ortalama puani 0,50
(SS = 0,85) olarak bulunmustur. ANOVA analizi sonuglari, yas gruplar1 arasinda
Genel Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (F(2, 423) = 2,381, p = 0,094).
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Son olarak, Somatik Belirtiler Toplam puanlarinda, 18-23 yas grubundaki
katilimcilarin  ortalama puani 8,03 (SS = 5,36) iken, 24-29 yas grubundaki
katilimcilarin ortalama puami 9,04 (SS = 5,13) ve 30 yas ve {lizeri gruptaki
katilimcilarin ortalama puani 8,00 (SS = 3,64) olarak bulunmustur. ANOVA analizi
sonuclari, yas gruplari arasinda Somatik Belirtiler Toplam puanlarinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadigini gostermektedir (F(2, 423) = 0,854, p = 0,426).

4.4 Egitim Diizeyine Gore Karsilastirmalar

Ayrigma bireylesme puanlarinin egitim diizeyine gore farklilik gosterip
gostermedigini belirlemek amaciyla bagimsiz Orneklemler t testi yapilmistir.
Asagidaki cizelgede, egitim diizeyine gére Ayrisma Bireylesme Olgegi puanlarmin

ortalama, standart sapma degerleri ve t testi sonuglari verilmistir.

Cizelge 4.13: Egitim Diizeyine Gére Ayrisma Bireylesme Puanlar Icin t testi

Sonuclari

Degisken Egitim N Ort Ss t sd D
durumu

Farklilasma Lisans 381 24,98 11,54 3,04 424 0,003
Lisanstuisti 45 19,53 9,75

Olgunlagma Lisans 381 30,97 14,23 2,015 424 0,045
Lisansiisti 45 26,51 12,43

Bagimsizlik veLisans 381 26,89 11,38 2,032 424 0,043

Baglilik Lisansusti 45 23,22 12,15

Kimlik Gelisimi  Lisans 381 26,30 12,00 1,932 424 0,054
Lisansusti 45 22,58 13,98

Bireysellesme Lisans 381 22,66 10,33 2,719 424 0,007
Lisansiistii 45 18,33 7,79

[liskilerde Denge Lisans 381 26,58 12,66 3,465 424 0,001
Lisansiisti 45 19,87 8,47

Ayrisma Lisans 381 158,39 46,89 3,902 424 0,000

bireylesme toplam Lisansiistii 45 130,04 38,46

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Farklilasma alt boyutundan aldiklar
ortalama puan 24,98 (SS = 11,54) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puami 19,53 (SS = 9,75) olarak bulunmustur. T testi sonuclari, egitim
diizeyleri arasindaki Farklilasma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir (t(424) = 3,04, p = 0,003). Bu sonuglar, lisans diizeyindeki
katilimcilarin Farklilagma konusunda lisansiistli diizeyindeki katilimcilardan daha
yiiksek puan aldiklarin1 ve egitim diizeyinin Farklilasma {izerinde Onemli bir

etkisinin oldugunu gostermektedir.
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Lisans diizeyindeki katilimcilarin Olgunlagma alt boyutundan aldiklar
ortalama puan 30,97 (SS = 14,23) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 26,51 (SS = 12,43) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Olgunlasma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir (t(424) = 2,015, p = 0,045). Bu sonuglar, lisans
diizeyindeki katilimcilarin = Olgunlagsma konusunda lisansiistii  diizeyindeki
katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarimi ve egitim diizeyinin Olgunlagma

tizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Bagimsizlik ve Baghilik alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 26,89 (SS = 11,38) iken, lisansiisti diizeyindeki
katilimcilarin ortalama puami 23,22 (SS = 12,15) olarak bulunmustur. T testi
sonuclary, egitim diizeyleri arasindaki Bagimsizlik ve Baglilik puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) = 2,032, p =
0,043). Bu sonugclar, lisans diizeyindeki katilimcilarin Bagimsizlik ve Baglilik
konusunda lisansiistii diizeyindeki katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarini ve

egitim diizeyinin bu alt boyut iizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gdstermektedir.

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Kimlik Gelisimi alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 26,30 (SS = 12,00) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani1 22,58 (SS = 13,98) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Kimlik Gelisimi puanlarinda istatistiksel olarak anlaml1 bir fark

olmadigini gostermektedir (t(424) = 1,932, p = 0,054).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Bireysellesme alt boyutundan aldiklar
ortalama puan 22,66 (SS = 10,33) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puant 18,33 (SS = 7,79) olarak bulunmustur. T testi sonuclari, egitim
diizeyleri arasindaki Bireysellesme puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir (t(424) = 2,719, p = 0,007). Bu sonuglar, lisans
diizeyindeki katilimcilarin  Bireysellesme konusunda lisansiistii  diizeyindeki
katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarini ve egitim diizeyinin Bireysellesme

tizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Iliskilerde Denge alt boyutundan aldiklar:
ortalama puan 26,58 (SS = 12,66) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 19,87 (SS = 8,47) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim

diizeyleri arasindaki iliskilerde Denge puanlarinda istatistiksel olarak anlaml1 bir fark
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oldugunu gostermektedir (t(424) = 3,465, p = 0,001). Bu sonugclar, lisans
diizeyindeki katilmcilarm Iliskilerde Denge konusunda lisansiistii diizeyindeki
katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarini ve egitim dilizeyinin bu alt boyut

tizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Son olarak, lisans diizeyindeki katilimcilarin Ayrigsma Bireylesme Toplam
puani 158,39 (SS = 46,89) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin ortalama puani
130,04 (SS = 38,46) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim diizeyleri
arasindaki Ayrisma Bireylesme Toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark oldugunu gostermektedir (t(424) = 3,902, p < 0,001). Bu sonuglar, lisans
diizeyindeki katilimcilarin  genel Ayrisma Bireylesme puanlarinda lisansiistii
diizeyindeki katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarini ve egitim diizeyinin bu

konuda 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Duygu diizenleme giicliiklerinin ve alt boyutlarmin egitim diizeyine gore
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla t testi yapilmistir. Asagidaki
cizelgede, egitim diizeyine gore duygu diizenleme giigligii ve alt boyut puanlarinin
ortalama, standart sapma degerleri Ve t testi sonuglari verilmistir.

Cizelge 4.14: Egitim Diizeyine Gore Duygu Diizenleme Giigcliikleri ve Alt
Boyutlar I¢in t testi Sonuglari

Ol¢iim Egitim Ort Ss t sd D
Durumu
Lisans 381 6,50 2,57 1,799 424 0,073
Duygusal Farkindalik Lisansiisti 45 578 251
Duvausal Netlik Lisans 381 5,37 2,39 1,117 424 0,265
v Lisansisti 45 4,96 2,19
. Lisans 381 6,39 2,44 1,885 424 0,060
Hedefe Yonelik Davranig Lisansiisti 45 5.67 226
- Lisans 381 6,64 2,57 1,439 424 0,151
Diirtii Kontrol Zorluklar: Lisansiistii 45 6.04 2,96
Lisans 381 5,46 2,41 2,184 424 0,030
Duygular1 Kabul Etme Zorluklar Lisansiistii 45 4.64 182
.. s Lisans 381 5,85 2,46 1,066 424 0,287
Duygusal Strateji Eksikligi Lisansiisti 45 5.44 216
Duvausal Tepkisellik Lisans 381 8,40 3,82 1,218 424 0,224
Y P Lisansisti 45 7,67 3,64
Lisans 381 44,61 1442

Duygu Diizenleme Giigligii toplam | vo . v 45 4020 1249 1964 424 0,050

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygusal Farkindalik alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 6,50 (SS = 2,57) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 5,78 (SS = 2,51) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Duygusal Farkindalik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark olmadigimi gostermektedir (t(424) = 1,799, p = 0,073).
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Lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygusal Netlik alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 5,37 (SS = 2,39) iken, lisansiistli diizeyindeki katilimeilarin ortalama
puan1 4,96 (SS = 2,19) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim diizeyleri
arasindaki Duygusal Netlik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigin1 gostermektedir (t(424) = 1,117, p = 0,265).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Hedefe Yonelik Davranis alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 6,39 (SS = 2,44) iken, lisansiistii dlizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 5,67 (SS = 2,26) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Hedefe Yonelik Davranis puanlarinda istatistiksel olarak

anlaml1 bir fark olmadigini1 gostermektedir (t(424) = 1,885, p = 0,060).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Diirtii Kontrol Zorluklar alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 6,64 (SS = 2,57) iken, lisansiistli diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 6,04 (SS = 2,96) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Diirtii Kontrol Zorluklart puanlarinda istatistiksel olarak anlamli

bir fark olmadigin1 gostermektedir (t(424) = 1,439, p=0,151).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygulari Kabul Etme Zorluklar1 alt
boyutundan aldiklar1 ortalama puan 5,46 (SS = 2,41) iken, lisansiistii diizeyindeki
katilimcilarin ortalama puani 4,64 (SS = 1,82) olarak bulunmustur. T testi sonuglari,
egitim diizeyleri arasindaki Duygulart Kabul Etme Zorluklar1 puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir (t(424) = 2,184, p =
0,030). Bu sonuglar, lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygular1 Kabul Etme
Zorluklar1 konusunda lisansiistii diizeyindeki katilimcilardan daha yiliksek puan
aldiklarini ve egitim diizeyinin bu alt boyut {izerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu

gostermektedir.

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygusal Strateji Eksikligi alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 5,85 (SS = 2,46) iken, lisansiistii dlizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani 5,44 (SS = 2,16) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Duygusal Strateji Eksikligi puanlarinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark olmadigin1 géstermektedir (t(424) = 1,066, p = 0,287).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygusal Tepkisellik alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 8,40 (SS = 3,82) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin

ortalama puani 7,67 (SS = 3,64) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
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diizeyleri arasindaki Duygusal Tepkisellik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark olmadigimi gostermektedir (t(424) = 1,218, p = 0,224).

Son olarak, lisans diizeyindeki katilimcilarin Duygu Diizenleme Giigliigi
Toplam puanmi 44,61 (SS = 14,42) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puani1 39,99 (SS = 12,90) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Duygu Diizenleme Gligliigli Toplam puanlarinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugunu gdstermektedir (t(424) = 1,964, p = 0,050). Bu
sonuglar, lisans diizeyindeki katilimcilarin genel Duygu Diizenleme Giigliigii
puanlarinda lisansiistii diizeyindeki katilimcilardan daha yiiksek puan aldiklarini ve

egitim diizeyinin bu konuda 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Hasta Saglik Anketi Somatik Belirtiler puanlarinin egitim diizeyine goére
farklilik gosterip gostermedigini belirlemek amaciyla t testi yapilmistir. Asagidaki
cizelgede, egitim diizeyine gore Hasta Saglik Anketi Somatik Belirtiler puanlarinin

ortalama, standart sapma degerleri ve t testi sonuglari verilmistir.

Cizelge 4.15: Egitim Diizeyine Gore Hasta Saghk Anketi Somatik Belirtiler
Puanlan I¢in t testi Sonuclar:

Olciim Cinsiyet N Ort Ss t sd p

Gastrointestinal Semptomlar L?sans 381 186 i 0,786 424 0432
Lisanstusti 45 1,62 1,60

Agn Semptomlar: Lisans 381 2,39 1,84 0,191 424 0,848
Lisansusti 45 2,33 1,69

Kardiyovaskiiler ve SolunumlL.isans 381 0,80 1,09 0,117 424 0,907

Semptomlari Lisansiisti 45 0,78 1,02

Diger Somatik Semptomlar Lisans 381 2,34 2,42 -1,339 424 0,181
Lisansiistii 45 2,84 2,34

Genel Semptomlar L?Sans 381 0,75 1,15 -0,3 424 0,764
Lisansiisti 45 0,80 1,16
Lisans 381 8,12 5,38 -0,305 424 0,760

Somatik Lisansiisti 45 8,38 4,41

Lisans diizeyindeki katilimcilarin ~ Gastrointestinal ~ Semptomlar  alt
boyutundan aldiklar1 ortalama puan 1,86 (SS = 1,91) iken, lisansiistii diizeyindeki
katilimcilarin ortalama puani 1,62 (SS = 1,60) olarak bulunmustur. T testi sonuglari,
egitim diizeyleri arasindaki Gastrointestinal Semptomlar puanlarinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadigini1 gostermektedir (t(424) = 0,786, p = 0,432).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Agr1 Semptomlart alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 2,39 (SS = 1,84) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin ortalama

puani 2,33 (SS = 1,69) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim diizeyleri
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arasindaki Agri Semptomlart puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigin1 gostermektedir (t(424) = 0,191, p = 0,848).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlari
alt boyutundan aldiklar1 ortalama puan 0,80 (SS = 1,09) iken, lisansiistii diizeyindeki
katilimcilarin ortalama puani 0,78 (SS = 1,02) olarak bulunmustur. T testi sonuglari,
egitim diizeyleri arasindaki Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlart puanlarinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigin1 gostermektedir (t(424) = 0,117, p =
0,907).

Lisans diizeyindeki katilimeilarin Diger Somatik Semptomlar alt boyutundan
aldiklar1 ortalama puan 2,34 (SS = 2,42) iken, lisansiistli diizeyindeki katilimcilarin
ortalama puan1 2,84 (SS = 2,34) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim
diizeyleri arasindaki Diger Somatik Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark olmadigini1 gostermektedir (t(424) = -1,339, p = 0,181).

Lisans diizeyindeki katilimcilarin Genel Semptomlar alt boyutundan aldiklari
ortalama puan 0,75 (SS = 1,15) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin ortalama
puant 0,80 (SS = 1,16) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim diizeyleri
arasindaki Genel Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigin1 géstermektedir (t(424) = -0,3, p = 0,764).

Son olarak, lisans diizeyindeki katilimcilarin Somatik Belirtiler Toplam puan
8,12 (SS = 5,38) iken, lisansiistii diizeyindeki katilimcilarin ortalama puan1 8,38 (SS
= 4,41) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, egitim diizeyleri arasindaki Somatik
Belirtiler Toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigim

gostermektedir (t(424) = -0,305, p = 0,760).

4.5 Is Sahibi Olma Durumuna Gére Karsilastirmalar

Is sahibi olma durumunun duygu diizenleme giigliigii, ayrisma bireylesme ve
somatik belirtiler iizerindeki etkisini belirlemek amaciyla t testi yapilmustir. Is sahibi

olan ve olmayan katilimcilarin t testi sonuglar1 asagida verilmistir.
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Cizelge 4.16: Is Sahibi Olma Durumuna Gére Duygu Diizenleme Giigliigii Icin t
Testi Sonuclar:

Olg¢iim g Sahibi Olma N Ort Ss t sd D
urumu
Is Sahibi 135 6,30 2,53 -0,676 424 0,499
Duygusal Farkindalik is Sahibi Degil 291 648 2.5
Duvausal Netlik is Sahibi 135 4,96 2,32 -2,224 424 0,027
Y9 Is Sahibi Degil 291 5,50 2,38
. 1 Is Sahibi 135 5,90 2,33 -2,364 424 0,019
Hedefe Yonelik Davranig 15 Sahibi Degil 291 6,50 245
e Is Sahibi 135 6,04 2,70 -2,873 424 0,004
Diirtii Kontrol Zorluklari 15 Sahibi Degil 291 6,82 255
Duygular1 Kabul Etmels Sahibi 135 5,04 2,26 -1,987 424 0,048
Zorluklar1 Is Sahibi Degil 291 5,53 2,41
.. e Is Sahibi 135 5,24 2,36 -3,306 424 0,001
Duygusal Strateji Eksikligi is Sahibi Degil 291 6,07 243
Duvausal Teokisellik Is Sahibi 135 7,94 3,96 -1,401 424 0,162
Y9 P i Sahibi Degil 291 849 3,72
Duygu Diizenleme Gﬁglﬁgﬁis Sahibi 135 41,43 13,92 -2,689 424 0,007
toplam Is Sahibi Degil 291 4540 14,29

Duygusal Farkindalik alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama
puant 6,30 (SS = 2,53) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 6,48 (SS
= 2,59) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Duygusal Farkindalik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (t(424) = -0,676, p = 0,499).

Duygusal Netlik alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
4,96 (SS = 2,32) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puam 5,50 (SS =
2,38) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gére Duygusal
Netlik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = -2,224, p = 0,027). Bu sonuglar, is sahibi olmayan katilimcilarin Duygusal
Netlik konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek puan aldiklarini ve is sahibi olma

durumunun bu alt boyut {izerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Hedefe Yonelik Davranis alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama
puani1 5,90 (SS = 2,33) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 6,50 (SS
= 2,45) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore Hedefe
Yonelik Davranigs puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -2,364, p = 0,019). Bu sonuclar, is sahibi olmayan
katilimcilarin Hedefe Yonelik Davranis konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek
puan aldiklarin1 ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde onemli bir

etkisinin oldugunu gostermektedir.
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Diirtii Kontrol Zorluklart alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama
puani 6,04 (SS = 2,70) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 6,82 (SS
= 2,55) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gére Diirtii
Kontrol Zorluklar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -2,873, p = 0,004). Bu sonuglar, ig sahibi olmayan
katilimcilarin Diirtii Kontrol Zorluklar1 konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek
puan aldiklarin1 ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde onemli bir

etkisinin oldugunu gostermektedir.

Duygular1 Kabul Etme Zorluklari alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin
ortalama puani 5,04 (SS = 2,26) iken, is sahibi olmayan katilimecilarin ortalama puani
5,53 (SS =2,41) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Duygular1 Kabul Etme Zorluklar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir (t(424) = -1,987, p = 0,048). Bu sonuglar, is sahibi olmayan
katilimcilarin Duygular1 Kabul Etme Zorluklart konusunda is sahibi olanlardan daha
yiiksek puan aldiklarini ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde énemli

bir etkisinin oldugunu gdstermektedir.

Duygusal Strateji Eksikligi alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin
ortalama puam 5,24 (SS = 2,36) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puant
6,07 (SS = 2,43) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Duygusal Strateji Eksikligi puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -3,306, p = 0,001). Bu sonuglar, is sahibi olmayan
katilimcilarin Duygusal Strateji Eksikligi konusunda is sahibi olanlardan daha
yiiksek puan aldiklarmi ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde 6nemli

bir etkisinin oldugunu gdstermektedir.

Duygusal Tepkisellik alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama
puani 7,94 (SS = 3,96) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puam 8,49 (SS
= 3,72) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Duygusal Tepkisellik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (t(424) = -1,401, p = 0,162).

Son olarak, is sahibi olan katilimecilarin Duygu Diizenleme Giigliigii Toplam
puani 41,43 (SS = 13,92) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 45,40
(SS = 14,29) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, i sahibi olma durumuna gore

Duygu Diizenleme Giicliigli Toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
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oldugunu gostermektedir (t(424) = -2,689, p = 0,007). Bu sonuglar, is sahibi olmayan
katilimcilarin genel Duygu Diizenleme Giigliigli konusunda is sahibi olanlardan daha
yiiksek puan aldiklarini ve is sahibi olma durumunun bu konuda 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Ayrisma bireylesme puanlarmin is sahibi olmak veya olmamak {izerinden
gerceklesen degisimleri tespit etmek amaciyla t testi uygulanmustir. 4.14
cizelgesinde gosterilmistir.

Cizelge 4.17: Is Sahibi Olma Durumuna Gére Ayrisma Bireylesme Puanlar
Icin t testi Sonuclar:

Degisken Is Sahibi N ort Ss t sd D
Olma durumu

Farklilagma Is Sah@b% . 135 21,42 10,55 -3,708 424 0,000
Is Sahibi Degil 291 25,79 11,65

Olgunlasma Is Sah@b% . 135 27,24 15,06 -3,293 424 0,001
Is Sahibi Degil 291 32,02 13,39

Bagimsizlik vels Sahibi 135 24,30 12,05 -2,71 424 0,007

Baglilik Is Sahibi Degil 291 27,53 11,11

Kimlik Geligimi 15 Sahibi . 135 24,25 13,65 -1,903 424 0,058
Is Sahibi Degil 291 26,67 11,50

Bireysellesme Is Sahibi 135 18,87 9,04 -4,726 424 0,000
Is Sahibi Degil 291 23,75 10,31

fliskilerde Denge Is Sahibi 135 21,38 9,52 -5,229 424 0,000
Is Sahibi Degil 291 27,96 13,10

Ayrisma Is Sahibi 135 137,46 44,84 -5,569 424 0,000

bireylesme toplam Is Sahibi Degil 291 163,71 45,47

Farklilagma alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani 21,42
(SS = 10,55) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puam 25,79 (SS =
11,65) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Farklilasma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu gostermektedir
(t(424) = -3,708, p < 0,001). Bu sonuglar, is sahibi olmayan katilimcilarin
Farklilasma konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek puan aldiklarini ve is sahibi

olma durumunun bu alt boyut iizerinde 6nemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.

Olgunlasma alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puanm 27,24
(SS = 15,06) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 32,02 (SS =
13,39) olarak bulunmugstur. T testi sonuglari, i sahibi olma durumuna gore
Olgunlasma puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu géstermektedir
(t(424) = -3,293, p = 0,001). Bu sonuglar, is sahibi olmayan katilimcilarin
Olgunlasma konusunda is sahibi olanlardan daha ytiksek puan aldiklarini ve is sahibi

olma durumunun bu alt boyut iizerinde énemli bir etkisinin oldugunu gostermektedir.
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Bagimsizlik ve Baglilik alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama
puan1 24,30 (SS = 12,05) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 27,53
(SS = 11,11) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Bagimsizlik ve Baglilik puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -2,71, p = 0,007). Bu sonuglar, ig sahibi olmayan
katilimcilarin Bagimsizlik ve Baglilik konusunda is sahibi olanlardan daha yiliksek
puan aldiklarin1 ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde 6nemli bir

etkisinin oldugunu gostermektedir.

Kimlik Gelisimi alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
24,25 (SS = 13,65) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 26,67 (SS =
11,50) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gére Kimlik
Gelisimi puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini gostermektedir

(t(424) = -1,903, p = 0,058).

Bireysellesme alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
18,87 (SS = 9,04) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 23,75 (SS =
10,31) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, i sahibi olma durumuna gore
Bireysellesme puanlarinda istatistiksel olarak anlamli  bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -4,726, p < 0,001). Bu sonuglar, is sahibi olmayan
katilimcilarin  Bireysellesme konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek puan
aldiklarni ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Iliskilerde Denge alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
21,38 (SS = 9,52) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani 27,96 (SS =
13,10) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
lliskilerde Denge puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugunu
gostermektedir (t(424) = -5,229, p < 0,001). Bu sonuclar, i sahibi olmayan
katilimeilarm iliskilerde Denge konusunda is sahibi olanlardan daha yiiksek puan
aldiklarin1 ve is sahibi olma durumunun bu alt boyut iizerinde 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Son olarak, is sahibi olan katilimcilarin Ayrigma Bireylesme Toplam puani
137,46 (SS = 44,84) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puan1 163,71 (SS
= 45,47) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore

Ayrisma Bireylesme Toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
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oldugunu gostermektedir (t(424) = -5,569, p < 0,001). Bu sonuglar, is sahibi olmayan
katilimcilarin genel Ayrisma Bireylesme puanlarinda is sahibi olanlardan daha
yiiksek puan aldiklarini ve is sahibi olma durumunun bu konuda 6nemli bir etkisinin

oldugunu gostermektedir.

Somatik semptomlarin is sahibi olmak {izerinden bir farklilasma gosterip

gostermedigi t testi araciligiyla kontrol edilmis ve asagida verilmistir.

Cizelge 4.18: Is Sahibi Olma Durumuna Gére Hasta Saghk Anketi Somatik
Belirtiler Puanlar i¢in t testi Sonuclar

Olciim Is Sahibi Olma

N Ort Ss t sd p

Durumu

Gastrointestinal Semptomlar 15 Sah%b% . 135 1,59 176 -1.785 424 0,075
Is Sahibi Degil 291 1,94 1,93

Agn Semptomlar: 1$ Sah@b? ’ 135 241 1,91 0,248 424 0,805
Is Sahibi Degil 291 2,37 1,79

Kardiyovaskiiler ve Solunumis Sahibi 135 0,77 1,05 -0,329 424 0,743

Semptomlari Is Sahibi Degil 291 0,81 1,10

Diger Somatik Semptomlar 1$ Sah@b@ . 135 2,56 2,46 0,967 424 0,334
Is Sahibi Degil 291 2,31 2,39

Genel Semptomlar 15 Sahibi 135 0,84 1,20 1,048 424 0,295
Is Sahibi Degil 291 0,71 1,13
Is Sahibi 135 8,17 5,26 0,054 424 0,957

Somatik is Sahibi Degil 291 814 530

Gastrointestinal Semptomlar alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin
ortalama puani 1,59 (SS = 1,76) iken, is sahibi olmayan katilimecilarin ortalama puani
1,94 (SS = 1,93) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Gastrointestinal Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigini gostermektedir (t(424) = -1,785, p = 0,075).

Agr1 Semptomlart alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
2,41 (SS = 1,91) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puam 2,37 (SS =
1,79) olarak bulunmustur. T testi sonuclari, is sahibi olma durumuna goére Agri
Semptomlar1 puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigim

gostermektedir (t(424) = 0,248, p = 0,805).

Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlar1 alt boyutunda, is sahibi olan
katilimcilarin ortalama puani 0,77 (SS = 1,05) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin
ortalama puan1 0,81 (SS = 1,10) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma
durumuna gore Kardiyovaskiiler ve Solunum Semptomlar1 puanlarinda istatistiksel

olarak anlamli bir fark olmadigini géstermektedir (t(424) = -0,329, p = 0,743).

71



Diger Somatik Semptomlar alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin
ortalama puani 2,56 (SS = 2,46) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puani
2,31 (SS =2,39) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gore
Diger Somatik Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigin1 gostermektedir (t(424) = 0,967, p = 0,334).

Genel Semptomlar alt boyutunda, is sahibi olan katilimcilarin ortalama puani
0,84 (SS = 1,20) iken, is sahibi olmayan katilimcilarin ortalama puam 0,71 (SS =
1,13) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna goére Genel
Semptomlar puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigimni

gostermektedir (t(424) = 1,048, p = 0,295).

Son olarak, Somatik Belirtiler Toplam puaninda, is sahibi olan katilimcilarin
ortalama puani 8,17 (SS = 5,26) iken, is sahibi olmayan katilimeilarin ortalama puani
8,14 (SS = 5,30) olarak bulunmustur. T testi sonuglari, is sahibi olma durumuna gére
Somatik Belirtiler Toplam puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini

gostermektedir (t(424) = 0,054, p = 0,957).

4.6 Ayrisma Bireylesme ve Psikosomatik Belirtiler Arasindaki iliskide

Duygu Diizenlemenin Araci Roliine Yonelik Analizler

Ayrisma Bireylesme ve Psikosomatik Belirtiler arasindaki iliskide Duygu
Diizenleme'nin araci roliinii test edebilmek i¢in yapisal esitlik modelinden (YEM)
yararlanilmistir. Arastirmamizdaki model, uyum 1iyiligi istatistikleri ve hipotezler
dogrultusunda gecerli oldugu gosterildi. Bu, degiskenlerin arasinda istatistiksel
acidan anlaml iliskiler oldugunu gostermektedir. Ayrisma Bireylesme boyutlarinin
katilimcilarin Psikosomatik Belirtilerine etkisinde Duygu Diizenlemenin araci roliinii

gosteren Yapisal Esitlik Modeli, asagidaki sekilde gosterilmektedir.
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Sekil 4.1: Ayrisma Bireylesme ve Psikosomatik Belirtiler Arasindaki iliskide
Duygu Diizenlemenin Araci Rolii

CMIN=307,281; DF=129; p=0,000; CMIN/DF=2,382, RMR=2,045; GF1=0,926;
AGFI1=0,902; NFI1=0,900; IFI=0,927; TLI1=0,9133; CFI1=0,926; RMSEA=0,057

Yapisal Esitlik Modeline ait uyum indekslerinden CMIN/DF=3,69;
RMR=0,041, GFI=0,94; NFI1=0,90; IFI= 0,92; TLI=0,90, CFI=0,92; RMSEA=0,078
degerleri ile uyum iyiligi kosullarin1 karsiladigr ve uyum iyiligi degerlerinin kabul
edilebilir diizeyde oldugu gorilmektedir (Cokluk, Sekercioglu ve Biiylikoztiirk,
2012).

Cizelge 4.19: Ayrisma Bireylesme ve Psikosomatik Belirtiler Arasindaki iliskide
Duygu Diizenlemenin Araci Rolii Model Sonuclar

Bootstrap %95 GA Hipotez Test

Hipotezler Dogrudan SH. C.R. Dolayl p AL UL Sonuclart
Etki Etki

Ayrisma—> 0,012 0,016 0,714 0,000** Desteklendi
Somatik
Ayrisma > 0,175 0,018 9,965 0,475 Desteklenmedi
Duygu
Duygu > 0,102 0,066 1,546 0,122 Desteklenmedi
Somatik
Ayrisma 0,030 0,018 0,000* - 0,320 Desteklenmedi
->Duygu > 0,062
Somatik

_*p <0,01, **0,05; SH:Standart Hata; AL: alt giiven araligr; UL: {ist giiven arali1. Bootstrap yeniden_
ornekleme=5000
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Model incelendiginde;

Ayrisma — Somatik: Yapilan analiz sonucunda, Ayrisma Bireylesme
boyutlarinin katilimcilarin Somatik Belirtiler {izerinde anlamli bir dogrudan etkisinin
oldugu bulunmustur. Bu, Ayrisma Bireylesme ile Psikosomatik Belirtiler arasinda

pozitif bir iligki oldugunu gostermektedir.

Ayrisma — Duygu Diizenleme: Ayrisma Bireylesme ile Duygu Diizenleme
arasinda anlamli bir iligki bulunamamistir. Bu sonug, Ayrisma Bireylesme’nin

Duygu Diizenleme {izerinde dogrudan bir etkisinin olmadigini gostermektedir.

Duygu Diizenleme — Somatik: Duygu Diizenleme ile Somatik Belirtiler
arasinda anlamli bir iligki bulunamamustir. Bu sonug, Duygu Diizenleme’nin Somatik

Belirtiler lizerinde dogrudan bir etkisinin olmadigin1 géstermektedir.

Ayrigma — Duygu Diizenleme — Somatik: Duygu Diizenleme’nin Ayrisma
Bireylesme ile Somatik Belirtiler arasindaki iliskide aract bir rol oynayip
oynamadigini test etmek amaciyla yapilan analiz sonucunda, anlamli bir dolayl

etkinin olmadig1 bulunmustur.

Yapisal esitlik modeli analizi sonucunda, Ayrisma Bireylesme’ nin
Psikosomatik Belirtiler tizerinde dogrudan bir etkisi oldugu tespit edilmistir. Ancak,
Duygu Diizenleme’nin bu iligkide araci bir rol oynadigina dair anlamli bir bulgu elde
edilmemistir. Bu durum, Ayrigma Bireylesme ve Psikosomatik Belirtiler arasindaki
iliskiyi  agiklamakta Duygu Diizenleme'nin aract bir faktér olmadigim

gostermektedir.

Analizde bootstrap yontemi kullanilmistir. Bootstrap yonteminin, Baron ve
Kenny’nin geleneksel yonteminden ve Sobel testinden daha giivenilir oldugu 6ne
stiriilmektedir. Bootstrap yonteminde 5000 yeniden 6rneklem secenegi kullanilmistir.
Bu yontem ile gergeklestirilen aracilik analizi sonucunda elde edilen %95 giiven
araligindaki (GA) degerlerin sifir  (0) degerini kapsamamas: gerekmektedir
(Giirbiiz, 2019). Bu deger kapsandigi i¢in analizin anlamlilik diizeyinin 0,05’ten
yiiksek oldugu yani aracilik testinin istatistiksel olarak anlamli olmadig

gorilmektedir.

74



5. TARTISMA

Bu arastirma ayrisma bireylesme, duygu diizenleme giigliikleri ve
psikosomatik belirtiler arasindaki iliskileri kapsamaktadir. Ayrisma bireylesme ve
psikosomatik belirtiler arasindaki iliskide, duygu diizenleme giigliiklerinin araci rolii
incelenmistir. Alan yazin incelendiginde ayrigma bireylesme, duygu diizenleme
giicliikleri tizerine ayr1 olarak bir¢ok arastirma bulunurken, psikosomatik belirtilerin
caligmalar1 6zellikle Tirkiye ornekleminde az bulunmustur. Buna ek olarak bu ig
degiskenin aralarindaki iliskiler agisindan bir c¢alismaya rastlanmamistir.
Psikosomatik belirtilerin klinik ortamda ve saglik ortamlarinda miidahale edilmesi
zor oldugu ve uzun bir siire aldigindan bu tarz ¢alismalarin alana katki saglayacagina
inanilmaktadir. Bu baglamda psikosomatik belirtileri yasayan bireyler igin etkili bir

destek saglanabilmesi agisindan kaynak olacagi diistiniilmektedir.

5.1 Arastirma Olceklerinin Cinsiyet Baglaminda Incelenmesi

Aragtirma kapsaminda yapilan analizler sonucunda kadin katilimcilarin,
erkeklere oranla daha fazla duygu diizenleme giigliigii ve daha fazla psikosomatik
belirtiler gosterdigi bulunmustur. Ayrisma bireylesme agisindan ise anlamli bir farka

ulasilmamistir. Asagidaki paragraflarda bu bulgular literatiir ile karsilastiriimistir.

Literatiirde ayrigsma bireylesme Ve cinsiyet degiskeni tizerine olan bulgular bu
caligmay1 destekler niteliktedir. Kadin ve erkek katilimcilar arasinda ayrigsma
bireylesme tizerinden bir farka ulasmamiglardir (Balkaya, 2005; Savas, 2020; Alban,
2024; Arman, 2024; Bildik vd., 2023; Topgu, 2023). Bu bulguyu bir ¢alisma,
Tiirkiye’nin kolektif bir kiiltiire sahip olmasi nedeniyle hem kiz hem de erkek
cocuklarinin yetistirilme tarzlarinda daha bagimli bir yol izlendigi boylece ayrigma
bireylesme konusunda cinsiyet anlaminda farka rastlanmadigini agiklamistir (Bildik
vd., 2023). Ancak uluslararas: literatiir incelendiginde farkli kiiltiir 6zelliklerine
sahip katilimcilar ig¢in de benzer sonuglara ulasildigi goriilmistiir. Ayrisma
bireylesme, cinsiyetler arasinda anlamli farklilik gostermemektedir (Poole, 2015).

Buna benzer sekilde, dogu ve bati kiiltiirleri arasinda ayrisma bireylesme {izerine
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calisan bir arastirma, ayrigma bireylesme bulgularinin kiiltiireller arasi fark

gostermedigini belirtmistir (Chen, 2016).

Freud babayla 6zdeslesmenin ayrigsma iizerine olan etkisini agiklamistir. Kiz
cocuklar1 anne ile bag kurar ancak ondan erkek c¢ocuklar1 kadar kolay bir ayrisma
gosteremez. Annelerine duyduklart sevgi, bag, onunla 6zdeslesmesi ve babalarini
elde etme, rekabet etme arzusu, sugluluk duygulari ve haset arasinda daha fazla
giiclik yasayabildikleri belirtilmistir. Miller (1991)’a gore kiz ¢ocuklar1 cinsiyet
kimligini ingsa etmek ugruna anneyle erkek c¢ocuklarina gore daha uzun bir
0zdeslesme igine girerek, 6zerkliklerini ertelerler. Bu nedenle kadinlarin erkeklere
gore daha ¢ok ayrisma bireylesme zorlugu gostermesini beklemektedirler. Bununla
ilgili olarak bir calisma erkeklerin, kadinlara kiyasla daha fazla bagimsizlik
gosterebildigini bulmustur (Lemma, 2003). Alanyazinda bu durumu destekler
nitelikte bulgular mevcut ancak ilk bulguya gore ¢ok daha az sayida oldugu ve
giincel olmadig1 gorilmistir (Aviram, 1997; Altman, 2002; Cerda, 2022). Buna
karsin 6nemli goriilen unsur baba figiiriidiir. Mahler’in de belirttigi {izere eger baba
figlirii anne ile ¢ocuk arasina giremez ve gercek diinyay1 simgelemekte geg¢ kalirsa
ayrisma siireci sekteye ugrayabilir (Giirgay, 2008). Bu baglamda eger baba simgesi
yeterince ayrismaya yardimei olabilen bir simge degil ise cinsiyetten bagimsiz olarak
ayrisma daha rahat hale gelebilir. Bu yiizden ayrigsma bireylesme {izerinde baba

figiirti, cinsiyet degiskenine gore daha iyi bir yordayici olabilecegi diistiniilmektedir.

Duygu diizenleme giigliigii lizerine ¢alismalar yapan aragtirmalardan bazilari
bu c¢alismanin bulgularini destekler niteliktedir. Kadin katilimcilarin  erkek
katilimcilara kiyasla daha fazla duygu diizenleme giicliigii gosterdigine ulagmiglardir
(Arslan, 2018; Bunford vd., 2018; Colak, 2020; Cini, 2022). Bununla birlikte
aragtirmanin bulgulariyla ¢elisen sonuglara ulasanlar da mevcuttur. Ornegin bir
calisma, duygu diizenleme giicliikkleri arasindan o6fke, olumsuz duygular1 kabul
edememe, dirtii kontrol problemlerini arastirmis ve herhangi bir cinsiyet farkina
ulasmamistir (Tahoon, 2023). Hidir (2022) g¢alismasinda ise duygu diizenleme
problemlerinin kadin ve erkekler arasinda higbir fark gostermedigini ifade etmistir.
Benzer olarak duygu diizenleme ve sosyal kaygiyr bir arada arastiran bir ¢alisma
duygu diizenleme degiskeninin cinsiyet ile anlaml bir iligkisi olmadigina ulasmistir
(Caylak, 2022). Yetiskin ornekleme sahip bir bagka aragtirma travma yasantilari

sonrast duygu diizenleme giigliiklerine yogunlasmistir. Analizleri sonucunda ise
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erkeklerin olumsuz duygu diizenleme stratejilerinden olan bastirmayi, kadinlara
oranla daha fazla kullandiklarina ulasmigtir. Erkeklerin olumsuz yasam olaylariyla
karsilastiginda daha fazla kagma egilimi gosterdiklerini tartismustir (Mert, 2024).
Yilmaz (2023)’1n da belirttigi tizere bu durum kadinlarin daha fazla negatif duygu
paylasimi ve erkeklere gore daha ¢ok baskasinin duygusunu degistirme girisiminde
bulunduklarindan, olumsuz yasantilar sonrasi ortaya ¢ikmis olabilir. Toplumsal
anlamda da kadinlarin daha fazla yardim arayis1 bulunmaktadir, erkekler igin ise bu

durum tabulastirilmis olabilmektedir.

Literatiirde  ¢elisen  bulgularmm, Orneklemler arasindaki  farklardan
kaynaklandigi belirtilebilir. Bu ¢alismanin katilimcilart egitim fakiiltesi ve psikoloji
ogrencilerden olusmaktadir bu baglamda duygular ifadede egitimleri dolayisiyla
daha acik davranmig olabilecekleri diistiniilmiistir. Bir digeri ise bu fark
katilimcilarin yaslar1 ve jenerasyonlari arasindaki farklardan kaynaklaniyor olabilir.
Buna ek olarak kiiltiir farklarinin da 6nemli bir etkisi olabilmektedir. Kadinlarin
toplum iginde duygularini ifade etmeleri toplum igerisinde daha kabul edilebilir
bulunurken diger yandan o6fke gibi giiglii olumsuz duygular1 ifade etmeleri
beklenmemektedir. Ozellikle Tiirk kiiltiiriinde erken vyaslarda kiz cocuklarinin
ofkelerini agik¢a ifade etmek yerine bastirmalari, erkek cocuklarinin ise disa
yansitmalart toplumsal anlamda uygun kabul edilmektedir. Bir diger ifadeyle
erkeklerin agresif ve hirshi oOzellikleri toplumda agik veya ortiik manada
desteklenmektedir. Bu yiizden duygu diizenleme giicliikleri agisindan ¢ikan bulgular
genis ¢ergevede spektrum olusturmus olabilir. Ayrica duygu diizenleme giicliiklerine
etki eden bir¢ok degisken bulunmasi ve birgok etkiye bagimli olarak degisebilmesi
nedeniyle literatiirdeki bulgularin dagilim gosterdigi diisiiniilmektedir. Buna ornek
olarak, bir c¢alisma kaygi varliginda duygu diizenlemenin islevsel kullanimini
aragtirmistir. Bulgular1 bu g¢alismayla uyumludur ancak kaygi varhiginda duygu
diizenleme stratejilerinin kullaniminin azalmasina 6zellikle vurgu yapmaktadir.
Kadin ve erkeklerin kaygiya karsi verdigi tepkilerin farklilasmas: ile farkl
degiskenlerin varliginda duygu diizenlemedeki farklar ortaya ¢ikabilmektedir.
Giinliik yasantida kadinlarin kaygi diizeyinin erkeklere kiyasla daha fazla olmasi
sebebiyle duygu diizenleme giigliigi ve islevsiz duygu diizenleme stratejilerinin

kullaniminin kadinlarda daha fazla oldugunu tartismistir (Caylak, 2022). Bu yiizden
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On test son test tasarimi ile deneysel bir arastirma sonucunda duygu diizenleme ile

cinsiyet degiskeni i¢in daha saglikli sonuglar elde edilebilir.

Psikosomatik  belirtilerin  cinsiyet  karsilastirmasi  sonucunda  kadin
katihimcilarin  erkeklere oranla daha ¢ok psikosomatik belirti gosterdigine
ulagilmistir. Literatiirde bu bulguyu destekler nitelikte arastirma sonuglart mevcuttur
(Bolat, 2010; Kamiar-Kersten ve Ankene, 2018; Der Sarkissian vd., 2022; Gostoli
vd., 2024; Peprah vd., 2024). Bir ¢alisma ise kadinlarin, somatik belirtiler i¢in
erkeklere gore daha fazla saglik kliniklerine bagvuru yaptiklarina ulasmistir ancak bu
durumun kadinlarin yardim arayis1 davramiginin - erkeklere goére daha fazla
olmasindan kaynaklanabilecegi lizerinde durmustur (Ballering vd., 2023). Baska bir
arastirmada kadinlarin erkeklerden daha ¢ok somatik belirti gosterdigi bulgusuna
ulasmis ve kadinlarin beden duyumlarina karst erkeklerden daha hassas
olabilecekleri boylece somatik belirtileri daha iyi gézlemleyip, rapor edebilecekleri
tizerinde durmustur (Fidanoglu, 2007). Bir ¢alismada somatik belirtiler agisindan
herhangi bir cinsiyet farkina rastlamamistir (Greenman vd., 2024). Psikosomatik agri
ve depresyon arasindaki iligkiyi arastiran bir ¢alismanin sonuglarina gore ise kadin
ve erkeklerin toplam somatik belirti puanlar1 arasinda bir fark bulunmamaktadir
ancak gastrointestinal somatik belirtiler arasinda farka rastlanmistir (Eker, 2014).
Bulgulardaki bu farkin nedeni somatik belirtilerin 6l¢iimlerindeki gelistirilen
envanterlerin genis aralikta degisen ve ¢ok sayida olmasi Sebebiyle olabilecegi
distintilmiistiir. Buna karsin somatik belirtilerde aslinda cinsiyet degiskeninin bir
etkisi olmadig1 ve diger demografik degiskenlerin eslestirildigi durumlarda goézlenen

etkinin kaybolacagini1 savunan ¢alisma bulunmaktadir (Bahk vd., 2011).

5.2 Arastirma Degiskenlerinin s Sahibi Olma Uzerine Karsilastirllmas:

Analizler sonucunda katilimcilarin is sahibi olmasi veya olmamasi durumuna
bagl olarak ayrisma bireylesme puanlarinda anlamli bir fark saptanmustir. Is sahibi
olmayanlarin is sahibi olanlara gore daha fazla ayrisma bireylesme problemleri

yasadig1 sonucuna ulagilmistir.

Bu bulgu alan yazin ile karsilagtirildiginda desteklenmistir. Bir c¢aligsma
ayrismanin temel motivasyonlarindan olan 6zerklik ihtiyacinin ve is sahibi olmanin
arasinda bir bag oldugunu belirtmistir (Yalin, 2022). Teorik anlamda bu bulguyu

Bowlby’nin baglanma kurami da destekler niteliktedir. Ekonomik gergeklik veya dis
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degiskenler goz ardi edildiginde, psikolojik manada is sahibi olmak, bir konuya olan
bagliligi devam ettirebilme ona baglanabilmeyi de kapsamaktadir. Buna ek olarak is
sahibi olmak, yetiskinlikle 6zdeslesmis bir olgudur. Dolayisiyla aileden ayrismay1
gerceklestirememis ve aileden ayri1 bir kimlik edinememis bireylerde siklikla is

sahibi olamama durumuna rastlanmaktadir.

Duygu diizenleme giicliikleri i¢in ise is sahibi olmayanlarin daha fazla
giicliige sahip olduklart bulunmustur. Bu durum is sahibi olmamanin yarattig
belirsizlik ile agiklanabilir. Is sahibi olmamanin birey iizerinde kaygiya sebep
olmakta ve bu kaygi, duygu diizenleme stratejilerini sekteye ugratabilmektedir. Bu
durumu test eden bir ¢alisma, uzun siiren issizlik durumunun depresyon ve
anksiyeteye yol acarak duygu diizenleme giicliiklerini arttirdigina ulasmistir (Paul ve
Moser, 2016). Bir baska ¢alisma ise is sahibi olmanin, diizenli bir ¢evre ve rutin
olusturarak duygu diizenleme becerisine katki sagladigina ulagsmistir (Schaufeli ve
Bakker, 2004). Alanyazinda uzun yillar boyunca bu bulguyu destekleyen verilere
ulagilmistir. Duygu diizenleme ve is sahibi olmak arasinda baglant1 bulan bagka bir
arastirma ise is bulma siirecinde duygu diizenleme giigliikklerinin azalmasinin
sonucunda daha hizl is bulunduguna ulasmistir (Vinokur ve Schul, 1997). Is sahibi
olmamanin duygu diizenleme gicliiklerini arttirdigi yonde bulgulara ulasan
caligmalar mevcuttur (Wanberg, Zhu ve Downey, 2010; Richardson, Elliott ve
Roberts, 2013; Marcus, 2013; Wong ve Tetrick, 2017).

Psikosomatik belirtiler ile is sahibi olma arasinda ise anlamli bir bulguya
ulasilmamistir. Alanyazinda bu konu ile ilgili bulgular baska bir degiskenin
varliginda etki sahibi olduguna ulasmislardir. Buna gore bir ¢alisma is ortamindaki
stresin daha diisiik i kontroliine sahip olanlarda daha fazla psikosomatik belirtilere
yol agtigina ulagmistir (Marmot ve digerleri, 1997). Bu bulguya benzer bir bagka
calisma ise is giivencesinin daha az oldugu islerde calisanlarin daha fazla somatik
belirti gosterdigine ulasmistir (Virtanen ve digerleri, 2013). Literatiirdeki bulgular
genellikle is ortamindan kaynaklanan baska bir degisken varliginda somatik belirtiler

ile is sahibi olmanin arasinda anlamli farkliliklar bulmuslardir.

5.3 Arastirma Degiskenlerinin Yas Uzerine Karsilastirilmasi

Arastirma analizleri sonucunda 18-23 yas arasindaki katilimcilarin, diger yas

gruplarina kiyasla daha fazla ayrisma bireylesme zorlugu yasadigina ulasilmistir.
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Literatiirde bu konu ile ilgili yas farkina ulagsmayan birgok arastirma vardir
(Sugimura, 2023; Alban, 2024). Ayrisma bireylesme i¢in yas farkinin bulunmama
nedeni olarak ise bu durumun bulunulan gelisim diizeyinden ¢ok, duygusal anlamda
ayrisma yasanmasi ile ilgili oldugu disiiniilmektedir. Buna gore kimlik gelisimi
ebeveynlerin ne kadar giiven ortami yarattigiyla baglantilidir (Sugimura, 2023). Bir
diger c¢aligma ise yas gruplar1 arasinda bir fark olmadigini belirtmistir.
Calismalarinda ise daha erken yaslarda ise baslayan bireylerde ebeveynleriyle olan
baglarinin kopmalar1 sonucu daha hizli ayrisma bireylesme yasadiklarini iletmistir
(Bildik vd., 2023). Baska bir ¢alisma ise yas degiskeni ve ayrisma bireylesme
arasinda anlamli bir iliski bulmus ancak fark analizi uygulamamistir (Deniz, 2022).
Ayrisma bireylesmeyi konu alan baska bir ¢alisma, yas arttik¢a biiytime korkusunun
azalmasi ve dolayisiyla ayrigsma bireylesme zorluklarinin azaldigiyla ilgili bir sonuca
ulagilmigtir. Bu arastirma gelisim doneminin basariya ulagmasi ile dogru orantili
olarak biiyiime korkusunun da azaldigini gostermistir (Sabir, 2024). Buna gore
gelisimin asamasinin  gerekliliklerini  yerine getiremeyen bireylerde ayrisma
zorluklarinin da artacagi beklenebilir. Cagimizin bu konudaki farkliliklari tizerine
yapilan arastirmalar sonucunda ise modern ¢ag baslangicindan bu yana depresyonun
ve Peter Pan sendromunun artan bir orantida ilerledigini belirtilmistir. Ayrisma
bireylesmeyi sekteye ugratan bir diger olgu Peter Pan Sendromu olarak anilmaktadir.
Bu sendrom biiyiimeyi sekteye ugratmak, yetiskin sorumluluklarini alamamak
dolayisiyla yasam tizerinde ilerleme kaydedemeden ayrismayr yasamamak olarak
tanimlanmaktadir. Kisacas1 biiytime korkusudur. Bunun nedeninin ise evrensel
toplumsal beklentilerin artmasi sonucunda karsilanamayan beklentilerin yarattig
hayal kirikligi ile ilgili olabilecegine deginilmektedir (Didevar, 2011). Ek olarak bu
beklentilerin gergeklestirilmesi gereken yaslara ulasildik¢a yetiskin olmaya karsi
gelistirilen direncin artmasi ve dolayisiyla ayrismamanin arttigi sonucu ¢ikarilabilir.
Son olarak bu g¢alismanin farklilik bulgusu 18-23 yas araliginda ¢ikmasi geng
yetigskinlik evresinde gereken sorumluluklardan olan is bulma asamasmin hem
ekonomik sebepler hem de ebeveyn yetistirme tarzi farklarindan kaynaklanabilecegi

distiniilmektedir.

Calisma igerisinde duygu diizenleme giigliikleri ve yas farki ile ilgili
karsilagtirmalar sonucunda anlamli diizeyde bir ayrima ulagilmamistir ancak alan

yazinda ¢ogunlukla geng yetigkinlerin yash yetiskinlere kiyasla daha ¢ok olumsuz
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duygu ifadesinde bulunduklarina ulasmislardir (Gojmerac, 2009; Sharifian, 2017;
Whitmoyer, 2020; Wolfe, 2024). Bu konuda ge¢ yetiskinlik ve yaslilik doneminde
olanlarin duygu diizenleme becerileri daha yiiksek goriiniiyor olsa bile boyle bir
sonuca ulagsmanin giivenilir olmadig: iddia edilmistir. Buna karsin yasam boyu
gelisim teorisinde duygu diizenleme becerisinin yas arttik¢a gelistigini one siirse de
literatiirde genellikle bunun tersi duruma rastlanmistir (Gross, 2007). Yash bireyin
olumsuz olaylara daha az dikkat ettigi, olumsuz bilgileri daha az hatirladigi ve
olumsuz deneyimleri daha az bildirdiklerine ulasilmistir. Buna goére geng
yetiskinlerin daha yash olanlara kiyasla duygu diizenlemeyi kullanmayi siklikla
gerektirecek bir yasama sahip olmalarindan kaynaklandigi disiinilmektedir. Geg
yetiskinlik donemindekilerin yasam se¢imlerinin duygu diizenlemeyi kolaylastiracak
diizeyde olduguna ulasilmistir (Owen vd., 2012; Lee vd., 2022). Sonug olarak yasl
bireyler daha giivenilir ve konfor alani igerisinde olan segimlerde bulunduk¢a duygu

diizenleme basarisini daha kolay elde edebilir hale gelmektedirler (Gurera, 2023).

Geng yetiskinlerin bulunduklar1 ekonomik ortam, sosyal diizen, kisilerarasi
iliskiler hakkindaki belirsizliklerin yash jenerasyonlara gore daha fazla olmasindan

kaynaklanabilmektedir.

Yas degiskeni i¢in psikosomatik belirtilerin degismedigi gozlenmistir ancak
alan yazinda bu durum ile ilgili bir dalgalanma mevcuttur. Ornegin psikosomatik
belirtilerden olan irretabl bagirsak sendromunun 50 yas tizerinde azaldig1 bulunurken
40 yas i¢cin daha geng yaslara oranla arttigir gozlenmistir (Hashimoto vd., 2022). Bir
caligma somatik belirtilerin yas ile arttigin1 gézlemlemistir (Barbek vd., 2024). Farkli
sonuglara yol agan nedenler arasinda yas yerine yasam igerisinde bulunan stresli
donemlerin varlig: olabilir. Bu arastirmay: destekler nitelikte, somatik belirtilerin yas
tizerinden farklilasmadigr sonucuna ulasan g¢aligmalar mevcuttur (Vulic-Prtoric,
2016).

5.4 Arastirma Degiskenlerinin Egitim Diizeyi Uzerine Karsilastirilmasi

Aragtirma kapsaminda lisans egitimlerine devam eden katilimcilarin, ytiksek
lisansa devam edenlere kiyasla daha fazla ayrisma bireylesme zorlugu gosterdigine
ulagilmigtir. Bunun nedeni erken yetiskinlik déneminde gerceklestirilmesi gereken
gorevlerin heniiz gergeklestirilmedigi bir asama olan lisans diizeyi i¢in 6zerklik

kaygilart yiiksek lisans grubuna gore daha yiiksek olabilir. Bir digeri, daha yiiksek
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egitim diizeyine sahip bireylerin farkli bakis agilar1 hakkinda daha fazla bilgi sahibi
olmas1 beklenmektedir boylece farkli bakislar bireyselligine katki saglayabilir. Bu
calismanin Orneklemi agisindan ise psikoloji hakkinda bilgi sahibi olan bir grup
olmasi dolayisiyla ayrismanin 6nemi hakkinda lisans diizeyine gore daha derin bir
kavrayisa sahip olmalarindan dolay1 daha az ayrisma sorunu yasiyor olabilirler. Bir
caligmada, ailesinden daha yiiksek egitim alarak onlarla bu konuda iizerinden
ayrismay1 basarmis olan bireyler tizerinde durulmustur. Bu durumun ge¢mis yillarda
¢ok daha fazla oldugu aileyi egitim {izerinden ge¢mek duygusunun kimlik

gelisiminin destekledigini vurgulamiglardir (Koepke ve Denissen, 2012).

Buna bagli olarak drneklem icin aileden daha yiiksek diizeyde egitime sahip
olmak 6rnegin ailede basgka yiiksek lisans egitimi goren birinin olmamasi ayrigma
sorununun daha az goriilmesine yol agmig olabilir. Ancak bunun tersine ailesini
egitim anlaminda gegemeyen bireyler i¢in hala ¢ocuk hissetmenin daha yogun
yasanilabilecegi disiiniilmektedir (Fakhrunnisak ve Patria, 2021). Ebeveynlerin
yiksek egitim diizeyine ulasamayan erken yetiskinlikteki veya yetiskinlikteki
bireylerin Oedipal catismalarmin dinamiklerini tetikleyebilmekte boylece kendini
olgun hissedememe goriilebilmektedir (Mitchell ve Black, 2016). Ozellikle yasanilan
cagda egitim siirelerinin uzayip, is imkanlarinin gecikmesi ve sonrasinda da is
bulamama sorunlarinin artmasiyla ayrisma ketlenmektedir (Plicas ve Maria Rosa
Bras Morais, 2014). Bir diger yandan ailesinde egitim diizeyi yiiksek olanlarin
cocuklarinin yetiskinlikte daha yiiksek egitim diizeyine sahip olan bireyler olduklari
bundan dolay1 da daha o6zerk bireyler haline geldiklerini savunan g¢alismalar da
mevcuttur (Roeser vd., 2006; Kaplan ve Flum, 2012).

Son olarak bu sonucu destekleyen bir diger bakis agisi, egitim ortamlarinin
kimlik olusumu ve ayrigma iizerinde olan etkileri nedeniyle daha uzun siire egitim
ortamlarinda bulunma, bir egitim diizeyinden digerine ge¢me, egitim ortamlarinda
konu edinilen kiiltiir, kendilik konsepti, kendini tanimlama ve hayatin anlami ile
psikolojik gelisimin artacagini belirtmektedir (Steger vd., 2013; Co6té ve Levine,
2014).

Ayrisma bireylesme sonuglarina benzer sekilde duygu diizenleme alt
boyutundan olan duygusal netlik i¢in lisans 6grencileri ve yiiksek lisans katilimcilar
arasinda farka ulasilmistir. Sonuca gore lisans egitim diizeyindeki katilimcilar
duygusal netlikte yiiksek lisans diizeyindeki katilimcilardan daha fazla zorluk
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yagsamaktadirlar. Duygusal netlik ve duygusal zeka arasinda paralel iliski oldugunu
belirten galismalar, egitim diizeyi ile giicli bir iliskileri oldugunu bulmuslardir
(Zeidner vd., 2009). Kiiltiir, aile yapisi, psikolojik gegmis ve kisisel farkliliklar gibi
degiskenler dislandiginda egitim seviyesi arttikga duygular1 tanima, yonetme gibi
becerilerin de arttigi goriilmistiir. Egitimde Ggrenilen beceriler arasinda analitik
diistinme, problem ¢6zme ve iletisim becerilerinin duygusal netlik kazanmakta
onemli bir yeri olabilecegi diistiniilmektedir (Bacca-Haupt vd., 2024; Wiley, 2024).
Bunun disinda egitim diizeyi ve duygusal netlik arasinda farklilasmaya ulagsmayan
caligmalar mevcuttur (Tekin, 2014).

Egitim diizeyinde psikosomatik belirtiler i¢in bir farklilik bulunmamistir. Bu
sonucu destekler nitelikte birgok c¢alisma mevcuttur (islek, 2017; Hennemann
vd.,2023). Somatik belirtilerin egitim diizeyi yerine egitim ortamlarinda karsilasilan
stres ile iligski oldugu tartisilmistir (Abelkop, 2001; Erol, 2022). Somatik belirtiler
arasinda olan kronik agr1 i¢in ise bir calisma travma ile baglanti kurmus ve egitim
diizeyinde herhangi bir iligski saptamamustir (EI-Haj, 2019). Ergen kadinlarin kronik
agrilar tlizerinde ¢alisan bir arastirma ise egitim g¢evresinde olan sosyal durumun
etkisi oldugunu vurgulamistir (Tiffany, 2022). Irritable bagirsak sendromu ve
gastrointestinal somatik semptomlar1 tizerine ¢alisan bir arastirma ise egitim
diizeyinin herhangi bir etkisini saptamamis olup, potansiyel etki edebilecek olan
degiskenleri, 1rk, cinsiyet, kiltiir olarak tanimlamistir (Hymowitz, 2011). Bu

sonuglarin tersini sunan ¢alismalara rastlanmamustir.

5.5 Arastirmanin Ana Degiskenleri Arasindaki iliskilerin

Karsilastirilmasi

Bu calismanin temel hipotezi, ayrisma bireylesme ve psikosomatik belirtiler
arasindaki iligkide duygu diizenlemenin aracit roliidiir. Buna gore degiskenler
arasindaki iliskilerin ayr1 olarak bulgular1 sonrasinda tgtliniin birlikte iliskisi

tartisilmistir.

Aragtirma bulgularina gore duygu diizenleme problemleri ve psikosomatik
belirtiler arasinda anlamli iligki bulunmamustir. Alan yazindaki bulgularda ise duygu
diizenleme ve somatik belirtiler arasinda gii¢li iligkileri saptayan c¢alismalar
mevcuttur (Tilburg, Runyan ve Sherman, 2019; Mattila, Saarni ve Salminen, 2020;

Bateman ve Fonagy, 2021; Smith, Johnson ve Brown, 2022). Buna ek olarak bir
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calisma, duygu diizenleme ve somatik belirtilerin arasindaki iligskiyi norobilimsel
acidan kanitlamistir (Payne, Johnson ve Smith, 2019). Bu bulgularin Tiirkiye
ornekleminde dagilimi ise benzer sekildedir (Aksoy ve Kaya, 2022). Bir ¢alisma
ebeveynlik stilleri, duygu diizenleme ve somatik belirtileri arastirmis sonucunda ise
duygu diizenleme problemleri ve somatik belirtilerin giiclii iliskisi olduguna
ulagsmistir. Duygu diizenleme giigliikleri arttik¢a ona bagli olarak somatik belirtilerin
de arttigmi bulmuslardir (Kiziltas ve Giimiisbas, 2020). Bir baska ¢alisma duygu
diizenleme stratejileri arasinda olan duygusal bastirma ve kaginmanin psikosomatik
belirtileri agirlastirdigina ulasmistir (Yilmaz ve Sahin, 2021). Bununla baglantili
olarak arastirma bulgusu duygu diizenleme =zorluklarmin alt maddelerindeki

iliskilenme farkliliklar ile agiklanabilir.

Ayrigsma bireylesme ve somatik belirtiler arasindaki iliskiler igin bulgular ise
bu caligmanin bulgularini destekler niteliktedir. Genel anlamda saglikli ayrisma
bireylesme siireci gegiren bireylerde somatik belirtilerin azalacagini gostermislerdir
(Wilson ve Young, 2018; Stewart ve Marvin, 2020; Roberts ve Walker, 2022). Hatta
somatik belirtilerin  yogunlugu etkileyen onemli faktoriin ayrisma bireylesme
stirecinde yasananlar oldugunu savunmuslardir (Wilson ve Young, 2018). Tiirkiye
orneklemine sahip c¢alismalar da uluslararas: literatiirii destekler niteliktedir. Bir
caligma ayrisma bireylesmede zorluk yasamayan ve saglikli bir siire¢ gegiren
bireylerin, bu donemde zorluk yasayanlara gore c¢ok daha az somatik belirti
gosterdiklerini saptamustir (Demir ve Ozkan, 2019). Baska bir calisma ise aile
islevleri, ayrigsma bireylesme problemleri ve somatik belirtileri aragtirmig sonucunda
ayrigsma bireylesme ve somatik belirtiler arasindaki iliskide aile islevlerinin araci rolii
oldugunu bulmustur (Akin ve Yildiz, 2021).

Degiskenler igin baska bir bulgu ise ayrisma bireylesme zorluklar1 ve duygu
diizenleme sorunlar1 arasinda anlamli iligki bulunmamasi olmustur. Arastirma
bulgusunun tersi nitelikte ayrisma bireylesme ve duygu diizenleme arasinda giiglii
iliski bulan ¢aligmalar vardir (Cooley, Gilligan ve Jones, 2021). Tiirkiyede yapilan

calismalar da ayn1 sonuca ulasmislardir (Demirbas ve Oztiirk, 2019).

Arastirmanin ti¢ degiskenini birlikte inceleyen ¢alismalar ise anlamli iliskiler
bulmuslardir. Bir arastirma erken yetiskinlik doneminde ayrigma bireylesme
sorunlari, duygu diizenleme giigliikleri ve somatik belirtileri arastirmig sonucunda ise
hem ayrisma bireylesmenin hem de duygu diizenlemenin somatik belirtiler tizerinde
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etkisi olduguna ulagmistir (Goldstein ve Smith, 2022). Bir ¢alisma ii¢ degiskenin de
birbirleriyle baglantili oldugunu bulmustur (Wilson ve Young, 2021). Bununla ilgili
bagka bir arastirma ayrisma bireylesme, duygu diizenleme ve somatik belirtiler
arasindaki anlamli iliskilerin ¢ok katmanli oldugu bu yiizden daha fazla arastirmaya
ihtiya¢ duyulduguna vurgu yapmustir (Roberts ve Walker, 2019). Ulusal arastirmalar
bu sonuglar1 destekler niteliktedirler (Demirci ve Cetin, 2021; Yildirim ve Kocaman,
2022).

Calisma igerisinde somatik belirtilerin duygu diizenleme ile olan zayif
iliskisinin ~ nedeninin  kontrol  edilmemis olan  baska  degiskenlerden
kaynaklanabilecegi diisliniilmektedir. Birgok arastirmanin da vurguladigi {izere
somatik belirtileri etkileyebilecek degiskenler arasinda stres diizeyleri, sosyal ¢evre,
algilanan sosyal destek, psikolojik miidahaleler, bireyin basa ¢ikma stratejileri ve
igerisinde bulunan yasam kosullar1 gibi birgok etmen olmasi boyle bir sonuca neden
olabilecegi disiiniilmektedir. Bir digeri duygu diizenleme giigliikleri ve ayrigma
bireylesme birbirlerini dogrudan etkileyen siireglere sahip olmalarindan, somatik
belirtilerin ise daha kompleks ve ¢ok yonlii bir yapiya sahip olmasindan
kaynaklaniyor olabilir. Bu duruma yol acan baska olasi neden ise g¢alismanin
ornekleminden kaynaklaniyor olabilir. Psikolojik miidahaleden ge¢mis olanlarin
somatik belirtilerinin azalacag1 beklenebilir boylece somatik belirtilere sahip, gegmis
yasantilarinin  farkinda olan ve hangi etmenlerin yasadigi duruma etki ettigini
kavramig bireyler i¢in bu baglantilarin zayiflamis olmasi olagandir. Bir ¢alisma bu
durumu psikodinamik terapi alanlar {izerinden sinamistir. Arastirmalart sonucunda
ise terapi sonrasi bireylerde saglikli ayrigma siireci gozlendigi ve duygu diizenleme
becerilerinin arttigi bunlar nedeniyle somatik belirtilerin azaldigina ulagmigslardir
(Erdem ve Karaca, 2023).

Bu degiskenlerin psikosomatik belirtilerin karmasikligi ve ¢ok faktorlii

dogasi nedeniyle daha ayrintili, ¢cok boyutlu arastirmalar yapilmasi gerekmektedir.

Calismanin aracilik iliskisini inceleyen arastirmalara sik rastlanmamustir. Bir
caligma gelisimsel travma varliginda, duygu diizenleme araciligiyla somatik
belirtilerin arttigmma ulagsmistir (Roberts, Clark ve Williams, 2020). Bu arastirma

sonucunda ise aracilik etkisi saptanmamustir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonug¢

Bu arastirma kapsaminda ayrisma bireylesme ve somatik belirtiler arasindaki
iliskide duygu diizenlemenin araci roliinii incelenmistir. Kavramlarin teorik alt
yapisinda psikanalitik ve psikodinamik kaynaklardan yararlanilmistir. Arastirma
modeli nicel ve betimsel tarama modellemede olup, 6rneklem Kartopu stiliyle
bulunmustur. Katilmcilar Istanbul’daki 20 ve 40 yas arasinda {iniversite
ogrencilerinden olusmaktadir. Cevrimi¢i paket igerisinde sirasiyla Bilgilendirilmis
Onam Formu, Demografik Bilgi Formu, Hasta Saglik Anketi Somatik Semptom Alt
Olgegi (HSA-15), Ayrisma Bireylesme Envanteri (SII) ve Duygu Diizenleme
Giicliigii Olgegi (DERS-16) Tiirkge versiyonlari uygulanmistir. Verilerin analizleri
SPSS 25 programi kullanilarak yapilmistir. Bu analizler igerisinde t testi, anova,
regresyon, varyasyon ve giivenilirlik vardir. Arastirma sonucunda temel hipotez olan
“ayrigma bireylesme ile psikosomatik belirtiler arasindaki iliskide duygu
diizenlemenin araci rolii vardir” ifadesi dogrulanmamustir. Calisma igerisinde
ayrisma bireylesme ve somatik belirtiler arasinda iligkiler bulunmustur ancak
somatik belirtilerin duygu diizenleme gii¢liikleri anlamli sonuglar elde edilememistir.
Alan yazinda ise ii¢ degisken i¢in de daha ¢ok anlamli ve giglii iligkiler tespit
edilmistir. Bu duruma yol acgabilecek nedenler arasinda somatik belirtilerin
olusumunun ¢ok katmanli, ¢ok faktorlii olusu ve psikolojik miidahale varligindaki
farklilasma gosterilmistir. Bununla ilgili olarak katilimcilarin herhangi bir psikolojik
miidahaleden gectigine dair bilgi mevcut degildir. Ayrisma bireylesme ve duygu
diizenleme arasinda da benzer sekilde anlamli iliski bulunmamistir. Bu bulgunun
aksine literatiirde ayrisma bireylesme lizerinde zorluk yasayan bireylerin duygu

diizenleme giicliikleri de yasayacag ifade edilmistir.

Calismanin diger bulgular1 kisaca ifade edilirse, cinsiyet degiskenine gore
bulgular arasinda kadin katilimcilarin erkeklere gore daha fazla duygu diizenleme
giicliigii ve psikosomatik belirti gosterdigine ulasilmistir. Alan yazinda bunu
destekler nitelikte calismalar kadar desteklemeyenler de vardir. Bu farkin kiiltiir,
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cinsiyet kimligi ve baba figiirii gibi degiskenlerden kaynaklanabilecegi tartisilmistir.
Bir baska demografik bulgu ise is sahibi olmanin ayrisma bireylesme {izerinden
farklilik gostermesidir. Is sahibi olmayanlarm is sahibi olanlara gére daha fazla
ayrisma bireylesme problemleri yasadigi sonucuna ulasilmistir. Bu sonug literatiirde
desteklenmis ve ayrismanin temel motivasyonu olan 6zerklik ihtiyacinin is sahibi ile
baglantis1 tizerinden aciklanmistir. Yas gruplarinin da ayrisma iizerinden
farklilastigima ulasilmis olup daha geng¢ katilimcilarin, daha yashi olanlara kiyasla
ayrisma sorunu yasadigi bulunmustur. Alan yazinda bu konuyla ilgili farkli sonuglar
vardir, bulgunun desteklenmedigi ¢alismalar ayrisma sorunlarinin  gelisim
diizeyinden ¢ok duygusal yasanti, baglanma ve Kimlik gelisiminden kaynaklandigini
ileri siirmislerdir. Bagka bir anlamli bulgu ise ayrisma bireylesme problemlerinin
lisans 6grencilerinde yiiksek lisans 6grencilerine gore daha fazla oldugudur. Sonug
alanda, egitim ortamlarmin kimlik gelisimi, ayrisma ve kendilik konseptini

destekledigini vurgulayarak bulguyla ortiismektedir.

6.2 Kasithliklar

Bu calisma, bedensellestirme igin sadece duygu diizenleneme ve ayrisma
bireylesme zorluklarini  incelemesi nedeniyle sinirliliklart  arasinda  yer
alabilmektedir. Ek olarak, degiskenleri 6z bildirim ile yordayan ©olgeklerin
kullanilmas: ve Orneklemin homojen bir ¢evreden bulunmus olmasi sinirliliklar
arasindadir. Orneklem lisans, yiiksek lisans egitimi alan 6zel egitim ve psikoloji
bolimi agirlikli gruptan olusmaktadir. Buna goére bulgular psikolojik anlamda bilgi
sahibi olan katilimcilarin sonuglarini icerebilmektedir boylece farkli demografik
gruplardaki bireylere genellemek zorlasmaktadir. Bir digeri ise psikolojik miidahale
icerisinde olan katilimcilarin puanlarmin bundan etkilenerek ne kadar degistiginin
bilgisi olmamasinin sonuglar etkilemis olabilecegi diisiiniilmektedir. Ayrica somatik
belirtilerin  birgok nedeni, faktorii olmasi komorbiditeyi yeterince kontrol
edilebilmesini zorlastirmakta bu yiizden degiskenleri bagimsiz olarak ele almak
giiclesmektedir. Psikosomatik rahatsizliklarin altinda yatan ruhsal mekanizmalar
tam olarak anlamak icin psikoterapistler ve doktorlar is birligi i¢inde daha derin
calisabilmek adina uzunlamasina bir ¢alisma ile daha kontrollii karma prosediirler

tercih edilebilir.
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6.3 Oneriler

Bu calismanin degiskenleri ile yapilacak olan bir arastirma igin, daha genis ve
gesitli 6rneklem kullanilmasi 6nemli olabilir. Degiskenlerin ardindaki teorik alt
yapilar1 ve yorumlanmasi bir¢ok yonden ele alinabilir boylece diger ¢alismalar ile
celiskili c¢ikan sonuglarin nedenleri biitiinciil bir sekilde tartisilabilir. Ozellikle
ayrisma bireylesmeyi test edebilmek i¢in zaman igerisindeki degisimi gozlenebilir.
Literattirde bu konuyla ilgili uzunlamasina ¢alismalara rastlanmamustir. Bir digeri ise
somatik belirtilerin belirlenmesinde 6z bildirime ek olarak biyolojik temelli olan
semptomlarm elenmesi adina doktor yardimi kullanilabilir. Ornegin psikosomatik
temelli deri rahatsizliklarin1 aragtirmak igin dermatoloji kliniginden yardim alinabilir
boylece sonucu etkileyebilecek olan degiskenlerin hormon degisimi, baska bir

hastaligin varlig1 gibi kontrolii saglanabilir.
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EKLER

Ek-1: Demografik Bilgi Formu

1. Cinsiyetiniz:
e Kadmn
o Erkek
e Diger
2. Yasiniz:
e 18-23
o 24-29
e 30-35
o 35-40

3. Egitim durumunuz.

e Lisans grencisi
e Yiiksek lisans d6grencisi
e Doktora 6grencisi
e Diger
4. Is sahibi misiniz?
e FEvet

e Hayir

5.Gelir seviyeniz hangisine daha yakin?

e Alt

e Alt-Orta
e Orta

e Orta-Ust
e Yiiksek
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Ek-2: Ayrisma Bireylesme Envanteri

Asagidaki climleler genel

olarak

kendimizle ilgili

diisiincelerimizi yansitmaktadir. Her ifadeyi asagida verilen 10 dereceli olgegi

kullanarak degerlendirin. Yaptiginiz derecelendirmeyi ciimlenin yanindaki bos

kutuya yaziniz. Liitfen hi¢bir soruyu bos birakmayiniz.

Hic katilmiyorum

10

Tamamen
katiliyorum

1.Insanlar birine gercekten ¢ok deger verip
baglandiginda, siklikla kendileri hakkinda
daha kotii hissederler.

2. Bir kisi, bagka birine duygusal olarak asir1
yaklastiginda, cogu zaman kendini kaybolmus
hisseder.

3. Insanlar birine gercekten dfkelendiginde
genelde kendilerini degersiz hisseder.

4. Insanlarin birine kars1 duygusal olarak ¢ok
fazla yakinlasmaya basladiklar1 zaman, biiyiik
bir olasilikla incinmeye en agik olduklari
zamandir.

5. Insanlar zarar gsrmemek igin baskalari
tizerindeki kontrolii elinde tutmaya ihtiyag
duyar.

6. Insanlar1 tanidikga degismeye
bagladiklarini hissederim.

7. Hem iyi hem kotii yanlarimi ayni anda
gorebilmek benim i¢in kolaydir.

8. Bana Oyle geliyor ki insanlar benden ya
gercekten hoslaniyor ya da nefret ediyorlar.

9. Insanlar bana karsi gogu zaman sanki ben
yalnizca onlarin arzularini yerine getirmek
icin oradaymisim gibi davraniyor.

10. Kendimden gercekten hoglanmak ile
kendimi hi¢ begenmemek arasinda ciddi
anlamda gidip geliyorum.

11. Kendi bagima oldugumda bir seylerin
eksik oldugunu hissederim.

12. i¢imde bir bosluk hissetmemek i¢in
etrafimda baska insanlarin olmasina ihtiyag
duyarim.

13. Bagka biriyle ayn1 fikirde oldugumda
bazen kendime ait bir par¢cami kaybetmis gibi
hissederim.

14. Herkes gibi ben de, ne zaman gergekten
saygl duydugum ve hiirmet ettigim biriyle
karsilagsam kendimi daha kotii goriiriim,
kendimle ilgili daha kétii hissederim.

15. Kendimi ayr1 bir birey olarak gérmek
benim i¢in kolaydir.

16. Anne babamdan ne kadar farkli oldugumu
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Hic katilmiyorum

10

Tamamen
katiliyorum

fark ettig§im zamanlarda ¢ok rahatsizlik
duyarim.

17. Onemli bir karar almadan &nce neredeyse
her zaman anneme danigirim.

18. Diger insanlara baglilik kurup bunun
gereklerini yerine getirmek benim icin
oldukca kolaydir.

19. Duygusal yonden birine yakinlagtigimda
ara sira kendime zarar veriyormusum gibi
hissediyorum.

20. Ya birini ¢ok sevdigim ya da kimseye
katlanamadigimi hissediyorum.

21. Siklikla, diismekle ilgili beni korkutup
tedirgin eden riiyalar goriiriim.

22. Gozlerimi kapatip, benim igin anlami olan
kisileri zihnimde canlandirmak bana zor
geliyor.

23. Birden fazla kere nasil ya da neden
oldugunu anlayamadigim sekilde, uykudan
uyanir gibi kendimi biriyle bir iliskide
buldum.

24. Kabul etmeliyim ki kendimi yalniz
hissettigimde ¢cogunlukla sarhos olmak
isterim.

25. Ne zaman biriyle kavgali ya da birine ¢ok
kizgin olsam kendimi degersiz hissederim.

26. En derin diisiincelerimi sdyleyip
paylasacak olsaydim igimde bir bogluk
hissederdim.

27. insanlarin benden hep nefret edermis gibi
olduklarini hissederim.

28. Anne-babama ne kadar ¢ok benzedigimi
fark ettigim zamanlarda kendimi ¢ok rahatsiz
hissediyorum.

29. Biriyle yakin bir iligki i¢inde oldugumda
siklikla kim oldugum duygusunun
kayboldugunu hissederim.

30. Bagkalarin1 ayn1 anda hem iyi hem kot
Ozelliklere sahip insanlar olarak gérmek
benim i¢in zordur.

31. Bana dyle geliyor ki kendim olabilmenin
tek yolu digerlerinden farkli olmaktir.

32. Duygusal agidan birine asir1
yakinlastigimda, benligimin bir pargasini
kaybettigimi hissediyorum.

33. Ne zaman ailemden uzakta olsam kendimi
¢ok rahatsiz hissediyorum.

34. Fiziksel yakinlig1 ve sefkati almak, kendi
basina, ona bana kimin verdiginden daha
6nemliymis gibi olabiliyor.

35. Bir bagka insan1 gercekten iyi tanimak
bana zor geliyor.

36. Bir karar vermeden dnce annemin onayini
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Hic katilmiyorum 112|3|4|5|6

10

Tamamen
katiliyorum

almak benim i¢in 6nemlidir.

37. itiraf etmeliyim ki, baska birinin
kusurlarini gérdiigiimde kendimi daha iyi
hissediyorum.

38. Diger insanlar1 yakinimda tutabilmek i¢in,
icimde onlar1 kontrol etme diirtiisii duyarim.

39. itiraf etmeliyim ki birine duygusal olarak
yakinlagtigunda, bazen onlara ac1 ¢ektirme
istegi duyarim.

Ek-3: Duygu Diizenleme Giicliikleri Olgegi

Asagidaki ifadelerin size ne siklikla uydugunu, her ifadenin yaninda yer alan

5 dereceli Olgek iizerinden degerlendiriniz. Liitfen her bir ifadenin altindaki 5

numarali dlgekten, size uygunluk yiizdesini de dikkate alarak, yalnizca bir tek rakami

isaretleyiniz. Dogru ya da yanlis cevap yoktur.

1-Hemen hemen hic

(%0-%10)

2-Bazen (%11-%35)

3-Yaklasik yari yariya

(%36-%65)

4-Cogu zaman (%66-

%90)

5-Hemen hemen her
zaman (%91-%100)

1. Duygularima bir anlam vermekte zorlanirim.

2. Ne hissettigim konusunda karmasa yasarim.

3. Kendimi koétii hissettigimde islerimi bitirmekte
zorlanirim.

4. Kendimi kétii hissetti§imde kontrolden ¢ikarim.

5. Kendimi kotii hissettigimde uzun siire boyle hissederim.

6. Kendimi kotii hissetmenin yogun depresif duyguyla
sonuglanacagina inanirim.

7. Kendimi kotii hissederken baska seylere odaklanmakta
zorlanirim.

8. Kendimi kotii hissederken kontrolden ¢iktigim korkusu
yasarim.

9. Kendimi kotii hissettigimde bu duygumdan dolay1
kendimden utanirim.

10. Kendimi kétii hissettigimde zayif biri oldugum
duygusuna kapilirim.

11. Kendimi kdtii hissetti§imde davranislarimi kontrol
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3-Yaklasik yari yariya

(%36-%65)

4-Cogu zaman (%66-

%90)

5-Hemen hemen her
zaman (%91-%100)

etmekte zorlanirim.

12. Kendimi koétii hissettigimde daha iyi hissetmem igin
yapabilecegim higbir sey olmadigina inanirim.

13. Kendimi kotii hissettigimde boyle hissettigim icin
kendimden rahatsiz olurum.

14. Kendimi kotii hissettigimde kendimle ilgili olarak ¢cok
fazla endiselenmeye baglarim.

15. Kendimi kotii hissettigimde bagka bir sey diistinmekte
zorlanirim.

16. Kendimi kotii hissetti§imde duygularim dayanilmaz
olur.

Ek-4: Hasta Saghk Anketi-15 Somatik Belirtiler

Son 4 hafta boyunca, asagidaki problemlerden hangisi sizi ne kadar rahatsiz

ett1? Liitfen cevabiniz1 gdsteren kutuya bir onay isareti koyunuz.

Hic¢ rahatsiz etmedi 0

Biraz rahatsiz etti 1

Cok rahatsiz etti 2

1. Mide agris1

2. Sirt agrisi

3. Kol, bacak veya eklemlerinizde (diz, kalca vb) agr1

4. Adet donemlerinizde menstrual kramp ya da baska sorunlar
[Sadece bayanlar i¢in]

5. Bas agris1

6. GOgls agrisi

7. Bas donmesi

8. Bayilma nobetleri

9. Kalp atigin1 veya ¢ok hizli attigini hissetmek

10. Nefes darligi

11. Cinsel iligki esnasinda agr1 ya da sorunlar yasamak
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12. Kabizlik, yumusak digkilama veya ishal

13. Mide bulantisi, gaz ya da hazimsizlik

14. Yorgun ya da enerjisi diisiik hissetmek

15. Uyumada zorluk
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