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Bilissel Faktorler ile Depresif Semptomlar ve lyi Olug Arasindaki

iligkide Psikolojik Dayanikliigin Araci Rolii
The Mediating Role of Resilience between Cognitive Factors and
Depressive Symptoms and Well-being

Bilgen Sag 1@, F. Isil Bilican D

0z

Bu calisma bilissel faktorler (uyumsuz semalar ve pozitif algi) ile psikolojik semptomlar (depresif semptomlar ve mental iyi
olus) arasindaki iliskide psikolojik dayanikliigin araci roliinii incelemektedir. Onsekiz ile 30 yas arasindaki 231 katiimaya (174
kadin, 57 erkek) Young Sema Olcegi, Pozitif Algi Olcedi, Yetiskinler icin Psikolojik Dayaniklilik Olcedi, Beck Depresyon Olcedi,
Warwick Edinburg Mental Iyi Olus Olcedi ve demografik bilgi formu uygulanmistir. Katiimalann yasi 18 ile 30 arasinda degis-
mektedir. Bulgular, sema alanlarindan kopukluk/reddedilmislik ve zedelenmis otonomi/zerklik'in depresif semptomlar;
kopukluk/reddedilmiglik, zedelenmis otonomi/czerklik, digerleri yonelimlilik ve yiiksek standartlar/bastirilmishdin iyi olugu;
kopukluk/reddedilmislik, zedelenmis otonomi/dzerklik, zedelenmis sinirlar ve yiiksek standartlar/bastinlmishgin ise psikolojik
dayaniklihgr yordadigina isaret etmistir. Psikolojik dayaniklilik, yiiksek standartlar/bastinimislik ve depresyon arasinda tam;
zedelenmis otonomi/dzerklik ve depresif semptomlar arasinda kismi araa rolii oynamaktadir. Kopukluk/reddedilmiglik ve
zedelenmig otonomi/dzerklik ile iyi olus ile iligkisinde psikolojik dayaniklilgin tam araa rolii bulunmaktadir. Koruyucu bir
faktor olan pozitif algi puanlan yiikseldikce dayaniklilik ve iyi olus diizeyi yiikselmekte ve depresyon diizeyi azalmaktadr.
Anahtar sozciikler: Erken donem uyumsuz semalar, psikolojik dayaniklilik, pozitif algy, iyi olus, depresyon

Abstract

This study investigated whether resilience mediated the relationship between cognitive factors (maladaptive schemas and
positive perception) and psychological symptoms (depressive symptoms and wellbeing). Two hundred thirty one young adult
participants were administered the Young Schema Scale, Positive Perception Scale, Resilience Scale for Adults, Beck Depression
Scale, and Warwick and Edinburg Mental Wellbeing Scale. The participants’ ages ranged from 18 to 30. The Disconnec-
tion/Rejection and Impaired Autonomy/Performance schema domains predicted depressive symptoms. The Disconnection/
Rejection, Impaired Autonomy/Performance, Other-Directedness and Overvigilance/Inhibition schema domains predicted
wellbeing. Psychological resilience fully mediated the relationship between Overvigilance/Inhibition schema domain and
depressive symptoms, and partially mediated the relationship between the Impaired Autonomy/Performance schema domain
and depressive symptoms. Psychological resilience fully mediated the relationship between the Disconnection/Rejection,
Impaired Autonomy/Performance schema domains, and well-being. High levels of positive perception enhanced psychological
resilience and wellbeing, and reduced depressive symptoms. When individuals were psychologically resilient, they did not feel
depressed even if they demonstrated an Overvigilance and Inhibition Schema. Individuals sustained well-being when they
were resilient, even if they scored high on the Disconnection/Rejection and Impaired Autonomy/Performance schema domains.
The findings indicated that psychological resilience could protect individuals from feelings of depression only in the presence of
certain maladaptive schemas.

Keywords: Early maladaptive schemas, psychological resilience, positive perception, wellbeing, depression
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ERKEN dénem uyumsuz semalar, anilar, duygular, bilisler ve bedensel duyumlarindan
olugan, kisinin kendisi ve cevresiyle ilgili inanglarini konu alan zihinsel 6riintilerdir.
Cocukluk ve ergenlik déneminde kiginin kargilanmamig temel duygusal ihtiyaglari sonu-
cu ortaya cikar ve yagami boyunca tekrar ederler. Yetigkinlik déneminde benzer durum-
larla kargilagildiginda, semalar utang, mutsuzluk, korku veya 6fke gibi yogun olumsuz
duygulara sebep olurlar (Young 1999) ve kisinin iyi olus halini ve iglevsellifini bozarak,
psikopatolojiye zemin hazirlayan bir risk faktort haline gelirler (Werner ve Smith 1992,
Riso ve ark. 2006, Haeffel ve Grigorenko 2007, Lumley ve Harkness 2007, Kése 2009,
Smith 2009, Col-man 2010, Burns ve ark. 2011, Eberhart ve ark. 2011, Mak ve ark.
2011, Thimm 2011, Gok 2012, Unal 2012, Friedmann 2013, Calvete ve ark. 2014,
Erarslan 2014, Gurgan 2014, Saritas ve Gengoz 2015, Yigit ve Erden 2015).

Uyumsuz semalara sahip her birey psikopatoloji gelistirmemektedir. Psikolojik da-
yaniklilik, bu anlamda risk faktoriine ragmen psikopatolojiyi dnleyen faktorlerden biridir.
Psikolojik dayamiklilik, kisinin, uyumuna, dengesine ve gelisimine zarar veren riskli, zor-
layict ve tehdit edici durumlara ragmen dayanabilme, iyilegsebilme (Masten ve ark. 1990,
Masten 1994, 2001) veya eski islevselligini ve bltiinligiini tekrar edinebilme an-lamina
gelir (Vanistendael 1995, Luthar ve Cicchetti 2000). Dayaniklilik, koruyucu stiregler
riskli kosullarin etkisini azalttiginda ortaya ¢ikmaktadir (Howard ve ark. 1999, Masten
1994). Uzun vadede, baz1 bireyler olumsuz hayat deneyimlerini pozitif yonde kisisel
gelisim icin firsata cevirebilmektedir (Masten 2001, Haeffel ve Grigorenko 2007). Bu-
nun sebebi koruyucu faktérlerin, risk faktorlerine kargilik telafi stirecine girerek olumlu
bir sonug olan uyum ve iyilik halini ortaya ¢ikarmasidir (Masten 1994, Howard ve ark.
1999). Bu yiizden, psikolojik dayaniklilik bir ¢esit “tampon” gorevi (Terzi 2008) gorerek
psikopatoloji riskini azaltip iyilik halini arttirict bir aract rolii oynamaktadir (Haeffel ve
Grigorenko 2007). Aragtirmalar, psikolojik dayanikliligin mental iyilik haliyle pozitif
yonde anlamli bir iligkide oldugunu (Klohnen 1996, Christopher 2000, Humphreys
2003, Souri ve Hasanirad 2011, Gurgan 2014, Sagone ve Caroli 2014, Malkog ve Yal¢in
2015, Allen 2016) ve depresyon ile negatif yonde anlaml bir iligkide oldugunu (Wagnild
ve Young 1993, Felten ve Hall 2001, Miller ve Chandler 2002, Edward 2005, Nrughma
ve 2010, Anderson 2011, Gito ve ark. 2013) gostermektedir.

Erken dénem uyumsuz semalar, psikolojik dayaniklik ile negatif bir iligkiye sahip
olup (Majid ve ark. 2014), yiksek depresyon seviyesi ile iligkilidirler (Friedman 2013).
Olumsuz alg1 seviyesinin digtiklugi, daha yiksek bir psikolojik dayaniklilik ve yagam
doyumu ile ve diisiik diizeyde depresyon seviyesi ile iligkilidir (Mak ve ark 2011). Kisinin
kendisi ile ilgili olumlu algisi ise, psikolojik dayaniklilik ile olumlu bir iligki i¢indedir
(Johnson ve ark. 2010, Keyfitz ve ark 2012). Pozitif alg1 kavrami Icekson ve Pines'in
(2012) Ug Boyutlu Kuram olarak isimlendirdigi teorisinden temel alinmustir. Bu teoriye
gore, pozitif algi, kisinin kendisini (degerlerini ve yeteneklerini), ge¢misini/ bugiintini/
gelecegini ve insan dogasini olumlu bir sekilde degerlendirmesidir. Alanyazindaki arag-
tirmalar pozitif alginin, iyi olus diizeyini (Jaenicke ve ark. 1987, Whitman ve Leitenberg
1990, Cole 1991, Prieto ve ark. 1992, Shirk ve ark. 1998, Bandura ve ark. 1999) ve psi-
kolojik dayaniklilifi pozitif yonde yordadigini gostermektedir (Friborg ve ark. 2005,
Benetti ve Kambouropoulos, 2006, Boyraz ve Lightsey, 2012, Ponce-Garcia 2010). Bu
caligmalar, pozitif alginin psikopatoloji gelistirmeye karsi, onemli bir koruyucu faktor
oldugunu 6ne ¢ikarmaktadir (Feist ve ark. 1995, Parr ve ark.1998, Kazakina 1999, Zim-
bardo ve Boyd 1999, Drake ve ark. 2008, Steyn 2009, Wang 2009, Ponce-Garcia 2010,
Benight ve Cieslak 2011, Mak ve ark. 2011, Desymyter ve Raedt 2012, Judd 2016).
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Bu ¢aligma, koruyucu faktorlerin (6r. pozitif algi) varlifinda psikolojik dayanikliligin,
risk faktdrlerinin (6r. erken dénem uyumsuz semalar) depresif semptomlar ve mental iyi
olus tzerindeki etkisini kompanse edip etmedigini incelemistir. Alanyazi incelemesinden
bildigimiz kadariyla bu iligkileri birlikte inceleyen bir ¢aligma bulunmamaktadir. Risk
faktorleri ve koruyucu faktérler, hayat icinde bir arada var olmaktadir. Ozellikle psikolo-
jik dayaniklihik kavrami ¢ok cesitli koruyucu ve risk faktériiyle incelenmis olsa da, bu
kavramin biligsel faktorlerle 6zellikle de erken donem uyumsuz semalarla iligkisini incele-
yen ¢aligmalarin yetersizliginden dolayi, bu ¢alismanin alanyazina katk: saglayacag: dugi-
niilmektedir. Psikolojik dayanikliligin belirli uyumsuz semalara sahip bireyleri depresif
semptomlardan korumaya yeterli olup olmadigi, hangi erken dénem uyumsuz semanin -
birey dayanikli olsa dahi- olumsuz duygulara yol a¢tiginin arastirilmas: hedeflenmigtir.
Bu ayn1 zamanda, 6ncelikli olarak uyumsuz semalar veya psikolojik dayaniklihg: artirma
tizerinde ¢alistlmast gerekliligi noktasinda aydinlatici olacaktir. Bagka bir deyisle, birey
psikolojik olarak dayanikli oldugu halde kendisinde depresif semptomlar mevcutsa, terapi
sirasinda dnceligin erken dénem uyumsuz semalar zerinde ¢alismaya verilmesi gerektigi
anlagilabilir. Buna kargin, belirli bir tir erken dénem uyumsuz semaya sahip olunmasina
ragmen, psikolojik olarak dayanikli olundugunda depresif semptomlar gézlenmiyorsa,
terapide oncelikle psikolojik dayaniklilik artirilip daha sonra erken dénem uyumsuz se-
malar tzerinde ¢aligmak, uzmanlarin daniganlarina daha hizli destek olmasini saglayabi-
lir.

Bu aragtirmada erken dénem uyumsuz sema alanlarinin hepsinin depresyonu pozitif
yonde; mental iyilik halini ve psikolojik dayanikhilig1 ise negatif yonde yordamas: beklen-
mektedir. Tkinci olarak, psikolojik dayanikhilik diizeyinin mental iyi olusu pozitif, depre-
syonu ise negatif yonde yordamast beklenmektedir. Ugiincii olarak, pozitif alginin depre-
syonu negatif; mental iyiligi ve psikolojik dayaniklilig1 pozitif yonde yordamas: beklen-
mektedir. Dordiinct olarak, erken dénem uyumsuz semalar ve pozitif alginin depresyon
ile iligkisinde psikolojik dayanikliligin araci roliiniin olmasi beklenmektedir. Son olarak,
erken dénem uyumsuz semalar ve pozitif alginin mental iyi olus ile iligkisinde psikolojik
dayanikliliin araci roliiniin olmas: beklenmektedir.

Yontem
Orneklem

Aragtirmanin 6rneklemi 18-30 yag arast yetigkinleri kapsamakta; katilimcilarim %751 18-
25 yag; %251 ise 25-30 yas arasinda degismektedir. Turkiye’'deki Gniversite 6grencilerin-
de depresif semptomlarin gorilme siklifi yaygin oldugundan (Bilican 2013), bu ¢aligma-
da depresyona yonelik biligsel faktorleri calisirken geng katihimeilar hedeflenmistir. 231
katilimeinin 174G kadinlar, 57’si erkekler olusturmakta, Istanbul ve Tekirdag illerin-deki
iki Universitede okuyan o6grencilerden olugmaktadir. Diglama kriteri psikotik ra-
hatsizliklar, mental retardasyon ve madde kullanimini icermis, depresyon ve endise gibi
rahatsizliklan olan katihmecilar 6rnekleme dahil edilmistir. Katilimeilarin %29’unun dep-
re-syon veya endise bozuklugu tanilari bulunmaktadir. Aragtirmanin 2016/3-3 numarali
etik onayr Maltepe Universitesi Etik Komitesinden, galismaya baglanmadan 6nce alin-
mugtir. Calisma, 1964 Helsinli bildirgesi ve diizenlemelerinde belirtilen etik standartlara
uygun bir sekilde yuritilmistir. Tim katibimeilar, ¢alismaya katilmadan 6nce onam
formlarini imzalamiglardir.

Giig analizi G*power yazilimi (Faul ve ark. 2007) kullanilarak yapilmus ve lineer reg-
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resyon testi kullanarak sabit model, .05 degerinde sifirdan farkli R2 sapmal 95% etki
bulunmast i¢in 54 katilimciya ihtiyag¢ oldugu saptanmigtir. Bu yiizden, 6rneklem sayisinin
bu ¢aligma icin uygun oldugu gézikmektedir.

Olgekler
Kisisel bilgi formu

Bireyin yag1, cinsiyeti, egitim durumu, barinma durumu ve hanenin yillik gelirini kapsa-
maktadir.

Warwick ve Edinburg Mental Iyi Olus Olgegi

Bireyin “psikolojik olarak islevsel olmas1”, “yasam doyumuna sahip olmasi, diger insan-
larla etkili iletisim kurmasi, bireyin kendisini kabul ederek yasamda anlam ve amag bul-
masi, kisisel gelisimini saglamasi” seklinde tanimlanan “mental iyi olug” kavramini kapsa-
yarak bireylerin pozitif mental sagliklariyla ilgilenen bir 6lcektir (Stewart- Brown ve
Janmohamed 2008). 14 maddeden olugan bu 6lgek, 5'1i Likert tipinde olan 6lgekten en
az, 14 en fazla 70 puan alinmaktadir. Olgegin puanlanmasi, 1 (hi¢ katilmiyorum) ve 5
(tamamen katiliyorum) arasinda yapilmakta; toplam puanin yikselmesi, daha yiksek bir
iyi olug durumunu ifade etmektedir. Tirkiye’de yapilan ¢alismalarda dlgegin Cronbach
Alfa katsayisi .92 olarak bulunmugtur (Keldal 2015). Madde analizi sonucunda ise, dlgek
maddelerinin faktor yiik degerlerinin .55 ile .82 arasinda degistigi goriilmiistiir. Olgegin
yap: gegerligi kapsaminda yapilan agimlayicr faktor analizi sonucunda varyansin %51ini
agikladifs tespit edilmistir. Olgegin olciit bagintil gegerligi 9 farkh olcekle sinanmistur.
Kisisel Tyi Olus Indeksi ile (r = .77, p < 0.01); Depresyon- Mutluluk Olgegi Kisa Formu
ile (r = .76, p < 0.01), Negatif ve Pozitif Duygular 6l¢eginin negatif duygular boyutu (r =
-.55, p < 0.01) ve pozitif duygular boyutuyla ile (r = .73, p < 0.01); Yasam Doyum Olgegi
ile (r = .72, p < 0.01); Global Yagam Doyum Olgegi ile (r = .55, p < 0.01); Psikolojik Iyi
Olus Olgegi ile (r = .73, p < 0.01); Duygusal Zeka Olgegi ile (r = .77, p < 0.01) ile dlgiit
gecerligi saptanmugtir. Bu ¢aligmada Cronbach alfa katsayis: .91°dir.

Young Sema Olgegi

Erken dénemde olusan uyum bozucu semalarin degerlendirilmesi amaciyla gelistirilmis-
tir (Young 1999, Young et al. 2003). Bes sema alanini ve 18 sema boyutunu igeren 90
maddelik bir 6l¢ektir. Her bir boyutu ol¢en bes madde bulunmaktadir. Her madde 6’1
Likert tipi seklinde (1= Benim i¢in tamamuyla yanls, 6= Beni mikemmel sekilde tanim-
liyor) derecelendirilmigtir. Her sema alanindaki yiikselen puan, sema seviyesinin siddeti-
nin arttigina isaret etmektedir. Ulkemizde 6lgegin kisa formunun gegerlik giivenirlik
calismalari sonucunda (Soygut ve ark. 2008) 5 sema alani onerilmistir: kopuk-
luk/reddedilmiglik, zedelenmis otonomi/6zerklik, zedelenmis sinirlar, digerleri yonelim-
lilik, ytiksek standartlar/bastirlmighk. Kopukluk ve reddedilmiglik sema alani, duygusal
yoksunluk, duygulari bastirma, sosyal izolasyon/giivensizlik ve kusurluluk semalarins;
zedelenmis otonomi ve 6zerklik sema alany, i¢ ice gegme/ bagimlilik, terk edilme, basari-
sizlik, karamsarlik ve tehditler karsisinda dayaniksizlik semalarini; zedelenmis sinirlar
sema alani, ayricalikilik/ yetersiz 6zdenetim gsemasini; digerleri yonelimlilik sema alani,
kendini feda/ cezalandirma gemasini; ylksek standartlar/bastinlmighk sema alam ise,
yiiksek standartlar/onay arayicilik semasini icermektedir. Olgegin yapr gecerliligine yone-
lik caligmalarda, faktorlerin toplam varyansin %49.11'ini agikladigi gorilmistir. Birlesen
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gecerlik icin Gleegin alt boyutlar ile SCL-90'in Genel Belirti Diizeyi Indeksi (GSI) ve
kayg1, depresyon, kisileraras: duyarlik alt 6lgekleri arasindaki korelasyonlar temel alinarak
hesaplanmugtir ve istatistiksel olarak anlamli iligkiler gozlemlenmistir. Ayirt edici gegerlik
icin ise klinik milakat degerlendir-meleri esas alinmigtir. Sema boyutlarinin test- tekrar
test gvenirlik degerleri .66 ve .82 arasindadir. Bu ¢aligmada Cronbach alfa katsayisi
.95°dir.

Pozitif Algi Olgegi

Pozitif Algi Olgegi, bireylerin gegmis zamana, mevcut benliklerine ve insan dogasina
iligkin pozitif algilarini degerlendirmektedir (Icekson ve Pines 2013). Olgek, 8 madde ve
Ug alt boyuttan (ge¢mis zaman iligkin pozitif alg1, insan dogasina iligkin pozitif algi, ben-
lige iligkin pozitif alg1) olusmaktadir. Olgekten alinabilecek en diisiik puan 8, en yiiksek
puan ise 56’dir. Yiikselen puanlar yiksek seviyede pozitif algiyr belirtmektedir. Maddele-
rin faktor yiikleri .57 ile .95 arasindadir. I¢ tutarlik giivenirlik katsayilari .71 ile .80 ara-
sinda degismektedir. Olgegin diizeltilmis madde-test korelasyonlar: .55 ile .65 arasinda-
dir. Olgegin yap: gecerligi igin Slgegin orijinal formunda bulunan faktérlerin dogrulan-
mas1 amactyla dogrulayict faktdr analizi uygulanmigtir. Elde edilen uyum indeksleri g
boyutlu pozitif algi modelinin iyi uyum verdigini gostermistir (Akin ve Kaya 2015). Bu
caligmada Cronbach alfa katsayisi .79'dur.

Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgegi

Yapisal stil, gelecek algisi, aile uyumu, kendilik algisi, sosyal yeterlilik ve sosyal kaynaklar
olmak tizere toplam alti boyuttan olugmaktadir (Friborg ve ark. 2005). 33 maddelik 61-
cek, 5’li Likert tipindedir. Yiikselen puanlar yiiksek seviyede psikolojik dayaniklilik sevi-
yesini belirtmektedir. Olgegin giivenirlilik ¢alismasinda Cronbach Alfa katsayilari .72 ve
.81 arasinda degismektedir. Yapilan dogrulayici faktér analizi sonucunda dlgegin, alts
boyutlu faktdr yapisinin yeterli uyum degerlerini sagladigi gorilmus, Sosyal Karsilagtirma
Olgegi ve Kontrol Odagi Olgegi ile olgiit gecerligi saptanmugtir (Basim ve Cetin 2011).
Bu ¢aligmada Cronbach alfa katsayis1 .86’dur.

Beck Depresyon Olgegi

Depresyon bulgularini degerlendirmek amaciyla gelistirilen Beck Depresyon 6lgegi 21
sorudan olugmakta ve her bir sorunun cevaplari 0 ile 3 puan arasinda degerlendirilmekte-
dir (Beck ve ark. 1961). Olgegin toplam puani 0 ile 63 arasinda degismektedir. Yiksek
puanlar daha yiksek seviyede depresif semptomlara isaret eder. Sifir-9 arasindaki puanlar
az seviyede, 10-16 hafif seviyede, 17-29 orta seviyede, 30 ile 63 arasindaki puanlar ise
agir seviyede depresif duygulara isaret eder. Olgegin test-tekrar test giivenirliligi .65 ve
.73, kriter gegerliligi ise .65 ve .68 arasinda belirlenmigtir. Cronbach alfa katsayusi, .80,
yartya bolme giivenirligi ise .75 olarak saptanmugtir. Bu ¢aligmada Cronbach alfa katsayis
90dur.

Istatistiksel analiz

Erken dénem uyumsuz semalarin ve pozitif alginin psikolojik iyilik hali, psikolojik daya-
niklilik ve depresyon ile iligkisini incelemek i¢in Lineer Regresyon ve Bivariate Ko-
relasyon analizleri yapilmistir. Psikolojik dayaniklilik duzeyi, psikolojik iyi olug, pozitif

alg1 ve depresyon arasindaki iligkiyi incelemek icin Lineer Regresyon analizi yapilmigtir.
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Aracilik iligkilerinin analizleri icin AMOS (Arbuckle 2007) programinda yapisal esitlik
modeli kurulmustur. Erken dénem uyumsuz sema alt alanlari ve pozitif algi ile depresif
semptomlar ve mental iyi olus arasindaki iligkide, psikolojik dayanikhiligin araci etkisi
incelenmistir.

Bulgular

Erken dénem uyumsuz semalar ile depresif semptomlar ve mental iyi olug arasindaki
iligki incelendiginde, Tablo 1’de goriildigi tzere, lineer regresyon analizi erken dénem
uyumsuz gemalarin depresif semptomlar1 yordadigina isaret etmektedir (R2 =.42,
F(5,216)= 31.5, p<.00). Sema alt alanlar1 incelendiginde, sadece kopukluk/reddedilmiglik
(B=.22, t= 2.7, p<.05) ve zedelenmis otonomi/ozerklik (B=.43, t= .43, p<.00) semalarinin

depresif semptomlari anlaml diizeyde ve pozitif yonde yordadig: gorilmistiir.

Tablo 1. Erken donem uyumsuz semalar ve depresif semptomlar arasindaki iligki

B SH B t p %95 Giiven Araligi
Diisiik Yiiksek
Kopukluk/ Reddedilmiglik A4 .16 22 2.7 .00 12 g7
Zedelenmis Otonomi/ Ozerklik .89 17 43 5.1 .00 55 1.2
Zedelenmis Sinirlar 12 .08 .09 1.4 14 -.04 .29
Digerleri Yonelimlilik -.00 12 -.00 -.06 94 -25 23
Yiiksek Standartlar/ Bastiriimishk -.04 14 -.02 -33 74 -34 24

Bagimli degisken: Depresif semptomlar

Tablo 2’de goriildiigi tizere lineer regresyon analizi erken dénem uyumsuz semalarin
mental iyi olusu yordadigina isaret etmigtir (R2 =.33, F(5,217)= 21.4, p<.00). Sema alan-
larindan kopukluk/reddedilmislik (B=-.27, t=-3.1, p<.05) ve zedelenmis otono-
mi/6zerklik'in (B=-.42, t=-4.6, p<.00) mental iyi olusu anlamli diizeyde ve negatif yonde
yordadig: gortlmigtir. Yiksek standartlar ve bastirilmighk (B=.21, t= 2.8, p<.05) ve
digerleri yonelimlilik sema alanlar1 (B =.16, t=2.2, p<.05) mental iyi olugu anlamli dizey-
de ve pozitif yénde yordamistir.

Tablo 2. Erken donem uyumsuz semalar ile mental iyi olus arasindaki iliski

B SH B t p %95 Giiven Araligi
Diisiik Yiiksek
Kopukluk/ Reddedilmiglik -.53 17 -27 3.1 .00 -87 -20
Zedelenmis Otonomi/ Ozerklik -85 18 -42 -4.6 .00 -1.2 -49
Zedelenmis Simirlar -.03 .08 -.02 -41 .67 -21 13
Digerleri Yonelimlilik .29 13 .16 2.2 .02 03 55
Yiiksek Standartlar/ Bastinlmighk 45 15 21 2.8 .00 14 J5

Bagimh degisken: Psikolojik iyi olus

Pozitif alginin, depresif semptomlar ve mental iyi olus ile arasindaki iligki inelendi-
ginde; lineer regresyon analizi, pozitif alginin depresyonu anlamli diizeyde ve negatif
yonde yordadifimi géstermistir (R2 =11, F(51,225)= 29.7, p<.00), (B=-.34, t=-5.4,
p<.05). Lineer regresyon analizi, pozitif alginin mental iyi olusu pozitif ve anlamli di-
zeyde yordadifina isaret etmistir (R2 =.35, F(1,228)= 129.3), p<.00, (B=.60, t= 11.3,
p<.05).

Erken dénem uyumsuz semalar ve pozitif alg: ile psikolojik dayaniklilik arasindaki
iligkiye bakildiginda, lineer regresyon analizi erken dénem uyumsuz semalarin psikolojik

dayaniklihgi yordadigini gostermigtir (R2 =.49, F(6,217)= 35.2, p<.00). Tablo 3’te go-

Psikiyatride Giincel Yaklagimlar - Current Approaches in Psychiatry



155 Biligsel Faktorler ile Depresif Semptomlar ve Iyi Olus Arasindaki iliski

rildugl uzere, kopukluk/reddedilmiglik (B=-.36, t= -4.7, p<.05), zedelenmis otono-
mi/6zerklik (B=-.25, t= -3, p<.00), zedelenmis sirlar (B=-.12, t= -2.1, p<.05) psikolojik
dayanikligi anlamli dizeyde ve negatif yonde yordarken; yiliksek standartlar ve bastiril-
mishik psikolojik dayanikliligy pozitif yonde yordamaktadir (B=.16, t= 2.4, p<.00). Ttim
semalardan sadece digerleri yonelimlilik, psikolojik dayaniklilik ile anlamh bir iligkiye
sahip degildir (B=.11, t= 41.8, p>.05), sadece marjinal diizeyde bir anlamlilik gézlenmis-
tir. Pozitif algi, psikolojik dayamklilifi pozitif yonde yordamaktadir, (B=.25, t= 4.4,
p<.05).

Tablo 3. Erken donem uyumsuz semalar ve pozitif alginin, psikolojik dayaniklilik ile regresyon analizi

B SH B t p %95 Giiven Araligi

Dilsiik Yiiksek
Kopukluk/ Reddedilmislik -1.45 31 -36 -47 .00 -2.06 -84
Zedelenmis Otonomi/ Ozerklik -1.02 33 -25 3.0 .00 -1.69 -35
Zedelenmis Simirlar -34 15 -12 -2.1 .03 -.65 -.02
Digerleri Yonelimlilik 43 23 1 1.8 .07 -.03 89
Yiiksek Standartlar/ Bastinimighk 70 28 .16 24 01 14 1.25
Pozitif Algi .56 12 25 4.4 .00 31 81

Bagimli degisken: Psikolojik dayaniklilik

Tablo 4. Semalar, psikolojik dayaniklilik, mental iyi olus, depresif semptomlar ve pozitif algi arasindaki
iliskiye iliskin korelasyon analizi

1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Kopukluk/ Reddedil- 1 J67 36T 41T 35T 60" -48" 567 -40"
mislik
2 Zedelenmig Otonomi/ 1 347 57 At 54t 47 617 -42"
Ozerklik
3 Zedelenmis Sinirlar 1 337 5T -t -n 307 -.09
4 Digerleri Yonelimlilik 1 577 -8 -.08 32" -.04
5 Yiiksek 1 -.08 -.01 28" .00
Standart-
lar/Bastirilmislik
6 Psikolojik Dayaniklilik 1 627 417 49”
7 Mental iyiOlug 1 43" 60
8  Depresyon 1 -33"
9 Pozitif Algi 1

Tablo 5. Semalar, pozitif algi, psikolojik dayamklilik, depresif semptomlar ve mental iyilik hali arasin-
daki iligki modelinin yol analizi ile incelenmesi

Model no Uyum indeksleri*

CMIN/df RMSEA GFI PGFI CFI TLI NFI
Model 1 292 .09 .99 .02 .99 0.93 .99
Model 2 1,69 .06 .99 .09 1.00 0.97 .99

fNot. **(MIN/df (Ki Kare/Serbestlik Derecesi), RMSEA (Yaklagk Hatalarin Ortalama Karekdkii); GF! (Uyum lyiligi indeksi); PGFI (Tutarli Uyum iyiligi
Indeksi), CFI (Karsjlastirmali Uyum Indeksi), TLI (Tucker Lewis Indeks), NFI (Normlagtirilmis Uyum Indeksi).

Psikolojik dayaniklilik ile depresif semptomlar ve mental iyi olus arasindaki iligki in-
celendiginde, lineer regresyon analizi, psikolojik dayanikliligin depresif semptomlari, R2
=24, F(1,225)= 70.9, p<.00, (B=-.49, t= -8.4, p<.05 anlaml diizeyde ve negatif yonde;
mental iyi olusu ise anlamli diizeyde ve pozitif yonde yordadigina isaret etmistir, R2
=39, F(1,228)= 149.5, p<.00, (B= .62, t= 12.2, p<.05).
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Tablo 6. Erken donem uyumsuz semalarin ve pozitif alginin depresif semptomlar ile iligkisinde psikolo-
jik dayanikliligin araa rolii

Bagimsiz Degiskenler Araasiz Dogrudan Araayla Birlikte Dolayh Etki** Araahk
Etki (c)* Dogrudan Etki ()*

Kopukluk/ Reddedilmislik .20 14 p=.07 Araailik Yok

- Depresyon (p=.01) (p=.08)

Zedelenmis Otonomi/ 39 36 p=.04 Kismi aracilik

0Ozerklik > Depresyon (p=.00) (p=.00)

Zedelenmis Simirlar > .08 07 p=.09 Aracilik yok

Depresyon (p=.14) (p=21)

Digerleri Yonelimlilik > .01 02 p=.07 Aracilik yok

Depresyon (p=.85) (p =.68)

Yiiksek Standartlar/ -.02 .00 p=.04 Tam araailik

Bastiriimighk = Depres- (p=.78) (p=.97)

yon

Pozitif Algi = Depresyon -.07 -.04 p=.06 Araalik yok
(p=18) (p=.46)

*Standardize edilmis regresyon katsayisi; ** Standardize edilmis dolayl etkinin bootstrap giivenirlik araligi, yanlihgi diizeltilmis iki-yonlii degerli
yiizdelik metodu

Tablo 7. Erken donem uyumsuz semalarin ve pozitif alginin mental iyi olus ile iliskisinde psikolojik
dayanikhligin arac rolii

Bagimsiz Degigkenler Araasiz Dogrudan Araayla Birlikte Dolayh Etki** Araalik
Etki (c)* Dogrudan Etki (¢')*

Kopukluk/ Reddedilmis- -18 -.03 .00 Tam aracilik

lik > Mental lyi Olug (p =.02) (p =.67)

Zedelenmi Otonomi > -14 -.09 .01 Tam aracilik

Mental lyi Olug (p =.07) (p =.20)

Zedelenmis Simirlar >

Mental iyi Olus

Digerleri Yonelimlilik >

Mental lyi Olus

Yiiksek Standartlar/

Bastinimighk > Mental

iyi Olus

Pozitif algi - Mental yi 47 36 .00 Kismi aracilik

Olus (p =.00) (p =.00)

*Standardize edilmis regresyon katsayis; ** Standardize edilmig dolayl etkinin bootstrap giivenirlik aralii, yanlihgi diizeltilmis iki-yonlii degerli
yiizdelik metodu

Erken dénem uyumsuz semalarin ve pozitif alginin, depresif semptomlarin dizeyi ve
mental iyi olus ile iligkisinde psikolojik dayanikliligin araci rold olmas: beklenmistir.
Hipotezi kurulan modelin uyum indeksleri beklenen diizeyde olmadi: icin, Tablo 4’te
belirtilen korelasyon tablosundaki anlamlilbk degerleri goz oniine alinarak zedelenmisg
sinirlar, digerleri yonelimlilik ile yiiksek standartlar ve bastirilmiglik’tan mental iyi olug’a
giden yollar modelden ¢ikarildiktan sonra, modelin (model 2) uyum indeksi degerleri
yikselmistir (Tablo 5). Zedelenmis Otonomi, depresif semptomlar: anlamli dizeyde ve
pozitif yonde yordarken (B=.39, p<.00), bu iliskide psikolojik dayaniklilik kismi arac
roli oynamaktadir (B=.36, p<.05). Yiksek Standartlar/ Bastirilmuglik ile depresif semp-
tomlarin iliskisinde psikolojik dayaniklibiin tam aracilik roli bulunmaktadir (B=.00,
p>.05) (Tablo 6 ve Sekil 1). Kopukluk/reddedilmislik, zedelenmis sinurlar, digerleri yo-
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nelimlilik sema alanlari ve pozitif alginin, depresif semptomlar ile iligkisinde psikolojik
dayanikliligin araci rolii bulunmamaktadir.

Kopukluk

Otonomi
BDE
Sinirlar
41
Digerleri Mental
Yonelimlilik lyi clus

Yiksek
Standartlar

6

Sekil 1. Erken donem uyumsuz semalar ve pozitif alginin, depresif semptomlar ve mental iyi olus ile
iliskisinde psikolojik dayanikliligin araci roliine dair hipotezi kurulan model

Pozitif alg!

Erken dénem uyumsuz semalarin ve pozitif alginin mental iyi olus ile iligkisinde psi-
kolojik dayanikliligin araci roliide incelenmigtir. Tablo 7 ve Sekil 1'de gosterildigi tizere,
kopukluk/reddedilmiglik sema alani, mental iyi olusu anlamli dizeyde ve negatif yonde
yordarken (B=-.18, p<.05), psikolojik dayanikliligin bu iligkide tam aract rolii bulunmak-
tadir (B =-.03, p>.05). Zedelenmis otonomi gema alant mental iyi olusu marjinal olarak
yordarken (B=-.14, p=.07), psikolojik da-yanikliligin bu iligkide tam bir araci roli bu-
lunmaktadir (B =-.09, p>.05). Pozitif alg: ise mental iyi olusu anlaml diizeyde ve pozitif
yonde yordarken (B=46, p<05), psikolojik dayaniklilik bu iligkide, kismi bir araci roli
oynamaktadir (B=.36, p<.05).

Tartisma

Aragtirmanin sonucuna gore, kopukluk/reddedilmislik ve zedelenmis otonomi/ézerklik
semalarindan alinan puanlar arttikca, depresif semptomlar artmaktadir. Bu sema alanla-
rinda yiksek puan alan bireyler, psikolojik ve fiziksel ihtiyaglarinin yakin iligkilerde tutar-
11 sekilde kargilanmayacagini 6ngorirler; tatmin edici yakin iligkiler gelistirmekte giigliik
yagarlar (Young 2003). Kopukluk/reddedilmiglik ve zedelenmis otonomi/ézerklik sema-
larina sahip bireyler ¢evrelerindeki kisilerin, kendilerinin bagimsiz olma, hayatta kalma,
basarili ve bagimsiz sekilde islevselligi siirdiirme becerilerini engellemesini beklerler.
Tutarli, onaylayict ve besleyici iligkilerin yoklugu depresif semptomlarin varligini yordar.
Caligmada, zedelenmis siurlar, digerleri yonelimlilik, yiiksek standartlar/bastirilmighk
semalar1 ise, depresif semptomlarin varligini yordamamigtir. Ancak, kayg: gibi, diger
psikolojik semptomlar ile iligkili olabilecekleri digiintilmektedir.
Kopukluk/reddedilmislik, zedelenmis otonomi/6zerklik semalarindan alinan puanlar

arttikca, psikolojik iyilik hali diigmektedir. Bu bulgular Kopukluk/reddedilmiglik, zede-
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lenmis otonomi/ézerklik semalarinin varhiginin sadece depresif semptomlart tahmin
etmekle kalmadigini, bununla birlikte psikolojik iyilik halindeki dusisle de baglantih
olduguna isaret etmektedir. Dolayisiyla, ruh saghg: iyilestirilmesi digtinildigiinde, arag-
tirma sonuglart dncelikli olarak bu iki sema tizerinde ¢aligmasinin gerekliligine isaret et-
mektedir. Bulgular, digerleri yonelimlilik ve yiiksek standartlar/bastirilmighk semalarin-
dan alinan yiksek puanlarin psikolojik iyilik halini pozitif yonde yordadigini géstermis-
tir. S6z konusu semalar, bagimly, itaatkar veya misamahakar zelliklere igaret etmelerine
ragmen, bu semaya sahip bireyler digerleriyle sosyal yakinlik kurma konusunda nispeten
sikinti yagamamaktadirlar. Sahip olunan bu sosyal becerilerin semanin yarattigi olumsuz
ozellikleri telafi edici olabilecegi, dolayisiyla yasam doyumu ile negatif yonde bir iligkide
olmayacag: disiiniilmektedir (Kése 2009, Unal 2012, Taghiloo 2015). Bu iki semanin
dezavantajlar olsa bile (6r. kisinin kendine daha az zaman ayirmasi, gevseyememe, ya-
vaglayamama, daha fazla yorgunluk, zaman yoksunlugu), bu iki sema daha yiiksek psiko-
lojik iyilik hali ile iligkili bulunmugtur. Dolayisiyla iligkilere odaklanmanin ve kendi i¢in
yiksek standartlari olmasinin bireyin iyilik halini artirdigy gérilmektedir. Yine ozellikle
Tirkiye'nin kolektivist kiltiirel yapisi digintldigiinde, sosyal baglarin, comertligin,
fedakarlik gibi degerlerin 6n planda olmasi (Arslanoglu 2005) dolayisiyla, digerleri yone-
limlilik, kendini feda veya onay arayicilik temalarina yonelik semalarin bireylerin iyi
olusuna katkida bulunmasi beklenebilir.

Bu aragtirma, semalarin ¢ogunun psikolojik dayaniklilig: yordadigina isaret etmistir.
Buna gore, kopukluk/reddedilmislik, zedelenmis otonomi/6zerklik semalari, ayrica zede-
lenmis siirlar semas: psikolojik dayariklihgi negatif yonde; yiiksek standartlar ve basti-
rilmighk ise psikolojik dayanikliligy pozitif yonde yordamaktadir. Bu bulgular kopuk-
luk/reddedilmiglik, zedelenmis otonomi/6zerklik ve zedelenmis sinirlar'in insan psikolo-
jisi Uzerindeki olumsuz, yiksek standartlar ve bastirilmighgin ise olumlu olan etkilerine
isaret ederek aragtirmanin diger bulgularimi desteklemektedir. Yiiksek standartlar/ basti-
rilmighk sema alani, yiksek standartlar ve onay arayicilik semalarini icermektedir. Yiksek
standartlar semasina sahip birey, kendisi ve cevresini siklikla elestirdigi icin gevseme,
rahatlama, yavaslama ve zevk alma gibi konularda sikinti yagar (Young 2003). Bu sebeple
bu semanin ruh sagligiyla olumsuz bir iligkiye sahip olmas: beklense de ¢ok boyutlu mii-
kemmeliyetciligi inceleyen aragtirmalarda yiiksek standartlarin her zaman olumsuz so-
nuglara yol agmadig1 gorilmektedir (Frost ve ark. 1993, Dunkley ve ark. 2000, Dunkley
ve ark. 2003, Ma 2011). Ozellikle de yiksek standartlar sema sorularina bakildiginda bu
sorularin hedef belirlemeyi iceren maddeleri icerdigi goriilebilmektedir. Yiksek standart-
lara sahip olmanin, stres diizeyini arttirici uyumsuz bir yam olsa da, aktif ve problem
odakli bir baga ¢ikma becerisine ve dayaniklibiFa da sebep olabilmektedir (Dunkley ve
ark. 2000). Bagkalarinin ilgi ve onayii almaya agir1 odaklilik olarak agiklanan Onay
arayicilik semas ise, kisinin kendi ihtiyaclarini geri plana atmasi, kendilik algisini bagka-
larinin onay: ve sevgisine gore sekillendirmesi ve uyum i¢in kendi duygularini bastirmasi-
n1 icerdiginden dolayr uyumsuz sema olarak nitelendirilir. (Young ve ark. 2003). Bu
yizden, bu ¢aligmada psikolojik dayanikhilik ile olumsuz bir iligkide olmasi beklenmig
olsa da bu semaya sahip bireylerin, digerlerini nasil etkilemesi gerektigini iyi bilmesi,
kendini sevdirmesi ve ortama kolayca adapte olabilmesi yoniyle gecici bir tatmin ve
iligkilerde kazang (sosyal onay) saglamas: beklenmektedir.

Aragtirmanin diger bir sonucuna gore, psikolojik dayaniklilik diizeyi yiiksek olan bi-
reylerin daha yiiksek psikolojik iyi olus diizeyi ve daha diistik depresyon diizeyi gosterdigi
goriilmektedir. Bu bulgu psikolojik dayanikliligin ruh saglig: Gzerindeki koruyucu etkisi-
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ni gostermektedir (Masten 1994, Fraser ve ark. 1999, Luthar 1999, Haase 2004). Ek
olarak, yiiksek pozitif alg1 diizeyine sahip bireylerin daha yiiksek bir psikolojik dayanikli-
lik ve psikolojik iyi olus diizeyine ve daha disiik depresyon diizeyine sahip oldugu gé-
rilmektedir. Bireylerin kendisi, etrafi ve diinyayla ilgili biliglerinin olumlu olmasi, psiko-
lojik islevselligini arttirarak daha dayanikli ve psikolojik olarak daha iyi olmasini saglaya-
rak depresyona kars1 bir koruyucu faktor olusturmaktadir.

Yapisal esitlik modeline gore, psikolojik dayaniklilik, zedelenmis otonomi/6zerklik
semasi olan bireylerin depresif semptomlarinin varligini ancak kismen engelleyebilmistir.
Bagka bir deyisle, zedelenmis otonomi/6zerklik semas: olan bireyler psikolojik olarak da-
yarikli olsalar bile depresif semptomlar gostermeye devam edeceklerdir. Psikolojik da-
yaruiklilik onlari ancak kismen koruyabilmektedir. Dolayisiyla, bu bireyler icin hedef bir
yandan psikolojik dayaniklilik faktdrlerini artirirken bir yandan da bu semay: hafifletmek
tizerinde ¢aligmak olabilir. Psikolojik dayaniklilik, yiiksek standartlar ve bastirilmighk
semast ile depresif semptomlar arasindaki iligkide tam aracilik etkisi géstermektedir.
Bireyde psikolojik dayamiklilik faktérleri bulundugunda, yiksek standartlar ve bastiril-
muglik semas: ile depresif semptomlar arasindaki iligki, kaybolmaktadir. Bagka bir deyisle
birey psikolojik olarak dayanikli oldugu zaman, yiiksek standartlar ve bastirilmighk sema-
st olsa bile depresif hissetmemektedir. Bu bulgu, yiiksek standartlar ve bastirilmighk
semasi olan bireyleri depresif semptomlardan korumak i¢in 6ncelikle psikolojik dayanik-
lilik faktorlerini artirmak tizerinde ¢aligmanin etkin bir yol olabilecegine isaret etmekte-
dir. Bu ¢aligmanin bulgularina gére, psikolojik dayamklihk faktorlerinin varliginda bile
kopukluk/reddedilmiglik semas: olan bireylerin depresif semptomlar: devam etmektedir.
Buna gore, kopukluk/reddedilmislik gii¢lii bir sema alani olarak géziikmektedir. Bu sema
alanina sahip bireyler i¢in tedavide ilk hedef psikolojik dayaniklilik faktorlerini giiglen-
dirmek yerine, bireyin kopukluk/reddedilmislik semas: tizerinde ¢alismak olabilir.

Arastirmanin bir diger sonucu, bireylerin pozitif algisi oldugunda psikolojik da-
yaruiklilik faktorlerine ihtiyag olmadan dahi depresif semptomlardan korunduguna isaret
etmesidir. Ayrica, pozitif algi, mental iyi olugu pozitif yonde anlamli diizeyde yordarken,
psikolojik dayaniklilik bu iliskide kismi bir araci rol oynamaktadir. Benzer bir aragtirma-
nin sonucunda da (Erarslan 2014), benlik, diinya ve gelecek ile ilgili pozitif algilarin
yasam memnuniyetini arttirdigini ve depresif belirtilerini azalttig1 gézlemlenmistir.

Psikolojik dayanikliligin, kopukluk/reddedilmislik ve zedelenmis otonomi/6zerklik
sema alanlan ile mental iyilik arasindaki iligkide ise tam aracilik rolii bulunmaktadir. Bu
bulgu, bireyler psikolojik olarak dayaniklhi oldugunda, kopukluk/reddedilmislik ve zede-
lenmis otonomi/ 6zerklik semalar: olsa dahi psikolojik olarak iyilik halini stirdiirebilecek-
lerine igaret etmektedir. Eger tedavide temel amag kopukluk/reddedilmislik ve zedelen-
mis otonomi/6zerklik semast olan bireylerin mental iyilik halini artirmaksa, oncelikle
psikolojik dayaniklilik faktorlerini artirmak Gzerinde ¢aligabilir.

Bir diger bulgu ise, pozitif alginin, mental iyi olugu pozitif yénde anlamh bir diizeyde
yordarken, psikolojik dayanikliligin bu iliskide kismi bir araci rol oynamasidir. Buna gore
bireylerin pozitif biligleri arttik¢a, psikolojik dayaniklilik diizeyleri artmakta, dolayisiyla
daha yiiksek mental iyi olus ortaya ¢ikmaktadir. Bu sonug da, yukarida bahsedilen pozitif
alginin depresyon ile iligkisinde dayanikliligin araci iligkisi sonucuyla ve analiziyle tutarhi-
lik gostermektedir.

Bu calismanin cesitli siurhiliklars bulunmaktadir. Oncelikle, aragtirma érneklemi 18-
30 yas arast yetigkinlerle sinirhi oldugundan diger yag gruplarina genelleme yapilamayabi-
lir. Tkinci olarak, aragtirma 6rnekleminin tniversite 6grencilerinden elde edilmistir, bu
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xiizden diger klinik popiilasyona genellenemeyebilir. Bununla birlikte, Young Sema
Olgegi'nin Tirkce versiyonunda sema alanlarindaki bazi semalarin farkli kategorize
edilmesi, uluslararasi yazin ile aragtirma verilerinin kargilagtirilmasini zorlagtirmaktadir.
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Yazarlarin Katkilan: Tiim yazarlar, her bir yazanin calismaya dnemli bir bilimsel katki sagladigini ve makalenin hazirlanma-
sinda veya gozden gecirilmesinde yardimai oldugunu kabul etmislerdir.
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