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Bolme savunma mekanizmasinin yordayicisi olarak sema modlar

Mert Aytacg! =", Bahar Kose?

Anahtar kelimeler Oz

sema terapi, sema Bolme en onemli ilkel ve olgunlagmamig savunma mekanizmalarindan biridir. Bireyin olusan nes-
modlari, b6lme savunma  neyi iyi ve kotii 6zellikleriyle birlikte bir biitiin olarak algilamamasina neden olur. Kisinin bu algisi
mekanizmasi, gema iyi-kott 6zellikleri ayirmada iyi olarak belirlenen nesnenin sadece iyi yanlarinin goriilmesine ve

kotl yanlarin algilanmamasina, kotii olarak belirlenen nesnenin iyi yanlarinin tamamen inkar edil-
mesine yol agar. Blme savunma mekanizmasi ile iligkili olabilecek kavramlardan biri de sema
modlaridir. Kisi giinliik yagaminda farkli modlarda yer alabilir ve bu modlara bagli olarak ruh ha-
linde de degisimler goriilebilmektedir. Dolayisiyla sema modlarin ruh saglig: ve iyilik hali tizerinde
onemli etkileri oldugu sdylenebilir. Bu ¢alismanin amaci bélme savunma mekanizmasi ile sema
modlar arasindaki iligkiyi incelemektir. Aragtirmaya Elazig ve Ankara sehirlerinde farkli tiniver-
sitelerde egitim goren 18-34 yas arasinda (Ort. = 20.36, SS = 2.09) 537 (364 kadin ve 173 erkek)
{iniversite 6grencisi katilmistir. Arastirmada Kisa Sema Mod Olgegi, Bolme Olgegi ve kisisel bil-
gileri iceren Demografik Bilgi Formu kullanilmistir. Yapilan korelasyon analizi sonucunda degis-
kenler arasinda diigiik-orta diizeyde degisen anlamli bir iligki saptanmistir. Regresyon analizi so-
nuglari gocuk sema modlarindan diirtiisel ¢ocuk ve kizgin gocuk modu; uyumsuz bas etme modla-
rindan uyumlu teslimei, biiyiiklenmeci, kopuk korungan ve kopuk kendini avutan mod; islevsiz
ebeveyn sema modlarindan ise cezalandirici ebeveyn ve beklentili ebeveyn modu degiskenlerinin
katilimcilarin bolme diizeylerini anlamli diizeyde yordadigini, saglikli yetiskin modun boélmeyi an-
lamli diizeyde yordamadigini gostermistir. Bulgular sema terapi ve sema mod yaklasimi 1s18inda
tartisilmig ve bazi 6nerilerde bulunulmustur.

Keywords Abstract

schema therapy, schema  Schema modes as predictors of splitting defense mechanism

modes, splitting defense  Splitting is one of the most important primitive and immature defense mechanisms. It causes the

mechanism, schema individual not to perceive the object as a whole with its good and bad features. This perception
leads to realizing only the good features of the object that is determined as good in distinguishing
the good and bad features, not perceiving the bad aspects, and completely denying the good aspects
of the object that is determined as bad. One of the concepts that may be related to the splitting
defense mechanism is schema modes. A person can take part in different modes in his daily life
and changes in mood can be seen depending on these modes. Therefore, it can be said that schema
modes have important effects on mental health and well-being. The aim of this study is to examine
the relationship between the splitting defense mechanism and schema modes. A total of 537 (364
female and 173 male) university students between the ages of 18-34 years (M = 20.36, SD = 2.09)
studying at different universities in the cities of Elazig and Ankara participated in the study. Par-
ticipants were asked to complete the Short Schema Mode Scale, the Splitting Scale, and the Demo-
graphic Information Form includes personal information. Findings of the present study indicated
the small-to-moderate and significant relationship between schema modes and splitting. The re-
gression analysis indicates that the impulsive child and the angry child mode, which are among the
child schema modes; compliant surrender, self-aggrandizer, detached protector and detached self-
soother which are maladaptive coping modes; and the punishing parent and demanding parent mode
variables, which are among the dysfunctional parent schema modes, significantly and positively
predicted the splitting levels of the participants, while the healthy adult mode did not significantly
predict the splitting. The findings were discussed in the light of schema therapy and schema mode
approach and some suggestions were made.
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Uzun bir tarihsel gegmise sahip olan bdlme savunma
mekanizmasi ilk kez Freud tarafindan ortaya atilmais;
daha sonra Kernberg, Melanie Klein, Fairbairn, Kohut
ve Mabhler tarafindan gelistirilmistir (Akhtar, 2009).
Freud (1896) bireylerin giinliik hayatta karsilastiklari
zorluklarla miicadele etmek i¢in savunma mekanizma-
lar1 gelistirdikleri tizerinde durur. Savunma mekaniz-
malar igerisinde olan bolme ilk kez Freud’un psisik
boliinmeye sebep olan histeri ve hipnoz ¢aligmalarinda
ortaya ¢ikan bilgiler dogrultusunda ortaya ¢ikmistir
(Breuer ve Freud, 1895). Bolme, kisinin kendisiyle ve
hayatindaki énemli diger kisilerle ilgili iyi ya da kotii
nesneleri bir potada eritmede basarisiz olmaya sebep
olan icsel bir durumu gostermektedir (Kernberg,
1975). Kernberg, bélme savunma mekanizmasinin be-
beklik déoneminde “ben” olgunlagmasi ile dogrudan
iligkili oldugunu belirtir. "Ben”’in olgunlasmasi ve bii-
tiinlesmesinde gerekli olan olay, bebeklik donemi ile
sonraki ice yansitma (introjeksiyon) ve 6zdeslemele-
rin birlesmesidir. Cocugun dogustan getirdigi libidinal
ve saldirgan diirtiiniin etkisi altindaki ige yansitmalar
(introjeksiyon) farkli olarak “iyi” ve kotii” seklinde
boliinerek olusturulmaktadir. Bu nedenle, erken do-
nemde "ben" kavraminin birlesmemesinden kaynakla-
nan bir endige, sonraki yillarda yeni deneyimlerde or-
taya cikacak ice yansitma (introjeksiyon) ve Ozdes-
lesme siireglerinde "ben"i koruyabilmek igin genel
olarak yayilir. Bu olgunlasmamis savunma mekaniz-
masi, yani "bolme", sinir kisiligin kullandig1 temel bir
savunma mekanizmasidir (Akyiiz, 2018). Bebeklerin
gelisim siireci diisiiniildiigiinde, ruhsal yapisinin bir
yoniiniin zevk aldig1 deneyimlere dayanarak olustur-
dugu idealize edilmis hayallere, diger yoniiniin ise en-
gellendigi deneyimlere dayanarak degersizlestirme
imgeleriyle olusan yasantilara dayandig1 sdylenebilir
(Giindogan, 2016). iki boliimiin aktif sekilde boliin-
mesi ruhsal yapi i¢inde yaganir. Bu boliinmenin esas
amaci, deger verilen temsillerin degersizlestirilen (de-
valiiasyon) temsillerden zarar gérmemesini saglamak-
tir. Deger veren temsiller, doyum saglayan nesneye
kars1 slikran duymaktayken degersizlestirilen (devalii-
asyon) temsiller, yoksun birakan nesneye karsi haset
ve Ofke duygular1 tagir. Bu boliinme, temel olarak
bdlme savunmasimin mekanizmasi olarak adlandiril-
maktadir (Giindogan, 2016).

flgili alanyazina bakildiginda blme savunma me-
kanizmasina iligkin biitiinciil ve kapsamli agiklamala-
rin oldugu goriilmektedir. Dean’a (2004) gore, bolme
iyi ve kotii arasindaki ikilem olarak daha basit ve agik
bir sekilde acgiklanabilir. Ayrica, en temel savunma
mekanizmalardan biri olarak adlandirilan b6lme, bi-
lingdis1 bir siirectir ve kendilik ile nesne imgeleri ara-
sinda net bir ayrim yaparak karsilikli zit olanlar1 ayirir
(Gegtan, 2003). Klein’a gore, bolme bireyler i¢in ya-
samin ilk yillarinda temel bir mekanizmadir ve bebe-
gin duygusal diinyasinin diizenlenmesine yardimci
olur. Bu temel mekanizma araciligtyla bebekler anne
memesi lizerinde iyi ve kotii, haset ve siikran ile zevk

ve liziintilyli birbirine karistirmadan ayirt edebilir.
Boylece olumlu yasantilar ile olumsuz yasantilar bir-
birine karigmaz (Nursan Yazgan, 2019). Ayrisma-bi-
reysellesme kuramcis1 Mahler (1972), bu siireci sag-
likl1 tamamlayan ¢ocuklarin nesneyi biitiin olarak al-
gilayabildikleri Gzerinde durur. Nesneyi bir biitiin ola-
rak algilayan ¢ocuklara bakim verenler tarafindan uy-
gun ortam saglanirsa zihinsel yap1 gelisir ve bu siire¢
dort bes yaslarina denk gelir. Ayrisma-bireyselles-
meyi sagliksiz olarak tamamlayan ¢ocuklar ise dis
diinyay1 iyi ve kotii olmak tizere iki pargaya ayirirlar.
Psikoseksiiel asamalarda egonun olusumuyla gercek-
lik ilkesi yerlesir ve ¢ocuk nesneler ile olaylar karsi-
sinda sebep-sonug iligkisi cercevesinde diisiinmeye
baglar. Bundan dolay: diinyanin sadece iyi ve Kotl
nesneden ibaret olmadigini fark edip kabullenir. Yasa-
dig1 ve adlandiramadig1 duygular ¢ocuklarina yansi-
tan bakim verenler tarafindan biiyiitiilen veya tutarsiz
aile ortamlarinda biiyliyen ¢ocuklar iyi ve kotii nes-
neyi birlestirip biitiinlestirmede sorun yasarlar (Ozak-
kas, 2008). Bu durum onlarin ileriki yasamlarinda
farkli sekillerde kendisini ortaya koyar.

Bolme savunma mekanizmasi ile iligkili olabilecek
onemli kavramlardan biri de sema modlardir. Sema
modlar, gegici ve anlik duygusal durumlardir. Kiginin
icinde bulundugu mod, anlik olarak degisiklik goste-
rebilir. Yani farkli zamanlarda, kisi farkli modlar yasar
(Young ve ark., 2013). Her bireyin farkli zaman dili-
minde ve yasami boyunca farkli modlarda bulunma
kapasitesi vardir. insanlar1 birbirinden ayiran sey hem
siklikla rastlanan belirli modlar hem de mod gegisle-
rindeki davrams oriintiileridir. Modlar birbirinden ba-
gimsizdir ve belirli bir semay: ilgilendiren bir dii-
siince, duygu ve davranig modelidir (Arntz ve ark.,
2005). Kisi ayn1 zaman diliminde farkli modlarda bu-
lanabilecegi gibi tek basina bir baskin modda da bulu-
nabilir (Young ve ark., 2003) veya yasadigi duygusal
olaylarin sonucunda bir moddan bagka bir moda gegis
gosterebilir (Lobbestael ve ark., 2010). Bu hizlt mod
gecisleri, agir kisilik bozukluguna sahip kisilerde
duygu ve davranislardaki hizli degisimler veya gegis-
ler olarak kendisini gosterir (Lobbestael ve ark.,
2010).

Young ve arkadaglar1 (2003) dort ana kategori al-
tinda 10 sema modu tanimlamistir. Bu modlar; ¢ocuk
modlar1, uyumsuz bas etme modlari, iglevsel olmayan
ebeveyn modlar1 ve saglikli yetigkin modudur. Cocuk
modlari, temel duygusal ihtiyaclarimin ¢ocuklukta ba-
kim verenler tarafindan yeterince kargilanmamasi so-
nucunda ortaya ¢ikan modlardir. Biitiin ¢ocuklar ba-
kim, giivenlik ve iligki kurma gereksinimi ile diinyaya
gelirler. Bu bakimdan ¢ocuk modlar1 dogustan gelir ve
evrensel kabul edilir. Ikinci kategoride, caba gos-
terme, kaginma veya teslim olma gibi baga ¢ikma stil-
lerinin fazla kullanimini yansitan uyumsuz basa ¢ikma
modlar1 yer alir. Bu modlar duygulardan koparak ac1
cekmekten kaginmakla iligkilenen kopuk-korungan
mod, karsinin beklentisine gére konumlanan s6z din-



Aytag ve Kdse - Blme Savunma Mekanizmasi ile Mod Kavrami

354

leyen-teslimci mod, semanin yarattigi duygunun tam
tersini hissetmeye sebep olan asir1 telafici mod olmak
lizere li¢ tanedir. Diger bir mod kiimesini islevsel ol-
mayan ebeveyn modlar1 olusturur ve bu modlarda ebe-
veynler ¢ocuga yonelik beklenti ve elestirilerini yansi-
tirlar. Yetiskinlik doneminde kisiler kendi ebeveynleri
olurlar ve onlar1 yaptiklar1 gibi diigiiniirler, hissederler
ve davranirlar (Young ve ark., 2003).

Kisi bu modda kendi bakim vereni olur ve kendi
bakim vereninin sagliksiz davramslarini tekrarlar. Is-
levsel olmayan ebeveyn modlari, devamli suglayan ve
yargilayan cezalandiric1 ebeveyn ve yiiksek beklentili
talepkar ebeveyn modu olmak Uzere iki tanedir (Yo-
ung ve ark., 2003). Son kategoride ise saglikli yetiskin
modu vardir. Bu mod benligin gii¢lii ve becerikli islev
gosteren kismidir. Saglik yetiskin modu, saglikli ebe-
veynlik, calisma, sorumluluk alma hem kisilere hem
de verilen sozlere diiriist olmak gibi uygun yetiskin is-
levlerini devam ettirmek i¢in gerekli olan diisiinceleri
ve davraniglar igerir (Rafaeli ve ark., 2012).

Borderline kisilik bozuklugu olan kisilerde sema
mod kavrami yaygin olarak arastirilsa da son yillarda
arastirmalar tarafindan bir¢ok ruhsal rahatsizligin ge-
lisiminde sema modlarin 6nemli yer edindigi ortaya
konmustur (Reiss ve ark., 2016; Young ve ark., 2003).
Ozellikle degisen gevresel kosullar ve semalarin degi-
sime direngli olmalar1 nedeniyle yetigkinlikte semalar
uyum bozucu hale gelebilmekte, ¢esitli Eksen I ve Ek-
sen II bozukluklarinin temelinde yer alabilmektedirler
(Young, 1990; Young ve ark., 2013). Yapilan ¢alisma-
lar sema modlarin 6zellikle kisilik bozuklar ile giicli
bir iligkiye sahip oldugunu gostermistir (Arntz ve ark.,
2005; Giesen-Bloo ve ark., 2009; Nordahl ve Nyszter,
2005). Bununla birlikte sema modlar ile depresyon,
kayg1 gibi bir¢ok ruhsal rahatsizligin da iliskili oldugu
arastirmacilar tarafindan ortaya konmustur. Psikolojik
belirtiler gdsteren bireylerin daha fazla olumsuz sema
modlar ve daha az mutlu ¢ocuk ve saglkli yetiskin
modunu kullandiklar1 bulunmustur (Ayta¢ ve ark.,
2020). Ornegin, Nadort ve arkadaslari (2009) border-
line kisilik bozuklugu olan hastalar ile yaptiklari ¢alis-
mada, bir buguk yil sonrasinda hastalarin %42’sinin
bu rahatsizliktan kurtuldugunu bulmuslardir. Arslan
(2023) iiniversite 6grencileri ile yaptigi bir caligmada
islevsel olmayan ebeveyn modlarinin duygusal sorun-
lar1 pozitif yonde ve 6znel iyi olusu negatif yonde yor-
dadigin1 gostermistir. Arntz ve arkadaslari (2005) ta-
rafindan mod gegisleri lizerinde stres diizeyi etkisinin
borderline kisilik bozuklugu hastalarinda incelendigi
bir arastirmada, katilimcilardan Sema Mod Envante-
rini notr ve duygusal iki filmi izlemelerinden 6nce ve
sonra doldurmalari istenmistir. Bu aragtirma sonu-
cunda yalniz borderline kisilik bozuklugu hastalarinda
duygusal film fragman kopuk korungan modun art-
masina sebep olmustur. Bu caligmalardan hareketle
ruhsal sorunlarin anlagilmasinda sema modlarin
onemli yer edindigi s0ylenebilir.

Arastirmanin Amaci

flgili alanyazin incelendiginde hem bdlme savunma
mekanizmasi hem de sema modlarin kiginin ¢gocukluk
yasantilar1 ile yakindan iliskili oldugu goriilmektedir.
Ancak semalar yalnizca ¢ocukluk c¢agi travmalarina
(6rnegin sevgi eksikligi, reddedilme ve hayal kiriklig1)
bagl degildir, ayn1 zamanda asir1 korumaya veya 6g-
renme yasantilarina da dayanir (Walburg ve Chiara-
mello, 2015). Dolayistyla bireyin ¢ocukluk yasantila-
rina bagl olarak gelistirmis oldugu bdlme savunma
mekanizmasi onun farkli alanlarda uyumsuz semalar
gelistirmesine neden olabilir ve bu kisilerin farkli
sema modlar1 kullanmasi daha olasidir. Bu nedenle
sema mod ve bolme savunma mekanizmasi arasindaki
iliskinin anlasilmasi ruh saglig1 hizmetleri agisindan
onemli yer edinmektedir. Ornegin, birey, travmatik bir
deneyim sonucunda yasadigi ac1 ve kederle basa ¢ik-
mak i¢in incinmis ¢ocuk modunu aktive edebilir. Bu
mod aktif oldugunda, birey olumsuz duygularini ve
travmatik deneyimlerini diger sema modlarindan ayr
bir sekilde deneyimler. B6lme savunma mekanizma-
styla sema modlar1 arasindaki iliskiyi incelemek ve
anlamak, bireyin bu modu kullanma sikligini ve etki-
sini anlamamiza yardimci olur. Klinik agidan, bireyin
bolme savunma mekanizmasi kullanma egilimi, psi-
koterapi siirecinde anlasilabilir ve terapi hedeflerine
yonelik miidahaleler gelistirilebilir. Ayrica, bu iliski-
nin anlasilmasi, bireyin iyilik halini ve ruh saghigim
destekleyici terapi stratejilerinin belirlenmesine yar-
dimc1 olabilir. Alanyazin ve klinik pratiklerde bu ilis-
kinin aragtirilmasi, psikoterapi alaninda daha etkili ve
bireysellestirilmis yaklagimlarin gelistirilmesine kat-
kida bulunabilir. Buradan hareketle bu c¢alismanin
amaci sema modlar1 ve bélme savunma mekanizmast
arasindaki iligkiyi incelemektir. Bolme ile sagliksiz
sema modlar1 arasinda pozitif yonlii bir iliski beklenir-
ken; saglikli yetiskin ve mutlu ¢ocuk moduyla negatif
yonlii bir iligki beklenmektedir.

YONTEM
Orneklem

Arastirmaya Elaz1g ve Ankara sehirlerinde farkli tini-
versitelerde 6grenim goéren 18-34 yas arasinda 537
Universite 6grencisi katilmistir. Katilimeilarin 364’
(%67.8) kadin ve 173’ii (%32.2) erkektir. Ogrencilerin
yas aralig1 18 ile 34 olup yas ortalamasi 20.36°dir (SS
=2.09). Katilimcilara iliskin demografik 6zelliklerine
iligkin bilgiler Tablo 1’de ayrintili olarak verilmistir.

Veri Toplama Araglart
Demografik Bilgi Formu Arastirmada katilimcilar

hakkinda 6nemli olacag diisiiniilen demografik bilgi-
leri toplamak amaciyla Demografik Bilgi Formu kul-
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Tablo 1. Katihmcilarin Demografik Ozelliklerine iliskin Betimleyici istatistikler

Degisken N %
Cinsiyet Kadin 364 67.8
Erkek 173 32.2
Kardes sayisi Tek cocuk 25 4.7
Iki-ii¢ kardes 325 60.6
Dort-bes kardes 134 25.0
Alt1 ve iizeri 52 9.7
Dogum sirast Tek ¢ocugum 30 5.6
Birinci gocugum 182 33.9
Ikinci cocugum 148 27.6
Ucgiincii gocugum 86 16.0
Dérdiincii gocugum 31 5.8
Besinci cocugum 31 5.8
Altinci gocugum 15 2.8
Yedinci gocugum 3 0.6
Sekizinci gocugum 4 0.7
Dokuzuncu ¢ocugum 3 0.6
Onuncu gocugum 3 0.6
Biiytidiigi aile yapisi Anne baba birlikte 500 93.1
Bosanmus-tek ebeveyn 13 2.4
Anne veya baba 6l0-tek ebeveyn 22 4.1
Medeni durum Evli 2 0.4
Evli degil 532 99.1
Bosanmis 2 0.4
Gelir 0-1000 442 82.3
1000-2000 56 10.4
2000-5000 32 6.0
Rubhsal bir sorun var m1? Evet 33 6.1
Hayir 501 93.3
Bakim veren kisinin 6zellikleri Kaygili 66 12.3
Sakin 123 22.9
Panik 47 8.8
Hosgoriili 263 49.0
Diger 34 6.3

Not. Tabloda katilimeilar tarafindan bos birakilan demografik 6zelliklere iliskin yilizdelikler belirtilmemistir.

lanilmistir. Bu form toplam 12 sorudan olusmaktadir
ve arastirmaci tarafindan hazirlanmistir. Tablo 1°de
goriildiigi gibi bu formda katilimeilarin yas, cinsiyet,
kardes sayisi, gelir diizeyi gibi demografik 6zellikle-
rine iligkin bilgiler yer almistir.

Bolme Olgegi Gerson (1984) borderline ve narsistik
kisilik bozukluklarinda goriilen bélme savunma meka-
nizmasini dlgmek icin Bélme Olgegini olusturmustur.
Boélme Olgegi’nin 6zgiin formu, yansitma (reflecting),

biylklenmecilik (grandiosity) ve yakin iligskilerde bol-
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me (splitting in intimate relations) olmak tzere g fak-
torlii bir yapiy1 6l¢en 14 maddeden olusmaktadir. Bi-
rinci faktdrde toplam 10 madde toplanmistir. Birinci
faktorde toplanan maddeler toplam varyansin
%45.8’ini aciklamaktadir. Ikinci faktorde toplanan
maddeler toplam varyansin %16.1’ini agiklarken,
Ucunct faktorde toplanan maddeler ise toplam varyan-
sin %15.9’unu agiklamaktadir. Olgegin i¢ tutarlilik
katsayisi () .70 ve (g hafta ara ile uygulanan test tek-
rar test giivenirliligi .85 olarak bulunmustur. Olgegin
Tiirkge gecerlilik caligmast Goral Alkan (2010) tara-
findan yapilmigtir. Faktor analizi sonuglaria gore, 61-
cek dort faktorlii bir yapiy1 6l¢cen 14 maddelik 7°1i Li-
kert tipi bir olgektir. Dort faktor birlikte, toplam var-
yansin %51’ini agiklamaktadir. Bu arastirma kapsa-
minda Aytag ve Kose Karaca (2017) tarafindan Bolme
Olgegi’nin gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi yeniden
yapilmistir. Gegerlik ¢aligmast sonucunda 11 madde-
lik ii¢ faktorlii 6lgegin iyi diizeyde uyum degerlerine
sahip oldugu bulunmustur. Ol¢egin toplami i¢in Cron-
bach alfa (o) degeri .63 ve test tekrar test giivenilirlik
katsayisi .73 olarak bulunmustur.

Kisa Sema Mod Olgegi Young ve arkadaslari (2007)
tarafindan gelistirilen Sema Mod Olgegi 270 madde-
den olusmaktadir ve 16 sema modunu 6lgmek ama-
ciyla gelistirilmigtir. Lobbestael ve arkadaglar1 (2010)
tarafindan uzun formdan hareketle kisa formu gelisti-
rilmistir. Kisa Sema Modu Olgegi 118 madde ile 14
sema modu 6l¢mektedir. Dogrulayici faktor analizi so-
nuglar 14 faktorliik 6lgegin iyi diizeyde uyum deger-
lerine sahip oldugunu gostermistir [y?/df = 18374.70
(6694), CFI = .980, NNFI = .980, SRMR = .066,
RMSEA = .053]. Ayrica arastirma sonuglar1 6lgegin
Cronbach alfa (a) degerlerinin .79 ile .96 arasinda de-
gistigini gostermistir. Test-tekrar test guvenilirlik kat-
sayist ise .65 ile .92 arasinda degismektedir (Lobbes-
tael ve ark., 2010). Olgegin Tiirkce uyarlama calismasi
Aytac ve arkadaslar1 (2020) tarafindan gergeklestiril-
mistir. Bu aragtirmada 6lgegin faktor yapisini incele-
mek i¢in dogrulayict faktdr analizi kullanilmustir.
Analiz sonuglari, diisiik faktdr yiikii nedeniyle bir
madde analiz dis1 birakildiktan sonra dlgegin 113
madde ile 14 faktorliik yapisinin dogrulandigini gos-
termistir. Olcege iliskin y? degeri 30825.68 (sd =
6123) ve modelin istatistiksel olarak anlamli oldugu
goriilmiigtiir. Diger uyum degerleri incelendiginde,
CFI degerinin .96, NNFI degerinin .95, SRMR ve
RMSEA degerlerinin .068 ve .056 oldugu goriilmiis-
tiir. Olgegin giivenirligini degerlendirmek amaciyla
Cronbach alfa (a) ve test tekrar test degerlerine bakil-
mistir. Analiz sonuglari, 6l¢ege iliskin alt boyutlarin
.66 ile .92 arasinda degisen i¢ tutarlik degerlerine sa-
hip oldugunu gdstermistir. Ayrica 6l¢egin toplami igin
Cronbach alfa (o) degeri .96 olarak bulunmustur. Bu
arastirmada klinik 6rneklemin i¢ tutarlik katsayisi .92
ve klinik olmayan Orneklemin i¢ tutarlik katsay1.94
olarak hesaplanmistir.

Islem

Veri toplama siirecine gegilmeden 6nce Istanbul Arel
Universitesi etik kurulundan 17/05/2017 tarih ve
2017/04 sayili gerekli onay almmustir. Oncelikle kati-
limcilara Bilgilendirilmis Onam Formu verilmis ve
aragtirmanin amaci ile dlgme araglarina iligkin bilgi-
lendirme yapilmistir. Arastirmaya katilan katilimci-
lara 6lgekler hakkinda bilgi verildikten sonra, tek form
haline doniistiirtiilen Demografik Bilgi Formu, Kisa
Sema Mod Olgegi ve Bélme Olgegi dagitilmustir. Veri
toplama araglar1 Firat ve Hacettepe Universitelerinde
okuyan tniversite Ogrencilerine uygulanmistir. Bu
arastirmada Ornekleme yontemi olarak kolay ulagila-
bilir 6rnekleme yontemi tercih edilmistir. Bu bag-
lamda kolay ulasilabilirligi nedeniyle bu tiniversiteler
secilmistir. Olgeklerin uygulama siiresi katilimcilar
icin ortalama 25 dakika slirmiistiir.

Istatistiksel Analiz

Bu arastirmada verilerin analizinde SPSS 22 paket
programi kullanilmigtir ve tiim analizler .05 anlamlilik
diizeyi ile test edilmistir. Oncelikle degiskenlere ilis-
kin betimleyici istatistiklere bakilmistir. Normallik
varsayiminin degerlendirilmesinde carpiklik ve basik-
lik degerleri kullanilmistir (Kline, 2005). Degiskenler
arasindaki iliskiyi incelemek i¢in Pearson korelasyon
analizi yapilmistir. Korelasyon katsayilarinin deger-
lendirilmesinde, yaygin olarak kabul goren degerlen-
dirme yaklagimi ve kesim degerleri kullanilmistir (r <
. 30 = ddistik, .30 <r <. 49 = orta ve .50 <r = ylksek;
Cohen, 1988). Ayrica, bagimsiz degiskenlerin bagimli
degisken tizerindeki yordayiciligini incelemek ama-
ciyla ¢oklu dogrusal regresyon analizi yapilmistir.

BULGULAR
Betimleyici Istatistikler ve Korelasyon Sonuclart

Degiskenlere iliskin normallik varsayimi ¢arpiklik ve
basiklik degerleri araciligiyla incelenmistir (bkz.,
Tablo 2). Analiz sonuclar1 degiskenlere iliskin bu de-
gerlerin istenilen sinirlar igerisinde oldugunu (basiklik
< |1.5| ve ¢arpiklik < |2|) gostermektedir. Basiklik ve
carpiklik degerleri normal dagilimin 6nemli bir gos-
tergesi olarak kabul edilmektedir (Kline, 2005). Ana-
liz sonuglarindan hareketle biitiin degiskenlerin nor-
mal dagilima sahip oldugu soylenebilir.

Yapilan korelasyon analiz sonuglarinda degisken-
ler arasinda diisiik-orta diizeyde anlamli iliskiler sap-
tanmigtir. Bolme ile zorbalik ve saldiri, cezalandirici
ebeveyn, incinmis ¢ocuk, beklentili ebeveyn, uyumlu
teslimci, buytklenmeci, durtusel cocuk, disiplinsiz go-
cuk, ofkeli ¢ocuk, kizgin ¢ocuk, kopuk korungan, ko-
puk kendini avutan modlar1 arasinda pozitif yonlii ilis-
kiler; mutlu cocuk modu arasinda negatif yonlii iliski-
ler goriilmistiir. Caligmadaki degiskenlerin korelasyon
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Tablo 2. Degiskenlere iliskin Betimleyici Istatistikler

Degiskenler Ortalama Standart sapma Carpiklik Basiklik
Bdlme 45.13 9.94 -15 -.28
Zorbalik ve saldirt modu 22.33 6.87 .54 .02
Mutlu ¢ocuk modu 40.39 8.22 -.28 -35
Cezalandiric1 ebeveyn modu 18.59 6.84 1.12 1.34
Incinmis ¢ocuk modu 22.53 9.34 97 .78
Beklentili ebeveyn modu 20.60 5.88 41 .09
Uyumlu teslimci modu 16.71 5.13 .52 40
Buytklenmeci mod 29.66 7.43 23 -31
Dirtsel cocuk modu 18.77 6.09 .62 .28
Disiplinsiz ¢gocuk modu 15.68 4.46 39 -.03
Ofkeli cocuk modu 17.61 7.97 1.35 1.96
Saglikli yetigkin modu 43.07 7.09 -.63 .68
Kizgin ¢ocuk modu 28.60 8.03 .35 -.18
Kopuk-korungan mod 21.26 8.20 .88 .66
Kopuk kendini avutan mod 13.81 3.93 .20 -.18

Tablo 3. Bolme ve Sema Modlar1 Arasindaki iliskiyi Gosteren Korelasyon Analizi Sonuclar

Bolme 2zZSM MCM CEM ICM BEM UTM BM DCM DM OCM SYM KCM KM KAM

Bdlme 1

ZSM .33~ 1

MCM  _14™ .06 1

CEM 347 327 AT 1

iCM 33" 20 -62" 68" 1

BEM 327 33 11 45T 437 1

UTM 257 147 .12 45 457 36™ 1

BM 36™ 567 147 19 a1t 41 14”1

DCM A3 A1 S22 48T 427 21 267 41T 1

DM 28™ 28" -18™ 20" 33" .04 157 19" 417 1

OoCcM 38™ 553%™ -19™ 43" 26 21 09" 41" 60™ 23" 1

SYM .07 A1 .60™  -307 -23¢ 19  -03 317 -16™ .01 -09 1

KCM 48 52 25" 48 53" 44" 30" 44" 54"  33* 577 07 1

KM 347 327 -B4™ 54 77T 317 347 197 45 42 357 147 52 1

KAM .30™ .26™ .07 247207 387 20 .30 227 117 26T .26 .34 24T 1

Not 1. *p < .05, **p < .001. Not 2. Zorbalik ve saldiri modu (ZSM), Mutlu ¢ocuk modu (MCM), Cezalandirici ebeveyn mod (CEM), in-
cinmis gocuk modu (ICM), Beklentili ebeveyn modu (BEM), Uyumlu teslimci mod (UTM), Biiyiiklenmeci mod (BM), Diirtiisel gocuk
modu (DCM), Disiplinsiz cocuk modu (DM), Ofkeli gocuk modu (OCM), Saglikli yetiskin modu (SYM), Kizgin ¢ocuk modu (KCM),

Kopuk-korungan mod (KM) ve Kopuk kendini avutan mod (KA
katsayilarini gosteren sonuglar Tablo 3’te verilmistir.
Regresyon Analizi Sonuclart

Regresyon analizi 6ncesinde dnemli varsayimlardan
olan ¢oklu baglantilik problemi, varyans artig faktorii
(VIF) ve tolerans degerleri ile incelenmistir. Varyans
artig faktorii degerlerinin 1.27 ile 2.39 arasinda ve to-
lerans degerlerinin ise .41 ile .78 araliginda degistigi
gorilmiistiir. Regresyon analizi igin varyans artis fak-
tor degerinin 10’dan kii¢iik olmasi ve tolerans degeri-
nin ise .20’den biiyiik olmasi beklenmektedir (Biiyii-
koztiirk, 2012). Bu sonuglara gore degiskenler arasin-

M).

da c¢oklu baglanti sorunu olmadigi goriilmektedir.
Regresyon analizine iligkin varsayimlar test edildikten
sonra analiz siirecine gegilmistir.

[lk olarak cocuk modlarinin bélme iizerindeki yor-
dayict etkisine bakilmistir. Daha sonra uyumsuz bas
etme modlar1 ve ebeveyn modlarinin etkisine bakil-
mistir. Son olarak ise saglikli yetiskin modunun yor-
dayicilik etkisi incelenmistir. Her bir regresyon analizi
bagimsiz bir sekilde yapilmistir. Elde edilen regresyon
analizi incelendiginde, diirtiisel ¢ocuk modu (f = .19,
p <.001), kizgin gocuk modu (8 = .28, p < .001), tes-
limci mod (f = .11, p < .05), biylklenmeci mod (8 =
.23, p <.001), kopuk-korungan mod (8 = .20, p <.001),
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Tablo 4. Sema Modlarin Katihmcilarin Bélme Diizeyini Yordamasina iliskin Regresyon Analizi Sonuglar

Standardize Standardize

Coklu bagint1

Model edilmemis edilmis sonuglari
B SH Beta t Tolerans VIF
(Constant) 20.03 3.65 5.48 000”
MCM 08 06 07 1.31 191 59 1.67
icm 09 06 09 1.44 149 41 2.39
DCM 30 09 19 3.25 001 49 2.03
DM 15 10 07 153 126 78 1.27
ABCM 12 07 09 1.67 096 51 1.96
KCM 33 07 28 467 000" 45 218
F (6, 416) = 31.09
R =.56; R? = .31
H (Constant) 20.02 995 8.88 000™
5 ZSM 12 07 08 1.62 105 61 1.62
Q
% UTM 22 09 11 2.48 013" 83 1.19
o) ©
g2  BM -
c= 31 .07 23 4.28 .000 62 1.59
(]
= KM -
z 24 05 20 418 000 79 1.25
o
> KAM 30 11 12 95 012* 83 1.20
F (5, 425) = 27.682
R = .49 R?= 25
(Constant) 31.21 1.63 19.06 000"
CEM 36 07 25 5.22 .000™ 78 1.27
BEM 34 08 21 4.25 .000™ 78 1.27
F (2, 451) = 42.11
R=.39:R*=.16
(Constant) 40.66 281 14.43 000"
SYM 10 06 07 1.59 112 1.00 1.00
F (1, 469) = 2.54
R= .07 R?= .01

Not 1. *p < .05, p < .001. Not 2. Mutlu ¢ocuk modu (MCM), Incinmis ¢ocuk modu (ICM), Diirtiisel gocuk modu (DCM),
Disiplinsiz ¢ocuk modu (DM), Ofkeli ¢ocuk modu (OCM) ve Kizgm ¢ocuk modu (KCM), Zorbalik ve saldirt modu (ZSM),
Uyumlu teslimci mod (UTM), Biiyuklenmeci mod (BM), Kopuk-korungan mod (KM) ve Kopuk kendini avutan mod (KAM),
Cezalandirict ebeveyn modu (CEM), Beklentili ebeveyn modu (BEM), Saglikli yetiskin modu (SYM).

kopuk kendini avutan mod (f = .12, p < .05), cezalan-
diric1 ebeveyn modu (f = .25, p < .001) ve beklentili
ebeveyn modu (5 = .21, p <.001) degiskenlerinin ka-
tilimcilarin bélme diizeylerini anlamli diizeyde ve po-
zitif yonde yordadigi goriilmektedir. Fakat saglikli ye-
tiskin modu (5 = .07, p = .112), mutlu cocuk modu (8
= .07, p = .119), incinmis ¢ocuk modu (f = .09, p =
.149), disiplinsiz ¢ocuk modu (4 = .07, p = .126), 6f-
keli cocuk modu (B = .09, p = .096), zorbalik saldir
modu (5 = .08, p =.105) bdlmeyi anlaml: diizeyde yor-
damadigi goriilmektedir. Regresyon analizi sonuglari
Tablo 4’te gosterilmistir.

TARTISMA

Bu calismada bdlme savunma mekanizmasi ile mod
kavrami arasindaki iligki incelenmis, sema modlarin
bolme savunma mekanizmasi iizerindeki yordayici et-
kisine bakilmistir. Analiz sonuglarina bakildiginda,
degiskenler arasinda diisiik-orta diizeyde anlamli ilig-
kiler saptanmigtir. Blme ile ¢ocuk modlari, islevsiz
ebeveyn modlar1 ve uyumsuz bas etme modlar1 ara-
sinda pozitif ve anlamli yonde iliskiler goriilmiistiir.
Ote yandan bdlme ile mutlu ¢ocuk modu arasinda an-
lamli ve negatif yonlii bir iliski bulunmustur. Yapilan
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korelasyon analizi sonucunda en giiglii iligki bolme ile
kizgin ¢ocuk modu arasinda iken, bolme ile uyumlu
teslimci mod arasinda diigiik iligski bulunmustur. Reg-
resyon analizi sonuglar incelendiginde, cocuk sema
modlarr; diirtiisel ve kizgin ¢ocuk modu, uyumsuz bas
etme modlari; teslimci mod, biiyliklenmeci mod, ko-
puk-korungan mod, kopuk kendini avutan mod, ebe-
veyn sema modlari; cezalandirict mod ve beklentili
ebeveyn mod boélmeyi pozitif yonde ve anlamh dii-
zeyde yordamustir.

Analiz sonuglar1 incelendiginde, mutlu ¢ocuk
modu ile bolme arasinda negatif ancak diger ¢ocuk
modlar1 ile bélme arasinda pozitif yonde anlamlr ilis-
kiler oldugu goriilmektedir. Ozellikle bolme ve kizgmn
cocuk modu arasinda giiglii bir iliski oldugu bulun-
mustur. Ofke, kisilerin bir durum karsisinda istedikle-
rinin olmadig1 ve tahmin edilemeyen sonuglarla karsi-
lastiklar1 zaman ortaya ¢ikan duygusal bir tepki olarak
tanimlanir (Karatag, 2008; Soykan, 2003). Bu duygu-
sal tepkilerin olusumunda temel ihtiyaglarin karsilan-
masl, erken donem yasam olaylar1 ve duygusal mizag
onemli rol oynar (Young ve ark., 2009). Ofkeli cocuk
modu bireyin temel ihtiyac¢lar1 karsilanmadig1 veya ni-
telikli olarak giderilmediginde ortaya ¢ikar. Bu durum
kiside 6fke ve kizgin hissetmeye yol agar (Rafaeli ve
ark., 2012; Young ve ark., 2013). Ayrica 6fkeli cocuk
modu ile incinmis ¢ocuk modu es zamanl goriiliir
veya birbirlerini takip ederler (Jacob ve ark., 2014).
Kisinin bakimini {istelenen kisi veya kisiler ile bu ilis-
kisinin niteligi bolmenin gelisiminde dnemli bir role
sahiptir (Klein, 1952). Kisilik bozuklugu olan bireyle-
rin bolme savunma mekanizmasini yaygin olarak kul-
landiklar iizerinde durulmaktadir (Kernberg, 1966).
Sema modlar ile kigilik bozuklugu arasindaki iligki
dikkate alindiginda mevcut ¢alismanin sonuglarina pa-
ralel olarak kizgin ¢ocuk modu ortaya ¢ikan bireylerin
yogun sekilde bélme savunma mekanizmasini kullan-
malar1 beklenilebilir. Ornegin, B kiimesi kisilik bo-
zuklugu tanisi almig erkek mahktimlarin sugu isleme-
den once ve isledikleri zamana kadar olan yasantilari
incelenmis ve sonuglar kisilerin sug isledikleri zaman
ve su¢ islemeden dnce daha ¢ok kizgin ve diirtiisel ¢o-
cuk modlarin1 yasadiklarini gostermistir (Keulen-de
Vos ve ark., 2016). Benzer sekilde, Lobbestael ve ar-
kadaslar1 (2005) sema mod ve ¢ocuk istismarini bor-
derline ve antisosyal kisilik bozuklugu tanisi alan ve
almayan bireylerde incelemiglerdir. Arastirma sonug-
larina gore, borderline ve antisosyal kisilik bozuklugu
dort modla karakterize edilmis ve bu modlar 6fkeli ¢o-
cuk modu, cezalandirict ebeveyn modu, kopuk korun-
gan mod ve istismarct ¢ocuk modu olarak bulunmus-
tur. Sonu¢ olarak bu arastirma sonuglariin yapilan
arastirma sonugclari ile paralellik gosterdigi goriilmek-
tedir.

Bu ¢alismada yapilan analizler sonucunda bdlme-
nin tiim uyumsuz bas etme modlar1 tarafindan istatik-
sel olarak pozitif yonde ve anlamli diizeyde yordan-
dig1 bulunmustur. Boélme savunma mekanizmasini
kullanan bireylerin hissettikleri ve yasadiklar1 giic

duygular karsisinda kaginma ve teslim olmaya yonelik
uyumsuz bas etme davraniglar sergiledikleri sdylene-
bilir. Uyumsuz bag etme modlari bireyin ¢ocukluk yil-
larinda uyum gosterirken yetigkinlik doneminde
uyumsuz olan modlardir (Young ve ark., 2013). Yo-
ung (1990) borderline kisilik bozuklugunda bes mo-
dun ortaya ¢iktig1 6ne slirmiistiir. Bu modlardan biri
kopuk korungan moddur (Arntz ve Kuipers, 1998). Bi-
reyler, kopuk korungan moddaysa kendini yalnizliga
iterler ve diger insanlar ile temas kurmaktan kaginirlar.
Young’a (2003) gore, kopuk korungan mod, tehlikeli
bir diinyada ¢ocugun hayatta kalmak i¢in gelistirdigi
koruyucu bir davranig kalibidir (Arntz ve ark., 2005).
Diger bir deyisle kisinin kendisini dig diinyanin tehli-
kelerinden korumak i¢in gelistirmis oldugu bir mod-
dur. Kopuk korungan mod, bireyin tehlikeli duygular,
arzular ve fikirleri yagsamaktan kaginmasini saglar ve
bu sekilde kisiyi terk edilmekten ve kullanilmaktan
korumaktadir. Kopuk korungan modda olan bireyler
duygularini diizenlemekten daha ¢ok duygularini ifade
etmekte ve duygusal reaksiyonlardan kaginmaktadir-
lar. Bu modda bireyler genellikle duygu hissetmezler
ve bagka insanlardan kopukturlar (Young ve ark.,
2009). Bu modda olan bireyler insanlarla temasa gec-
meyerek ya da onlar1 uzaklastirarak, kendileri ile di-
gerleri arasina belirli sinirlar koyarlar (Arntz ve van
Genderen, 2013). Cole ve arkadaslari (1994) istisma-
rin devam etmesi ve ¢gocugun ortamdan ayrilamamasi
sebebiyle bolme ve disosiyasyonun olustugunu one
stirmiigtiir. Bolme, travma ile bas etmede anilar1 “iyi”
ve “kotli” olmak iizere ayr tutarak yardime1 olmakta-
dir. Disosiyasyon savunma mekanizmasi ise fiziksel
olarak ortamdan ayrilamayan ¢ocuk i¢in deneyimler-
den ruhsal olarak kopmadir. Bu iki savunma mekaniz-
mast ¢gogunlukla agir psikopatolojilere sahip kisilerin
kullandig: alt diizey mekanizmalardir (Bahadir ve ark.,
2020). Borderline kisilik bozukluguna sahip bireyler
alt diizey savunma mekanizmalar1 kullanabilirler. Bu
nedenle ilgili alanyazin ve bu arastirmadan elde edilen
sonugclardan hareketle kopuk korungan modda olan ki-
silerin kendilerini korumak amaciyla daha fazla sa-
vunma mekanizmasi kullandiklar sdylenebilir.

Baska bir uyum bozucu mod olan kopuk kendini
avutan mod ile b6lme savunma mekanizmasi arasinda
pozitif yonde bir iliski oldugu ve bu sema modun
b6lme mekanizmasini anlamli diizeyde yordadigi bu-
lunmustur. Kopuk kendini avutan modda bireyler uyu-
mak, madde kullanmak, fazla ¢aligma ve seks ile agirt
mesgul olarak olumsuz duygulardan kaginmak gibi
yasantilarla kendilerini avutmaya ¢alisirlar (Kdse Ka-
raca, 2021). Ozellikle borderline kisilik bozuklugu tes-
hisi olan bireyler diirtiisel davranislarinin asir1 olmasi
sebebiyle, riskli davraniglara siklikla yonelirler ve bu
yasantilart sinir noktalarda yasarlar (Algag¢ Kutlu,
2018). Bu bakimdan borderline kisilik bozuklugu olan
bireyler ac1 veren deneyimlerin iistesinden gelebilmek
icin kopuk kendini avutan modu kullanirlar (Arntz ve
van Genderen, 2013). Bu yaklagimin bu arastirma so-
nuglari ile dogrudan olmasa da dolayl olarak paralel-
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lik gosterdigi sdylenebilir. Bagka bir deyisle, kopuk
korungan mod ve kopuk kendini avutan mod ile bélme
mekanizmasi arasinda yakin bir iligskinin oldugunu
soyleyebiliriz. Ayrica savunma mekanizmalarinin
merkezinde bireyin yasadigi ve onda huzursuzluga ne-
den olan cesitli duygulardan kaginmasi veya bu duy-
gular1 daha uygun hale getirmesi yer alir. Savunma
mekanizmalar bilingdigidir ve otomatik tepkilerdir.
Bu otomatik tepkiler bireyin hissettigi tehditle basa
¢ikmasina yardime1 olurlar (Dorpat, 1987). Bu sonug-
lara gére bolme savunma mekanizmasi kullanan birey-
lerin uyumsuz bag etme modlar sergiledikleri soyle-
nebilir.

Bu arastirmadan elde edilen bulgular ebeveyn
sema modlarindan cezalandirici ve beklentili ebeveyn
mod boyutlarinin bélmeyi pozitif ve anlamh diizeyde
yordadigimi gostermistir. Islevsiz ebeveyn modlari,
cocugun erken donem yasaminda bakim veren bireyin
uygunsuz davraniglarinin benimsemesi ile kendini
gostermektedir (Arntz ve Jacob, 2016). Bireyler islev-
siz ebeveyn modunda ebeveyn rolln Ustlenirler ve
onlarin davrandiklar1 sekilde davranirlar. Bu durumda
ebeveynler gibi diisiiniirler, hissederler ve hareket
ederler. Bireyin kendi sesi ebeveynlerinin sesine ben-
zemis durumdadir (Rafaeli ve ark., 2012; Young ve
ark., 2003). Bu mod genel olarak bireylerin yasamla-
rinda kendilerini cezalandirdiklari, elestirdikleri, tik-
sinti ve degersiz hissettikleri veya biiyiik beklentileri
karsilayamadiklar1 durumlarda kendisini gosterir. Co-
cukluk doneminde bireyin sevimsiz, degersiz ve kotii
oldugu durumlara maruz kaldigi anlamini tasir
(Fassbinder ve ark., 2014; Jacob ve ark., 2014). Ayrica
cocukluk doneminde ebeveynler tarafindan iletilen bu
mesajlar bolme savunma mekanizmasinin olusu-
munda zemin hazirlamaktadir. Bakim veren ile bebek
iligkisinin kalitesi bolme savunma mekanizmasi agi-
sindan énemlidir. Ingiliz Nesne iliskileri okulunun ku-
rucularindan Klein’e gore nesneler ‘iyi’ ve ‘koti’ ol-
mak iizere boliinerek ice atilirlar. Nesne iliskileri Ku-
ramina gore, yalniz nesne benligi degil, cocugun ben-
ligi de kendisine bakim veren, birincil nesneden yani
anne memesinden aldig1 pozitif ve negatif tepkilere
gore ‘iyi ben’ ve ‘kotii ben’ olarak ayrilmaktadir (Giin-
dogan, 2016). Buradan hareketle b6lme savunma me-
kanizmasiin olusumunda yasamin ilk yillarinda elde
ettigimiz deneyimlerin 6nemli yer edindigi sdylenebi-
lir. Fakat bolme savunma mekanizmasinin yetigkinlik
yillarinda kullanilmas1 borderline kisilik bozuklu-
gunda ¢ogunlukla gdzlenen bir durumdur (Kerberng,
1975). Ornegin, arastirmalar B kiimesinde olan sinirda
kisilik bozuklugu ile cezalandirici ebeveyn, incinmis
cocuk, diirtiisel ¢cocuk, kizgin ¢ocuk, s6z dinleyen tes-
limci, kopuk korungan ve kopuk kendini avutan mod-
lar arasinda iliski oldugunu gostermistir (Lobbestael
ve ark., 2008). Elde edilen bu sonuglarin bu aragtirma-
dan elde edilen bulgular1 destekler nitelikte oldugu
soylenebilir.

Son alarak, bu calismada elde edilen bulgular
bolme ile saglikli yetiskin mod arasinda anlamli bir
iligkinin olmadigini, mutlu ¢ocuk ile negatif ve an-
lamli diizeyde bir iliski oldugunu gostermistir. Sema
terapide saglikli yetigkin ve mutlu ¢ocuk modu kendi-
ligin saglikli ve islevsel olan kismidir. Bu iki modda
cocugun temel duygusal ihtiyaclar1 karsilanmustir. Is-
levsel ebeveyn modlar1 sagliksiz bir ebeveyn sesi gibi
ise, saglikli yetiskin modu daha saglikli i¢sellestirilmis
bir ebeveyn sesidir (Young ve ark., 2003). Saglikl1 ye-
tiskin modu yiiksek olan bireylerde, mod gegislerinin
ani ve sorunlu olmadigi, biitiin oldugu varsayilmakta-
dir. Fakat borderline kisilik bozuklugu olan hastalarin
mod gegisleri ¢ok hizlidir ve siddetli gegisler yasan-
maktadir (Senkal Ertiirk ve Kaynar, 2017). Bu dogrul-
tuda alanyazin incelendiginde borderline kisilik bo-
zuklugu olan hasta grubuyla yapilan ¢aligmada saglikli
yetiskin modu en diisiik puana sahip mod olarak bu-
lunmustur (Arntz ve ark., 2005; Lobbestael ve ark.,
2005). Bu galismadan elde edilen sonuglar ile tutarli
olarak mutlu ¢ocuk ve saglikli yetiskin modlarinin
bolme ile iliskisinin negatif yonde olmas1 beklenebilir.

Sonug ve Oneriler

Son yillarda klinik psikoloji alaninda aragtirma ve te-
rapilerde sema modlarin yayginlagarak kullanildigi
goriilmektedir (Young ve ark., 2003). Genellikle sema
modlar Eksen II kisilik bozukluklarina 6zgii tedavi sii-
recinde 6nemli bir konumdadir. Terapistin tedavi sii-
recindeki hedefi, hastalarin hayatlarin1 zorlastiran
uyumsuz modlardan sagliklt modlara gegmesinde has-
talara yardimci olmak (Lobbestael ve ark., 2007) ve
danmisanin farkindaligini arttirmaktir. Bagka bir de-
yisle, terapist hasta i¢in islevsel olmayan modlarin se-
sini kisar ve sagliklt modlarin repertuvarini arttirir. Bu
¢aligmanin sonuglarina gore degiskenler arasinda an-
lamli bir iliski oldugu goriilmektedir. B6lme savunma
mekanizmasi mutlu ¢ocuk modu ile negatif yonde
iliski gdsterirken uyumsuz bas etme ve islevsiz ebe-
veyn modlar ile pozitif yonde ve anlamli bir iligki
gostermistir. Bu baglamda, bu aragtirma sonuglari
sema modlarin terapi siirecinde giiglii bir terapi ekoll
oldugu goriisiinii destekler niteliktedir. Bilindigi kada-
riyla, bu ¢aligma, iilkemizde bélme savunma mekaniz-
masi ile mod kavramini inceleyen ilk ¢alismadir. Bu
caligmanin daha sonra yapilacak sema mod ¢aligmala-
rina katki sunacagi diigiiniilmektedir. Bu ¢aligmanin
bir diger giiclii yonii de ergenlik ve yetiskinlik donemi
arasindaki kisilere uygulanacak terapi uygulamala-
rinda bolmenin énemli yordayicist olan modlar bagligi
altinda formiilasyonun sekillendirilmesi, terapi siireci-
nin etkililigini arttiracaktir. Ayn1 zamanda bdlme sa-
vunma mekanizmasinin bir¢ok psikolojik rahatsizlik
ile baglantili oldugu goz Oniinde tutulursa (Ogden,
1993), terapi uygulamalarinda sema mod kullanimi1
dolayl1 olarak, yani bolme araciligiyla ruh sagligi lize-



361

KPD 2024,8(3):352-366

rinde olumlu sonuglar birakacaktir. Deneysel ¢calisma-
larin diizenlenerek bu etkililigin incelenmesi gelecek
caligmalarda 6nemli noktalardan biri olabilir.

Bu arastirmanin 6nemli katkilar1 ve gii¢lii yonleri-
nin olmasinin yani sira, arastirma bulgularinin birta-
kim sinirhiliklar igerisinde ele alinmasi fayda saglaya-
caktir. Ilk olarak, bu arastirmanin drneklemini geng
yetiskinler olusturmustur. Bu sebeple tiim yas donem-
lerini igermemektedir. Yapilacak yeni ¢aligmalarda
farkli 6rneklem gruplarmin kullanilmasi yararli ola-
caktir. Bu aragtirmanin ikinci sinirliligi ise ¢alisma so-
nuglarinin yas gruplari arasinda nasil bir fark olduguna
iligkin yeterli derecede bilgi saglayamamasidir. Bu ne-
denle daha sonraki yapilacak ¢alismalarin farkli yas
donemlerini kapsamasi yararli olacaktir. Bu sekilde
gelisim donemleri agisindan modlar karsilastirilabilir.
Bu ¢alismanin {iglincii sinirhiligi katilimeilarin biiytik
cogunlugunun kadin katilimcilardan olugmasidir. Bu
baglamda katilimcilarin cinsiyet dagilimlarin den-
geli oldugu yeni ¢aligmalar yapilabilir. Bu caligma-
larda cinsiyet faktérinun incelenmesi Kklinik uygula-
malar agisindan 6nemli katkilar saglayabilir. Bu bag-
lamda gelecek ¢aligmalarda cinsiyet gibi demografik
faktorlerin etkisinin kontrol edilerek mod ve bélme
arasindaki iligkinin farkli 6rneklem gruplar ile ince-
lenmesi yararli olacaktir.
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Abstract

Splitting is one of the most important primitive and immature defense mechanisms. It causes the
individual not to perceive the object as a whole with its good and bad features. This perception
leads to realizing only the good features of the object that is determined as good in distinguishing
the good and bad features, not perceiving the bad aspects, and completely denying the good aspects
of the object that is determined as bad. One of the concepts that may be related to the splitting
defense mechanism is schema modes. A person can take part in different modes in his daily life
and changes in mood can be seen depending on these modes. Therefore, it can be said that schema
modes have important effects on mental health and well-being. The aim of this study is to examine
the relationship between the splitting defense mechanism and schema modes. A total of 537 (364
female and 173 male) university students between the ages of 18-34 years (M = 20.36, SD = 2.09)
studying at different universities in the cities of Elazig and Ankara participated in the study. Par-
ticipants were asked to complete the Short Schema Mode Scale, the Splitting Scale, and the Demo-
graphic Information Form includes personal information. Findings of the present study indicated
the small-to-moderate and significant relationship between schema modes and splitting. The re-
gression analysis indicates that the impulsive child and the angry child mode, which are among the
child schema modes; compliant surrender, self-aggrandizer, detached protector and detached self-
soother which are maladaptive coping modes; and the punishing parent and demanding parent mode
variables, which are among the dysfunctional parent schema modes, significantly and positively
predicted the splitting levels of the participants, while the healthy adult mode did not significantly
predict the splitting. The findings were discussed in the light of schema therapy and schema mode

approach and some suggestions were made.

The splitting defense mechanism, which has a long
history, was first put forward by Freud and later devel-
oped by Kernberg, Melanie Klein, Fairbairn, Kohut,
and Mahler (Akhtar, 2009). Freud (1896) emphasizes
that individuals develop defense mechanisms to cope
with the difficulties they encounter in daily life. The
splitting, which is among the defense mechanisms,
emerged for the first time in line with the information
revealed in Freud's hysteria and hypnosis studies that
caused psychic splitting (Breuer and Freud, 1895).
Splitting indicates an internal state that causes failure
to melt things good or bad about oneself and other im-
portant people in life (Kernberg, 1975).

One of the important concepts that may be related
to the splitting defense mechanism is schema modes.
Schema modes are temporary and momentary emo-
tional states. The mood the person is in may change
momentarily. In other words, a person experiences dif-
ferent modes at different times (Young et al., 2013).
What distinguishes people from each other is both the
specific modes that are common and the behavior pat-
terns in the mode transitions. Modes are independent
of each other and are a pattern of thought, emotion,

and behavior that concerns a particular schema. (Arntz
et al., 2005). A person may be in different modes at
the same time or maybe in a dominant mode alone
(Young et al., 2003), or may switch from one mode to
another as a result of emotional events (Lobbestael et
al., 2010). These rapid mode transitions manifest
themselves as rapid changes or transitions in emotions
and behaviors in people with severe personality disor-
der (Lobbestael et al., 2010).

Young et al. (2003) defined 10 schema modes un-
der four main categories. These modes are child
modes, maladaptive coping modes, dysfunctional par-
ent modes, and healthy adult mode. Child modes are
the modes that arise as a result of insufficient fulfill-
ment of basic emotional needs by caregivers in child-
hood. The second category includes maladaptive cop-
ing modes that reflect the excessive use of coping
styles such as overcompensation, avoidance, or sur-
render. Another set of modes is dysfunctional parental
modes, and these modes reflect the behaviors that par-
ents learned about the person as children, and they
think, feel, and act as their parents do toward them
(Young et al., 2003). The last category is the healthy
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adult mode. This mode is the strong and skillful func-
tioning part of the self (Rafaeli et al., 2012).

When the relevant literature is examined, it is seen
that both the splitting defense mechanism and the
schema modes are closely related to the individual's
childhood experiences. However, schemas are not
only related to childhood traumas (e.g., lack of love,
rejection, and disappointment), but also to overprotec-
tion or learning experiences (Walburg & Chiaramello,
2015). Therefore, the splitting defense mechanism that
individuals have developed as a function of their child-
hood experiences may lead them to develop maladap-
tive schemas in different domains, and these individu-
als are more likely to use different schema modes. For
this reason, understanding the relationship between
schema mode and splitting defense mechanism is im-
portant in terms of mental health services. From this
point of view, the aim of this study is to examine the
relationship between schema modes and the compart-
mental defense mechanism.

METHODS
Participants

537 university students between the ages of 18 and
34, studying at different universities in the cities of
Elazig and Ankara, participated in the research. Of the
participants, 364 (67.8%) were female and 173
(32.2%) were male. The mean age of the students was
20.36 (SD = 2.09).

Data Collection Tools

Socio-Demographic Information Form Socio-Demo-
graphic Information Form was used to collect demo-
graphic information that is thought to be important
about the participants in the study. This form consists
of 12 questions in total and was prepared by the re-
searcher. This form included information on the demo-
graphic characteristics of the participants, such as age,
gender, number of siblings, and income.

Splitting Scale Gerson (1984) developed the Splitting
Scale to measure the splitting defense mechanism seen
in borderline and narcissistic personality disorders.
The original form of the Splitting Scale consists of 14
items measuring a three-factor structure: reflecting,
grandiosity, and splitting in intimate relations. The in-
ternal consistency coefficient («) of the scale was
found to be .70 and the test-retest reliability applied at
three-week intervals was found to be .85. The Turkish
validity study of the scale was carried out by Goral Al-
kan (2010). According to the factor analysis results,
the scale is a 7-point Likert-type scale with 14 items
that measures a four-factor structure. The four factors
together explain 51% of the total variance. Within the
scope of this study, Ayta¢ and Kose Karaca (2017)

conducted a validity and reliability study of the Split-
ting Scale. As a result of the validity study, it was
found that the 11-item three-factor scale had good fit
values. The Cronbach's alpha («) value for the total
scale was found to be .63 and the test-retest reliability
coefficient was .73.

Short Schema Mode Inventory The Schema Mode In-
ventory developed by Young et al. (2007) consists of
270 items and was developed to measure 16 schema
modes. The short form was developed by Lobbestael
et al. (2010) based on the long form. The Short
Schema Mode Inventory measures 14 schema modes
with 118 items. The results of confirmatory factor
analysis showed that the 14-factor scale had good fit
values [/°/df = 18374.70 (6694), CFI = .980, NNFI =
.980, SRMR =.066, RMSEA = .053]. In addition, the
results of the research showed that the Cronbach’s al-
pha () values of the scale ranged from .79 to .96. The
Turkish adaptation of the scale was carried out by Ay-
tac et al. (2020). In this study, confirmatory factor
analysis was used to examine the factor structure of
the scale. The Cronbach's alpha («) value for the total
scale was found to be .96. In this study, the internal
consistency coefficient of the clinical sample was cal-
culated as .92 and the internal consistency coefficient
of the non-clinical sample was calculated as .94.

Procedure

Before starting the data collection process, necessary
ethical approval was obtained from the ethics commit-
tee of Istanbul Arel University dated 17/05/2017 and
numbered 2017/04. Data collection tools were applied
to university students studying at Firat and Hacettepe
Universities. In this study, convenience sampling
method was preferred. For this reason, these universi-
ties were chosen because of their easy accessibility.
The application time of the scales took an average of
25 minutes for the participants.

Data Analysis

In this study, the SPSS 22 package program was used
in the analysis of the data, and all analyses were tested
with a significance level of .05. First of all, descriptive
statistics about the variables were examined. Pearson
correlation analysis was performed to examine the re-
lationship between variables. In addition, a multiple
linear regression analysis was performed to examine
the predictors of the independent variables on the de-
pendent variable.

RESULTS
In the results of the correlation analysis, low-medium

level significant relationships were found between the
variables. Positive relationships were observed be-
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tween the modes of splitting and bully and attack, pu-
nitive parent, vulnerable child, demanding parent,
compliant surrenderer, self-aggrandizer, impulsive
child, undisciplined child, enraged child, angry child,
detached protector, detached self-container, and nega-
tive relationships were observed between happy child
mode. Before the regression analysis, the multicollin-
earity problem, which is one of the important assump-
tions, was examined with the variance increase factor
(VIF) and tolerance values. It was observed that the
variance increase factor values varied between 1.27
and 2.39 and the tolerance values varied between .41
and .78. Firstly, the predictive effect of child modes on
splitting was examined. Then, the effects of maladap-
tive coping modes and parental modes were examined.
Finally, the predictive effect of the healthy adult mode
was examined. Each regression analysis was per-
formed independently. When the obtained regression
analysis was examined, impulsive child mode (5= .19,
p <.001), angry child mode (# = .28, p < .001), com-
pliant surrenderer (f = .11, p < .05), self-aggrandizer
mode (8 = .23, p < .001), detached-protector mode (5
=.20, p < .001), detached self-soother mode (5 = .12,
p <.05), punitive parent mode (5 = .25, p <.001) and
demanding parent mode (f = .21, p < .001) signifi-
cantly and positively predicted the splitting levels of
the participants, while the healthy adult mode did not
significantly predict the splitting (5 = .07, p = .112).

DISCUSSION

In this study, the relationship between the splitting de-
fense mechanism and the concept of mod was exam-
ined, and the predictive effect of schema mods on the
splitting defense mechanism was examined. As a re-
sult of the correlation analysis, the strongest relation-
ship was found between splitting and angry child
mode, while a low relationship was found between
splitting and compliant surrenderer mode. When the
regression analysis results are examined, child schema
modes; impulsive and angry child mode, maladaptive
coping modes; compliant surrenderer mode, self-ag-
grandizer mode, detached-protector mode, detached
self-soother mode parental schema modes; punitive
mode and demanding parent mode predicted splitting
positively and significantly.

When the results of the analysis are examined, it is
seen that there is a negative relationship between
happy child mode and splitting, but a positive signifi-
cant relationship between other child modes and split-
ting. In particular, a strong correlation was found be-
tween splitting and angry child mode. Anger is defined
as the emotional reaction that occurs when people do
not have what they want in a situation and are faced
with unpredictable results (Karatag, 2008; Soykan,
2003). In addition, the angry child mode and the vul-
nerable child mode are seen simultaneously or follow
each other (Jacob et al., 2014). The quality of this re-

lationship with the person or persons who take care of
the person has an important role in the development of
the splitting (Klein, 1952). It is emphasized that indi-
viduals with personality disorders commonly use the
splitting defense mechanism (Kernberg, 1966).

As a result of the analyses conducted in this study,
it was found that splitting was predicted statistically
positively and significantly by all maladaptive coping
modes. It can be said that individuals using the split-
ting defense mechanism exhibit maladaptive coping
behaviors towards avoidance and surrender in the face
of the difficult emotions they feel and experience.
While maladaptive coping modes are adaptive in the
childhood of the individual, they are maladaptive in
adulthood (Young et al., 2013).

The findings obtained in this study showed that pu-
nitive and demanding parental mode dimensions from
parents’ schema modes predict splitting positively and
significantly. Dysfunctional parental modes are mani-
fested by the adoption of inappropriate behaviors by
the caregiver in the child's early life (Arntz & Jacob,
2016). In the dysfunctional parent mode, individuals
assume the role of parents and behave the way they do.
In this case, they think, feel, and act like parents. The
individual's voice is similar to the voice of his/her par-
ents (Rafaeli et al., 2012; Young et al., 2003).

Finally, the findings obtained in this study showed
that there was no significant relationship between
splitting and healthy adult mode, but there was a neg-
ative and significant relationship with the happy child
mode. In schema therapy, the healthy adult and happy
child mode is the healthy and functional part of the
self. In these two modes, the child's basic emotional
needs are met. If the functional parental modes are like
an unhealthy parental voice, the healthy adult mode is
a healthier internalized parental voice (Young et al.,
2003).

In addition to the important contributions and
strengths of this research, it will be beneficial to con-
sider the research findings within some limitations.
First of all, the sample of this study consisted of young
adults. For this reason, it does not include all age peri-
ods. The second limitation of this study is that the re-
sults of the study could not provide sufficient infor-
mation about the difference between age groups. The
third limitation of this study is that the majority of the
participants were female. In this context, new studies
can be conducted in which the gender distribution of
the participants is close.
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