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THE RELATIONSHIP BETWEEN OBSESSIVE COMPULSIVE
SYMPTOMS, INTOLERANCE OF UNCERTAINTY, AND
ANXIETY: A COVID-19 PANDEMIC STUDY

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to examine the relationship between obsessive
compulsive symptoms, intolerance of uncertainty and anxiety during the Covid-19
pandemic.

Method: In this study, a total of 332 adult participants, with 233 (70.2%) females and
99 (29.8%) males, were reached via the internet and the mean age was 32.11+10.89
years. A Sociodemographic and Other Information Form, the Padua Inventory-
Washington State University Revision (PE-WEUR), the Intolerance of Uncertainty
Scale Short Form (IUS-12) and the State Anxiety Inventory (STAI-I), respectively,
were applied to all participants.

Results: In the study, when the participants were compared in terms of STAI-I total
scores, it was observed that the anxiety levels of the participants, who were single,
living alone, using public transportation, living at home with individuals from Covid-
19 risk groups and having low economic income were higher. The simple linear
regression analysis showed that both of the sub-dimensions of 1US-12, the
prospective anxiety and the inhibitory anxiety, predicted the anxiety level. The
multiple regression analysis showed that intolerance to uncertainty predicted anxiety
when taken together, while obsessive compulsive symptoms did not.

Conclusion: Based on the findings of the study, it was observed that the individuals’
level of intolerance of uncertainty was a predictive factor for obsessive-compulsive
symptom levels. Considering the uncertain nature of the pandemic process, it was
confirmed, as expected, that individuals with high level of intolerance to uncertainty

also had high levels of anxiety during this period.

Keywords: Covid-19, Pandemic, Obsessive Compulsive Symptoms, Intolerance Of

Uncertainty, Anxiety



OBSESiF KOMPULSIF BELIiRTIiLER, BELIRSIiZLiGE
TAHAMMULSUZLUK VE KAYGI ARASINDAKI ILISKi:
COVIiD-19 SURECINE OZGU BiR CALISMA

OZET

Amag: Bu c¢aligmanin amaci, Covid-19 pandemi surecindeki bireylerde obsesif
kompulsif belirti, belirsizlige tahammiilsizlik ve durumluk kaygi dizeyleri
arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Yontem: Calismada 233’1 (%70.2) kadin ve 99°u (%29.8) erkek olmak iizere toplam
332 vyetigkin katilimciya internet iizerinden ulasilmis olup yas ortalamasi
32.11£10.89 wyildwr. Tiim katilimcilara sirasiyla Sosyodemografik ve Diger Bilgi
Formu, Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu (PE-WEUR),
Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olgegi Kisa Formu (BTO-12) ve Durumluk Kaygi
Olgegi (DKO) uygulanmistr.

Bulgular: Calismada katilimcilar DKO toplam puani bakimmdan karsilastirildiginda,
bekar, yalniz yasayan, toplu tasima kullanan, evinde Covid-19 risk grubundan
bireyler ile yasayan, ekonomik diizeyi diisiik katilimcilarin kaygi diizeylerinin daha
yiiksek oldugu goriilmiistiir. Yapilan basit dogrusal regresyon analizi sonuglarma
gore BTO-12 alt boyutlarindan hem ileriye ydnelik kayginin hem de engelleyici
kaygmin kaygi diizeyini yordadigi goriilmiistiir. Yapilan ¢oklu regresyon analiz
sonucglarma gore ise birlikte ele alindiklarinda belirsizlige tahammulsizlik kaygiy1
yordarken obsesif kompulsif belirtilerin kaygiy1 yordamadigi saptanmaistir.

Sonuglar: Calismanin bulgularindan yola ¢ikarak belirsizlige tahammiilsiizlik
dizeylerinin obsesif kompulsif belirti diizeylerini yordayici bir etken oldugu
gozlenmektedir. Pandemi siirecinin belirsizlik iceren dogasi diisiiniildiiglinde,
belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi yiiksek olan bireylerin bu donemde kaygi

dizeylerinin de yiiksek olmasi beklenen sekilde dogrulanmustir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Pandemi, Obsesif Kompulsif Belirtiler, Belirsizlige

Tahammulsuzluk, Kaygi.
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BOLUM 1

1. GIRIS

Gegmisten giiniimiize diinyada kiiresel boyutlara ulasan, insanlarm toplu
Olimleriyle sonu¢lanan ve ciddi saglik problemlerine yol agan bir¢ok pandemi
yasanmistir. Covid-19 pandemisinin bu ¢agda ortaya ¢ikmasi, uzun siirmesi ve
gliniimiizde hala devam ediyor olusu dikkate deger bir giindem olusturmustur.

Covid-19 salgini ilk olarak Cin’de bulunan Wuhan kentinde ortaya ¢ikmustir.
Ortaya ¢ikis tarihinin 31 Aralik 2019 oldugu bilinmektedir (WHO, 2020a). 11 Mart
2020 tarihinde ise Diinya Saglik Orgiitii (DSO) Covid-19 salginmm pandemi niteligi
kazandigmi agiklamistr (WHO, 2020b). Ulkemizde koronaviriis ile enfekte oldugu
bilinen ilk vaka 10 Mart 2020 tarihinde agiklanmistir (T.C. Saglik Bakanligi, 2020).
Koronaviris ile enfekte olan bireylerde akut solunum yolu sendromu (SARS) siddetli
bir sekilde goriilebilmekte ve bu sebeple 6zellikle risk grubundaki (6rnegin kronik
hastalig1 olanlar) kisilerde hizli bir sekilde 6liim ile sonuglanabilmektedir. Damlacik
ile iletim oran1 oran1 yiiksek olmasi sebebiyle yayilimi hizli gergeklesmistir (Okray,
2021).

Gecmisten giiniimiize pandemilerin ve bu pandemiler siirecinde gelistirilen
koruyucu 6nlemlere bagl olarak ortaya ¢ikan psikolojik degiskenlerin 6zellikle ruh
saghgi ¢alisanlar1 tarafindan incelenmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir. Clnki
halihazirda var olan bilgiler ge¢gmiste oldugu gibi gelecekte de yeni pandemilerin
yasanabilecegini dngdrmektedir (Oztiirk, Akalin, Ozgiiner ve Sakiroglu, 2020).

Kaygi kaynagi belli olmayan korku olarak tanimlanan ve huzursuzluga sebep
olarak kisilerin giinliilk hayatlarm1 birgok farkli alanda etkileyen bir duygudur
(Tektas, 2014). Pandemiye bir tepki olarak gelisen artmis kaygi diizeyini yordayan



psikolojik etmenleri anlamak Onemlidir. Bu etmenler kimi bireylerde klinik bir
tabloya yol acan sikintilar (korku, kaygi vs), kaginma davraniglar1 ya da bireylerin
islevselliginde bozulma ile sonuc¢lanabilir. Bunlardan bagka olarak kimi bireylerde
islevselligin daha da bozulmasi ile sonuglanabilecek, bireylerin sahip olduklari
hastalik riski algilarin1t minimuma indirmek amaciyla gelistirilen giivenlik saglama
davraniglarmin asiriligi ortaya ¢ikabilir (Wheaton, Abramowitz, Berman, Fabricant
ve Olatunji, 2011).

Colgecen ve Colgegen (2020) yaptiklar1 calismada pandemi doneminde
bireylerde ortaya ¢ikan kayginin diizeyini ve belirli degiskenlere gore kaygi
seviyesindeki farklilagsmay1 belirlemeyi amaglamistir. Arastrma bulgulari, i¢inde
bulunulan stres verici durumun yarattig1 kaygiyr tanimlayan durumluk kaygi
seviyesinin bundan bagimsiz olarak kaygiya yatkinliklarin1 tanimlayan siireklilik
kayg1 seviyesinden daha yiiksek oldugunu gostermistir. Kaygi diizeyleri arasindaki
farkliligin  pandeminin  kisitlayici, tehdit eden dogasindan kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

Obsesif kompulsif bozukluk (OKB) obsesyon adi verilen, istemsiz gelen ve
kisiyi rahatsiz eden diisiince/diislemler ile obsesyonlarin sebep oldugu kaygiyi
azaltmak i¢in kisinin yapmaktan geri duramadigi fiziksel ya da zihinsel eylemler olan
kompulsiyonlarin ayr1 ayr1 ya da her ikisinin bir arada bulundugu bir bozukluktur
(APA, 2013). OKB, belirsizlige tahammiilsiizlik ile iligskilendirilen psikolojik
bozukluklardan biridir (Tolin, Abramowitz, Brigidi ve Foa, 2003). Belirsizlige
tahammiilsiizliik ise kisilerin ileriye yonelik belirsizlik iceren yasantilara karst hem
biligsel hem de duygusal olarak negatif tepki verme yatkinligi olarak
tamimlanmaktadir (Freeston, Rhéaume, Letarte, Dugas, ve Ladouceur, 1994). Yiksek
dizeyde obsesif kompulsif belirti goriilen kisilerde islevsiz bir inang olarak
belirsizlige tahammiilsiizliiglin ortaya ¢ikabildigi bilinmektedir (Saricam, 2014).
Grayson (1999) obsesif kompulsif belirtilerin odak noktasinin belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyindeki artis oldugunu ifade etmistir. Igerisinde bulunulan
pandemi doneminin yalnizca OKB tanisi almis olan bireyleri degil OKB’ye
yatkinlig1 bulunan bireyler i¢in de risk faktorii oldugu diisliniilmektedir (Okray,
2021)

Pandemi doneminde Kkisilerin ¢evrelerinde kimlerin koronaviriis ile enfekte
oldugunu bilmemesi ya da virlisten korunmak i¢in bildirilen ¢esitli 6nlemleri (sosyal

mesafe vb.) gerceklestirmesi toplumda yalnizca OKB tanili degil tani almamis



bireylerde de “Yeni Normal” olarak adlandirilmistir. Bu durum obsesif kompulsif
belirti diizeyi yiiksek bireylerin hangi davraniglarin olmasi gereken Onlemler
hangilerininse kaygi sebebiyle ortaya ciktigini ayirt edememe ile sonuclanmistir.
Tiim bunlarin yani sira pandeminin saglhgi tehdit eden dogasi sebebiyle giinliik
hayat1 etkilemesi, bireylerin ekonomik durumunda bozulmalara sebep olmasi ve
benzer psikososyal risklerin obsesif kompulsif belirti diizeyinde artisa sebep olacak
kayg1 kaynaklar1 olduklar1 dngoriilmektedir (Okray, 2021).

Pandeminin obsesif kompulsif belirti diizeyi fazla katilimecilar icin kaygi
kaynagi olmasimin bazi sonuglar1 vardir. Rivera ve Carballea (2020) OKB tanisi
almis bireylere yonelik pandemi donemindeki gozlemlerine dayanarak yeni
normaller, pandemiye yonelik koruyucu uyarilarin tanili hastalarda obsesif kompulsif
belirtilerin siddetini arttirdigini bildirmislerdir. Ayrica c¢alismacilar OKB tanisi
bulunan bireyler i¢in pandemi siirecinin hem anksiyete diizeylerini arttirmaya sebep
olan hem de stres ve korku diizeyinde artis icin tetikleyici bir faktér oldugunu

belirtmislerdir.

1.1 Arastirmanin Amaci ve Onemi

Giindelik yasam birgok belirsizligi barindirmaktadir. Bu durum, belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyi fazla olan bireyler i¢in zorlayicidir. Cilinkii bu kisiler
giindelik yasamin akiginda birgok olay1 kabul edilemez, rahatsizlik verici olarak
algilama egilimindedirler. Klinik olmayan 6rneklemde belirsizlige tahammiilsiizliige
bagl olarak gelisen kaygiyr anlamak onemlidir ¢iinkli belirsizlige tahammiilsiizliik
yaygin anksiyete bozuklugunu agiklamada 6nemli bir yere sahiptir. Dolayisiyla bu
konuda yapilan ¢alismalarin, bireylerin belirsizlige tahammiilsiizliik toleranslarmni
gelistirmede faydali olacagi diisiiniilmektedir. Bu sayede ¢aligmalarin yaygin
anksiyete bozuklugunun da gelisimini 6nlemede yol gosterecekleri 6ngoriilmektedir
(Dugas, Gosselin ve Ladouceur, 2001). Ayrica Covid-19 pandemisine bagl tahmin
edilemezlik ve yasam kosullarindaki degiskenlik belirsizlige toleransi diisiik olan
bireylerde pandemi siirecinde zorlanma ile sonu¢lanmaktadir (Tull ve ark., 2020).

Nissen ve ark. (2020) yaptiklar1 ¢alisgmada Covid-19 doneminde hem klinik
hem de klinik alt1 6rneklemde obsesif kompulsif belirtilerde alevlenme oldugunu
ortaya koymustur. Buna ragmen yapilan ¢aligmalarin siklikla kaygi ve depresyon

lizerine odaklandigr goriilmektedir. Yapilan calismanin OKB tanis1 almayan



katilmcilar ile  gerceklestirilecek olmasinin  literatiire katki  saglayacagi
diisiiniilmektedir. Ayrica bu ve benzeri ¢alismalarin klinik olmayan 6rneklemdeki
obsesif kompulsif belirti gosteren bireylerin pandemi donemindeki kaygilarini
ongdrmesi, koruyucu faktorlerin belirlenmesine yardimci olmas1 beklenmektedir.

Makhlouf-Norris ve Norris (1973) OKB goriilen bireylerde digerlerine gore
belirlilik, kesinlik ihtiyacinin daha yiliksek oldugunu belirtmistir. Beech ve Liddell
(1974) bu durumun obsesif kompulsif belirti diizeyi yiiksek olan kisilerde ihtiyag
duyulan kesinlik saglanana kadar yiiksek diizeyde kayginin ortaya c¢ikmasi ile
sonuglanabilecegini ileri siirmiistiir (akt. Holaway, Heimberg ve Coles, 2006).
Yapilan bir ¢alismada da obsesif kompulsif belirtilerin belirsizlige tahammiilsiizliik
diizeyinin 6nemli bir yordayicist oldugu ortaya konmustur (Dugas, Gosselin ve
Ladouceur (2001). Literatiir incelendiginde belirsizlige tahammiilsiizlik ile obsesif
kompulsif belirtiler arasindaki iliskiyi inceleyen ¢alismalarmn siklikla OKB tanisi
almig bireylerle gerceklestirildigi goriilmiistiir. Klinik olmayan 6rneklem bu iligkinin
incelenmesinin, obsesif kompulsif belirti diizeyi yiiksek bireylerde belirsizlige
tahammiilsiizlik nedeniyle olusabilecek kaygiyr Oongdérmede faydali olabilecegi
diistiniilmektedir.

Literatiir incelendiginde obsesif kompulsif bozukluk ile kaygi bozukluklarmin
komorbid oldugu durumlar siklikla vurgulaniyor olsa da semptom bazinda iliskileri
giinimiizde hala tartismalidir ve obsesyon, kompulsiyon ve kaygi degiskenleri
arasindaki iliski tlizerine yapilan ¢aligmalarin smirl oldugu goriilmiistiir. Var olan
calismalar ise belirti diizeyi degil bozukluk odaklidir. Iginde bulunulan Covid-19
pandemisi, klinik tanis1 bulunan ve aktif olarak tedavisi siiren OKB hastalarmin yan1
sira OKB’ye yatkinlig1 olan, semptom gelistirme riski bulunan bireyleri de olumsuz
etkilemistir (Okray, 2021) Bu sebeple OKB ve kaygi bozukluklar1 arasindaki
iliskiye yonelik tartismali ve sinirlt durum yapilacak olan ¢alismanin 6nemine isaret
etmektedir.

Son olarak pandemi donemindeki kaygi diizeyi ile ilgili yapilan ¢aligmada
herhangi bir klinik tan1 almayan, genel bir popiilasyonun se¢ilecek olmasinimn iginde
bulunulan pandemi kosullarinin toplumdaki bireylerin ruh sagliklar1 {izerine
yansimalarinin anlagilmasi i¢in 6nemli oldugu diisliniilmektedir. Ayni1 zamanda
pandemi siireci boyunca vaka sayilarindaki degisimler ve buna bagh olarak getirilen
kisitlamalar, yeni mutasyonlar gibi bircok degisim yasanmaktadir. Bu sebeple farkli

zamanlarda gerceklestirilmis giincel c¢aligmalarin literatiire katilmasinin  hem



pandemi doneminde hem de sonrasinda pandeminin etkilerinin anlagilmasi agisindan

faydali olacag diisiiniilmektedir.

1.2 Arastirmanin Bashca Hipotezleri

HI1: Obsesif kompulsif belirti diizeyi ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinin
bireylerin kaygi diizeyini pozitif yonde anlamli olarak yordamasi beklenmektedir.
H2: Obsesif kompulsif belirti diizeyinin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyini pozitif
yonde anlamli olarak yordamasi beklenmektedir.

H3: Kadin katilimcilarin kaygi diizeyinin anlamli olarak daha yiiksek olmasi
beklenmektedir.

H4: Bekar katilmcilarin kaygi diizeyinin anlamli olarak daha diisiik olmas1
beklenmektedir.

HS5: Diisiik ekonomik diizeye sahip katilimcilarin kaygi diizeylerinin anlamli olarak
daha yiiksek olmas1 beklenmektedir.

H6: Engelleyici kaygi alt boyutunun kaygi diizeyini pozitif yonde anlamli olarak
yordamas1 beklenmektedir.

H7: ileriye yonelik kaygi alt boyutunun kaygi diizeyini pozitif ydnde anlamli olarak

yordamas1 beklenmektedir.

1.3 Arastirma Sorulan

1. Sosyodemografik degiskenler ile durumluk kaygi diizeyi arasinda anlamli bir
iliski var midir?
2. Covid-19 pandemisi ile ilgili degiskenler ile durumluk kaygi diizeyi arasinda

anlaml bir iliski var midir?

1.4 Arastirmanin Varsayimlari ve Sinirhliklar

Calismanin 6rneklemini olusturacak olan katilimcilarm, ¢aligmaya goniilliiliik
esastyla katilacagi varsayilmaktadir. Buna bagl olarak katilimecilarin kendilerine
sunulacak olan 6lgek sorularmi ydnergelere uygun, samimiyet ile cevapladiklari
varsayllmaktadir. Bir diger varsayim c¢alisma oOrnekleminin popiilasyonu temsil

edebilirliginin yliksek oldugudur.



Yapilacak olan ¢alismanin bazi sinirliliklart vardir. Bunlardan birisi katilimcilardan
veri toplanirken Covid-19 pandemi siireci sebebiyle oOlceklerin internet ortami
uzerinden iletilmesidir. Calismada kullanilacak olan tiim &lgekler 6zbildirime
dayalidir. Dolayisiyla katilimeilardan 6lgeklerin basinda verilen yonergeleri dogru
sekilde kavrayip sorulara samimiyet ile yanit vermeleri beklenmektedir.

Calismanm bir diger sinirliligi Covid-19 siirecinde yasam kosullarinin tahmin
edilemezligidir. Yapilacak olan ¢alismada dlciilecek olan bagiml degisken kaygidir
ve pandemi siirecinde kaygiy1 etkileyen kosullar birgok farkli faktore baglh olarak
farklilik gostermektedir. Yiiriitiilecek olan ¢alismanin deseni boylamsal degil kesitsel

olup katilimcilardan tek seferde veri toplanabilecektir.

1.5 Tamimlar

Obsesif Kompulsif Bozukluk: Obsesyonlarin, kompulsiyonlarin veya ikisinin
de birlikte goriildiigii rahatsizliktir. Obsesyonlar; istenmeden, tekrarlayici sekilde
gelen ve bireyde anksiyeteye sebep olan diirtli, diisiince ve diislemlerdir.
Kompulsiyonlar ise obsesyonlarin sebep oldugu anksiyeteyi yatistirmak i¢in ona
tepki olarak gerceklestirilen ve kisinin tekrarlayici olarak gergeklestirmekten geri
duramadig1 davranislar ya da biligsel eylemlerdir (APA, 2013)

Belirsizlige Tahammiilsiizlik: Kisilerin negatif olarak tanimlayacaklari
deneyimlerin gergceklesme ihtimalini gozetmeksizin bunun kabul edilmez olduguna
dair gelistirdikleri asir1 diisiinme egilimidir (Dugas, Gosselin ve Ladouceur, 2001).

Pandemi: Salgin bir hastaligmn kiiresel olarak yayilmis olma durumudur
(Grennan, 2019).

Kaygi: Somut bir tehlike durumu olmaksizin ortaya ¢ikan ve bir takim

fizyolojik tepkilere yol agabilen endise duygusu (Tiirkcapar, 2004).



BOLUM 2

2. GENEL BILGILER

2.1 Obsesif Kompulsif Bozukluk

OKB; obsesyonlarin, kompulsiyonlarin veya her ikisinin de birlikte goriildigi
ruhsal bozukluktur (APA,2013). Ortaya ¢ikisinda %30-50 oraninda genetik
faktorlerin etkisinden s6z edilmektedir (Taylor, Jang ve Asmundson, 2010). OKB,
bireylerin hem mesleki hem de sosyal islevsellikleri {izerinde 6nemli 6l¢lide bozucu
etkiye sahiptir (Okray, 2021). DSO tarafindan kisilerin islevselliginde bozucu etkisi
olan ilk on hastalik arasinda sayilmistir (Celikel ve Besiroglu, 2008). DSM-1V,
OKB’yi anksiyete bozukluklar1 basligi altinda ele alirken DSM-5 itibariyle OKB ve
iligkili bozukluklar olarak yeni bir baslk altinda siiflandirilmistir. Hem obsesyon
hem de kompulsiyonlar ego distonik yani bireyin benligine yabancidir, uyumsuzdur
(Tamam ve Demirkol, 2019).

OKB’yi agiklayan cesitli kuramlarin ortak ele aldigi kavram kontroldiir.
Bireylerin kontrolii kaybetmeye yonelik algilar1 sonucu duyduklar1 kaygi ve bu
kaygiyr notrlemek icin gergeklestirdikleri kontrol ritiielleri, OKB’yi agiklayan
kuramlarda goriis birligine varilan mekanizmadir. OKB’de bazi diger ruhsal
bozukluklarda da goriilebildigi gibi kontrol-kaygi mekanizmasinim islevinde bozulma
gorulmektedir (Eryilmaz ve Tosun, 2013).

Diinyanin ¢esitli bolgelerinde yapilan ¢aligmalardan yola ¢ikarak OKB’nin
prevalansmin %2-3 oldugu sonucuna varilmistir. Bu sonuca gore OKB goriilme
sikligr yiiksek ruhsal bozukluklardan biridir (Tamam ve Demirkol, 2019).
Baslangicinin siklikla yavas ve sinsi oldugu bilinmekle birlikte OKB inatc1 ve
siiregen rahatsizliklardan biridir (Oztiirk ve Ulusahin, 2015). OKB hastalarinin

sayica Onemli bir kisminin, bireylerin islevselliginde bozulmalara sebep olmasina ve



var olan tedavi segencklerine karsin saglik yardimi aramaktan geri durdugu
bilinmektedir (Besiroglu ve Agargiin, 2006). OKB hastalarmin énemli bir kismi ise
obsesyon veya kompulsiyonlarin asir1 oldugunun, gerceklikten uzakliklarmin
farkindadirlar (Abramowitz, Taylor ve Mckay, 2009).

OKB’nin komorbid oldugu bir¢ok psikolojik rahatsizlik vardir. Major depresif
bozukluk ve ardindan fobik bozukluk bu rahatsizliklarindan basinda gelmektedir.
OKB ile birlikte sik goriilen diger rahatsizliklarin yaygin anksiyete bozuklugu, yeme
bozukluklari, panik bozukluk, kisilik bozukluklari, alkol kullanim bozuklugu ve

Tourette sendromu oldugu bilinmektedir (Tamam ve Demirkol, 2019).

2.1.1 Obsesif Kompulsif Belirtiler

Obsesif kompulsif belirtilerin, yalnizca OKB tanisi almis bireylerde degil genel
toplumda da yaygm olarak goriildiigii bilinmektedir (Celikel, 2007). Literatlr
incelemeleri sonucunda Clark (2014), klinik alt1 6rneklemin %80-90’1 gibi ¢ok
biiylik bir kisminda tipki klinik 6rneklemde olanlara benzer obsesyonlar oldugu
¢ikarimini yapmistir. Klinik diizeydeki obsesyonun ayirt edici 6zelligi ise tehdit edici
olarak degerlendirilmesi ve yogunlugunun daha fazla olmasidir (Akt. Ayoglu, 2012).
Radomsky ve arkadaslarina (2014) gore ise istemsiz bir sekilde kisinin aklina gelen
diisiinceler klinik olmayan O6rneklemin %94’tinde goériilmektedir Ancak bu istemsiz
diisiincelerin gelmesi OKB tanis1 i¢in yeterli olmadigi gibi zorlayici diisiincelere
sahip bireylerin yalnizca %]1-3iiniin OKB gelistirdigi bilinmektedir (Mathes ve ark.
2019). Ayrica, pandemi siirecinin obsesif kompulsif belirtileri alevlendirdigi (Rivera
ve Carballea, 2020), yeni obsesyonlar ve kompulsiyonlar gelistirmek i¢in risk faktorii

oldugu diislintilmektedir (Benatti ve ark., 2020).

2.1.2 Obsesyonlar

Obsesyonlar istemeden, tekrarlayici sekilde gelen ve bireyde anksiyeteye sebep
olan diirtli, diisiince ve diislemlerdir (APA, 2013). Obsesyonlar1 giinliik hayatta
zaman zaman herkesin aklina gelebilecek istemsiz diisiincelerden ayiran 1srarci olma
Ozelligidir. Kigiler tarafindan gergeklikleri degerlendirildiginde ¢ogunlukla gercek
dis1 degerlendirilmelerine ragmen 1srarci oluslar1 ve kisilerin bu diisiinceler tizerinde
kontrol saglayamamalar1 obsesyonlar1 diger diislincelerden ayut etmeyi
saglamaktadir (Kring, Johnson, Davison ve Neale, 2015). Ornegin, elektrikli aletlerin

diigmelerini kapattigindan emin olamama, kisilerin sevdikleri insanlara zarar



vermelerine yonelik istenmeyen diisiince veya goriintiiler, kapy1 kilitlemedigine dair
sliphe duyma ya da kisiyle ahlaki veya cinsel yonden uyusmayan ve rahatsizlik veren

diistinceler obsesyonlara 6rnektir (Abramowitz, Taylor ve Mckay, 2009).

2.1.3 Obsesyon Alt Boyutlar

Kirlenme-bulasma obsesyonlari; birlikte goriildiigii ritiiellesmis el yikama
kompulsiyonlari ile birlikte OKB’nin en sik goriilme seklidir. Yalnizca el yikama ile
degil kirlenmis nesnelerden kaginma ile de sonuglanabilmektedir. En ¢ok mikrop ve
kirler olarak tanimlaniyor olsa da aslinda ¢ok genis cesitlilikte madde (agir metaller,
toksik kimyasallar vb.) kirletici olarak tanimlanabilmektedir (Rasmussen ve Eisen,
1992). Kirlenme-bulagsma obsesyonlarma oOrnek olarak topluma agik alanlardan
bulasic1 hastalik kapmaktan korkma, diger kisiler ile tokalagsmaktan veya kapilarin
kollarmi tutmaktan mikrop kapma diisiincesi ile korkma, hayvanlara temas ettikten
sonra onlardan mikrop/hastalik bulasmasindan korkma, temas ettigi ylizeyden zehirli
bir madde araciligi ile baskalarina hastalik bulastirmaktan korkma veya kendi
bedeninden salgilanan salgilardan korkma gibi bir¢ok 6rnek verilebilir (Celikel,
2007).

Kusku obsesyonlari; kirlenme-bulagma obsesyonlarindan sonra en sik rastlanan
obsesyon alt boyutudur ve ¢ogunlukla en sik goriilen ikinci kompulsiyon alt boyutu
olan kontrol etme kompulsiyonlari ile birlikte goriilmektedir. (Sayar, Kose, Grabe ve
Topbas, 2005). Temeli kesinlik ihtiyacina dayanmaktadir. Kugku obsesyonu goriilen
bireyler bir sey tamamen kontrolleri altinda olmadiginda kotii ve hatta korkung seyler
olacag1 distlincesine sahiptir. Kotii bir sey olma ihtimalinin fazlasiyla diisiik
oldugunu kabul etmelerine ragmen kaygi verici diisiincelerine engel
olamamaktadirlar (Rasmussen ve Eisen, 1992). Kisiler yapmasi gereken bir seyi
yaptiklarindan emin olamazlar ve unutmus olmaktan obsesyonel siiphe duyarlar.
Ornegin araba kapisini kilitlediginden emin olamama, mutfak tiipiinii kapatip
kapatmadigindan emin olamama kusku obsesyonlarma ornektir (Y1lmaz, 2018).

Saldirganlik obsesyonlari; bireylerin kendilerine veya ¢evredeki diger kisilere
(6zellikle bebeklere) karsi saldirgan diisiince ve eylemler sergilemeye yonelik
tekrarlayan diisiincelerdir (Rasmussen ve Eisen, 1992). Bu diislinceler sebebiyle
kisiler sivri objelere (bigak vb.) dokunmaktan, hirsizlik yapmaktan, topluluk arasinda

kiifir etmekten korkarlar (Celikel, 2007). Aym sekilde kisiler zarar veremeye



yonelik obsesyonel diisiinceleri sebebiyle (0rnegin; bagkalarmi ya da kendisini
camdan atmak gibi) diger insanlar ile yalniz kalmaktan korkarlar (Marufoglu, 2010).

Cinsel obsesyonlar; kiginin tanidig1 (aile, arkadaslar vb.) ya da tanimadigi
kisiler hakkinda istenmeyen, kabul edilmeyen cinsel diisiince veya fantezileri
tanimlayan obsesyonlardir. Bu istenmeyen diisiinceler ayrica ¢ocuklara karsi ya da
escinsellige yonelik olabilmektedir (Yilmaz, 2018).

Dini obsesyonlar; inanilan din i¢inde giinah oldugu bilinen seylerin istemsizce
akla gelmesi olarak tanimlanmaktadir. Dini obsesyonlar1 olan kisiler, dinsiz olmaya,
inandig1 yaraticitya karst kiifiir etmeye ve onun varligmma inanmamaya yonelik
istemsiz diisiinceleri sebebi ile kaygi duyar ve tanri tarafindan cezalandirilmaktan
korkar (Yilmaz, 2018).

Somatik obsesyonlar; yapilan gerekli kontroller sonucu doktorlar tarafindan
herhangi bir tan1 konmamasima ragmen kisinin bir hastaliga (AIDS, kanser vb.) sahip
olduguna yonelik 1srarci diisiinceleridir. Hastaliklar haricinde viicudun herhangi bir
yerinin (burun, kulak vb.) igren¢ veya c¢irkin bulunmasi ile iliskili kaygi yaratan
diisiinceler de olabilmektedir (Celikel, 2007).

Duzen-simetri obsesyonlari; her seyin simetrik bir diizen igerisinde olmasi
gerektigi ya veya eylemlerin daha 6nceden belirlenmis siralamada gergeklestirilmesi
gerekliligine yonelik diisiincelerdir. Diizen-simetri obsesyonu olan bireyler nesneler
bekledikleri gibi bir diizen i¢inde olmadiklar1 takdirde eylemlerini baslatmakta
zorluk cekerler. Eylemler baslayabildikten sonra ise nesnelerin diizenini bozmaktan
kacimndiklar1 i¢in bagladiklari igleri stirdiirmekte zorluk yasarlar (Ciftci, 2018).

Biriktirme obsesyonlari; kisinin kendisi i¢in Onemi olmayan nesneleri
gelecekte gerekli olabilecegi konusunda kaygi duyarak atamamasma sebep olan
diisiincelerdir (Celikel, 2007). Eski ve gereksiz gazete veya dergileri atamamak

biriktirme obsesyonlarma drnektir (Yilmaz, 2018).

2.1.4 Kompulsiyonlar

Kompulsiyonlar, obsesyonlarin sebep oldugu anksiyeteyi yatistirmak igin ona
tepki olarak gergeklestirilen ve kisinin tekrarlayici olarak gerceklestirmekten geri
duramadigi davraniglar ya da bilissel eylemlerdir. OKB hastalar1 kendilerini
kompulsiyonlar1  gerceklestirmek zorunda hissederler ve kompulsiyonlari
uygulamada belirledikleri kurallara kati sekilde baghdirlar (APA, 2013). OKB

seyrinin basinda kompulsiyonlarin islevi obsesyonlarin kiside sebep oldugu kayginin
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ndtralize edilmesidir. Ancak hastaligin seyrinde kaygi ve sikintiya sebep olan
kompulsiyonlarin kendisi de olabilmektedir (Tamam ve Demirkol, 2019). Kisinin
kompulsiyonlar1 yapmak i¢in mantiklt bir gerekgesi olmamasina ragmen kendini
yapmaktan alikoyamama sebebi bunlar1 yerine getirmediginde felakete ulasabilecek
boyutta kotii seylerin olabilecegi diisiincesidir. Bu sebeple kisiler, kompulsiyonlar1
belli kurallar ¢ercevesinde ve tekrarlanma sikligi kisinin oldukc¢a fazla zamanini
alacak oOlciide gerceklestirerek obsesyonlardan kaynaklanan kaygiyr azaltmayi ve
yasanmasindan korkulan bir olay1 engellemeyi hedefler. Kapmin kapali oldugundan
emin olmak icin defalarca geri donup kontrol etmek kompulsiyonlara ornektir

(Kring, Johnson, Davison ve Neale, 2015).

2.1.5 Kompulsiyon Alt Boyutlar

Temizlik kompulsiyonlari; kisilerin kirlenme-bulasma obsesyonlarmin sebep
oldugu kaygiyr azaltmak i¢in ritliellesmis sekilde temizlik amacli davranislar
gostermesi olarak tanimlanmaktadir. Sayica ¢ok ve kisinin vaktini olmas1 gerekenden
cok daha fazla alan dus alma, ev temizligi yapma, elleri yikama gibi davraniglar
olabilmektedir. Tiim bu asir1 davraniglar kisilerin ciltlerinde tahris veya hassasiyet ile
sonuglanabilmektedir. Yalnizca temizlik degil pis/mikroplu nesneden ka¢inmay1 da
icermektedir (Bayar ve Yavuz, 2008; Yilmaz, 2018).

Kontrol kompulsiyonlari; ¢cogunlukla olas1 felaketlerin engellenmesi amaciyla
giivenlik saglayici tekrarlayan davranmiglardir. Kisilerin gaz vanasinm agik olup
olmadigini ya da prizde takili iitii fisi birakip birakmadiklarini tekrar tekrar kontrol
etmesi kontrol kompulsiyonlarina 6rnek gdosterilebilmektedir (Karamustafalioglu,
2010).

Tekrar kompulsiyonlari; belirli davramiglarin  kisiler tarafindan 6nceden
belirlenmis ve ulasilmadan rahat hissedemedikleri sayilar kadar tekrarlayici olarak
yapilmasi olarak tanimlanmaktadir. Onceden belirlenmis say1 kadar davranis tekrar
edilmedigi siirece kisilerde bir felaket meydana gelecegine yonelik kaygi
olusmaktadir. Ornegin; elektrik diigmelerinin rahat hissedilen sayiya ulasana dek
tekrar tekrar acgilip kapatilmasi tekrar kompulsiyonlarina 6rnektir (Celikel, 2007).

Sayma kompulsiyonlari; davranistan ziyade zihinsel gergeklesirler. Seyir
halinde arabalarin plakalarmi, yliriidiigi yoldaki taslar1 ya da bir apartmanin kat
sayisini saymak gibi zihinsel eylemler 6rnek verilebilmektedir (Karamustafalioglu,
2010).

11



Simetri ve siralama kompulsiyonlari; nesnelerin tamamen diizenli olana dek
diizenlenmesi ile iligkili davraniglardir. Kisilerin masadaki nesnelerin ya da kitaplikta
bulunan kitaplarin diizenini olusturmak i¢in kimi zaman saatlerini harcayacak kadar
ugrasmalar1 ve bu diizenin bozulmas1 durumunda rahatsizlik duymasi, {iziilmesi ile
iliskilidir (Celikel, 2007).

Biriktirme kompulsiyonlari; ise yaramayacak halde olan nesnelerin ¢opten
veya sokaktan alinmasi, ayn1 durumdaki bos siselerin, eski gazete kagitlariin ihtiyag
olmamasina ragmen biriktirilmesi gibi davranislar1 kapsamaktadir (Sayar, Ugurad ve

Acar, 1999).

2.2 Belirsizlige Tahammiilsiizliik

Belirsizlik, cogu insanin hayatinda hem simdi hem gelecege dair yasadigi bir
durumdur (Saricam, 2014). Belirsizlik ile ilgili tanimlar farklilasmaktadir. Crigger
(1996) belirsizligi bilissel temele dayandirarak kisilerin deneyimledikleri olaylarin
anlamina yonelik agiklamada yetersizlik olarak agiklamistir. Sar1 (2007) belirsizligi
olay veya davranislarin sonucunda ortaya ¢ikabileceklerin bilinmemesi olarak
tanimlamuastir.

Budner (1962) belirsizlik igeren durumlarin insanlarin karsismma 3 sekilde
cikabilecegini belirtmistir. Bunlar; daha oOnce karsilasmadigimiz ve yabanci
oldugumuz yeni durumlar, ipuglarmin ¢ogaldigr ve farklilastigi karmasiklik igeren
durumlar ve sahip oldugumuz ipuglarmin birbiriyle ¢elistigi tutarsiz durumlardir.
Dolayisiyla belirsizlik yenilik, karmasiklik ve ¢oziilmezlik igeren farkli durumlarda
ortaya cikabilmektedir. Ayrica belirsizlik kisileri hem bireysel hem de toplumsal
yollar ile etkileyebilmektedir (Kuclikkomirler, 2017). Bireysel olarak deneyimlenen
belirsizlige bir smavin sonucunu beklemek Ornek olabilecekken toplumsal
deneyimlenen belirsizlik 6rnegi olarak pandemi verilebilmektedir.

Belirsizlige tahammiilsiizlik kavrami literatiire Frenkel-Brunswik (1949)
tarafindan katilmig ve ¢alismaci bireylerin siiphe yaratan durumlar ile karsi karsiya
kaldiklarinda hissettikleri huzursuzlugun bir kisilik 6zelligi olarak ele almabilecegini
belirtmistir. Budner’in (1962) gercegi ve belirsizlik iceren durumlari algilamada
negatif bir yanllik olarak tanimlamanin belirsizligi tahammiilsiizliigli agiklamada
kisilik 6zelliginden daha iglevsel oldugunu belirtmesinin ardindan giincel tanimlar bu

bilgiye dayandirilmistir (Grenier, Barrette ve Ladouceur, 2005).
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Belirsizlige tahammiilsiizlik bireylerin belirsiz nitelikli olay ve durumlar ile
karsilastiklarinda bunlara karsi biligsel, duygusal ve davranissal olarak negatif tepki
olusturmaya yonelik yatkmliklar1 olarak tanimlanmaktadir (Buhr ve Dugas, 2002).
Bu yatkinligin sebebi bireylerin gelecege yonelik yasantilarindan haberdar olma ve
onlar1 garantiye alma giidiisti ile agiklanmaktadir (Grenier, Barette ve Ladouceur,
2005). Bu sebeple kisi ileriki yasantisini garanti altina alamadiginda, yani belirsizlik
iceren bir durum ile kars1 karsiya kaldiginda hem 6znel hem de psikolojik iyi olus
durumlarinda negatif etkiler ortaya ¢ikar (Buhr ve Dugas, 2002). Carleton (2012)
belirsizlige tahammiilsiizliigiin temelinde, hem klinik hem de klinik olmayan
orneklemde bilinmeyene karsi duyulan korku oldugunu ifade etmistir. Diger bir
ifadeyle belirsizlige tahammiilsiizliik, kisilerin negatif olarak tanimlayacaklar
deneyimlerin, gerceklesme ihtimalini gézetmeksizin kabul edilemez olduguna dair
gelistirdikleri asir1 diistinme egilimidir. Ancak giinliik hayat igerisinde bir¢ok
belirsizlik barindirmaktadir. Bu sebeple belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi yiiksek
olan kisilerin giinliik hayatlarinda bir¢ok olay1 kabul edilemez ve rahatsizlik verici
olarak algilamalar1 muhtemeldir (Dugas, Gosselin ve Ladouceur, 2001). Dolayisiyla,
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi yiiksek olan kisilerin belirsizlik barindiran
durumlar1 stresli ve {iziici olarak algilamalari, negatif ve uzak durulmasi gereken
durumlar olarak varsaymalar1 ve dolayisiyla belirsizlik iceren durumlarda
performans gostermekte guclik cekmeleri muhtemeldir (Buhr ve Dugas, 2002).

Buhr ve Dugas (2002) vyaptiklar1 ¢alisma sonucunda belirsizlige
tahammilsiizliik ile iliski 4 0Ozellikten bahsedilebilecegini belirtmislerdir. Bu
ozellikler asagidaki gibidir:

1. Belirsizlik bireylerde stres ve tiziintliye neden olur.

2. Belirsizlik  bireylerin  eyleme ge¢mesinde ve bir  davranisi

sekillendirmesinde yetersizlik hissetmelerine sebep olur.

3. Bir durum belirsizlik iceriyorsa negatifligi temsil eder ve o durumdan

kaginilmasi gerekir.

4. Belirsizligin temsil ettigi durumlardan bir tanesi adaletsizliktir.

Belirsizlige tahammiilsiizliiglin farkli psikopatolojik degiskenler ile anlaml
olarak iliskilenmesi birgok ¢aligmaci tarafindan belirsizlige tahammiilsiizliigiin
kendisinin de bash basina bir psikopatolojik kavram olarak ele alinmasi1 gerektigi
seklinde yorumlanmistir (Ladouceur, Gosselin & Dugas, 2000). Kaygi bozukluklari,

OKB ve depresyon ile iliskisi, belirsizlige tahammiilsiizliigiin psikopatolojik kavram
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olarak ele alinmas1 gerektigini gdsteren Orneklerdir (Holaway, Heimberg ve Coles,

2006).

2.2.1 Engelleyici Kayg ve Ileriye Yonelik Kayg:1 Alt Boyutlari

Belirsizlige tahammiilsiizliik, engelleyici ve ileriye yonelik kaygi olmak tizere
2 alt boyutu ile ele alnmaktadir. Ileriye yonelik kaygi, bireylerin gelecek
yasantilarina  karst  belirsizlik  beklentilerini  ve bundan kaynakli olarak
deneyimledikleri kaygi ve korkuyu temsil eder. Diger yandan engelleyici kaygi,
belirsizlik karsisinda bireylerin eylemsiz kalma tepkisini ifade eder (Carleton ve ark.,
2007). lleriye yonelik kaygi alt boyutu ile OKB ve kaygi bozukluklar: iliskili
bulunurken; engelleyici kaygi alt boyutu ile depresyon depresyonun iligkili oldugu
goriilmiistiir (McEvoy ve Mahoney, 2011).

2.2.2 Obsesif Kompulsif Belirtiler ile Belirsizlige Tahammiilsiizliik Arasindaki
Hiski

Grayson (1999) obsesif kompulsif belirtilerin odak noktasmin belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyindeki artis oldugunu ifade etmistir. Benzer sekilde Tolin ve
ark. (2003) OKB’nin etiyolojisinin agiklanmasinda belirsizlige tahammiilsiizliigiin
oldukca dnemli bir yeri oldugunu vurgulamislardir. Pandemi déneminde ise, bu
siirecte ortaya cikan belirsizlik durumlari, obsesif kompulsif bozuklugu olan
bireylerde sorumluluklardan kagimma davranislar1 veya 6nlem davranislari hakkinda
yineleyen diislinceler gibi istenmeyen sonuglar dogurabilmektedir. Ayni sekilde tibbi
otoriteler tarafindan pandemi siirecinde bulastan korunmak icin gliindeme getirilen
tekrarlayici el yikama, sosyal izolasyon gibi Oneriler obsesif kompulsif belirtilerileri
taklit edebilmektedir (Jassi ve ark., 2020).

Dugas, Gosselin ve Ladouceur (2001) yiirtittiikleri ¢alismada klinik olmayan
bir drneklemde belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ile obsesif kompulsif semptom
diizeyi arasindaki iliskiyi incelemislerdir. Arastrma bulgulary, belirsizlige
tahammulstzluk dizeyi ile obsesif kompulsif semptom diizeyi arasinda gii¢lii bir
iliski oldugunu ortaya koymustur. Holaway, Heimberg ve Coles’in (2006) OKB’de
ve yaygin anksiyete bozuklugunda belirsizlige tahammiilsiizliigiin incelenmesi
amaciyla yiriittiikleri calisma sonucunda bulgular OKB gorilen bireylerin kontrol
grubundan Onemli diizeyde yiiksek belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyi

gosterdiklerini ortaya koymustur. Ozkan (2019) yiiriittiigii tez calismasinda OKB
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tanis1 almis bireylerde belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyinin incelenmesini
amaglamistir. Yapilan analizler sonucunda belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi ile
obsesif kompulsif semptom diizeyi ile iligkili oldugu saptanmustir. Buna gore
belirsizlige tahammiilstizliik diizeyi arttikca katilimeilarin  obsesif kompulsif

semptom diizeyi de anlamli olarak artmaktadir.

2.3 Kaygi

Kaygi, gelecekten beklenen tehlike durumuna yonelik endise duymaktir (Kring
ve ark., 2015). Kaygi, bireyleri olas1 tehlike durumlarinda gerekli tepkiyi vermeye
hazirlayan ve hayatta kalmanin devamliliini saglayan bir biyolojik uyaricidir
(Uzbay, 2002). Evrimsel acidan bakildiginda kayginin insanlar i¢in faydal etkileri
oldugu bilinmektedir. Ornegin; tehlikeli durumlar hakkinda kisileri uyarir ve bu
sayede yasami devam ettirme sansini zarardan kaginarak attirmalarmi saglar. Bu
sans1, bireylerin tehlike igeren durumlara yeterli diizeyde ve gerekli kognitif,
somatik, davranigsal ve duygusal yanitlar1 baslatarak arttirir (Sartori, Landgraf ve
Singewald, 2011).

Kaygi ile birlikte kisileri tehlikeden koruyan bazi fizyolojik/davranigsal
tepkiler ortaya ¢ikar. Bu tepkiler; tehlikeli durumdan ka¢mma, uyarilma ve
uyanikliktir. Kaygi ve eslik eden tepkiler kiginin olumsuz sartlara uyum mekanizmasi
icin islevselken stirekli, uyumsuz ve ¢ok yogun olduklarinda patolojik kaygiya isaret
edebilir (Gross ve Hen, 2004). Kayg1 tiim insanlar tarafindan paylasilan evrensel bir
duygudur ancak kisilerin kaygi deneyimleme sekilleri farklilagsmaktadir. Dolayisiyla
kayginin kontrol edilebilen ve diisiik diizeyde deneyimlenmesi kisilerin tehdit
durumlar: karsisinda savunma mekanizmalarmi daha iyi kullanmalarma yardimci
olurken kontrol edilemeyen yiiksek kaygi diizeyi tehdit durumlarinda kisilerin
kararsiz ve duruma karsi savunmasiz kalmalarina sebep olabilmektedir (Kesgin,
2019). Patolojik ve patolojik olmayan kaygi arasindaki ayrim bazi ozelliklerine
bakilarak yapilabilmektedir. Ornegin; kaygmin ortaya ¢ikmasi igin somut bir tehdit
olmamasma ragmen deneyimleniyorsa, siddetinin ve sikliginin fazla olmasi ve
bireyin islevselligini olumsuz etkilemesi anksiyete bozuklugu icin bilgi

verebilmektedir (Turkcapar, 2004).
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2.3.1 Kayg Belirtileri

En temel insan deneyimlerinden biri olan kaygi, hem klinik hem de klinik
olmayan o6rneklemde gorilmektedir (Dugas, Gosselin, Ladouceur, 2001). Kaygi
ortaya ¢iktiginda buna bazi fizyolojik tepkiler de eslik edebilmektedir. Kisiden kisiye
degismekle birlikte yaygin goriilen fizyolojik tepkilere kalpte ¢arpinti ve sikisiklik,
terleme, ani tuvalet ihtiyaci, basta agr1i veya midede hissedilen bosluk
verilebilmektedir. Bunlarin yani swra kendini huzursuz hissetme ve ayaga kalkip
dolanma istegi sik goriilen kaygiya eslik eden belirtilerken yogun kaygi sonucunda
kas gerginligi ve bununla baglantih olarak boyunda tutulmalar, agrilar

gorulebilmektedir (Turkcapar, 2004).

2.3.2 Durumluk ve Siirekli Kaygi

Literatiirde patolojik kayg1 farkli bozukluk basliklar1 altinda siniflandirilmisken
patolojik olmayan diizeyi 2 kategori altinda incelenmektedir: Durumluk ve siirekli
kaygi. Durumluk kaygi, akut gelisen kaygi ifade eden tanimdir. Siirekli kaygi ise
bireylerin kaygi tepkisi olusturmaya yonelik yatkinligi olarak tanimlanmaktadir
(Gross ve Hen, 2004).

Spielberg, Gorsuch ve Lushene (1970) kaygiyr durumluk ve siirekli kaygi
olarak ele almistir. Durumluk kaygi, stres verici olaylar karsisinda gegici olarak
ortaya ¢ikan kaygi olarak tanimlanirken siirekli kaygi ise bir kisilik 6zelligi olarak
ele alinir. Diger bir ifadeyle siirekli kaygi bireyin i¢inde bulundugu ve stres verici
olarak tanimladigi durumlardan bagimsiz ortaya ¢ikan, genel olarak kaygi
yasantisina olan yatkmligiyken durumluk kaygi stres yaratan belirli durumlara tepki
olarak ortaya ¢ikan ve bu durumlar sona erdiginde olumsuz duygularin da geriledigi
kaygi tiiriidiir (Oner, 1977). Durumluk ve siirekli kaygi arasinda dogrusal bir iligki
vardir. Durumluk kaygi diizeyinde ve deneyimlenen siirede olan artis siirekli kaygi
diizeyinde de anlamli olarak artisa sebep olmaktadir (Oner ve Le Compte, 1985)

Durumluk kaygmnm 6zelligi belirli durumlarda o duruma tepki olarak gegici
ortaya ¢ikmasi ve sebep olan durum geginceye dek otonom sinir sistemini harekete
gecirmesi ve gerginlik gibi olumsuz etkilere sebep olmasidir. Durumluk kaygi
seviyesinin belirleyicileri hem kisisel hem de durumsal faktorler olabilmektedir
(Spielberger ve ark., 1970).
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2.3.3 Belirsizlige Tahammiilsiizliik ile Kaygi Arasindaki fliski

Biligsel modeller yaygin anksiyete bozuklugunun agiklanmasinda belirsizlige
tahammiilsiizliikk, biligsel kag¢inma, endise hakkindaki olumlu diisiinceler ve
problemlere yonelik yetersizlik olmak tizere 4 temel bileseni esas almaktadir (Dugas
ve Koerner, 2005). Dolayisiyla, hem patolojik endisenin hem de yaygin anksiyete
bozuklugunun ortaya ¢ikmasinda belirsizlige tahammiilsiizliigiin belirleyici bir rolii
vardir (Saricam, Erguvan, Akin ve Akga, 2014).

Belirsizlige tahammiilsiizlik ile kaygi arasindaki iligkiyi agiklamak igin
gelistirilen  manipiilasyona  dayali  deneysel = modeller de  belirsizlige
tahammiilsiizliiglin manipiilasyonu sonucunda kaygi diizeyinde farklilagsma
goriildiginii ortaya koymustur. Artmis belirsizlige tahammiilsiizliik dlzeyi, daha
yiiksek diizeyde kaygi ile sonuglanmistir (Ladouceur, Gosselin, ve Dugas, 2000).

Anksiyete i¢in biligsel risk faktorlerinden birinin belirsizlige tahammiilsiizliik
oldugu bilinmektedir (Belge, 2019). Dugas, Gosselin ve Ladouceur (2001) klinik
olmayan oOrneklemde belirsizlige tahammiilsiizlik ve kaygi arasindaki iliskiyi
belirlemeyi hedefledikleri ¢aligmalarinda iki degisken arasinda yiiksek diizeyde
anlaml bir iliski oldugunu bulmuslardir. Literatiirii destekleyen arastirma bulgulari
sonucunda ¢alismacilar kaygiy1 agiklamada belirsizlige tahammiilsiizliigiin oldukca
onemli bir yeri oldugu vurgusunu yapmustir. Taha, Matheson, Cronin ve Anisman
(2014) HIN1  pandemisi hakkinda  yaptiklar1 ¢alismada  belirsizlige
tahammiilsiizliigiin pandemiden kaynakli kaygi seviyesini nasil etkiledigini
saptamay1 amaglamistir. Arastirmanin 6rneklemi, farkl etnik koken, yas, egitim ve
sosyoekonomik seviyeye sahip, demografik degisken cesitliligi barindiran toplamda
1027 katilimcidan olugmaktadir. Katilimcilarin ~ belirsizlige tahammiilstizlik
diizeyleri orta seviyede ve kaygi diizeyleri orta seviyenin biraz altinda olarak
hesaplanmistir. Arastirma bulgular1 belirsizlige tahammiilsiizliigiin kaygi seviyesini
anlamli olarak yordadigini, pandemiye bagli ortaya ¢ikan kaygi seviyesinin
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi diisiik olan katilimcilarda daha yiiksek oldugunu
ortaya koymustur. Duman (2020) ise iiniversite Ogrencileri ile gergeklestirdigi
caligmada 6grencilerin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri ile Covid-19’a yonelik
korkular1 arasindaki iliskiyi saptamay1 amaglamistir. Arastirma bulgular1 Covid-19
korkusu ile belirsizlige tahammiilsiizliik seviyesi arasinda pozitif yonde orta diizeyde

iliski oldugunu ortaya koymustur.
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2.3.4 Obsesif Kompulsif Bozukluk ile Kaygi Arasindaki fliski

Kompulsiyonlarin ortaya ¢ikma sebebi oncelikli olarak obsesyonlarin sebep
oldugu kayginin ortadan kaldirilmasi olsa da hastaligin gidisatinda basl basina kaygi
kaynag1 olabildikleri bilinmektedir (Tamam ve Demirkol, 2019). Rivera ve Carballea
(2020) Covid-19 pandemisi ile OKB arasindaki iligkiyi inceledikleri ¢alismalarinda
OKB tanili kisilerde pandeminin kaygi, korku ve stres gibi olumsuz duygulara sebep
olan bir tetikleyici oldugunu belirtmislerdir. Caligmacilara gore, Covid-19 ile enfekte
olmaya yonelik korku veya enfekte olmus kisilerle temas kurmanin OKB’li
hastalarda obsesyonlarin sebep oldugu kaygiyr azaltmak i¢in ortaya ¢ikan torensel
davraniglarin artmasina sebep oldugu gibi hissettikleri korkunun da abartilmasi ile
sonuc¢lanabilmektedir. Kanada’da pandemi siirecinde gelistirilen obsesif kompulsif
belirti sikligmm1 ve iliskili faktorleri inceleyen Abba-Aji ve arkadaslar1 (2020)
orneklemin %60.3’linde obsesif kompulsif belirtilerin basladigini, belirti baslangici
gosteren katilimcilarin %53.8’inde temizlik kompulsiyonlar1 (tekrarlayict el yikama)
ortaya ¢iktigini ortaya koymustur. Calismada, Covid-19 pandemisinin ortaya ¢ikmasi
ile obsesif kompulsif belirti gelistiren katilimcilarda orta ve siddetli anksiyete ve
depresyon belirtileri belirtileri de gelistirdikleri goriilmiistiir.

Plunkett ve ark. (2020) anksiyete bozuklugu ve OKB tanis1 olan hastalar ile
goriismelerinin ardindan Covid-19 pandemisinin tetikleyici bir rol {istlendigini ve
dolayisiyla pandemi siirecinde getirilen kisitlamalarin  bireylerin  anksiyete
dizeylerinde artisa sebep oldugunu belirtmislerdir.

Ozetle, giincel calismalar Covid-19 pandemisinin diger pandemiler gibi
bireylerin hem fizyolojik sagliklarinda oldugu kadar psikolojik sagliklarinda da
bozucu etkiye sahip oldugunu gostermistir. Pandeminin bir¢cok belirsizlik igermesi ve
bireylerin saghigini tehdit ediyor olusu belirli degiskenler ile birlikte incelenmesi
ihtiyacin1 dogurmustur. Literatiir incelendiginde, obsesif kompulsif belirtiler,
belirsizlige tahammiilsiizlik ve kaygi arasindaki iliskinin Covid-19 pandemi
sirecinde incelendigi c¢aligmalarin sl oldugu goriilmiistiir. Dolayisiyla bu

calismada  belirtilen  degiskenlerin  birlikte ele almmasi amacglanmistir.
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BOLUM 3

3. YONTEM

3.1 Arastirmanin Orneklemi

Bu ¢alismanin 6rneklemini, Bilgilendirilmis Gonilli Onam Formu’nu (EK A)
imzalayan eriskin yastaki 332 katilimci1 olusturmaktadir. Kartopu 6rnekleme yontemi
kullanilarak katilimcilara c¢evrimici yollar (facebook, whatsapp, instagram) ile
ulasilmis ve veriler Subat-Nisan 2022 aylar1 arasinda google formlar Gzerinden
toplanmistir. Herhangi bir psikiyatrik/psikolojik hastalik nedeniyle tedavi siirecinde

olan kisiler ¢galismaya dahil edilmemistir.

3.2 Veri Toplama Araclan

Bu c¢aligmada katilimcilara Oncelikli olarak katilimin goniilliillik esasina
dayandig1 bilgisi verilmistir. Bilgilendirilmis Goniillii Onam Formu’nda yapilan
calismada toplanan verilerin hangi amaglar ile kullanilabilecegi, ¢aligmanin igerigi ve
ve gerekli durumlarda ulasilabilmesi i¢in arastirmacinin iletisim bilgilerine yer
verilmistir. Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu’nu onaylayan katilimcilardan
gerekli verilerin toplanmasi amaciyla Sosyodemografik ve Diger Bilgi Formu, Padua
Envanteri Washington Eyalet Universitesi Gézden Gegirilmis Formu (PE-WEUR),
Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olgegi (BTO), Durumluk Kaygi Olgegi (DKO)

kullanilmistir.

3.2.1 Sosyodemografik ve Diger Bilgi Formu (Ek B)

Katilimcilarin demografik ve diger verilerinin toplanmasi amaciyla arastirmact

tarafindan hazirlanan Sosyodemografik ve Diger Bilgi Formu uygulanmistir.
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Sosyodemografik ve Diger Bilgi Formu ile katilimcilarin yasi, cinsiyeti, medeni
durumu, ekonomik diizeyi, egitim diizeyi, hanede kimler ile yasadigma dair bilgi
toplanmistir. Katilimcilarin  sosyodemografik bilgilerinin yani sira devam eden
psikolojik/psikiyatrik tedavi altinda olup olmadiklar1 sorgulanmustir. Ayrica
calismada Covid-19 doneminde kaygi seviyesinin hangi degiskenlere gore
farklilagtigmi1 6lgmek i¢in katilimcilara daha Once kendisinin ya da hanesinden
birinin Covid tanis1 alip almadigi, Covid asis1 olup olmadigi, Covid’e bagli olarak bir
yakinint kaybedip kaybetmedigi, pandemi siirecinde mevcut isini kaybedip
kaybetmedigi, pandemi siirecinde toplu tasima kullanip kullanmadigi, hanesinde risk

grubu birey bulunup bulunmadigi sorulmustur.

3.2.2 Padua Envanteri Washington Eyalet Universitesi Gozden Gegirilmis
Formu (PE-WEUR) (Ek C)

Padua Envanteri (PE), Sanavio (1988) tarafindan obsesif kompulsif belirtilerin
incelenmesi amaciyla gelistirilmistir. Oz bildirime dayali bir dlcek olan PE 60
sorudan olusmaktadir. Olgek, OKB tanis1 almis bireylerde hem hastaliklarinin
siddetini hem de belirti gruplarindan hangisinin baskin oldugunu ortaya koymakta
yardimcidir. PE sadece gozlemlenerek fark edilebilir kompulsiyonlarin degil
disardan  goriilemeyen/zihinsel — olarak  gergeklesen  kompulsiyonlarin  da
belirlenmesine imkan saglar. Olcekte bulunan sorular 0-“Hi¢” ve 4-“Asirr” olmak
iizere 5’1 likert seklinde yamitlanmaktadir. Olgek toplamda 4 alt boyuttan
olugmaktadir. Orijinal 6lgege getirilen bazi elestiriler sonucunda Van Oppen (1992)
tarafindan yeniden diizenlenmis 41 sorudan olusan ve Burns, Keortge, Formea ve
Sternberger (1996) tarafindan yeniden diizenlenmis 39 sorudan olusan versiyonlari
gelistirilmistir.

Padua Envanterinin Burns ve arkadaslar1 (1996) tarafindan uyarlanan
versiyonu Padua Envanteri Washington Eyalet Universitesi Gozden Gegirilmis
Formu (PE-WEUR) olarak adlandirilnustir. Otuz dokuz sorudan olusan &lgegin
kontrol etme, kirlenme ve temizlik, obsesyonel diisiince, obsesyonel diirtiiler ve 0z-
bakim olmak iizere 5 alt faktorli bulunmaktadir. Orijinal lgek ile benzer olarak 5°li
likert yontemi ile puanlanmaktadir.

PE-WEUR Yorulmaz ve arkadaslar1 (2007) tarafindan Tiirkge’ye
uyarlanmistir. Olgekten alinan puanlar en az 0 ve en fazla 156 olabilmektedir. Alinan

puanin artmasi, katilimcida obsesif kompulsif belirtilere rastlanma sikliginin arttigma
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isaret etmektedir. Olgegin i¢ tutarliligma dair yapilan analizler klinik olmayan
orneklemde cronbach alfa katsayismin 0.93 oldugunu gostermistir. Yine klinik
olmayan orneklemde alt boyutlarin cronbach alfa katsayilarinin en diisiik 0.73, en
yiiksek 0.93 oldugu goriilmiistiir.

PE-WEUR’e yonelik 6lciit gecerliliginin test edilmesi amaciyla dlgegin hem
toplam puaninda hem de alt boyutlarinda gruplar aras1 farkin saptanmasi i¢in varyans
analizi ve Tukey Post-Hoc testi uygulanmistir. Veri toplanan gruplar OKB ve kaygi
bozukluklar1 tanis1 almis bireyler, yetiskin ve 6grencilerden olusan kontrol gruplar:
olarak belirlenmistir. Bulgular OKB tanis1 almig bireylerin hem 6lgegin toplaminda
hem de 0z-bakim alt boyutu hari¢ tim alt boyutlarinda kontrol gruplarindan
farklilastigimi ortaya koymustur. Es zamanl gecerliligin degerlendirilmesi amaciyla
degiskenler arasindaki korelasyonel iliski OKB tanili bireyler ile 6grencilerden
olusan kontrol grubu arasinda degerlendirilmistir. Maudsley Obsesif-Kompulsif
Envanteri ile PE-WEUR arasinda hem toplam puanlarda hem de benzer &zellikleri
Olcen alt boyutlar arasinda yiiksek diizeyde anlamli iliski oldugu saptanmuistir.
Yapilan analizler 6l¢egin Tiirkge versiyonunun gegerli ve glivenilir bir 6l¢liim araci

oldugunu dogrulamaktadir (Yorulmaz ve ark., 2017).

3.2.3 Belirsizlige Tahammiilsiizliik Ol¢egi Kisa Formu (BTO-12) (Ek D)

Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olcegi Kisa Formu (BTO-12), Carleton, Norton
ve Asmundson (2007) tarafindan gelistirilmis, 6z bildirime dayali bir Olgektir.
Olgegin gelistirilme stirecinde Freeston ve ark. (1994) tarafindan gelistirilen ve
Tilrkceye uyarlama calismasi Sar1 ve Dag (2009) tarafindan gergeklestirilen, 27
maddeden olusan Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi (BTO) temel alinmustir.

BTO-12, 1- “Bana hi¢ uygun degil” ve 5- “Bana tamamen uygun” seklinde
kodlanan 5’li likert bir Olgektir. 1. Maddesi disinda 6lcekte ters kodlanan madde
bulunmamaktadir. Olgekten elde edilen toplam puanm yiikselmesi, bireyin
belirsizlige kars1 tahammiilsiizliik seviyesinde artisa isaret etmektedir. Toplamda 12
sorudan olusan Olgekten en diisiik 12, en yiliksek 60 toplam puan alinabilmektedir.
Orijinal 6lgegin cronbach alfa katsayilar1 incelendiginde klinik 6rneklemde 0.92, tam
almamis orneklemde ise 0.91 oldugu goriilmiistiir. Freeston ve arkadaslar1 tarafindan
gelistirilen orijinal Olgek ile iliski katsayis1 incelendiginde ise =96 oldugu

saptanmustir (Carleten, ve ark., 2007).
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BTO-12’yi Tirkge’ye uyarlayan ve gegerlik giivenirlik calismalarini
gerceklestiren Saricam, Erguvan, Akin ve Ak¢a’dir (2014). Calismanin 6rneklemi iki
farkli iiniversitede 6grenim goren 593 iiniversite dgrencisinden olusmaktadir. Olgek
12 maddeden olusmaktadir ve ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi olmak tizere
iki alt boyutu bulunmaktadir. Olgegin cronbach alfa katsayis1 dlgegin geneli igin
0.88 olarak hesaplanmistir. Alt boyutlara bakildiginda ise ileriye yonelik kaygi alt
boyutuna i¢in cronbach alfa katsayisi 0.88, engelleyici kaygi alt boyutu i¢in ise 0.77
olarak hesaplanmistir. Olgegin 28 giin sonra ¢alismanin Orneklemi icinden 61
katilimciya tekrar doldurulmasi ile test tekrar test gilivenirligi incelendiginde iki
uygulamanin korelasyon katsayis1 0.74 olarak hesaplanmistir.

BTO-12 Tiirkce versiyonunun yapi gecerliliginin test edilmesi amaciyla
dogrulayic1 faktor analizi uygulanmistir. Bulgular, dlcegin orijinal versiyonu ile
tutarlidir. Buna gore 6lcegin 12 maddesi ileriye yonelik kaygi ve engelleyici kaygi alt
boyutlarinda toplanmustir (Sarigam ve ark., 2014).

3.2.4 Durumluk Kaygi Ol¢egi (DKO) (EK E)

Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi (DSKO), bireylerin anksiyete seviyelerini
degerlendirmek amaciyla Spielberger, Gorsuch ve Lushene (1970) tarafindan
gelistirilmistir. Olgek, belirli durumlara bagli olarak ortaya ¢ikan ve gegici olarak
gozlemlenen durumluk kaygi ile belirli durumlardan bagimsiz olarak gozlemlenen
kisinin genel kaygi diizeyi, kaygiya yatkinligi olarak gozlemlenen siirekli kaygi
olmak tlizere 2 alt boyuttan olusmaktadir. Her bir alt boyut 20’ser maddeden
olusmaktadir.

Olgegin Tiirkgeye uyarlanma siireci Oner ve Le Compte (1985) tarafindan
gerceklestirilmistir. Orijinal dlgek ile benzer olarak her biri 20’ser maddeden olusan
2 alt boyuttan olusan dlgek toplamda 40 maddedir. Siirekli kayg: digsal faktorlerden
bagimsiz olarak bireylerin kaygi yasantisina olan yatkinligi olarak tanimlanirken
durumluk kaygi stres verici durumlara bagl olarak gecici ortaya ¢ikan kaygi olarak
tammlanir (Oner, 1977). Bu sebeple yapilacak olan c¢alismada katilimcilarin kaygi
diizeyi Durumluk Kayg1 Olgegi ile degerlendirilecektir.

Durumluk kaygi, 1-“Hi¢” ve 4-“Tamamiyla” olmak iizere 4’li likert seklinde
puanlanmaktadir. Durumluk kaygi alt boyutu i¢in cronbach alfa katsayis1 0.94 ile
0.96 arasindadir. Durumluk ve Siirekli Kayg1 Olgegi dogrudan ve tersine dénmiis

olmak ftizere 2 tiirli ifade barindirmaktadir. Dogrudan ifadeler 6lguilmesi amaglanan
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olumsuz duygular1 temsil ederken tersine donmiisler olumlu duygularin temsilidir.
Tersine doniis ifadelerin puanlanmasinda dogrudan ifadelerin tersine bir sekilde 1
puan 4 puana, 4 puan ise 1 puana sabitlenir. Durumluk kaygiyr olgcen alt boyut
maddeleri i¢inde 1, 2, 5, 8, 10, 11, 15, 16, 19 ve 20. Maddeler tersine donmiis
maddelerdir.

Durumluk ve Siirekli Kayg1 Olgegi’nin Tiirkge versiyonunun iki alt boyutuna
ait yap1 gecerliliginin incelenmesi amaciyla iki faktorlii kaygi kuramini temel alan
deneysel bir yontem uygulanmistir. Gegerliligin test edilmesi siirecinde veriler tani
almig ve tani almamis bireylerden olusan gruplarin karsilastirilmasi ile elde
edilmistir. Durumluk kaygi alt boyutu incelendiginde bireyler i¢in stres verici olarak
degerlendirilen olaylardan once ve sonra dlgekten alinan puanlarm 6nce yiikseldigi
sonra diistiigli saptanmustir. Siirekli kaygi 6lceginden alian puanlarda ise elde edilen
puanlarin anlamh olarak farklhilagsmadi goériilmiistiir. Sonuglar, ele aliman kuramin
hipotezlerini destekler niteliktedir. Yap1 gegerliliginin sinanmasi ile elde edilen
bilgiler Durumluk ve Siirekli Kaygi Olgegi’nin gegerli ve giivenilir bir 6lgiim arac1

oldugunu dogrulamustir (Oner, 1977).

3.3 Istatistiksel Analiz

Bu arastirmada, Covid-19 pandemisi slrecinde bireylerin obsesif kompulsif
belirti diizeyleri, belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri ve durumluk kayg1 diizeyleri
arasindaki iliski kesitsel olarak incelenmis ve katilimcilardan elde edilen veriler,
SPSS Statistics 24 programu ile analiz edilmistir.

Calismada ilk olarak Sosyodemografik ve Diger Bilgi Formu araciligi ile elde
edilen degiskenlerin betimsel analizleri yapilmistir. Analiz sonuglari ile degiskenlere
ait ortalama puanlari, standart sapma degerleri ve frekans dagilimlarina ulasilmistir.
Analizler ile elde edilen tiim bulgular, p degerinin 0.05 ve altinda oldugu takdirde
istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.

Calismada kullanilan 6lgeklerin ve alt boyutlarinin normal dagilima uygun
olup olmadigmin test edilmesi amaciyla Kolmogorov Smirnov testi sonuglarina ve
carpiklik (skewness) ile basiklik (kurtosis) degerlerine bakilmistir. Calismada
kullanilan tiim Olgekler i¢cin carpiklik ve basiklik degerleri -2 ile +2 arasindadir.
George ve Mallery (2010) bu deger araligindaki basiklik ve ¢arpiklik degerlerinin

normal dagilim kosullarini sagladigmi belirtmislerdir. Dolayisiyla parametrik
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testlerin kullanim1 bu ¢alisma icin uygun goriilmiistiir. Olgek puanlari arasindaki
iligkilerin saptanmasi amaciyla basit dogrusal regresyon analizi ve ¢oklu regresyon

analizi kullanilmistir.
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BOLUM 4

4. BULGULAR

4.1 Orneklemin incelenmesi

4.1.1 Orneklemin Sosyodemografik Ozellikleri

Caligmada internet {lizerinden toplam 380 katilimcidan bilgi toplanmis ancak,
dislama kriteri uygulandiktan sonra 233’1 (%70.2) kadin ve 99’u (%29.8) erkek
olmak (zere toplam 332 katilimci ile devam edilmistir. Katilimcilarin yas araligi 18-
62 olup yas ortalamasi1 31.64+10.30 yildir. Kadin katilimcilarin yas ortalamasi
(32.11£10.89 yil), erkek katilimcilardan (30.05£8.61 yil) anlamli diizeyde daha
yuksektir, (t(231)=2.01, p=0.04). Kadin katilimcilarin toplam egitim siire ortalamasi
(14.91£3.55 yil) ile erkek katilimcilarin toplam egitim siire ortalamasi (15.52+3.154
yil) arasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark gozlenmemistir (t(330)=-1.46,
p=0.32). Sosyodemografik bilgilere iliskin dagilimlar tablo 4.1’de sunulmustur.

Tablo 4.1 Katilimeilarm Demografik Ozellikleri (n=332)

Aralig1 Ortalama+SS
Yas (Y1) 18-62 31.64+10.30
Egitim Siiresi (Y1) 5-23 15.09+3.44
Kisi sayis1 (Yiizde)
Cinsiyet
Kadin 233 (70.2)
Erkek 99 (29.8)
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Tablo 4.1 (Devami) Katilimcilarm Demografik Ozellikleri (n=332)

Kisi sayis1 (Yiizde)
Medeni Durum
Evli 138 (41.6)
Evli olmayan 194 (58.4)
Egitim Seviyesi
Lise ve alt1 98 (29.5)
Universite 194 (58.4)
Lisansustu 40 (12.0)
Ekonomik Diizey
Diisiik 62 (18.7)
Orta 232 (69.9)
Yuksek 38 (11.4)
Hanede
Yalniz yasayan 31 (9.3
Yalniz yasamayan 301 (90.7)

Katilimcilarin toplam egitim siireleri 5-23 yil arasinda degismekte olup
ortalamalar1 15.09+3.44 yildir. Katilimcilarin egitim diizeyleri incelendiginde,
%29.5’inin lise ve alti, %58.4’linlin {iniversite ve %12’sinin lisansiistii mezunu
oldugu saptanmistir. Katilimcilarm %41.6’s1 evliyken 9%58.4°t evli degildir.
Orneklemin %18.7’si ekonomik dizeylerini diisiik, %69.9’u orta ve %11.4{i ise
yiksek olarak tanimlamigtir. Katilimcilarin yalnizca %9.3’i yalniz yasarken

%90.7’sinin yalniz yasamadig1 belirlenmistir.

4.1.2 Orneklemin Covid-19 Pandemi Siireci ile Iliskili Ozellikleri

Katilimcilarin Covid-19 pandemisi stirecine iliskin 6zellikleri incelendiginde,
%6’smin Covid-19 agilarindan higbirini yaptirmadigi, %94 {iniin ise en az bir doz as1
oldugu goriilmiistiir. Pandemi déneminde mevcut isini kaybedenlerin orani %7.8
iken kaybetmeyenlerin orant %92.2°dir. Katilimcilarin %40.4’4i pandemi doneminde
toplu tagima araclarini kullanirken %59.6’sinin kullanmadig1 goriilmiistiir. Pandemi
surecinde Covid-19 tanisi almis katilimcilarm orani 38.6 iken tani almamis
katilimcilarin orant %61.4°tlir. Katilimcilar yasadiklar1 hanelerde risk grubundan

(kronik rahatsizlig1 olan veya 65 yas ve lizeri) birey olup olmamasina gore
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incelendiginde %28.6’sinin risk grubundan bireyler ile yasadigi, %71.4inilin ise
hanesinde risk grubundan birey bulunmadigi anlasilmistir. Katilimcilarin %13 linlin
hanesinde saglik personeli bulunurken %87’sinin hanesinde saglik personeli
bulunmadig1 gorilmiistiir. Katilimeilarin hanelerinde beraber yasadiklari bireylerin
pandemi surecinde Covid-19 tanisi alip almadiklar1 incelendiginde, %353’liniin
hanesinde tani alan en az bir kisi oldugu, %47’sinde ise tani alan herhangi birinin
olmadig1 goriilmiistiir. Katilimcilarin 26.5’1 pandemi siirecinde Covid-19 nedeniyle
bir yakinini kaybettigini bildirirken %73.5’1 yakin kayb1 yasamadigini ifade etmistir.
Calismanm 6rnekleminin Covid-19 pandemi siireci ile iliskili 6zellikleri Tablo 4.2°de

sunulmustur.

Tablo 4.2 Orneklemin Covid-19 Pandemi Siireci ile iliskili Ozellikleri (n=332)

Kisi sayis1 (yiizde)

Covid-19 Asisi

Hig yaptirmayanlar 20 (6.0)

Yaptiranlar 312 (94.0)
Pandemi Nedeniyle Is Kayb1

Olan 26 (7.8)

Olmayan 312 (92.2)
Toplu Tagima

Kullanan 134 (40.4)

Kullanmayan 198 (59.6)
Covid-19 Tanisi

Alan 128 (38.6)

Almayan 204 (61.4)
Hanede Risk Grubu Birey

Olan 95 (28.6)

Olmayan 237 (71.4)
Hanede Saglik Personeli

Olan 43 (13.0)

Olmayan 289 (87.0)
Hanede Covid-19 Tanis1

Alan 176 (53.0)

Almayan 156 (47.0)
Pandemide Yakin Kaybi

Olan 88 (26.5)

Olmayan 244 (73.5)
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4.2 Ol¢eklerin incelenmesi

4.2.1 Olgeklerin Guvenirlik Analizi Bilgileri

Calismada kullanilan her olcek ve alt boyutlar1 igin gilivenirlik bilgileri
cronbach alfa degerlerine gore incelenmistir. Elde edilen degerler Tablo 4.3’te

sunulmustur.

Tablo 4.3 Olgeklerin Giivenirlik Analizi Sonuglar

Cronbach
Alfa Madde Sayisi
PE-WEUR Toplam 0.94 39
PE-WEUR Kontrol 0.92 10
PE-WEUR Kirlenme 0.90 10
PE-WEUR Obsesyonel Diirtiiler 0.85 9
PE-WEUR Oz-Bakim 0.77 3
PE-WEUR Obsesyonel Diisiinceler 0.87 7
BTO-12 Toplam 0.91 12
BTO-12 Ileriye Yonelik Kayg1 0.86 7
BTO-12 Engelleyici Kayg1 0.90 5
DKO Toplam 0.92 20

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu; BTO-12: Belirsizlige
Tahammiilsiizliik Olgegi; DKO: Durumluk Kayg: Olcegi

4.2.2 Orneklemin Ol¢ek Puanlar:

Calismada kullanilan 6l¢eklerin puan dagilimlar1 Tablo 4.4’te yer almaktadir.
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Tablo 4.4 Orneklemin Olgek Puanlari (n=332)

Ort+SS Aralig1

PE-WEUR Toplam 54.83+28.39 0-132
PE-WEUR Kontrol 16.79+10.13 0-40
PE-WEUR Kirlenme 20.37+9.59 0-40
PE-WEUR Obsesyonel Durtiler  3.70+5.05 0-18
PE-WEUR Oz-bakim 4.06+3.47 0-12
PE-WEUR

Obsesyonel 9.69+6.83 0-28
Diistinceler

BTO-12 Toplam 39.12+11.09 12-60
BTO-12 ileriye Yonelik Kayg1 23.56+6.33 7-35
BTO-12 Engelleyici Kayg1 15.56+5.73 5-25
DKO Toplam 38.63+£12.17 20-80

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu; BTO-12: Belirsizlige
Tahammiilsiizliik Olgegi; DKO: Durumluk Kayg Olcegi

4.2.3 Olgeklerin Normallik Analizleri

Calismanin hipotezlerinin test edilmesi asamasma ge¢cmeden 6nce kullanilan
tim olcek ve alt boyutlarinin normal dagilima uygun olup olmadiklari incelenmistir.
Bu amagla Kolmogorov Smirnov testi uygulanmustir. Olgeklerin  normallik

analizlerine dair bilgilere Tablo 4.5’te yer verilmistir.
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Tablo 4.5 Olgeklerin Normallik Analizleri (n=332)

Kolmogorov-

Olgekler _ Skewness  Kurtosis
Smirnov

Statistic df p (Carpiklik) (Basiklik)
PE-WEUR Toplam 0.60 332 0.00** 0.370 -0.509
PE-WEUR Kontrol 0.08 332 0.00*** 0.427 -0.643
PE-WEUR Kirlenme ve

o 0.06 332 0.00** 0.002

Temizlik -0.919
PE-WEUR Obsesyonel

0.23 332 0.00*** 1.650
Dartaler 1.851
PE-WEUR Obsesyonel

0.10 332 0.00*** 0.657
Diislinceler -0.365
PE-WEUR Oz-bakim 013 332 0.00%** 0.493 .0.813
BTO-12 Toplam 0.05 332 0.02*  -0.151 0.764
BTO-12 ileriye Yonelik Kayg: 0.07 332 0.00** -0.259 -0.558
BTO-12 Engelleyici Kaygi 0.07 332 0.00*** -0.43 -1.016
DKO Toplam 0.08 331 0.00*** 0.786 0.508

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Revizyonu, BTO-12: Belirsizlige Tahammiilsiizliik
Olgegi, DKO: Durumluk Kaygi Olgegi, *p<0.05, **p<0.01,***p<0.001: istatistiksel olarak anlaml1
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4.3 Farkh Sosyodemografik ve Diger Ozellikteki Katihmeilarin Olcek Puanlan
Agisindan Karsilastirilmasi

Aragtirmada, sosyodemografik ve pandemi donemi ile iligkili bilgilere gore
durumluk kaygi 6lcek puanlarinin karsilastirilmasi amaciyla bagimsiz gruplar t test
analizi kullanilmistir. T test bulgularina Tablo 4.6 ve 4.7°de yer verilmistir.

Kadm ve erkek katilimcilar arasmda DKO puanlar1 agisindan istatistiksel
olarak anlamli diizeyde fark saptanmamustir (t(329)=-0.18, p>0.05).

Evli ve evli olmayan katilimeilar arasinda DKO puanlar1 agisindan istatistiksel
olarak anlamli bir fark oldugu saptanmustir (t(329)=-4.34, p=0.00.) Evli olmayan
katilimeilarin durumluk kaygi diizeylerinin evli katilimcilardan daha yiiksek oldugu
gorilmiistiir.

Katilimeilarm as1 olma ve olmama durumlarina gére DKO puanlari
incelendiginde iki grubun durumluk kaygi diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadig1 gériilmistiir (t(329)=-1.51, p>0.05).

Yalniz yasayan ve yalniz yasamayan katilimcilar DKO puanlar1 agisindan
karsilastirildiginda, yalniz yasayan katilimcilarin durumluk kaygi diizeylerinin yalniz
yasamayan katilimcilardan istatistiksel olarak anlamli diizeyde fazla oldugu
sonucuna varilmstir (t(329)=2.15, p=0.03).

Pandemi déneminde isini kaybeden ve is kayb1 yasamayan katilimcilar DKO
puanlar1 agisindan karsilastirildiginda iki grup arasinda istatiksel olarak anlamli bir
fark olmadig goriilmiistiir (t(329)=0.66, p>0.05).

Pandemi déneminde toplu tasima kullanan ve kullanmayan katilimcilar DKO
puanlar1 agisindan karsilastirildiginda pandemi doneminde toplu tasima kullanan
katilimeilarin, durumluk kaygi diizeylerinin toplu tagima kullanmayan katilimcilarin
durumluk kaygi diizeylerinden anlamli olarak daha yiiksek oldugu goriilmiistiir
(t(249)=2.44, p=0.01)

Pandemi doneminde koronaviriis tamisi alan ve almayan katilimcilar DKO
puanlar1 agisindan karsilastirildiginda iki grup arasinda istatistiksel olarak anlami bir
fark olmadigi gorilmiistiir (t(329)=-0.36, p>0.05)

Yasadig1 hanede Covid-19 pandemisi agisindan risk grubundan (kronik
rahatsizlig1 bulunan veya 65 yas ve {izeri) birey bulunan katilimcilar ile bulunmayan
katilimcilar DKO puanlar1 agisindan karsilastirildiginda hanesinde risk grubundan

birey bulunan katilimcilarin durumluk kaygi diizeylerinin hanesinde risk grubundan
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birey bulunmayan katilimcilara gore istatistiksel olarak daha yiiksek oldugu
goriilmiistir (t(329)=2.21, p=0.02).

Katilimcilarin hanesinde saglik personeli bulunup bulunmamasma gére DKO
puanlar1 karsilagtirildiginda iki grup arasinda durumluk kaygi diizeyleri agisindan
istatistiksel anlamli bir fark olmadigi goriilmiistiir (t(329)=-0.76, p>0.05).

Katilimcilarin pandemi déneminde hanelerinde koronaviriis tanisi alan birey
olup olmamasma gére DKO puanlar1 karsilastirildiginda iki grup arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 goriilmistiir (t(329)=0.77, p>0.05)..

Pandemi déneminde yakin kaybi yasayan ve yasamayan katilimcilarim DKO
puanlar1 karsilastirildiginda yakin kaybma gore katiimcilarin durumluk kaygi
diizeylerinde istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 gorilmiistiir (t(329)=0.48,
p>0.05).

Arastirmada katilimcilarin egitim diizeyleri ve ekonomik diizeylerine gore
durumluk kaygi diizeylerinin nasil farklilagtiginin saptanmasi i¢in ncelikle Levene
test ile homojenlik kontrolii saglanmistir. Ardindan tek yonlii varyans analizi
(ANOVA) uygulanmigtir. Anlamli bulunan bulgularda gruplar arasi farkin
incelenmesi icin post hoc testlerinden Bonferroni tercih edilmistir. Elde edilen
bulgulara tablo 4.8°de yer verilmistir.

Katilimcilarin ekonomik diizeyleri ile durumluk kaygi diizeyleri arasindaki
iligkinin incelenmesi i¢in yapilan analiz sonucunda farkli ekonomik diizeydeki
katilimcilar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu gorilmiistiir
(F(2,328)=7.20, p=0.00). Ekonomik diizeyi diisiik olan katilimcilarin durumluk kayg1
diizeyinin, ekonomik diizeyi orta ve yiiksek olan katilimcilarin durumluk kaygi
dizeyinden istatistiksel olarak anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu gorilmiistiir
(p=0.01, p=0.00).

Farkli egitim diizeyindeki katilimcilar durumluk kaygi diizeylerine gore
karsilastirildiginda katilimcilar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:

gorilmiistiir (p>0.05)
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Tablo 4.6 Farkli Sosyodemografik Ozellikteki Katilimeilarm Olgek Puanlar1 Agisindan Karsilastirilmasi (n=332)

PE-WEUR

BTO-12

DKO

Ort+SS

Ort+SS

Ort+SS

Cinsiyet

Medeni Durum

Hanede

Kadin (n=233)
Erkek (n=99)

Evli (n=138)

Evli olmayan (n=194)

Yalniz yasayanlar (n=31)
Yalniz

yasamayanlar

(n=301)

55.66+28.30 t=0.81
52.89+28.64 p=0.41

53.94+29.66 t=-0.48

55.47+27.51 p=0.62

45.29+22.62 1=-2.39

55.82+28.77 p=0.02*

39.58+11.34 t=1.16

38.04+10.46 p=0.24

37.64+£11.62 t=-2.05

40.17+10.61 p=0.40

37.64+£12.41 t=-0.77

39.27+£10.96 p=0.43

38.55+12.02 t=-0.18
38.81+12.58 p=0.85

35.26+11.64 t=-4.34

41.01+12.00 p=0.00***

43.09+13.15 t=2.15

38.17+11.99 p=0.03*

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu; BTO-12: Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olcegi; DKO: Durumluk Kaygi
Olgegi, *p<0.05, **p<0.01,***p<0.001: istatistiksel olarak anlamli



ve

Tablo 4.7 Covid-19 Pandemi Siirecinde Farkli Deneyimleri Olan Katilimecilarm Olgek Puanlarinin Karsilastirilmasi (n=332)

PE-WEUR BTO-12 DKO
Ort+SS Ort+SS Ort+SS

Ast

Yaptiranlar (n=312) 55.54+28.55 t=-1.79 39.30+11.14 t=-1.17 38.88+12.32 t=-1.51
. Yaptirmayanlar (n=20) 43.85+23.85 p=0.07 36.30+10.24 p=0.24 34.65+8.82 p=0.13
Is Kayb1

Olan (n=26) 54.69+30.67 t=-0.02 39.26+10.20 t=0.54 40.15+11.33 t=0.66

Olmayan (n=306) 54.84+28.24 p=0.97 39.11+11.18 p=0.94 38.50+12.25 p=0.50
Toplu Tagima

Kullanan (n=134) 58.85+29.22 t=2.13 40.25+10.97 t=1.53 40.67+13.29 t=2.44

Kullanmayan (n=198) 52.12+27.56 p=0.03* 38.35+11.14 p=0.12 37.25+11.19 p=0.01*
Covid-19

Gegiren (n=128) 52.55+29.21 t=-1.16 38.28+11.52 t=-1.09 38.32+12.69 t=-0.36

Gecirmeyen (n=204) 56.26+27.84 p=0.24 39.65+10.81 p=0.27 38.82+11.86 p=0.71
Hanede Risk Grubundan Birey

Bulunan (n=95) 57.58+28.75 t=1.11 41.91+10.37 t=2.93 40.95+13.15 t=2.21

Bulunmayan (n=237) 53.73+28.23 p=0.26 38.00+11.20 p=0.00** 37.69+11.65 p=0.02*
Hanede Saglik Personeli

Olan (n=43) 54.16+26.34 t=-0.16 38.93+10.25 t=-0.12 37.3049.88 t=-0.76

Olmayan (n=289) 54.93+28.72 p=0.86 39.15+11.23 p=0.90 38.82+12.48 p=0.36
Hanede Covid-19

Gegiren (n=176) 56.03+28.69 t=0.81 39.42+10.91 t=0.51 39.12+12.26 t=0.77

Gecirmeyen (n=156) 53.48+28.08 p=0.41 38.78+11.31 p=0.60 38.08+12.09 p=0.44
Pandemide Yakim Kaybi

Olan (n=88) 58.63+28.82 t=1.46 40.57+11.53 t=1.14 39.17+12.93 t=0.48

Olmayan (n=244) 53.46+28.17 p=0.14 38.59+10.91 p=0.15 38.43+11.910 p=0.62

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu; BTO-12: Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olgegi; DKO: Durumluk Kaygi Olcegi
*p<0.05, **p<0.01,***p<0.001: istatistiksel olarak anlamli
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Tablo 4.8 Farkli Egitim Diizeyi ve Ekonomik Diizeydeki Katilimcilarm Olgek Puanlarinin Karsilastirilmasi (n=332)

PE-WEUR BTO-12 DKO
Ort+SS Ort£SS Ort+SS
Egitim
Duzeyi Lise ve alt1 (n=98) 58.39+31.34 F=2.85 39.61+11.01 F=1.28 39.50+13.06 F=0.67
Universite (n=194) 59.91+27.01 p=0.05 39.41+11.13 p=0.27 38.55+12.11 p=0.51
Lisansustu (n=40) 45.75+25.90 36.50+11.01 36.84+10.05
Ekonomik
Duzey Diisiik (n=62) 56.40+30.66 F=0.62 42.93+10.15 F=4.71 43.21+12.69 F=7.02
Orta (n=232) 55.18+27.68 p=0.53 38.37+10.85 p=0.01* 38.11+11.95 p=0.00**
Yiksek (n=38) 50.15+29.18 37.44+12.83 38.44+10.69

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu; BTO-12: Belirsizlige Tahammiilsiizlik Olgegi; DKO: Durumluk Kaygi Olgegi
*p<0.05, **p<0.01,***p<0.001: istatistiksel olarak anlamli



4.4 Yas, Egitim Siiresi ve Olcek Puanlar1 Arasindaki Tliski

Katilimcilarin yag, egitim siiresi ve tiim Olgek puanlar1 arasindaki iligkileri
incelemek amaciyla Pearson korelasyon analizi uygulanmistir. Elde edilen bulgulara
Tablo 4.9’da yer verilmistir.

Orneklemin yas ortalamas: ile PE-WEUR toplam puam (r=-0.13, p=0.01), PE-
WEUR-obsesyonel dirtiler alt boyutu (r=-0.26, p=0.00), PE-WEUR obsesyonel
diisiinceler alt boyutu (r=-0.13, p=0.01), BTO-12 toplam puam (r=-0.15, p=0.00),
BTO-12 ileriye yonelik kaygi alt boyutu (r=-0.13, p=0.01), BTO-12 engelleyici
kayg1 alt boyutu (r=-0.14, p=0.00) ve DKO toplam puan1 (r=-0.15, p=0.00) arasinda
negatif yonde, zayif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iligki vardir.

Katilimcilarin aldiklar1 toplam egitim siiresi ortalamasi ile 6lgek puanlari
arasindaki iliskiler incelendiginde, PE-WEUR toplam puani (r=-0.14, p=0.01), PE-
WEUR kontrol alt boyutu (r=-0.14, p=0.00) ve PE-WEUR 6z-bakim alt boyutu (r=-
0.16, p=0.00) arasinda negatif yonde, zayif diizeyde ve istatistiksel olarak anlaml1 bir
iligki oldugu saptanmustir.

PE-WEUR toplam puani ile BTO-12 toplam puam arasmdaki iliski
incelendiginde iki degisken arasinda pozitif yonde orta diizeyde istatistiksel olarak
anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir (r=0.53, p=00).

PE-WEUR toplam puani ile BTO-12 alt boyutlar1 arasinda yapilan korelasyon
analizi sonuglar1 incelendiginde; PE-WEUR toplam puani ile BTO-12 ileriye yonelik
kaygi (r=0.50, p=0.00) ve engelleyici kaygi alt boyutu (r=0.48, p=0.00) arasinda
pozitif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir.

BTO-12 toplam puani ile PE-WEUR alt boyutlar1 arasinda yapilan korelasyon
analizi sonuglar1 incelendiginde; BTO-12 toplam puan ile PE-WEUR kontrol alt
boyutu (r=0.50, p=0.00), kirlenme ve temizlik alt boyutu (r=0.38, p=0.00) ve
obsesyonel diisiinceler alt boyutu (r=0.55, p=0.00) arasinda pozitif yonde orta
duzeyde; PE-WEUR obsesyonel diirtiiler alt boyutu (r=0.29, p=0.00), 6z bakim alt
boyutu (r=0.28, p=0.00) ile pozitif yonde zayif diizeyde istatistiksel olarak anlamli
bir iligki oldugu saptanmigtir.

PE-WEUR toplam puani1 ile DKO toplam puani arasidaki iliski incelendiginde
iki degisken arasinda pozitif yonde, zayif diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir

iliski oldugu saptanmistir (r=0.27, p=0.00).
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Katilimcilarin DKO’den aldiklar1 puanlar ile PE-WEUR ve BTO-12 alt
boyutlar1 arasinda yapilan korelasyon analizi sonuglar1 incelendiginde; DKO toplam
puam ile PE-WEUR kontrol alt boyutu r=0.23, p=0.00), kirlenme ve temizlik alt
boyutu (r=0.13, p=0.01) obsesyonel dirtiler alt boyutu (r=0.29, p=0.00) arasinda
pozitif yonde zayif diizeyde; PE-WEUR obsesyonel diisiinceler alt boyutu (r=0.31,
p=0.00), BTO-12 ileriye yonelik kaygi (r=0.31, p=0.00) ve engelleyici kayg1 alt
boyutlar1 (r=0.38, p=0.00) arasinda pozitif yonde orta diizeyde istatistiksel olarak
anlamli iligki oldugu saptanmistir.

BTO-12 toplam puani ile DKO toplam puani arasindaki iliski incelendiginde
iki degisken arasinda pozitif yonde orta diizeyde istatistiksel olarak anlamli iliski

oldugu saptanmustir (r=0.37, p=0.00).
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Tablo 4.9 Degiskenlerin Korelasyon Analizi

1 2 3 4 5 6 7 8 o 10 11 12
1. Yas -

2. Egitim Siiresi (Y1l) -0.15** -

3.PE-WEUR-Toplam 013% -014* -

4. PE-WEUR-Kontrol -0.10 -0.14** (0.88** -

5. PE-WEUR-Kirlenme -0.02 -0.07 0.82** (.62** -

6. PE-WEUR-Obsesyonel oo 909 0Ba%* 032%% 0.22%% -

Durtuler

7. PE-WEUR-Oz Bakim 002 -0.16%* 0.73%% 0.61%* 0.63** 020%* -

8. PE-WEUR-Obsesyonel g 130 510 gggwsx 75%% 057%% 045%% 049%* -

Diisiinceler

9. BTO-12-Toplam 0.15%%  -0.05 053** 050 0.38% 028 028 055%* -

Il{(i.yg;l’O-lZ-Ilerlye Yonelk 5 93x 001 050%* 046%* 0.37** 0.25%* 0.28% 0.51%% 0.92%*
%tyzro'lz‘Enge"ey'c' 0.14%%  -0.08 0.48%* 0.44%* 0.33%% 027%% 0.22%% 051** 0.91** 0.68** -
12-DKO Toplam 0.45%%  -0.06 0.27** 023* 013* 027%% 010 0.31** 0.37** 0.31** 0.38** -

PE-WEUR: Padua Envanteri-Washington Eyalet Universitesi Revizyonu, BTO-12: Belirsizlige Tahammiilsiizliik Olcegi, DKO: Durumluk Kaygi Olgegi.
p<0.05, **p<0.01,***p<0.001: istatistiksel olarak anlamli



4.5 Regresyon Analizleri

Arastirmanin hipotezlerinin test edilmesi amaciyla basit dogrusal regresyon
analizi ve coklu regresyon analizi kullanilmistir. Elde edilen bulgulara tablo 4.9°da
yer verilmistir.

Obsesif kompulsif belirti diizeyinin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyine
yordayici etkisini incelemek i¢in yapilan basit dogrusal regresyon analizi sonuglari
anlamhdir, F(1,30)=133.19, p=0.00. Analiz bulgularina gore; obsesif kompulsif
belirti diizeyi belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyini pozitif yonde ve istatistiksel
olarak anlamli sekilde yordamaktadir ($=0.536, p=0.00). Dolayisiyla kisilerin obsesif
kompulsif belirti diizeyi ne kadar yiiksekse belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin
de yliksek olmasi beklenmektedir. Belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyinde obsesif
kompulsif belirtiler tarafindan agiklanmis varyans %28.8’dir (R>=0.288).

BTO-12 alt boyutlarindan biri olan ileriye ydnelik kaygi ile durumluk kaygi
diizeyi arasindaki yordayici etkiyi saptamak i¢in yapilan basit dogrusal regresyon
analizi anlamhdir, F(1,329)=34.89, p=0.00. Analiz bulgularma gore; ileriye yonelik
kayg1 diizeyi, durumluk kaygi diizeyini pozitif yonde ve istatistiksek olarak anlamli
sekilde yordamaktadir (f=0.310, p=0.00). Bireylerin ileriye yonelik kaygilar
yiiksekse durumluk kaygi diizeylerinin de yiiksek olmas1 beklenmektedir. Durumluk
kaygi diizeyinde ileriye yonelik kaygi diizeyi tarafindan agiklanmis varyans %9.6’dir
(R%=0.096).

BTO-12 alt boyutlarmdan bir digeri olan engelleyici kaygi ile durumluk kaygi
diizeyi arasindaki yordayici etkiyi incelemek i¢in yapilan basit dogrusal regresyon
analizi anlamhdir, F(1,329)=58.41, p=0.00). Analiz bulgularna gore; engelleyici
kayg1 diizeyi, durumluk kaygi diizeyini pozitif yonde ve istatistiksel olarak anlamli
sekilde yordamaktadir (=0.388, p=0.00). Bireylerin engelleyici kaygi diizeyleri
yiiksek oldugunda durumluk kaygi diizeylerinin de yiiksek olmasi beklenmektedir.
Durumluk kaygi diizeyinde engelleyici kaygi diizeyi tarafindan agiklanmis varyan
%15°tir. (R*>=0.151).

Obsesif kompulsif belirti diizeyi ve belirsizlige tahammiisiizlik ile durumluk
kayg1 arasindaki yordayici etkiyi saptamak amaciyla yapilan basit dogrusal regresyon
analizi anlamhdir; F(2,328)=28.19, p=0.00. Analiz bulgularma gore; obsesif

kompulsif belirti diizeyi ile belirsizlige tahammiilsiizliik birlikte ele alindiginda
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belirsizlige tahammiilsiizlik durumluk kaygi diizeyini pozitif yonde ve istatistiksel
olarak anlamli sekilde yordarken ($=0.325, p=0.00) obsesif kompulsif belirti
diizeyinin kaygi diizeyini istatistiksel olarak anlamli sekilde yordamadig: ($=0.325,
p=0.10) goriilmiistiir. Modelin agiklama giicline bakildiginda ise varyansin %15’ ini

acikladigi saptanmistir (R>=0.150).

Tablo 4.9 Hipotezlerin Regresyon Analizi

Standart
B Hata Beta t p

Model-1

Sabit* 27.632 1.121 - 24.650 0.000
PE-WEUR Toplam 0.210 0.018 0.536 11.541 0.000
Model-2

Sabit* 24.584 2.462 - 9.986  0.000
BTO-12 Ileriye Yonelik Kaygr 0.597 0.101 0.310 5.907 0.000
Model-3

Sabit* 25.792 1.790 - 14.411 0.000

BTO-12 Engelleyici Kaygi 0.826 0.108 0.388 7.643 0.000

Model-4

Sabit* 22.306 2.277 - 9.798 0.000
PE-WEUR Toplam 0.043 0.026 0.099 1651 0.100
BTO-12 Toplam 0.358 0.066 0.325 5411 0.000

Model-1 *BTO-12 Toplam, Model-2 *DKO Toplam, Model-3 *DKO Toplam, Model-4 *DKO

Toplam
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BOLUM 5

5. TARTISMA

2019 yilinda ortaya ciktiktan sonra hizli bir sekilde tiim diinyay: etkisi altina
alan Covid-19 pandemisinin hem bireysel hem de toplumsal olarak birgok etkisi
goriilmiistiir. Ortaya ¢ikisindan itibaren Covid-19 pandemisi, bireylerin hem
fizyolojik hem de psikolojik sagliklar1 i¢in ciddi bir risk faktorii olmustur. Covid-19
pandemisi, gegmis salginlar ile benzer olarak belirsizlikler iceren bir yapiya sahiptir.
Alinan onlemler, getirilen kisitlamalar, yeni mutasyonlar gibi bir¢ok farkli belirsizlik
durumu pandemi donemi boyunca devam etmistir. Saglik otoriteleri tarafindan
virlisiin bulas riskinden korunmak i¢in acgiklanan temizlik Onlemleri, OKB’li
bireylerde goriilebilen belirtiler ile ayirt edilemez bir hale gelmistir. Bu nedenlerden
dolay1, yapilan ¢alismada Covid-19 pandemi siirecinde obsesif kompulsif belirtiler,
belirsizlige tahammiilsiizliik ve kaygi arasindaki iligski incelenmistir.

Calismaya yas ortalamasi 32.11+10.89 olan 332 katilimci dahil edilmistir.
Orneklemin ¢ogu kadin (%70.2), evli olmayan (%58.4), orta ekonomik diizeye sahip
(%69.9) ve hanede yalniz yagamayan (%90.7) bireylerden olugsmaktadir.

Calismamizda katilimcilarin durumluk kaygi puan ortalamalarinin 38.63+12.17
oldugu goriilmiistiir. Literatiir incelendiginde, yine pandemi doneminde yliriitiilmiis
benzer caligmalarda katilimecilarin durumluk kaygilar1 daha yiiksek bulunmustur.
Colgegen ve Colgecen’in (2020) calismalarinda, katilimcilarin durumluk kaygi puan
ortalamalarinin 51.93 + 7.45 oldugu gdzlenmistir. Benzer bir bulgu Goksu ve
Kumcagiz’in (2020) calismasinda ortaya konmustur. Calismacilarin yiiriittiikleri
caligmada katilimcilarm durumluk kaygi puan ortalamalarinin 49,07+11,64 oldugu

gozlenmistir. Orneklemimizin kaygi ortalamasindaki bu diisiikliigiin, calismamizin
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yapildigi donemde yeni vaka ve Olim oranlarindaki azalma, yeni normallerin
uygulanmasi, kisitliliklarin  kaldirilmas:  gibi  sebeplerden kaynaklanabilecegi
distiniilmektedir.

Aragtrmamizin ~ baslica  bulgular,,  obsesif  kompulsif  belirtilerin
tahammiilsiizliik diizeyini yordadigini; BTO-12 ileriye yonelik kaygi alt boyutunun
durumluk kaygi diizeyini yordadigmi, BTO-12 engelleyici kaygi alt boyutunun
durumluk kaygi diizeyini yordadigmi ve obsesif kompulsif belirtiler ve belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyi birlikte ele alindiginda obsesif kompulsif belirtiler durumluk
kaygiyr yordamiyor iken belirsizlige tahammiilsiizliigin durumluk kaygiy1
yordadigini gostermektedir. Bu bulgular neticesinde obsesif kompulsif belirti diizeyi
yiikksek olan katilimcilarm belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin daha yiiksek
oldugu; ileriye yonelik kaygi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin durumluk kaygi
diizeylerinin daha yiiksek oldugu; engelleyici kaygi diizeyi yiiksek olan katilimcilarin
durumluk kaygi diizeylerinin daha yiiksek oldugu anlasilmaktadir. Obsesif kompulsif
belirtiler ile belirsizlige tahammiilsiizliikk diizeyi birlikte alindiginda ise belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeyi yiiksek olan katilimcilarin daha yiiksek diizeyde durumluk
kayg1 yasama egiliminde olduklar1 goriilmektedir.

Arastrmamizdaki analiz bulgular1 obsesif kompulsif belirti diizeyinin
belirsizlige tahammiilsiizlik diizeyini yordadigini ortaya koymustur. Bu bulgu
obsesif kompulsif belirti diizeyi yiiksek olan kisilerin kesinlik ihtiyacinin daha fazla
olmasi bilgisi ile tutarhidir (Makhlouf-Norris ve Norris, 1973). Obsesif kompulsif
belirti diizeyi yliksek olan kisilerin ihtiyaci olan kesinlik saglanana kadar yiiksek
diizeyde kaygi deneyimlemeleri muhtemeldir (Beech ve Liddell, 1974). Bulgunun
Uyumlu oldugu bir diger bilgi ise obsesif kompulsif belirti diizeyi yiiksek olan
bireylerin patolojik sliphe gostermeye olan yatkinhigidir. (Tolin ve ark., 2003).
Patolojik sliphe gostermeye yatkin olan bireylerin bu siipheyi kontrol edebilmek
amactyla daha fazla kontrol davramisi ve ritiiellesmis davraniglar gosterdikleri
bilinmektedir (Carr, 1974; Rasmussen ve Eisen, 1992). Steketee ve arkadaslari
(1998), OKB’li bireyler ile yiiriittiikleri ¢alismalarinda bireylerin tekrarl davranislar
ve kontrol kompulsiyonlar: ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri arasinda giiglii
bir iliski oldugunu ortaya koymustur. Benzer sekilde calismamizda da BTO-12
toplam puam ile PE-WEUR kontrol alt boyutu arasmda anlamli bir iliski oldugu
gbzlenmistir. Obsesif kompulsif belirtiler ile belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki

iliskiyi inceleyen ge¢miste yapilmis baz1 ¢aligmalar mevcuttur. Var olan ¢aligmalar
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arastrma bulgumuzla benzer olarak obsesif kompulsif belirtiler ile belirsizlige
tahammiilsiizliik arasindaki iligkiyi ortaya koymaktadir. Bunlardan birinde, obsesif
kompulsif belirtiler ile belirsizlige tahammiilsiizliik arasindaki iliski incelenmis ve iki
kavram arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu ortaya konmustur (Dugas, Gosselin
ve Ladouceur, 2001). Holaway, Heimberg ve Coles (2006) ise OKB tanili hastalar ile
yuriittiikkleri caligmalarinda, belirsizlige tahammiilsiizlik diizeylerinin OKB’li
bireylerde kontrol grubuna oranla oldukca yiiksek oldugunu ortaya koymustur.
Steketee ve arkadaglari (1998) da OKB’li bireylerin anksiyete bozuklugu tanisi
alanlardan ya da herhangi bir tanis1 bulunmayan kontrol grubundan daha yiiksek
diizeyde belirsizlige tahammiilsiizliik gosterdiklerini saptamistir. Benzer sekilde
Sarawgi, Oglesby ve Cougle (2013) de yiiriittiikleri caligmalarinda, birgok obsesif
kompulsif belirti alt grubu ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasinda anlamli
bir iligski oldugunu ortaya koymustur.

Tolin ve arkadaglar1 (2003) OKB’nin agiklanmasinda belirsizlige
tahammiilstizliglin 6nemli bir yeri oldugu belirtmistir. Obsesif kompulsif belirtilerin
hem klinik hem de klinik olmayan 6rneklemde Covid-19 pandemisi siirecinde arttigi
bilinmektedir (Okray, 2021). Bu bilgilere ragmen literatiir incelendiginde iki kavram
arasindaki iliskiye dair ¢alismalarin Covid-19 pandemi déneminde g6z ardi edildigi
goriilmiistiir. Bu durum, iki kavramin Covid-19 pandemisi sirecinde birlikte ele
almmas1 gerekliligine isaret etmis ve calismamizin baslica hipotezlerinden birini
olusturmustur. Yapilan smirl sayida ¢alisma incelendiginde Wheaton, Messner ve
Marks (2020) belirsizlige tahammiilsiizliigiin, obsesif kompulsif belirtiler ile Covid-
19 pandemisinin yarattig1 tehditlere tepki olarak gelisen kaygi diizeyi arasinda olas1
bir mekanizma gorevi gordiigiinii ortaya koymustur. Dolayisiyla c¢alismacilar
pandeminin alisilmigin disinda ve belirsizlik igeren dogasi i¢inde OKB hastalar1 ile
calisirken belirsizlige tahammiilsiizliigii tolere etmeyi hedef alan miidahale
planlarmin faydali olacagi onerisinde bulunmuslardir (Wheaton, Messner ve Marks,
2020).

Aragtirma bulgularma gore birlikte ele alindiginda belirsizlige tahammiilstizliik
bireylerin durumluk kaygi diizeylerini yordarken obsesif kompulsif belirtilerin
anlamli diizeyde yordamadigmmi ortaya koymustur. Bunun bir sebebi olarak
belirsizlige tahammiilstizliigiin bireylerin kaygi diizeyini ag¢iklamada obsesif
kompulsif belirtilerden daha giiclii bir etkisinin olabilecegi diisiiniilmektedir. Giinliik

yasam kisiler i¢in bircok belirsizlik iceren durum barindirir ve bu belirsizlikler,
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birgok kisinin kaygi deneyimlemesine sebep olmaktadir. Belirsizligi tolere etmekte
giiclik ¢eken kisiler birgok sebebi kaygi kaynagi olarak gorebilmekte ve
deneyimledikleri kaygiya odaklanarak rahatsizlik duyduklar1 belirsizlik durumlari ile
bas etmek icin karar verme, olasi ¢oziim yollarini degerlendirme gibi konularda
zorluk yasamaktadirlar (Dugas, Buhr ve Ladouceur, 2004). Bilissel modeller, yaygin
anksiyete bozuklugunun etiyolojisinin agiklanmasinda temel bilesenlerden biri olarak
belirsizlige tahammiilsiizliigii ele almaktadir (Sevingok, 2007). Gegmis arastirma
bulgulari, belirsizlige tahammiilsiizliglin kaygiyr agiklamadaki yerini destekler
niteliktedir (Sar1t ve Dag, 2009; Haloway, Heimberg ve Coles, 2006). Covid-19
pandemi siirecinde yapilan giincel caligmalardan elde edilen bulgular, calismamizda
da gorildiigii iizere ge¢mis ¢alisma bulgular: ile uyumludur. Kasapoglu (2020)
pandemi doneminde yiiriittiigli ¢alismasinda, bireylerin deneyimledikleri kaygi
diizeyi iizerinde belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin dogrudan, anlamli bir
etkisi oldugunu ortaya koymustur. Buna gore belirsizligi tolere etmekte zorluk ¢ceken
katilimcilarin Covid-19 pandemi siirecinde daha yiiksek diizeyde kaygi yasadiklar1
gorilmiistir. Aydin (2022) ise Covid-19 pandemi siirecinde bireylerin biligsel
kontrol ve biligsel esneklik diizeyleri ile yaygin kaygi bozuklugu belirtileri arasinda
belirsizlige tahammiilsiizliigiin araci1 roliinii inceledigi calismasinda, bireylerin
biligsel kontrol ve bilissel esneklik diizeylerindeki azalmasinin belirsizlige
tahammiilsiizliik diizeylerindeki artis ile sonuglandigini ve belirsizlige tahammiilsiiz
diizeyi artan katilimcilarin yaygm kaygi bozuklugu belirtilerini deneyimlemeye
yatkiliginin arttigini ortaya koymustur.

Coklu regresyon analizi bulgularinda obsesif kompulsif belirtiler ile durumluk
kaygi1 diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski saptanamamasina ragmen
iki kavram arasinda pozitif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugu korelasyon analizi sonucunda ortaya konmustur. Rivera ve Carballea (2020),
bireylerin enfeksiyon riskinden korunmasi icin DSO tarafindan bildirilen saglik
onlem duyurularinin OKB hastalarinda belirti siddetini ve en c¢ok da temizlik
kompulsiyonlarint arttirdigmi belirtmistir. Abba-Aji ve arkadaslar1 (2020) ise
calismamizda oldugu gibi klinik olmayan bir 6rneklemde Covid-19 pandemi
stirecinde  obsesif kompulsif belirtilerin  seyrini incelemeyi amaglamistir.
Calismacilar saglikli 6rneklemde katilimcilarin %60.3’tinde pandemi siirecinden
once var olmayan obsesif kompulsif belirtiler ortaya ¢iktigmi ve bu katilimcilarin

%53.8’inde tekrarli el yikama kompulsiyonlar1 gelistigini ortaya koymustur.
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Calismanin bir diger bulgusu ise pandemi doneminde obsesif kompulsif belirti
gelistiren katilimcilarin orta ve agir siddette anksiyete belirtisi de gosterdikleridir.
Dolayisiyla obsesif kompulsif belirtiler ile durumluk kaygi diizeyi arasindaki pozitif
yonde, orta diizeyde anlamli bir iliski oldugu yoniindeki bulgumuz, pandemi
donemine 6zgil belirsizliklerin, sagliga yonelik tehditlerin ve uygulanmasi gereken
onlemlerin obsesif kompulsif belirti diizeyi fazla olan katilimcilardaki kaygi artisi ile
iligski olabilecegini diisiindiirmektedir.

Calismamizin bir diger bulgusu ise BTO-12 ileriye yonelik kaygi alt boyutu ile
durumluk kaygi diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu
yoniindedir. Literatiir incelendiginde, BTO-12 farkli alt boyutlari ile durumluk kayg1
diizeyleri arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalarin ¢ok sinirli oldugu goriilmistiir.
McEvoy ve Mahoney (2011) ileriye yonelik kayginin, belirsizlik beklentisi
karsisinda kisilerde artan kaygi ve korku diizeyleri ile iliskili oldugunu belirtmistir.
Ayn1 ¢aligmada, ileriye yonelik kaygi ile durumluk kaygi diizeyi arasinda pozitif
yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iligki ortaya konmustur. Carleton
ve arkadagslar1 (2012) da yiiriittiikleri caligmada, ileriye yonelik kaygi ile genel kaygi
diizeyi arasinda anlamli bir iliski belirlemistir. Bu iki caligma pandemi siirecine 6zgii
degildir (McEvoy ve Mahoney, 2011; Carleton ve ark., 2012) Bavolar ve arkadaslar1
(2021) ise Covid-19 pandemi siirecinde yaptiklar1 ¢alismada ileriye yonelik kaygi ile
kayg1 diizeyi arasinda anlamli bir iliski oldugunu saptamistir. Cirak (2021) da benzer
olarak Covid-19 pandemi siirecinde yiiriittiigli tez ¢alismasinda bireylerin ileriye
yonelik kaygi diizeyleri ile belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyleri arasinda anlamli
bir iligki oldugunu ortaya koymustur. Sozii edilen bu ¢alismalar ile aragtirmamiz
benzerlik gostermekte ve ileriye yonelik kaygi ile durumluk kaygi arasindaki iliskiyi
vurgulamaktadir.

Arastrmamizda BTO-12 engelleyici kaygi alt boyutu ile durumluk kaygi
diizeyi arasinda anlamli bir iligki bulunmustur ve yine literatiirde bu iliskiyi
inceleyen ¢ok smirli sayida arastrrma bulunmaktadir. McEvoy ve Mahoney (2011)
tarafindan yliriitiilen ¢alismada, engelleyici kaygi alt boyutu ile durumluk kaygi
diizeyi arasinda pozitif yonde, orta diizeyde, istatistiksel olarak anlamli bir iligki
ortaya konmustur. Carleton ve arkadaglar1 (2012) da yiiriittiikleri calismada
engelleyici kaygi alt boyutundan yiiksek puan alan katilimcilarin kaygi diizeylerinin
daha yiliksek oldugunu saptamistir. Bu iki ¢alisma pandemi siirecine 6zgli degildir

(McEvoy ve Mahoney, 2011; Carleton ve ark., 2012) Bavolar ve arkadaslar1 (2021)
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ise Covid-19 pandemi siirecinde yiiriittiikleri ¢aligmalarinda, engelleyici kaygi ile
genel kayg1 diizeyi arasinda anlamli bir iligki oldugunu saptamistir. Benzer bir bulgu,
Cirak (2021) tarafindan Covid-19 pandemi siirecinde yliriittillen tez c¢alismasinda
ortaya konmus, engelleyici kaygi diizeyi ile belirsizlige tahammiulstzlik dizeyi
arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu saptannustir. Iki alt boyut i¢in de
calismalarin sinirli olmast bulgularin karsilastirilmasinda giicliik yasanmasima yol
acmaktadir.

Calismamizda kadm ve erkek katilimcilarin durumluk kaygi diizeyleri arasinda
anlaml bir fark olmasi beklenmekteydi. Ancak bulgularimizda, cinsiyetler arasinda
durumluk kaygi diizeyleri bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi
gorilmistiir. Literatiir incelendiginde, Cdlgecen ve Colgecen’in (2009) Covid-19
pandemisi siirecinde yiriittiikkleri calismalarinda, kadin ve erkekler arasinda
durumluk kaygi diizeyleri bakimindan anlamli fark oldugu, kadin katilimcilarin
durumluk kaygi diizeylerinin erkek katilimcilardan yiiksek oldugu bildirilmistir.
Benzer sekilde Hacimusalar, Kahve, Yasar ve Aydin (2020) yiirtittiikleri ¢alismada,
Covid-19 pandemisinde kadin katilimcilarin durumluk kaygi diizeylerinin erkek
katilimcilardan anlamli diizeyde daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur.
Calismamizda cinsiyetler aras1 bu bulgunun literatiir ile benzerlik géstermemesinin
olas1 nedenlerinden birinin O6rneklemimizde kadm erkek katilimci sayisindaki
farklilik olabilecegi diisiiniilmektedir. Calismamizda kadin katilimcr sayisinin daha
fazla olmasi kadin ve erkek katilimcilarin esit diizeyde temsil edilmemesine neden
olurken bir diger etkenin de kadinlarin yas ortalamasinin erkeklere oranla anlamli
diizeyde yiiksekligi olabilecegi diisiiniilmektedir.

Calismamizda evli olmayan katilimcilarm durumluk kaygi diizeylerinin evli
olan katilimcilardan anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu bulgunun,
hem psikolojik hem de fizyolojik agidan sagligi tehdit eden pandemi doneminde
eslerin  birbirlerini sosyal destek kaynagi olarak goérmesinin 6nemi ile
aciklanabilecegi diisiiniilmektedir. Ozgiiven (2009) evliligin kisilerin psikolojik,
biyolojik ve sosyal ihtiyaclarini karsilayan bir islevi oldugunu belirtmistir. Kim ve
McKenry (2002) ise evliligin iyi olus lizerinde olumlu etkileri oldugunu ve bireyleri
psikolojik belirti gelistirmeye yonelik savunmasizliklar: {izerinde koruyucu etkiye
sahip oldugunu wvurgulamistir. Benzer sekilde ¢alismamizda hanede yalniz

yasamayan katilmcilarin  durumluk  kaygi  diizeylerinin  yalmiz  yasayan
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katilimcilardan daha fazla olmasinin sebebinin sosyal destek ile agiklanabilecegi
distiniilmektedir.

Calismamizda Covid-19 pandemi doneminde ise giderken toplu tagima
kullanmak zorunda kalan katilimecilarin durumluk kaygi diizeyleri kullanmayan
katilimcilardan daha yiiksek bulunmustur. Bu bulgu, bulas riskinin fazla oldugu toplu
tagima araglarini kullanmak zorunda olmanin bireylerin kaygi diizeylerindeki artigta
onemli bir etken olabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Calisma orneklemimizde yasadigi evde risk grubundan bir birey mevcut ise
durumluk kaygi diizeyinin anlamh diizeyde yikseldigi gozlenmistir. Bu bulgu
literatiir ile uyumludur. Hacimusalar ve arkadaslarinin (2020) yiiriittiikkleri calismada
benzer sekilde hanelerinde risk grubundan birey bulunan katilimcilarin durumluk
kaygi diizeylerinin anlamli olarak daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur. Bu
durum Covid-19 pandemi siirecinde 6liim oranlarinin biiyiik ¢ogunlugunun 65 yas ve
iizeri ya da kronik rahatsizligi olan bireylerde olmasindan kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

Calismamizda, ekonomik diizeyi diisiik olan katilimcilarin durumluk kaygi
diizeyinin, ekonomik diizeyi orta ve yiiksek olan katilimcilardan daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Bu durumun bireylerin yasadigi ekonomik sikimtilar ile iliskili olarak
duyduklar1 gelecek kaygisi ile agiklanabilecegi diistiniilmektedir. Bingiil, Tiirk ve Ak
(2020) pandeminin sebep oldugu baslica riskin toplum saghgi oldugunu ifade
ederken ekonomide yarattigi bozulma ve bununla baglantili krizlerin 6nemini
vurgulamstir.

Calismamizda katilimcilarin as1 yaptirrp yaptirmamalari, is kaybi yasayip
yasamamalari, kendilerinin ya da yakinlarindan birinin Covid-19 enfeksiyonu gegirip
gecirmemeleri, hanelerinde saglik personeli bulunup bulunmamasina gére durumluk
kaygi1 diizeylerinde anlamli bir farklar goriilmedigi ortaya konmustur. Bu bulgularin
durumluk kaygi diizeyleri acisindan karsilastirilan gruplarin katilimer sayilarmin
benzer olmamasindan kaynaklanabilecegi disiiniilmektedir. Ayrica, aragtirma
bulgularinin ¢aliymanin yiirtitiildiigi donemde yeni vaka ve 6liim oranlarmin salginin
ilk evrelerine gore gorece az olmasi, Onlem ve kisithliklarin kaldirilmas: gibi
etmenlerden etkilenmis olabilecegi yoniindedir.

Calismamizda obsesif kompulsif belirtilerin sosyodemografik bilgiler ve
pandemi doneminde farklilasan deneyimler ile iliskisi incelendiginde yalniz yasayan

katilimcilarin obsesif kompulsif belirti diizeyinin yalniz yasamayanlardan daha
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yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu bulgunun olas1 bir sebebinin bulas riski olabilecegi
diistiniilmiistiir. Evde yalniz yasamayan bireylerin yakinlarina virlis bulastirma ya da
onlardan viriis kapmaya yonelik kaygilarin obsesif kompulsif belirtilerinde artisa
sebep olabilecegi diisiiniilmektedir. Calismamizin bir diger bulgusunda toplu tagima
kullanan katilimcilarin obsesif kompulsif belirti diizeylerinin kullanmayanlardan
anlamli olarak daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde bulas riskinin fazla
oldugu toplu tagima araglarinda enfekte olmaya yonelik kayginin bireylerde obsesif
kompulsif belirti diizeyini arttirmis olabilecegi diisiiniilmektedir. Rivera ve Carbellea
(2020) Covid-19 pandemi doneminde bireylerin enfekte olmaya yonelik korkularinin
ve enfekte olmus bireyler ile kurduklar1 temasin sebep oldugu kaygiy1 azaltmak i¢in
ritiiellesmis davranislarda artis yasandigini belirtmistir. Bahsedilen bulgularimizin bu
bilgi ile agiklanabilecegi diistiniilmektedir.

Sosyodemografik bilgiler ve pandemi doneminde farklilasan deneyimler ile
belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi arasindaki iliski incelendiginde yasadigi evde
risk grubundan birey bulunan katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin
daha yiiksek oldugu gortilmiistiir. Katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeyi,
pandemi siirecinde O0liim oranlarinin biiyiik ¢cogunlugunun 65 yas ve lizeri veya
kronik rahatsizligi olan kisilerden olusmasindan etkilenmis olabilir. Bulgumuzdan
yola c¢ikarak bireylerin ayn1 evde birlikte yasadiklari kisilerin saghgma yonelik
tehdidin ve bu tehdidin ne zaman son bulacagina dair belirsizlik durumlariin
kigilerin belirsizligi tolere etmekte =zorluk yasamasina sebep olabilecegi
diisiiniilebilir. Bulgumuz ile benzer olarak Salihoglu (2021) da iilkemizde Covid-19
pandemi doneminde yiiriittiigli tez ¢alismasinda katilimcilarin yakininda kronik
hastalig1 olan birey varsa belirsizlige tahammiilsiizlik diizeylerinin daha yiiksek
oldugunu ortaya koymustur. Bir diger bulgumuzda ise ekonomik diizeyi diisiik olan
katilimcilarin belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin ekonomik diizeyi orta ve
yliksek olan katilimcilardan daha yiiksek oldugu gorilmistiir. Savas (2021), yine
Covid-19 pandemi slrecinde yuruttigii tez ¢alismasinda bulgumuz ile benzer olarak
ekonomik diizeyi diisiik olan katilimcilarm belirsizlige tahammiilsiizliik diizeylerinin
anlamli olarak daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur. Halihazirda birgok
belirsizlik barmndiran pandemi doneminin hem toplumsal hem bireysel acgidan
ekonomik Dbelirsizlikleri de beraberinde getirdigi bilinmektedir. Kaya (2020)
deneyimlenen ekonomik zorluklarin kisilerin pandeminin olumsuz etkilerinden

psikolojik olarak zarar gormeye yatkmligini arttirabilecegini, var olan psikolojik
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belirtilerin devamliligina sebep olabilecegini ileri siirmiistir. Kazmi, Hasan, Talib ve
Saxena (2020) Covid-19 pandemi siirecinde geng yetiskinlerin kaygi diizeylerindeki
artisgin  olast bir sebebinin ekonomik belirsizlikler olabilecegini belirtmistir.
Pandeminin sonraki evrelerinde yasanabilecek olasi is ve gelir kayiplar1 gibi birgok
etkenin ekonomik diizeyi diisiik katilimcilarda belirsizligi tolere etmekte glighik
yasamasina sebep oldugu diistliniilebilir.

Calismamizin baz1 kisithliklar: bulunmaktadir. Oncelikle 6rneklem biiyiikliigii,
cesitliligi ve alt gruplarda birbirine yakin sayida katilimci bulunmamasi sayilabilir.
Calismamizin  6rnekleminde c¢ogunlugu kadin katilimeilar olusturmus ve ayni
zamanda kadmnlarin yas ortalamasi erkeklerden anlamli diizeyde yiiksek oldugu
gorilmistiir. Alt gruplarinda birbirine yakin sayida katilimec1 bulunmayan
sosyodemografik ve pandemiye gore farklilasan degiskenlere Ornek olarak egitim
diizeyi, ekonomik diizey, hanede yalniz yasayanlar ve yasamayanlar, Covid-19 asis1
yaptiranlar ve yaptirmayanlar, pandemi nedeniyle is kaybi olanlar ve olmayanlar,
yasadig1r evde risk grubundan birey olanlar ve olmayanlar, yasadig1 evde saglik
personeli olanlar ve olmayanlar, pandemide bir yakimini kaybedenler ve
kaybetmeyenler sayilabilir. Ayn1 zamanda ekonomik diizey, is kaybi, yakin kaybi
gibi degiskenler incelendiginde Orneklemimizin Covid-19 pandemi slrecinden
gorece daha az etkilenmis bireylerden olustugu sdylenebilir. Bu durum, 6rneklem
Ozelliklerimizin tiim iilke genelini yansitmamasina yol agmus ve bu nedenle bir
kisithlik olusturmustur. Bir diger kisithlik ise obsesif kompulsif belirtileri 6lgmek
icin gelistirilen Olgekler, alt boyut gruplamalar1 ve katilimcilarin aldiklar1 puanlar
bakimindan farklilik gdstermesi elde edilen bulgularin farkl ¢alismalarin bulgular
ile karsilastirilmasini zorlastirmistir. Deginilmesi gerekilen bir diger kisitlilik
calismada Covid-19 pandemi kosullar1 sebebiyle katilimecilara ¢evrimici yollar ile
ulagilmis, veriler internet {izerinden toplanmistir. Bu durumun c¢alismanin
giivenirliligini etkilemis olabilecegi diisiiniilmektedir. Baska bir kisithilik ise
calismada kullanilan Olgeklerin 6z bildirime dayali olmasidir. Genel ifadelerden
olusan ve pandemi donemine 6zgii olmayan 6l¢ek sorularmnin katilimeilarin Covid-19
pandemi doneminde farklilasan deneyimlerini agiklamada yetersiz kalmis olabilecegi
diistiniilmektedir. Bir diger kisitlilik Covid-19 pandemi siirecinde katilimcilarin farkl
deneyimlerine gore kaygi diizeylerinin nasil farklilastigini inceleyen caligmalarin

yetersizligi sebebiyle bulgularin karsilastirilmasinda yasanan giicliiktiir. Son olarak
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arastirmamizin kesitsel desende tasarlanmasi, kavramlar arasinda neden sonug iliskisi
kurulmasini olanaksizlastirmaktadir.

Tim bu kisithiliklara ragmen ¢alismamizda elde edilen ¢alismamizda elde
edilen bulgularin, halen psikiyatrik/psikolojik tedavi altinda olmayan 332 katilimciy1
kapsamas1 arastrmamizin gliglii bir yonii olarak ele almabilir. Ayrica Covid-19
pandemi siirecinin farkli donemlerinde psikolojik etkilerinin incelenmesinin 6nemi
diisiiniildiigiinde ¢alismamiz iilkemizde giincel litetatlir i¢in karsilastirilabilir

bulgular sunmustur.
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BOLUM 6

6. SONUC VE ONERILER

Hem bireysel hem de toplumsal bir¢ok belirsizlik barindiran pandemi siirecinin
belirsizligi tolere etmekte zorluk yasayan kisiler icin etkilerini incelemek 6nemlidir.
Belirsizlik altinda ne yapacaklarmnin kararmi vermekte ya da olast ¢6ziim yollarini
degerlendirmede zorluk yasayan bireylerin, yasadiklar1 kaygiya daha c¢ok
odaklanacaklar1 ve bunun da kaygi diizeyinde artis ya da kaygmin devamliligi ile
sonuglanacagi ongoriilmektedir. Belirsizlik karsisinda kaygi diizeyi artan ve karar
vermekte zorluk yasayan bireylerin, pandemi donemindeki belirsizlik karsisinda
islevsiz basa ¢ikma stratejileri gelistirmesi olasidir. Ornegin; yasadiklar1 kayg ile
kendi bedenlerine daha cok odaklanan kisilerin herhangi bir belirtiyi enfekte
olmusluk ile iligkilendirip daha ¢ok kaygi duymalar1 ve ka¢gmma davranislari
gosterebilecegi ileri siiriilebilir.

Calismada Covid-19 pandemi slrecinde obsesif kompulsif belirti dizeyi fazla
olan katilimcilarin belirsizlie tahammiilsiizlik diizeyinin daha fazla oldugu
goriilmiistiir. T1bbi otoritelerinin bireyleri enfekte olmaktan korumak i¢in 6nerdikleri
onlemler ile pandemi doneminde gelistirilen obsesif kompulsif belirtilerin hangisinin
Oonlem hangisinin belirti oldugu tartisma konusu olmustur. Dolayisiyla, pandemi
doneminde toplum genelinde obsesif kompulsif belirtilerin incelenmesi ve
anlasilmasmin, yatkmlig1r bulunan bireylerde 6nleme ya da semptomlar1 alevlenen
bireylerde tedavi agisindan faydali olacag diisiiniilmektedir.

Calismanin kisithiliklart g6z Oniine alindiginda, gelecek calismalarda hem

sosyodemografik bilgiler hem de pandemiye gore farklilasan deneyimler
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acisindan karsilastirilan alt grup katilimer sayilarinin  karsilastirilabilir  olmasi
caligmanin giivenilirligini arttiracaktir. Caliymamizda giinliikk vaka sayisi ve oliim
oranlarmnin oldukea diisiik oldugu bir donemde katilimcilardan veri toplanmustir.
Katilimcilarin gogunun pandemi doneminin negatif etkilerinden gorece daha az
etkilenmis kisilerden olustugu goriilmiistiir. Katilimcilarin ¢ogu ekonomik diizeyini
orta olarak degerlendirmis, pandemide is kaybi yasamamis, yasadigi evde risk
grubundan birey bulunmayan ve pandemide bir yakinini kaybetmemis kisilerden
olusmaktadir. Dolayisiyla ¢alismamizda iligkilerini inceledigimiz kavramlarin hem
pandemi siirecinin daha olumsuz kosullarinda hem de olumsuzluklarindan daha fazla
etkilenmis kisiler ile bulgularinin karsilastirilabilmesi i¢in giincel ¢aligmalara ihtiyag
dogmustur. Bu giincel ¢alismalarm Covid-19 pandemi siirecinde gelistirilmis, siirece
0zgli incelemeleri hedefleyen yeni Olcekler ile gerceklestirilmesinin pandemi
siirecinin  ve psikolojik etkilerinin daha iyi anlagilmasma katki saglayacagi
diistinilmistiir. Son olarak ¢alismamizin Covid-19 pandemi surecinin gorece
rahatladig1, baslangictaki kisitlanmiglik ve belirsizlik halinin ¢ok daha yogun

yagsandig1 evrelerine oranla farkli bir donemde yiiriitiildiigii unutulmamalidir.
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EKLER

EK A: BILGILENDIRILMIS GONULLU ONAM FORMU

Sayin Katilimei,

Bu ¢ahisma, Prof. Dr. Feryal Cam Celikel danismanliginda FMV Isik Universitesi
Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans programui ogrencisi Irem Iskenderoglu tarafindan
yuritulmektedir.

Bu ¢alismada, obsesif kompulsif belirtiler, belirsizlige tahammiilsiizlik ve kaygi
arasindaki iliski Covid-19 pandemi doneminde incelenek olup ¢alismanin
yurGtilebilmesi icin FMV Isik Universitesi Etik Komisyonu’ndan gerekli izinler
alinmustir.

Calismaya katilm goniilliilik esasma dayanmaktadir. Olgeklerde, genel olarak,
Kisisel rahatsizlik verecek sorular bulunmamaktadir. Ancak katilim esnasinda
herhangi bir rahatsizlik hissederseniz, cevaplamayi yarida birakabilirsiniz. Boyle bir
durum oldugunda liitfen arastirmaciya bilgi veriniz.

Calismada sizden kimliginizin agiga ¢ikabilecegi herhangi bir bilgi istenmemektedir.
Cevaplarmiz tamamiyla gizli tutulacak ve sadece arastirmaci tarafindan
degerlendirilecektir; elde edilecek bilgiler bilimsel yaymnlarda veya egitimsel
calismalarda kullanilacaktir.

Bu ¢alisma, birden fazla psikolojik 6lcek icermektedir. Lutfen her 6lgegin basindaki
yonergeyi dikkatle okuyunuz ve sorulara sizi en iyi sekilde ifade eden cevabi
vermeye calisiniz. Arastirmadan gegerli ve gilivenilir sonuclar elde edilebilmesi i¢in
tim sorulart samimi ve durist bir sekilde cevaplamaniz ve higbir maddeyi bos
birakmamaniz oldukc¢a 6nemlidir.

Calismaya katildiginiz i¢in tesekkir ederiz.
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Calismaya Katilma Onayt:

Yukanida yer alan ve arastirmaya baslanmadan once goniilliye verilmesi
gereken bilgileri okudum. Bu ¢alismaya tamamen goniillii olarak katihyorum ve
istedigim zaman yarida kesebilecegimi biliyorum. Verdigim bilgilerin bilimsel

amach kullanilmasim1 kabul ediyorum.

Goniilliniin; Adi-Soyadi:

Tarih: ....[....[....
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EK B: SOSYODEMOGRAFIK VE DiGER BiLGi FORMU

Cinsiyetiniz:

Yasmiz:

Medeni durumunuz: Evli () Bekar () Dul () Bosanmus ()

Egitim Duzeyiniz:

[Ikokul/ortaokul () Lise () Universite () Yiiksek lisans ve iizeri ()

Toplamda kag y1l egitim aldiniz?

Mesleginiz nedir?

Ekonomik diizeyinizi nasil tanimlarsiniz?

Cok diisiik () Diistik () Orta () Yiiksek () Cok ytiksek ()

Koronaviriis asilanma siirecinizi tamamladiniz mi1?

Ast yaptirmadim () Tek doz as1 yaptirdim () En az iki doz as1 yaptirdim ()
Pandemi siirecinde mevcut isinizi kaybettiniz mi?

Evet () Hayir ()

Calisiyorsaniz, pandemi siirecinde ise giderken bulas riskinin yiiksek oldugu toplu
tasima araglarini kullanmak zorunda kaldiniz mi?

Evet () Hayir ()

Tan1 aldigiiz herhangi bir psikiyatrik/psikolojik rahatsizliginiz var mi?

Evet () Hayir ()

Su anda bir psikiyatrik/psikolojik rahatsizlik nedeniyle tedavi altinda misiniz?
Evet () Hayir ()

Pandemi siirecinde koronaviriis tanis1 aldiniz mi1?

Evet () Hayir ()

Hanenizde sizinle beraber kimler yastyor?

Yalniz yasiyorum () Ailemle birlikte yasiyorum () Arkadaslarimla yastyorum ()
Hanenizde Covid-19 risk grubunda olan (65 yas iistii ve/veya kronik rahatsizligi

olan) birey/bireyler var mi1?
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Evet () Hayir ()

Hanenizde saglik kurulusu personeli olan birey/bireyler var mi?

Evet () Hayir ()

Hanenizde yasayan biri koronaviriis tanist ald1 m1?

Evet () Hayir ()

Pandemi siirecinde bir yakinmizi koronaviriis nedeniyle kaybettiniz mi?

Evet () Hayrr ()
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EK C: PADUA ENVANTERI WASHINGTON EYALET
UNIVERSITESI GOZDEN GOZDEN GECIRiLMiS FORMU
(PE-WEUR)

Asagidaki ifadeler, giinliik hayatta herkesin karsilasabilecegi diisiince ve davranislar
ile ilgilidir. Her bir ifade i¢in, bu tiir diisiince ve davranislarin sizde yaratacagi
rahatsizlik diizeyini g6z Oniline alarak size en uygun olan cevabi se¢iniz.
Cevaplarmizi agagidaki gibi derecelendiriniz:

0 = Hig¢ 1 = Biraz 2 = Oldukga 3 = Cok 4 = Cok Fazla

8
o g 3
T 23] O
1. Paraya dokundugum zaman ellerimin kirlendigini | O 1 2 3
hissederim
2. Vicut swvilar (ter, takardk, idrar gibi) ile en ufak bir | O 1 2 3
temasin bile giysilerimi kirletecedini ve bir sekilde bana
zarar verecegini distnirim
3. Bir nesneye vyabancilarin yada bazi kimselerin | O 1 2 3
dokundugunu biliyorsam, ona dokunmakta zorlanirim
4. Coplere veya kirli seylere dokunmakta zorlanirim 0 1 2 3
5. Kirlenmekten ya da hastalanmaktan korktugum igin | O 1 2 3
umumi tuvaletleri kullanmakta kaginirim.
6. Hastaliklardan veya kirlenmekten korktugum igin | O 1 2 3
umumi telefonlari kullanmaktan kaginirim
7. Ellerimi gerektiginden daha sik ve daha uzun sure | O 1 2 3
yikarim
8. Bazen kendimi, sirf kirlenmig olabilecedim ya da pis | O 1 2 3
oldugum dusuncesiyle yikkanmak ya da temizlenmek
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zorunda hissediyorum

9. Mikrop bulasmis veya kirli oldugunu distindigim bir
seye dokunursam hemen yikanmam veya temizlenmem

gerekir

10. Bir hayvan bana degerse kendimi kirli hissederim ve

hemen yikanmam yada elbiselerimi degistirmem gerekir

11. Giyinirken, soyunurken ve yikanirken kendimi belirli

bir sira izlemek zorunda hissederim

12. Uyumadan énce bazi seyleri belli bir sirayla yapmak

zorundayim

13. Yatmadan dnce, kiyafetlerimi 6zel bir sekilde asmall

ya da katlamaliyim

14. Dogru durust yapildigini  disinebilmem igin

yaptiklarimi bir kag kez tekrarlamam gerekir

15. Bazi seyleri gereginden daha sik kontrol etme

egilimindeyim

16. Gaz ve su musluklarini, elektrik dagmelerini

kapattiktan sonra tekrar tekrar kontrol ederim

17. DlUzgun kapatilip kapatilmadiklarindan emin olmak
icin eve donup kapilar, pencereleri ve ¢ekmeceleri

kontrol ederim

18. Dogru doldurdugumdan emin olmak igin formlari,
evraklari, ve gekleri ayrintili olarak tekrar tekrar kontrol

ederim

19. Kibrit, sigara vb’nin iyice sondurildiginid gérmek

icin surekli geri dénerim

20. Elime para aldigim zaman birka¢ kez tekrar sayarim
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Biraz

21. Mektuplari postalamadan énce bir ¢ok kez dikkatlice

kontrol ederim

©| Hic

w| Oldukca

22. Aslinda yaptigimi bildigim halde, bazen yapmis

oldugumdan emin olamam

23. Okurken, 6nemli bir seyi kacirdigimdan dolay geri
dénmem, ve ayni pasajl iki veya U¢ kez okumam

gerektigi izlenimine kapilirim

24. Dalginhgimin ve yaptigim kigik hatalarin felaketle

sonuglanacagini hayal ederim

25. Bilmeden birini incittiim konusunda c¢ok fazla

distnirim veya endiselenirim

26. Bir felaket oldugunu duydugum zaman onun bir

sekilde benim hatam oldugunu disunurim

27. Bazen sebepsiz yere kendime zarar verdigime veya

bir hastaligim olduguna dair fazlaca endiselenirim

28. Bigak, hancer ve diger sivri ucglu nesneleri

gordigumde rahatsiz olur ve endiselenirim

29. Bir intihar veya cinayet vakasi duydugumda, uzun
sire Gzulur ve bu konuda dusunmekten kendimi

alamam

30. Mikroplar ve hastaliklar konusunda gereksiz

endiseler yaratirim

31. Bir kbpruden veya ¢ok yiksek bir pencereden asagi
baktigimda kendimi bosluga atmak icin bir durtd

hissederim

32. Yaklagmakta olan bir tren gordigumde, bazen

kendimi trenin altina atabilecegimi digtntrim
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33. Bazi belirli anlarda umuma acik yerlerde

kiyafetlerimi yirtmak icin asir bir istek duyarim

34. Araba kullanirken, bazen arabayi birinin veya bir

seyin Uzerine sirme durtisu duyarim

35. Silah gérmek beni heyecanlandirir ve siddet iceren

duglnceleri aklima getirir

36. Bazen hicbir neden yokken bir gseyleri kirma ve

zarar verme ihtiyaci hissederim

37. Bazen isime yaramasa da, baskalarina ait olan

seyleri calma dirtisi hissederim

38. Bazen slUpermarketten bir sey calmak icin karsi

konulmaz bir istek duyarim

39. Bazen savunmasiz ¢ocuklara ve hayvanlara zarar

vermek i¢in bir dartd hissederim
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EK D: BELIRSIZLIGE TAHAMMULSUZLUK OLCEGI KISA
FORMU (BTO-12)

Liitfen asagidaki maddelerin karsisinda bulunan ve maddelere ne kadar katildiginizi
gosteren sayilardan size en uygun olanini isaretleyiniz. (1) Bana hi¢ uygun degil,
(2) Bana ¢ok az uygun, (3) Bana biraz uygun, (4) Bana ¢ok uygun ve (5) Bana

tamamen uygun anlamina gelmektedir.

1. Beklenmedik olaylar canimi ¢ok sikar. 112345

2. Bir durumda ihtiyacim olan tiim bilgilere sahip degilsem |12 |34 |5

sinirlerim bozulur.

3. Insan beklenmedik olaylardan (strprizlerden) kaginmak icin |12 |3 |4 |5

daima ileriye bakmalidir.

4. En 1yi planlamay1 yapsam bile beklenmedik kiiciik bir olay her |1 |2 |3 |4 |5

seyi mahvedebilir.

5. Gelecegin bana neler getirecegini her zaman bilmek isterim. 1123(4|5

6. Bir duruma hazirliksiz yakalanmaya katlanamam. 112345

7. Her seyi dnceden ayrmntili bir sekilde organize edebilmeliyim. 1123(4|5

8. Belirsizlik beni hayati dolu dolu yasamaktan alikoyar.

9. Harekete ge¢me zamami geldiginde, belirsizlik elimi kolumu |12 3|4 |5

baglar.

10. Belirsizlik yasadigimda pekiyi ¢alisgamam.

11. En kuguk bir stiphe bile hareket etmemi engeller. 1123|415
12. Tiim belirsiz durumlardan uzak durmak zorundayim. 1123|145
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EK E: DURUMLUK VE SUREKLIi KAYGI OLCEGI
DURUMLUK KAYGI OLCEGI

z

£ |E |8 |Z

1. |Su anda sakinim M]3 @
2. |Kendimi emniyette hissediyorum M| 23] 4
3 |Su anda sinirlerim gergin (|2 3)] &)
4 | Pismanlik duygusu icindeyim (|2 3] &)
5. |Su anda huzur icindeyim M2 3] 4
6 |Su anda hig keyfim yok M2 3] @
7 |Basima geleceklerden endise ediyorum M2 3] @
8. |Kendimi dinlenmig hissediyorum M| 23] 4
9 |Suanda kaygiliyim M]3 G
10. | Kendimi rahat hissediyorum (|2 3)] &)
11.| Kendime glvenim var M2 3] 4
12 | Su anda asabim bozuk M2 3] @
13 | Cok sinirliyim M3 @
14 | Sinirlerimin ¢ok gergin oldugunu M3 @

hissediyorum
15.| Kendimi rahatlamis hissediyorum M2 3] 4
16.| Su anda halimden memnunum M2 3] 4
17 | $u anda endigeliyim M2 3] 4
18 | Heyecandan kendimi saskina dénmus M2 3] 4
hissediyorum

19.| Su anda sevincliyim M2 3] 4
20.| Su anda keyfim yerinde. M2 3] @
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OZGECMIS
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* 75689 Sayil Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu Hiikiimlerine GBre Cevrimigi Yayin Dosyasinda Bulunan Kisisel Veriler Ve Islak imzalar Silinmistir.”
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