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THE ROLE OF COGNITIVE EMOTION REGULATION IN THE
RELATIONSHIP BETWEEN ATTACHMENT AND
SOMATIZATION

ABSTRACT

Objective: In this study, the mediating role of cognitive emotion regulation strategies
in the relationship between adult attachment styles and somatization symptoms was
investigated. At the same time, it was also examined whether the participants'
attachment styles, somatization symptoms, adaptive and maladaptive cognitive
emotion regulation strategies differ according to socio-demographic (gender,

education level, income level, marital status, place of residence and having a child).

Method: The sample of the study consisted of 366 people (M = 27.80, SD = 6.47)
between the ages of 18-59. Research data were collected with Demographic
Information Form, Inventory of Experiences in Close Relationships Il (FRI-II),

Symptom Screening Test (SCL-90-R), and Cognitive Emotion Regulation Scale.

Results: As a result of the analysis, there was a positive relationship between
somatization and anxious attachment, avoidant attachment, and maladaptive
cognitive emotion regulation strategies, while a negative relationship was found
between somatization and compatible cognitive emotion regulation strategies. In
addition, attachment styles, somatization symptoms, adaptive and maladaptive
cognitive emotion regulation strategies differed according to some socio-
demographic variables (gender, education level, income level, marital status, place of
residence and having a child). Also, as a result of the mediating effect analysis
conducted with Process, it was determined that maladaptive cognitive emotion
regulation strategies had a mediating role between anxious attachment, avoidant
attachment and somatization, while compatible cognitive emotion regulation
strategies did not have a mediating role between anxious attachment, avoidant

attachment and somatization.

Conclusion: It is thought to contribute to the literature by examining somatization

symptoms, attachment styles and cognitive emotion regulation strategies in line with



the findings obtained in the study. The results of the research were discussed and
evaluated within the scope of the relevant literature.

Key words: Somatization, Anxious Attachment, Avoidant Attachment, Compatible
Cognitive Emotion Regulation Strategies, Incompatible Cognitive Emotion
Regulation Strategies.



BAGLANMA VE SOMATIZASYON ARASINDAKI iLISKIDE
BILISSEL DUYGU DUZENLEMENIN ROLU

OZET

Amag: Bu arastirmada yetiskin bireylerin baglanma stilleri ile somatizasyon
belirtileri arasindaki iliskide biligsel duygu diizenleme stratejilerinin araci rolil
incelenmistir. Aynm1  zamanda katilimcilarin  baglanma stilleri, somatizasyon
belirtileri, uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerin sosyo-
demografik (cinsiyet, egitim seviyesi, gelir diizeyi, medeni durum, yasanilan yer ve
¢ocuk sahibi olma durumu) degiskenlere gore farklilik gosterip gosterilmedigi de

incelenmistir.

Yontem: Arastirmanin Orneklemi 18-59 yas aralifinda degisen (M = 27.80, SS =
6.47) 366 kisiden olusmaktadir. Arastirma verileri Demografik Bilgi Formu, Yakin
Iliskilerde Yasantilar Envanteri II (YIYE — I1), Belirti Tarama Testi (SCL-90-R) ve
Biligsel Duygu Diizenleme Olgegi ile toplanmustir.

Bulgular: Yapilan analizler sonucunda somatizasyon ile kaygili baglanma, kaginmaci
baglanma, uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri arasinda pozitif yonde iliski
bulunurken, somatizasyon ile uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri arasinda
negatif yonde iliski bulunmustur. Ek olarak baglanma stilleri, somatizasyon
belirtileri, uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri bazi sosyo-
demografik (cinsiyet, egitim seviyesi, gelir diizeyi, medeni durum, yasanilan yer ve
cocuk sahibi olma durumu) degiskenlere gore farklilastigi goriilmistiir. Ayrica
Process ile yapilan araci etki analizi sonucunda kaygili baglanma ve kaginmaci
baglanma ile somatizasyon arasinda uyumsuz biligsel duygu diizenleme
stratejilerinin aracilik rolii oldugu tespit edilirken, kaygili baglanma ve kaginmaci
baglanma ile somatizasyon arasinda uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejilerinin

aracilik rolii olmadig: tespit edilmistir.

Sonug: Aragtirmada elde edilen bulgular dogrultusunda somatizasyon belirtileri,
baglanma stilleri ve biligsel duygu diizenleme stratejileri incelenerek literatiire katki
sagladig1 diistiniilmektedir. Arastirma sonuglari ilgili literatiir kapsaminda tartigilmis

ve degerlendirilmistir.



Anahtar Kelimeler: Somatizasyon, Kaygili Baglanma, Kag¢mmaci Baglanma,
Uyumlu Biligsel Duygu Diizenleme Stratejileri, Uyumsuz Biligsel Duygu Diizenleme

Stratejiler.
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BOLUM 1

1. GIRIS

Somatizasyon, patolojik ve fizyolojik kaniti olmadigi halde bedensel
yakinmalarin dile getirilmesidir (Lipowski, 1988). Bireyde goriilen yakinmalar
fiziksel bir hastaliktan kaynakli gibi goriinsede, somatizasyon bireyin iglevselligini,
duygularmi ve diislincelerini etkileyen bir psikiyatrik hastaliktir (Atmaca, 2012;
Lipowski, 1990). Tibben agiklanamayan somatik semptomlarin gelismesinde ve
stirdliriilmesinde etkili olan faktorlerin bilinmesi somatizasyon tedavi yontemleri i¢in
onemlidir. Somatizasyon belirtilerinin ortaya ¢ikmasmma neden olan faktorlere
bakildiginda, erken donem yasantilarin ve temel bakim verenle ¢ocugun baglanma
stillerin 6nemli oldugu bilinmektedir (Ciechanowski, Walker, Katon ve Russo,
2002).

Birey diinyaya geldigi andan itibaren temel bakim veren kisi ile baglanma
iliskisini kurmaya baslamaktadir (Bowlby, 1979). Temel bakim verenin bebege karsi
gosterdigi yakinlik, gereksinimleri karsilama, koruma, iletisim sekli baglanma igin
oldukca oOnemlidir. Bebek, gelisim siirecinde temel bakim verenin gosterdigi
tutumlar1 igsellestirerek, ileriki donemlerde kuracagi sosyal iligkilerin temelini
olusturur (Bowlby, 1973). Ayn1 zamanda temel bakim veren kisi ile kurulan iliskinin
kalitesi, bireyin ileriki donemlerde kuracagi yakin iligkilerden beklentilerini,
diistincelerini, duygu diizenleme stratejilerini, davraniglarini etkileyerek iligkilerinin
sekillenmesine neden olmaktadir (Stimer, 2006). Erken donem sekillenen baglanma
stilleri yetigkinlik doneminde bireyin ruh sagligini da etkilemektedir (Bowlby, 1969,

Pielage, Gerlsma ve Schaap, 2000). Yapilan aragtirmalarda, baglanma stilinin



somatizasyon (Ciechanowski ve ark., 2002), depresyon (Carnelley, Pietromonaco ve
Jaffe, 1994; Murphy ve Bates, 1997), kayg1 (Kesebir, Kavzoglu ve Ustiindag, 2011)
ve yeme bozuklugu (Tasca ve ark., 2009) ile iligkili oldugu goriilmistiir. Bebegin
temel bakim verene karsi gelistirdigi baglanma stili, bebegin duygularinin
gelismesinde, diizenlemesinde ve disa vurmasinda etkili olmaktadir (Mikulincer ve
Shaver, 2012). Temel bakim veren tarafindan ihtiyaclarin karsilanmasi, bebegin
gevresine karst olumlu beklentisi ve ulasilabilir olmasi bebegin kendilik degerine
yonelik algisin1 olusturarak duygu diizenleme stratejilerini gelistirir (Mikulincer,
Shaver ve Pereg, 2003).

Duygu, bireyin yasamina sekil veren ve giinliik islevlerine etki eden bir
yapidir. Olumlu ve olumsuz duygular bireyin psikolojik ve fizyolojik iyi olusunu
etkileyerek dis diinya ile uyum i¢inde yasamasinmi kolaylastirmaktadir (Joorman ve
Gotlib, 2010). Duygu diizenleme bireyin mevcut duygusu ile bas etmek igin
duygunun siiresini ve yogunlugunu diizenleyerek duygularin gecisini kolaylagtirmak
icin kullanilan stratejilerdir (Ochsner ve Gross, 2005). Bilissel siiregler de bireylerin
duygularini diizenlemesinde ve yansitilmasinda rol oynamaktadir. Birey bir durumla
karsilastiginda, hemen duygusal olarak tepki vermek yerine, o duruma yonelik
biligsel degerlendirme yaptiktan sonra duygusal tepki vermektedir (Garnefski, Rood,
Roos ve Kraij, 2017). Erken ¢ocukluk doneminde temel bakim veren ile kurulan
iligki, biligsel ve duygusal gelisimi etkilemektedir (Bersharat ve Shahidi, 2014).
Bireyin duygularini tanima, tanimlama ve diizenleme becerisi biiylik ol¢iide temel
bakim veren kisi ile girdigi etkilesimde sekillenir. Erken c¢ocukluk ddneminde
engellenen ve duygularini ifade edemeyen kisiler, ilerleyen donemlerde duygularini
diizenlemekte ve ifade etmekte zorluk yasamaktadir (Bersharat ve Shahidi, 2014).

Alan yazindaki c¢aligmalar, biligsel duygu diizenleme becerilerinin erken
cocukluk doneminde basladigini, baglanma stilleriyle sekillendigini ve yetiskinlik
doneminde de benzer sekilde devam ettigini gostermektedir (Bersharat ve Shahidi,
2014). Duygular1 tanimlamada ve diizenlemedeki bilissel zorluk, bireyin bedensel
belirtilere odaklanmasina ve bunlari yanlis yorumlanmasma neden olmaktadir
(Garnefski ve ark., 2017). Bu baglamda mevcut arastirma, baglanma stillerinin
somatizasyon ile iligkisinde bilissel duygu diizenlemenin araci roliinii ortaya

koymay1 amaglamstir.



BOLUM 2

2. LITERATUR ILE iLGILI ARASTIRMALAR

2.1 Somatizasyon

Somatizasyon, Lipowski tarafindan 1988 yilinda patolojik ve fizyolojik bir
kanit1 olmadig1 halde bedensel yakinmalarin dile getirilmesi ve tibbi yardim arayisi
icinde olma olarak tanimlanmistir. Benzer sekilde Hamilton, Campos ve Creed
(1996) somatizasyonu, fiziksel belirtilere kars1 fiziksel bir nedenin olmadigi, tibbi bir
temele dayanmayan bir psikiyatrik bozukluk olarak agiklamaktadir. Bu tanimlara ek
olarak somatizasyon, bireyin psikolojik sikintilariyla bas edebilmesi igin bastirilan
diirti ve isteklerin biling seviyesine ¢ikmasini engelleyen savunma mekanizmasi
olarak da agiklanmaktadir (Sayar ve Ak, 2001). Birey; psikolojik, psikiyatrik ve
sosyal sorunlar1 bedene yansitmakta ve agr1 olarak ifade etmektedir. Bilingsiz olarak
ortaya ¢ikan bu agr1 sonucunda birey sevgi, ilgi, affedilme, sorun ¢6zme gibi birincil
ve ikincil kazanglar elde etmektedir. Birey, yasadigi sorunlar sonucunda ortaya
¢ikan belirtilerinin ve elde ettigi kazanimlarin farkinda degildir (Mai, 2004).

Somatizasyon bozuklugu, DSM-5’te “Bedensel Belirti Bozuklugu” adi altinda
yer almaktadir (Amerikan Psikiyatri Birligi, 2014: 163-164). Bedensel belirti
bozuklugu tanisinda kisinin giinliilk yasamini bozan bir ya da birden fazla bedensel
belirti goriilmektedir. Bu belirtilere ek, sagliga dair orantisiz veya siirekli devam
eden diisilinceler, duygular ve davranislar eslik etmektedir.

Somatizasyon organik hastalik temelli olmadigi halde, bedende bazi
semptomlar goriilmektedir. Viicut sisteminde bozulmalar, motor beceri kayiplari,
agrilar ve uyusmalar gibi semptomlar seklinde goriilebilir (Sofuoglu, 1984). Birey,

somatik yakinmalardan kurtulmak ve somatik belirtilerine bir dayanak bulmak ig¢in



yardim arayisi icinde sik sik saglik kuruluslarina bagvurmaktadir (Babacan, 2003;
Lipowski, 1988). Tibbi olarak agiklanamayan somatik yakinmalar ve yardim araglari
kisinin yasamini bir¢ok yonden etkilemektedir.

Somatik yakinmalar kisinin bilissel ve davranigsal siireglerini etkileyerek
islevselligini bozmakta, ekonomik diizeyini, kisilerarasi iligkilerinin ve yasaminin
kalitesini diistirmektedir.

Somatizasyon belirtileri deneyimsel, bilissel ve davranigssal olarak ele
almabilir. Bireyin bedeninde hissettigi degisiklikler sadece kendisi tarafindan
bilindigi i¢in deneyimsel, bu degisikleri nasil yorumladig: ve verdigi kararlar biligsel,
bedenindeki bu degisimler sonucu gosterdigi eylemler ise davranmigsal bileseni

olusturur (Lipowski,1988).

2.1.1 Somatizasyonun Epidemiyolojisi

Somatizasyonun epidemiyolojisi ile ilgili ¢aligmalar incelendiginde, genel
popiilasyonda 6 aylik prevelansinin %4-6 oraninda oldugu ancak bu oranin %15’e
kadar yiikselebilecegi goriilmektedir. Ayrica somatizasyon bozuklugundan kadinlarin
ve erkeklerin esit oranda etkilendigi, mevcut belirtilerin genellikle 20 ile 30 yas
araliginda goriilmektedir.Yapilan arastirmalar diisiik egitim seviyesinin (Creed, vd.,
2012; Gureje ve ark., 1997; Oztiirk ve Ulusahin, 2016), diisiik sosyoekonomik
diizeyin (Kaya, 1996), kadin olmanin (Escobar, Burnam, Karno, Forsythe ve
Golding, 1987; Ozenli, Yoldascan, Topal ve Ozgiiriimez, 2009), medeni durumun
(Bikkina, 2013; Cermik, Cevik, Soykan ve Aksakal, 1999) somatizasyon ile anlamli
iliskisi oldugunu gostermektedir. Bu arastirmalarin aksine egitim seviyesinin
(Karvonen ve ark. 2005), sosyoekonomik diizeyin (Hunca, 2015; Salgar, 2016),
cinsiyetin (Kirmayer, Groleau, Looper ve Dao, 2004; Lim, 2000) ve medeni
durumun (Kaya, 1996; Salgar, 2016) somatizasyon ile iligkili olmadigina yonelik
arastirmalarda bulunmaktadir.

Somatizasyon belirtilerinin yas degiskeni ile iliskisine yonelik farkli bulgulara
literatlirde rastlanmaktadir. Bazi ¢alismalar somatizasyonun yasla anlamli bir iligkisi
oldugunu ve somatizasyon belirtilerinin %90’ 1nin 25 yasindan 6nce, ilk belirtilerinin
ise genellikle ergenlik doneminde ortaya ciktigini belirtirken (Creed ve Barsky,
2004), Bikkana (2013)’nin yaptig1 arastirmada ise somatizason belirtilerinin en ¢ok
50 yas ve lizeri grupta goriildiigline rastlanmistir. Gureje ve ark (1997)’nin yaptigi

arastirmada ise somatizasyon belirtilerinin 45 yas ve iizeri grupta gorildigi



saptanmistir. Ancak bu arasgtirmalarin aksine somatizasyon belirtilerinin yas
degiskeni ile anlamli bir iligkisi bulunmadigin1 gosteren calismalar da
bulunmaktadir (Cermik ve ark., 1999; Kirmayer ve ark, 2004). Cermik ve arkadaslari
(1999) iilkemizde yaptigi arastirmada yas faktoriiniin somatizasyon belirtileriyle
iligkili olmadigini saptamustir.

Somatizasyon tiizerine yapilan c¢alismalarda kiiltiiriin 6nemli bir etkisi oldugu
ortaya ¢ikmistir. Somatizasyon belirtilerinin yayginligi tim toplum ve kiiltiirlerde
farkli oranda goriilmektedir. Kirmayer (1989) calismasinda az gelismis ya da
gelismekte olan tilkelerde somatizasyon belirtileri goriillme oraninin gelismis tilkelere
gore daha yaygin oldugunu gostermistir. Benzer sekilde, Gureje ve arkadaglarinin
(1997) Almanya, Tiirkiye, Yunanistan, Hollanda, Fransa, Italya, Hindistan, Nijerya,
Japonya, Sili, Brezilya, Cin, Amerika olmak iizere 14 iilke flizerinde yaptigi
calismada da kiiltiiriin somatizasyonla iliskili oldugu bulunmustur. Somatizasyonun
goriilme yayginligi Brezilya ve Sili’de en yiiksek iken, Tiirkiye iigiincti sirada yer
almaktadir. Dogu toplumlarinda sikintinin bedensel olarak ifade edilmesi bati
toplumlarina gore daha fazla oldugundan, somatizasyon belirtileri dogu

toplumlarinda batiya gore daha fazla goriilmektedir (Razali, 2017).

2.1.2 Somatizasyonun Etiyolojisi

Somatizasyonun etiyolojisine birgok kuramci ve arastirmaci tarafindan ele
alinmis, farkli bakis acilarma gore gelisim siireci aciklanmaya c¢alisilmistir.
Somatizasyon belirtilerinin baglamasina, olusmasina ve devam etmesine neden olan
psikolojik, biyolojik ve sosyal faktorler oldukg¢a onemlidir (Richardson ve Engel,
2004). Bu faktorlerin bilinmesi somatizasyonun tedavisinde ve iyilesme siirecinde
g6z oniinde bulundurulmalidir. Somatik belirtiler gosteren bir hasta ele alindiginda
erken ¢ocukluk donemi, kisilik 6zellikleri, kiltiirli, sosyodemografik 6zellikleri ile
bir biitiin olarak incelenmelidir (Dogan, 1999).

Somatizasyon bozuklugu olan bireyler, duygularini sozciikler yerine bedensel
duyumlara yansitarak ifade etmektedir (Sayar, 2002). Duygularin yansitilma bigimi,
anlatim1  ve yorumlanmasi, i¢inde yer alinan kiiltlirin normlarina gore
sekillenmektedir (Fidanoglu, 2007; Sahin, Tiirkcan, Belene, Yesilbursa ve Yurt,
2009). Birgok kiiltiirde duygularin agiga ¢ikmasi ve ruhsal durumun ifade edilmesi
dogru karsilanmadigi icin birey duygularmi somatik belirtiler iizerinden

aktarmaktadir (Ozenli ve ark., 2009). Somatizasyon bozuklugunun goriilme orani



batidan doguya dogru gidildiginde artmaktadir ve dogu toplumlarinda bireylerin
sikintilarin1 bedene aktarmasi sosyal ¢evreye uyum olarak degerlendirilmektedir.
Bat1 toplumlarinda ise, sikintinin bedene aktarilmasi ilkel ve regresif olarak
degerlendirilmektedir (Fabrega, 1990). Bu nedenle kiiltiiriin somatik belirtilerin
ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir faktdr oldugu goriilmektedir. Kisinin i¢inde bulundugu
toplumun kiiltiirel degerlerinin, ¢ocuk yetistirme tutumunun, aile igi iliskilerinin,
kendini ifade edebilmesinin, bulundugu topluma uyum saglamasinin, somatizasyon
tizerinde de etkili oldugu bilinmektedir (Babacan, 2003; Dogan, 1999).

Cocukluk c¢aginda Dbirey, c¢evresindeki hasta kisileri gdzlemleyerek
somatizasyona yatkinlik gelistirebilmektedir. Cocuk, ¢evresinde veya ailesinde hasta
kisiyi gozlemleyerek davranist Ogrenir ve somatizasyon gelistirmesinde bu
deneyimlerin etkisi olur (Cloninger, Reich ve Guze, 1975).

Somatizasyon belirtilerinin kalitimsal temelli olduguna yonelik arastirmalar da
bulunmaktadir. Somatik semptomu olan kadin katilimcilarin birinci derece
yakinlarinda %10-20 somatik semptom oldugu gorilmiistir (Guze, Cloninger,
Martin ve Clayton, 1986; Sevingcok, 1999). Ayn1 zamanda evlat edinilen ¢ocuklarin
hem biyolojik ebeveynlerinde hem de evlat edinenebeveynlerinde somatik
semptomlarin olmasi ¢ocukta da somatik semptomum goriilme oranini arttirmaktadir
(Cloninger, Martin, Guze, ve Clayton, 1986).

Somatizasyonun olusmasina zemin olusturan etkenlerin, eslik eden
patolojilerin  arastirilmast ve bilinmesi hastalik seyrini ve miidahalesini
etkilemektedir. Cocukluk doneminde yasanan travmalar ve olumsuz ebeveyn
tutumlari, kisilerin baglanma ve duygu gelisimini etkilemektedir (Eray, Vural ve
Cetinkaya, 2015). Bu durumlarin erken yastan itibaren baslamasi ve devam etmesi,
bireyin duygularini ifade etmesini ve durumlarla baglanti kurmasini zayiflatarak,
somatik duyumlar iizerinden kendini ifade egilimi artirmaktadir. Cocukluk cagi
travmalar1 yetiskinlik doneminde Kkisilerarasi iliskileri etkileyerek somatizasyon
belirtilerinin ortaya ¢ikmasinda etkili olmaktadir (Waldinger, Schulz, Barsky ve
Ahern, 2006). Bireylerin aile yapis1 ve aile tutumlarmin somatizasyonla iligkili
oldugu goriilmistiir. Ailenin diisiik duygusal destegi ve yiiksek miidahaleciligi
bireydeki somatizasyon belirtilerinin ortaya ¢ikmasinda etkili olmaktadir (Eray ve
ark., 2015).

Somatizasyon lizerine yapilan arastirmalarda, somatizasyonun farkli psikolojik

hastaliklarin ortaya ¢ikmasinda ve varolan psikolojik hastaliklarin siirdiiriilmesinde



etkili oldugu gorilmistir (Kandemir ve Ak, 2013). Aym1 zamanda depresyon,
anksiyete, kisilik bozuklugu gibi psikolojik hastaliklarin somatizasyonla iligkili
oldugu bulunmustur (Hudziak ve ark., 1996; Kesebir, 2004; Zakin, Soloman ve
Neria, 2003).

Etiyolojik acidan somatizasyon ile iliskili olan yatkinlastirici, tetikleyici ve

stirdiiriicti faktorler Tablo 2.1°de verilmistir (Richardson ve Engel, 2004).

Tablo 2.1 Somatizasyonun yatkinlastiric, tetikleyici ve siirdiiriicti faktorleri

Yatkinlastirici Faktorler Tetikleyici Faktorler Siirdiiriicii
Faktorler
Cocukluk ¢agr hastalik Fiziksel hastalik ya da Psikiyatrik
deneyimi (kisinin kendisi ya yaralanma bozukluklar
da akrabast)

o . Biligsel faktorler
Kisilik  Ozelligi  (6rnegin  psijkiyatrik bozukluk (6rnegin hastalik
hastalik kaygisi) korkular)

Ciddi fiziksel hastallk yada  gyresli yasam olaylann Do kaiarnin tepkilert

yaralanma varligi (aile, akraba)

Hukuksal finansal
Sosyal destek eksikligi
kazanglar
Fizyolojik
mekanizmalar

2.2 Baglanma

Baglanma, bebek ile temel bakim veren kisi arasinda baglayan, yetigkinlik
doneminde de etkisini gosteren bir iliski bi¢cimidir (Bowlby, 1973). Bebegin dogdugu
andan itibaren hayatta kalabilmesi i¢in gerekli ihtiyaclarin temel bakim veren
tarafindan karsilanmasi, bebek ve temel bakim veren arasindaki duygusal iliskiyi

olusturmaktadir. Temel bakim veren kisi, bebegin fizyolojik ve temel ihtiyaglarini



kargilama bigimi, bebek ile kurulan iletisim sekli baglanma i¢in olduk¢a dnemlidir.
Bebek biiylime siirecinde temel bakim veren kisinin tutumlarint igsellestirerek
yetiskinlik doneminde kuracagi sosyal iliskilerin temelini olusturmaktadir (Bowlby,
1973).

Bowlby (1973), ¢ocugun temel bakim veren ile kurdugu iliski ve deneyimleri
“i¢sel calisan model” olarak aciklamaktadir. I¢sel ¢alisan model, ¢ocugun kendisine
ve digerlerine yonelik bilislerini olusturmaktadir. Bu model temel bakim verenin
cocuga karsi tepkileri ile iligkili olup baskalar1 ve benlik modeli seklinde iki boyutta
ele alinmaktadir. Bagkalari modeli temel bakim verenin c¢ocuga karst sefkatli,
giivenilir, destekei olmasi gibi 6zellikleri iceren modeldir. Benlik modeli ise ¢ocugun
kendisinin sevilmeye ve bakilmaya deger olup olmadigina yonelik inanglar1 iceren
modeldir (Hazan ve Shaver, 1994). Baskalar1 ve benlik modeli ¢ocukluk doneminden
ergenlik donemine kadar birbirini tamamlayarak otomatik hale gelir ve bu nedenle
degismeye direngli olurlar. Bowlby’nin (1988) acikladigt bu model, bireyde
stireklilik gostererek ileriki donemdeki sosyal ve romantik iligkilerin temelini
olusturmaktadir.

Bowlby’in baglanma kuramin1 deneysel calismayla test eden Ainsworth,
Blehar, Waters ve Wall (1978) bebeklik ve erken ¢ocukluk donemine odaklanarak
“yabanci ortam” deneyi ile ligli baglanma sitilini belirlemistir. Ainsworth ve
arkadaglar1 (1978) temel bakim verenden ayrilan bebegin yakinlik arayigini, rahatlik
seviyesini ve kabullenis silirecini gozlemleyerek bebegin verdigi tepkileri
siiflandirmigtir. Yabanci ortam deneyi ile bebek, temel bakim verenden ayrilip
tekrar bir araya gelmesiyle bebekte goriinen duygusal tepkiye gore giivenli, kaygili-
direngli ve kaygili-kaginmali baglanma stilleri ortaya ¢ikmustir.

Cocukluk doneminde temel bakim veren ile olusan baglanma deneyimleri
ileriki donemlerde bireyin kuracagi kisiler arasi iliskilerin temelini olusturmaktadir.
Main, Kaplan ve Cassidy tarafindan 1985 yilinda yetiskin baglanma bigimlerini
incelenmek amaciyla Yetiskin Baglanma Olgegi gelistirmistir. Bu dlgek gocukluk
doneminde bakim verenle olan olumlu olumsuz anilar1 animsama gibi bilingdist
stiregleri kapsamaktadir. Ainsworth’un {iclii baglanma stiliyle benzerlik gosteren
yetiskin baglanma 06lgegi; giivenli otonom, kayitsiz, saplantili ve ¢oziimlenmemis-
deorganize olmak iizere 4 boyuttan olugmaktadir.

Hazan ve Shaver (1987), bebek baglanma stili ile yetiskin baglanma stili

arasinda bazi farkliliklar oldugunu belirterek Ainsworth ve arkadaslarinin (1978) ileri



stirdiigli giivenli, kaygili-direngli ve kaygili-kaginmali baglanma stilleri iizerinden
aciklamistir. Bebeklik doneminde baglanma temel bakim verenle olurken, yetiskinlik
doneminde akran veya partnerle olmaktadir. Yetigkin baglanma stilleri baglanma,
bakim ve cinsel birlesim olmak {iizere ii¢ davranigsal Ogenin birlesimi ile
olusmaktadir (Ainsworth ve ark., 1978).

Baglanma stillerini belirlemeye yonelik c¢alismalar yapan Barthomew ve
Horowitz (1991), dortlii baglanma modelini Bowlby’nin (1973) igsel c¢alisan
modelini temele alarak olusturmustur. I¢sel calisan modelde yer alan benlik ve
baskalart modeline ek olarak olumlu ve olumsuz boyutlarini ekleyen Barthomew ve
Horowitz, dortlii baglanma modelini giivenli, saplantili, kayitsiz ve korkulu olmak
tizere dort kategoriden olusturmustur.

Benlik modelinin olumlu ucu, bireyin 6zsaygisi ve sevilebilirlik duygusunu
gosterirken, benlik modelinin olumsuz ucu diisiik 6zsaygi ve baskalarindan onay
alma gereksinimini gdstermektedir. Baskalari modelinin olumlu ucu, bireyin
baskalarma karsi giivenebilirligi ve baskalarindan destek almayi gosterirken,
bagkalar1 modelinin olumsuz ucu ise baskalari ile yakinlik kurmaktan kaginma ve
bagkalarindan destek almadan kalmay1 gostermektedir (Bartholomew ve Horrowitz,
1991; Stimer ve Glingor, 1999). Bartholomew ve Horrowitz ‘in (1991) olusturdugu
Dortlii Baglanma Modeli Sekil 2.1°de gosterilmistir.



Olumlu (Diistik)

BASKALARI
MODELI
(Kacinma)

Olumsuz
(Yiiksek)

Benlik Modeli

(Bagimhhk)
Olumlu Olumsuz
(Diisiik) (Yiiksek)
GUVENLI SAPLANTILI

Yakinlik kurmada rahat ve
Ozerk.

[liskilere saplantils,
takintili.

KAYITSIZ

Yakin iligkilere olmaya
kayitsiz, karsat.

KORKULU

Yakinliktan korkan ve
sosyal iligkilerden
kacinma

Sekil 2. 1 Dortlii Baglanma Modeli (Bartholomew ve Horrowitz, 1991)

Dortlii baglanma modeli; giivenli, saplantili, kayitsiz ve korkulu olmak tizere

dort stilden olusmaktadir.

Giivenli baglanma stili; hem olumlu benlik hem de olumlu baskalar1 modelinin
birlesimi ile olusmaktadir. Bu stile sahip bireyler yiliksek benlik saygisina, yiiksek
Ozgiivene sahip olup baskalarina giivenebilen kisilerdir (Bartholomew ve Horrowitz,
1991). Bu kisiler bagkalariyla kolay iligki kurabilir, kendilerini sevmeye deger goriir
ve basgkalarinin onayina gereksinim duymamaktadir (Stimer ve Giingor, 1999).

Saplantili baglanma stili; olumsuz benlik ve olumlu baskalart modelinin
birlesimi ile olusmaktadir. Bu stile sahip bireyler, kendilerini degersiz, baskalarim
giivenilmez olarak gormektedirler (Bartholomew ve Horrowitz, 1991). Bu stildeki

kisiler cevresinin onayini almak isteyip, reddedilme ve terk edilme korkusu yasarlar.

Bu nedenle kendilerini kanitlamaya ve gostermeye egilimlidirler.
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Korkulu baglanma stili; olumsuz benlik ve olumsuz baskalart modelinin
birlesimi ile olusmaktadir. Bu stile sahip bireyler kendilerini degersiz, ¢evresindeki
kisileri giivensiz olarak goriirler (Bartholomew ve Horrowitz, 1991). Aymi zamanda
giivensizlik ve reddedilme korkusu nedeniyle kisilerarasi iliskilerde de kaygili ve
kagingandirlar.

Kayitsiz baglanma stili; olumlu benlik ve olumsuz digerleri modelinin bilesimi
ile olusmaktadir. Bu stile sahip kisiler kendilerini degerli olarak goriir ancak
cevresindekilere karsi gilivenilmez ve reddedicidirler (Bartholomew ve Horrowitz,
1991). Ayrica bu kisiler olumlu benlik algisini destekleyecek sekilde yakin iligkilerin

onemli olmadigt ileri stirtilmektedir.

2.2.1 Yetiskinlikte Baglanma

Birey, bebeklik ve ¢ocukluk déneminde baglanma davranisini genelde temel
bakim verene ya da ailesine yoneltirken ergenlik ve yetigkinlik donemlerinde
baglanma davranisinin genellikle aile disindaki ¢evreye yonetmektedir. Bireylerin
cocukluk dénemindeki baglanma stilleri yetiskinlik donemlerinde de devam etmekte,
bireyin davraniglarinin = sekillenmesinde etkili olmaktadir. Bireyin ¢ocukluk
donemindeki baglanma davramis1 yetiskinlik donemindeki sosyal iligkilerini,
basarilarini ve olaylar karsisindaki tutumunu belirlemektedir (Kesebir ve ark., 2011).

Hazan ve Shaver (1987) yaptigi arastirmada yetigkin bireylerin baglanma
stillerinin bebeklik ve ergenlik baglanma stilleri ile benzer oldugunu ortaya
cikarmistir. Waters, Crowell, Elliott, Corcoran ve Treboux (2002) ise yaptigi bir
aragtirmada bebeklik donemindeki baglanma stillerinin yetiskinlik doneminde de
etkili oldugunu gostermistir. Bu arastirmada bebeklik doneminde baglanma stilleri
belirlenen katilimcilarin 20 yi1l sonra baglanma stilleri tekrar olgiildiigiinde,
katilimcilarin %72 sinin benzer baglama stilini gosterdigi saptanmustir.

Yasam boyu devam eden baglanma stilleri bebeklik doneminde tamamlayici,
yetigkinlik doneminde ise karsilikli 6zelliktedir. Bebeklik doneminde bakim veren
kisi bebegin temel bakimini karsilamakta ve bebekten bakim almamaktadir.
Yetiskinlik doneminde ise birey partneri ile karsilikli ihtiyaclarin1 karsilamaktadir

(Main ve ark., 1985).
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2.2.2 Baglanma ve Somatizasyon Arasindaki fliski

Baglanma ve psikopatoloji arasindaki iliskiye bakildiginda yetiskinlik
donemindeki psikopatolojik sorunlarin ¢ocukluk c¢agindaki baglanma stillerinden
kaynakli olabilecegi diisiiniilmektedir (Kesebir ve ark.,2011). Baglanma stilleri ve
postpartum depresyonu arasindaki iligkiyi inceleyen arastirmalara bakildiginda,
giivensiz baglanan annelerde daha cok postpartum depresyonu goriilmektedir
(Bifulco, Figueiredo ve Guedeney, 2004; Sabuncuoglu ve Berkem, 2006). Bu durum
ise, anne bebek arasindaki iliskiyi etkileyerek bebegin anne ile olan baglanma stilinin
olugmasinda etkili olmaktadir. Literatiir arastirmalari, ebeveyn ve ¢ocuk arasinda
giivensiz baglanmanin psikopatoloji ile iligki oldugunu gostermektedir (Wood,
Klebba ve Miller, 2000). Ornegin, Ayaz, Ayaz, Fis ve Giiler’in (2012) somatoform
bozuklugu olan 33 gen¢ ve anneleri ile yaptig1 arastirmada, kagingan baglanma
stilinden yiiksek puan alan annelerin ¢ocuklarindaki somatik belirtilerin annenin
baglanma stilinden kaynakli olabilecegini gdstermistir. Benzer sekilde Agerup,
Lydersen, Wallander ve Sund ‘in (2015) ergenlikten gen¢ yetiskinlige kadarki
depresyon seyrinin inceledigi boylamsal arastirmada anne ile giivensiz baglanan
katilimcilarin depresyona sik girdikleri goriilirken hem anne hem de baba ile
giivensiz baglanan katilimcilarin depresyon sikliginin yaninda daha geg¢ iyilesme
gosterdigi goriilmiistiir. Benzer bir diger arastirmada ise, ergenlik doneminde
ebeveyne giivensiz baglanan bireylerin yetigkinlik donemine geldiklerinde daha fazla
psikopatolojik semptom gosterdigi ve yetiskinlikte kaygili baglanma ile psikopatoloji
arasinda pozitif yonde iliski oldugunu bulunmustur (Pascuzzo, Moss ve Cyr, 2015).
Murphy ve Bates’in (1997) tiniversite Ogrencileri iizerinde yaptigi arastirmada
korkulu ve saplantili baglanma stiline sahip Ogrencilerin gilivenli ve kayitsiz
baglanma stiline sahip 6grencilere gore daha fazla depresif belirti gdstermektedir.

Yetiskinlik donemindeki bireylerin baglanma stilleri bir¢ok psikopatoloji ile
iliskilidir (Pielage, Gerlsma ve Schaap, 2000; Sahin ve Yaka 2010). Literatiir
caligmalarina bakildiginda gilivensiz baglanma stillerinin anksiyete bozuklugu
(Marganska, Gallgher ve Miranda, 2013), yeme bozuklugu (Gander, Sevecke ve
Buchheim, 2018), TSSB (Fraley, Fazzari, Banonno ve Dekel, 2006; Woodhouse,
Ayers ve Field, 2015) ve kisilik bozuklugu (Crawford ve ark., 2006) ile iliskili
oldugu goriilmiistir. Muller, Lemieux ve Sicolin’in (2001) yaptigi calismada

saplantili, korkulu ve kayitsiz baglanan kisilerin giivenli baglanan kisilere gére daha
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fazla psikopatolojik belirtiler gosterdigi ortaya ¢ikmistir. Zakin ve arkadaslari (2003)
savasa katilan askerlerin baglanma stilleri ile travma sonrasi stres bozuklugu,
somatizasyon, kaygi ve depresyon belirtilerini incelemistir. Elde edilen bulgular
dogrultusunda giivensiz baglanma stiline sahip askerlerin giivenli baglanma stiline
sahip askerlere gore daha fazla travma sonrasi stres bozuklugu, somatizasyon, kaygi
ve depresyon semptomlarina rastlanmaistir.

Stimer ve arkadaglar1 (2009) iilkemizde yaptig1 arastirmada yetiskin baglanma
boyutlarinin psikopatoloji ile iliskisini incelemistir. Arastirma sonuglari, depresyon
tanis1 alan katilimcilarin obsesif kompulsif bozukluk ve panik bozuk tanisi alan
katilimcilara gore daha fazla kaginmaci baglanma yasadiklarin1 gostermektedir. Bir
diger arastirmada ise, major depresif bozukluk, anksiyete bozuklugu ve somatizasyon
bozuklugu hastalarinin kaygili ve kagingan baglanma puanlarinin, kontrol grubunun
kaygi ve kagmma baglanma puanlarina gore daha yiliksek oldugu goriilmiistiir
(Gtildal, Sevi-Tok ve Sorias, 2018).

Liiteratiirde baglanma ve somatizasyonun iliskili oldugunu gosteren
aragtirmalara rastlamak miimkiindiir. Bu arastirmalar, giivensiz baglanma stiline
sahip kisilerin giivenli baglanma stiline sahip kisilere gore daha fazla somatik
semptom gosterdigini agiklamaktadir (Ciechanowski ve ark., 2002; Liu, Cohen,
Schulz ve Waldinger, 2011; Waldinger ve ark., 2006). Ayni zamanda baglanma
stillerinin somatik semptomlarin olusmasinda, siddetinde ve devamliliginda onemli
etkisi oldugu goriilmiistiir (DePaulo, 2010).

Ciechanowski ve arkadaslarinin (2002) yaptig1 calismada, bireylerin baglanma
stillerinin somatik belirtilerin ortaya ¢ikmasinda etkili oldugunu agiklamaktadir. Bu
aragtirmaya gore korkulu baglanan bireylerin diger baglanma stillerine gére daha
fazla somatik semptom gosterdigi goriilmiistir. Waldinger ve arkadaslarinin (2006)
yaptig1 arastirmada ise, korkulu ve saplantili baglanma stilinin somatizasyonla iligkili
oldugunu gosterirken kayitsiz baglanma stilinin somatizasyonla iligkili olmadiginm
gostermistir. Benzer sekilde, Gerdan ve Kurt’'un (2020) yaptig1 arastirmada da
somatizasyona verilen puan arttik¢a korkulu ve saplantili baglanma stiline verilen
puanin da arttig1, yani somatizasyon ile korkulu ve saplantili baglanma stilinin iliskili
oldugu saptanmuistir.

Liu ve arkadaslar1 (2011) ¢alismasinda, kadinlar erkeklere gore daha fazla
somatik belirtiler gostermektedir. Bu cinsiyet farkini baglanma stilleri ile iligkili

oldugu, giivensiz baglanan erkek bireylerin fazla 6fkeli yasamlar1 somatik belirtilere
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daha yatkin hale getirirken, giivensiz baglanan kadin bireylerin 6fkelerini
bastirmalari ise somatik belirtilere daha yatkin hale getirdigi 6ne siiriilmiistiir.
Bireylerin baglanma stilleri ile somatik semptomlar ve agr1 seviyeleri
arasindaki iliskiye bakildiginda kaygili baglanan bireylerin kalic1 agr1 gelistirdigi ve
agriya yonelik olumsuz tepkilerin ortaya ¢iktigi goriilmektedir (Porter, Davis ve
Keefe, 2007). Riem, Doedee, Dijksman ve Beijer (2018) tibb1 olarak agiklanamayan
somatik semptomlu hastalarda giivensiz baglanma ile somatik semptomlarin siddeti
arasindaki iliskide zihinsellestirmenin aracit roliinii incelemistir. Tibbi olarak
aciklanamayan somatik semptomlu hastalarin, somatik semptomlarinin siddetiyle
aleksitiminin iliskili oldugu ve aleksitimin kaygili baglanma ile somatik semptomlara

aracilik ettigi saptanmistir.

2.3 Duygu Diizenleme

Duygular, bireyin giinliik yasantisindaki tepkilerin  bigimlenmesinde,
stirdliriilmesinde, diizenlemesinde ve ¢evresi ile iletisimde bulunmasinda 6énemli bir
etkendir (Akbulut, 2018). Duygu diizenleme bir durum karsisinda bireyin dikkati ve
algisiyla o durumu degerlendirmesi sonucunda verdigi duygusal tepkidir (Lazarus,
1999). Ayrica duygu diizenleme, bireyin olumlu ve olumsuz duygularinin azlhigini,
coklugunu, devam ettirme veya siirdiirme bigimini diizenlemektedir. Benzer sekilde
Gratz ve Roomer (2004) duygu diizenlemeyi bireyin durumlara gosterdigi olumlu
veya olumsuz duygular1 deneyimlemede ve diizenlemede etkili olan i¢sel ve dissal
stirecleri kapsayan model olarak aciklamistir.

Duygu diizenleme becerisi bireyin diinyaya geldigi andan itibaren gelismeye
baslar ve yasami boyunca gelismeye devam etmektedir (Denham, Bassett ve Wyatt,
2007). Cocugun i¢inde bulundugu ortam duygularin1 anlamasina, diizenlemesine ve
disa vurmasina etkili olmaktadir. Birey ¢ocukluk doneminde ebeveynlerini ve i¢inde
bulundugu cevreyi duygulari ve deneyimleri arasinda bag kurarak kendi duygu
diizenleme becerisini gelistirir (Denham ve Kochanoff, 2002). Erken g¢ocukluk
doneminde temel bakim veren ile kurulan baglanma stilleri, kisinin duygu diizenleme
becerisini olusturmaya Dbaglatarak ilerleyen donemlerde de devam etmesini
saglamaktadir (Kostiuk, 2011). Bireyin duygu diizenleme becerisi, i¢inde bulundugu
ortama uygun olarak diizenlemesi gilinlik hayatini daha fonksiyonel hale

getirmektedir.
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Yasam boyu gelisen ve degisen duygu diizenleme becerileri bireyin mizaci,
ebeveyn tutumlari, genetik yatkinligi, digsal ve igsel siirecleriyle iliskili olmakla
birlikte, bireyin akil sagligi tizerinde de 6nemli bir etkisi bulunmaktadir (Kostiuk,
2011). Sharp ve arkadaslarinin (2017) yaptig1 arastirmada ebeveynlerin ¢ocuklarinin
duygularina verdikleri tepkiler ¢ocuklarin duygu diizenleme becerisini etkiledigini
gostermistir. Ebeveynlerin ¢ocuklarina karsi gosterdigi destekleyici tepkiler cocugun
duygu diizenleme becerisinin gelismesinde etkili olurken, ¢ocuklarin duygularina
kars1 destekleyici tepkiler gostermeyen ebeveynlerin ¢ocuklari ise, duygularini daha
az ifade edebildiginden duygu diizenleme becerisinin gelisimi engellenmektedir.

Biyolojik, sosyal, davranigsal, bilingli ve biling dis1 boyutlarini kapsayan duygu
diizenleme, bireyin giinliik yasaminda, cevresine uyum gdstermede ve gevresiyle
iliskiler kurmasinda 6nemli rol oynamaktadir (Gross, 1998). Biyolojik boyut nabzin
artmasina, terlemeye, duygusal uyarilmaya sebep olurken, sosyal boyut kisilerarasi
iliski ve destegin aranmasina, davranigsal boyut aglama, bagirma gibi tepkilerin
olugmasina, biligsel boyutta ise duygular1 yonetmeye ve diizenlemeye, duygusal
uyarilmaya sebep olmaktadir.

Gross (1998) duygu diizenleme modelinde duygularin otomatik ya da kontrolli
olabilecegini belirtmis ve duygu diizenlemeyi durum se¢imi, durum degisimi, dikkat
dagitma, biligsel degisim ve tepki diizenleme olmak iizere bes agsamada ele almistir.
Bunlar;

Durum Seg¢me: Birey, istedigi bir duyguyu olusturma igin istedigi durumu
se¢mesi ya da reddetmesi olarak tanimlanan duygu diizenleme boyutudur (Gross ve
Thompson, 2007).

Durum Degigimi: Bireyin iginde bulundugu durumdan memnun olmamasi
sonucunda durumu degistirmesidir. Dissal siire¢ olan durum degisimi bireyin iginde
bulundugu cevreyi degistirmesi ya da diizenlemesi ile ilgili olan duygu diizenleme
boyutudur (Gross ve Thompson, 2007).

Dikkat Yayilimi: Birey istedigi durumu se¢me ya da i¢inde bulundugu durumu
degistirme boyutunu kullanmadig1 zamanda kullandig1 duygu diizenleme boyutudur.
Birey, dikkat yayilimini dikkat dagitma ve konsantrasyon olmak iizere iki sekilde
kullanmaktadir. Dikkat dagitma, dikkatin i¢inde bulunulan durumdan farkl
durumlara yonelmesidir. Konsantrasyon ise i¢inde bulunulan durumun duygusal

yonlerine odaklanmasidir (Gross ve Thompson, 2007).
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Biligsel Degisim: Bireyin iginde oldugu durumu farkli agilardan bakmasi ve
durumu biligsel olarak yeniden degerlendirerek duygularin degismesidir (Gross ve
Thompson, 2007).

Tepki Diizenleme: Durum se¢me, durum degistirme, dikkat yayilimi ve bilissel
degisimden farkli olarak tepki diizenleme, ortaya ¢ikan duygular sonucunda
fizyolojik ve davranissal tepkilerin degisimidir. Diger boyutlara gore daha geg
goriilen tepki diizenleme, duygulara verilen tepkileri degistirerek duyguyu

diizenlemektedir (Gross ve Thompson, 2007).
2.3.1 Bilissel Duygu Diizenleme

Duygu diizenlemenin biyolojik, sosyal, davranigsal ve bilissel boyutlari
kapsadigini soyleyen Garnefski, Kraaji ve Spinhoven (2001) duygu diizenlemenin
biligsel boyutuna odaklanarak arastirmalar yapmistir. Biligsel siirecler bireyin
duygularint diizenlemesinde ve yansitmasinda rol oynamaktadir. Bir durumla
karsilagildiginda birey hemen duygusal tepki vermek yerine biligsel olarak
degerlendirme yaptiktan sonra duygusal tepki vermektedir (Garnefski ve ark., 2001).

Bilissel duygu diizenleme, duygularin bilisler ve bilissel siirecler tarafindan
diizenlenmesi, siirdiiriilmesi ve kontrol edilmesi olarak aciklanmaktadir. Biligsel
duygu diizenleme siiregleri evrenseldir ancak bireylerin benzer durumlara karsi
kullandig1 bilissel siirecler farklilik gosterebileceginden bilissel duygu diizenleme
siireglerinde bireysel farkliliklar goriilmektedir (Garnefski ve Kraaji, 2006). Bu
sebeple bireylerde goriilen ruhsal bozukluklarin biligsel duygu diizenleme ile
iligkisini incelemek olduk¢a 6nemlidir.

Kisinin duygusal olarak uyarildigi bir durumla karsilastiginda gosterdigi
duygunun siddeti ve yogunlugu bilissel duygu diizenleme stillerine gore farklilik
gostermektedir. Durumlar karsisinda bireyler duygu diizenlemeyi otomatik ve
kontrollii olarak yaptiklarindan duygusal tepkiler diizenlenebilir, 6grenilebilir ve
kontrol edilebilir (Troy, Wilhelm, Shallcross ve Mauss, 2010).

Biligsel duygu diizenleme, bireyin stresli bir durumla karsilastiginda
duygularin  yonetimini, diizenini ve devamliligini biligsel siiregler yoluyla
saglamaktadir. Garnefski ve arkadaglarinin (2001) calismalarina bakildiginda bilissel
duygu diizenlemeyi uyumlu ve uyumsuz basa c¢ikma stratejileri olarak iki gruba

ayrarak toplam 9 strateji lizerinden agiklamaktadir. Bunlar;

16



Kendini Suc¢lama: Bireyin olumsuz bir durum sonucu kendine yonelik
suclamalarin ve olumsuz diisiincelerin olmasidir.

Digerini Su¢lama: Bireyin yasadigi olaylardan bir baska kisinin sorumlu
olduguna yonelik diisiincelerdir.

Ruminasyon (Diisiinceye odaklanma): Bireyin yasadigi olaylar sonucunda
duygu ve diisiincelerinin siirekli olarak zihinde tekrarlanmasidir.

Felaketlestirme: Bireyin yasadigi olay sonrasinda dehset verici hale getiren
diistincelere odaklanmasidir.

Kabul Etme: Bireyin yasadigi olay1 kabul etmesine yonelik diistinceleridir.

Plana Tekrar Odaklanma: Bireyin yasadig1 bir olayla nasil bas edecegine ve
davranacagina yonelik diisiinceleridir.

Olumlu Yeniden Odaklanma: Kisi olumsuz bir olay sonrasinda keyif veren
konu, durum ve olaylari diisiinmesidir.

Olumlu Yeniden Degerlendirme: Bireyin kisisel gelisimi i¢in olumsuz olaylar
karsisinda olayin olumlu yanlarina odaklanmasidir.

Bakis Agisina Yerlestirme: Birey, yasadigi olumsuz olayin dnemini azaltmak
icin olay1 deneyimledigi diger olaylar ile karsilagtirmasidir.

Kendini suglama, digerlerini suglama, ruminasyon ve felaketlestirmeden olusan
uyumsuz basa ¢ikma stratejileri depresyon ve psikopatoloji ile iligkiliyken (Garnefski
ve ark., 2001; Kraaij, Arensman, Garnefski ve Kremers, 2007; Thompson, 1991),
kabul etme, plana tekrar odaklanma, olumlu tekrar odaklanma, olumlu yeniden
gozden gecirme ve bakis acisina yerlestirmekten olusan uyumlu basa c¢ikma
stratejileri iyimserlik, benlik saygist ve psikolojik iyi olus ile iliskili oldugu

goriilmiistiir (Garnefski ve ark., 2001; Thompson, 1991).
2.3.2 Biligsel Duygu Diizenleme ve Psikopatoloji

Duygularda ve duygu diizenlemedeki bozulmalar psikopatolojik belirtilerin
ortaya cikmasini saglamaktadir (Gross, 2001). Bireyin giinliik hayata duygu
diizenlemede zorluk ¢ekmesi karsilastig1 sorunlara daha fazla maruz kalmasina neden
olmakta ve bu durum da bireyi depresyona ve kaygiya daha yatkin hale getirmektedir
(Mennin, Holaway, Fresco, Moore ve Heimberg, 2007). Bu nedenle psikopatolojinin
nedenlerini anlamak ic¢in duygu diizenleme stratejilerini incelemek oldukca

onemlidir. Duygu diizenleme becerileri depresyon (Arditte ve Joormann, 2011),
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kaygi (Mennin ve ark., 2007), yeme bozuklugu (Clyne ve Blampied, 2004) gibi
psikopatolojik hastaliklarla iligkili olup, bu hastaliklarin gelismesinde ve
sirdiiriilmesinde etkili olan faktorler arasinda yer almaktadir (Aldao, Nolen-
Hoeksema ve Schweizer, 2010; Eftekhari, Zoellner ve Vigil, 2009). Benzer sekilde,
duygu diizenleme ve psikopatoji arasindaki iligkiyi ergenler iizerinde inceleyen bir
aragtirmada, yeterli duygu diizenleme becerisi olmayan ergenlerin depresyon, kaygi,
yeme bozuklugu ve saldirgan davranislarla iliskili oldugu goriilmiistiir (McLaughlin,
Hatzenbuehler, Mennin ve Nolen-Hoeksama, 2011).

Literatiir ¢calismalar1 incelendiginde duygu diizenleme becerisi gibi bilissel
duygu diizenleme stratejilerinin de psikolojik bozukluklarin olusmasinda ve
stirdiiriilmesinde etkili oldugunu saptamistir. Depresyon, anksiyete, madde
bagimlilig1 gibi psikolojik hastaliklarin biligsel duygu diizenleme ile iliskili oldugu
gozlenmistir (Bankier, Aigner ve Bach, 2001; Davoodi ve ark, 2019). Bunun yani
sira bilissel duygu diizenleme ile depresyon, kaygi, stres ve ofke arasindaki iligskiye
bakildiginda kendini suglama, ruminasyon, felaketlestirme ve olumlu yeniden
degerlendirme olumsuz duygularin en iyi yordayicilari oldugu goriilmiistiir (Martin
ve Dahlen, 2005).

Depresyon ve kaygi bozuklugunun biligsel duygu diizenleme stratejileri ile
iliskili oldugu goriilmektedir (Garnefski ve ark., 2001). Buna gore, depresyon ve
kayg1 diizeyi yliksek olan bireyler depresyon ve kaygi diizeyi yiiksek olmayan
bireylere gore daha ¢ok ruminasyon, kendini suclama, felaketlestirme stratejilerini
kullanmaktadir. Ayrica depresyon ve kaygi diizeyi yiiksek olmayan bireylerin
siklikla uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejilerini kullandiklar1 goriilmistiir.
Benzer sekilde ergenler ilizerinde yapilan boylamsal bir arastirmada, ergenlerin
duygusal problemleri ile biligsel duygu diizenleme stratejilerinin iligkisini
incelemistir (Anniko, Boersma ve Tillfors,2017). Elde edilen bulgulara gore depresif
ve kaygili olan ergenlerin zaman iginde daha ¢ok uyumsuz biligsel duygu diizenleme
stratejileri kullandig1 goriilmiistiir. Ayn1 zamanda uyumsuz biligsel duygu diizenleme
stratejilerin  duygusal problemlerin  siirdiiriilmesinde 6nemli etkisi oldugu
belirtilmistir. Ehring, Fischer, Schniille, Bosterling ve Tuschen (2008) depresyon ve
bilissel duygu diizenleme {izerine yaptiklari arastirmada ise depresyon belirtileri olan
bireylerin kendini suglama, digerini suclama, ruminasyon ve felaketlestirme

stratejilerini depresyon belirtisi olmayan bireylere goére daha ¢ok kullandiklar
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goriilmiis, yani uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerine daha sik
bagvurduklart saptanmustir.

Duygu diizenlemenin, bireyin durumlar karsisinda verecegi tepki ve tepki
yogunlugunun yaninda, Kkisileraras1 iliskilerde de duygularin iiretilmesinde,
diizenlenmesinde ve siirdiiriilmesi {izerinde de dnemli bir etkisi bulunmaktadir (Cole,
Michel ve Teti, 1994). Ornegin, kisilerarasi problemler ile borderline kisilik inanglar
arasindaki iligkide uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerin araci rolii
bulunmustur (Akyunus, Gengdz ve Karakose, 2020). Ayrica borderline kisilik
inanglarina sahip kisilerin daha fazla uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerini
kullandigr ve bu durumunda tekrarlanan kisilerarasi problemlerde onemli etkisi

oldugu one stiriilmiistiir.
2.3.2.1 Bilissel Duygu Diizenleme ve Somatizasyon

Duygu diizenlemedeki bozukluklarin somatik semptomlarin gelismesinde ve
ilerlemesinde etkili oldugu goriilmiistir (Okur, Sattel, Witthoft ve Henningsen,
2019). Somatik yakinmalari olan birey, duygularini anlamakta ve diizenlemekte
biligsel zorluk yasamaktadir (Garnefski ve ark., 2017; Okur ve ark. 2019). Duygular1
anlamakta ve diizenlemekte biligsel mekanizmalarin yeterli kullanilmamasi ise
duygusal uyarilmaya eslik eden bedensel duyumlara odaklanmaya ve yanlis
yorumlanmasina neden olmaktadir (Waller ve Scheidt, 2006).

Duygu diizenleme giicliikleri ve somatizasyon arasindaki iliskileye cesitli
psikopatolojilerin eslik ettigi durumlarda incelenmistir. Ornegin, Usta ve Karas
(2021) dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu tanisi almig bireylerin duygu
diizenleme giicliiklerinin, somatizasyon ve dissosiyasyon ile iliskili oldugunu
gostermistir. Ek olarak duygu diizenlemedeki giicliiklerin somatizasyon, dikkat
eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu ve dissosiyasyon belirtilerine kismen aracilik
etmektedir. Bir bagka arastirmada, Schwarz, Rief, Radkovsky, Berking ve
Kleinstauber (2017) tibb1 olarak aciklanamayan semptomlar ve duygu diizenleme
arasindaki iligkiyi incelemistir. Arastirmada tibbi olarak agiklanamayan fiziksel
semptom gdsteren hastalar, tibb1 olarak agiklanamayan fiziksel semptoma eslik eden
major depresyon tanisi almis hastalar, major depresyon tanisi almis hastalar ve
kontrol grubu yer almistir. Arastirma sonucuna gore, tibbi olarak agiklanamayan

fiziksel semptom gosteren hastalar, tibb1 olarak agiklanamayan fiziksel semptoma
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eslik eden major depresyon tanisi almis hastalara gore daha fazla duygu diizenleme
becerileri gostermektedir. Ayni zamanda bu arastirmada duygu diizenleme ve
somatizasyon arasindaki iliskide depresyon ve kaygmin araci etkisi oldugu da
saptanmistir.

Somatik belirtilerin belirli biligsel duygu diizenleme stratejileri ile iliskili
oldugu gosterilmistir. (Garnefski ve ark.,2017). Buna gore, somatik semptomlarin
bilissel duygu diizenleme stratejilerin  denkendini su¢lama, ruminasyon ve
felaketlestirme ile giiclii iliski gosterdigi, diger bilissel duygu diizenleme stratejileri
ile ise diisiik ila orta diizeyde iligkili oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde, siber
zorbalik ile somatizasyon arasindaki iligkide biligsel duygu diizenlemenin araci
roliinlin inceleyen bir calismada, kendini suglama ve felaketlestirme gibi uyumsuz

stratejilerin somatizasyonu yordadigi bulunmustur (Rey, Neto ve Extremera, 2020).
2.3.3 Biligsel Duygu Diizenleme ve Baglanma

Erken ¢ocukluk doneminde temel bakim veren ile kurulan iliski bilissel ve
duygusal gelisimi etkilemektedir (Besharat ve Shahidi, 2014). Bireyin duygularini
tanima, tanimlama ve diizenleme becerisi biiyiik 6l¢iide temel bakim veren kisi ile
girdigi etkilesimde sekillenir. Engellenen ve duygularini ifade edemeyen kisiler
ilerleyen donemlerde duygularini diizenlemekte ve ifade etmekte zorluk
yasamaktadir. Erken ¢ocukluk doneminde temel bakim veren kisi, bebegin
ihtiyaclarim1  karsilayarak giivenli ¢evre olusturur ve bdylece bebek, giivenli
baglanma stili gelistirmeye baglar (Bowlby, 1988). Cevresinin ulasilabilir ve giivenli
olmasi, bireyin kendine yonelik olumlu algisinin ve duygu diizenleme stratejilerinin
gelismesine neden olur (Mikulince ve ark., 2003).

Bilisgsel duygu diizenleme becerisi erken ¢ocukluk déneminde olugmaya baslar
ve bireyin sosyal ve duygusal gelisimi biligsel duygu diizenleme becerisini
etkilemektedir (Celik ve Kocabiyik, 2014). Yapilan arastirmalarda baglanma ve
duygu diizenleme stratejilerinin  birbirleriyle iliskili oldugunu goriilmektedir
(Henschel, Nandrino ve Doba, 2020; Pascuzzo ve ark., 2015). Baglanma stilleri
duygusal ve biligsel yontemleri etkileyerek kisilerarasi iligskilerde duygusal tepkilere
yon veren stratejileri belirler (Besharat ve Shahidi, 2014).

Besharat ve Shahidi’nin (2014) arastirmasinda, giivenli baglanan kisiler sosyal

ve duygusal iligkilerinde duygularini tanimasi, ifade etmesi ve diizenlemesinde stresi
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aza indiren, olumlu duygular1 harekete gegiren bilissel duygu diizenleme stratejileri
kullanmaktadir. Giivensiz baglanan kisiler ise sosyal ve duygusal iliskilerinde
olumsuz duygulari, bastirilmis deneyimleri ve stresi daha fazla ortaya c¢ikartan
biligsel duygu diizenleme stratejileri kullanmaya egilimlidir. Elde edilen sonuglar
giivenli baglanan kisilerin giivensiz baglanan kisilere gére daha ¢ok uyumlu biligsel
duygu diizenleme stratejilerini kullandigimi gostermektedir. Alikhani ve Farhadi
(2007) ise, evliliginde ¢atisma yasayan kadinlar ile evliliginde ¢atisma yasamayan
kadinlarin  baglanma stillerini ve bilissel duygu diizenleme stratejilerini
kargilastirmistir. Buna gore, evliliginde ¢atisma yasayan kadinlar evliliginde ¢atisma
yasamayan kadinlara gore daha fazla giivensiz baglanma stili gdstermekte ve uyumlu
biligsel duygu diizenleme stratejilerini daha az kullanmaktadir.

Literatiirdeki baz1 arastirmalar duygu diizenlemenin baglanma ve
psikopatolojiler arasindaki iliskide araci roliinii incelemistir. Ornegin Marganska ve
arkadaglarinin (2013) arastirmasi korkulu, kaygili ve kayitsiz baglanma stillerinin
depresyon ve kaygi bozuklugu ile iliskisinde duygu diizenlemenin araci roliinii
gostermistir. Berharat ve Shahidi (2004) ise, biligsel duygu diizenleme stratejilerinin
baglanma stilleri ve aleksitimi {izerindeki iliskisini incelemistir. Bu arastirmanin
sonuglar biligsel duygu diizenleme stratejilerinin baglanma ve aleksitimi arasindaki
iliskide araci rolii oldugunu gostermis ve giivensiz baglanan bireylerin daha c¢ok

uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerini kullandigini ortaya koymustur.

2.4 Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, bireylerin baglanma boyutlarimin (kaygili ve
kaginmaci) somatizasyon belirtileri ile iligkisini incelemektir. Ayni zamanda,
bireylerin baglanma stilleri ve somatizasyon belirtileri arasindaki iliskide duygu
diizenlemenin nasil bir araci rolii oldugunu ortaya ¢ikararak literatiire bu alanda katki

sunmay1 hedeflemektedir.

2.5 Arastirmanin Onemi

Somatizasyona zemin hazirlayan ve siirdiiriilmesinde etkili olan baglanma
stilleri, kisiler arasi iligkileri ve algilama sekillerini etkileyerek bedensel sikayetlerin

ortaya cikmasinda etkili olmaktadir (Stuart ve Noyes, 1999). Aym1 zamanda
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somatizasyon bozuklugu ile bir¢ok psikopatolojik hastaligin komorbite oranin
yiiksek oldugunu goriilmektedir (Barsky, Orav ve Bates, 2005). Bu nedenle
somatizasyon semptomlariin olusmasinda ve devamliliginda etkili olan faktorlerin
incelenmesi psikiyatri hastalarinin tedavisi i¢in etkili miidahale programlari
gelistirilebilmesine katki saglayabilir.

Baglanma stilleri, erken cocukluk doneminde sekillenmeye baglayarak bireyin
yetigkinlik donemindeki inanglarinin, davranislarinin, beklentilerinin ve duygu
diizenleme stillerinin temelini olusturmaktadir (Bowlby, 1969). Bilissel duygu
diizenleme, bireyin giinlik hayatinda karsilastigi durumlarla basa ¢ikmak igin
kullandig1 biligsel siiregler olarak tanimlanmaktadir (Garnefski ve ark., 2001).
Bilissel duygu diizenleme evrensel olmakla birlikte bireysel farkliliklardan da
etkilenmektedir. Biligsel duygu diizenlemedeki bozulmalar bireyi etkileyerek
psikopatolojik belirtilerin ortaya ¢ikmasinda ve siirdiiriilmesinde etkili olmaktadir
(Bankier ve ark., 2001; Davoodi ve ark, 2019). Somatik semptom gosteren bireylerin
duygular1 anlama ve diizenlemede zorluk yasamasi bedensel uyaranlara
odaklanmasma ve yanlis yorumlanmasina neden olmaktadir (Garnefski ve ark.,
2017).

Yapilan incelemelerde baglanma, bilissel duygu diizenleme stratejileri ve
somatizasyon iligkisini inceleyen bagimsiz ¢alismalara rastlanmistir (Bersharat ve
Shahidi, 2014; Davoodi ve ark., 2019; Garnefski ve ark., 2017; Liu ve ark., 2011,
Waller ve Scheidt, 2006). Somatizasyon ve baglanma stilleri iizerine yapilan
arastirmalarda giivensiz baglanma stillerinin somatizasyonla iligskili oldugu
goriilmustiir (Ciechanowski ve ark., 2001; Gerdan ve Kurt, 2020; Waldinger ve ark.,
2006). Buna ek olarak, somatizasyon ile biligsel duygu diizenleme stratejileri iizerine
yapilan arastirmada uyumsuz bilissel duygu diizenlemenin somatizasyon ile iligkili
oldugu saptanmistir (Garnefski ve ark., 2017). Mevcut arastirmada ise somatizasyon
ve baglanma stilleri arasindaki iliskide biligsel duygu diizenlemenin araci roliinii
incelemeyi hedeflemektedir. Boylece, tibben agiklanamayan somatik belirtilerin
ortaya ¢ikmasinda ve siirdiiriilmesinde etkili olan psikolojik faktorlerin ve bu
faktorlerin birbirleriyle etkilesimlerinin acgiga c¢ikarilmasina katki saglayarak,
somatizasyon icin gelistirilebilecek tedavi modellerine ve yontemlerine destek

sunabilir.
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2.6 Arastirmanin Hipotezleri

HI: Katilmecilarin somatizasyon, kaygili ve kacinmaci baglanma, uyumlu ve
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri sosyodemografik degiskenler
(cinsiyet, egitim seviyesi, gelir diizeyi, medeni durum, yasanilan yer ve ¢ocuk sahibi
olma durumu) acisindan farklilik gostermektedir.

H2: Kaygili baglanma, kaginmaci baglanma ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejileri somatizasyon ile pozitif yonde iligkilidir.

H3:Uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri somatizasyon ile negatif yonde
iligkilidir.

H4:Kaygili ve kacinmaci baglanma ile somatizasyon arasindaki iligkide uyumsuz

biligsel duygu diizenleme stratejilerinin araci rolii bulunmaktadir.

Uyumlu Biligsel Duygu

Diizenleme Stratejileri

Baglanma Stilleri _
> Somatizasyon

(Kaygil1 ve kaginmaci)

Uyumsuz Biligsel Duygu

Diizenleme Stratejileri

Sekil 2. 2 Aragtirmanin Modeli
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BOLUM 3

3. YONTEM

3.1 Orneklem

Bu arastirmanin O6rneklem sayisin1  belirlemek ig¢in ilgili alan yazilar
incelenmistir. Orneklem sayisini belirlemede Bryman ve Cramer ’a (2001) gore
madde sayisinin en az 5 kati; Nunually’e (1978) gore madde sayisinin en az 10 kati
ve Gorusch ’a (1983) gore madde sayisinin en az 15 kati1 kadar kisiye uygulanmasi
gerektigine yonelik goriisler bulunmaktadir. Mevcut arastirmada ise Nunually’nin
(1978) goriisii referans alinmistir. Bu nedenle aragtirmanin O6rneklem sayisini
belirlemede, arastirmada kullanilacak veri toplama araclarindan en yiiksek madde
sayisina sahip Bilissel Duygu Diizenleme Olcegi (Garnefski, Kraaij ve Spinhoven,
2001) temel alinmustir. 36 maddeden olusan Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi’nin
madde sayisinin en az 10 kati kadar katilimci olmasi gerektigi gz oniine alinarak,
katilimer sayist en az 360 olarak belirlenmistir. Belirlenen 6rneklem biiyiikliigiine
ulagabilmek icin 6rnekleme yontemi olarak uygun 6rnekleme se¢ilmistir. Herhangi
bir kronik veya psikiyatrik hastali§i olan ve psikiyatrik ila¢ kullanan katilimcilar,
mevcut somatizasyon belirtilerinin dogru dl¢iilmesinde karistiric1 faktor olabilecegi
i¢in aragtirmaya dahil edilmemistir. Bu nedenle aragtirmanin evreni 18-65 yas arast,
kronik veya psikiyatrik hastalifi olmayan ve psikiyatrik ila¢ kullanmayan
katilimcilarla siirlandirilmistir.

Katilimer 6rneklemi 18-59 yas (M = 27.80, SS = 6.47) arasinda, aragtirmaya
gontlli olarak katilmay1 kabul eden yetiskinlerden olusmaktadir. Uygun 6rnekleme
yontemi ile 464 katilimcidan veriler toplanmistir. Veri girislerindeki u¢ degerlerin

belirlenmesi i¢cin degiskenlerin Z puanlart hesaplanarak -3.29 ile +3.29 araliginda
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bulunmayan 3 katilimcinin verileri g¢ikartilmistir (Tabachnick, Fidell ve Ullman,
2007). Ayni zamanda arastirmanin diglama kriteri olan 18-65 yas araliginda
olmayan, kronik ve psikiyatrik hastaligi olan ve psikiyatrik ilag kullanan 95
katitlimeinin  verileri ¢ikartilarak, analizler 366 katilimer ile yiriitilmiistiir.

Katilimcilara yonelik sosyodemografik bilgiler Tablo 3.1’ de verilmistir.

Tablo 3. 1 Katilimcilarin Demografik Bilgileri

Demografik Bilgiler N %

Cinsiyet

Kadin 240 65.6
Erkek 124 33.9
Diger 2 0.5
Yas

18-59 366

Egitim Seviyesi

Ortaokul 4 1.1
Lise 70 19.1
Yiksekokul 46 12.6
Universite 192 52.5
Yiiksek lisans 50 13.7
Doktora 4 1.1
Gelir Diizeyi

Diistik 40 10.9
Diisiik orta 53 145
Orta 172 47.0
Orta yiiksek 87 23.8
Yiiksek 14 3.8
Medeni Durum

Evli 111 30.3
Bekar 166 455
Bosanmis 4 11
Miskisi var 85 23.2
Yasanilan Yer

Biiytiksehir 264 72.1
Sehir 59 16.1
Iice 40 10.9
Kasaba 2 .05
Koy 1 .03
Cocuk Sahibi Olma Durumu

Var 56 15.3
Yok 310 84.7
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3.2 Veri Toplama Araclar

Arastirmada katilimcilarin - sosyodemografik bilgilerini elde etmek igin
“Sosyodemografik Bilgi Formu”; kisilerarasi baglanma stillerini 6lgmek i¢in “Yakin
Iliskilerde Yasantilar Envanteri 1I”; somatik belirti diizeyini dlgmek icin “Belirti
Tarama Listesi (SCL-90-R)”; bireylerin bilissel duygu diizenleme stratejilerini

dlgmek icin “Biligsel Duygu Diizenleme Olgegi” kullanilmustir.
3.2.1 Sosyodemografik Bilgi Formu

Arastirmaya katilan katilimcilarin yas, cinsiyet, medeni hal, egitim diizeyi,
meslek, gelir diizeyi, yasadigi yer, ¢ocuk sahibi olup olmama durumlarina iliskin
bilgi alinmasi amaciyla Sosyodemografik Bilgi Formu kullanilmistir. Ek olarak
katilimcilara psikolojik tedavi goriip gormedigine, psikiyatrik bir rahatsizligi olup
olmadigina ve kronik bir hastaligi olup olmadigina yonelik sorularin soruldugu

Sosyodemografik Bilgi Formu EKkler boliimiinde yer almaktadir (EK B).
3.2.2 Yakin lliskilerde Yasantilar Envanteri I1

Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri 11, Fraley, Waller ve Brennan tarafindan
2000 yilinda yetiskin baglanma boyutlarmi dlgmek amaciyla gelistirilmistir. Olgek
kaygi ve kacinma olmak {izere iki boyuttan olusmaktadir. 18’1 kaygi, 18’1 kaginma
olmak tizere toplam 36 maddeden olusan OoOlgek, yedili likert tipi olarak
hazirlanmistir. Olgek, Selguk, Giinaydin, Siimer ve Uysal tarafindan 2005 yilinda
Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Yapilan giivenilirlik analizi sonucunda, Kaygi boyutunun
Cronbachalfa giivenirlik katsayisi .86, Kaginma boyutunun Cronbach alfa giivenirlik
katsayist .90 olarak bulunmustur. Test tekrar test glivenilirlik katsayisi ise Kaygi
boyutu igin .82, Kaginma boyutu igin .81 olarak bulunmustur. Olgegin Tiirkce
gecerlilik galigmasinda Rosenberg Ozsaygi Olgegi, Iliskilerde Mutluluk Olgegi ve
Sosyotropi-Otonomi Olgegi(onaylanma kaygisi, ayrilik kaysi, bagkalarini memnun
etme ve yalnizliktan hoslanma alt boyutlar) ile korelasyonlari incelenmistir. Kaygi
boyutu 6zsaygi (r = -.32, p<.01) ve iliski doyumu (r = -.23, p<.05) ile negatif yonde;
onaylanma kaygisi (r = .55, p<.01), ayrilik kaygis1 ( r = .34, p<.01) ve bagkalarini
memnun etme ( r = .44, p<.01) ile pozitif yonde iliskili oldugu bulunmustur.

Ka¢inma boyutunun ise, 6zsaygi (r = -.19, p<.01) ve iliski doyumu (r = -.49, p<.01)
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ile pozitif yonde iliskisi bulunurken, onaylanma kaygisi (r = .17, p<.01) ve
yalnizliktan hoglanma (r = .15, p<.05) ile negatif yonde iliskili oldugu bulunmustur.
Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri Il EK-E’ de verilmistir.

Mevcut arastirmada YIYE II 6lceginin kaygi alti boyutunun Cronbach alfa

degeri .87, kaginma alt boyutunun Cronbach alfa degeri .88 olarak bulunmustur.
3.2.3 Belirti Tarama Listesi (SCL-90-R)

Belirti Tarama Listesi — Giincellenmis Form (SCL-90-R), Derogatis ve Clearly
tarafindan 1977 yilinda ruhsal belirtileri ve siddetini belirlemek amaciyla
gelistirilmistir. Olgek, bireylerin normal belirti diizeylerini belirlemek, goriinen
degisimleri degerlendirmek ve psikopatolojik durumlart siniflandirmak amaciyla
gelistirilmistir (Dag, 1991; Kilig, 1987) Toplam 90 maddeden ve 9 alt dlgekten
olusmaktadir. SCL-90 R somatizasyon, obsesif-kompulsif belirtiler, kisilerarasi
duyarlilik, depresyon, kaygi, diismanlik, fobik kaygi, paranoid diisiince, psikotizim
alt olgeklerive bu boyutlarda yer almayan uyku, yeme bozukluklari ve sugluluk
duygular1 gibi belirtileri igeren 7 maddeden olusan bir ek 6l¢ekten olusmaktadir.
Olgek, Kilig tarafindan (1987) Tiirkce’ye ¢evrilmis olup, psikometrik ¢alismas1 Dag
(1991) tarafindan yapilmustir. Olgegin toplam puanda Cronbach alfa degeri .97, alt
Olgeklerin Cronbachalfa degerleri .77 ve .90 arasinda yer almaktadir. Test tekrar test
giivenirlik katsayis1 ise alt olgekler i¢in .65 ile .87 arasinda degismektedir. Bu
arastirmada SCL-90-R’nin somatizasyon alt dlgegini kullanmlmistir. Olgegin Tiirkce
gecerlik ¢alismasinda somatizasyon alt dlgegi ile Beck Depresyon Olgegi arasindaki
korelasyon katsayisi .56 olarak bildirilmistir (Dag, 1991). Belirti Tarama Listesi
(SCL-90-R) EK-D’ de verilmistir.

Mevcut aragtirmada SCR-90-R’nin somatizasyon alt boyutunun Cronbach alfa

degeri .82 olarak bulunmustur.
3.2.4 Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi

Bilissel Duygu diizenleme Olgegi, Garnefski, Kraaij ve Spinhoven tarafindan
2001 yilinda biligsel duygu diizenleme stratejilerini 6lgmek amaciyla gelistirilmis
olup, 9 alt boyuttan ve 36 maddeden olusmaktadir. Kendini suglama, digerlerini
su¢lama, ruminasyon ve felaketlestirme uyumsuz (olumsuz) basa ¢ikma stratejilerini

gosterirken; kabul etme, plana tekrar odaklanma, olumlu yeniden odaklanma, olumlu
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yeniden degerlendirme ve bakis agisina yerlestirme uyumlu (olumlu) basa ¢ikma
stratejilerini gostermektedir. 36 maddeden olusan OGlgek, besli likert tipi olarak
hazirlanmistir. Her bir alt 6l¢egin puani 4 ile 20 puan arasinda degismektedir ve
yikksek puanlar, o alt Ol¢ekte belirlenen stratejinin daha ¢ok kullanildigim
gostermektedir. Olgcek Tuna ve Bozo tarafindan 2012 yilinda Tiirkge’ye
uyarlanmistir. Olgegin giivenilirlik ozelliklerine gére, alt dlgeklerin Cronbach alfa
degerleri .72 ve .83 arasinda,test tekrar test giivenilirlik katsayisi ise alt Olgekler icin
.50 ile .70 arasinda degismektedir.Olgegin Tiirkge gecerlilik calismasinda Kisa
Belirti Envanteri ile kendini suglama (r = .28, p<.01), ruminasyon (r = .30, p<.01),
felaketlestirme (r = .37, p<.01), kabul etme (r = .17, p<.01) ve digerini sug¢lama (r=
.27, p<.01) arasinda pozitif yonde; plana yeniden odaklanma (r = .09, p<.05), olumlu
yeniden degerlendirme (r =13, p<.05), olumlu yeniden odaklanma (r = 13, p<.05),
bakis agisina yerlestirme (r = .03, p<.05) arasinda negatif yonde iliski bulunmustur
(Tuna ve Bozo, 2012).Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi EK-C’ de verilmistir.
Mevcut arastirmada bilissel duygu diizenleme 6lgeginin uyumsuz basa ¢ikma
stratejilerin Cronbach alfa degeri .79, uyumlu basa ¢ikma stratejilerin Cronbach alfa

degeri ise .84 olarak bulunmustur.

3.3 islem

FMV Isik Universitesi Etik Kurulu'ndan tez calismasi icin gerekli izinler
alindiktan sonra veri toplama islemleri Haziran — EKim 2021 tarihleri arasinda
tamamlanmistir. Tez ¢alismasinin duyurusu sosyal medya araciligi ile paylasilmis ve
arastirmada kullanilan 6lgekler ¢evrimici (online) anket sistemi kullanilarak goniillii
katilimcilara ulagtirnllmistir. Katilimcilara anketi doldurmadan 6nce Bilgilendirilmis
Onam Formu (EK A) ile arastirma hakkinda bilgi verilmis ve c¢alismaya goniillii
olarak katildiklarina dair onaylar1 alinmistir. Bilgilendirilmis onam formunun
sunulmas1 sonrasinda, katilimcilara sirasiyla Demografik Bilgi Formu, Bilissel
Duygu Diizenleme Olgegi, Belirti Tarama Listesi (SCL-90)- Somatizasyon alt Olcegi
ve Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri |l sunulmustur. Katilimeilarin kimliklerini
aciga cikaracak herhangi bir bilgi istenmemistir. Olgekleri yanitlama yaklasik 10-15

dakika stirmustiir.
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3.4 Veri Analizi

Veriler IBM SPSS Statistics 24.0 programina aktarilarak analizler bu
programda test edilmistir. Aktarilan verilerde dislama kriterlerini karsilayan ve kayip
verileri olan katilimcilar arastirmaya dahil edilmemistir. Daha sonra arastirmada
kullanilan Olg¢eklerin normallik dagilimlarini incelemek i¢in basiklik ve carpiklik
degeri ve histogram grafikleri kontrol edilmistir. Aragtirmada kullanilan 6l¢eklerin i¢
tutarlilik katsayilar1 hesaplanarak giivenirligi kontrol edilmistir. Daha sonra
betimleyici analizler ile sosyodemografik bilgilere ait 6zellikler hesaplanmistir.

Arastirmada belirlenen hipotezleri test etme asamasmna gegcildiginde,
degiskenler ile sosyodemografik farkliliklarda Bagimsiz Gruplar T-Testi ve Tek
Yonli Varyans Analizi (ANOVA) kullanilirken, degiskenlerin birbirleri ile
iliskisinde Pearson korelasyon analizi kullanilmistir. Son olarak baglanma ve
somatizasyon arasindaki iligkide bilissel duygu diizenleme stratejilerinin araci roliinii
incelemek i¢in Hayes (2009) tarafindan gelistirilen SPSS Process Makro eklentisi
(Model 4) ile aract degisken analizi yapilmistir.
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BOLUM 4

4. BULGULAR

Arastirmaya 464 katilmci  katilm  saglamis ancak diglama kriteri
dogrultusunda 18-65 yas araliginda olmayan, herhangi bir kronik veya psikiyatrik
hastaligi olan katilimcilarin verilerinin ¢ikartilmasiyla 366 katilimer iizerinde
analizler yapilmistir. Dislama kriteri sonrasinda degiskenlerin carpiklik ve basiklik
degerleri ve histogram grafikleri araciligiyla normal dagilim varsayimini karsilayip
karsilamadig1 incelenmistir. Elde edilen bulgular sonucunda basiklik ve carpiklik
degerlerinin normal kabul edildigi -2 ile +2 arasinda oldugu saptanmistir (George ve

Mallery, 2010).
4.1 Arastirma Olceklerinin Betimleyici Analizleri

Katilimcilarin Somatizasyon, Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri Il kaygili
ve kagmmaci alt boyutlart, Uyumlu ve Uyumsuz Biligsel Duygu Diizenleme
Stratejileri olgeklerden aldiklart ortalama puan, standart sapma, varyans, ranj,

minimum ve maksimum degerleri Tablo 4.1’de yer almaktadr.

Tablo 4.1 Olgeklerin Betimleyici Analizleri

X SS Varyans Ranj Min  Max

Somatizasyon 1259 8.14 66.33 39.00 .00 39.00
Kaygili baglanma 65.85 20.36 414,878 101.00 21.00 122.00
Kaginmaci baglanma 51.71 19.14 366.46 95.00 18.00 113.00
Uyumlu Bilissel Duygu 67.71 11.88 141.19 66.00 29.00 95.00
Diizenleme Stratejileri

Uyumsuz Biligsel Duygu 48.34 9.21 84.89 52.00 22.00 74.00

Diizenleme Stratejileri
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4.2 Somatizasyon, Yakin iliskilerde Yasantilar Envanteri II ve Bilissel Duygu

Diizenlemenin Demografik Degiskenlerle Incelenmesi

4.2.1 Cinsiyet

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumusuz bilissel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklari
puanlarin cinsiyete gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in Bagimsiz
Gruplar T—testi Analizi uygulanmistir. Analiz kadin (240) ve erkek (124) katilimcilar
tizerinde gerceklesmis, cinsiyetini diger (N=2) olarak belirten katilimcilar analize
dahil edilmemistir. Uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri varyans
homojenligi kosulunu saglamadig i¢in diizeltmeli sonuglar raporlanmistir. Analizin

sonugclari tablo 4.2°de sunulmustur.

Tablo 4.2 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Cinsiyete Gore Karsilastirilmasi

Kadin (N=240) Erkek (N=124)

X SS X SS t df p
Somatizasyon 12.78 8.28 12.12  7.87 a3 362 46
Kaygili Baglanma 64.93 2085 67.13 19.09 -98 362 .32
Kaginmaci Baglanma 50.42 19.33 54.15 18.69 - 362 .07
1.76
Uyumlu Biligsel Duygu  67.69 1250 67.55 10.54 10 362 91

Diizenleme Stratejileri
Uyumsuz Biligsel Duygu 48.69 9.63  47.64 8.28 1.08 283.653 .27
Diizenleme Stratejileri

Yapilan Bagimsiz Gruplar T—testi sonucuna gore somatizasyonun [t(362)= .73,
p=.46], kaygili baglanmanin [t(362) = -.98, p= .32] ka¢inmaci baglanmanin [t(362)=
-1.76, p= .07], uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejilerinin [t(362)= .10, p= .91]
ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin [t(283.653)= 1.08, p= .27]

cinsiyete gore farklilik gostermedigi goriilmektedir.
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4.2.2 Egitim Seviyesi

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklar1 puanlarin
egitim seviyesine gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in Tek yonli
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Gruplarin say1 olarak karsilastirilabilir
duruma getirilmek amaciyla ortaokul (N=4) ve lise (N=70) lise alt1 (N=74) adi
verilerek, yiiksekokul (N=46) ve {niversite (N=192) iiniversite (N=238) adi
verilerek, yliksek lisans (N=50) ve doktora (N=4) lisansiistii (N=54) ad1 verilerek tek
grupta toplanmistir. Buna karsin, gruplara diisen kisi sayisi agisindan dengesizlik
bulundugundan gruplararasi varyanslarin homojenligi Levene Test bulgularina gore
degerlendirilmis ve bu varsayimin karsilanmadigi kosulda post hoc karsilastirmalar
icin Bonferonni yerine Tamhane’sT2 diizeltmesi kullanilmistir. Analizin bulgular

tablo 4.3’de sunulmustur.

Tablo 4. 3 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Egitim Seviyesine Gore Karsilastirilmasi

Lise vealt1  Universite  Lisansiistii

(N=74) (N=238) (N=54)

X SS X SS X SS F df p
Somatizasyon 141 843 118 804 138 785 31 236 .0

3 1 8 2 3 4
Kaygili 66.7 236 652 196 672 186 .31 236 .7
Baglanma 9 2 4 9 5 7 3 3
Kagimmaci 50.1 19.7 517 190 538 189 59 236 5
Baglanma 3 6 2 2 7 4 3 5
Uyumlu Bilissel 68.1 10.7 67.7 122 668 118 .18 236 .8
Duygu 2 3 7 7 7 0 3 3

Diizenleme S.
Uyumsuz Biligsel 475 946 486 934 481 836 .36 236 .6
Duygu 9 2 4 3 9
Diizenleme S.

Yapilan analiz sonucunda egitim diizeyine gore somatizasyon belirtileri
diizeyinin istatistiksel a¢idan anlamli olarak farklilastigi bulunmustur. [F(2,363)=
3.12, p= .04]. Grup ortalamalarini karsilastirma amaciyla Post Hoc Bonferroni

diizeltmesi uygulanmistir. Bonferonni diizeltmesi sonrasinda egitim diizeyi lise ve
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alt1, liniversite ve lisansiistii olan katilimcilarin somatizasyon degiskeninden aldig:
puanlar farklilagmamaktadir.

Egitim diizeylerine gore kaygili baglanma [F(2,363)= .31, p= .73], kaginmaci
baglanma [F(2,363)= .59, p= .55], uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejileri
[F(2,363)= .18, p= .83] ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri [F(2,363)=

.36, p=.69] agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.
4.2.3 Medeni Durum

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklar1 puanlarin
medeni duruma gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in Tek yonlii
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Analiz evli (N=111), bekar (N=166) ve
iliskili olan (N=85) gruplar ile gergeklestirilmistir, bosanmis (N=4) grup dengeli
katilimc1 sayisina sahip olmadigi i¢in analize dahil edilmemistir. Analizin bulgulari

Tablo 4.4’de sunulmustur.

Tablo 4.4 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Medeni Duruma Gore Karsilagtiriimasi

Evli Bekar Miskisi var

(N=111) (N=166) (N=85)
X SS X SS X sS F df

Somatizasyon ~ 12.24 8.00 12.68 8.37 1322 793 .34 2,359 .70

Kaygili 62.04 20.03 68.95 18.80 64.92 22.74 4.02 2,359 .01
Baglanma

Kaginmaci 4854 19.39 57.02 1793 4597 1865 12.46 2,359 .00
Baglanma

Uyumlu 69.19 12.33 66.43 11.52 67.97 12.03 183 2,359 .16
Biligsel Duygu
Diizenleme S.

Uyumsuz 48.00 956 48.63 9.32 48.00 8.66 .21 2,359 .81
Biligsel Duygu
Diizenleme S.

Yapilan analiz sonucuna gore medeni duruma gore kaygili baglanma diizeyinin

farklilik gosterdigi bulunmustur [F(2,359) =4.02, p= .01]. Grup ortalamalarini
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karsilastirmak amaciyla Post Hoc Bonferroni testi uygulanmistir. Buna gore, bekar
(M.= 68.95, SS= 18.80) olan katilimcilarin evli (M= 62.04, SS= 20.03) olan
katilimcilara gore kaygili baglanma diizeyleri daha yiiksek bulunmustur.

Medeni duruma gore kagmmaci baglanma diizeyinin farkliik gosterdigi
bulunmustur [F(2,359)= 12.46, p= .00]. Grup ortalamalarin1 karsilagtirmak amaciyla
Post Hoc Bonferroni testi uygulanmistir. Buna gore, bekar (M= 57.02, SS= 17.93)
olan katilimcilarin evli (M= 48.54, SS= 19.39) ve iliskisi olan (M= 45.97, SS=
18.65) katilimcilara gore kaginmaci baglanma diizeyleri daha yiiksek bulunmustur.

Medeni duruma gore somatizasyon [F(2,359)= .34, p= .70], uyumlu bilissel
duygu diizenleme stratejileri [F(2,359)= 1.83, p= .16] ve uyumsuz bilissel duygu
diizenleme stratejileri [F(2,359)= .21, p= .81] agisindan istatistiksel olarak anlaml

bir fark bulunmamaktadir.
4.2.4 Gelir Diizeyi

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklari puanlarin
gelir diizeyine gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek icin Tek yonlii
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Gruplarin say1 olarak karsilastirilabilir
duruma getirilmek amaciyla diisiik (N=40) ve diisiik orta (N=53) gelire sahip olanlar
diisiik gelir (N=93) ad1 verilerek, orta yiiksek (N=87) ve yiiksek gelire (N=14) sahip
olanlar ise yiiksek gelir (N=101) ad1 verilerek tek grupta toplanmistir. Boylece analiz
diisiik, orta ve yliksek gelir olmak iizere 3 grup ilizerinde yapilmistir. Gelir diizeyine
gore gruplar karsilastirildiginda Levene Testi sonuglarina gore varyanslarin homojen
dagilmadigr goriilmiis ve diizeltmeli sonuglar rapor edilmistir. Analizin bulgular

Tablo 4.5’de sunulmustur.
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Tablo 4.5 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Gelir Diizeyine Gore Karsilastiriimasi

Diistik Orta Yiiksek

(N=93) (N=172) (N=101)
X SS X SS X SS F df p

Somatizasyon  14.18 8.34 1253 8.18 11.22 7.69 3.23 2,363 .04
Kaygil 68.41 20.14 66.76 21.21 61.69 18.67 2.78 2,363 .06
Baglanma

Kag¢inmaci 5246 19.94 51.27 18.83 51.78 19.08 .11 2,363 .89
Baglanma

Uyumlu 66.40 10.52 67.84 1225 68.69 1241 91 2,363 .40
Bilissel Duygu

Diizenleme S.

Uyumsuz 48.81 876 47.97 949 4855 919 28 2,363 .74
Bilissel Duygu

Diizenleme S.

Yapilan analiz sonucunda, gelir diizeyine gore somatizasyon belirti
diizeylerinin istatistiksel agidan anlamli olarak farklilastigi bulunmustur [F(2,363)=
3.23, p= .04]. Grup ortalamalarin1 karsilagtirmak amaciyla Post Hoc Bonferroni testi
uygulanmistir. Buna gore, diisiik gelire (M= 14.18, SS= 8.34) sahip katilimcilarin
somatizasyon puanlari yiiksek gelire (M= 11.22, SS= 7.69) sahip katilimcilarin
somatizasyon puanlarindan fazladir.

Gelir diizeyine gore kaygili baglama [F(2,363)= 2.78, p= .06], kaginmaci
baglanma [F(2,363)=.11, p=.89], uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri
[F(2,363)= .91, p= .40] ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri [F(2,363)=

.28, p=.74] agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaktadir.
4.2.5 Cocuk Sahibi Olma Durumu

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklar1 puanlarin
cocuk sahibi olma durumuna gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek icin
Bagimsiz Gruplar T — Testi Analizi uygulanmistir. Tiim degiskenler varyans

homojenligini karsilamaktadir. Analizin sonuglari tablo 4.6’da sunulmustur.
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Tablo 4.6 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Cocuk Sahibi Olma Durumuna Gore

Karsilastirilmasi
Cocugu olan Cocugu olmayan
(N=56) (N=310)
X SS X SS t df p
Somatizasyon 11.32 8.22 1282 812 -1.27 364 .20
Kaygili Baglanma 58.92 20.76 67.10 20.07 -2.79 364 .00
Kac¢inmaci Baglanma 46.44 2150 52.67 1856 -225 364 .02

Uyumlu Bilissel Duygu 7169 1238 66.99 1166 2.75 364 .00
Diizenleme Strstejileri
Uyumsuz Bilissel Duygu  47.01 10.26 4858 9.00 -1.17 364 .24
Diizenleme Stratejileri

Yapilan Bagimsiz Gruplar T — testi sonucuna gore kaygili baglanma,
kacinmaci baglanma, uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejileri ¢ocuk sahibi olma
durumuna gore farklilik gostermektedir. Cocuk sahibi olmayan katilimcilarin kaygili
baglanma degiskeninden aldigi puanlar (M=67.10, SS=20.07) cocuk sahibi olan
katilimcilarin aldigi puandan (M=58.92, SS=20.76) daha yiiksektir [t(364)= -2.79,
p=.00]. Cocuk sahibi olmayan katilimcilarin kaginmaci baglanma degiskeninden
aldig1 puanlar (M=52,67, SS=18.56) cocuk sahibi olan katilimcilarin aldig1 puandan
(M=46.44, SS=21.50) daha yiiksektir [t(364)= -2.25, p=.02]. Cocuk sahibi olmayan
katilimeilarin uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejileri degiskeninden aldigi
puanlar (M=66.99, S=11.66) cocuk sahibi olan katilimcilarin aldig1 puandan
(M=71.69, SS=12.38) daha disiiktiir [t(364)=2.75, p=.00].

4.2.6 Yasanilan Yer

Katilimcilarin somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri degiskenlerinden aldiklar1 puanlarin
yasanilan yere gore farklilik gosterip gostermedigini incelemek i¢in Tek yonlii
Varyans Analizi (ANOVA) uygulanmistir. Analiz biiyiiksehir (N=264), sehir (N=59)
ve ilgede (N=40) yasayan gruplarla gerceklestirilmis, kasaba (N=2) ve koyde (N=1)
yasayan gruplar dengeli katilim sayisina sahip olmadig1r i¢in analize dahil

edilmemistir. Analizin bulgular1 Tablo 4.7°de sunulmustur.
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Tablo 4.7 Somatizasyon, Kaygili ve Kaginmaci Baglanma, Uyumlu ve Uyumsuz

Biligsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Yasanan Yere Gore Karsilagtirilmasi

Biiyiiksehir ~ Sehir Iice
(N=264) (N=59) (N=40)

X SS X SS X SS F df p

Somatizasyon 1218 8.11 13.18 7.66 1455 8./0 166 2,360 .19

Kaygil 65.67 20.72 6549 1854 68.90 2047 .45 2,360 .63
Baglanma

Kagmmaci 5149 19.00 53.86 19.01 50.30 20.33 .49 2,360 .60
Baglanma

Uyumlu Biligsel  67.82 11.33 68.81 13.22 65.97 13.38 .68 2,360 .50
Duygu

Diizenleme S.

Uyumsuz Bilissel 48.17 9.35 4745 846 50.72 9.03 1.66 2,360 .19
Duygu

Diizenleme S.

Analiz sonucunda yasanilan yere gore somatizasyon [F(2,360)= 1.66, p=.19],
kaygili baglanma [F(2,360)= .45, p=.63], kaginmact baglanma [F(2,360)= .49, p=
.60], uyumlu biligsel duygu diizenleme [F(2,360)= .68, p= .50] ve uyumsuz biligsel
duygu diizenleme [F(2,360)= 1.66, p= .19] ag¢isindan istatistiksel olarak anlamli bir

fark bulunamamustir.

4.3 Degiskenler Arasi Korelasyon Analizi Sonuclari

Somatizasyon, YIYE II alt boyutlari, Uyumlu ve Uyumsuz Bilissel Duygu
Diizenleme Stratejileri arasindaki iligkilerin incelendigi Pearson Korelasyon analizi

sonuglart Tablo 4.8’de verilmistir.
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Tablo 4.8 Degiskenler Arasi Korelasyon Degerleri

12 3 4 5
1. Somatizasyon 1 .38"™ 177" -15" 37
2. Kaygili baglanma 1 A3 - 147 48T
3. Kagmmaci baglanma 1 -267" 157
4. Uyumlu Biligsel Duygu Diizenleme S. 1 -15"
5. Uyumsuz Biligsel Duygu Diizenleme S. 1

*kk

Not: ~p<.01, ""p<.001

Korelasyon analizi sonuglarina gére somatizasyon ile kaygili baglanma (r= .38,
p<.001) arasinda pozitif yonlii orta siddetli, kaginmaci baglanma (r= .17, p<.001)
arasinda pozitif yonlii zayif siddetli, uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri
(r= .37, p<.001) arasinda pozitif yonlii orta siddetli iliski varken; uyumlu biligsel
duygu diizenleme stratejileri (r= .-15, p<.01) ile negatif yonlii zayif siddetli iliski
bulunmaktadir.

Kaygili baglanma ile kaginmaci baglanma (r= .43, p<.001) arasinda pozitif
yonli orta siddetli, uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri (r= .48, p<.001)
arasinda pozitif yonlii orta siddetli iliski varken; uyumlu biligsel duygu diizenleme
stratejileri (r=.-14, p<.01) arasinda negatif yonlii zayif siddetli iligki bulunmaktadir.

Kaginmaci baglanma ile uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri (r= .15,
p<.01) arasinda pozitif yonlii zayif siddetli iligki varken; uyumlu biligsel duygu
diizenleme stratejileri (r=. -26, p<.001) arasinda negatif yonlii zayif siddetli iliski
bulunmaktadir.

Uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejileri ile uyumsuz biligsel duygu
diizenleme stratejileri (r= .-15, p<.01) arasinda negatif yonlii zayif siddetli iligki

bulunmaktadir.

4.4 Degiskenlerin Macro Process Model Testi ile Aracihik Roliiniin Incelenmesi

Baglanmanin (kaygili ve kaginmaci) somatizasyon ile iliskisinde biligsel duygu
diizenlemenin (uyumlu ve uyumsuz) araci roliinii incelemek i¢in Hayes’in (2009)
gelistirdigi SPSS Process Makro eklentisi (model 4) kullanilmistir. Analiz bulgulari

Bootsrap yontemi ile 5000 yeni 6rnekleme dayali gliven araliginin incelenmesiyle
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degerlendirilmistir. Giiven araligi degerleri arasinda sifir (0) degerinin bulunmamasi

sonucu anlamli etkiye ulagtirmaktadir (MacKinnon, Lockwood ve Williams, 2004).

4.4.1 Kaygih Baglanma ile Somatizasyon Arasmdaki iliskide Uyumlu ve

Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenlemenin Araci Rolii

Analiz sonuglarina gore, kaygili baglanma ve somatizasyon arasindaki iliskinin
anlamli oldugu, kaygili baglanmanin uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme
stratejilerinin araciligl ile somatizasyonun %20 oraninda varyansini agiklandigi
goriilmiistiir [F(3,362)= 30.09, p=.00]. Kaygili1 baglanmanin uyumlu bilissel biligsel
duygu diizenleme stratejilerini negatif yonde (a; yolu; = .-08, SH= .03, t= -2.73 p=
.00 CI[.-14, .-02]) ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerini pozitif yonde
(a2 yolu; p= .21, SH= .02, t= 10.51 p= .00 CI [.17, .25] yordadigi goriilmiistiir.
Uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri somatizasyonu anlamli olarak
yordamadigi (b1 yolu; p=.-06, SH= .03, t= -1.68 p= .09 CI [.-11, .00]), uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin ise somatizasyonu pozitif yonde anlaml
olarak yordadigi(b2 yolu; f= .21, SH= .04, t= 4.35 p= .00 CI[.11, .30]) goriilmustiir.
Kaygili baglanmanin somatizasyon iizerindeki toplam etkisi (c yolu; B= .15, SH=
.01, t=7.93 p=.00 CI[.11, .19] ve dogrudan etkisi (¢’ yolu; p= .10, SH= .02, t=4.81
p=.00 CI [.06, .15]) anlaml1 olup araci etkiler agisindan ise yalnizca uyumsuz bilissel
duygu diizenleme stratejileri araciligi dolayl etkisinin (a2, b2 yolu CI [.02, .07]
anlamli oldugu gortilmiistiir (Bkz. Tablo 4.9).
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Uyumlu Biligsel
Duygu Diizenleme |

Stratejileri N
*k \\ b]_:.'06

a1:.‘08 N

4
c=.15"" (c’=.10"")
Kfl yelh —» | Somatizasyon
Baglanma
a=.21" bp=.21""

Uyumsuz Bilissel
Duygu Diizenleme
Strateiileri

Sekil 4.1 Uyumlu ve Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Kaygil

Baglanma ve Somatizasyon Arasindaki Iliskinin Standardize Edilmemis Kat Sayilari

Tablo 4.9 Kaygili Baglanmanin Aracilik Modelinin Bootsrap Sonuglari

Giiven Aralig1
Dolayl Etki B Standart Diisiik Yiiksek
Hata (LLCD) (ULCI)
Uyumlu Bilissel Duygu .00 .00 -.01 .01
Diizenleme Stratejileri
Uyumsuz Biligsel duygu .04 01 .02 .07

Diizenleme Stratejileri

4.4.2 Kacinmac1 Baglanma ile Somatizasyon Arasindaki iliskide Uyumlu ve

Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenlemenin Araci Rolii

Analiz sonuglarina gore, kaginmaci baglanma ve somatizasyon arasindaki
iliskinin anlamli oldugu, ka¢inmaci baglanmanin uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu

diizenleme stratejilerinin araciligi ile somatizasyonun %16 oraninda varyansini

40



aciklandigr goriilmiistiir [F(3,362)=22.61, p= .001]. Kaginmaci baglanmanin uyumlu
biligsel bilissel duygu diizenleme stratejilerini negatif yonde (a1 yolu; f=-.17, SH=
.03, t=-5.08 p= .000 CI[-.22, -.10]) ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejilerini pozitif yonde (a2 yolu; p=.07, SH= .02, t= 2.98, p= .003 CI [.02, .12])
yordadigr  goriilmiistir. Uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejilerinin
somatizasyonu anlamli olarak yordamadigi (b1 yolu; f=-.05, SH= .03, t=-1.44, p= .15
CI[.-11, .01], uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin ise somatizasyonu
pozitif yonde anlamli (b2 yolu; p= .31, SH= .04, t= 7.03, p= .000 CI[.22, .39])
yordadig1 gorilmistiir. Kaginmaci baglanmanin somatizasyon iizerindeki toplam
etkisi (c yolu; p=.07, SH= .02, t= 3.37, p=.001 CI[.03, .12]) ve dogrudan etkisi (¢’
yolu; p= .04, SH= .02, t= 2.01, p= .04, CI[.01, .09] anlamli olup, araci etkiler
acisindan ise yalnizca uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri araciligi dolayl

etkisinin (az, b2 yolu; CI[.01, .04] anlamli oldugu goriilmiistiir (Bkz. Tablo 4.10).

Uyumlu Biligsel
Duygu Diizenleme [~

Strateiileri N b= - 05
a=-17"" N T

A
c=.07"" (¢’=.04" .
Kagimaci (e ) o Somatizasyon
Baglanma -
=.07" Uyumsuz Bilissel b,=.31""
Duygu
Diizenleme

*hk

Not: “p<.05, ™ p<.01, ™ p<.001

Sekil 4.2 Uyumlu ve Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Kaginmaci

Baglanma ve Somatizasyon Arasmdaki Iliskinin Standardize Edilmemis Kat Sayilar1
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Tablo 4.10 Kag¢inmaci Baglanmanin Aracilik Modelinin Bootsrap Sonuglari

Giiven Aralifi
Dolayl Etki B Standart Diisiik Yiiksek
Hata (LLCI) (ULCI)
Uyumlu Biligsel Duygu .01 01 -.01 .02
Diizenleme Stratejileri
Uyumsuz Bilissel Duygu .02 01 .01 .04

Diizenleme Stratejileri
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BOLUM 5

5. TARTISMA

Bu arastirmada, baglanma ve somatizasyon arasindaki iliskide uyumlu ve
uyumsuz biligsel duygu diizenlenme stratejilerinin araci rolii incelenmistir. Ayrica
aragtirma degiskenlerinin birbirleriyle olan iligkileri ve baz1 sosyodemografik
degiskenler i¢i grup farkliliklari incelenmistir. Bu boliimde arastirma bulgular ile

literatiirde yer alan bulgular karsilastirilarak tartigilmistir.

5.1 Degiskenlerin Sosyodemografik Ozelliklere Gore incelenmesi

5.1.1 Somatizasyon Diizeyi, Kaygih ve Kacinmaci Baglanma, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinde Cinsiyet Farkhliklaria

Dair Bulgularin incelenmesi

Mevcut calismada, somatizasyon diizeyi, kaygili ve kacinmaci baglanma ve
uyumlu uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri cinsiyete gore farklilik
gostermedigi goriilmiistiir. Literatiir arastirmalarina bakildiginda cinsiyet ve
somatizasyon iligkisine yonelik tutarlt sonuca rastlanmamaktadir. Baz1 arastirmalar
kadinlarin erkeklere gore daha fazla somatizasyon belirtileri gosterdigini (Kroenke
ve Spitzer, 1998; Ozenli ve ark., 2009), baz1 arastirmalar ise mevcut arastirma
sonucu gibi somatizasyon belirtilerinin  cinsiyete gore farklilasmadigini
gostermektedir (Kirmayer ve ark., 2004; Kulaksiz ve Erensoy, 2021; Lim, 2000).
Yapilan aragtirmalar somatizasyon goriilme oraninin toplumun kiiltiiriine ve batidan
doguya gore degisiklik gosterdigini, dogu toplumlarinda somatizasyon belirtilerinin
daha fazla oldugunu belirtmektedir (Singh ve Lee, 1997). Ulkemizde yapilan
aragtirmalara bakildiginda kadinlarin erkeklere gore daha fazla somatik belirtiler

gosterdigi goriilmiis (Baskak ve Cevik, 2007; Sahin ve ark., 2009), bu durumun
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erkek egemen kiiltiiriin etkilerinden ve toplumda kadinlara atfedilen sosyal rollerin
neden olabilecegi diistiniilmistir. Mevecut arastirmanin iilkemizde yapilan
arastirmalar ile tutarli sonug gostermemesi, katilimcilarin yas araligindan ve egitim
seviyelerinden kaynaklandigr diisiiniilmektedir. Literatiir arastirmalar1 egitim
seviyesi azaldik¢a somatizasyon belirtilerinin arttigini, ruhsal sikintilarin bedene
aktarilmasinda egitim diizeyinin Onemli bir faktér oldugunu gostermektedir
(Kirmayer, Groleau, Looper ve Dao, 2004; Lim, 2000). Mevcut arastirmaya katilan
katilimeilarin  biiyiik bir ¢ogunlugunu kadin ve iiniversite mezunu katilimcilar
olusturmakta olup, cinsiyetler arasinda bir farkliliga rasttanmamasinin bu nedenden
kaynakli olabilecegi diistiniilmektedir.

Kaygili ve kacinmaci baglanma stillerinin cinsiyete gore farklilik géstermedigi
goriilmiistiir. Tlgili literatiir arastirmalar1 incelendiginde, bazi ¢alismalarda baglanma
stillerinin cinsiyete gore farklilasmadig goriiliirken (Celikkaleli ve Avct, 2016), bazi
aragtirmalarda baglanma stillerinin cinsiyete gore farklilik gosterdigi, erkeklerin
kadinlara gore daha fazla kaginmaci baglandigi goriilmiistiir (Schmitt, 2003). Benzer
sekilde Giilim ve Dag’in (2014) aragtirmas1 da erkeklerin kadinlara gore daha fazla
kaygili ve kaginmaci baglandiklarini ortaya koymustur. Literatiirde elde edilen
bulgular ile tutarli ¢alismalar olsada, mevcut arastirmada katilimcilarin
cinsiyetlerinin dengeli dagilim gostermemesi olasi farkliliklarin gézlemlenememesi
ile sonu¢lanmis olabilir.

Uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin cinsiyete gore
farklilik gostermedigi goriilmiistiir. Literatiirde iki degiskenin iligkisini inceleyen
siurl sayida arastirma bulunmaktadir. Saric1 ve Tagay (2019), uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin cinsiyete gore farklilik gostermedigini
bulmustur. Bilissel duygu diizenlemenin alt boyutlari ile yiiriitiilen bir arastirmada,
kadinlarin olumlu yeniden odaklanma ve felaketlestirme alt boyutlarindan aldiklari
puanlarin, erkeklerin aldig1 puanlardan fazla oldugu goriilmiistiir (Garnefski, Teerds,
Kraaij, Legersteeve van Den Kommer, 2004). Otiingtemur ve Kahraman (2020) ise,
yaptig1 arastirmada ruminasyon ve kabul etme alt boyutlarinin cinsiyete gore farklilik
gosterdigini belirtmistir. Bireylerin duygularini anlama ve diizenleme becerilerinin,
icinde bulunulan toplumun yapisina gore farklilik gosterdigi géz oniine alindiginda
(Thompson, 1991), bu becerilerdeki cinsiyet farkliliklari da sosyokiiltiirel
farkliliklarin bir yansimasi olabilir ve her kiiltirde ayn1 sekilde gozlemlenmeyebilir.

Son olarak, literatiirdeki bazi ¢alismalardan farkli olarak bu arastirmada cinsiyet
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farkinin bulunmayisi, cinsiyetin degiskeninin mevcut veri setinde dengeli dagihim

gostermemesiyle de agiklanabilir.

5.1.2 Somatizasyon Diizeyinin, Kaygih ve Ka¢inmaci Baglanmanin, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Egitim Seviyesine Gore

Farkhihiklarmin incelenmesi

Somatizasyon diizeyi, kaygili ve kaginmaci baglanma, uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin kullanimi egitim seviyesi farkliliklar
acisindan incelenmistir. Arastirmada egitim seviyesi gruplar1 dengeli dagilmadigi
i¢in, ortaokul ve lise grubu “lise ve alt1” ad1 verilen grupta, yiiksekokul ve tiniversite
grubu “liniversite” ad1 verilen grupta ve yliksek lisans ve doktora grubu “lisansiistii”
ad1 verilen grupta birlestirilerek gruplar arasi karsilastirma yapilmastir.

Somatizasyon diizeyinin egitim seviyesine gore farklilik gosterdigi sonucuna
ulasiimugtir. ilgili literatiir incelendiginde, mevcut arastirmadan elde edilen bulgular
ile paralellik gosteren arastirmalar bulunmaktadir. Cermik ve arkadaglarinin (1999)
yaptig1 arastirmada diisiik egitim seviyesinin somatizasyonla iliskili oldugunu ve
somatizasyonun arttirici faktorleri arasinda oldugu agiklanmistir. Benzer sekilde,
Gureje ve arkadaglarinin (1997) 14 iilkede yaptigi arastirmada diisiik egitim
seviyesine sahip olan Giliney Afrika bolgesindeki iilkelerde somatik belirtilerin fazla
oldugu goriilmiistiir. Sayar, Kirmayer ve Taillefer (2003) depresif bozuklugu olan
hastalarin somatik belirtileri {izerine yaptig1 arastirmada, depresif bozuklugu olan
hastalarin egitim seviyeleri ile somatik belirtileri arasindaki iliskinin negatif yonlii
oldugu goriilmiistiir. Ote yandan, somatizasyonun egitim seviyesine gére farklilik
gostermedigini belirten aragtirmalarda bulunmaktadir (Aragones, Labad, Pinol,
Lucena ve Alonso, 2005; Karvonen ve ark. 2005). Somatizasyon belirtileri kimi
zaman bireyler tarafindan bir iletisim yontemi olarak kullanilabildigi ve ikincil
kazanglar elde edildigi diisiiniildiigiinde (Mai, 2004); diisiik egitim seviyesindeki
bireylerin ihtiya¢ ve sikintilarini s6zel olarak ifade etmekte zorlanmasi, Somatizasyon
belirtilerinin artmasina neden olabilir. Sonug olarak mevcut arastirmadan elde edilen
bulgular, egitim seviyesi ile somatizasyon arasindaki nagatif yonli iliskiyi
desteklemektedir.

Kaygili ve kaginmaci baglanma stilleri ile egitim seviyesine gore bir farklilik

gostermedigi bulunmustur. Literatiirde bu iki degiskeni inceleyen arastirmalara
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bakildiginda, Meredith, Strong ve Feeney (2006) 152 kronik agr1 hastasi iizerine
yaptig1 aragtirmada baglanma ile egitim diizeyinin iliskili olmadig1r goriilmiistiir.
Ulkemizde Giirdal ve arkadaslar1 (2018) baglanma stilleri ile egitim seviyesini
karsilastirmis ve bir farklilik olmadigini belirtmistir. Benzer sekilde Kesebir, Kokgii
ve Dereboy (2012) yetiskin baglanma bicimlerinin egitim seviyesine gore
farklilagmadigr goriilmiistiir. Katilimeilarin  egitim seviyesinin dengeli dagilim
gostermemesi olas1 farkliliklarin gosterilmesine sinirlilik olusturmus olabilir.
Uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin egitim seviyesine
gore bir farklilik gostermedigi bulunmustur. Literatlir arastirmalaria bakildiginda
uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerini ve egitim seviyesini
inceleyen bir arastirmaya rastlanmamustir. Ancak biligsel duygu diizenlemenin alt
boyutlarinin kullanimu ile iligkili aragtirmalara rastlanmistir. Diisiik egitim seviyesine
sahip bireylerin uyumsuz stratejiler olan kendini suglama, felaketlestirme ve digerini
suclamay1 daha fazla kullandig1 goriiliirken, kabul etme, ruminasyon, bakis agisina
yerlestirme, olumlu yeniden odaklanma ve olumlu yeniden degerlendirme gibi
uyumlu stratejiler i¢in egitim seviyesine gore farklilik bulunamamistir (Balzarotti,
Biassoni, Villani, Prunas ve Velotti, 2014). Mevcut arastirmada uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenlemenin alt boyutlar diizeyinde incelenmemesi, olasi
farkliliklarin - gozlemlenememesi ile sonuglanmis olabilir. Bu durum, mevcut

arastirma ile literatiir karsilastirmasinda bir sinirlilik olusturmaktadir.

5.1.3 Somatizasyon Diizeyinin, Kaygih ve Kacinmaci Baglanmanin, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilisgsel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Medeni Duruma Gore

Farhhklarimin incelenmesi

Somatizasyon diizeyi, kaygili ve kaginmaci baglanma, uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin medeni duruma goére farkliliklar
incelenmistir. Arastirmada medeni durum gruplarinin  kisi sayisi agisindan
karsilastirilabilir olmasi1 icin analizler evli, bekar ve iligkisi olan gruplar ile
yiiriitiilmiis, bosanmis olan katilimeilar analize dahil edilmemistir.

Somatizasyon diizeyinin medeni duruma gore bir farklilik gostermedigi
goriilmiistiir. Ilgili literatiir arastirmalar1 bulgularinin, mevcut arastirma bulgusu ile
tutarli oldugu goriilmiistiir. Cetin (2018), biliyiilk ¢ogunlugun evli katilimcilardan

(%70) olusturdugu arastirmasinda somatizasyonun medeni duruma gore
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farklilasmadigin1 ortaya koymustur. Benzer sekilde Katon, Ries ve Kleinman (1984),
yuriittiigli aragtirmada somatizasyonun medeni duruma gore farklilik gostermedigini
ifade etmektedir. Bu bilgilerden yola ¢ikilarak, bireyin medeni durumunun
somatizasyon belirtileri iizerinde bir etkisinin olmadigi, elde edilen sonuclarin
literatiirle paralel oldugu soylenebilir.

Kaygili ve kag¢inmaci baglanma stillerinin medeni duruma gore farklilik
gosterdigi goriilmektedir. Kaygili baglanmada bekar katilimcilar evli katilimcilara
gore daha yiiksek puan alirken, kaginmaci baglanmada bekar katilimcilar evli ve
iligkisi olan katilimcilara gore daha yiiksek puan almistir. Literatiirdeki aragtirma
bulgularina bakildiginda, elde edilen bulgulari kismen destekler nitelikte oldugu
goriilmistiir. Ates’in (2019) 20-35 yas araligindaki evli ve bekar katilimcilarla
ylriittigli arastirmada bekar katilimcilarin evli katilimeilara gére daha fazla kaygili
ve kaginmaci baglandiklar goriilmiis, bu durum kaygili ve kaginmaci baglanan bekar
bireylerin evlilik tercih etmediginden kaynaklandigi belirtilmistir. Ek olarak Butzer
ve Cambell (2008) evli bireyler lizerinde yaptig1 arastirmada kaygili baglanan
bireylerin evlilik doyumlar1 kaginmaci baglanan bireylerin evlilik doyumlarina gore
daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Ote yandan, Schachner, Shaver ve Gillat (2008)
baglanmanin medeni duruma goére bir farklilik gdstermedigini, bekar ve evli
bireylerin baglanma stillerinin benzer oldugu belirtilmistir. Sonug¢ olarak literatiir
caligmalar1 ile mevcut arastirma karsilatirildiginda arastirmalar arasindaki bu
farklilik, bireyin i¢inde yasadig: kiiltiir, cinsiyet ve katilimci sayis1 gibi faktorlerin
neden olabilecegi diisliniilmekte ve bu alanda daha fazla arastirmaya ihtiyac
duyulmaktadir.

Uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin medeni duruma
gore farklilik goOstermedigi goriilmiistiir. Literatlir aragtirmalar1 incelendiginde
medeni durum ile uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerini

inceleyen bir aragtirmaya rastlanmamaistir.

5.1.4 Somatizasyon Diizeyinin, Kaygih ve Kacinmaci Baglanmanin, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Gelir Diizeyine Gore

Farkhliklarmin incelenmesi

Somatizasyonun, kaygili ve kagmmmaci baglanmanin ve uyumlu uyumsuz

biligsel duygu diizenleme stratejilerinin  gelir diizeyi degiskenine gore
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karsilagtirilmistir. Arastirmada gelir diizeyi gruplart dengeli dagilmadigr igin diisiik
ile diisiik orta gelir grubunu diisiik gelir ad1 verilen grupta, orta yiiksek ile yiiksek
gelir grubunu yiiksek gelir ad1 verilen grupta birlestirilmis ve analiz diisiik, orta ve
yuksek gelir olmak {izere 3 grupla karsilastirma yapilmistir.

Somatizasyonun gelir diizeyine gore farklilik gdsterdigi goriilmiis, diisiik gelire
sahip katilimcilar yiiksek gelire sahip katilimcilara gore somatizasyon dl¢eginden
daha fazla puan aldig1 gortilmustiir. Yapilan literatiir arastirmalar1 somatizasyonun
diisiik gelir diizeyine sahip bireylerde daha yaygin goriildiigiinii agiklamaktadir (Ali
ve ark., 2010; Kulaksiz ve Erensoy, 2021; Prasad Desai ve Chaturvedi, 2017; Reid ve
Wessely, 1999). Diisiik ekonomik gelire sahip bireylerin stresli durumlarla bas
etmede ve sorunlari ¢ozmede zorluk yasamasi, c¢esitli psikopatolojik hastaliklarla
birlikte somatizasyon belirtilerine zemin olusturmaktadir (Babacan, 2003). Bu
noktada, bireyin ekonomik diizeyinin somatik somptomlarin ortaya ¢ikmasinda ve
siirdliriilmesinde etkili oldugu disiiniilmekte ve mevcut arastirma bulgulart bu
durumu desteklemektedir.

Kaygili ve kaginmact baglanmanin gelir diizeyine gore bir farklilhik
bulunmamaktadir. Tlgili alanyazin incelendiginde bu iki degiskeni inceleyen sinirli
sayida aragtirma bulunmaktadir. Karasar’m (2014) {iniversiteli 6grenciler ile
ylriittiigli arastirmasinda kaygili ve kaginmaci baglanmanin gelir diizeyine gore
farklilasmadig1 goriilmektedir. Bu bulgular mevcut arastirma bulgular ile paralellik
gostermektedir. Ote yandan, kaygili ve kaginmaci baglanma stilleriyle yapilan bazi
arastirmalarda ise diisiik gelir diizeyine sahip kisilerin kaygili ve kaginmaci
baglanma puanlarinin daha fazla oldugunu ortaya koymustur (Olhaberyy ve ark.,
2014; Schmitt ve ark. 2004). Literatiirdeki bu tutarsizhigin bireylerin kaygilt ve
kaginmaci baglanma stilleri yasanilan toplumun yapisina gore degisiklik gosterecegi
disiiniilmektedir. Mevcut arastirmada elde edilen bulgular ile literatiir
karsilastirildiginda, arastirmaya katilan katilimcilarin gelir diizeylerinin esit dagilim
gostermemesinin  ve yiiksek egitim diizeyine sahip katilimcilarm yogunlukta
olmasinin da etkili oldugu diisiiniilmektedir.

Uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin gelir diizeyine
gore farklilik goOstermedigi goriilmiistiir. Literatlir arastirmalarinda uyumlu ve
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri ile gelir diizeyini inceleyen sinirh
sayida arastirma bulunmaktadir. Saric1 ve Tagay (2019) iiniversiteli 6grenciler 652

tiniversiteli 6grenciler ile yriittiikleri arastirmada uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu
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diizenleme stratejilerinin gelire gore anlamli bir farklilik gostermedigi belirtilmistir.
Yapilan arastirmada katilimcilara gelir diizeyleri i¢in herhangi bir aralik verilmemis
ve katilmcilarin algiladiklar1 gelir diizeylerine gore kategorilendirilmistir. Bu
noktada bireylerin algiladiklar1 gelir diizeyleri uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu

diizenleme tizerinde bir etkisi olmadigin1 gostermektedir.

5.1.5 Somatizasyon Diizeyinin, Kaygilh ve Kacinmaci Baglanmanin, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Cocuk Sahibi Olma

Durumuna Gére Farkhihiklarin incelenmesi

Somatizasyonun, kaygili ve kaginmaci baglanmanin ve uyumlu uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin ¢ocuk sahibi olma degiskenine gore
karsilastirilmistir.

Somatizasyonun ¢ocuk sahibi olma durumuna gore bir farklilik
bulunmamaktadir. Literatiire bakildiginda bu iki degiskeni inceleyen sinirli sayida
aragtirma bulunmaktadir. Fidanoglu (2007) tarafindan yiriitiilen arastirmada
somatizasyon ile ¢ocuk sahibi olma arasinda bir fark bulunmazken kiz g¢ocuguna
sahip olan katilimcilarin kiz ¢ocuguna sahip olmayan katilimecilara gore
somatizasyon goriilme orant daha fazla oldugu goriilmiistiir. Benzer sekilde
Karakose ve Uyusoy (2022) yaptigr arastirmada ¢ocuk sayisinin somatizasyon ile
iligkili olmadigin1 belirtmistir. Bu noktada ¢ocuk sahibi olan ve olmayan gruplarin
dengeli katilimci sayisina sahip olmamasi elde edilen bulgular: sinirlayabilir.

Kaygili ve kaginmaci baglanmanin c¢ocuk sahibi olma durumuna gore bir
farklilik gosterdigi goriilmiistiir. Mevcut arastirmada ¢ocuk sahibi olan katilimcilarin
cocuk sahibi olmayan katilimcilara gore kaygili ve kaginmaci baglanma puanlar
daha fazla bulunmustur. Literatiir aragtirmalart incelendiginde ilgili degiskenlerin
arastirlldiglt bir calismaya rastlanmamustir. Literatlir arastirmalarina bakildiginda
kaygili ve kaginmaci baglanan bireylerin evliligi tercih etmedigi goriilebilir (Ates,
2019). Dolayisiyla, ¢gogunlukla bekar olan ¢ocuksuz bireylerin ¢ocugu olan bireylere
gore daha fazla kaygili ve kaginmaci baglandig1 bulgusu, bu baglamda literatiir ile
uyumludur.

Uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejilerinin ¢ocuk sahibi olma durumuna
gore farklilik gostermektedir. Cocuk sahibi olmayan katilimcilarin uyumlu bilissel

duygu diizenleme stratejilerinden aldigi puanlar ¢ocuk sahibi olan katilimcilarin
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aldig1 puanlardan daha diisiiktiir. Uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin
cocuk sahibi olma durumuna gore farklihik gostermemektedir. Litetatiir
arastirmalarma bakildiginda uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme
stratejileri ile ¢ocuk sayisini inceleyen arastirmaya rastlanmamistir. Ancak bilissel
duygu diizenleme alt boyutlari ile yapilan arastirmada ¢cocugu olmayanlarin ¢gocugu
olanlara gore, uyumlu biligsel stratejilerden biri olan “planda tekrar odaklanma” alt

boyutundan daha fazla puan aldig1 belirtilmistir (Riza, 2016).

5.1.6 Somatizasyon Diizeyinin, Kaygih ve Kacinmaci Baglanmanin, Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Yasanilan Yere Gore

Farkhiliklarin incelenmesi

Somatizasyonun, kaygili ve kaginmaci baglanmanin ve uyumlu uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinin  yasanilan yer degiskenine gore
karsilagtirilmistir. Arastirmada yasanilan yer gruplariin karsilagtirilabilir olmasi i¢in
analiz biiyiiksehir, sehir ve ilge gruplart ile gergeklestirilmis, kasaba ve koyde
yasayan gruplar analize dahil edilmemistir.

Somatizasyonun yaganilan yere gore farklilik gdstermedigi bulunmustur. Ilgili
anlanyazin incelendiginde celiskili bulgulara rastlanmistir. Bazi arastirmalar
somatizasyonun yasanilan yere gore farklilasmadigini belirtirken (Aktay, 2014), bazi
aragtirmalar somatizasyonun yasanilan yere gore farklilik gosterdigini belirtmektedir
(Robins ve ark., 1984). Benzer sekilde Cermik ve arkadaslar1 (1999) kirsal kesimde
doganlarin kentsel kesimde doganlara gore daha fazla somatizasyon belirtisi
gosterdigini belirtilmistir. Arastirmalar somatizasyonun goriilme oraninin toplumun
icinde bulundugu kiiltiire gore degisiklik gosterdigini gostermektedir. Sonug olarak
aragtirmadan elde edilen bulgularn ile tutarli aragtirmalar olsada yasanilan yer
gruplarinin  dengeli katilimci sayisina sahip olamamasi kaynaklanabilecegi
distiniilmektedir.

Kaygili ve kaginmaci baglanmanin yasanan yere gore farklilik gostermedigi
goriilmiistiir. Yapilan arastirmalarda kaygili ve kaginmaci baglanmanin yasanilan
yere gore farklillk gosterip gOstermedigini  bulgulayan bir aragtirmaya
rastlanmamustir. Yasanilan toplumun kiiltiirel 6zellikleri, normlart ve dinamikleri
biiyiiksehir, sehir ve ilgeye gore degisiklik gostereceginden, kisilerarasi iliskide

bireylerin yasadigi yerin onemli bir faktdr oldugu diistiniilmektekdir. Mevcut
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aragtirmada katilimcilarin biiylik bir cogunlugu biiyliksehirde yasamasi, yasanan yer
degiskeninin katilimcilar arasinda esit dagilim gostermemesi elde edilen bulgular
tizerinde etkili oldugu diisiilmektedir.

Uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin yasanan yere gore
bir farklilik gostermedigi goriilmiistiir. Alanyazi incelendiginde kisitli ¢alismaya
rastlanmis, uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin yasanan yere
gore farklililk goOstermedigi belirtilmistir (Sarict1 ve Tagay, 2019). Bireylerin
yasadiklar1 yer sosyo-ekonomik statii ile yakindan iliskili oldugundan, duygulari
diizenlemede ve agiga cikarmada, sosyal iletisim becerilerinin gelismesinde etkili
olacag1 disiiniilse de elde edilen bulgular yasanan yerin bir etkisi olmadigini
gostermekte ve bu durum yasanan yer degiskeninin esit dagim gdstermemesinden
kaynakli oldugu diigiilmektedir. Sonu¢ olarak alanyazidaki kisith aragtirmalar ile
mevcut bulgular birbiri ile paralellik gostermekte ve daha fazla arastirmaya ihtiyag

duyulmaktadir.

5.2 Degiskenler Arasi iliskinin Incelenmesi

Bu arastirmada somatizasyon, kaygili baglanma, kaginmaci baglanma, uyumlu
ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin birbirleriyle iligkisi Pearson
Korelasyon analizi ile test edilmistir. Analiz sonucunda aragtirma degiskenlerinin
birbirleriyle iliskili oldugu goriilmiistiir.

Somatizasyon ile kaygili baglanma arasinda pozitif yonde orta siddette iliski
bulunurken (r=.37, p<.01), kaginmaci baglanma arasinda pozitif yonde zayif iligki
bulunmustur (r=.17, p<.01). Qlgili literatiir incelendiginde elde edilen korelasyon
bulgularin1 destekleyen calismalarin oldugu goriilmiistiir. Yakin zamanda Orme ve
arkadaslarinin (2021) yaptig1 arastirmada, somatizasyonun kaygili ve kacginmaci
baglanma ile iligkili oldugu belirterek gilivensiz baglanmanin somatizasyonu arttirdigi
ve bireyin ¢evreye karsi giivenlik sorunu olusturabilecegini belirtmistir. Benzer bir
diger arastirmada, Meredith ve arkadaslar1 (2006), 152 kronik hasta ile yaptig
aragtirmada kaygili ve kagmmmaci baglanma stillerinden yiiksek puan alan
katilimcilarin  yiiksek dilizeyde agr1 yogunluguna sahip oldugunu belirtirken;
Macdonald ve Kingbury (2006) ise kaygili baglanmanin yiiksek diizeyde agri
yogunlugu ile iliskili oldugunu belirtmistir. Literatiir arastirmalar1 gilivensiz

baglanma ile somatizasyonun iligkili oldugunu gostermektedir (Kidd ve Sheffield,
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2005; Waldinger ve ark., 2006). Ornegin, Waller, Scheidt ve Hartmann (2004)
somatizasyon bozuklugu tanist alan ve almayan katilimcilar {izerinde gergeklestirdigi
arastirmada, giivensiz baglanma ile somatizasyon tanisi alan katilimcilarda giiglii
iliskili oldugu goriilmiistiir. Ulkemizde yapilan arastirmalara bakildiginda, Gerdan ve
Kurt (2020) tiniversiteli 6grenciler lizerinde yaptigi arastirmada somatizasyon puani
arttikca korkulu ve saplantili giivensiz baglanma puanlarinin arttigini belirtmistir.
Kalayci, Karas ve Polat (2020) arastirmasinda somatizasyon ile kaygili baglanma
arasinda pozitif yonde diisiik diizeyde iliskili oldugunu belirtirken, somatizasyon ile
kacinmaci baglanma arasinda iligki olmadigi gorilmiistiir. Ayaz ve arkadaslari
(2012) somatizasyon tanist almis katilimcilarin annelerine karsit kaginmaci
baglandigin1 saptamis ve somatik semptomlarin anne ile olan baglanma stilinden
kaynaklanabilecegini belirtmistir. Kaygili baglanan bireylerde yakin iligkilerinde terk
edilmeye ve reddedilmeye iliskin endiseli goriiliirken, kaginmaci baglanan bireyler
iliskilerinde ¢ekimser olma ve yakin iligkilerden kagma diisiinceleri goriilmektedir
(Brennan, Clark ve Shaver, 1998). Somatizasyon ile kaygili ve kaginmaci baglanma
incelendiginde, kaygili baglanan bireylerin somatizasyon belirtilerinin kaginmaci
baglanan bireylerin somatizasyon belirtilerine gore daha giiclii iliskili olmasi; kaygili
baglanan bireylerin kacinmaci baglanan bireylere gore iliskiye daha yatkin
olmasindan ve sorunlart bedene yansitarak birincil ve ikincil kazanglar
saglayabileceginden kaynakli olabilir. Sonu¢ olarak mevcut arastirmada
somatizasyonun kaygilt ve kagimnmaci baglanma stilleri ile iliskili oldugu
bulunmustur. Literatiirdeki bazi arastirma bulgular ile mevcut arastirma bulgularinin
farklilik gOstermesi arastirmalarda kullanilan farkli 6l¢eklerden kaynakli oldugu
diistiniilmektedir.

Somatizasyon ile uyumlu biligsel duygu diizenleme arasinda negatif yonde
zayif iligski bulunurken (r=-.15, p<.01), uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri
ile pozitif yonde orta siddette iliski bulunmustur (r=.37, p<.01). ilgili literatiir
arastirmalarinda uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin somatizasyon ile
iligkili oldugu belirtilmistir (Rey ve ark., 2020; Saricamlik, 2020). Somatizasyon
hastalarinin duygularini anlamada ve diizenlemede biligsel zorluk yasamasi, bedensel
duyumlara odaklanmasina ve yanlis yorumlanmasina neden olmaktadir (Davoodi ve
ark., 2018; Taylor, Bagby ve Parker, 1997; Waller ve Scheidt, 2006). Ayn1 zamanda
bireylerin duygular1 deneyimleme ve ifade etmesindeki eksikligi, olumsuz

duygularin artmasina neden olarak somatik belirtilerin goriilmesinde etkili
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olmaktadir (Connelly ve ark., 2012; Schwarz ve ark., 2017). Khosravani, Alvani,
Bastan, Ardakani ve Akbari (2016) kronik solunum yolu hastalig1 olan ve olmayan
katilimcilarin  biligsel duygu diizenleme stratejilerini ve fiziksel semptomlarini
incelemistir. Arastirma sonuglarma gore, kronik solunum yolu hastaligi olan
katilimcilarin uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinden daha fazla puan
aldigi, kronik solunum yolu hastalifi olmayan katilimecilarin ise uyumlu biligsel
duygu diizenleme stratejilerinden daha fazla puan aldigi goriilmistiir. Literatiir
arastirmalar1 incelendiginde biiyiik ¢ogunlugunun somatizasyonun bilissel duygu
diizenleme stratejilerinin alt boyutlar1 ile iliskisini inceledigi goriilmektedir.
Garnefski ve arkadaslar1 (2017) 465 kisi ile yirittigi arastirmasinda
somatizasyonun uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinden ruminasyon,
felaketlestirme, digerini suglama ve kendini suglama ile iligkili oldugunu, uyumlu
biligsel duygu diizenleme stratejilerinden ise sadece kabul etme ile iliskili oldugunu
gostermistir. Sahin’in (2018), siddete ugrayan kadinlar iizerinde yaptig1 arastirmada
ise, somatizasyonun uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinden
felaketlestirme ile pozitif yonde iligkili oldugu, uyumlu biligsel duygu diizenleme
stratejilerinden ise pozitif tekrar odaklanma ile negatif yonde iliskili oldugu
belirtilmistir. Sonug¢ olarak, uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin
bireydeki duygusal problemlerin siirdiiriilmesinde 6nemli bir etkisinin olmasi,
somatizasyon dahil bircok psikopatoloji belirtilerinin olusmasinda ve devam
etmesinde Onemli bir faktor ollabilecegi goriilmektedir (Ehring ve ark., 2008;
Bankier ve ark., 2021). Mevcut arastirmada elde edilen sonuglar literatiir ile
paralellik gostermekte ve arastirma hipotezini gecerli kilmaktadir. Bu bilgiler
15181nda, somatizasyonun uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri ile iligkili
oldugu ve somatizasyonun siirdiiriilmesinde Onemli bir faktdr olabilecegi
sOylenebilir.

Kaygili baglanma ile uyumlu bilissel duygu diizenleme arasinda negatif yonde
zayif iliski bulunurken (r= -.14, p<.01), uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejileri ile pozitif yonde orta siddette iliski bulunmaktadir (r=.48, p<.01).
Kaginmaci baglanma ile uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri arasinda
negatif yonde zayif siddette iliski bulunurken (r=-.26, p<.01), uyumsuz bilissel
duygu diizenleme stratejileri arasinda pozitif yonde zayif iliski bulunmaktadir (r=.15,
p<.01). Literatiir incelendiginde, baglanma ile duygu diizenlemenin iligkili oldugu,

giivensiz baglanan bireylerin duygularini diizenlemede ve stresle bas etmede giivenli
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baglanan bireylere gore daha fazla zorluk yasadig1 goriilmiistiir (Besharat ve Shahidi,
2014; Kesebir ve ark, 2013). Ayni zamanda giivensiz baglanan bireylerin stresli
durumlar karsisinda daha yogun fiziksel semptomlar yasamasi, duygu diizenlemede
zorluklarla karsilagsmasiyla iligkili olmaktadir (Maunder ve Hunter, 2001). Benzer
sekilde, Ferraro ve Taylor (2021) kaygili ve kaginmaci baglanmanin duygu
diizenleme ile iligkili oldugunu gostermis ve yetigkinlikte duygusal ifadeleri
anlamada baglanma stillerinin 6nemli oldugunu belirtmistir. Besharat ve Shahidi
(2014) baglanma ile aleksitimi arasindaki iliskide biligsel duygu diizenlemenin araci
roliinii incelemis, kaygili ve kagimmmaci baglanma ile uyumsuz bilissel duygu
diizenleme stratejilerinin iligkili oldugunu saptamistir. Benzer sekilde, evliliginde
catisma yasayan kadinlarin kaygili ve ka¢inmaci baglanma stillerine sahip oldugu,
ayni zamanda uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerini daha fazla kullandig:
goriilmiistiir (Alikhani ve Farhadi, 2019). Ulkemizde Uyar’m (2019) yaptig
aragtirmada ise, giivensiz baglanma stillerinden olan korkulu ve saplantili baglanma
ile uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri arasinda negatif, uyumsuz bilissel
duygu diizenleme stratejileri arasinda pozitif iliski oldugunu belirtmistir. Sonug
olarak kaygili ve kaginmaci baglanma duygu diizenlemedeki bozulmalarin ortaya
¢ikmasina neden oldugundan, bu bireylerin uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejilerini yogun olarak kullandigi diisiintilebilir. Elde edilen arastirma bulgular

literatiirde bulunan bulgular ile paralellik gosterdigi diisiiniilmektedir.

5.3 Kaygili ve Kacinmaci Baglanmanin Somatizasyon ile Tliskisinde Uyumlu ve
Uyumsuz Bilissel Duygu Diizenleme Stratejilerinin Araciik Sonuclarinin

Degerlendirilmesi

Kaygili ve kaginmact baglanmanin somatizasyon ile iligkisinde uyumlu ve
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin araci roliinii incelemek i¢in process
aract model testi uygulanmaistir.

Kaygili baglanmanin somatizasyon ile iliskisinde uyumlu ve uyumsuz biligsel
duygu diizenlemenin aracilik ettigi model testinin sonuglarina gore kaygih
baglanmanin somatizasyon iizerindeki dogrudan etkisinin anlamli oldugu
saptanmustir. Ayrica kaygili baglanmanin somatizasyon belirtileri lizerinde uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejileri aracilifindaki dolayli etkisinin anlamli oldugu

goriilmiistiir. Sonug olarak kaygili baglanma somatizasyon belirtilerini pozitif yonlii
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olarak yordamakta ve bu etkiye artan uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri
aracilik etmektedir.

Kaginmaci baglanmanin somatizasyon ile iliskisinde uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenlemenin aracilik ettigi model testinin sonuglarina gore ise
kacinmaci baglanmanin somatizasyon iizerindeki dogrudan etkisinin anlamli oldugu
saptanmistir. Buna ek olarak, kacinmaci baglanmanin somatizasyon belirtileri
lizerinde uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri aracilifindaki dolayl
etkisinin anlamli oldugu goriilmiistir. Sonu¢ olarak, kaginmaci baglanma
somatizasyon belirtilerini pozitif yonlii olarak yordamakta ve bu etkiye artan
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri aracilik etmektedir. Her iki model
testinde de, uyumlu bilissel duygu diizenleme stratejilerinin baglanma tiirleri ile
somatizasyon iligkisinde araci etkisinin olmadig1 bulunmustur.

Literatiir aragtirmalarina bakildiginda, Maunder ve arkadaslarinin (2017)
baglanma ve somatizasyon iligkisini inceledigi arastirmasinda kaygili baglanma
stilinin somatizasyonu yordadigi goriilmistiir. Yakin zaman o©nce Orme ve
arkadaglar1  (2021), bireylerin travma ve somatizasyon arasindaki iliskide
baglanmanin araci roliinii test ettigi arastirmada kaygili ve kaginmaci baglanma
stillerinin somatizasyonu yordadig1 ortaya konulmustur. Benzer bir diger arastirmada
ise Waldinger ve arkadaslar1 (2006) yetiskinlerin ¢ocukluk c¢agi travmalar ile
somatizasyon arasindaki iligkide baglanmanin araci roliinii incelemis ve giivensiz
baglanma stillerinin somatizasyon belirtilerini yordadigini1 belirtmistir. Buna ek
olarak baglanma stilleri bir¢ok psikopatolojinin gelismesinde 6nemli etkiye sahiptir
(Fraley ve ark., 2006; Giildal ve ark., 2018; Sahin ve Yaka, 2010). Ornegin, Besharat
ve Shahidi (2014) kaygili ve kaginmaci baglanmanin aleksitimiyle iliskili oldugunu
ayrica uyumlu ve uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin aracilik ettigini
aciklamistir. Benzer bir bagka arastirmada ise kaygili ve kagimmaci baglanmanin
uyumlu ve uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerini yordadigi ayn1 zamanda
baglanma ile duygusal problemler arasinda biligsel duygu diizenleme stratejilerinin
aracilik ettigi goriilmiistiir (Vahedi, Gargari ve Gholami, 2016). Uyumlu ve uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejileri ile yapilan arastirmalara bakildiginda, Rey ve
arkadaslar1 (2020) siber zorbalik ile somatizasyon belirtileri arasinda uyumsuz
biligsel duygu diizenleme stratejilerinden kendini su¢clama ve ruminasyonun aracilik

ettigini belirtmistir.
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Yukarida bahsedilen arastirmalar ve mevcut arastirma bulgularina gore,
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejileri kaygili ve kaginmaci baglanma stilinin
bir sonucu olabilirken, somatizasyon belirtileri uyumsuz bilissel duygu diizenleme
stratejilerinin bir sonucu olabilir. Mevcut arastirmada amaglanan, baglanma stilleri
ile somatizasyon arasindaki iligkide bilissel duygu diizenleme stratejilerinin aract
roliinii gostermektir. Analiz bulgularinda, kaygili ve kaginmaci baglanma arttik¢a
uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejilerinin arttigi, uyumsuz bilissel duygu
diizenleme stratejileri arttikga somatizasyon belirtilerinin arttigi goriilmistiir. Aym
zamanda bu bulgular, kaygili ve kagimmmaci baglanma stillerinin somatizasyona
dogrudan iligkili olmasinin yaninda uyumsuz bilissel duygu diizenleme stratejileri
araciligr ile de aciklandigi gostermektedir. Literatiir arastirmalarima bakildiginda
baglanma stilleri ile somatizasyon arasindaki iliskide bilissel duygu diizenlemenin
araci roliiniin incelendigi bir aragtirmaya rastlanmamaktadir. Bu baglamda, mevcut
arastirma baglanma ile somatizasyon arasindaki iliskide etkili olan faktorlerin

belirlenmesi agisindan 6nem tasimaktadir.

5.4 Arastirmanin Sinirhliklar:

Arastirma verileri Sosyodemografik Bilgi Formu, Yakin Iliskilerde Yasantilar
Envanteri Il, Belirti Tarama Listesi- Somatizasyon alt boyutu ve Bilissel Duygu
Diizenleme Olgeginden elde edilen yanitlarla sinirhidir.

Arastirma katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine bakildiginda bazi grup
dagilimlarinin dengeli olmadigr goriilmektedir. Katilimcilarin ¢ogunlugu kadin
katilimeilar, egitim seviyesi liniversite olanlar, biiyiiksehirde yasayanlar ve cocuk
sahibi olmayanlar olusturmaktadir. Ayn1 zamanda gelir diizeyi, medeni durum gibi
degiskenlerin alt gruplar1 dengeli dagilim gostermemektedir. Arastirmaya katilan
katilimcilarin yas aralig1 18-59 arasinda degismekte olup en fazla katilimer 21-31 yas
araliginda bulunmaktadir. Bu nedenle katilimecilarin sosyodemografik cesitliliginin

sinirli olmasindan kaynakli bulgularin genellenebilirligini sinirlamaktadir.

5.5 Arastirmanin Giiclii Yonleri

Arastirmada kullamilan Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri II, Belirti

Tarama Listesi- Somatizasyon alt boyutu ve Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi
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yiiksek giivenirlik ve gegerlilik degerine sahip olmasi ve bu aragtirmanin analizinde
de yiiksek giivenirlik degeri bulunmasi arastirmada elde edilen sonuglarin giivenilir
oldugunu gostermektedir.

Somatizasyon belirtilerinin dogru dlgiimlenmesinde karistiric1  faktorleri
ortadan kaldirmak i¢in herhangi bir kronik veya psikiyatrik hastaligi olan ve
psikiyatrik ila¢ kullanan katilimec1r verileri aragtirmaya dahil edilmemistir. Bu
durumda arastirma Ornekleminin daha genis bir kitleye ve klinik olmayan
popiilasyonagenellenebilir oldugunu diisiiniilebilir.

Somatizasyonu baglanma ve bilissel duygu diizenleme iliskilerini inceleyen
smirli  sayida aragtirmaya rastlanmaktadir. Dolayisiyla mevcut —arastirma
somatizasyonun ortaya c¢ikmasinda ve silirdiiriilmesinde etkili olan faktorleri aciga

cikartarak literatiire katkida bulundugu diisiilmektedir.
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BOLUM 6

6. SONUC VE ONERILER

6.1 Arastirmanin Dogurgular:

Arastirmada elde edilen bulgular baglanma ve somatizasyon arasindaki iliskide
uyumsuz biligsel duygu diizenleme stratejilerinin araci rolii oldugunu gostermektedir.
Ayni zamanda somatizasyon, kaygili ve kacinmaci baglanma, uyumsuz biligsel
duygu diizenleme stratejileri arasinda pozitif yonde iliskilerin oldugu, somatizasyon,
kaygili ve kaginmaci baglanma, uyumlu biligsel duygu diizenleme stratejileri
arasinda negatif yonde iligkilerin oldugu goriilmuistiir.

Patolojik bulgularla kanitlanamayan somatik belirtiler olarak adlandirilan
somatizasyon (Lipowski, 1988), DSM-5’te “Bedensel Belirti Bozuklugu ve iliskili
Bozukluklar” baghg: altinda yer almaktadir. Somatizasyon tanisi alan hastalarda
genellikle sagliga yonelik asir1 kaygi, somatik belirtilere karsi yanlis ve abartili
inanglarin oldugu goriilmektedir. Bu kisiler tedavilere karsi direngli olduklarindan
siirekli yeni tedavi arayis1 icindedir. Sik sik saglik kuruluglarina bagvurma ve yardim
arayist i¢inde olma kisinin yagamini bircok yonden etkilemektedir (Babacan, 2003).
Somatizasyon {lizerine yapilan arastirmalarda, somatizasyonun ortaya ¢ikis nedeni
tam olarak ac¢iklanmadigi ve tedavisinde belirgin bir yontem izlenmedigi goriilmiistiir
(Spenckens ve ark., 1995). Sonu¢ olarak, somatizasyon bozuklugunda bireylerin
cevresindeki kisilere karsi gosterdigi baglanma stilleri ve durumlar karsisinda
kullandig1 bilissel duygu diizenleme stratejileri géz Oniine alinmas1 somatizasyonun

tedavi siirecine olumlu etkileri olacag: diistiniilmektedir.
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Ayni zamanda bireylerin yakin iliskilerinde kurdugu baglanma stillerinin
psikopatoloji ve duygu diizenleme {izerinde nasil bir etkisi oldugu bilinmesi ruh

saglig1 alanina 6nemli katkilar saglayacagi diisiilmektedir.

6.2 Gelecek Arastirmalar I¢in Onerileri

Bu arastirmada, Yakin Iliskilerde Yasantilar Envanteri II, Belirti Tarama
Listesi- Somatizasyon alt boyutu ve Bilissel Duygu Diizenleme Olgegi kullanilmustir.
Gelecekte benzer arastirmalarda kullanilmasi planlanan Biligsel Duygu Diizenleme
Olgeginin alt boyutlar1 ayr1 ayr1 ele alinip diger degiskenler ile iliskisini incelemek
Oonemli bulgularin ortaya ¢ikmasini saglayabilir.

Buna ek olarak mevcut arastirmada orneklemin yas araligi 18-59 arasinda
degismekte ve yasin degiskenler lizerinde etkisi bilmemektedir. Yas degiskeninin
diger degiskenler iizerinde etkili olabilecegi diistiniildiigiinden gelecekte yiiriitiilecek
arastirmalar ic¢in yas faktOriiniin dikkate alinarak boylamsal arastirma deseni ile
benzer ¢aligmalar yiiriitiillmesinin 6nemli bulgular saglayabilecegi diistiniilmektedir.

Yapilan arastirmalar somatizasyon goriilme oraninin toplumun kiiltliriine ve
batidan doguya gore degisiklik gosterdigini, dogu toplumlarinda somatizasyon
belirtilerinin daha fazla oldugunu belirtmektedir (Singh ve Lee, 1997). S6z konusu
kiiltiirel farklar Tirkiye’nin farkli bolgelerinde de goézlemlenebilir. Mevcut
aragtirmaya katilan katilimcei verilerinin ¢ogu iilkenin bati kesiminde yasayanlardan
toplandig1 diisliniildiigiinden, mevcut arastirma literatiirde bulunan arastirmalarla
tutarlilik gosterse de lilke genelinde somatizasyon iizerinde daha fazla ¢aligmanin
yapilmasi gerektigini diistiniilmektedir. Benzer sekilde, yasanilan yerin somatizasyon
belirtilerinin goriilme sikliginda 6nemli bir etkisi oldugu disiildiigiinde gelecek
aragtirmalarda katilimcilarin  kirsal ve kentsel olarak iki farkli grup olarak
degerlendirmenin alana 6nemli bulgular1 sunacagina inanilmaktadir.

Son olarak, gelecekteki arastirmalar somatizasyon tanist alan ve somatizasyon
tanis1 almayan Orneklem {iizerinde yiiriitilmesi degiskenler acisindan farkliliklar

ortaya c¢ikaracagindan literatiire nemli katki saglayabilecegi diisiiniilmektedir.
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EKLER

EK A BILGILENDIRILMIiS ONAM FORMU

Degerli Katilimet,

Bu calisma Isik Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi tez
caligmasi kapsaminda Dr. Ogretim Uyesi Miray Akyunus danismanliginda, Aylin
Barut tarafindan yiiriitiilmektedir. Arastirmanin amaci; yetiskin bireylerin baglanma
Ozelliklerinin ve duygu diizenleme becerilerinin somatik belirtilere yonelik

iliskilerini incelemektir.

Bu caligmaya katilmak tamamen goniilliiliik esasina dayanmaktadir.
Calismanin amacina ulasmasi i¢in sizden beklenen, biitiin sorular1 eksiksiz olarak ve
size en uygun gelen cevaplar igtenlikle verecek sekilde cevaplamanizdir. Bu formu
okuyup onaylamaniz, arastirmaya katilmayi kabul ettiginiz anlamina gelecektir.
Ancak, calismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir anda calismay1
birakma hakkia da sahipsiniz. Bu c¢alismadan elde edilecek bilgiler tamamen
arastirma amaci ile kullanilacak olup kisisel bilgileriniz gizli tutulacaktir; ancak

verileriniz yayin amaci ile kullanilabilir.

Calismanin yaklasik 15-20 dakika siirmesi beklenmektedir. Aragtirmanin amaci
ile ilgili verilen bu bilgiler disinda, simdi veya sonra daha fazla bilgiye ihtiyag

duyarsaniz arastirmaciya e-posta adresinden ulagabilirsiniz.

Yukarida yer alan ve aragtirmadan once katilimeiya verilmesi gereken bilgileri
okudum ve katilmam istenen ¢aligmanin kapsamini ve amacini, goniilli olarak
lizerime diisen sorumluluklart anladim. Calisma hakkinda yazili agiklama adi

belirtilen arastirmaci/arastirmacilar tarafindan yapildi. Kisisel bilgilerimin 6zenle
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korunacag1 konusunda yeterli giiven verildi. Bu kosullarda s6z konusu aragtirmaya

kendi istegimle, hi¢bir bask1 ve telkin olmaksizin katilmayi kabul ediyorum.

[CISartlar1 okudum, kabul ediyorum.
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EK B SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLER VE BiLGi FORMU

Yas:
Cinsiyet:

Medeni haliniz? ( ) Evli ( ) Bekar ( ) Bosanmus () Iliskisi Var () Dul ()
En son mezun oldugunuz egitim derecesi nedir?

() Ilkokul () Ortaokul () Yiiksekokul 2 yillik () Universite () Yiiksek Lisans
() Doktora

Mesleginiz:

Gelir diizeyiniz: Diisiik () Diislik Orta () Orta () Orta Yiiksek () Yiiksek ()
Yasadigimz Yer: Biiyiiksehir () Sehir () Ilge () Kasaba () Ky ()

Cocugunuz var m1? Evet () Hayir ()

Suanda psikolojik tedavi goriiyor musunuz? Evet () Hayir ()

Tanis1 konmus her hangi bir psikiyatrik rahatsizliginiz var mi?

() Evet

() Hayrr

Evet ise liitfen yaziniz.

Kronik bir hastaliginiz var m1? Evet () Hayir ()
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EK C BILISSEL DUYGU DUZENLEME OLCEGI

Hemen hepimizin yasaminda hos olmayan kotii seyler olabilmekte ve bu
olaylara verdigimiz tepkiler de birbirinden farkli olabilmektedir. Asagidaki climlelere
basiniza gelmis olan olumsuz ya da nahos olaylar karsisinda genellikle ne
diisiindiigiiniiz sorulmaktadir. Her bir climleyi okuduktan sonra sizin durumunuza en

uygun secenegi isaretleyerek yanit vermeniz istenmektedir.

C&@C
Q’\SEELG
£5|:| 2|E 5
c| & 2|+ d
Z| «| «| N

1.Bunun suglusu benim diye diistintiriim.

-

BASIMA KOTU BIR OLAY GELDiGINDE

2) Artik bu olayin olup bittigini kabul etmek
zorunda oldugumu diistiniiriim.

3) Bu yasadigimla ilgili ne hissettigimi
diistintirtim.

4)Yasadiklarimdan daha hos olan seyleri
diistiniirim.

5) Yapabilecegim en iyi seyi diistintiriim.

6) Bu olaydan bir seyler 6grenebilecegimi
diistintirtim.

7) Her sey cok daha kotii olabilirdi diye
diisiiniirtim.
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8) Yasadigim olayin baskalarinin basina gelenlerden daha kotii
oldugunu diisiiniirim.

9) Bu olayda baskalarinin sug¢u oldugunu diistiniiriim

10) Bu olayin tek sorumlusunun ben oldugumu diistiniiriim.

11) Durumu kabullenmek zorunda oldugumu diisiiniiriim.

12) Zihnim yasadigim olay hakkinda ne diisiindiigiim ve hissettigimle
stirekli mesgul olur

13) Olayla hig ilgisi olmayan hos seyler diistiniirim.

14) Bu durumla en iyi nasil basa ¢ikabilecegimi diigtintiriim.

15) Basimdan gegenlerin bir sonucu olarak daha giiclii bir insan haline
gelebilecegimi diisiiniiriim.

16) Diger insanlarin ¢ok daha kotii tecriibeler gegirdiklerini
diistintirtim.

17) Basima gelen olayin ne kadar korkung oldugunu diistiniip
dururum.

18) Basimdan gegen olaydan bagkalarinin sorumlu oldugunu
diistiniirim.

19) Bu olayda yaptigim hatalar1 diisiiniiriim.

20) Bu olayla ilgili hicbir seyi degistiremeyecegimi diistiniiriim.

21) Bu olayla ilgili neden bdyle hissettigimi anlamak isterim.

22) Basimdan gecen olay yerine hos bir seyler diistintiriim.
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23) Bu durumu nasil degistirecegimi diisiiniiriim.

24) Bu durumun olumlu yanlarinin da oldugunu diisiiniiriim.

25)Diger seylerle karsilastirildiginda bunun o kadar da kot
olmadigini diigtintiriim.

26) Yasadigim bu seyin bir insanin bagina gelebilecek en kotii sey
oldugunu diistiniirim.

27) Bu olayda digerlerinin yaptig1 hatalar1 diigtintiriim.

28) Esas sebebin kendimle ilgili oldugunu diisiintiriim.

29) Bununla yagamay1 6grenmem gerektigini diisiiniirim.

30) Bu durumun bende uyandirdigi duygularla bogusurum.

31) Hos olaylar1 diistiniiriim.

32) Yapabilecegim en iyi seyle ilgili bir plan diistiniiriim.

33) Bu durumun olumlu yanlarini ararim.

34) Kendime hayatta daha kétii seylerin de oldugunu sdylerim.

35) Siirekli bu durumun ne kadar korkung oldugunu diistiniiriim.

36) Esas sebebin bagkalartyla ilgili oldugunu diistiniiriim.
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EK D BELIRTI TARAMA LISTESI (SCL-90-R)

Asagida zaman zaman herkeste olabilecek yakinma ve sorunlarin bir listesi
vardir. Liitfen her birini dikkatlice okuyunuz. Sonra her bir durumun, bugiin de dahil

olmak {izere son onbes giin i¢inde sizi ne Ol¢iide huzursuz ve tedirgin ettidini goz

Oniline alarak, cevap kagidinda belirtilen tanimlamalardan (Hi¢ / Cok az / Orta
derecede / Oldukca fazla / ileri derecede) uygun olanimnin (yalnizca bir secenegin)
altindaki kutuya bir (X) isareti koyunuz. Diisiincenizi degistirirseniz ilk yaptiginiz
isaretlemeyi tamamen silmeyi unutmayimniz. Liitfen anlamadiginiz bir ciimleyle
karsilastiginizda uygulamaciya danisiniz.

Hic¢
1

Cok
Az

Orta
Derecede
3

Oldukga
fazla
4

Tleri
derecede
5

1)Bas agris1

2)Bayginlik hissi bag donmesi

3)Kalp veya gogiis lizerinde agri

4)Bel agrilar

5)Midede nahos duygular ya da
bulanti

6)Kas agr1 ve s1zilari

7)Nefes almada giicliik cekme

8)Nobetler seklinde ates basmasi
veya her tarafinzin buz kesmesi
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9)Bedeninizin gesitli yerlerde
hissizlik, uyusma veya karincalanma

10)Bogazinizda bir yumru tikandigi
hissi

11)Bedeninizin bazi kisimlarinda
giicsiizlik

12)Kol ve bacaklarda agirlik hissi
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EK E YAKIN ILISKILERDE YASANTILAR ENVANTERI II

Asagidaki maddeler romantik iliskilerinizde hissettiginiz duygularla ilgilidir.
Bu arastirmada sizin iliskinizde yalnizca su anda degil, genel olarak neler olduguyla
ya da neler yasadiginizla ilgilenmekteyiz. Maddelerde s6zii gegen "birlikte oldugum
kisi" ifadesi ile romantik iliskide bulundugunuz kisi kastedilmektedir. Eger
halihazirda bir romantik iligski icerisinde degilseniz, asagidaki maddeleri bir iliski
icinde oldugunuzu varsayarak cevaplandiriiz. Her bir maddenin iliskilerinizdeki
duygu ve diisiincelerinizi ne oranda yansittigmi karsilarindaki 7 aralikli olgek

tizerinde, ilgili rakam tizerine ¢arp1 (X) koyarak gosteriniz.

I 7 S I Y E— R R 7
Hi Kararsizim Tamamen
N ikri Katiliyorum
Katilmiyoru / Fikrim y
B
3 £ 3 s g
= S > E S
= - ZE c 2
@ e =
=

1.Birlikte oldugum kisinin sevgisini kaybetmekten
korkarim.

2.Gergekte ne hissettigimi birlikte oldugum kisiye
gbstermemeyi tercih ederim.
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3. Siklikla, birlikte oldugum kisinin artik benimle
olmak istemeyecegi korkusuna kapilirim.

4. Ozel duygu ve diisiincelerimi birlikte oldugum
kisiyle paylagmak konusunda kendimi rahat
hissederim.

5. Siklikla, birlikte oldugum kisinin beni ger¢ekten
sevmedigi kaygisina kapilirim.

6. Romantik iligskide oldugum kisilere giivenip
inanmak konusunda kendimi rahat birakmakta
zorlanirim.

7. Romantik iligkide oldugum kisilerin beni, benim
onlar1 6nemsedigim kadar 6nemsemeyeceklerinden
endise duyarim.

8. Romantik iligkide oldugum kisilere yakin olma
konusunda ¢ok rahatimdir.

9. Siklikla, birlikte oldugum kisinin bana duydugu
hislerin benim ona duydugum hisler kadar giiclii
olmasini isterim.

10. Romantik iliskide oldugum kisilere acilma
konusunda kendimi rahat hissetmem.

11. iliskilerimi kafama ¢ok takarim.

12. Romantik iliskide oldugum kisilere fazla yakin
olmamay1 tercih ederim.

13. Benden uzakta oldugunda, birlikte oldugum
kisinin bagka birine ilgi duyabilecegi korkusuna
kapilirim.

14. Romantik iligkide oldugum kisi benimle ¢ok
yakin olmak istediginde rahatsizlik duyarim.

15. Romantik iligkide oldugum kisgilere duygularimi
gosterdigimde, onlarin benim i¢in ayn1 seyleri
hissetmeyeceginden korkarim.

16. Birlikte oldugum kisiyle kolayca
yakinlasabilirim.
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17. Birlikte oldugum kisinin beni terk edeceginden
pek endise duymam.

18. Birlikte oldugum kisiyle yakinlagmak bana zor
gelmez.

19. Romantik iliskide oldugum kisi kendimden
stiphe etmeme neden olur.

20. Genellikle, birlikte oldugum kisiyle sorunlarimi
ve kaygilarimi tartigirim.

21. Terk edilmekten pek korkmam.

22. Zor zamanlarimda, romantik iliskide oldugum
kisiden yardim istemek bana iyi gelir.

23. Birlikte oldugum kisinin, bana benim istedigim
kadar yakinlagmak istemedigini diigiiniirim.

24 Birlikte oldugum kisiye hemen hemen her seyi
anlatirim.

25. Romantik iliskide oldugum kisiler bazen bana
olan duygularini sebepsiz yere degistirirler.

26. Basimdan gecenleri birlikte oldugum kisiyle
konusurum.

27. Cok yakin olma arzum bazen insanlar1 korkutup
uzaklagtirir.

28. Birlikte oldugum kisiler benimle ¢ok
yakinlastiginda gergin hissederim.

29. Romantik iligkide oldugum bir kisi beni
yakindan tanidikga, “ger¢ek ben”den
hoslanmayacagindan korkarim.

30. Romantik iligkide oldugum kisilere giivenip
inanma konusunda rahatimdir.

31. Birlikte oldugum kisiden ihtiya¢ duydugum
sefkat ve destegi gorememek beni 6fkelendirir.
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32. Romantik iligskide oldugum kisiye giivenip
inanmak benim igin kolaydir.

33. Baska insanlara denk olamamaktan endise
duyarim.

34 Birlikte oldugum kisiye sefkat gdstermek benim
icin kolaydir.

35.Birlikte oldugum kisi beni sadece kizgin
oldugumda 6nemser.

36.Birlikte oldugum kisi beni ve ihtiyaglarimi
gercekten anlar.

86




OZGECMIS
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