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BOLUM |

Duygusal ve Sosyal Diizenleme Zorluklarinin Bir
Disavurumu: Intihar Amaci Olmayan Kendine Zarar
Verme Davranisi

Tugba AKBALIK!
Yusuf BILGE?

Giris

Kendine zarar verme  diislincesi ve  davranmslari,
arastirmacilarin ve klinisyenlerin karsilastigi en tehlikeli ve endise
verici davraniglar arasinda goriilmektedir (Nock ve Favazza, 2009).
Literatiire bakildiginda kendine zarar verme davranigina dair ¢esitli
terimler bulunmaktadir. Bir¢ok ¢alismada odak noktasi intihar amaci
olmayan kendine zarar verme olan davranisi ifade etmek icin

"kendini yaralama", "kendine zarar verme", "kasith olarak kendine
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zarar verme", "kesme" ve "parasuicide" gibi cesitli terimler yer
almaktadir (Nock, 2010). Fakat bu terimler her ne kadar kendine
zarar vermenin kasith dogasini agik¢a belirtseler de davranisin
intihar niteliginde olmayan dogasini yansitmamaktadir (Nock ve
Favazza, 2009). Intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisi, agik¢a yasami tehdit edecek yaralara yol agmayan, bilingli
bir intihar niyeti olmaksizin tekrarlayan, kasitli ve dogrudan fiziksel
kendine zarar verme anlamina gelmektedir (Herpertz, 1995). Baska
bir deyisle, birey kasti olarak kendine zarar verirken bu davranisin
sonuclart davranmisin hemen ardindan goriilmektedir. Madde
bagimliligt ve yeme bozukluklari, bedensel zararin kendisinin
amaclanan sonu¢ olmamasindan dolayr intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisi olarak kabul edilmemektedir.
Bununla beraber intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranig1 sosyal anlamda onaylanmis olan dévme yaptirma veya
piercing taktirma gibi diger kasith kendine zarar verme
davranislarindan ayirt edilmektedir (Favazza, 1998). Intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranisi cesitli sekillerde ve farkli
siddetlerde sergilenebilmektedir. En yaygin kullanilan kendine zarar
verme yontemi, kanamanin meydana geldigi veya ciltte izlerin
kalacag1 sekilde tirnaklarla veya nesnelerle ciddi diizeyde ¢izme
veya sitkma, morarma veya kanama noktasina kadar carpilmis veya
yumruklanmis nesneler, kesme, kendini morarma ya da kanama
noktasina kadar yumruklama ya da vurma olarak bildirilirken
viicudun en ¢ok yaralanma olasilig1 olan bolgeler arasinda kollar,
eller, bilekler, bacaklar ve karin yer almaktadir (Whitlock vd., 2006).
Diger yaygin yontemler arasinda, kanayana kadar cildi ¢izmek veya

kazimak, cildi yakmak ve derinin altina nesneler (6rnegin ¢engelli
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igneler) sokmak yer alirken (Nock, 2010) ¢ogu kisi, birden fazla
kendine zarar verme yontemi kullandigini bildirmektedir (Klonsky
ve Muehlenkamp, 2007; Whitlock ve Selekman, 2014).

Tam Kriterleri

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisi, kisilik
bozukluklarmin Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El
Kitabi’'na (DSM-III; Amerikan Psikiyatri Birligi, 1980) dahil
edilmesiyle beraber siirda kisilik bozuklugunun belirtisi olarak
degerlendirilmistir. Fakat yapilan calismalar kendine zarar verme
davranisinin =~ klinik  olmayan  Orneklem  gruplarinda da
goriilebilecegini gostermektedir. Swannell ve arkadaslar1 (2014)
tarafindan yapilan derleme calismasinda intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davraniginin yasam boyu yayginligi klinik
olmayan ergenler i¢in %17.2, geng¢ yetiskinler icin %13.4 ve
yetiskinler i¢in ise %5.5 olarak bulgulanmistir. Glenn ve Klonsky
(2013) tarafindan yiiriitiilen arastirmada, intihar amaci olmayan
kendine zarar verme bozuklugunun, borderline kisilik
bozuklugundan (BKB) bagimsiz olarak gelistigi bulunmustur. BKB
ile bu bozukluk arasinda bir ortiisme olsa da, bu Ortlismenin, BKB
ile diger Eksen I bozukluklar1 arasindaki ortiismeden daha biiytik
olmadig1 ve ayrica, intihar amaci olmayan kendine zarar verme
bozuklugunun intihar diisiinceleri, duygu diizenleme giicliikleri ve
yalmzlik ile iligkili benzersiz klinik bozulma gostergeleri sergiledigi
belirtilmistir. Bu bulgular, kendine zarar vermenin farkli ve klinik
olarak anlamli bir tamsal varlik olarak degerlendirilmesini
destekledigi ifade edilmektedir (Glenn ve Klonsky, 2013). Bununla
iligkili olarak intihar amac1 olmayan kendine zarar verme daha fazla

aragtirma gerektiren ayri bir bozukluk adi altinda DSM-5’te yer
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almis ve bu durum DSM-5-TR’de de devam etmektedir (American
Psychiatric Association, 2022). Tani kriterlerine bakildiginda
bireyin olumsuz duygu veya bilissel durumdan kurtulmak,
kisileraras1 bir problemi ¢6zmek ve/veya olumlu bir duygu durum
yaratmak i¢in bu davranisi sergilemesi gerektigi bildirilmektedir.
Ayni zamanda kasitl kendine zarar verme davranisinin kendine
zarar verme eyleminin hemen Oncesindeki donemde depresyon,
anksiyete, gerginlik, 6fke, genel sikint1 ya da 6z-elestiri gibi olumsuz
duygu ve diisiinceler veya kisilerarast zorluklarin ortaya ¢ikmasi,
eyleme ge¢gmeden Once kontrol edilmesi zor bir sekilde zihnin
amaglanan davranisla ilgili olarak mesgul olmasi veya eyleme
gegmese bile sik sik kendine zarar vermeyi diisiinmesi ile iliskili
olmasi1 beklenmektedir (American Psychiatric Association, 2022).

Epidemiyoloji

Ergenlik ve erken yetigkinlik donemi intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisinin baslangici i¢in kritik donemler
olarak belirtilmektedir. Ergen ve erken yetiskinlik doneminde
bulunan katilimcilarla yapilan ¢aligmada yer alan bireylerin yaklagik
%?20’s1 1lk defa 25 yasindan 6nce bu davranisi gosterdigini ifade
etmektedir (Gandhi vd., 2018). Liu (2023) tarafindan yapilan
caligmada ise intithar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisinin - yasam boyu yayginlik oram1  %4.86 olarak
bulgulanmakla beraber daha kiiglik yas, ebeveynden ayri bitylimek,
evlenmemis olmak ve yoksul arka plandan gelmis olmak bu davranis
ile iliskilendirilmektedir. Xiao ve arkadaslar1 (2022) tarafindan
yapilan meta-analiz caligmasina gore klinik olmayan ergen
ornekleminde yasam boyu yaygmhgi %22 ve 12 aylhik donem

yayginhigt %23,2 olarak bulgulanmistir. Ayn1 zamanda tekrarlayan
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intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin, epizodik
olarak deneyimlenmesine gore daha yaygin oldugu goriilmektedir.
Ergenlerle yapilan bagka bir ¢alismada ise katilimcilarin yarisina
yakini (%44.8) son bir yilda intihar amac1 olmadan kendilerine zarar
verici davranig sergilediklerini ifade etmistir (Poudel vd., 2022). Bu
veriler 15181nda farkli yayginlik oranlar1 s6z konusu olsa da egilim
olarak intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin
ergenlerde yaygin olarak goriildiigii ve yasin ilerlemesi ile beraber

bu oranin azaldig1 sdylenebilir.

Etiyoloji ve islevler

Kendine zarar verme davranisi bildiren kisilerden elde edilen
bilgilere gbére bu davranista bulunmanin en yaygmn nedenleri
arasinda olumsuz duygularla bas etme veya kendine kizma gibi
rahatsiz edici i¢sel durumlar1 yonetmek ve baskasina kizma veya
digerleri tarafindan fark edilme gibi sosyal motivasyonlar yer
almaktadir (Muehlenkamp vd., 2013). Jacobson ve Gould (2007) da
yaptiklar1 calismada intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisi sergilemenin nedenleri arasinda duygular1 diizenleme ve
dikkat ¢ekmenin yer aldigini belirtmislerdir. Kendine zarar vermenin
tyilesmesini  ve  bu  siireci  etkileyen  faktorleri  nasil
kavramsallastirdigini belirlemek adina literatiirde yer alan ¢alismalar
lizerinden tematik analiz yapilan bir arastirmada kendine zarar
verme davraniginin islevleri duygu diizenleme, bu davranisi arkadas
olarak degerlendirme ve davranigsal bagimhilik temalar: altinda
toplanmistir (Lewin vd., 2024). Bu davranigin islevleri kisiden
kisiye, kisinin kendi i¢inde veya durumdan duruma degisse de
(Coppersmith vd., 2021) bireylerin kendilerine neden zarar

verdiklerini agiklamaya yonelik ¢esitli modeller sunulmustur.
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Dort Islev Modeli ilk defa Nock ve Prinstein (2004) tarafindan
tanimlanmis olup bu modele gore intihar amaci olmayan kendine
zarar verme davranisinin dort olasi pekistirme siireci yoluyla
stirdiiriilmesi s6z konusudur. Bu stirecler, pekistirmenin olumlu ya
da olumsuz olmasima ve bunun sonucunda ortaya ¢ikan olaylarin
icsel mi yoksa kisileraras1 m1 olduguna gore farklilik gostermektedir
(Nock, 2010). Dissosiyasyonun ardindan bir seyleri hissedebilme,
enerji akisini hissetme gibi islevler i¢in otomatik- olumlu pekistirme,
ofke veya keder gibi olumsuz i¢sel durumlarin pekistirdigi olumsuz
duygulanimdan kagma arzusuyla motive edilen otomatik- olumsuz
pekistirme, digerlerinin dikkatini ¢ekme veya kaynaklara ulagsma
amacityla sosyal- olumlu pekistirme ve digerleri tarafindan verilecek
cezalardan kaginma motivasyonuna sahip sosyal- olumsuz
pekistirme olmak tiizere dort islevi bulunmaktadir (Whitlock ve
Selekman, 2014). Model iki temel ilkeye dayanmaktadir: Birincisi,
duygusal veya bilissel durumlar1 diizenleme giicliikleri ve/veya
sosyal anlamda diizenleme gii¢liigii intihar amac1 olmayan kendine
zarar verme davranisi riskini artirmaktadir ve bununla iligkili olarak
ikincisi intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi ile
beraber bireyin duygulanim ve sosyal ¢evresi degismektedir (Hooley
& Franklin, 2018). Duygu diizenleme giigliigii sonrasi intihar amact
olmayan kendine zarar verme davranisinin ortaya ¢iktigina dair olan
yaygin gorlisiin yaninda bu model ile beraber intihar amact olmayan
kendine zarar verme davranisinin kisinin deneyimledigi sosyal
anlamda diizenleme giicliigiinii telafi etmesi de kapsam icerisine
alimmastir.

Klonsky (2007) ise intihar amac1 olmayan kendine zarar verme

davraniginin islevlerine iliskin Yedi Islev Modeli’ni 6ne siirmiistiir.
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18 arastirmadan elde edilen sonuglara dayanarak yapilan derleme
caligmasinda farkli islevlerle ilgili yedi model belirlenmistir. Bu
modeller akut olumsuz duygulanimi veya rahatsiz edici duygusal
uyartlmayr hafifletme ile iligkili duygu dilizenleme modeli;
depersonalizasyon ve disosiyasyonu sonlandirma ile ilgili anti-
disosiyasyon modeli; intihar etme diirtiisii ile yer degistirme,
uzlagma veya ondan kac¢inma ile iligkili intihar karsitt model; kisinin
ozerkligini veya kendisi ile digeri arasinda bir ayrim oldugunu iddia
etmesine yonelik kisilerarasi sinirlar modeli; baskalarindan yardim
isteme veya bagkalarin1 manipiile etme islevi ile iligkili kisilerarasi
etki modeli; bireyin kendisine olan 6fkesini ifade etmeye yonelik
kendini cezalandirict model ve son olarak canlilik veya heyecan
yaratma islevi ile ilgili heyecan arama modeli olarak adlandirilmistir
(Klonsky, 2007).

Islevsel modeller, kapsamli klinik degerlendirmeler saglamasi
acisindan Oneme sahiptir. Kendine zarar verme islevlerinin
belirlenmesi, tedavinin odagini belirlemede yardimci olabilir. Bu
kapsam cercevesinde kendine zarar verme davraniginin dncesi ve
sonrasinda ortaya c¢ikan diisiincelerin, duygularin, durumlarin,
tetikleyicilerin  ve zayif noktalarin anlasilmasini  igermesi
gerekmektedir (Favazza, 2012). Ornegin, duygu diizenleme
becerilerine odaklanan terapiler, kendine zarar verme eyleminin
oncelikle olumsuz duygularla basa ¢ikmak i¢in yapildigi durumlarda
en uygun yontem olabilirken kisilerarasi etki islevleri daha belirgin
oldugunda, terapi kisileraras: etkililik becerilerini gelistirmeye ve
kendine zarar vermeye yol acan kisilerarasi durumlara tepki
vermenin alternatif yollarina odaklanabilir  (Klonsky ve
Muehlenkamp, 2007).

-12--



Duygusal Basamak Modeli (Emotional Cascade Model) ise
intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisini agiklamaya
yonelik Selby ve arkadaslar1 (2008) tarafindan gelistirilmistir. Model
intthar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin
baslamasinda ve siirdiiriilmesinde duygu ve ruminasyonun rollerine
odaklanmaktadir (Tonta vd., 2022). Selby ve arkadaslarina (2008)
gore, yogun bir sekilde deneyimlenen ve diizenlemesinde giicliik
cekilen duygular rumine edilerek olumsuz duygulanim diizeylerinin
artistna  yol acmaktadir; olumsuz duygulanimdaki bu artis,
sonrasinda  ruminasyon diizeylerinin  yiikselmesine  neden
olmaktadir. Bununla birlikte, ruminasyon arttikga olumsuz
duygulanimin arttig1 bildirilmektedir (Slavish vd., 2018). Bagka bir
deyisle, olumsuz duygusal uyaranlarin ardindan ortaya ¢ikan
olumsuz diisiinceler, olumsuz duygulanim seviyelerini daha da
artirarak kisir, tekrarlayan bir dongiiye sebep olmaktadir ve bu
duygusal basamak olarak adlandirilmaktadir (Selby vd. 2008).
Dongiiyti  kirmak amaciyla birey, kendisini diisiincelerden
uzaklastiran bir davranista bulundugunda ilgili davranislar, bireyin
dikkatini alternatif fiziksel ve duygusal uyaranlara yonlendirerek
dongiiyli engellemeye calisir. Ancak, bu davranislarin duygusal
durumu degistirme etkisi genellikle kisa siireli olmakla birlikte; bu
durumun, bu tir davranislarin aligkanlik haline gelmesine yol
acabilecegi ifade edilmektedir (Selby vd., 2009). Davranigin
ardindan bireyin sergiledigi davranis i¢in utang veya sucluluk
duymast ise yeni bir dongiiye yol acabilir (Selby vd. 2008). Intihar
amaci olmayan kendine zarar verme davranisi Duygusal Basamak
Modeli baglaminda incelendiginde kendine zarar verme

davraniginin, olumsuz duygulanim ve ruminasyon basamaklarindan
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dikkatin dagitilmasi islevine sahip oldugu one siirtilmektedir (Selby
vd., 2013). Yapilan ¢alismalara bakildiginda ise Duygusal Basamak
Modelini destekleyen sonuglarla beraber (Selby vd., 2013); modelin
intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisini agiklamakta
yetersiz kaldigin1 gosteren bulgular da (Hasking vd., 2018) s6z
konusudur.

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisinin
islevleri biyolojik ac¢idan incelendiginde Oncelikle endojen
opioidlerin roliine odaklanildigr goriilmektedir. Homeostazis
modeline gore intihar amact olmayan kendine zarar verme
davranisinin endojen opioidlerin diizenlenmesi lizerinde belirgin bir
etkisi oldugu belirtilmektedir (Whitlock ve Selekman, 2014). Bu
davranisi sergileyen kisilerin kronik olarak diisiik seviyede endojen
opioide sahip olabilecegi One siiriilmistiir. Kisilerin kendilerine
intihar amaci olmadan kasith bir sekilde zarar vererek endojen
opioid seviyesini normale dondiirdiigii ve bu sayede bu davranigin
endojen opioidler i¢in iyilestirici bir etkiye sahip oldugu
diisiiniilmektedir (Sher ve Stanley, 2009).

Intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin
altinda yatan mekanizmalar c¢esitli modellerle agiklanmaya
calisilmistir. Nock (2010) tarafindan goriiniiste farkli olan bulgular
birlestiren kapsamli teorik bir model Onerilmistir. Entegre
Kuramsal Model olarak adlandirilan model ile gesitli faktorlerin
kendine zarar vermenin gelismesine ve siirmesine nasil yol

acabilecegi agiklanmaktadir.

Onerilen model ii¢ temel 6nerme iizerine kurulmustur. Ilk

onerme kendine zarar verme davramisinin tekrar eden sekilde
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uygulandigidir. Tekrarlayan sekilde uygulanmasinin sebebi ise
bireyin duygusal/biligsel deneyimini diizenlemenin ve/veya sosyal
cevresini arzu edilen sekilde etkilemenin bir yontemi olarak islev
gormesidir. Ikinci 6nermeye bakildiginda kendine zarar verme
riskinin, kisinin duygusal/biligsel deneyimini diizenlemede veya
genel olarak sosyal g¢evresini etkileyen giicliiklerin yaganmasina
yatkinlik yaratan faktorler nedeniyle arttig1 ileri siiriilmektedir. Bu
risk faktorleri benzer islevler icin gerceklestirilen alkol kullanimi,
uyusturucu kullanimi, yeme bozukluklar1 gibi diger uyumsuz
davranislarin olasiligini da artirmakta ve dolayistyla bu bozukluklar
tipik olarak kendine zarar vermeyle birlikte goriilmektedir. Ugiincii
onerme ise Ozellikle kendine zarar verme riskinin diger uyumsuz
davraniglar yerine bu davranisi segmesine yol agan sosyal
modelleme, kendini cezalandirma arzusu gibi kendine zarar vermeye
ozgii ¢esitli kirillganhik faktorleri sebebiyle artmasma yoneliktir
(Nock, 2010).

Risk Faktorleri

Kiekens ve arkadaslar1 (2023) tarafindan yapilan ¢alismada
tekrar eden intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin
seyri ¢cocukluk ve ergenlik donemi travmatik deneyimleri ile iliskili
bulunurken, ara sira goriilen intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranisi ise aile destegi yetersizligi ile iliskilendirilmektedir.
Yasam stresi de risk faktorii olarak ifade edilmektedir. Ergenlerde
kendine zarar verme davraniginin ortaya ¢ikmasina zemin hazirlayan
risk faktorlerini belirlemek amaciyla Wang ve arkadaslar1 (2022)
tarafindan yapilan meta-analiz calismasinda ruhsal bozuklugun
varligi, disiik saglik okuryazarligr (bir kisinin temel saglik

bilgilerini edinme, anlama - isleme ve buna karsilik gelen saglik
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kararlar1 verme yetenegi), olumsuz cocukluk yasantilari, zorbaliga
ugrama, problemli davraniglar (internet bagimliligi,
alkol/maddekullanimi, sigara kullanimi, telefon bagimliligi, evden
kagma, intihar girisimi, internet/cep telefonu koétiiye kullanimi,
receteli ilaglarin kasitli kotiiye kullanimi, kaginma, opioid kotiiye
kullanimi, sakinlestirici kotliye kullanimi ve oyun bagimliligr),
kadin cinsiyeti ve fiziksel semptomlar (uyku problemleri,
engellilikler) intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranist
icin risk faktorleri olarak belirlenmistir (Wang vd., 2022). Farkl bir
meta-analiz arastirmasinda ise intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranisi oykiisiine sahip olmak, B kiimesi ve umutsuzluk 6ne
cikan risk faktorleri olarak belirlenmistir (Fox vd., 2015). Yiiksek
diizeyde olumsuz ve hos olmayan diisiince ve duygular, zayif
iletisim becerileri ve problem ¢ozme yetenekleri, cocukluk
doneminde istismar, kotli muamele, diismanlik ve belirgin elestiri,
strese kars1 yetersiz veya asir1 uyarilma tepkileri, istenilen yaniti elde
etmek i¢in intihar amact olmayan kendine zarar verme davranisinin
yiiksek degerlemesi, kendini cezalandirma ihtiyaci, akranlar
arasinda, internette ve medyada bu davranisa maruz kalmaya dayali
davranislart modellemenin de intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranis1 ile iligkili faktorler oldugu bildirilmektedir
(Favazza, 2012). Erkekler i¢in olumsuz yasam olaylar1 intihar amaci
olmadan kendilerine zarar verme konusunda risk olusturmaktadir
(Xin vd., 2020). intihar diisiincesine sahip, intihar davranisi
sergileyenler veya intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranis1 gosteren cocuklarin, gostermeyen ¢ocuklara gore daha
fazla siddet igeren yasam olay1 yasadigi belirtilmektedir (Luby vd.,
2019).
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Duygusal deneyimlerin diizenlenmesi

i¢sel Kirilganhk intihar Amaci
. . Faktorleri Olmayan Kendine
Distal Risk Yuksek rahatsiz edici Zarar Vermeye f)zgii
Faktorleri duygular L intih
Yiiksek Yiiksek rahatsiz edici biligler Kirilganlik Faktérleri ntihar
duygusal/bilissel Zayif sikinti toleransi Stres Yaniti Sosyal 6grenme hipotezi amaci
tepkisellige Stres:l olay a§|'rk||veya az N olmayan
genetik yatkinlik uyariimayi tetikler. x Kfendlnlicezalandlrma kendine
Stresli olay yonetilemez hipotezi sarar
5 sosyal talepler ortaya
Cocukluk ¢ag Y p Yy S I'sinval hi i verme
istismari/kotd Kisilerarasi Kirliganhk gikarir. osyal sinyal hipotezi ]
T avranigl
muamele Faktorleri Pragmatik hipotezi
o Zayif iletisim becerileri
Aile ici B Zayif sosyal problem Analjezi/opiat hipotezi
hostilite/elestiri cézme
Ortiik kimlik hipotezi

Sosyal durumun diizenlenmesi

Sekil 1: Kendine zarar vermenin gelisimi ve stirdiiriilmesine iligkin Entegre Kuramsal Model.
Kaynak: Nock, M.K. (2009). Why do people hurt themselves? New insights into the nature and function of
self-injury. Curr. Dir. Psychol. Sci. 18, 78-83.
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Komorbidite

Yasam boyu intihar amaci olmayan kendine zarar verme
bozuklugu olanlarin ¢ogunlugunun mevcut en az bir psikiyatrik
bozukluga sahip oldugu belirtilmektedir. Depresyon, yaygin
anksiyete bozuklugu, sosyal fobi, 6zgiil fobi, panik bozukluk,
agorafobi, travma sonrasi stres bozuklugu, obsesif kompulsif
bozukluk, yeme bozukluklari, dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu, alkol bagimlilig1 ve uyusturucu bagimliligina sahip
olmak intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisinin
ortaya c¢ikma olasiligini arttirmaktadir (Liu, 2023). Giincel
calismalarda komorbid bozukluklarin hangi semptomlar
iizerinden birbirine baglandigini tespit etmeye yonelik ag analizi
yapildig1 goriilmektedir. Bu sekilde semptomlarin belirlenmesi
komorbiditeyi 6nleme ve tedavi etme konusunda tedavi hedefini
belirlemede 6neme sahiptir. Borderline kisilik bozuklugunun
(BKB) intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisi ile
iligkisi incelendiginde yasami boyunca en az bir defa intihar
amact olmadan kendine zarar veren ergenlerle yapilan bir
calismada intihar amac1 olmayan kendine zarar verme bozuklugu
ile borderline kisilik bozuklugu semptomlarinin yayginligi, eslik
eden hastaliklar, cinsiyetler arasindaki farkliliklar ve kopri
semptomlar arastirilmistir (Buelens vd., 2020). Ag analizi, intihar
amaci olmayan kendine zarar verme bozuklugu ve BKB'nin
komorbid hastalik yapisini semptom diizeyinde
gorsellestirilmesine  olanak  saglayarak  hangi  kopri
semptomlarmin her iki bozuklugu birbirine bagladigin1 ortaya
cikarmistir. Elde edilen sonuglar intihar amaci olmayan kendine

zarar verme bozuklugunun ergenlerdeki BKB'den Onemli
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derecede farkli ancak ayni1 zamanda yakindan iligkili oldugunu
desteklerken yalmzlik, diirtiisellik, ayrilik anksiyetesi, intihar
amaci olmadan kendine zarar verme hakkinda sik diisiinme ve
kendine zarar verme davranisindan 6nce olumsuz duygulanimin
varliginin intihar amaci olmayan kendine zarar verme bozuklugu
ile BKB semptomlar1 arasinda one ¢ikan koprii semptomlar
oldugunu gostermistir. Bu koprii semptomlarinin belirlenmesi,
intihar amaci olmayan kendine zarar verme bozuklugu ile BKB
arasindaki komorbiditenin gelisiminin Onlenmesi ve erken
miidahale i¢in yararli hedefler saglayabilecegi diisiiniilmektedir
(Buelens vd., 2020). Bu tiir koprii semptomlarinin belirlenmesi,
komorbiditelerin  nasil  gelistifine 151k tutabilir  ve
komorbiditelerin neden bazi bireylerde ortaya c¢ikarken
digerlerinde olusmadigini1 anlagilmasina yardimei olabilir (Jones
vd., 2018). En az bir psikiyatrik tanisi olan gazilerle intihar amaci
olmayan kendine zarar verme bozuklugunun tanisal
belirleyicilerine yonelik yapilan bir ¢aligmada ise yasam boyu
intihar amac1 olmayan kendine zarar verme bozukluguna sahip
olan gaziler, diger psikiyatrik bozukluklari olan gazilere kiyasla
daha fazla sayida bozukluk kriterlerini karsilamistir. Ayni
zamanda intihar amaci olmayan kendine zarar verme bozuklugu
tarafindan en giiclii yordanan psikopatolojinin borderline kisilik
bozuklugu ve obsesif kompulsif bozukluk oldugu goriilmiistiir
(Patel vd., 2021).

Ag analizi, depresyon ile intihar amaci olmayan kendine
zarar verme davranigi arasindaki iligkiyi tespit etmek icin de
tercih edilmektedir. Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme

davranisinin goriildiigi katilimcilarla yapilan bir caligmada
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ergenlerde kendine zarar verme davramiglar ile depresyon
arasindaki iligki arastinnlmistir. Ergenlerin %95'inde kendine
zarar verme ile birlikte depresyon tespit edilmis, depresyonun
cogunlukla ileri seviyede oldugu goriilmiistiir. Ag analizi, “koti
hissetme, basarisiz olma veya kendini ya da ailesini hayal
kirikligina ugratma” durumlarinin hem kendine zarar verme hem
de depresyon ile en giiclii baglantiya sahip oldugunu gostermistir.
En 6nemli kdprii semptomu, intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranisini depresyon komorbid agina baglayan "kendine
zarar verme hakkinda sik sik diisiinme" olarak belirlenmistir (Niu
vd., 2024). Intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisinin depresyona eslik etmesi depresyonun goriinimiinii
de etkileyebilmektedir. Bu konuda Serra ve arkadaglar1 (2022)
tarafindan depresyon tanis1 almisg ergenlerde intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davraniginin goriilmesinin
hastaligin ~ seyrini  etkileyebilecegine  yonelik  calisma
yiirtitiilmiistiir. Katilimcilar intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranisi, depresif semptomlar, duygu diizenleme gii¢liigii
ve anksiyete belirtileri agisindan degerlendirilirken elde edilen
sonuglar intthar amacit olmayan kendine =zarar verme
davranisinin, ergen depresyonunun daha siddetli fenotiplerini
karakterize ettigini gostermistir (Serra vd., 2022). Yapilan baska
bir calismada ise intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisinin depresyon ile intihar davranigi arasindaki iligkide
araci role sahip oldugu elde edilmistir. Baska bir deyisle depresif
belirtilerin daha fazla oldugunu bildiren kisiler, daha fazla intihar
amacit olmadan kendilerine zarar verdiklerini ve bunun

sonucunda da daha fazla intithar davranis1 sergilediklerini
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bildirmislerdir (Kaniuka vd., 2020). Tekden ve arkadaslar1 (2021)
tarafindan ergen katilimcilarla yapilan calismada ise major
depresyon, intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi
gosteren grupta en yaygin tani olmustur. Liang ve arkadaslari
(2022) tarafindan yapilan calismada ise bu davranigin goriilme
orani ve eslik eden diger bozukluklar cinsiyete gore
farklilasmaktadir. Erkekler arasinda intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisi orani ¢ocuklukta daha ytiksek iken,
kizlarda erken ergenlikte daha yiiksek olarak bulunmustur.
Cocuklarda, intihar amacit olmayan kendine zarar verme
davranisinin ortaya ¢ikma riski diisiince ve dikkat sorunlariyla
birlikte artarken, erken ergenlik doneminde ise ortaya c¢ikma
riskinin anksiyete ve depresyon ile arttig1 goriilmektedir.

Sorgi ve arkadaglart (2021) tarafindan {iniversite
ogrencileriyle yapilan calismada ise intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisinin duygu diizenleme ve uyumsuz
davranislarla iliskisi arastirilmistir. Elde edilen sonuglar uyumsuz
davranislar ile yasam boyu intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranist varligmin pozitif olarak iligkili oldugunu
gostermistir (Sorgi vd., 2021). Benzer sekilde alkol tiiketimi ve
kendine zarar verici davranisin siklig1 arasinda istatistiksel olarak
anlaml iliski oldugu belirtilmektedir (Bjezancevi¢ vd., 2019).
Ayni zamanda intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranig1 gosteren ergenlerde nispeten yiiksek diizeyde kaygi
bozukluklar1 ve travma sonrasi stres bozuklugu belirtilerinin
bulundugu da ifade edilmektedir (Koposov vd., 2021).

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisi ve
bozulmus yeme davranislar1 arasinda giiclii bir iliski olduguna
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dair de kanitlar bulunmaktadir. Yapilan ¢alismalar bu davraniglar
arasindaki  zamansal iliskinin iki yOnlii  olabilecegini
gostermektedir. Bagka bir deyisle her iki davranisin da birbirini
etkileyebilecegi ve bu durumun bir dongii olusturabilecegi
soylenmektedir. Kisinin sergilemis oldugu intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisi nedeniyle kotii hissetmesi ve
bunun da yeme bozuklugunu tetiklemesi s6z konusu olabilirken
yeme bozuklugu nedeniyle olusan stres ve kayginin kisiyi intihar
amaci olmadan kendisine zarar vermeye yoneltebilir. Intihar
amact olmayan kendine zarar verme davranisi ve yeme
bozuklugunun neden birlikte goriildiigiine dair ortak islevler ve
risk faktorlerinin s6z konusu olabilecegi belirtilmektedir
(Kiekens & Claes, 2020). Geng yetiskinlerle olumsuz
duygulanim, beden memnuniyetsizligi, sikint1 toleransi, olumsuz
duygulanim yasandiginda aceleci davranma egilimin ifade eden
olumsuz aciliyet, bulimia semptomlar1 ve intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisi ile ilgili yapilan bir ¢alismada
intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi ile sikinti
toleransi arasinda negatif, diger degiskenler ile ise pozitif iliskinin
oldugu goriilmiistiir. Sikint1 toleransi ve olumsuz aciliyet, bulimia
semptomlar1 ile intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranis1 arasindaki baglantinin giiclinii artiran  kirilganlik
faktorleri olarak hareket etmistir. Sikint1 toleransi ayrica olumsuz
aciliyet ile intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranist
arasindaki baglantilar1 da giliglendirmistir (Hovrud vd., 2020).
Universite ogrencisi erkek katilimcilarla yapilan baska bir
caligmada ise intthar amaci olmayan kendine zarar verme

davranis1 ve intihar diisiincesine yeme bozuklugu belirtileri

--22--



riskinin eslik ettigi goriilmektedir (Ganson vd., 2022). Yeme
bozuklugu olan hastalarda, intihar riskini arttirmasi sebebiyle
intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniginin tespiti
ve bunun potansiyel yordayici faktorlerinin belirlenmesi 6neme
sahiptir. Bu baglamda Ahn ve arkadaslari (2021) tarafindan yeme
bozukluklarinda intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisinin  yordayicilarinin  belirlenmesi  admma ¢alisma
ylurlitilmistir. Yeme bozuklugu hastalari, psikiyatristler
tarafindan yapilandirilmis goriismeler yoluyla degerlendirilmis
ve tiim yeme bozuklugu olan bireylerin %17.9’u intihar amaci
olmadan kendilerine zarar verdiklerini ifade etmekle birlikte
yeme bozukluguna intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranigi eslik edenlerde daha siddetli yeme semptomatolojisi,
daha fazla eslik eden psikiyatrik hastalik ve daha fazla intihar
riski bildirilmektedir. Eslik eden alkol kullanim bozuklugu,
depresif bozukluk, kusma, intihar girisimi dykiisii ve ruminasyon
semptomlarinin ise yeme bozukluklarinda intihar amaci olmayan
kendine =zarar verme davranisinin yordayicilari oldugu
bulgulanmaktadir (Ahn vd., 2021).

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranismin
dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu ile arasindaki iligkiye
dair ise Ojala ve arkadaslar1 (2022), ¢ocukluk doneminde diirtiisel
davranis sergileyen bireylerin, intihar davranis1 gosterme
olasiligmin  daha yiiksek oldugunu belirtirken  gocukluk
doneminde dikkatsiz davranig sergileyenlerin, kendine zarar
verme davranis1 gosterme egiliminin daha yiiksek oldugunu ifade
etmektedirler (Ojala vd., 2022). Dikkatsizlik ile intihar amaci

olmayan kendine zarar verme davranig1 arasindaki iliskiye
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bakilacak olursa duygu diizenleme siirecinde, bireyler
dikkatlerini olumsuz duygusal uyaranlardan uzaklastirarark veya
alternatif uyaranlara yonelterek duygularii diizenleyebilirler
(Gross, 1998). Intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranis1 gosteren kisilerde, yiiriitiicii dikkat islevlerinde
eksiklikler olabilecegi bildirilmektedir (Dixon-Gordon vd.,
2014). Bu durum hem duygusal uyaranlardan uzaklasma hem de
alternatif uyaranlara yonelme siirecini etkileyebilir. Boylelikle,
olumsuz duygusal uyaranlara siirekli maruz kalma ve duygusal
yogunlugun artmasi s6z konusu olabilirken yiiksek duygusal
yogunluk, duygulart diizenlemek i¢in daha fazla c¢aba
harcanmasina neden olabilir (Dixon-Gordon vd., 2015). Duygu
diizenlemedeki zorluklar, uzun vadeli olumsuz etkilerine ragmen,
o anki durumda duygular diizenlemek i¢in hizli ve maladaptif bir
strateji olarak intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisi riskini artirabilir (Wolff vd., 2019). Baska bir ihtimal
ise intihar amact olmayan kendine zarar verme davraniginin can
sikintisin1 - gidermek igin sergileniyor olmasi ile ilgilidir.
Malkovsky ve arkadaglari (2012) tarafindan yapilan ¢aligmada
can sikintisina yatkinligr yiiksek bireylerin siirekli dikkat
Olctimlerinde kotli performans gosterdigi goriilmiistiir.

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisi ve
intihar davranist birgok noktada birbirinden ayrilmaktadir.
Bununla beraber, bu davranig ile intihar girisimi arasindaki
farklar ikisinin birlikte ortaya cikmasini engellememektedir
(Klonsky vd., 2013). Ayni zamanda intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranisi, intihar i¢in 6nemli bir risk faktorii
olarak degerlendirilmektedir (Klonsky vd., 2013; Koposov vd.,
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2021). de Neve-Enthoven ve arkadaslar1 (2023) tarafindan
yapilan c¢alismada intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranis1 ve intihar diisiinceleri ile intihara tesebbiis diizeyleri
referans alinarak yapilan analiz sonuglarina gore yiiksek diizeyde
intihar amact olmayan kendine zarar verme davranisi -yliksek
intihar egilimi grubunda bulunanlarin digerlerine gére daha fazla
i¢gsellestirme ve dissallastirma sorunlarina, arkadaslardan ve
ailelerden alinan daha az sosyal destege ve daha diisiik 6zgiivene
sahip olduklar1 goriilmiistir (De Neve-Enthoven vd., 2023).
Intihar ile iliskisi géz dniinde bulunduruldugunda intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranisini tanimak, daha ciddi
sonuclara yol agmamasi i¢in dnlem almak adina 6nem verilmesi
gereken bir konudur.

Degerlendirme ve Tedavi

Dogru ve kapsamli degerlendirme hem arastirmalar hem de
klinik ortamlar i¢in Oneme sahiptir. Klinik olarak,
degerlendirmeler vaka  kavramsallastirmast ve tedavi
planlamasina yonelik temel olustururken arastirma baglaminda
ise degerlendirmeler, lizerinde calisilan degiskenlerin yayginhigi,
iliskileri, zaman igindeki seyri gibi ¢esitli 6zelliklerini belirlemek
icin gereklidir (Klonsky ve Weinberg, 2009). Intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranisinin ¢ok boyutlu yapisi
kapsamli bir degerlendirmeyi gerekli kilmakta ve dolayisiyla
davranisin 6ykiisii, baglamu, islevleri, eslik eden riskli davraniglar
ve intihar riskine dair bilgilerin alinmast dnemli goriilmektedir
(Klonsky ve Lewis, 2009). Plener ve arkadaslari (2016),
ergenlerde intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi

tedavi siirecine yonelik hazirladiklart  kilavuzda temel
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degerlendirme yapilirken somatik degerlendirme yapilmasi ve
gerekirse fiziksel tedaviye yonlendirilmesi; intihar egilimi
degerlendirmesine  6zel Onem  verilerek ruh  saghig
degerlendirmesi yapilmasi; kendine zarar verme davranisinin
siklig1 ve yontemlerinin degerlendirilmesi; hem aile icinde hem
de disinda (okul ortami, akran grubu dahil) bu davranisi etkileyen
faktorlerin degerlendirilmesi gerektigini belirtmektedirler.

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisini
azaltmaya yonelik tedavi yontemlerinin ¢ogu, intihar amach
olmayan, kasitl kendine zarar verme diirtiileri ve davranislariyla
ilgili duygusal sikintilari, biligsel ¢arpitmalar1 ve davranissal
kontrol bozukluklarini ele almaktadir (Stanley vd., 2014).
Psikoterapinin intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisinin tedavisine yonelik etkiligi ¢esitli caligmalarda
gosterilmistir (Glenn vd., 2015). Cook ve Gorraiz (2016)
tarafindan yapilan meta-analiz ¢alismasinda intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranisi ve depresyonun soz
konusu oldugu ergenler i¢in uygulanan diyalektik davranis
terapisinin (DDT) bu belirtileri azaltmada anlamli etki gosterdigi
belirtilmektedir. Simirda  kisilik  bozuklugu tanis1 almis
yetiskinlerle yapilan bir arastirmada ise standart DBT siirecinde
duygu diizenleme gii¢liigii, kisilerarasi islevsellikte bozulma ve
intihar amaci olmayan kendine zarar verme davraniglarinda
degisimlerin seyri incelenmis ve sonuglar kisilerarasi islevlerde
bozulmalar ve zarar verme davranisinin DDT siiresince
azaldigini;  duygu diizenleme giigliiglindeki azalmalarin
cogunlukla DDT'nin erken evrelerinde meydana geldigini
gostermistir (Ip vd., 2024). Intihar amac1 olmayan kendine zarar
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verme davranigi tedavisinde etkililigi kanitlanmis bir diger tedavi
yontemi ise Biligsel Davranigs¢1 Terapidir (Stanley vd., 2014).
Slee ve arkadaglar1 (2008), yakin zamanda kendine zarar verme
davranigi sergileyen bireyler tizerinde kisa bir biligsel-davranisei
terapi miidahalesinin etkinligini incelemistir. 15-35 yas aras1 90
kisiye uygulanan miidahale sonuglar1 biligsel-davranis¢1 terapi
kapsaminda miidahale edilen hastalarin, kontrol grubuna kiyasla
kendine zarar verme, intihar diislinceleri ve depresyon ile
anksiyete semptomlarinda belirgin azalmalar gosterdigini; ayrica
0zsaygi ve problem ¢6zme becerilerinde Onemli iyilesmeler
sagladigin1 ortaya koymustur. Bununla beraber baska bir meta-
analiz caligmasinda ise intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranist i¢in sadece zihinsellestirme temelli terapinin
etkili oldugu bulgulanmistir (Calati ve Courtet, 2016).
Zihinsellestirme temelli terapinin ergenler tlizerindeki etkisi
incelendiginde olumsuz duygulanim ve intihar amaci olmayan

kendine zarar vermeyi azalttifi gdzlemlenmistir (Najian vd.,
2022).

Sonug¢

Insanlarin neden kendine zarar verdigini anlamak, cesitli
sebeplerden dolayr Oneme sahiptir. Intihar amaci olmayan
kendine zarar verme davranigi bireye ciddi psikolojik ve fiziksel
zarar vermekle beraber cogu zaman arkadaslar1 ve aileleri icin de
sorunlara yol agmaktadir. Bunun 6tesinde, bireylerin dogrudan
kendine zarar verme davranislarina yonelmelerinin nedenlerini
anlamak, sigara i¢cme, alkol ve uyusturucu kullanma veya ¢esitli
sagliga zararli davraniglar sergileme gibi daha genis kapsamda

kendilerine zarar veren davranislarin nedenlerini aydinlatma
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acisindan da onemli bir katki saglayabilir (Nock, 2010). Bu
davranisin neden kaynaklandigi ile ilgili yapilan farkh
aciklamalarin yaninda Freud (1905) tarafindan 6ne siiriilen diirtii
kuram1 da degerlendirmeye alinabilir. Freud’un diirtii kuramina
gore insanlar diirtiiler/igglidiiler tarafindan gilidiilenmektedir.
Icgiidiilerin kaynak, amag, nesne ve itici gii¢ olmak iizere dort
ozelligi vardir. Bedensel ihtiyaglarin iggiidiisel yansimasi olan
kaynak ile i¢gilidiiniin tatminini saglayacak olan nesnenin
uyusmamasi kaynak-nesne uyusmazligina yol agmaktadir (Freud,
1905). Bu durum intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisi i¢in degerlendirildiginde kisinin bu davranisa yonelme
motivasyonuyla bu motivasyonun doyumunun saglandigi ya da
saglanacagl sanildigi eylemin saglikli bir uyum gdstermedigi
soylenebilir. Ornekle agiklanacak olursa yasamis oldugu zorlu
durum karsisinda duygularin1 diizenleme ihtiyact hisseden kisi
bunu uygun bir yontem ile degil de kendine zarar verici sekilde

yapmas1 kaynak-nesne uyusmazIligi baglaminda agiklanabilir.

Cesitli segenekler mevcutken, bireylerin duygularini
diizenlemek veya dikkat cekmek amaciyla kendine zarar verme
davranisina yonelmelerinin ardindaki nedenler {izerinde de
arastirmalar siirmektedir. Sosyal Ogrenme bu konuda olasi
cevaplardan bir tanesi olabilir. Sosyal Ogrenme Kurami
(Bandura, 1973) ile tutarli olarak, akran etkisi, sosyal 6grenme ve
modelleme yoluyla ¢ok ¢esitli ergen davraniglarini, tutumlarini ve
semptomlarini 6ngérmektedir (Jarvi vd., 2013). Kisinin intihar
amac1 giitmeksizin kendisine zarar vermeyi, baskalarinin bu
davranis1 sergilemesini gozlemleyerek Ogrenebilecegine vurgu

yapilmaktadir (Nock, 2009). Bununla beraber intihar amaci
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olmayan kendine zarar verme davranigi, baskalar1 tarafindan
tekrarlanan istismar veya elestiri yoluyla 6grenilen kendine
yonelik bir istismar bi¢imini temsil eder. Kendini cezalandirma
ile iligkili olan bu durum c¢ocuklukta yasanan istismarin
davranigla nasil ve neden iligkilendirildigini daha fazla
aciklayabilir (Nock, 2009). Cocukluk cagi istismari ile intihar
amaci olmayan kendine zarar verme davranisi arasindaki iligkiye
ergenlerin 0z elestirisinin aracilik etmesi bu hipotezi
desteklemektedir (Glassman vd., 2007). Bagimlilik agisindan
bakilacak olursa intihar amaci olmayan kendine zarar verme
davranisi ile bagimliligin bazi benzer 6zelliklere sahip oldugu
goriilmektedir. Bireylerin olumsuz duygulari azaltmak igin
madde kullanimina bagvurdugunu belirten kendi kendini tedavi
etme hipotezi, duygusal sikinti ve bagimlilik arasindaki iligkiye
bir aciklama saglamaktadir (Torres & Papini, 2016). Intihar
amac1 olmayan kendine zarar verme davranist da bazi kisiler i¢in

bir tiir kendi kendini tedavi etme islevi goriiyor olabilir.

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranisi igin
cesitli risk faktorlerinin oldugu c¢aligsmalarla gosterilmistir. Fakat
belirtilen risk faktorlerinin s6z konusu oldugu her bireyin bu
davranis1 sergilememesi, ortaya ¢ikan farkli sonuclarin sebebini
merak konusu kilmistir. Bu noktada Gray (1970) tarafindan 6ne
stirilen Pekistire¢ Duyarlilik Teorisi referans alinarak bireylerin
kisilik Ozelliklerinden kaynaklanan bir fark olabilecegi
diisiiniilmektedir. Gray’in teorisine gdre Davranissal Inhibisyon
Sistemi (DIS), Davranissal Aktivasyon Sistemi (DAS) ve Déviis-
Kag-Sistemi (DKS) olmak iizere beynin {i¢ alt sistemi
bulunmaktadir ve bu sistemler bireyin kisilik 6zellikleri,

--29--



pekistirece duyarlilik ve psikopatoloji i¢in gecerli bireysel
farkliliklarin temelini olusturmaktadir (Corr, 2008). Intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranisi ile DIS-DAS arasinda
iliski olup olmadigmma dair literatiirde yer alan c¢aligmalara
bakildiginda Wu ve arkadaglar1 (2021) tarafindan yapilan ve
cinsiyetin kontrol edildigi bir ¢aliymada bu davranmis ile DIS,
DAS- Eglence Arayist ve DAS-Diirtii alt boyutlar1 arasinda
pozitifiligki goriiliirken DAS-Odiil duyarlilig1 ile negatif iliskinin
s6z konusu oldugu bildirilmistir. Duygu diizenleme giicliigii ve
depresyonun ise bu iliskide araci roliine sahip oldugu goriilmiistiir
(Wu vd., 2021). Intihar amaci1 olmayan kendine zarar verme
davranis1 gosteren ve gostermeyen ergenlerin karsilastirildigi
baska bir c¢alismada ise intihar amaci olmayan kendine zarar
verme davranist bildiren katilimeilarin, riskli karar verme, DIS,
duygu diizenleme giicliigli konusunda daha yiiksek biligsel
esneklik konusunda daha diisiik puanlara sahip olduklar
goriilmiistiir. Sonuglar, gruplar arasinda yiiriitiicli islevler, duygu
diizenleme ve DIS/DAS agisindan anlamli bir fark oldugunu
desteklemektedir (Mozafari vd., 2021). Belirtildigi tizere intihar
amaci olmayan kendine zarar verme davranisinin farkl islevleri
bulunmaktadir. Bagka bir deyisle bu davranis ile karsilanan
ithtiyaclar kisiden kisiye farklilik gosterebilmektedir. Yasam boyu
depresif bozuklugu olan kisiler olmayanlara gore, intihar amaci
olmayan kendine zarar verme davranigina yonelik kisilerarasi etki
giidiilerinin 6nemli Ol¢lide daha diisiikk diizeylerde oldugu ve
travma sonrasi stres bozuklugu olanlar olmayanlara kiyasla
anlamli derecede daha yiiksek diizeyde duygusal rahatlama ve
hissedebilme giidiileri bildirmislerdir (Forbes vd., 2019). Bu
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baglamda intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi
sergileyen ve sergilemeyen kisilerin DIS-DAS acisindan
karsilagtirilmasinin yaninda bu davranisin islevlerine gore de
pekistire¢  sistemlerinde farklilik olabilecegi g6z Oniinde
bulundurularak ¢aligmalar yapilmasi dnemli olabilir.

Intihar amac1 olmayan kendine zarar verme davranislarinin
sergilenip sergilenmemesinde etkili olabilecek diger bir faktor ise
sosyal destek olabilir. Sosyal destek ve ruh sagligi arasindaki
iliskiye dair Fransiz sosyolog Durkheim (1897) tarafindan
digerleriyle giiclii baglar1 olmayan ve dolayisiyla yeteri kadar
sosyal destek alamadigi belirtilen kisilerde intiharin daha sik
meydana geldigi gosterilmistir. Sosyal destegin beden ve ruh
saglig1 lizerindeki etkilerine iligkin tampon etki ve temel (ana)
etki olmak tiizere iki farkli model gelistirilmistir. Tampon etki
modeli ile sosyal destegin kisiyi stresli durumlarin potansiyel
zararli etkilerinden korudugu iddia edilirken temel (ana) etki
modeli ile sosyal destegin stresli durumlardan bagimsiz olarak
birey lizerindeki olumlu etkileri vurgulanmaktadir (Cohen ve
Wills, 1985). Sosyal destek aginin genis olmasi, bu davranisi
gelistirme konusunda dezavantajli olan bireylerin kendine zarar
vermeden 6nce yardim arama davraniglarini géstermesine olanak
saglayabilir. Sosyal destek karsiliklig1 baglaminda (Aktas, 2013);
olumlu anlamda sonug i¢in destege ihtiya¢ duyulan problem ile
alinan destegin uyumlu olmasinin gerekliligi de (Akbalik, 2023)
gdz Onlinde bulunduruldugunda bu agin genis olmasi avantaj
olabilir. Liu ve arkadaglar1 (2021) tarafindan yapilan bir
caligmada sosyal destegin erkek Ogrenciler icin siddet
deneyiminin tekrar eden intihar amaci olmayan kendine zarar
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verme davranigi lizerindeki etkisinde temel etki mekanizmasi
gecerli olurken kiz 6grencilerde hem temel etki hem de tampon
etki mekanizmasinin s6z konusu oldugu goriilmdstiir (Liu vd.,
2021). Benzer sekilde ortaokul 6grencileri igin de sosyal destegin
hem temel etki hem de tampon etki gostererek koruyucu faktor
olarak rol aldig1 ve daha fazla sosyal destek alanlarin daha az
intthar amacit olmayan kendine zarar verme davranisi
sergiledikleri bulgulanmistir (Xin vd., 2020). Ebeveynlerden
alian duygusal destegin eksikligi ve ebeveynin yogun elestirisi
daha sik intihar amaci olmayan kendine zarar verme davranisi
goriilmesi ile iliskiliyken (Baetens ve ark., 2015); bu davranisi
sergileyen gencler tarafindan ebeveynlerinin sakince karsilik
vermeleri, sevgi ve desteklerini ifade etmelerini istedikleri
belirtilmistir (Kelada vd., 2018). Bu agidan degerlendirildiginde
ozellikle ebeveynlerin destegi ve sabri iyilesmeye yardimci
olmak adina biiyiik bir 6neme sahiptir.
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BOLUM II

Sosyal Kaygi ve Paranoya: “Endiseli” ve “Siipheli”
Diisiinme

Biisra SAHIN!
Yusuf BILGE?

Giris

Sosyal kaygi ve paranoya geleneksel olarak farkli alanlara
ait oldugu diisiliniilen psikopatolojik fenomenlerdir: "nevroz" ve
"psikoz’’. Nevrotik semptomlar, paranoid diisiinceler (Johns ve
ark., 2004) ve persekiisyonel sanrilarla iliskilendirilmektedir
(Freeman, 2007; Freeman ve ark., 2008; Startup, Freeman &
Garety, 2007). Kaygi, paranoid diisiincelerin ortaya ¢ikmasinda
(Freeman ve ark., 2005; So ve ark., 2012) ve persekiisyonel
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sanrilarin siirdiirilmesinde (Startup, Freeman & Garety, 2007)
belirleyici bir rol oynamaktadir. Sosyal tehdit beklentileri ve
benlikle ilgili olumsuz veya kusurlu inang¢lar hem sosyal kaygiy1
hem de paranoyay1 aciklamak i¢in gelistirilen biligsel modellerin
temel bilesenlerindendir (Freeman ve ark., 2002). Literatiirde,
sosyal kaygi ile paranoya arasindaki iligkiyi inceleyen ve
tanimlayan caligmalara rastlanmaktadir (Freeman ve ark., 2008;
Gilbert e ark., 2005; Rietdijk ve ark., 2009; Schutters ve ark.,
2012; Stopa ve ark., 2012; Pisano ve ark., 2015; Piccirillo &
Heimberg, 2016; Sun ve ark., 2019; So ve ark., 2020).

Hem sosyal kaygi hem de paranoyada, birey kendisini
sosyal bir nesne olarak algiladig1 i¢in sosyal durumlarda tehdit
hissetmektedir. Sosyal kaygi ve paranoid semptomlarin birlikte
goriilmesinin, her iki bozuklukta da diger insanlarin olusturdugu
tehdit algisina asir1 odaklanma ve ‘'baskalarindan korkma'
durumuyla iliskili oldugu diisiiniilmektedir (Freeman ve ark.,
2002; Schutters ve ark., 2012). Korku ve ka¢inma gibi duygusal
ve davranigsal semptomlardaki bu oOrtiisme, sosyal kaygi ile
paranoid semptomlarin ortak bir zemin bulmasina neden olabilir.
Bununla birlikte her iki grubun sosyal ortamlarda deneyimledigi
tehlike, tehdit, savunmasizlik ve kaygmin farkli nedenlere
dayanabilecegi de goz ardi edilmemelidir. Bu iki bozukluk
arasindaki temel fark, 6zgilin korkularidir: Sosyal kaygiya sahip
birey, kendi yetersizliginin sosyal sonuglarindan korkarken
paranoid birey kotii niyetli veya giivensiz oldugunu diisiindiigii
diger kisilerin yapabileceklerinden korkmaktadir (Homer, 2019).
Sosyal kaygida olumsuz degerlendirilme korkusu 6n planda iken,
paranoid diisiincelerin baskalarindan gelebilecek zarar korkusu
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ile karakterize olmasi, diisiince igeriklerinin farkli oldugunu ve
dolayisiyla biligsel semptomatolojilerinde daha az Ortlisme
olacagini diisiindiirebilir (Schutters ve ark., 2012). Ancak son
caligmalar sosyal kaygi ve paranoya yasayan bireylerin sikintiy1
stirdiiren biligsel icerik ve siiregleri de paylastigini géstermistir
(Pisano ve ark., 2015; Piccirillo & Hemiberg, 2016).

Giincel literatiirde ruhsal bozukluklar1 kesin sinirlarla ayirip
birbirinden tamamen farkli olarak ele almak yerine, bozukluklar
arasindaki benzerlik ve farkliliklara yapilan vurgu artmaktadir
(So ve ark., 2020; Rietdijk ve ark., 2009). Sosyal kaygi ve
paranoid diisiince gibi yaygin olarak bir arada goriilen psikolojik
fenomenlerin birlikte incelenmesi, her iki durumu da siirdiiren ve
farkli  sonuglara yol acan potansiyel mekanizmalarin
anlagilmasia katki saglayabilir (Nolen-Hoeksema & Watkins,
2011). Sosyal kaygi ve paranoyada var olan ortak mekanizmalar
iizerinden bu bozukluklarin 6zgiin dogalarini agiklamaya yonelik
daha fazla bilimsel ¢aligmaya ihtiya¢ duyulmaktadir. Paylagilan
mekanizmalarin tanimlanmasi ve daha iyi anlasilmasi psikotik ve
nevrotik psikopatoloji modellerinin gelistirilmesine ve paranoya
ile sosyal kaygmin eslik ettikleri rahatsizliklarin baglamim
anlamaya yardimeci olabilir. Ayrica, paranoyanin prodromal
doneminde Onleyici miidahalelerin gelistirilmesine de katki
saglayabilir (So ve ark.,, 2020). Bu ortak mekanizmalarin
transdiagnostik stirecler olarak ele alinmasi, literatiire 6nemli bir
katki sunabilir (Nolen-Hoeksema & Watkins, 2011). Bu
caligmada sosyal kayginin ve paranoyanin biligsel modelleri
incelenecek ve bu modellerde ortak olan siireglere iliskin
yapilmig ¢alismalar derlenecektir. iki psikopatolojik fenomeni
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ortaya ¢ikaran ve silirdiiren faktorlerdeki niteliksel farklari
anlamaya yonelik c¢alismalar bir araya getirilerek, alandaki
eksikliklere biitlinciil bir perspektifle dikkat ¢ekilecektir.

Paranoid Diisiince ve Paranoid Diisiinceyi A¢iklayan
Modeller

Paranoya, genellikle baskalarina kars1 asir1 giivensizlik ve
slipheyle karakterize edilir (Freeman, 2023). Paranoid
diistincelerin temel 06zelligi, bireyin birisinin kendisine zarar
verme/rahatsizlik verme niyeti ile yaklastigina dair yanlhs atifta
bulunmasidir (Freeman, 2007). Paranoid diisiinceler, sosyal
degerlendirme kaygisindan (referans fikirleri) hafif ya da siddetli
persekiisyon sanrilarina kadar siralanan bir hiyerarsi icerisinde
yer alir (Sekil 1) (Freeman ve ark., 2005). Persekiisyon sanrilari,
bireyin zarar gordiigii veya zarar gorecegi ve bu zararin kasitli bir
sekilde yapildigi inancimi igerir (Freeman & Garety, 2000).
Sosyal kaygiyla iliskilendirilmesinin yani sira, referans fikirleri
bagkalarinin kisinin hakkinda konustugu veya onu izledigi
diisiincelerini de kapsar (Freeman ve ark., 2005). Bu baglamda,
sosyal degerlendirme kaygisi, 'paranoya' spektrumunun bir
pargasi olarak kabul edilmektedir (Green ve ark., 2007). Klinik
(Fanti, Di Sarno & Di Pierro, 2023; Alsawy ve ark., 2015) ve
klinik olmayan (Freeman ve ark., 2005) popiilasyonlarda ortaya
cikar. Diger insanlarin niyetleriyle ilgili hafif diizeyde stipheden
iyice yerlesmis komplo sanrilarina kadar degisen paranoya
deneyimleri en sik sizofreni spektrumu bozukluklarinda
goriilmekle beraber (APA, 2022), duygudurum ve anksiyete
bozukluklarinda da goriiliir (Freeman ve ark., 2005a; Freeman,

2007; Gilbert ve ark., 2005; Bentall ve ark., 2009).
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Freeman ve arkadaslar1 (2005) paranoid diisiincelerin
hiyerarsik olarak ortak siipheler iizerine insa edildigini gostermis
ve paranoid diislincenin stireklilik arz ettigini 6ne siirmiiglerdir.
Paranoya hiyerarsisine gore (Sekil 1.) en yaygin siliphecilik tiirii
sosyal kaygi veya kisiler arasi endise temasiyken diger referans
fikirler bu hassasiyetler lizerine inga edilmektedir. Ciddi derecede
zarar verici, komplo igeren siiphe diisiinceleri hiyerarsinin en
tepesindedir ve zarar verici diisiincenin siddeti arttik¢a paranoid
diisiincenin yayginliginda azalma goriilmektedir. Dolayisiyla,
paranoya yalnizca klinik bir olgu degil, baskalarinin olumsuz ve
zararli niyetleri oldugundan siiphelenilen diisiince, duygulanim

ve davraniglarin bir siirekliligidir (Horton ve ark., 2014).

ciddi
tehdit (Srnegin,
Snemli fiziksel, psikoloji
veya sosyal zarar vermeye

galigan kisiler; komplolar, daha

genis kamuoyu tarafindan bilinenler)
orta derecede tehdit (6rnegin, insanlarin
size ulagmak icinellerinden geleni
yapmas1)
hafif tehdit (6rneg@in, tahris gibi kiigiik sikntilara
neden olmaya galigan insanlar)
referans fikirleri (Srnegin, insanlarin sizin haklamzda
konugmasi, izleniyor olmak)

sosyal degerlendirici kaygilar (6rnegin reddedilme korkusu,
savunmasizlik duygulari, diinyanin potansiyel olarak tehlikeli
olduguna dair diigiinceler)

Sekil 1. Paranoya Hiyerarsisi

Kaynak: Freeman ve ark.,2005
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Paranoyay1  agiklamak iizere ¢esitli  yaklagimlar
gelistirilmistir. Bunlarin bir kismimin temelinde paranoyanin
diisiik benlik saygisina karsi bir savunma mekanizmasi olarak
ortaya ¢iktig1 goriisii yer almaktadir. Bu yaklagima gore paranoya
gercek  ve  ideal  Dbenlik  arasindaki  tutarsizliktan
kaynaklanmaktadir (Bentall, Kinderman & Kaney, 1994). Bu
tutarsizligin kaynagi, bireyin tehdit ile ilgili uyaranlara yonelik
gelistirdigi dikkat yanliliklaridir. Paranoid diislinceler, gercek ve
ideal benlik arasindaki tutarsizligi sanrisal aciklamalar getirerek
olumlu benlik kavramini siirdiirmeye ve benlik saygisin
korumaya olanak tanimaktadir (Sekil 2.) (Bentall, Kinderman &
Kaney, 1994).

Gergek / ideal

Tutarsizhgin
kapatilmasi
Benlik
kavramina : ?Z-Gelrile” 0;-|d|faa|t Anf dnyargisinin
yénelik tehdit |* utarsizh ‘a‘rln a.a iyete + disallagrmasi
alglanmasi Gegirilmesi
Benlik ve Diger
Tutarsizliklarin
Agilmas

Sekil 2. Zuliim sanrilarinda benlik tutarsizliklar: ve atif tarzi

arasinda varsayilan iliskiler

Kaynak: (Bentall, Kinderman & Kaney, 1994).
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Trower ve Chadwick (1995) diistik benlik saygisini telafi
etme slirecinde, kendini kurban konumunda goren ve olumsuz
olaylar1 bagkalarma atfeden '"zavalli ben (poor me)"
paranoyasinin yani sira, kendini "koti" olarak algilayan ve
basgkalar1 tarafindan cezalandirilmayr bekleyen "kotii ben (bad
me)" paranoyasint da One silirmiiglerdir. Paranoyanin igerigi,
bireyin kendisiyle ve digerleriyle ilgili halihazirda sahip oldugu
olumsuz inanglar tarafindan sekillendirilebilmektedir (Freeman
ve ark., 2002). Bu baglamda, zavalli ben paranoyasina sahip
bireyler, baskalarini sugladiklar1 i¢in tehditleri zuliim olarak
yorumlama egilimindeyken, kot ben paranoyasi yasayan
bireyler, kendilerini sug¢lu hissettiklerinden ve baskalarini
sugladiklarindan dolay1 tehditleri cezalandirma olarak algilama
egiliminde olacaklardir (Trower & Chadwick, 1995). Her iki
yaklasim da paranoid diislincenin islevsel yoOniine vurgu
yapmaktadir.
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TETIKLEYICT

N

ANORMAL

DUYGU: BENLIK, < » DENEYIMLER/ , PSIKOZILE ILISKILI
DIGERLERI VE UYARILMA BILISSEL
DUNYA HAKKINDAKI BOZUKLUKLAR
INANCLAR 1
\ ANLAM ARAYTSI /
ACIKLAMA GETIRME

(hastalikla ilgili inanglarm,
sosyal faktérlerin ve inang
esnekliginin araciliginda)

l

TEHDIT ALGISI

Sekil 3.Persekiisyon Sanrilarimin Biligsel Modeli
Kaynak: Freeman,2007

Freeman ve meslektaglarinin (2002) yaklagimina goreyse
zarar gorme  sanrillar1  ashinda  tehdit  inanglarindan
kaynaklanmakta olup kaygi ve kaygiyla iliskili siirecler ile
yakindan iligkilidir. Paranoid diisiincelere sahip bireylerde
anormal deneyimlere yol acan esik alt1 kaygt; stres tetikleyicileri
ve psikoza yatkinliklar ile etkilesime giriyor olabilir. Bu modelde
persekiisyon sanrilari, dogrulayici kanitlarin toplanmasia yol
acan bilissel Onyargilar ve sosyal etkilesimler ile dogrulayici
olmayan kanitlarin  toplanmasini  engelleyen  giivenlik

davranislartyla stirdiirilmektedir (Sekil 3.) (Freeman ve ark.,
2002).
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Sosyal Kaygi ve Sosyal Kaygiy1 Aciklayan Modeller

Sosyal kaygi modelleri, birey sosyal bir duruma girdiginde
veya sosyal bir ortama girme beklentisi i¢inde oldugunda
anksiyetenin nasil olustugunu ve siirdiiriildiigiinii agiklamaya
calisir. Heimberg ve meslektaslarinin (2014) sosyal kaygi
modeline gore (Sekil 4.) sosyal kaygili bireyler i¢in sosyal durum,
algilanan dinleyici kitlesi ile baslar. Sosyal kaygili bireylerin
zihinlerinde, yolda rastgele karsilastiklar1 biri, tren beklerken
kars1 bankta oturan bir kisi veya restoranda siparis verdikleri
garson gibi kisiler algilanan izleyiciler haline gelebilir. Bu
bireyler, bu tiir durumlarla karsilastiklarinda korku yasarlar
clinkii baskalarinin dogal olarak elestirel oldugunu varsayar ve
kendilerinin degerlendirilecegini diisiiniirler. Sosyal anksiyete
bozuklugu yasayan kisiler, ayrica begenilme ve yliksek saygi
gorme ihtiyacina sahip olduklari i¢in bu degerlendirici tehdidin
giicii artar. Herhangi bir izleyicinin tespit edilmesiyle olusan
tehdit algisi, sosyal kaygili bireyleri korktuklari sonuglarin
gerceklesecegine isaret eden ipuclarina karsi giderek daha
dikkatli hale getirir. Sosyal kaygili birey potansiyel izleyici
tarafindan nasil algilandigina dair igsel bir zihinsel temsil
olusturur. Bu temsil, kisinin bagkalarina nasil goriindiigiine dair
bir imge veya belirsiz bir his olabilir; bu da muhtemelen kisinin
kendisini izleyicilerin goziinden gdérmesini icerir (Heimberg,
Brozovich & Rapee., 2014).

Hoffman’in (2007) modeline gore, sosyal kaygisi olan
bireyler, gercek¢i olmayan sosyal standartlara sahip olduklar1 ve
ulasilabilir sosyal hedefler se¢gme konusunda yetersiz olduklar
icin sosyal durumlarda endise duyarlar. Sosyal olarak tehdit edici
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bir duruma girdiklerinde, sosyal kaygili bireyler genellikle
dikkatlerini kaygilarina ve olumsuz yonlerine kaydirirlar. Sonug
olarak, kendilerini olumsuz bir sosyal nesne olarak algilar, sosyal
durumun olumsuz sonuglarini abartirlar ve durumla ilgili
kaygilar iizerinde ¢ok az kontrolleri oldugu inancina kapilirlar.
Ayrica, sosyal becerilerinin durumla etkili bir sekilde basa
cikmak i¢in yetersiz olduguna dair bir diistince gelistirirler. Bu
bireyler, sosyal aksilikleri ongoriir ve bunlardan kaginmak
amaciyla kacinma ve giivenlik davranislarina yonelirler. Kaygi
verici durum gectikten sonra, bireyler olay sonrasi ruminasyona
girer ve bu durum, gelecekte daha fazla sosyal kaygi yasamalarina
neden olur. Kaygi uyandiran sosyal durumlarda, sosyal kaygili
bireyler kendilerini elestiren veya diger insanlarin kendileri
hakkinda ne diislindiiklerine dair felaket senaryolar1 kuran
olumsuz bir i¢ diyaloga girerler. Genellikle bu diisiinceleri gercek
olarak kabul ederler ve etkilesim ilerledikge bu diisiincelere
giderek daha fazla odaklanirlar. Bu diigiincelere yogunlagmak,
mevcut goreve dikkat etmelerini engelleyebilir. (Heimberg,
Brozovich & Rapee, 2014). Bu nedenle, bireyler daha az ilgi
cekici veya ilging goriinebilir ve bu da potansiyel olarak daha az
dostane bir karsilama ile sonuglanabilir. Bu durum islevsiz
inanglarinin siirdiiriilmesinde etkili olur (Ollendick & Becker,
2002).

Sosyal Kaygi ve Paranoid Diisiinceyi Birlikte Inceleyen
Cahismalar

Klinik popiilasyonda paranoid diisiince ile sosyal anksiyete
arasinda iliski oldugu gosterilmis ve psikolojik etiyolojide
ortiisme olabilecegi One siiriilmistiir (Gilbert ve ark., 2005).
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Biligsel bir perspektiften bakildiginda, sosyal anksiyete ve
paranoya hastalari, sosyal durumlar tarafindan aktive edilen
benlik hakkinda (olumsuz veya kusurlu olarak) gizli olumsuz
inanglara sahiptirler (Pisano ve ark., 2015). Her iki hasta grubu da
diger insanlarin ilgi odaginda olduklarini ve baskalar1 tarafindan
yargilandiklarini diisliniirler ve sosyal olarak tehdit edici bilgiler
icin ¢evrelerini tararlar (Freeman vd., 2005)

ALGILANAN DINLEYici

Dikkat Kaynaklarinin

Paylastiriimasi
izleyici tarafindan goriilen
benligin zihinsel temsili
/ Algilanan isel
Degerlendirmenin ipuglart
dig gostergeleri

Gozlem, imaj ve dinleyici
davranigi

\

izleyici tarafindan goriilen benligin zihinsel
temsilinin izleyicinin beklenen standardinin

degerlendirilmesi ile kargilagtinimasi

Izleyiciden gelen
degerlendirmenin olasiligive
sonucu hakkinda varai

/-

Davranissal Fiziksel kayg! Kayginin
L— kayg! semptomlan biligsel —
semptomlar semptomlar

Sekil 4. Sosyal Kayginmin Bilissel Modeli

Kaynak: Heimberg, Brozovich & Rapee, 2014
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Davranisin etkisini abartma, yiliksek 0zbiling, dikkatin
Oznesi gibi hissetme, kendine atifta bulunma ve dogrulama
onyargisindan ve yorumlama Onyargisindan mustarip olma gibi
hem psikolojik hem davranigsal siiregleri paylastiklarini gosteren
calismalar mevcuttur (Gilbert vd., 2005; Rietdijk ve ark., 2009).
Birey kendi davraniglarinin bagkalar1 iizerindeki etkisi abarttigi
icin veya Oz-gonderimsel ve dogrulayici Onyargilarin bir
sonucu olarak negatif bir ilgiye maruz kaldigina inanabilir
(Piccirillo & Heimberg, 2016). Sosyal kaygi veya paranoya
yasayan bireyler, ¢cevrelerini daha fazla tarayarak algiladiklar1 bu
tehdidi yonetmeye calisabilirler (Rietdijk ve ark., 2009). Her iki
durumunda sosyal riitbe algilar1, giic ve itaat davraniglar ile
iliskili oldugu gosterilmistir (Gilbert vd.,2005). Paranoid
semptomlarin ve sosyal kayginin, sosyal kaygi veya paranoid
semptom Oykiisii olmayan bireylere kiyasla davranigsal
inhibisyon ile gii¢lii iliskiler paylastigini gostermistir (Schutters
ve ark., 2012).

Freeman ve arkadaslar1 (2002) paranoyaya yatkin bireyler
icin stresli durumlarin uyarilmay: tetikledigini ve diisiincelerin
ses olarak duyulmasi ve eylemlerin istenmeyen sekilde
deneyimlenmesi gibi anormal bilissel deneyimler yarattigini 6ne
stirmistliir Paranoid inanca bu deneyimleri anlamlandirma
girisimi olarak ulasilir. Sosyal fobide oldugu gibi, bilissel
onyargilar ve davranigsal tepkiler daha sonra dogrulayici ve
dogrulayici olmayan siireglerin bir kombinasyonu yoluyla inanci
stirdiiriir (Stopa ve ark., 2012). Sosyal kaygida ve paranoid
diisiincede ortak psikolojik mekanizmalarin etkili oldugu buna
karsilik farkli giidiilerle hareket edecekleri dolayisiyla sosyal
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kaygida “reddedilmekten korkma” temasi varken paranoid
diisiincelerin “zulme ugramaktan korkma” ile karakterize oldugu
diistiniilmektedir (Rietdijk ve ark., 2009).

Rietdijk ve arkadaglarinin yaptigr bir ¢alismada (2009)
paranoid semptomlar ile sosyal kaygi bozuklugu arasindaki
iligkide, paranoid diisiincenin sosyal kaygi gelisiminden once
geldigi gosterilmistir. Diger yandan klinik olmayan gruplar ile
yapilan caligmalarda paranoid diisiincelerin yaygin kisilerarasi
kayg1 ve endiseler iizerine insa edildigi gosterilmistir (Freeman,
Slater vd., 2003; Freeman vd., 2005; Freeman vd., 2005a).
Ergenler ile yapilan randomize kontrollii bir ¢alismada sosyal
anksiyete bozuklugu hastalarinda paranoid diistincelerin saglikli
kontrollere kiyasla daha sik ve yogun oldugu gosterilmistir
(Pisano ve ark., 2015).

Paranoya ve sosyal kayginin bilissel modelleri arasindaki
fark, sosyal kaygidaki olumsuz degerlendirme korkular1 ile
paranoyadaki algilanan kasith zarar arasindaki ayrimdir; ancak bu
ayrimin genellikle belirsiz olduguna dair kanitlar vardir
(Mallot,2023).  Sosyal kaygidaki  paranoid  diisiincenin
psikozdakinden ayriminin incelenmesine yonelik yapilan bir
calismada, iki yap1 arasinda ¢ok az fark bulunmustur (Freeman
vd., 2008). Klinik olmayan bir 6rneklemde diizenlenen bu
calismada paranoid ve sosyal anksiyete tepkilerini farkli sekilde
ongdren algisal anormallikler degerlendirilerek (duyusal
yogunluk seviyelerindeki degisiklikler, dis diinyanin ¢arpitilmasi,
haliisinasyonlar vb.), paranoid tepkiler veren bireylerin igsel
anormal deneyimlere yatkinken, sosyal kaygi tepkileri veren
bireylerin igsel anormal deneyimlere daha az yatkin oldugunu
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gosterilmistir (Freeman vd., 2008). Bu bulgulara gore, sosyal bir
ortamda kaygili olan bireylerin ayni zamanda deneyim
anomalilerine sahip olmasi, bu bireylerde paranoid diisiince
gelistirme olasiliginin artirabilecegini 6ne siirmektedir.

Paranoid Diisiince ve Sosyal Kaygida Ortak Goriilen ve
Farklilasan Ozelliklerin Degerlendirilmesi

Paranoid diisiince ve sosyal kayginin biligsel modellerinde
baslatic1 ve siirdiirticii bir faktor olarak one ¢ikan tehdit algisi;
biligsel yanliliklardan, zihin kurami, davranigsal baskilama, utang
gibi psikolojik faktérlerden ve giivenlik davranisi gibi hem
davranigsal hem de bilissel faktorlerden etkilenebilir. Stopa ve
arkadaslar1 (2012), sosyal kayg1 ve paranoyasi olan katilimcilarda
tehdit deneyimlerini, tehdit anindaki tepkilerini ve olay sonrasi
yansimalarini incelemistir. Tehdit deneyimine bagli olarak,
paranoya grubunun sosyal fobisi olanlara kiyasla tehdidin
dogasina ve korkulan sonuglarina daha fazla odaklandigi, ayrica
algisal deneyimlerinde (6rnegin, haliisinasyon) de farkliliklar
goriildiigli tespit edilmistir. Tehdit deneyimine bagli olarak
incelenen bir diger faktor, dikkat islemedir. Her iki grup da
yiksek 0z-biling sergileyerek, dikkat odaklarmnin hem tehdit
nesnesi olarak kendilerinde hem de algilanan tehdidin kaynagi
olarak bagkalarinda oldugunu belirtmislerdir. Algiladiklar
tehdidi kontrol etmeye c¢alistiklar1 ve kagma veya kag¢inma
girisimleri arasinda degisen basa c¢ikma davranislarina
bagvurduklar1 gosterilmistir. Sosyal fobisi olan bireyler, tehdit
durumu ile ortaya ¢ikan igsel deneyimlerinden armnarak olay:
yeniden degerlendirebilirken, paranoyasi olan bireyler kendilerini

bu sekilde arindiramamis ve mevcut tehlike beklentisiyle iliskili
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duygusal ve biligsel bildirimlerde bulunmaya devam etmislerdir.
I¢sel deneyimden arinma becerisi, literatiirde "olumsuz diisiince
ve duygularin benlikten ziyade zihindeki gegici olaylar olarak
deneyimlendigi bilissel bir set" olarak tanimlanan "istbiligsel
farkindalik" kavramiyla agiklanmaktadir (Teasdale ve ark., 2002;
Stopa ve ark., 2012). Sosyal fobisi olan bireyler, olayin ardindan
tehdit aninda yasadiklar1 kaygi ve kapana kisilmiglik hissinden
arinabilirken, paranoya grubundakiler duruma geri doniip
baktiklarinda bile zayif {istbiligsel farkindalik gostermektedirler.
Hem sosyal kaygilt hem de paranoid diisiinceye sahip bireyler
olumsuz benlik degerlendirmesi yaparken, ozellikle paranoya
grubundakiler "koti" ve "igreng" gibi asir1 benlik tanimlar
kullanmaktadirlar (Stopa ve ark., 2012).

Paranoid fikirlere sahip kisilerin  siipheciliklerini
baskalarindan saklamaya ¢aligsmasi ve kendi davranislarina iliskin
yiiksek bir farkindalik gelistirerek bagkalarinin siipheciliklerini
fark edip etmediklerini gormek icin onlar1 gereginden fazla
taramaya baslamasina yol agabilir. Bu durum, sosyal fobi ile
karakterize olan ve "giivenlik davranislarinin (safety behaviors)”
paranoid kisilerde ortaya ¢ikma mekanizmasina agiklik getirebilir
(Rietdijk ve ark., 2009). Sosyal kaygi yasayan bireylerde
giivenlik davraniglari, korkulan sonuglar1 6nlemeye yonelik islev
goriirken, paranoid diisiincelere sahip kisilerde bu davranislarin,
bireylerin kendilerine yonelttikleri asir1 dikkatin bir sonucu
olarak gelistigi sdylenebilir. Paranoid diisiincelerin sosyal kaygi
iizerine insa edildigini 6ne siiren ve bu iliskiyi destekleyen
arastirmalar géz Oniine alindiginda (Freeman ve ark., 2007),
sosyal kaygili bireylerde giivenlik davranislariyla iligkili olarak
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ortaya cikan yiiksek 0z-biling, psikotik benzeri deneyimlere
(6rnegin, seslerin dig bir kaynaktan geldigi hissi veya benligin
bedenin disindaymis gibi hissetme) yol acabilir ve bu da paranoid
diistincelerin gelisimini tetikleyebilir (Rietdijk ve ark., 2009).

Biligsel yanliliklardan biri olan yorumlama onyargist
(interpretation bias) hem paranoyada hem sosyal kaygi ile
iliskilidir. Duygusal ac¢idan muglak bilgilerin siirekli olarak
olumsuz yonde yorumlanmasi "yorumlama Onyargisi" olarak
adlandirilir ve duygusal bozukluklarin nedensel ve siirdiiriicii bir
ozelligi olarak kabul edilir (Savulich ve ark., 2015). Yorumlama,
belirsiz ya da ¢ok anlamli bir uyaricinin tek ve kesin bir zihinsel
temsiliyle sonuglanan siirectir. Yorumlamada yanlilik, bu nihai
kesin anlamin siirekli olarak belirli bir tiirde olmasi durumunda
ortaya cikar (Trotta ve ark., 2021). Yiiksek paranoya ile olumsuz
onyargili yorumlar arasinda bir iliski oldugu gdsterilmistir
(Savulich ve ark., 2015). Klinik ve klinik olmayan 6rneklemlerde
gerceklestirilen bir meta-analizde, paranoya seviyesi yliksek
bireylerde yorumlama yanliliinin var olma olasiliginin daha
fazla oldugu bulunmustur (Trotta ve ark., 2021).Sosyal kaygil
bireyler ile yapilan bir ¢alismada ise sosyal fobisi olanlarin sosyal
fobisi olmayanlara kiyasla belirsiz ve olumsuz videolar1 daha
olumsuz degerlendirdikleri gdsterilmistir (Amir, Beard & Bower,
2005).

Yorumlama Onyargist genellikle psikopatolojiler arasinda
ayni olan ancak s6z konusu bozukluga bagl olarak farkl igerik
iizerinden isleyen bir mekanizma olarak goriiliir. Dolayisiyla,
altta yatan bilissel mekanizma psikopatolojiden bagimsiz olarak
aynidir, ancak tezahiirli, 6zellikle onyarginin iizerinde ¢alistig
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materyal tiirii ve Onyargili siirecin ¢iktis1 agisindan bozukluga
gore degismektedir. Bununla iliskili olarak igerik ozgulligi
kavrami islenen bilginin bozuklugun semptomlariyla dogrudan
ilgili olmast durumunda yanlhiligin daha giiclii olacag1 fikrine
atifta bulunur. Ornegin, sosyal anksiyetesi olan bir kisi, sosyal
durumlarda diger insanlarin olumsuz degerlendirmelerine karst
asirl hassas olabilir. Bu kisi, siradan bir etkilesimde bile
"Digerleri beni yargiliyor" gibi yanli bir yorum yapar. Bu
durumda, yanlilik, sosyal anksiyete ile dogrudan iliskili olan
sosyal degerlendirme icerigi ile daha giiclii bir sekilde ortaya
cikar. Baska bir deyisle, bilgi ne kadar bozuklugun
semptomlartyla ilgili olursa, 6nyargi da o kadar gii¢lii olur. Sosyal
kaygili ve paranoid bireylerde genel olarak olumsuz bilgileri
tercih eden yorumlama yanliliklar1 goriilecegi varsayilsada
ornegin paranoid popiilasyonda daha spesifik olarak paranoid
yorumlara izin veren bilgilerin biligsel yanliliklar1 daha giiclii
bigimde ortaya cikacagi gosterilmistir (Trotta ve ark., 2021).
Sosyal kaygili bireylerde yorumlama yanlhiliginin 6zgilligi
incelenmis ve sosyal kaygili olmayan kontrollere ve genel olarak
kaygili disforik bireylere gore muglak durumlar1 daha olumsuz
yorumladiklar1 gosterilmistir. Gozlemlenen farkliliklarin sosyal
kaygiya dahil olan ikinci bir mekanizma olan sonuglar1 abartma
egiliminden kaynaklandig1 diisliniilmektedir (Amir, Beard &
Bower, 2005).

Paranoya tlizerine yapilan biligsel ¢alismalar, oOzellikle
pesrsekiisyon sanrilar1 yasayan bireylerde siklikla gozlenen
muhakeme ve atif Onyargilarini incelemektedir. Bu bireylerde

yaygin olarak goriilen muhakeme tarzlarindan biri, sonuca atlama
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(Jumping to Conclusion, JTC) olarak adlandirilan egilimdir.
Sonuca atlama, yeterli kanit ya da bilgi olmadan hizli ve kesin
yargilara varma davranisim1 ifade eder. Bu tarz muhakeme,
bireylerin sosyal c¢evrelerinden aldiklar1 bilgiyi eksik ya da
yiizeysel bir sekilde islemelerine yol acar ve dolayisiyla yanlis
cikarimlar yapmalarina neden olabilir. Sanrisal inanglarin biligsel
modeline gore (Freeman, 2007), birey daha az bilgiye dayanarak
sonuca atladiginda, sanrisal agiklamalarla sonuclanabilecek
yanlis sonuglara varma riski artmaktadir (McLean ve ark., 2016).
Sonuca atlama Onyargisinin paranoid kisilerde dopamin
diizensizligine bagli olarak uyaranlar1 anormal derecede belirgin
deneyimlemeleri veya bazi konularda kesin bilgi arzusu
duymalar1  ve  belirsizlikten =~ kaginma  isteklerinden
kaynaklanabilecegi ileri stiriilmiistiir. Sonuca atlama 6nyargisinin
sosyal kaygili bireylerde incelendigi ¢alismalar (Schlier, Helbing-
Lang & Lincoln,2015; Johnstone, Chen & Balzan, 2017; Lincoln
vd., 2011) sosyal kaygili bireylerin saglikli kontrollere gére daha
fazla sonuca atlamadigini hatta sosyal kaygili bireylerin daha
fazla bilgi toplamaya calistigin1 goOstermistir. Ayrica sosyal
kaygisi olan bireyler saglikli kontrollere gore daha 6znel kesinlik
bildirmislerdir (Schlier, Helbing-Lang & Lincoln, 2015). Buna
gore paranoid diisiinceli bireylerde asgari bilgi edinme egilimi
goriiliirken sosyal kaygili bireyler daha fazla bilgi toplamaya
caligmaktadir. Tehdidin abartilmast ve kendini insanlarin ilgi
odagi olarak algilama ve bagkalar1 tarafindan olumsuz
degerlendirilme egilimi gibi paranoid diisiincelerle ortak
noktalarina ragmen sosyal kaygili bireylerde sonuca atlama
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Onyargisinin goriilmemesi bu bilissel yanliligin paranoyaya 6zgii
oldugunu diisiindiirmektedir (Lincoln ve ark., 2011).

Utang bilislerinin hem paranoyanin hem de sosyal kayginin
bir 6zelligi oldugu gosterilmistir (Michail & Birchwood, 2014).
Algilanan sosyal statii kaybinin eslik ettigi utang egilimi,
psikozun eslik ettigi sosyal kaygida veya sadece sosyal kaygisi
olanlarda, sosyal kaygisi veya psikozu olmayanlara kiyasla
yiikselmektedir. Utan¢ anilarinin travmatik etkisi ve utang
anilariin merkeziligi 6zellikle paranoid diisiince ile iliskiliyken
sosyal kaygi ile iligkili degildir (Matos, Pinto-Gouveia & Gilbert,
2013). Baskalarinin zihninden gegenlerle ilgili endiselerin yani
‘digsal utancin’ baskalar1 tarafindan olumsuz degerlendirilmekten
kaynaklanan kisileraras1 tehditlerle yakindan iliskili oldugu
soylenebilir (Freeman ve ark., 2005). Dolayisiyla, digsal utang
icsel utanca kiyasla paranoya ile daha fazla iligkili olabilir (Matos,
Pinto-Gouveia & Gilbert, 2013). Sosyal kaygida asagilanma ve
elestirilme  korkusu belirli sosyal durumlar tarafindan
tetiklenirken, psikozlu bireylerin sabit gibi goriinen ve her zaman
mevcut olan bir seyin sonucundan (tani) utan¢ duymalar ikili
arasindaki ka¢inma diizeylerini etkileyebilir (Michail &
Birchwood, 2014).

Sonuc¢

Bu c¢aligmada sosyal kaygi bozuklugu ve paranoyanin
biligsel modelleri incelenerek bu modellerde ortak olan ve
farklilagsan psikolojik siireclere iliskin yapilmis calismalar
derlenmistir. Bu benzerlikler ve farkliliklar bir araya getirilerek,

sosyal kaygi ve paranoid diisiincenin ayriminin anlasilmasinda
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faydali olabilecek biitiinsel bir inceleme ortaya koyacagi
umulmaktadir.

Sosyal kayg1 ve paranoya, kisiler arasi tehdit inanglariyla
karakterize edilmektedir ve biligsel modeller, benzer psikolojik
stireclerin her ikisinde de etkili oldugunu gdstermektedir (Stopa
ve ark., 2012). Referans fikirleri, baskalarinin kisi hakkinda
konustuguna veya kisiyi gézlemledigine dair inanglar1 da igerir
(Freeman ve ark., 2005). Bu baglamda, sosyal degerlendirme
endisesi 'paranoya' spektrumunun bir parcast  olarak
goriilmektedir (Green ve ark., 2007).

Paranoid diislinceyi ve sosyal kaygiy1 agiklayan bilissel
modeller ile tutarli olarak muhakemedeki Onyargilar iki
patolojinin gelisiminde ve silirdiiriilmesinde rol oynamaktadir.
Paranoyada ve sosyal kaygida gozlenen yorumlama yanliliginin
bu iki patolojiye 0Ozgiil igerikler ile karakterize olacagi
sOylenebilir veya yine patolojiye 6zgli ek siireclerin (sosyal
kaygida sonuglar1 abartma egilimi veya paranoid diislincede
sonuca atlama gibi) yorumlama yanliligina dahil olmas1 6zgiin
dogalarmi aciklayabilir. Ayrica patolojiyle ilgili igerik iizerinde
halihazirda igleyen 6nyargilara ek olarak bilissel esneklik yetersiz
oldugunda, bu durum s6z konusu patolojiyi siddetlendirmek ve
stirdiirmede o6zellikle islev goriiyor olabilir (Savulich ve ark.,
2015).

Literatiirdeki c¢alismalar, paranoid diislincenin sosyal
kaygidan farklilagtig1 noktalara dair 6nemli bulgular sunmaktadir.
Az miktarda bilgiyle sonuca atlama egilimi (Johnstone, Chen &
Balzan, 2017), algisal anomaliler (Freeman vd., 2005; Tone,
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Goulding & Compton, 2011), iistbiligsel siirecler (Stopa ve ark.,
2012) ve utang egilimi (Matos, Pinto-Gouveia & Gilbert, 2013;
Michail & Birchwood, 2014) bu farklilasmanin temel unsurlari
olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu unsurlar, paranoid diisiince ve sosyal
kaygi arasindaki niteliksel farklarin anlasilmasina yonelik olarak,
nicel arastirmalarla derinlemesine incelenebilir. Ozellikle,
paranoid distlincenin siirdiiriilmesinde rol oynayan giivenlik
saglayict davraniglarin ve bu davraniglara eslik eden yiiksek 6z-
bilincin psikotik benzeri deneyimlere yol agarak paranoid
diisiinceleri pekistirdigi gosterilmistir. Buna karsin, sosyal
kaygida benzer bir mekanizmanin etkili olmamasinin nedenlerine
dair daha fazla aragtirmaya ihtiya¢ vardir. Dikkat yanliliklar1 ve
sonuca atlama Onyargisi ile iliskili iistbiligsel siire¢lerin daha
ayritili sekilde formiile edilmesi, bu alandaki gelisme alanlarina
isaret etmektedir (Stopa ve ark., 2012). Bunun yani sira sosyal
kaygida ve paranoid diislincede ortak goriinen biligsel
mekanizmalarin anlasilmasina katki sunacak daha kapsamli
sistematik derleme c¢aligmalarina ihtiya¢ oldugu soylenebilir.
Ayrica bu mekanizmalarin farkli psikolojik siireclerinde eslik
ettii calisma modelleri ile incelenmesi 0Ozgilin dogalarim

anlamaya daha fazla katki sunabilir.
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BOLUM I1I

Yashhkta Depresyonun Klinik Goriiniimii: Somatik
Yakinmalar Uzerine Bir Derleme

Merve SEPETCI!

Yasamin Yeniden Gozden Geg¢irilmesi ve Gelisimsel Bir
Donem Olarak Yashhk

Gelisimin son asamasi olan yaslilik, bir¢cok psikososyal ve
fiziksel degisimin bir arada goriildiigii bir donemdir. Yaglilik
donemi kronolojik olarak 65 yas ve iizeri olarak tanimlanirken
65-74 yas arasinin “erken yagli”, 75 yas lizerindekilerin ise “ge¢
yasli” oldugu belirtilmektedir (Orimo ve ark., 2006). Bu
tanimlamada kisinin isten emekliye ayrilmasi, bazi toplumsal ve
saglikla ilgili hizmetlerden yararlanmaya baslamasi gibi etkenler
g0z Oniine alinmaktadir (Onur, 1995). Bununla birlikte bir bireyin
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yalnizca 65 yasinda oldugunu sdylemek, o bireyin genel sagligi,
fiziksel ya da psikolojik durumu hakkinda bilgi vermez. Siirec
olarak degerlendirildiginde yaslilik doneminde bireyler genclere
ve orta yastaki yetiskinlere kiyasla daha fazla biyolojik, fiziksel
ve davranigsal farkliliklar gosterirler (Onur, 1995).

Insan gelisimini ele alan farkli kuramlar vardir. Bu
kuramlardan biri, insan gelisimini bebeklikten yashiliga kadar
genis bir perspektifte ele alan Erik Erikson’1n psikososyal gelisim
teorisidir (Inan¢ & Yerlikaya, 2008). Erikson, psikanalitik
teorinin temellerini atan Freud’un varsayimlarini reddetmek
yerine bu varsayimlara toplumun etkisini ve gelisimin sosyal
yonlerini de dahil ederek teorisini genisletmeyi tercih etmistir
(Erikson, 1959; Inan¢ & Yerlikaya, 2008). Freud yapisal
teorisinde zihnin id, ego ve siiperego olmak {izere {li¢ yapidan
olustugunu; bu dogrultuda kisiligin iggilidiisel yOniiniin id,
toplumun ahlak ve degerlerini esas alan yoniiniin siiperego ve bu
ikisi arasinda denge saglayan kisiligin karar vermeden sorumlu
yoniiniin ego oldugunu belirtmistir (Inang & Yerlikaya, 2008).
Ayrica Freud gelisim teorisinde psikoseksiiel olgunlagmay1
bebeklikten ergenligin sonuna kadar bes ayr1 evre halinde ele
almis ve her bir evrede farkli bir cinsel bolgeye odaklanan ¢atisma
yasandigini, iyi bir yetiskin olmak i¢in bu ¢atismalarin uygun bir
sekilde ¢oziimlenmesi gerektigini belirtmistir (Lantz & Ray,
2022). Freud gibi Erikson da kisiligin yapisinin id, siiperego ve
bu ikisi arasindaki iligkiyi diizenleyici rolii olan ego oldugunu
kabul etmistir. Ayrica egonun gorevlerinden birinin kimlik
duygusunu korumak oldugunu vurgulamistir (Erikson, 1959;
Inang & Yerlikaya, 2008). Ancak Erikson, gelisimi yalmzca
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ergenlik donemiyle sinirlandirmamis, gelisimi hayat boyu devam

eden bir siire¢ olarak ele almistir.

Erikson psikososyal gelisim teorisinde kisilik gelisimini
dogum ile baslayip hayat boyu devam eden bir siire¢ olarak ele
almigtir (Erikson, 1959) ve bu da kisiligin anlagilmasina 6nemli
bir katki sunmustur (Inan¢ & Yerlikaya, 2008). Bu dogrultuda
Erikson, kisilik olusumunun ve gelisiminin ¢evresel, kiiltiirel ve
sosyal unsurlarla iligkili oldugunu, ayni zamanda biyolojik ve
genetik unsurlarin  da  gelisim  siirecine dahil oldugunu
belirtmistir. Kisilik gelisiminin gergeklestigi bu siiregler evrensel
nitelik tasimaktadir (Inang & Yerlikaya, 2008). Erikson teorisinde
egonun epigenetik gelisim siirecinin biyolojik olarak belirlenmis
bir sirayla ortaya ¢ikan sekiz donem boyunca siirdiigiini
belirtmektedir. Buna gore her bir psikososyal gelisim evresi karsit
stireclerin etkilesime girmesi ve bu etkilesim siirecinin sonucunda
bireyin ¢6zmesi gereken bir kriz igerir (Erikson, 1959). Her bir
donem kendinden onceki donemin gidisatindan etkilenirken bir
yandan da bir sonraki donemin gelisimine zemin hazirlar. Sekiz
gelisim donemindeki gerilimin her biri bir "olumlu" ug¢ ve bir
"olumsuz" u¢ olmak iizere iki karsit kutuptan olusur. Bireyler her
bir gerilimle iliskili gelisimsel gorevle mesgul olduklarinda,
birincil psikolojik ¢alismalar1 bu iki kutup arasinda bir denge
bulmay1 igerir. Bu siire zarfinda hem olumlu hem de olumsuz
kutuplara dogru ¢ekileceklerdir ve ama¢ olumlu ve olumsuz

unsurlarin basarili bir sekilde ¢oziildiigi hissine varmak olacaktir
(Erikson, 1968).

Glinlimiizde yetigkinligin diger evrelerine oldugu gibi

yashilik donemine olan ilgi de gittik¢e artmaktadir (Onur, 1995).
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Erikson’in  psikososyal  gelisim  teorisi  perspektifinden
bakildiginda yaslilik sekizinci ve sonuncu psikososyal gelisim
donemidir ve 60’11 yaslardan baslayarak yasamin sonuna dek
devam eder (inang¢ & Yerlikaya, 2008). Bu asamanin gelisimsel
gorevi ego biitlinliigiiniin saglanmasi ile bunun karsiti olan
umutsuzluk arasindadir: Buradaki catigsma, Onceki tim yasam
deneyimlerini birlestirmek, biitiinlestirmek ve takdir etmek ya da
aci, kiiskiin ve olumsuz olmak arasindadir (Erikson, 1959).
Yashlik déneminde &nceki evreler gozden gegirilir. Onceki yedi
asamanin basarihh bir sekilde c¢oOziimlenmesi biitiinliikle
sonuglanir. Insanlar hayatlarna doniip baktiklarinda her seyi
dogru sekilde yaptiklarini diistiniiyorlar mi1? Hayatlarint en iyi
sekilde mi yagamiglardir? Yoksa daha iyi firsatlara yol acacak
farkli secimler yapip yapamayacaklarini soran pismanliklarla mi
doludurlar? Bu sorgulamalar, son gerilimin 6zidiir (Erikson,
1968). Yasamin bu son asamasindaki nihai sonug, kisinin
kendisini ve yasamini ac1 ve pismanlik duymadan kabul etmesi
ve yasamin yaklasan sonluluguyla yiizlesmesidir. Bu dénemde
yasanan karmaganin basariyla ¢oziilebilmesi icin kisinin,
gelisimin 6nceki asamalarindaki karmasalar1 da basariyla ¢6zmiis
olmas1 beklenmektedir (Inan¢ & Yerlikaya, 2008).

Yasamin gozden gecirilmesi yashlik doneminde oldukca
onemlidir. Kisinin bugiinden ge¢mise doniip kendi yasam
deneyimlerine =~ bakmasi,  bunlari  degerlendirmesi  ve
yorumlamasii igerir (Santrock, 2012). Yasamin gdzden
gecirilmesi bazen yavas ilerleyebilir; kisinin kendisi ya da
gecmisi  hakkinda rastgele ve Onemsiz disiinceler olarak
gbzlemlenebilir. Bazen de bu diisiinceler siirekli hale gelebilir ve
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kisinin zihnini mesgul eder (Santrock, 2012). Kisinin gegmise
yonelik diisiinceleri ve ge¢misi yeniden gdzden gecirmesi,
yasamina 6nemli bir anlam kazandirmasina yardimci olabilir.
Ayrica bu tiir bir gozden gecirme kisinin 6liime hazirlanmasina
ve Olime iliskin korkusunun azalmasma da yardimci olur
(Cappeliez ve ark., 2005). Bununla birlikte yasamin goézden
gecirilmesinin bir diger yonii yasamin sadece olumlu taraflarinin
degil pismanliklar1 da tespit etmeyi ve bunlar iizerinde diisiinmeyi
icerir (Santrock, 2012). Yaslilik doéneminde eski sorunlar
canlandirmak ve uyarim boslugunu doldurmak i¢in yapilan
animsamalar daha diisik yasam memnuniyeti ve daha fazla
psikiyatrik sikinti ile iliskilendirilmistir (Cappeliez ve ark., 2005).
Yashilik doneminde yasamin gozden gecirilmesi ile o evrede
yasanan karmagsanin olumsuz yonde sonuglanmasi, umutsuzluk
ve 6liim korkusunu ortaya ¢ikarabilir (Inang & Yerlikaya, 2008).
Bu da yashlikta yasam kalitesinin diigmesine ve yash bireyleri
depresyon, somatik yakinmalar gibi psikolojik rahatsizliklar
yasamaya kars1 daha agik hale getirebilir (Arts, 2022).

Yashhkta Depresyon

Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal Elkitabinin 5.
baskisina gore (Diagnostic and Statistical Manuel of Mental
Disorders-DSM  5) bireylere major depresyon tanisi
koyulabilmesi i¢in ya depresif duygudurum ya da ilgi veya zevk
kaybinin deneyimlenmesi gerekir (American Psychiatric
Association, 2022). Tani kriterlerinin bir pargast olmamakla
birlikte ge¢ donem major depresyon tanist genellikle fiziksel
degisiklikler ve biligssel bozulma ile iliskili bulunmustur

(Alexopoulos, 2005). Kronik fiziksel sorunlari olan hastalarda
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depresyon, kendi sagligmin bozulmasi ve engelliligin
kotiilesmesine, somatizasyonun artmasina, hastaneye yatis ve
bakimevine kabul oranlarinin yiikselmesine ve erken Olim
oranlarinin artmasina yol agmaktadir (Kapate ve ark., 2013).

Depresyon tedavi edilebilir bir ruhsal hastaliktir; ancak
tedavi edilmedigi takdirde fiziksel islevlerin daha da
kotiilesmesine, biligsel bozulmaya ve hatta intihara neden olabilir
(Fiske ve ark., 2009). Toplum i¢inde yasayan yash yetiskinlerin
yaklasik %15'inde klinik olarak anlamli depresif belirtiler
mevcuttur (Fiske ve ark., 2009). Yaslilarda depresyon, yiiksek
yayginlik orani ve olumsuz sonuglar1 nedeniyle 6nemli bir halk
sagligi sorununu temsil etmektedir (Drayer ve ark., 2005; Fiske
ve ark., 2009). Toplum temelli bir ¢alismada depresyonu olan
yaslh yetiskinlerin toplam saglik hizmeti maliyeti, olmayanlara
gore %47 ila %51 daha yiiksek bulunmustur (Katon ve ark.,
2003).

Depresyon literatiiriinde  yapilan son incelemeler,
depresyonun kiiltiirler arasinda farkl sekillerde
yorumlanabilecegini gostermistir (Lu ve ark., 2010). Ayrica farkli
yas gruplariin depresyon deneyimleri de farklilasmaktadir. Bu
dogrultuda iilkemizde de yashilikta goriilen depresyon
belirtilerinin anlasilmasinin, yashlik doneminde goriilen islev
kayiplarinin  azaltilmasina ve  yasam  memnuniyetinin
artirllmasina yonelik yapilacak calismalarda 6nemli yol gdsterici

olacag diistiniilmektedir.

Yashlikta goriilen depresyon ile 1ilgili calismalara
bakildiginda bu calismalarin genellikle anksiyete belirtileri ile
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somatik belirtileri de inceledigi goriilmektedir (Bogner ve ark.,
2008; Drayer ve ark., 2005; Forlani ve ark., 2007; Grover ve ark.,
2019; Kapate ve ark., 2013). Depresyon, anksiyete ve somatik
belirtiler komorbidite olarak bir arada goriilebilmektedir. Geng,
fiziksel olarak saglikli hastalarda tipik depresif belirtiler olarak
kabul edilen yorgunluk, istah azalmasi ve kilo kaybi gibi 'somatik’
veya ‘fiziksel' belirtiler, yash yetiskinler tarafindan bildirilen
fiziksel semptomlar olarak One ¢ikmaktadir (Kapate ve ark.,
2013). Bu nedenle oOzellikle somatik belirtilerin, yaslilikta
depresyonun bir sonucu ya da depresyonun yaslilarda bir
goriinimii  olarak deneyimlenmis olabilecegi bu derlemede
incelenmek istenmistir. Bu ¢aligma kapsaminda depresyon ile
somatik belirtiler bir arada ele alinacaktir.

Yashhkta Somatik Yakinmalar

Beden ve zihin birbiriyle son derece iligkili ve ayrilmaz bir
biitiindiir; beden ve zihin iliskisinin saglik ve hastalik {izerinde
stirekli derin bir etkisi vardir (Suen & Tusaie, 2004). Alanyazinda
“tibbin ¢dzlilmemis sorunu” olarak tarif edilen somatizasyon
(Lipowski, 1987), psikososyal ve duygusal sorunlari olan
hastalarin sikintilarin1 dncelikle fiziksel semptomatoloji yoluyla
ifade etmeleri seklinde tanimlanmaktadir (Kellner, 1990; Suen &
Tusaie, 2004). Bu durum ii¢ sekilde goriilebilir:

e Kisinin gilinlik islev ve faaliyetlerini etkileyen
kalici, tibbi olarak agiklanamayan fiziksel
semptomlar

e Bireyin bedensel duyumlarla mesgul ve siirekli
olarak saglik konusunda endiseli olmasi
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e Kisisel, sosyal veya psikolojik bir sorunun somatik
goriinimii (Suen & Tusaie, 2004). Bu durum
genellikle anksiyete veya depresyonla
iligkilendirilir. ~ Hastalar ~ dogrudan  duygusal
sikintilarla ugrasmak yerine, fiziksel semptomlarin
giderilmesi i¢in tibbi yardim ararlar. Bu derlemede
somatizasyonun psikolojik bir sorunun somatik
belirtiler yoluyla goriiniir olmasi o6zelligi ele
alinacaktir.

Yapilan c¢alismalar birinci basamak saglik hizmetlerine
bagvuran kisilerin yaklagik %30’unun, ¢ogunlukla depresyon
veya anksiyete olmak iizere teshis edilebilir bir psikiyatrik
problemi oldugunu ve bunlarin yarisindan fazlasinin somatik
sikayetlerle basvurdugunu gostermistir  (Lipowski, 1987).
Somatik yakinmalarin siddeti, 6zellikle belli bir esigin {izerinde
oldugunda hem kalici olma riski tasir hem de kisinin
islevselliginin sosyal, ailevi ve mesleki olmak iizere farkh
alanlarda bozulmasina neden olur. Somatizasyonla iligkili
durumlarda kisiye fiziksel bir hastalik olarak yanlis tan1 konmasi
ve tedavi edilmesi olduk¢a sik rastlanan bir durumdur (Ozer,
2010). Bu tip hastalar, doktor ziyaretleri, laboratuvar testleri ve
ilag receteleri de dahil olmak {iizere tibbi tesislerin orantisiz bir
sekilde yiiksek kullanicilaridir (Lipowski, 1987).

Somatik belirti bozuklugunun yayginlig: belirsizdir ve son
caligmalara  bakildiginda somatik belirti  bozuklugunun
yaygmligina iligkin  bilgiler DSM-IV-TR kaynagindan
alinmaktadir. Avrupa ve Kuzey Amerika'da yapilan arastirmalara
dayanarak, somatik belirti bozuklugunun genel yetigkin
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popiilasyonundaki  yaygmhigi  yaklagik  %4-%6  olarak
bildirilmektedir (American Psychiatric Association, 2022).
Psikosomatik veya islevsel bozukluklar konusunda uzmanlasmis
klinik ortamlarda yayginlik oranlari daha yiiksektir ve somatik
semptom bozuklugu siklig1 bu ortamlarda %40 ile %60 arasinda
bildirilmistir. Tibbi olarak agiklanamayan fiziksel semptomlarin
yayginligini inceleyen bir calismada semptomlarin yayginlik
oraninin %1,5 ile %18 arasinda degistigi bulgulanmigtir (Arts,
2022). Ayrica cinsiyet farkliligina bakildiginda kadinlar erkeklere
kiyasla daha fazla somatik semptom bildirme egilimindedir ve
somatik semptom bozuklugu prevalansinin kadinlarda daha
yiiksek olmas1 muhtemeldir (American Psychiatric Association,
2022).

Psikolojik sikintinin bedensel olarak ifade insanlarin
yardim arama davraniglarini etkilemektedir (Jiang ve ark., 2019).
Somatik belirti bozuklugunun birinci basamak hastalarinda genel
niifusa gore daha yiiksek bir sikliga sahip oldugu bildirilmektedir
(American Psychiatric Association, 2022). Bir ¢alismada Asyali
hastalarin depresyonu siklikla somatik semptomlarla ifade
ettikleri ig¢in gereksiz tibbi muayeneler yaptirdiklar1 ve hatta
bazilarinin  somatik semptomlar1  diizelmediginde doktor
degisikligi talep ettikleri gosterilmistir (Suen & Tusaie, 2004).
Bir bagka c¢alismada ise = Amerikali  katilimcilarla
karsilastirildiginda, Hong Kong'daki Cinli katilimcilarin depresif
duygular yerine somatik semptomlar bildirme olasiliginin daha
yiiksek oldugu bulunmustur (Lu ve ark., 2010). Yine Cin’de
somatik semptom bozuklugu prevalansin1 netlestirmeyi

amaglayan bir ¢alismada, yash bireylerde yasli olmayanlara gore
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somatik yakinma siklig1 daha yiiksek bulunmus ve yaslilarin daha
siddetli somatik yakinma yasadiklar1 tespit edilmistir (Wu ve ark.,
2022). Bu bulgularin nedenlerinden biri olarak, geleneksel Asya
kiiltiirtinde duygusal sorunlarin agikca ifade edilmesinin tegvik
edilmemesi gosterilmistir (Jiang ve ark., 2019). Asya kiiltiiriine
benzer sekilde lilkemizde de duygusal sorunlarin ifadesinin tesvik
edilmedigi, bunun yerine fiziksel problemlerin daha ¢ok kabul
gordiigii disiiniilmektedir. Bu nedenle somatik belirtilerle
kendisini gosteren psikolojik problemlerin anlasilmasina ihtiyag

duyulmaktadir.

Yashhkta Depresyonun Klinik Bir Goriiniimii Olarak
Somatik Yakinmalar

Psikososyal ve fiziksel degisikliklere uyum saglamak,
spesifik olmayan somatik sikayetleri ve depresyonu tetikleyebilir.
Somatizasyon tiim toplumlarda ve kiiltiirlerde goriilmekle
birlikte, Asya toplumlarinda daha sik gozlenmektedir (Suen &
Tusaie, 2004). Yapilan bir c¢alismada yashlarda somatik
belirtilerle depresif veya anksiyete bozuklugu komorbiditesi
genel popiilasyonda beklenenden 3,7 kat daha yiiksek
bulunmustur (Wu ve ark., 2022). Yaslilarda depresyon ile
anksiyete ve somatik belirti sikligim1 inceleyen bir bagka
caligmada depresyonu olan yaslilarin %72,28'inde belirgin
anksiyete ile %98,8'inde orta ila siddetli somatizasyon oldugu
bulgulanmistir (Grover ve ark., 2019). Bu veriler, depresyon
yasayan yaslilarda ozellikle somatik belirti sikliginin oldukca
yiiksek oldugunu gosterir niteliktedir. Bir¢ok kiiltiirel baglamda,
depresyonu olan bireylerin yaygin olarak somatik semptomlarla

tedavi arayisinda oldugu bildirilmistir (American Psychiatric
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Association, 2022). Somatik belirtilerin yalnizca fiziksel bir
belirti olarak degerlendirilmesi, belirtilerin asil sebeplerini
gbzden kacirmaya yol agabilir. Yaslilik donemindeki somatik
belirtilerin ~ psikososyal olarak degerlendirilmesinin, bu
belirtilerin temelinde yer alabilecegi diisliniilen depresyon
baglaminda ele alinmasinin daha faydali ve islevsel olabilecegi

diistiniilmektedir.

Depresyonun yorgunluk gibi bazi somatik semptomlari,
bazen tibbi bir hastalik belirtisiyle karigabilir. Bununla birlikte
tibbi hastaliga atfedilen somatik semptomlar da aslinda
depresyondan kaynaklaniyor olabilir. Yasli hastalardaki somatik
semptomlarin kronik fiziksel sorunlarla m1 yoksa depresyonla m1
daha giiglii bir sekilde iliskili oldugunu belirlemek i¢in yapilan bir
calismada depresyonun psikolojik semptomlar1 yas, cinsiyet ve
tibbi komorbiditeler kontrol edildikten sonra somatizasyonun
onemli belirleyicileri olmaya devam etmistir (Kapate ve ark.,
2013). Bu durum, tibbi bozukluklar1 olsa da g¢oklu somatik
sikayetleri olan yash hastalarda depresyon olasiliginin goz
oninde bulundurulmasini gerektirmektedir (Kapate ve ark.,
2013).

Sonug¢

Bu derlemede yashilikta goriilen somatik yakinmalarin,
depresyonla iligkisi incelenmek istenmistir. Bu dogrultuda
yaslilik doneminde yasamin gbézden gegirilmesi ile kisinin
yasadig1r benlik biitlinliigiine karsi umutsuzluk ¢atigmasinin
olumsuz yonde sonuglanmasinin depresif belirtileri ortaya
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cikaracagi, ancak bunun her zaman duygusal ifadelerle degil

somatik yakinmalar yoluyla kendini gosterecegi diistiniilmiistiir.

Yasamin gozden gecirilmesi, yaglilik donemindeki benlik
biitiinliigline karst umutsuzluk karmasasinin ¢oziilmesi igin
gereklidir. Bu  donemin  karmasasini  olumlu  yonde
sonuglandiramayan, benlik biitiinliigiine ulagsamayan yaslinin
umutsuzluk yasayacagi, bunun da yashi bireyi depresyona
gotiirecegi sonucu ¢ikarilmaktadir. Erikson’a gore yaslilik
evresindeki catismanin  benlik  biitiinliigliniin  yokluguyla
sonuglanmasi kendisini liim korkusuyla gosterecektir (Inang &
Yerlikaya, 2008). Bu korkunun da somatik yakinmalar yoluyla
bireyin hayatinda goriiniir olacagi ve psikolojik catismalarin
somatik yakinmalar yoluyla ifade edilebilecegi diisiiniilmektedir.

Somatik semptomlar aile, i (6rn. tikenmislik) veya diger
cevresel streslere; genel tibbi hastaliklara, 6fke ve kizginlik
duygusunun bastirilmasi gibi kiiltiire 6zgii davranis kaliplarina
baglanabilir. Ornegin Asya kiiltiirinde duygularin kontroliine,
baskilanmasina ve sosyal uyuma deger verilirken cesaret, kisisel
arzu gibi bireysel agidan gii¢lii duygulara olumsuz bakilir.
Dolayisiyla Asyalilar bilingli ya da bilingsiz olarak duygularin
disavurumunu bastirmakta ve duygusal sikintiy1 daha c¢ok
somatik semptomlar araciligiyla ortaya koymaktadir (Suen &
Tusaie, 2004). Bununla birlikte genel tip kliniklerinde ¢oklu
somatik semptomlar i¢in tedavi arayis diinya ¢apinda bir olgudur
(American Psychiatric Association, 2022).

Somatizasyon kavrami, hastanin aciklanamayan tibbi
semptomlar yasadigi bir duruma atifta bulunur (Wongpakaran &
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Wongpakaran, 2014). Ayrica somatik semptomlar depresyonla
iliskili olabilir, ¢iinkii depresyondaki yaslilar acilarini genellikle
fiziksel semptomlarla gosterirler (Nguyen & Zonderman, 2006).
Buna ek olarak, kiiltiir, egitim, sosyal degerler ve hatta yas
ayrimcilig1 gibi diger faktorler yaslilarin yasadiklarini agikca dile
getirmelerini zorlastirir ve sonug olarak somatik sikayetler yash
bireylerin bu i¢ catismayla basa ¢ikmak i¢in kullandiklar1 bir baga
¢ikma mekanizmasi gibi goriinebilir (Wongpakaran &
Wongpakaran, 2014)

Somatik sikayetler, tiim birinci basamak saglik hizmeti
basvurularinin yarisina kadarinin nedenidir ve tibbi bakim
harcamalarinin  artmasma, saglik hizmeti kaynaklarinin
kullanimina, engellilige ve yasam kalitesinin diismesine neden
olur (Bogner ve ark., 2008). Birinci basamak calismalari, yash
veya agirlikli olarak somatik yakimmalar1 olan hastalarda
psikolojik  sikintinin  tanmmasmin daha diisik oldugunu
gostermistir (Hickieve ark., 2001). Bunun olasi nedenleri
arasinda fiziksel hastaligin maskeleme etkisi ya da duygusal veya
somatik sikintinin yashliga uygun olduguna dair yanlis inang yer
almaktadir (Wijeratne, 2011).

Somatizasyon yiiksek kisisel, sosyal ve tibbi maliyetler
icerir (Lipowski, 1987; Suen & Tusaie, 2004). Somatik
belirtilerle ¢alisirken problemin altinda yatan sebeplerle
¢aligmanin énemli oldugu goériilmektedir. Ozellikle depresyon ya
da anksiyete ile oldukca yiiksek komorbidite olan somatik
yakinmalarin yashlarda sik goriilmesi, bir yandan tibbi bir
hastalikla karistirllma riski tasirken diger taraftan yaslilik
doneminin getirdigi yasami gézden gegirme davranisi neticesinde
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yasadig1 psikolojik yakinmalar1 somatik olarak ifade etmesine
neden olabilmektedir. Yasl bireylerin somatik belirtiler agisindan
takip edilmesi ve bu belirtilerin fiziksel saglikla siirli kalmayip
psikolojik ve sosyal faktorlerle de yakindan iligkili olarak
incelenmesi gerektigi goriilmektedir. Somatik yakinmalari olan
yaslilarla yiiriitiilmesi planlanan tedavinin hedefleri arasinda
hastanin daha uyumlu bir sekilde siiregle basa ¢ikmasina ve hasta
roliinii oynamaktan vazgecmesine veya en azindan derecesini
azaltmasina yardimci olmak yer alir. Basarili olmasi halinde,
miidahale hastanin saglik hizmetlerinden daha az yararlanmasin
saglamalidir (Lipowski, 1987).

Yaslilarda depresyon, 6zellikle kronik tibbi hastaliklar1 ve
biligsel bozuklugu olanlar1 etkilemekte, kronik agri ve aciyla,
ailelerin olumsuz etkilenmesine neden olmakta, bir¢ok tibbi
hastalifin  sonuclarin1  koétiilestirmekte ve Olim  oranini
artirmaktadir ~ (Alexopoulos, 2005). Gerekli  hizmetlerin
saglanmasi, olumlu duygularin tesvik edilmesi, saglik algilarmin
ve yasam Kkalitesinin degistirilmesinin yaslilarda ruh sagligim
artirabilecegi belirtilmistir (Mutepfa ve ark., 2021). Bununla
iligkili olarak yasl bireyin somatik yakinma oOriintiisiiniin
anlagilmasinin, dogru tedavi arayisint  kolaylastiracag:
diisiiniilmektedir. Ayrica farkli kiiltiirel gruplardan depresyon
hastalar1 arasinda c¢esitli somatizasyon Orilintiileri oldugu
literatiirde bildirilmistir (Lu ve ark., 2010). Bununla iliskili olarak
tilkemizdeki yaslhilarda somatik belirtilerin ne sekilde kendini
gosterdigini ve depresyonla iliskisini anlamak, tedavi planlamasi
ve miidahaleler agisindan 6nem tasimaktadir.
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BOLUM IV

Deger Kavrami ve Psikoterapi: Kabul ve Kararhhik
Terapisi Cerc¢evesinde Bir Inceleme

Hatice Rumeysa ISIK!

Giris

Anlam ve amagla ilgili sorulan sorular yolumuzu, insan
hayatin1 tanimlayan ve ona rehberlik eden degerlere
cikarmaktadir. Filozoflar asirlardir “Ahlak nasil kuruldu?”,
“Davraniglarimizi nasil segiyoruz?”, “Hayat amacimizi ne
sekillendiriyor?” gibi sorulara cevap aramig ve bu dogrultuda
deger kavramina iligkin ¢esitli tanimlamalar yapmislardir (Dahl
& ark., 2009). Felsefeyle baslayan deger arastirmalari, sosyal
bilimler basta olmak iizere pek c¢ok alanda calisilmis ve
giincelligini hi¢ yitirmemistir (Dilmag¢ & Bircan, 2019).

1 Uzm. Kinik Psikolog, Doktora Ogrencisi, 1§tanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Lisansistii
Egitim Enstittst, Klinik Psikoloji Programi, Istanbul/Turkiye, Orcid: 0000-0001-6128-4471,
hatice.mese@std.izu.edu.tr
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Psikolojide, o©zellikle gelisim ve sosyal psikolojinin
arastirma alanma giren deger kavrami (Giingor, 1998), klinik
psikolojide oncelikle hiimanistik kuram tarafindan giindeme
getirilmigtir (Plumb & ark., 2009). Ancak hiimanistik ve ilgili
yaklagimlar, davraniglar1 agiklamak i¢in deneysel veriler ve
nedensel iligkiler yerine teknik olmayan terimler (6rnegin
“gergeklestirme™) kullanmiglardir. Bu yaklagimlar klinik ve
felsefi fayda gosterse de kanita dayali olmamalari yoniiyle

elestirilmistir (Paliliunas, 2018).

Uciincii dalga biligsel davranisci terapi yaklasimlarindan
birisi olan Kabul ve Kararlilik Terapisi hem giincelligi hem de
deger kavramini bilimsel destegi yiliksek bir kuramsal temele
dayandirmig ve klinik uygulamaya aktarmis olmasi (Plumb &
ark., 2009) yoniiyle 6ne ¢ikmaktadir. Buradan hareketle, mevcut
calismada felsefe, ana akim psikoloji ve biligsel davranisei
psikoterapiler baglaminda deger kavrami ele alindiktan sonra,
Kabul ve Kararlilik Terapisi agisindan detayli bir bicimde
incelenecektir.

Felsefe ve Deger Kavram

Yunanca "vasif", "meziyet", "lstlinlik" anlamlarina gelen
(Bircan, 2015) deger (arete) kavrami, felsefe sozliiglinde “olgular
ve nesneler hakkinda ihtiya¢ ve ideallere gore verilen yargi”
olarak tanimlanmis, degerde bilgiden ziyade inancin 6n plana
ciktig1 vurgulanmistir. Bilgi ve inangla ilgili temel fark, “Ben
inantyorum ki Ahmet yalan sdylemez” ile “Ahmet yalan
sOylemez” Onermeleri arasindaki farkla Orneklendirilmistir.

Ayrica, degerlerin igerik bakimindan nesne (hos, yararli,
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kullanisli), mantiksal agidan (dogru), ahlaki yonden (iyi) ve sanat
acisindan (giizel) olarak smiflandirilabilecegi belirtilmistir
(Bolay, 2009).

Felsefede deger kavrami, etik ya da moral bagligr altinda
O0znel ve nesnel (Korkmaz, 2015) olmak iizere iki farkli
yaklagimla ele alinmistir. Yunan felsefesinin mutlakei, timelci ve
rasyonalist filozoflar1 olarak bilinen Sokrates, Platon ve
Aristoteles, degerlerin nesnel oldugunu, yani 6zneden bagimsiz
bir kendindeligi oldugunu; bunlarin aksine sofistler, basta esitlik
ve adalet olmak iizere, degerleri kendindeligi olan seyler (physei)
yerine insani ve sosyal (thesei) olan seyler olarak tanimlamig
(Kurtdag, 2017) ve deger kavramina rolativist yaklagmislardir
(Kiris-Y1lmaz, 2012).

Felsefi antropolojiye gore, bir degerler diinyasina sahip
olmak, insanin bilmek, yapip etmek, inanmak gibi varlik sartlar
arasindadir (Ozen, 2012). Farkli disiplinlerde ele alman deger
kavrami, felsefede bir varlik problemi olarak goriiliirken,
sosyolojik anlamda kiiltiirel ve sosyal degisim agisindan ele
almmustir. Psikoloji ise degerleri, bireylerin davranislarina yon
vermesi (Glingdr, 1998) ve psikolojik 1y1 oluslarina yaptig1 katki
acisindan ele almistir (Kurtdas, 2017).

Filozoflarin ortaya attigi ahlak teorileri, giliniimiiz

psikologlarinin  ahlak/deger psikolojisi c¢aligmalarina zemin
hazirlamistir (Gilingdr, 1998).

Ana Akim Psikoloji Yaklasimlarinda Deger Kavram

Ahlak, sosyal psikolojinin temel konularindan birisidir.

Psikolojide ahlak problemi Onemli oranda bir gelisme
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problemidir. Bu sebeple, sosyal psikolojide ahlakin olusumuna
dair cesitli gelisimsel kuramlar tartisilmistir (Giingor, 1998).
Bunlar Psikanalitik, Bilissel, Davranis¢i ve Sosyal Ogrenme
Yaklagimlaridir. Psikanalitik kuramin Onciisii Freud'a gore
duygusal-giidiisel ahlak gelisimi id, ego, siiperego iliskilerindeki
denge kavramiyla agiklanmaktadir. Biligsel yaklagimin 6ncii ismi
Piaget ise agsamal1 gelisimi iceren bir kuram ortaya atmistir. Ona
gore, ¢ocugun biligsel gelisimi, gittikce soyutlasan bir akil
ylirlitme sistemini igeren dort asamadan olugmaktadir. Buna
paralel olarak, ahlak gelisimi ise disa bagli ve 6zerk olmak tlizere
iki evreden olusmaktadir. Disa bagl evrede ¢ocuk, biiyliklerin
koydugu tiim kurallara uyarken, 6zerk evrede birey, kurallarin
baglamsal olarak esnetilebilecegini kavrar. Kohlberg, Piaget'in
ikili evresinin Gtesine gegerek ii¢ diizey ve alt1 evreli bir ahlak
gelisimi kurami ortaya atmistir (Kagit¢ibasi & Cemalcilar, 2016).
Watson'in  Onciiliigiinde Pavlov, Thorndike, Skinner gibi
davranis¢1 ve sosyal 6grenme kuramcilart ise ahlak davranigini
cevre yoluyla Ogrenilen davranmiglar olarak ele almis ve bu
ogrenme siirecinde kosullanma, 6diil, ceza, pekistire¢ ve model
alma siire¢lerini incelemislerdir (Cileli, 1981).

Deger kavrami, ahlak felsefesinin Onemli odak
noktalarindan birini teskil etmektedir (iskender, Akgiil & Tura,
2016). Degerler iizerine sistematik caligmalar yapan sosyal
psikolog Milton Rokeach (Giingdr, 1998), gelistirdigi Degerler
Olgegi ile deger calismalarina dnemli bir ivme katmustir (Yazict,
2019). Rokeach (1968)'e gore, deger, giinliikk hayatimizda bir dizi
onemli amaca hizmet eden bir standart veya kriterdir. Bize nasil

davranacagimizi, hangi tutumlara sahip olmamiz gerektigini,
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davranisimizi nasil hakli ¢ikaracagimizi, nasil ahlaki yargilara
varacagimizi veya ne isteyecegimizi sOyleyen, kendimizi
baskalariyla karsilastirmak icin kullandigimiz bir standarttir. Bir
kisi bir degere sahip oldugunda, insanlarin da bu degere sahip
olmalar1 i¢in onlar1 etkilemek ister. Rokeach'n kuramini
gelistirerek daha kapsamli bir siniflama olusturan Schwartz
(1994)'e gore ise, degerler, bireyin veya bir grubun davranislarina

yon veren, degiskenlik gosteren, arzu edilen durum Otesi

hedeflerdir.

Deger kavrami, her ne kadar sosyal psikolojide ahlak
caligmalar1 kapsaminda ¢alisilmis olsa da, psikolojide degerler ve
onlarin insan yasami i¢in 6nemi, ilk olarak insanlarin psikolojik
olgunlagma, kisisel yonelim ve kendini ger¢eklestirme ihtiyaci ve
potansiyeline vurgu yapan hiimanistik hareketle iligkilidir (Plumb
& ark., 2009). Hiimanistler, binlerce yildir insanin kendi diginda
bir otoriteye ihtiya¢ duymaksizin kurulabilecek psikolojik bir
degerler dizgesi arayisi icindedirler (Maslow, 2017). Onde gelen
hiimanist psikologlardan Rogers (1964), degerlerin kendini
gelistirme siirecinde anahtar bir rol oynadigini savunmus, insanin
organize edilmis bir degerleme (valuing) stireci i¢in organizmik
bir temele sahip oldugunu ifade etmistir. Rogers (1964),
bireylerin sahip olduklarini diisiindiikleri degerler (conceived
values) ve uyguladig1 degerler (operative values) arasinda bir
ayrim yapmis ve insanlarin cektigi acilarin ¢ogunun bu ikisi
arasindaki  celiskilerden kaynaklandigini O6ne  silirmustiir.
Hiimanistik kuramin bir diger 6ncii ismi olan Maslow (2017),
degerleri bireyin kendini gerceklestirmek i¢in duydugu ihtiyaglar
olarak tanimlamistir. Bu ihtiyaglarin bireyin igsel kapasiteleriyle
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ayni seyler oldugunu séylemis ve kapasitelerin kullanilmak i¢in

direteceklerini ifade etmistir.

Hiimanizmden etkilenerek ortaya ¢ikan ve degerleri aktif
olarak ele alan diger iki yaklagim, motivasyonel gorligme ve
pozitif psikolojidir (Plumb & ark., 2019). Motivasyonel goriisme,
Rogers’in danigan merkezli terapisinden kdken almakta ve
danisanlarin kendi motivasyonlarini ortaya cikarmayir ve bu
dogrultuda davranmalarini tesvik etmeyi hedeflemektedir (Miller
& Arkowitz, 2019). Motivasyonel goriismede, degerlerin “igsel
motivasyonlar” olarak karsimiza ¢iktigini sdylemek miimkiindiir.
Pozitif psikolojide ise, degerler erdemler olarak karsimiza
cikmaktadir. Modern psikolojinin erdemleri teolojinin ve
felsefenin ilgi alanina biraktigini 6ne siiren Pozitif Psikoloji, son
yirmi yilda erdemler konusunu insanin iyi olan yoniiniin
kesfedilip gelistirilmesi baglaminda ele almaya baslamistir
(Temiz, 2014).

Bilissel Davranis¢i Terapiler ve Degerler

Deneysel ve klinik arastirmalara dayanan ve siirekli kendini
yenileyen biligsel davranisg1 terapiler (BDT), davranisci
yaklagimlarin son halkas1 olan kabul ve kararlilik terapisinden
(ACT) aldiklar1 katkilarla uygulamalarim1 biiyiikk oranda
zenginlestirmislerdir (Nalbant & Yavuz, 2019). Bu katkilardan
bir tanesi de degerlerdir. BDT'de degerlerin 6nemine odaklanmak
cok yeni bir durumdur (Plumb & ark., 2009). Bilissel davranisg1
terapi, biligsel siire¢lerdeki, davranmislardaki ve duygusal
tepkilerdeki degisiklikler yoluyla hayattaki pratik problemler ve
hedeflerle ugragsmay1 amaglar.
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BDT'ye gore her birey, erken ¢ocukluk doneminde olugsmus
olan, kendisi, diinya ve diger insanlarla ilgili inanglarin1 igeren
semalara sahiptir (Beck, 2019). Bu semalar yavas yavas ortaya
cikar ve deger sistemiyle yakindan iligkilidir. Degerler ve semalar
biiyiik oranda ¢evreden alinir, nispeten sabittir, sorgulanmaz ve
kisi tarafindan kismen fark edilir. Ancak farkindaliga aciktirlar ve
terapide, giincel olarak gecerliligine dair smirhiliklar1 ve
kullaniglilig1 degerlendirilip degistirilebilir (Vyskocilova & ark.,
2015).

Bu anlamda yasam  degerlerinin  belirlenmesi,
degerlendirilmesi ve terapi siirecinde kullanilmasi, hastalarin
olumsuz duygularla yiizlesme motivasyonunu artiran ve terapotik
hedeflere ulasmak i¢in BDT'de dikkatli adimlar atilmasini
saglayan bir siirectir. Hastanin yasam degerlerini bilmek,
terapistin hastanin yasaminin 6nemli alanlariyla iliskili terapotik
hedefler belirlemesine yardimci olabilir. Diger BDT teknikleriyle
birlikte bu deger odakli yaklasim, tedavinin etkinligini ve
tamamlandiktan  sonra  sonuglarinin  kalicihi@in1  artirir
(Vyskocilova & ark., 2016).

BDT, degerleri terapiye daha ¢ok motivasyon unsuru olarak
entegre ederken (Grumet & Fitzpatrick, 2016; Vyskocilova &
ark., 2015), ACT'ten farkli olarak formiilasyonunu degerlere gore
yapmaz ve deger odakli davranislari terapi hedef olarak almaz.
Klasik BDT, DSM-5te tanimlanan psikopatolojileri
iyilestirmeye calisirken (Plumb & ark., 2009); ACT ve diger
iiclincii dalga biligsel davranis¢r terapiler ise bireyin hayatin
zorluklarmin kacinilmazlig: ve acisiyla birlikte daha tatmin edici
ve anlamli bir hayat yasamalarina odaklanir (Dahl, 2015).
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Davrams Analizi ve Degerler

ACT, degerle ilgili davramiglar da dahil olmak {izere,
davranisin Ongoriilmesi ve degistirilmesi i¢cin ampirik olarak
saglam temellere sahip ve pratikte uygulanabilecek bir sistem
saglayan davranis analizine dayanmaktadir (Plumb & ark., 2009).
Davranis analizi, islevsel baglamsalciligin uygulamadaki
karsilig1 olan Kabul ve Kararlilik Terapisi ve iliskisel Cergeve
Kuram1’ni1 kapsayan genis bir alandir. Bu yaklasim, davranisi ¢ok
basitten ¢ok karmasiga dogru degisen bir aralikta agiklamak
amaciyla kullanilir (Dahl & ark., 2009).

Davranisin iglevsel analizi yontemi, B.F. Skinner’in radikal
davranis¢ilik okulundan koéken alir (Skinner, 1953). Degerlerin
O0znel dogalar1 geregi davranis¢iligin  konusu olamayacagi
diisiiniilse de Skinner, davranis analizini degerlerin ve amaglarin
alan1 olarak tamimlar ve degerleri "sozel davranis" terimiyle
aciklar (Plumb & ark., 2009). Skinner’a gore konusma ve igsel
konusma olan diistince (Ramner6 & Torneke, 2020), birer
davranis tiiriidiir ve bu davranislar pekistirilebilir, yordanabilir ve
kontrol edilebilir.

Skinner, sozel davranmigin iki kisi gerektirdigini;
konugmacinin sdyledigi seyin, dinleyici tarafindan pekistirilmesi
ya da cezalandirilmasi yoluyla kontrol edilebilecegini
belirtmistir. Ornegin, bir konusmaci belli bir sézciik sdylediginde
dinleyici, "Bu glizeldi" diyerek pekistirici bir tepki verirse,
konusmacinin aynm sozciigii tekrar sdyleme olasilig1 artacaktir.
Skinner ayrica ¢ocuklarin dil kullanimin1 ebeveynlerinin
konusma  davraniglarma  verdigi  tepkiler  araciligiyla

ogrendiklerini 6ne siirer (Schultz & Schultz, 2007). Bu siirecte
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pekistirme ve ceza, bazi durumlarin “iyi” ya da “koti” olarak

Ogrenilmesine yol agar.

Pekistirme ve ceza gegmisi veya beklenmedik durumlarin
sozel aciklamalar1 nedeniyle, bazi seyler veya olaylar pekistirme
ile sonuglandig icin "iyi", digerleri ise "koti" olarak Ogrenilir.
Degerler, “iyi” davraniglari, bireylerin “yapmas1” gereken seyleri
belirtir ve bunlar biiyilik olasilikla ilerleyen donemde birey igin
pekistire¢ halini alir (Leigland, 2005).

Iliskisel Cerceve Kuram, Kabul ve Kararhlik Terapisi ve
Degerler

So6zel davranis, dil ve bilig lizerine yapilan arastirmanin
islevsel baglamc1 bir formu olan iliskisel Cergeve Kurami (ICK)
(Hayes, Stroahsal & Wilson, 1999), sozel davranisi kesinlik,
kapsam ve derinlikle ongormeye ve etkilemeye odaklanmaktadir
(Térneke, 2023). ICK, insan dilinin ve bilisinin dziiniin, olaylari
karsilikli ve kombinasyon halinde keyfi olarak iliskilendirme ve
belirli olaylarin islevlerini, bagkalariyla iliskilerine dayali olarak
degistirme konusunda Ogrenilmis ve baglamsal olarak kontrol
edilen bir beceri oldugunu 6ne siirer (Hayes & ark., 2006).

ICK'ye gore, insanoglu hayvanlardan farkli olarak,
herhangi bir uyaranla ayni ortamda olmasa da onun hakkinda
konusabilir ve dolayisiyla diisiinebilir. Ornegin, Ayse diye
birisiyle daha 6nce hig karsilasmamas bile olsak, birisi bize "Ayse,
Zeynep gibi degildir" derse, Ayse ile karsilastigimizda bu s6zlerin
hi¢ sdylenmedigi bir duruma kiyasla ona kars1 davranislarimizda
bir degisiklik olacaktir. Bu durum, iki uyaran arasinda keyfi
olarak yerlesmis bir iligkiye bagli olarak olusur.
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Keyfi (arbitrary) iliski, uyaranlarin objektif 6zellikleri goz
oniinde bulundurularak degil, sosyal anlagsmaya gore belirlenir ve
insanin diline dayanir. Renk, sekil, say1 gibi 6zelliklere dayanarak
olusturulan iliskiler ise keyfi olmayan (nonarbitrary) iligkiler
olarak ele alinir, ¢linkii uyaranin fiziksel 6zelliklerine dayalidir.
Iliskilerin uyarandan bagimsiz oldugu gercegi, “her seyin her
seyle iliskilendirilebilecegi” anlamina gelir. Dilin kazandirdig1 bu
iliski bicimiyle her seye -buna insanlarla ya da kendimizle
kurdugumuz iligkiler de dahil- yapisinda olmayan yeni bir islev
yiikleyebilir ve ona gore iliskisel yanitlar (relational responding)
verebiliriz.

Bu iliskilendirme sekli, “keyfi uygulanabilir iligkisel
yanitlama” (arbitrary applicable relational responding, ARR)
diger adiyla “iliskisel gerceveleme” olarak adlandirilir ve insan
dil ve biliginin temel siirecini olusturur (Ramneré & Torneke,
2020). Iliskisel ¢cergeveleme, degerlerin olusumunda da temel bir

stirectir.

Kabul ve Kararlilik Terapisinin dayandig1 iliskisel Cerceve
Kurami’na gore deger, “deger odakli davranis kalibina igsel
olarak 1iliskilendirilmis baskin pekistire¢lerin  olusumunu
saglayan, dinamik bir sekilde devam eden ve gelisen davranis
kaliplarinin iradi olarak secilmis, sozel olarak olusturulmus
sonuglardir” (Wilson & Dufrene, 2009).

Degerlerin iradi olarak secilmis olmasi, itaate (pliance)
dayanmamasi gerektigini ifade eder. Itaat, gercek baglam yerine
dilsel siire¢lerin davranis lizerinde etkin olmasi olarak tanimlanan

bir kural-giidiimlii davranis (rule-governed behavior) 6rnegidir
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(Dahl, 2015). Birey, davranisi itaat odakli gergeklestiriyorsa, bir
insan1 memnun etmek ya da etkilemek i¢in yapiyor olabilir.

Sézel olarak olusturulmus sonuglar, ICK perspektifinden
ifade edilen degerler, daha iist basamakta soyut sonuglari, bu
sonuclarin hizmetindeki orta diizey hedefleri ve bu hedeflere
ulagmaya yonelik somut eylemleri iceren karmasik genisletilmis
hiyerarsik iligkisel aglardaki merkezi diiglimler oldugu fikrine
atifta bulunur (Plumb & ark., 2009).

ICK’ye gore, deger sdzel davranis olarak nitelendirildigi
icin tammda “ifade edilen deger-deger ifadeleri” kavrami
kullanilmistir (Bonow & Follette, 2009). Ifade edilen deger ve
onunla ilgili soyut sonuglar, bireylerin orta diizey hedeflerini ve
somut davranislarini gergeklestirmeleri i¢in bireyi sdzel olarak
motive ederler.

Dinamik bir sekilde devam eden ve evrilen davranis
kaliplarinin iradi olarak secilmesi ise bireylerin davranis
kaliplarinin yagam boyu baglamima gore dinamik bir sekilde

degismesi, cesitlenmesi ve evrilmesini ifade eder.

Deger odakli davranis kalibina igsel olarak iligkilendirilmis
baskin pekistireclerin olusumunu saglamasi ifadesi, degerlerin
halihazirdaki pekistireclerin pekistirici kalitesini gecgici olarak
artiran motive edici s6zel davraniglar olmasina atifta bulunur.
Tanimin son kismi, bu pekistireclerin, deger odakli davranis
kalibinin 6zilinde (igsel, intrinsic) oldugunu gosterir. Bu terim,
motivasyon giicli artirilacak olan pekistireglerin, o kisi i¢in zaten
makul 6l¢iide iyi kurulmus tutarl pekistirecler oldugunu gosterir.
Ornegin, bir deger olarak yakinhik sz konusu oldugunda,
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kurulmus pekistirecler fiziksel temas ve duygusal paylasim
olabilir. ACT-ICK perspektifinden, degerlerin bu icsel
pekistireglerle temasi kolaylastirmas1 onemlidir; aksi takdirde,
degerlerin muhafaza edilmesi pek olas1 degildir. Bu tiir bir temas1
kolaylastirdiklarin1 varsayarsak, sézel dogalarina dayanarak,
potansiyel olarak uzun zaman dilimlerinde davranislar
diizenleyebileceklerini sdyleyebiliriz (Wilson & Dufrene, 2009).

Klinik Uygulamada Kabul ve Kararhhk Terapisi ve
Degerler

Degerlerin ACT kavramsallastirmasi, diger yaklasimlardan
pek cok dnemli noktada ayrilir. ACT, bilimsel bir teori ve felsefi
bir yaklastm olan "iliskisel Cerceve Kurami" iizerine
kurulmustur. Burada degerlerin analiz edilmesi, direkt olarak
davraniggr ilkelere ve insanin dil-bilis teorisine dayanan
psikolojik miidahalelerle iligkilidir (Dahl & ark., 2009). ACT,
klinik uygulamada degerleri "tercih edilmis hayat istikametleri"
olarak tanimlar. Istikamet, degerlerin bir yén olmalarm ifade
eder. Bir yone asla ulasilmaz, sadece bir yon dogrultusunda
gidilir. Tercih ise hangi yone gidecegimizi se¢mis olmaktir
(Hayes & Smith, 2021).

Daha farkli bir ifadeyle, degerler kagmak veya kaginmak
yerine bizi neyin motive ettigi, neyi pekistirici buldugumuz, neyi
elde etme ugruna calistigimizdir (Dahl & ark., 2009). Burada,
degerler ve hedefler arasindaki ayrimi ifade etmek Onemlidir.
Degerler, yasam boyu devam eden ve bireylerin ilerlemeyi
arzuladiklar1 bir istikamet; hedefler ise ulasmay1 arzuladiklar
menzillerdir (Harris, 2020).
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ACT'in deger smiflamasinda on adet deger alam
bulunmaktadir. Bunlar:

(DAile iligkileri

(2)Evlilik / ¢iftler / yakin iligkiler
(3)Ebeveynlik

(4)Arkadaslik / sosyal iligkiler
(5)Kariyer / istihdam

(6)Egitim / kisisel gelisim
(7)Rekreasyon / bog zaman
(8)Maneviyat

(9)Vatandaslik / toplum hayat1

(10) Saglik / fiziksel refahtir (Biglan, Hayes & Pistorello,
2008; Wilson & ark., 2010).

Bu alanlarda kisinin degerleri, nasil biri olmak istedigi, bu
alanlara hangi kisisel 6zellikleriyle katkida bulunmak istedigi, ne
tir kisilik ozelliklerini gelistirmek istedigi, "ideal kendisi"
olabilse nasil davranacagi ve ne tiir faaliyetleri yapmak istedigi
gibi sorularla netlestirilmeye calisilir (Harris, 2020). Ayrica,
degerleri netlestirmek i¢in ¢esitli metaforlar ve deneyimsel
teknikler de kullanilmaktadir (Hayes & Smith, 2020).

Ancak degerlerin netlestirilmesinde dikkat edilmesi
gereken noktalar vardir. Bunlardan ilki, danisanin ifade ettigi
degerin kendi i¢sel degerinden degil de ¢evrenin beklentilerine

cevap verme egiliminden kaynaklanmasidir. Bir digeri,
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danisanlarin iizerine diistinmeyi aliskanlik edinmedikleri igin
hangi degerlere sahip olduklarini bilmemeleridir. Son olarak,

danisanin degerlerinin terapistin degerleriyle ¢atigsmasidir.

Terapide bu noktalarin  asilmast  ve  degerlerin
netlestirilmesi (values clarification) icin Twohig ve Crosby
(2008: 585), yedi adim dnermislerdir:

1. Sosyal baskilara mesafe almak: Danisanlara kendi
motivasyonlariyla “yapilmasi gerekenler”i ayirt

etmeleri noktasinda yardim edilir.

2. Damsanlara deger kavramim aciklamak:
Degerlerin hedefler olmadigi, bir yon gibi bireylerin
hayatina rehberlik ettigi danisana agiklanir.

3. Kisisel degerleri tanimlama: Danigsanin hayatinin
cesitli alanlarinda nelere deger verdigini fark

etmesine yardim edilir.

4. Bireysel degerlerin 6nemi: Danisanla tanimlanan
degerlerin kendisi i¢in ne kadar onemli oldugu
tartisgitlir ve 1-10 arasinda puanlanir. Danisanin
ifadeleri mantiksal olmaktan ziyade “kalpten
gelmelidir”.

5. Giincel davranislarin tanimlanan degerlerle ne
kadar  tutarh  oldugunu degerlendirme:
Tanimlanan  her  deger  igin, danisanin
davraniglarinin bu degerlerle ne kadar tutarli oldugu

1-10 arasinda puanlanir.
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6. Degerlerle tutarh hedefler belirlemek: Danisanla
birlikte, degerleriyle tutarli somut hedefler
belirleyip ona bunlar1i adim adim hayata
gecirmesinde yardimei olmak.

7. Degerler ve amaclar dogrultusunda davranmak:
Danigan, degerlerine daha uygun davranabilmek
icin yavag yavas davranisini degistirmeye calisir.
Terapist, cesitli tekniklerle danisana davranislarini

degistirmesi noktasinda yardimei olur.

Ozetle, giincel davramsgr ACT ve ICK perspektifinden
degerler, kagmak veya kacinmak yerine bireyi neyin motive
ettigi, neyi pekistirici buldugu ve neyi elde etme ugruna
calistigidir. ACT’ de islevsel olmayan kagma, psikopatolojinin
temeli olarak gorilmistir (Dahl & ark., 2009). Baglamsal
davranis bilimindeki son gelismeler, degerlerin esnek bir davranis
repertuart olusturma ve davranis degisikligini siirdlirmeye
yonelik psikoterapétik siirecte ayrilmaz bir bilesen oldugunu
gostermektedir. ACT, deger-davranig tutarliligimi psikolojik
sagligin anahtar1 olarak gérmektedir (Dahl, 2015).

Kabul ve Kararhlik Terapisi Baglaminda Degerler ile Tlgili
Arastirma Sonuclari

Degerlerle tutarli davranisin psikolojik sagligin anahtar
oldugunu gdosteren artan sayida calisma mevcuttur. Degerlerle
tutarli yasam, kanser tanis1 almis bireylerde iyi olus ile iliskili
bulunmustur (Ciarrochi, Fisher & Lane, 2010). Savas gazilerinde
ise, degerleri tanimlama ve degerlerle tutarli davranislarda

bulunma yetenegi, intihar diisiincesi, gegmisteki intihar davranis,
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psikiyatrik tedavi oykiisii ve psikiyatrik komorbidite olasiliginin
azalmasiyla iliskilidir (Bahraini & ark., 2013).

Diger bazi calismalarda da degerlerle tutarli davraniglarda
artisin saglik ve esenlik, genel saglik algisi, canlilik, sosyal
islevsellik ve duygusal islevsellik ile pozitif; stres, tikenmislik
(McCracken & Yang, 2008), panik (Wersebe & ark., 2017),
1zdirap (Gloster & ark., 2017), depresyon ve psikolojik sikinti
(Bramwell & Richardson, 2018) belirtileri ile ise negatif yonde
iligkili oldugu sonucuna ulasilmistir. Ayrica, agri, depresyon,
fiziksel ve psikolojik sorunlari anlamli diizeyde yordamakla
birlikte (Vowles & McCracken, 2008), travma sonrasi stres
bozuklugunun semptomlar1 ve islevsellikteki bozulma arasinda

diizenleyici rol oynamistir (Donahue & ark., 2017).

Yapilan etkililik c¢alismalarinda, deger miidahalesinin
kronik agriy1r azalttigi (Branstetter-Rost, Cushing & Douleh,
2009; McCracken & Vowles, 2008), stres gorevi esnasinda daha
diistik kortizol seviyesine yol actig1 (Gregg & ark., 2014), deger
odaklt ACT miidahalesi alan grup i¢in agrinin inandiriciliginin
azaldig1 (Paez-Blarrina & ark., 2008), bireylerin onlar i¢in en
onemli olan degerleri hakkinda yazmasinin savunmalarim
azalttigt ve sevgi duygularint daha ¢ok deneyimledikleri
(Crocker, Niiya & Mischkowski, 2008) sonuglarina ulasiimistir.

Psikiyatride yatan hastalarla yapilan bir calismada, degerli
yasam ve yasam doyumu arttik¢a kisiler arasi ihtiyaclarin ve
intihar diislincesinin azaldigi sonucuna ulasilmistir (Roush &
ark., 2018). Kanserden sonra sag kalan hastalarda fiziksel
aktiviteyi artirmak amaciyla yapilan miidahalede, degere dayali
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motivasyonun fiziksel aktivitenin 6nemli bir yordayicisi oldugu
bulunmustur (Clemens & ark., 2020). Obez bireylerle yapilan bir
caligmada, bilingli farkindalik, goniilliilik ve degerlerin
netliginin daha diisiik agerme ve diyet atlama olasiligi ile iligkisi
oldugu goriilmiistiir (Sala & ark., 2021).

Universite Ogrencilerinde yapilan bir c¢alismada, kisa
donemli kabul ve deger odakli kogluk miidahalesinin 6grencilerin
dislandiklarinda  yasadigi  sosyal kaygiyr azaltmasa da
dislanmalarina ragmen sosyal katilimdan kag¢inmamalarina

yardimci oldugu sonucuna ulasilmistir (Hochard & ark., 2021).

Kabul ve Kararhlik Terapisi Baglaminda Degerler i¢in
Kullanilan (")lg:ekler

Kabul ve Kararlilik Terapisi temelli degerler ve deger
odakli yasamla ilgili olgekler yeni yeni gelismektedir (Dahl,
2015). Bu olgekler arasinda Chronic  Pain  Values
Inventory (McCracken & Yang, 2006), Valued Living
Questionnaire (Wilson & ark., 2010), Bull’s Eye Values
Survey (Lundgren & ark., 2012), Valuing Questionnaire
(Smout & ark., 2014), Engaged Living Scale -16 (Trompetter &
ark., 2013) ve Engaged Living Scale -9 (Trindade & ark., 2015)

bulunmaktadir.

Chronic Pain Values Inventory (McCracken & Yang,
2006), Kabul ve Kararlilik Terapisi'ndeki degerlere dayali tedavi
yontemlerinden yola ¢ikarak, kronik agris1 olan hastalarin aile,
yakin iliskiler, arkadaslar, is, saglik ve olgunlasma veya 6grenme
deger alanlarina verdigi 6nemi, bu alanlardaki basarisini ve 6nem

ile bagar1 arasindaki farki degerlendirmek igin tasarlanmistir.
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Valued Living Questionnaire (Wilson & ark., 2010),
degerli yasami veya bir bireyin gilinliik yasamda sectigi degerlerle
ne Olgiide temas kurdugunu, Kabul ve Kararlilik Terapisi
perspektifinden  sistematik  olarak  degerlendirmek  igin
gelistirilmistir.

Bull’s Eye Values Inventory (Lundgren & ark., 2012),
Kabul ve Kararlihlk Terapisi siirecinde Onemli yasam
alanlarindaki degerleri belirleme ve daha sonra tedavide
hedeflenebilecek belirli engelleri degerlendirme siirecine
rehberlik etmesi icin tasarlanmistir. Olgek olusturulurken genis
yelpazedeki bireyler icin ulasilabilir ve kiiltiirler arasinda
kullanilabilecek olmasina dikkat edilmis, bu amagla gorsel olarak
bir¢ok insanin asina oldugu bir dart tahtas1 veya okg¢uluk hedefi

kullanilmistir.

Orijinali  Trompetter & ark. (2013) tarafindan
olusturulan Engaged Living Scale'nin, Trindade & ark. (2015)
tarafindan Engaged Living Scale -16 ve Engaged Living Scale
-9 versiyonlar1 olusturulmustur. Olcek, Kabul ve Kararlilik
Terapisi agisindan deger verilen yasam aktivitelerinin
degerlendirilmesi ve yerine getirilmesi olarak tanimlanan bagh

(engaged) yasam siirecini 6lgmek amaciyla olusturulmustur.

Son olarak, Valuing Questionnaire (Smout & ark., 2014),
klinisyenlerin daniganlarinin ilerlemesini haftadan haftaya takip
etmeleri i¢in yeterince kisa, Kabul ve Kararlilik Terapisi
literatiiriine veya terapiye dnceden maruz kalmadan yanitlanmasi
kolay ve deger odakli yagama iliskin Kabul ve Kararlilik Terapisi
tanimint acik bir sekilde yansitiyor olmasi dikkate alinarak ve
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bireylerin yagamlar1 boyunca degerlerini ne dl¢giide yasadiklarini
belirlemek amaciyla gelistirilmistir.

Benzer sekilde, Tirk kiltliriine 6zgli olarak gelistirilen
(Dilmag, Aricak & Cesur, 2014) ve uyarlanan (Dingoglu, 2019)
cesitli deger dlgekleri mevcuttur. Kabul ve Kararlilik Terapisi
baglaminda  ise Deger  Verme  Olgegi’nin  (Valuing
Questionnaire) (Aydin & Aydin, 2017), Deger Odakh Yasam
Olcegi’nin (Cekici & ark., 2018) ve Degerlere Bagh Yasam
Olcegi’nin (Engaged Living Scale) (Isik & Bilge, 2023) Tiirkgeye

uyarlamalar1 yapilmistir.

Sonuc ve Oneriler

Bu c¢alismada deger kavrami, felsefi temellerinden
baslanarak ana akim psikoloji, bilissel davranisc1 psikoterapiler
ve kabul ve kararlilik terapisi yaklasimlari agisindan ele
alimmistir. Felsefede daha ¢ok bir varlik problemi olarak ele
alman deger kavrami, psikolojide insan davranislarina ettigi
rehberlik ve iyi olusa yaptig1r katki yoniiyle tartisilmistir. Ana
akim psikolojiye bakildiginda, deger kavraminin daha ¢ok sosyal
psikoloji alaninda ahlak ¢alismalar1 kapsaminda incelendigi
goriilmiistiir. Bununla birlikte, degerler ve onlarin insan yasami

icin 6nemine ilk olarak hiimanistik yaklagim vurgu yapmustir.

Hiimanistik psikolojinin bu katkist her ne kadar 6zgiin ve
onemli olsa da tiimdengelimsel yaklagimi ve ise vuruk olmayan
kavram tanimlariyla bilimsel agidan 6nemli bir sinirliliga sahiptir.
Deger kavramini giincel olarak ele alan kabul ve kararlilik terapisi
yaklagiminin, bu smirlili@i  deger tanimimi  davranisci

perspektiften yaparak asmasi yoniiyle onemli oldugu sdylenebilir.
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Degerlerin  kabul ve kararlilik terapisi acgisindan
kavramsallastirilmasi, diger yaklasimlardan pek c¢ok Onemli
noktada ayrilir. Kabul ve Kararlilik Terapisi, bilimsel bir teori ve
felsefi bir yaklasim olan "liskisel Cer¢eve Kurami" iizerine
kurulmustur. Burada, degerlerin analiz edilmesi, direkt olarak
davraniggr ilkelere ve insanin dil-bilis teorisine dayanan
psikolojik miidahalelerle iligkilidir (Dahl & ark., 2009).
Degerlerin bu yaklasimla ele alinmis olmasi, ¢esitli Ol¢iim
araglar1 gelistirmeyi ve miidahale etkililik ¢aligmalar1 yapmay1 da
miimkiin kilmistir. Literatiirde, klinik uygulamada gelistirilen
deger miidahalelerinin psikolojik problemlerin sagaltiminda etkili

oldugunu gosteren ¢aligmalar mevcuttur.

Her ne kadar yerli literatiirde degerler ¢alisilan bir konu olsa
da kabul ve kararlilik terapisi baglaminda miidahale
programlarina  rastlanmamistir. Bu anlamda, miidahale
programlarinin gelistirilip etkililik arastirmalar1 yapilmasinin

alana 6nemli katki saglayacag: diistintilmektedir.
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BOLUM V

Zihinsellestirme: Kavramsal Cerceve ve Olciim
Yontemleri

Zimriit GENC!
Giilsah BALABAN?

Zihinsellestirme: Kavramsal Cerceve ve Psikopatoloji

Zihinsellestirme, bireylerin hem kendi hem de bagkalarinin
davranis ve tepkilerini zihinsel durumlar (6rnegin, duygular,
arzular, inanglar) cercevesinde algilama ve yorumlama yetisi
olarak  tanimlanmaktadir = (Fonagy &  ark.,, 2018).
Zihinsellestirmenin bu tanimi, bireyin diger insanlarin diigiince ve

hislerini anlamlandirmasint  saglayan siireclerin, zihinsel
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durumlarin1 hayal etme yetisine dayandigini vurgulamaktadir
(Fonagy, 2008). Bu baglamda, gelismis bir zihinsellestirme
kapasitesinin, bireyin hem kendini hem de baskalarin1 anlama
becerisi lizerinde nasil bir etkiye sahip oldugu Onemli bir
inceleme alan1 olarak kargimiza ¢ikmaktadir.

Zihinsellestirme, empati ve istbilis gibi diger psikolojik
kavramlarla benzerlikler tasimakla birlikte (Katznelson, 2013),
benligin zihinsel durumlarin1 kabul etmeyi de kapsadigi i¢in
empatiden ayrilmaktadir (Allen & ark., 2008; Choi-Kain &
Gunderson, 2008). Ote yandan, iistbilis bireyin diisiinme siirecleri
hakkinda farkindaligini ifade ederken (Malta Castillo & ark.,
2019), zihinsellestirmenin daha sinirlt bir kapsamda oldugunu
sOylemek miimkiindiir (Smith & ark., 2003). Bu baglamda,
zihinsellestirme siirecinin biligsel ve duygusal siire¢lerle iliskisini
kavramak, psikopatoloji alaninda daha kapsamli bir anlayis

gelistirilmesine olanak saglayabilir.

Zihinsellestirmenin gelisim siireci, dogumdan itibaren bir
kapasite olarak var olmakla birlikte, bireyin sosyal g¢evresine
bagli olarak sekillenen dinamik bir etkilesim siireci olarak
gorilmektedir (Fonagy & Luyten, 2009). Erken ddénemde,
ozellikle baglanma iligkilerinde ihmal veya istismara maruz
kalma  gibi  travmatik  deneyimlerin,  zihinsellestirme
kapasitesinde bozulmalara neden oldugu bilinmektedir (Borelli &
ark., 2019; Luyten & Fonagy, 2019). Bu tiir bozulmalar, 6nyargili
zihinsellestirme, hiper zihinsellestirme veya zihinsellestirmenin
engellenmesi gibi cesitli bigimlerde ortaya ¢ikabilmektedir.
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Onyargili zihinsellestirme, bireyin kendi veya baskalarmnim
zihinsel durumlarina iligkin tarafli ve hatali yorumlar gelistirmesi
olarak tanimlanabilir. Bu durum, bireyin ger¢eklikten sapmasina
ve yanlis varsayimlara dayali davranislar sergilemesine neden
olabilir (Fonagy & Luyten, 2009). Hiper zihinsellestirme ise,
bireyin diger insanlarin zihinsel durumlarini gereginden fazla
analiz etmesi veya yorumlamasidir. Bu siirecte birey, digerlerinin
duygusal ve biligsel durumlarina asir1 odaklanarak gereksiz
detaylara takilabilir ve bu durum, iliskilerde yanlis anlamalara yol
acabilir (Bateman & Fonagy, 2016). Ornegin, karsisindaki kisinin
kiiciik bir mimik hareketini gereginden fazla anlamlandirarak
yanlis sonuglar ¢ikarabilir (Fonagy & Target, 1997).
Zihinsellestirmenin engellenmesi ise bireyin, kendi zihinsel
durumlarm1  ya da  digerlerinin  zihinsel  durumlarim
degerlendirme yetisini kismen ya da tamamen kaybetmesi
durumudur. Bu engellenme, genellikle yogun duygusal uyarilma
ya da travmatik olaylarin bir sonucu olarak ortaya ¢ikar (Borelli
& ark., 2019). Bu durumdaki bireyler, bagkalarinin davranislarini
anlamakta ve iliski kurmakta zorluk cekebilirler (Fonagy &
Luyten, 2009). Bu bozulma tiirleri, bireyin zihinsellestirme
kapasitesinin esnekligini kaybettigi ve dengesiz bir zihinsel
isleme siirecine girdigi durumlari ifade etmektedir. Bu baglamda,
bozulmus zihinsellestirme kapasitelerinin bireyin psikolojik
islevselligini ve kisilerarasi iliskilerini olumsuz yonde etkiledigi
soylenebilir (Fonagy & Luyten, 2018).

Zihinsellestirmenin  ¢ok boyutlu dogasin1  agiklayan
Bateman ve Fonagy (2016), bu kapasiteyi dort boyut iizerinden
ele almistir: 1) otomatik ya da kontrollii, 2) ben ya da 6teki odakls,
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3) igsel ya da digsal odakli ve 4) biligsel ya da duygusal. Bu
boyutlar, bireyin baglama uygun bir sekilde zihinsellestirme
stratejileri gelistirmesine olanak saglamaktadir. Ancak, bu
boyutlar arasindaki denge bozuldugunda, =zihinsellestirme
kapasitesinde sorunlar ortaya ¢ikabilir ve bu durum, bireyin ruh
sagligini etkileyerek ¢esitli psikopatolojilere zemin hazirlayabilir
(Luyten & ark., 2020).

Bu baglamda, zihinsellestirmenin nesnesi olan benlik ve
oteki yonleri dikkat cekmektedir. Benlik ve o&teki yonleri,
zihinsellestirmenin bireyin kendi zihinsel durumlarini veya diger
insanlarin i¢sel deneyimlerini anlamasiyla iligkilidir. Bu anlayzs,
ortiik ve agik yoOnlerin birbiriyle nasil etkilestigini anlamak igin
onemlidir. Ortiik ve agik yénler, zihinsellestirmenin otomatik
(ortiik) ve kontrollii (agik) siireglerini tanimlamaktadir (Allen,
Fonagy & Bateman, 2008). Bu siireclerin dengesiz ¢aligmasinin
sonuglari, belirli  psikopatolojilerde daha belirgin hale
gelmektedir. Ornegin, sinirda kisilik bozuklugu olan bireyler,
aldatict bir sekilde biiylik bir i¢gdrii ve empati izlenimi
verebilirler. Ancak, bu kisilerde =zihinsellestirmenin igsel,
kontrollii ve biligsel boyutlarindan ziyade, digsal, otomatik ve
duygusal boyutlarinin baskin oldugu goriilmektedir. Bu durum,
ozellikle duygusal uyarilma anlarinda belirginlesen bir
dengesizlige isaret etmektedir (Fonagy & Target, 2009). Bu
ornek, zihinsellestirme boyutlarinin dengesizliinin bireyin
psikolojik sagligi {zerindeki etkisini somut bir sekilde
gostermektedir.

Zihinsellestirmenin psikolojik saglik ile olan bu yakin
iliskisi, konunun klinik ve teorik baglamda Onemini ortaya
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koymaktadir. Ik arastirmalar, zihinsellestirme ile psikopatoloji
arasindaki baglantilara, 6zellikle zihinsellestirme bozukluklarinin
smnirda kisilik bozuklugu tizerindeki etkilerine odaklanmistir
(Fonagy ve Luyten, 2009). Bununla birlikte, daha sonraki
caligmalar, zihinsellestirme kapasitesindeki bozulmalarin duygu
diizenleme problemleri, iligskisel zorluklar ve igsellestirme ile
digsallagtirma  sorunlarinin  temelinde yer alabilecegini
gostermistir (Luyten & ark., 2020; Fonagy & Luyten, 2016;
2018). Arastirmalar ayrica, gelismis bir zihinsellestirme
kapasitesinin, i¢e yonelim bozukluklar (Bizzi & ark., 2019),
depresif bozukluklar (Fischer-Kern & ark., 2013) ve disa yonelim
bozukluklar1 (Taubner & ark., 2013) gibi durumlari olumsuz
yonde yordadigini ortaya koymaktadir. Bunun yani sira, zihinsel
islev bozukluklari, 6znel sikint1 ve diisiik adaptif islevsellik gibi
sorunlar da zihinsellestirme yetisindeki eksiklikler ile
iliskilendirilmektedir (Lyons-Ruth & ark., 2006; Katznelson,
2014). Ayrica, zihinsellestirme temelli tedavilerin kisilerarasi
islevselligi artirmada ve semptomlari anlamli derecede azaltmada
etkili oldugu gosterilmistir (Bateman & Fonagy, 1999; 2009).

Bu baglamda, zihinsellestirme ile ilgili diger psikolojik
kavramlarin ayirt edilmesi 6nem tagimaktadir. Bu kavramlardan
biri olan zihin kurami, bireylerin diger insanlar1 degerlendirirken
duygusal katilim olmaksizin bilissel siire¢lere odaklandigi bir
anlayis1 ifade etmektedir (Gorska & Marszat, 2014). Zihin
kurami, gelisim ve biligsel psikoloji alanlarinda 6nemli bir yere
sahipken, zihinsellestirme (mentalizasyon) daha dinamik ve iliski
odakl1 bir siirectir. Zihinsellestirme, baglanma teorisi ve nesne
iligkileri teorisine dayanan hem benlige hem de digerlerine
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odaklanan bir mekanizmay1 ifade etmektedir. Bu kavram, bireyin
yakin iligkilerde "burada ve simdi" baglaminda isleyisini
incelemeye yoneliktir (Janczak, 2021). Arastirmalar, zihin
kuram1 ve zihinsellestirme arasindaki farkliliklar1 (Fossati & ark.,
2018) vurgularken, bazi ¢alismalar bu iki kavramin birbiri yerine
kullanilabilecegini 6ne stirmektedir (Sharp & ark., 2011).

Zihinsellestirme ile iliskili diger 6nemli kavramlar arasinda
epistemik giiven ve ebeveyn yansitict islevselligi yer almaktadir.
Epistemik giiven, bireyin baskalarindan edindigi sosyal bilgilerin
uygunlugu ve genellenebilirligine olan gilivenini ifade etmektedir
(Fonagy & ark., 2017). Kisilik bozuklugu olan bireylerde goriilen
katiligin ardindaki temel faktoriin derin bir epistemik gilivensizlik
oldugu ve bu giivensizligin, duygusal uyarilma sirasinda islevsiz
zihinsellestirme big¢imlerine asir1 gilivenilmesine neden oldugu

one siiriilmektedir (Fonagy & Target, 2009).

Ebeveyn yansitic1 islevselligi ise ebeveynlerin kendi ve
cocuklarinin zihinsel durumlarina dogru anlamlar ve niyetler
yiikleme kapasitesini ifade etmektedir (Slade, 2005; Luyten &
ark., 2017). Giivenli baglanmanin, yalnizca annenin baglanma
giivenligine degil, annenin kendi ebeveynleriyle olan iliskisine
dair psikolojik i¢goriisiine bagli oldugu belirtilmektedir (Fonagy,
Steele & Steele, 1991). ‘Mentalizasyon’ kavraminin ortaya ¢iktigi
Londra Ebeveyn-Cocuk Calismasi’nda (Fonagy & ark., 1991,
1994), ebeveynin bebegin disiince ve duygularina yonelik
duyarliliginin giivenli baglanma ve ¢ocukta daha az psikolojik
zorluk ile iligkili oldugu ortaya konmustur (Steele, Steele & Croft,
2008). Buna karsin, ebeveynin cocugun ruhsal durumlarina
yonelik ilgi eksikligi géstermesi, baglanma giivensizligi ve artan
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psikolojik zorluklarla iligskilendirilmektedir (Camoirano, 2017).
Bu bulgular, erken baglanma deneyimlerinin, 6z temsil ve duygu

diizenleme siirecleri lizerindeki kritik etkisini vurgulamaktadir
(Luyten & ark., 2019).

Sonug olarak, zihinsellestirme ve iligkili kavramlar, bireyin
hem psikolojik hem de sosyal iglevselligi agisindan biiyiik 6neme
sahiptir. Bu alandaki bulgular, klinik miidahalelerin
gelistirilmesine ve ruh sagligi alaninda daha etkin yaklasimlar

olusturulmasina katki saglayacaktir.

Mentalizasyonun Ol¢iimii ve Degerlendirilmesi

Bir bireyin genel zihinsellestirme kapasitesini veya
zihinsellestirme  sorunlarinin  daha  spesifik  alanlarim
degerlendirmek amaciyla literatiirde c¢esitli Olglim araglar
gelistirilmistir. Mentalizasyon  degerlendirme araglari

incelendiginde, literatiirde ii¢c temel yaklasim 6ne ¢ikmaktadir.

Birinci yaklagim, empatik kapasite ve duygusal zeka gibi
yapilarla  mentalizasyonun  siklikla  birbirinin  yerine
kullanilmasidir. Bu baglamda, baslangicta duygusal zeka (Mayer-
Salovey-Caruso Duygusal Zeka Testi; Mayer & ark., 2002) ve
empati (Empati Katsayisi, EQ; Baron-Cohen & Wheelwright,
2004) diizeylerini degerlendirmek icin gelistirilen Olgiimlerin,
mentalizasyonu  degerlendirmek  icin de  kullanildig1
goriilmektedir. Ancak, bu Olgiimlerin bazi ortak noktalarina
ragmen, mentalizasyonun tim boyutlarin1 kapsama konusunda

yetersiz oldugu vurgulanmaktadir (Dimitrijevi¢ & ark., 2018).

Ikinci yaklagim, mentalizasyon kapasitesini

degerlendirmek i¢in goriismeye dayali tekniklerin kullanimim
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icermektedir. Bu tiir yontemler, ayrintili bir kodlama sistemi
aracilifiyla bireylerin mentalizasyon kapasitelerinin
puanlanmasini miimkiin kilmaktadir (Rudden & ark., 2005).
Ancak, bu yontemler biiyiik 6rnekleme sahip nicel arastirmalar
icin ideal degildir (Dimitrijevi¢ & ark., 2018).

Ucgiincii yaklasim ise, 6z bildirim 6l¢iimlerini icermektedir.
Ozellikle biiyiik 6rneklemlerle kolay uygulanabilirligi nedeniyle
bu yontemler, mentalizasyon degerlendirme araglari arasinda
avantajli bir alternatif olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bununla birlikte,
performansa dayali yontemler, 6z bildirim ve goriismeye dayal
tekniklerin arasinda bir konumda yer alir. Bu yontemlerden biri
olan Sosyal Bilis Degerlendirme Filmi [Movie for the
Assessment of Social Cognition (MASC)], karmasik sosyal
uyaranlar ve gergek yasam durumlarina yakinliklart nedeniyle 6z
bildirim yontemlerinden daha yiiksek ekolojik gecerlilige sahiptir
(Dziobek & ark., 2006). Bu yontem, bireylerin dogal bir baglama
yakin sosyal uyaranlara yanit verirken, duygular ve iligkiler
hakkindaki temsillerini bilingsizce aktive etmelerini saglayabilir.
Ayrica, gorev performansina duygusal bir katilim saglamalari da
miimkiindiir (Janczak, 2018).

Bu i¢ farkli yaklasim, mentalizasyon kapasitesinin
degerlendirilmesinde birbirini tamamlayan yontemler sunmakla
birlikte, her birinin smirliliklarinin dikkate alinmasi gerektigi
aciktir. Bu baglamda, arastirmanin amaci ve Orneklem
biiytikliigii, en uygun yontemin secilmesinde belirleyici faktorler
olacaktir.

-131-



Islem

Bu calismada, ‘“mentalizasyon, zihin kurami, ebeveyn

islevselligi ve epistemik giiven” kavramlariin
degerlendirilmesine ydnelik Ol¢ek, anket ve Ol¢lim araglarinin
literatiirdeki kapsamini ve gegerliligini incelemek amaglanmistir.
Bu dogrultuda, PubMed, Web of Science ve Scopus veri
tabanlarinda, '61l¢iim’, 'anket', '6l¢ek’, 'degerlendirme’, '6z bildirim'
ve '0z degerlendirme' terimlerini igeren bir literatlir taramasi

gerceklestirilmistir.

Tarama siirecinde, duplikasyon iceren calismalar, Olcek
gelistirme veya gecerlik c¢alismasi igermeyen makaleler ile
mentalizasyonu dogrudan dlgmeyen yayinlar ¢alisma kapsami
disinda tutulmustur. Elde edilen bulgularin detayli analizi
sonucunda, mentalizasyon ve ilgili kavramlart G6lgmek igin
kullanilan 62 6l¢iim aract belirlenmistir (Sekil 1).

Tlgili kavramlarla

baglantili makalelere Olgek calismast

Duplikasyonlar (n:

erisildi 7| 210 elendi [ 7| el
n: 4544 -
Elde edilen dlgek

makaleleri (222)
mentalizasyonun direk
6lctimiine katki
saglama durumuna
gore degerlendirildi.

Dogrudan
mentalizasyonu 6lgen
Olctim araglarina dair

makaleler belirlendi
(n: 62)

Sekil 1: Sistematik derleme icin calisma secimi akis semasi
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Bulgular

Literatiir taramasi sonucunda zihinsellestirme
(mentalizasyon) kavramina yonelik gelistirilen 6l¢iim araclari,
orneklem tiirli, 6l¢tim sekli ve madde sayisi1 gibi 6zellikleriyle
birlikte Tablo 1’de sunulmustur. Bulgular, zihinsellestirme
kavraminin farkli 6rneklem gruplarina gore farklilastigini ortaya
koymaktadir. Bu araglar, 6zbildirim 6lcekleri, performansa dayali
yontemler, miilakat ve anlatisal kodlama sistemleri ile klinik

degerlendirme dlgekleri gibi ¢esitli yontemleri kapsamaktadir.

Ozbildirim o6lgekleri arasinda Yansitict Isleyis Olgegi
(Reflective Functioning Questionnaire; Fonagy & ark., 2016),
Mental Durum Olgegi (Mental State Task; Beaulieu-Pelletier &
ark., 2013), Mentalizasyon Olcegi (Mentalization Questionnaire;
Hausberg & ark., 2012) ve Cok Boyutlu Zihinsellestirme Anketi
(The Multidimensional Mentalizing Questionnaire (MMQ); Gori
& ark., 2021) bulunmaktadir. Mentalizasyon Olgegi’nin Tiirkce
adaptasyonu Ilk (2024) tarafindan ergen Orneklem grubunda
gerceklestirilmistir. Bu tiir Olcekler, katilimcilarin  kendi
zihinsellestirme kapasitelerini degerlendirmelerini saglayarak

dogrudan ve kolay uygulanabilir bir yontem sunmaktadir.

Performansa dayali yontemlerde ise Gozlerden Zihin
Okuma Testi (Reading the Mind in the Eyes Test — RMET;
Baron-Cohen ve ark., 2001a) 6ne ¢ikmaktadir. Bu 6lcek, Yildirim
ve ark. (2011) tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Anlatisal
kodlama sistemleri arasinda yer alan Yansitici Islev Olgegi
(Reflective Functioning Scale; Fonagy & ark., 1998), bireyin
zihinsellestirme kapasitesini daha derinlemesine ve baglamsal bir

sekilde degerlendirmek i¢in gelistirilmistir ancak heniiz Tiirkce
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gecerlik  ve giivenirlik ¢alismas1  yapilmamistir.  Ayrica
Zihinsellestirme  Dengesizlikleri ~ Olgegi  (Mentalization
Imbalances Scale; Gagliardini & ark., 2018) ve Zihinsellestirme
Modlar1 Olgegi (Modes of Mentalization Scale; Gagliardini &
Colli, 2019) klinisyenlerin degerlendirildigi 6lgekler arasinda yer
almaktadir.

Zihinsellestirme Ol¢iimiine yonelik araclar ayni zamanda
gorsel, yazili ve anlatisal materyallerle de desteklenmektedir.
Ormnegin, Kisa Mentalize Edilmis Duygusallik Olcegi (Brief-
Mentalized Affectivity Scale — B-MAS; Greenberg & ark., 2021),
0zbildirim yontemiyle zihinsellestirme diizeylerini 6l¢erken; Kisa
Hikaye Testi (Short Story Task; Dodel Feder, 2013), hikaye
anlatimi yoluyla degerlendirme yapmaktadir. Bu materyallerden
biri olan Gozlerden Zihin Okuma Testi Cocuk Formu (Eyes Test
— Child Version; Baron-Cohen & ark., 2001b), Girli (2014)
tarafindan Tirkce’ye uyarlanmistir ve ¢ocuklarin zihinsellestirme
becerilerini degerlendirmek i¢in 6nemli bir dlgiim araci olarak
kullanilmaktadir. Bu arag, cocuklarin yas ve gelisim seviyelerine
uygun sekilde diizenlenmistir ve gorsel uyaranlar kullanilarak
zihinsellestirme becerilerinin 6l¢iilmesini saglamaktadir. Buna ek
olarak Edinburgh Sosyal Bilis Testi (Edinburgh Social Cognition
Test (ESCoT); Baksh & ark., 2018) gibi 6l¢lim araglarinda
videolarin da kullanildig1 goriilmektedir. Edinburgh Sosyal Bilis
Testi’nin Tiirk¢e gegerlik ve giivenirlik caligmasi Tanriverdi
(2022) tarafindan gergeklestirilmistir.

Genglerde ve yetiskinlerde zihinsellestirmenin farkli
boyutlarin1 degerlendirmek icin genis bir yelpazede anlamli
sekilde dogrulanmis Ol¢lim araglart mevcuttur. G6z ifadelerinin
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yer aldig1 resimlere bakilarak zihinsellestirmenin oOlclildiigi
Gozlerden Zihin Okuma Testi (Reading the Mind in the Eyes Test
— RMET;, Baron-Cohen & ark., 2001a), baslangicta yetiskinler
icin gelistirilmis bir Sl¢lim araci olarak ortaya ¢ikmistir. Daha
sonra cocuklarin gelisim seviyelerine uygun hale getirilerek
yeniden diizenlenmis ve Gozlerden Zihin Okuma Testi Cocuk
Formu (Eyes Test — Child Version; Baron-Cohen & ark., 2001b)
olusturulmustur. Gozlerden Zihin Okuma Testi Cocuk
Formu’nun Tiirk¢e adaptasyon calismast Girli (2014) tarafindan

yapilmistir.

Olgiim araglar1 igerisinde yalnizca cocuklara yonelik
uygulamalar oldugu gibi, ebeveynin goziinden ¢ocugun
degerlendirildigi oOl¢ekler de bulunmaktadir. Cocuk Baglanma
Gorligsmesi (Child Attachment Interview; Shmueli-Goetz, 2014],
cocuklarin baglanma 6zelliklerini degerlendiren bir aragtir. Buna
ek olarak, Cocuklarm Sosyal Anlayis Olgegi (Children’s Social
Understanding Scale; Tahiroglu & ark., 2014), ebeveynlerin
cocuklarinin sosyal anlayis diizeylerini degerlendirmelerine
olanak tanimaktadir. Ayn1 zamanda hem ebeveyne hem de
cocuga uygulanarak birlikte degerlendirme imkan1 sunan Cocuk
Yansitici Islevsellik Olgegi (Child Reflective Functioning Scale;
Ensink, Target & Oandasan, 2013] de, ebeveyn-gocuk
etkilesimlerini degerlendiren kapsamli bir dl¢im araci olarak
dikkat cekmektedir.

Tiim bunlarla birlikte, yas farki gozetmeksizin hem
ergenlere hem de yetiskinlere uygulanabilen Olgekler de
bulunmaktadir. Ornegin, Zihin Kurami Degerlendirme Olgegi
(Theory of Mind Assessment Scale — Th.o.m.a.s.; Bosco & ark.,
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2016), genis yas araliginda uygulanabilir bir arag olarak
zihinsellestirme becerilerini degerlendirmek igin gelistirilmistir.
Bu o6l¢eklere ek olarak, arastirmacilarin ve klinisyenlerin, belirli
hasta popiilasyonlarinda tipik olarak goriilen zihinsellestirme
bozukluklarint degerlendirmelerine olanak taniyan 6l¢iim araglart
da bulunmaktadir. Travmatik beyin hasar1 olan yetiskinler i¢in
Zihin Kuraminin Bilgilendirici Degerlendirme Olgegi (Informant
Assessment Scale of ToM for Adults with Traumatic Brain Injury
— IASToM-aTBI; Zhang & ark., 2016), travmatik beyin hasari
olan hastalar icin gelistirilmis spesifik bir 6l¢iim araci olarak
gelistirilmistir. Gozlerden Zihin Okuma Testi Kisa Formu
(Reading the Mind in the Eyes Test — Short Version; Chander &
ark., 2020], oOzellikle zamanlama nedeniyle Ol¢limii
tamamlamakta zorlanan yasli bireyler g6z 6niinde bulundurularak
gelistirilmistir. Benzer sekilde, Travma Yansitic1 Islevsellik
Olgegi (Trauma Reflective Functioning Scale; Ensink & ark.,
2014), travmaya maruz kalmis bireylerin zihinsellestirme
kapasitelerini degerlendirmek i¢in gelistirilmis bir bagka énemli
aractir. Bu tir Ol¢iim araglari, klinik alanda spesifik
zihinsellestirme bozukluklarinin belirlenmesi ve

degerlendirilmesinde 6nemli bir rol oynamaktadir.

Mentalizasyonun duygusal ve biligsel boyutlar1 agisindan
degerlendirildiginde, ¢cogu 6l¢lim aracinin zihinsellestirmenin her
iki yonilinii de ayr1 ayr1 Olgebildigi goriilmektedir. Bu durum,
zihinsellestirme becerilerinin daha detayli ve kapsamli bir sekilde
incelenmesine olanak tanimaktadir. Ornegin, Metakognisyon
Degerlendirme Olgegi-Kisa Formu (Metacognition Assessment
Scale-Abbreviated; Brocker & ark., 2023), biligsel ve duygusal
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zihinsellestirme icin ayr1 alt Olgeklere sahiptir. Bu yapi,
zihinsellestirme becerilerini hem biligsel siirecler hem de
duygusal isleyis baglaminda degerlendirmeyi miimkiin
kilmaktadir. Bunun yam sira, Mentalizasyon Olgegi
(Mentalization Questionnaire; Hausberg & ark., 2012), 6zellikle
duygusal isleme i¢in alt 6l¢ekler igermesiyle dikkat cekmektedir.
Bu ol¢ek, zihinsellestirmenin duygusal boyutuna odaklanarak,
bireylerin duygu diizenleme ve duygusal farkindalik becerilerini
degerlendirme imkani1 sunmaktadir. Ayrica, zihinsellestirmenin
yalnizca duygusal yoniinii 6l¢meye odaklanan Mentalize Edilmis
Duygusallik Olgegi (Mentalized Affectivity Scale; Greenberg &
ark., 2017] gelistirilmistir. Olgegin Tiirkce gegerlik ve giivenirlik
calismast  Gor  ve  arkadaglart  (2021)  tarafindan
gerceklestirilmistir. Bu Olgek, zihinsellestirilmis duygulanim
kavramina yogunlasarak, bireylerin duygusal siireclerini
zihinsellestirme baglaminda ele almaya ve degerlendirme

yapmaya olanak saglamaktadir.

Mentalizasyonun farkli boyutlarini ele alan 6l¢iim araglari
arasinda Zihinsellestirme Dengesizlikleri Olgegi (Mentalization
Imbalances Scale; Gagliardini & ark., 2018) ve Cok Boyutlu
Zihinsellestirme  Anketi  (Multidimensional =~ Mentalizing
Questionnaire; Gori & ark., 2021) de yer almaktadir. Bu 6lgekler,
zihinsellestirmenin farkli boyutlarii ayrintili bir sekilde ele
alarak, bireylerin zihinsellestirme becerilerinin hem bilissel hem
de duygusal boyutlarim1 kapsamli bir sekilde oOlgmeyi
amaglamaktadir. Zihinsellestirmenin boyutlarmin farkli gruplar
arasinda ¢esitli ol¢timler kullanilarak incelenmesi, bu alandaki
teorik ve pratik bilgilerin zenginlesmesine olanak tanimaktadir.
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Ormegin, bu o&lgekler, ruhsal bozukluklar1 (&zellikle kisilik
bozukluklar1) olan bireylerde zihinsellestirme profillerine iliskin
hipotezlerin test edilmesine katkida bulunabilir (Janczak, 2021).

Sonug olarak, zihinsellestirme kavramina yonelik 6lglim
araclarinin  ¢esitliligi, bu alandaki teorik ve uygulamali
calismalara 6nemli katkilar sunmaktadir. Ozellikle farkli yas
gruplar1 ve klinik popiilasyonlar arasinda zihinsellestirme
profillerinin  belirlenmesi, hem psikoloji alanindaki bilgi
birikimini  genisletmekte hem de bu alandaki klinik
uygulamalarin daha etkin bir sekilde yiiriitilmesine olanak

saglamaktadir.
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olcekler

Olcek Ad1

Yazar

Yil

Orneklem

Olciim Sekli

Madde
Sayis1

Attribution of
Mental States
Questionnaire

Miraglia & ark.

2023

Yetiskin

Oz bildirim

23

Balanced
Index of
Psychological
Mindedness

Nyklicek &
Denollet

2009

Yetiskin

Oz bildirim

14

Body Image
Control in Photos
Questionnaire
(BICQ)

Pelosi, Zorzi &
Corsano

2014

Yetigkin

Oz bildirim

27

Brief-
Mentalized
Affectivity Scale
(B-MAS)

Greenberg & ark.

2021

Yetiskin

Oz bildirim

12

Brief
Reflective
Functioning
Interview

Rudden & ark.

2005

Ebeveyn

Oz bildirim

10

Certainty
About Mental
States
Questionnaire
(CAMSQ)

Muller, Wendt &
Zimmermann

2023

Yetigkin

Oz bildirim

20

Child
/Attachment
Interview (CAI)

Target & ark.

1998

Cocuk

Oz bildirim

19

Child
Reflective
Functioning Scale
(CRFS)

Ensink, Target &
Oandasan

2013

Cocuk ve
anne

Oz bildirim

15
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olcekler

(Devami)
Olcek Adi Yazar Yil | Orneklem | Olgiim Sekli Madde
Sayis1
Children’s Social |Tahiroglu & o
Understanding Scale ark. 2014 | Ebeveyn Oz bildirim 18
Computer-Based Galindo- o Bilgisayar
RMET Adana & ark. 2020 | Yetiskin temelli 28
Edinburgh Social
Cognition Test Baksh & ark.| 2018 | Yetiskin | Oz bildirim |11 video
(ESCaT)
Empathy and
Theory of Mind Wang & 2015 | Ebeveyn | Oz bildirim 17
Wang
Scale
EmpaToM Kanske & | 5415 | yetigkin | Dlgisayar | 240
ark. temelli video
Epistemic Trust,
Muistrust and
Credulity Camaﬂbke" & 2021 | Yetiskin | Ozbildiim | 14
Questionnaire '
(ETMCQ)
Eyes Test-Child  [Baron-Cohen Bilgisayar 28
Version & ark. 2001 Cocuk temelli fotograf]
Failure to
Mentalize Trauma | Berthelot & | 5055 | yogiin | Oz bildirim | 29
Questionnaire ark.
(FEMTQ)
Four-Item Clutterback o L
Mentalising Index & ark. 2021 | Yetiskin Oz bildirim 4
Geneva Social
Cognition Scale Ma:rolzy & | 2016 | Yetiskin | Oz bildirim hiig ]
(GeSoCS) : Y
Movie for the
. 15 dak.
Assessment of Dziobek & | 506 | vetiskin | Video temelli [film - 45
Social Cognition ark. soru

(MASC)
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olgekler

(Devami)
Olcek Ad1 Yazar Y1l Orneklem Olg:ul.n Madde
Sekli Sayisi
Informant o
Yetigkin "
Assessment Scale of |70 o are | 2015 | (Travmatik | . 0% 44
'ToM for adults beyin hasar) bildirim
(IASToM-aTBI) y
Interactive -
Mentalizing WU FUNG & | 5051 | yetiskin | .. O% 20
. 4 Mobbs bildirim
Questionnaire

Knowledge
Application of MBT | Williams & 2017 Yetiskin Oz 20
Questionnaire ark. (Klinisyen) | bildirim
(KAQ)

Mental-Physical a "
Verb Norms Orr & Gilead| 2022 | Yetiskin b”g’ifim ?]?a%;'i'
(MPVN)

Beaulieu-
Mental States Pelletier, o Oz
Task Bouchard & 2013 Yetiskin bildirim 24
Philippe
Mentalization-
Based Treatment -
Adherence and Karerid & | 5013 | vetiskin | . 0% 17
ark. bildirim
Competence Scale
(MBT-ACS)

Mentalization -

Breakdown Ulvesstad & | 5033 | yetiskin | . 0% 32
. ark. bildirim
Interview

Mentalization  |Gagliardini & . Oz
Imbalances Scale ark. 2018 Yetiskin bildirim 22

Mentalization Hausberg & o Oz
Questionnaire ark. 2012 Yetiskin bildirim 15
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olgekler

(Devami)
Olcek Adi Yazar Vil Orneklem [OMim  [Madde
Sekli Sayisi
Mentalization Oz
Questionnaire-6 Riedl & ark.| 2022 Yetigkin L 6
bildirim
Short Scale
Mentalization | Dimitrijevic . Oz
Scale (Ments) gark, | 2018 | Yetiskin \yu i | 28
Stefana,
Mentalization Jolic 5
Scale-12 (MentS- | Marjanovic | 2024 | Yetiskin | .~ 12
bildirim
12) &
Dimitrijevic
Mentalized -~
Affectivity Scale Gree:ﬁ(erg& 2017 | Yetiskin bilgifim 60
(MAS) ’
Mentalizing .
Emotions Kasper& | 2004 | vetiskin | . 0% 16
. . ark. bildirim
Questionnaire
Mentalizing Aival-Naveh .y Oz
Values Scale & ark. 2022 Yetiskin bildirim 12
Metacognition | Semerari & . Oz
Assessment Scale ark. 2003 Yetiskin bildirim 40
Metacognition i --
Assessment Scale- | BOKET & 1 5003 | Yetigkin | . 0% 30
. ark. bildirim
Abbreviated
Metacognition =
Self Assessment Pedone & | 5417 Yetiskin | .. 0% 18
ark. bildirim
Scale
Modes of .. L .
. Gagliardini Yetiskin Oz
Mentalization Scale & Colli 2019 (Klinisyen) | bildirim 24

(MMS)
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olgekler

(Devami)
) ) Olciim | Madde
Olcek Adi Yazar Yil Orneklem Sekli Sayisi
Multidimensional )
Mentalizing Gori & ark| 2021 | Yetiskin | ...O% 33
Questionnaire bildirim
(MMQ)
Parent .
Development Aber & 1985 Ebeveyn . O.Z. 45
. ark. bildirim
Interview (PDI)
Parental
Development Slade & Oz
Interview — Revised ark. 2004 Ebeveyn bildirim 45
(PDI - RF)
Parental Reflective -
Functioning Luyten & 2017 Ebeveyn 0z 18
. ) ark. bildirim
Questionnaire
Prenatal Parental
Reflective . ..
Functioning Marjukko | 5015 | Epeveyn | ., 9% 14
] . & ark. bildirim
Qestionnaire (P-
PRFQ)
Perceptions of
Children’s Theory of . N
Mind Measure — Hutchins & 2008 | Ebeveyn 0z 36
. . ark. bildirim
Experimental Version
(PCToMM-E)
Preschool Theory Oz
of Mind Assessment | Fu & ark. | 2024 | Cocuklar bildirim 14
(ToMA-P)
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olcekler

(Devami)
} i Olgiim | Madde
Olcek Adi Yazar Yil Orneklem Sekli Sayisi
Reading the Mind “
in theEyes Test Bar;“;ﬁfhe” 2001 | Yetiskin b”gifim 36
(RMET) '
Reading the Mind
in the Eyes Test | Chander & 2020 Yetiskin Oz 21
(RMET)-Short ark. (Yash) bildirim
Version
Reflective Fonagy & . Oz Kodlama
Functioning Scale ark. 1998 Yetigkin bildirim | sistemi
Reflective .
- Fonagy & o Oz
Functl_onlng ark. 2016 Yetiskin bildirim 8
Questionnaire
Self-Rated Se-mi Park & Oz
Mentalization Nam-un 2019 Yetiskin S 25
. : bildirim
Questionnaire Jeong
Oz Okuma
Short Story Task |Dodell-Feder| 2013 Yetiskin bildirim metni ve 14
soru
Social Attribution . . 64 sn
Task-Multiple ';?:grel:ef‘ 1950 Yetiskin bildoifim animasyon
Choice (SAT-MC) ve 19 soru
Social Attribution
Tesk — Multiple Johannesen Oz 64 sn
Choice — Alternate & ark 2013 Yetigkin bildirim animasyon
\Version (SAT-MC- ' ve 19 soru

D)
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Tablo 1: Mentalizasyon Ol¢iimiinde Kullanilan Olcekler

(Devami)
' ] Olciim | Madde
Olcek Adi Yazar Yil Orneklem Sekli Sayisi
Social Attribution
Tesk — Multiple Johannesen O 64 sn
Choice — Alternate & ark 2013 Yetiskin bildirim animasyon
Version (SAT-MC- ' ve 19 soru
1))
. . 10 dakika
Social Shapes Testiy 1 @ ark| 2019 | Yetiskin | Y90 | ve 23
(SST) temelli
madde
Theory of Mind | Wellman & Gorev i
Scale Liu 2004 Cocuk temelli 7 gorev
Theory of Mind -
Assessment Scale  |Bosco & ark.| 2016 Ergen- 0z 37 agik
Yetiskin bildirim uglu
(Th.o.m.a.s.)
Hutchins, )
Theory of Mind Preloqk & 2014 | Bakimveren | | . O.Z. 60
Inventory -2 Bonazinga- bildirim
Bouyea
Theory of Mind
Inventory: Self Hutchins & - Oz
Report — Adult ark. 2021 | Yetiskin |y i | 60
(ToMI: SR- Adult)
Trauma Reflective| Ensink & S Oz
Functioning Scale ark. 2014 Yetiskin bildirim 18
Verbal Stories -
Theory of Mind | KOSMIAIS& | o011 | Vetiskin 6 kusa
ark. hikaye
Measure
Virtual
Assessment of o Video .
Mentalizing Ability Canty & ark.| 2017 Yetigkin temelli 12 video
(VAMA)

Tartisma

Zihinsellestirme (mentalizasyon), bireyin hem kendi hem

de baskalarinin zihinsel siireglerini anlamasi ve bu siireglerin

davranislar {izerindeki etkilerini fark etmesi anlamina gelen
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onemli bir kavramdir. Psikanalitik teoriye dayanan bu kavram,
duygu diizenleme, empati ve benlik gelisimi gibi temel siireglerin
anlasilmasinda kritik bir rol oynamaktadir (Fonagy ve Target,
1997). Bununla birlikte, zihinsellestirmenin yalnizca bir teorik
kavram olarak ele alinmasi degil, ayn1 zamanda Olgiilebilir hale
getirilmesi hem bilimsel ¢aligmalarin ilerlemesi hem de klinik
uygulamalarin gelistirilmesi agisindan biiyiik 6nem tasimaktadir.
Bu baglamda, zihinsellestirme kapasitesinin Olgiim araglariyla
degerlendirilebilir olmasi, bireylerin zihinsel siireclerini

anlamada farkli baglamlara 6zgii yaklasimlar sunmaktadir.

Zihinsellestirme, sadece teorik bir kavram olmanin
Otesinde, psikolojinin cesitli alt dallarinda da uygulama alani
bulmaktadir. Ornegin, gelisim psikolojisi (Fonagy ve Target,
1997) ve noropsikoloji  (Schore, 2003) alanlarinda
zihinsellestirme, bireyin biligsel ve duygusal siireglerini
anlamlandirmada 6nemli bir perspektif saglamaktadir. Ayrica, bu
kavram, sinirda kisilik bozuklugu olan bireylerin kisilerarasi
iliskilerinde  saglikli  bir denge kurmasmi amaglayan
mentalizasyon  temelli  terapilerin ~ (MBT)  temelini
olusturmaktadir (Bateman ve Fonagy, 2004). Bu acgidan
zihinsellestirmenin Olctilebilir hale getirilmesi, bireyin zihinsel
strecleri arasindaki potansiyel dengesizliklerin ve bu
dengesizliklerin belirli baglamlarda nasil ortaya ¢iktiginin
degerlendirilmesi a¢isindan kritik bir 6neme sahiptir (Bateman ve
Fonagy, 2019). Dolayisiyla, zihinsellestirme kavraminin
Olcltimiine yoOnelik araglarin gelistirilmesi hem teorik hem de
uygulamali ¢alismalarda farkli yaklagimlarin gelismesine olanak
saglayacaktir.
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Mevcut calismada, zihinsellestirme kavraminin farkhi
perspektifler ve baglamlarda kullanilan 6lgiim  araglari
incelenmistir. Oz bildirim &lgekleri (Beaulieu-Pelletier, Bouchard
ve Philippe, 2013; Fonagy ve ark., 2016; Gori ve ark., 2021;
Hausberg ve ark., 2012), performans temelli yontemler (Baron-
Cohen ve ark., 2001a), miilakat ve anlatisal kodlama sistemleri
(Fonagy ve ark., 1998) ve klinisyen degerlendirmelerine yonelik
Olceklerin (Gagliardini ve ark., 2018; Gagliardini ve Colli, 2019)
orneklemden elde edilen verilere goére farklilastigini ortaya
koymustur. Ayrica, Ol¢clim araglarinda Olcek maddeleri
(Greenberg ve ark., 2021), hikayeler (Dodel Feder, 2013),
fotograflar (Baron-Cohen ve ark., 2001b) ve videolar (Baksh ve
ark., 2018) gibi ¢esitli materyaller kullanilarak bu araglarin
gelistirildigi  gortilmektedir. Bu bulgular, zihinsellestirme
Ol¢iimiinde kullanilan yontemlerin ¢esitliligini ve bu ¢esitliligin
kavramin kapsamli bir sekilde degerlendirilmesine olanak

sagladigi sdylenebilir.

Farkli yas gruplarina yonelik Olglim araglarinin
gelistirilmesi, zihinsellestirme kapasitesinin genis bir demografik
yelpazede degerlendirilmesine imkan tanimaktadir. Cocuklar i¢in
gelistirilmis 6l¢lim araclar1 (Ensink, Target ve Oandasan, 2013;
Shmueli-Goetz, 2014; Tahiroglu ve ark., 2014), ebeveynlerin
degerlendirmelerine dayali 6l¢ekler (Ensink, Target ve Oandasan,
2013; Tahiroglu ve ark., 2014), yetiskinlere yonelik olgekler
(Bosco ve ark., 2016) ve yash bireyler i¢in tasarlanmis dlgekler
(Chander ve ark.,, 2020), zihinsellestirmenin farkli yas
gruplarinda nasil ortaya c¢iktigini anlamada 6nemli araclar

sunmaktadir. Bunun yani sira, travmatik beyin hasar1 gibi 6zel
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popiilasyonlara yonelik 6lgekler (Zhang ve ark., 2016) ve travma
sonrasi zihinsellestirme kapasitelerini dlgen araglar (Ensink ve
ark., 2015), kavramin uygulanabilirligini ve test edilebilirligini

artirmaktadir.

Zihinsellestirmenin duygusal ve biligsel boyutlarini 6lgen
araglarin gelistirilmesi, bu kapasitenin daha detayli bir sekilde
degerlendirilmesine olanak saglamaktadir. Hem duygusal hem de
biligsel boyutlar1 birlikte ele alan dlgekler (Brocker ve ark., 2023)
ile yalnizca duygusal boyuta odaklanan araglar (Greenberg ve
ark., 2017; Hausberg ve ark., 2012), zihinsellestirme siire¢lerinin
farkl1 yonlerini anlamak i¢in O6nemli katkilar sunmaktadir.
Zihinsellestirmenin boyutlarini ayr1 ayr1 ele alan Olgekler de
(Gagliardini ve ark., 2018; Gori ve ark., 2021) kavramin daha
genis alanda 6l¢iilebilmesini miimkiin kilmaktadir.

Ayrica, video temelli yontemler gibi gercek yasam
durumlarina daha yakin sosyal uyaranlar kullanan araclar
(Dziobek ve ark., 2006), ekolojik gecerliligi artirarak 6z bildirim
Olgeklerinden daha gegerli sonuglar saglayabilmektedir. Bu
yontemler notr karakterlerin zihinlerinin (denegin yakin bir iligki
icinde olmadigi, ancak bir dereceye kadar Ozdeslesebilecegi
kisilerin zihni) zihinsellestirilmesini test eder. Bu nedenle, bu
zihinsellestirmenin yakin bir kisileraras1 iligki veya yiiksek
uyartlma baglaminda 6l¢iildiigii sonucuna varillamamasiyla
birlikte 6z bildirime dayali yaklagimlardan ekolojik olarak daha
dogru oldugu diisiiniilmektedir. Bu tiir yontemlerin gelistirilmesi,
bireylerin zihinsellestirme kapasitelerini daha dogal baglamlarda

degerlendirme olanagi sunmaktadir.
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Tiirkce adaptasyon, gecerlik ve giivenirlik caligmalari
yapilmis bazi zihinsellestirme 6l¢ltim araglarinin bulunmasi (Girli,
2014; Ik ve Bilge, 2024; Tahiroglu & Yagmurlu, 2014;
Tanriverdi, 2022; Yildirim ve ark., 2011), bu alanda 6nemli bir
baslangi¢ saglamaktadir. Bununla birlikte, o6zellikle klinik
poptilasyonlarda kullanilmak iizere kisa formlar veya video
temelli yontemlerin Tiirk¢e’ye adaptasyonu biiyiik bir ihtiyag
olarak ortaya ¢ikmaktadir. Tiirk toplumu 6rnekleminde
gerceklestirilecek calismalar, kiiltiirel farkliliklarin
zihinsellestirme ilizerindeki etkilerini anlamaya katkida
bulunacaktir. Bu siire¢ hem teorik bilginin genisletilmesine hem
de klinik uygulamalarda kiiltiire 6zgli  yaklagimlarin
gelistirilmesine olanak saglayacaktir.

Sonug olarak, zihinsellestirme Sl¢iim araglarinin ¢esitliligi
ve bu araglarin farkli baglamlarda kullanimi, zihinsellestirme
kavraminin  kapsamli  bir sekilde anlagilmasina katki
saglamaktadir. Teknolojik yeniliklerle desteklenen yeni 6l¢iim
araglariin gelistirilmesi ve bu araclarin Tiirk¢e’ye uyarlanmasi
hem arastirmacilar hem de klinisyenler i¢in 6nemli bir kaynak
olusturacaktir. Zihinsellestirme Ol¢iimlerinin daha genis bir
perspektifte ele alinmasi, bu kavramin psikopatoloji ve
kisileraras1 iligkilerle baglantilarinin daha derinlemesine

incelenmesini mimkiin kilacaktir.

Sonug¢

Bu sistematik  derleme  c¢alismasinda, dogrudan
zihinsellestirme (mentalizasyon) kavramini Olgcen toplam 62

farkli 6l¢iim aracina ulasilmistir. Bu araglar, érneklem grubu,
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Olctim sekli, kullanilan materyaller ve madde sayisi agisindan
karsilagtirilmistir. Bulgular, zihinsellestirme 6lgiim araglarinin
farkli baglamlarda kullanilabilirligini ve her bir yontemin
avantajlarini ortaya koymaktadir.

Arastirmada, 6z bildirim Olg¢eklerinin yaygm kullanimi
yaninda performans temelli yontemlerin ekolojik gecerliligi
artirma potansiyeline dikkat cekilmistir. Ozellikle, video temelli
ve dogal uyaranlara dayal1 araclarin zihinsellestirme becerilerini
6l¢mede daha etkili olabilecegi vurgulanmistir. Ayrica, belirli yas
gruplarma ve klinik popiilasyonlara yonelik gelistirilen
Ol¢eklerin, zihinsellestirme siireclerinin kapsamli bir sekilde
anlagilmasina katki sagladigi goriilmektedir.

Sonug olarak, zihinsellestirme 6l¢iim araglarinin Tiirkge’ye
adaptasyonu ve Tirk toplumu Ornekleminde kiiltiirel
uyarlamalar1 {izerine yapilacak c¢aligmalar, bu alandaki
aragtirmalarin daha ileri tasinmasini saglayacaktir. Ozellikle, kisa
formlar ve video temelli yontemlerin  adaptasyonu,
zihinsellestirme ile ilgili arastirmalarda yenilik¢i ve uygulanabilir
yontemler sunacaktir. Bu gelismeler, zihinsellestirmenin
psikopatolojiyle iliskisini daha derinlemesine incelemeye olanak
tantyacaktir.
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BOLUM VI

Psikopatoloji Arastirmalarinda Makine Ogrenmesi
Yaklasimlari

Hafize IHTIYAR KARAKUS!
Giilsah BALABAN?

Giris

Psikoloji, tarihsel olarak insan davraniglarini tanimlamak,
aciklamak ve tahmin etmekle ilgilenmistir. Bir¢cok arastirma,
cesitli eylemlere yol agan nedensel mekanizmalar1 anlamayi
amaglamistir (Gerrig & Zimbardo, 2012). Psikolojinin daha ¢ok,
davranisin nedenlerine dair karmasik teoriler gelistirmeye

odaklanmasi, gelecege yonelik davranislarin tahmin edilmesinde
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yetersiz kalmasina sebep olmustur (Yarkoni & Westfall, 2017).
Bu nedenle makine Ogrenmesi yoOntemlerinin  alana
kazandirilmasiyla psikolojinin daha Ongoriilebilir bir bilim
olacagina inanilmaktadir (Jacobucci & ark., 2020).

Dijital cagda ortaya ¢ikan modern yaklagimlardan biri olan
makine 0grenmesi, genis bir kullanim alanina sahiptir ve ruh
saghigr alanim1 da oldukga etkilemeye baglamistir. Bir¢ok
problemde klasik yontemlerden daha iyi performans gosterdigi
icin bu tekniklerin yaygin olarak kullanilacagi ve 6zellikle klinik
psikoloji  ile  psikiyatriye = O6nemli  katkilar  sunacagi
diistintilmektedir (Dwyer, Falkai & Koutsouleris, 2018). Giincel
caligmalara bakildiginda psikolojik rahatsizliklarin teshis, tahmin
ve tedavi siireglerinde makine 6grenmesi yontemlerinin gittikge
artan bir 6neme sahip oldugu goriilmektedir (D’ Alfonso, 2020;
Jiang, Gradus & Rosellini, 2020). Omegin, bu yontemler bir
danisana ait bilgileri kullanarak kisiye 6zgli tedavi plam
olusturabilir ve daha isabetli klinik kararlarin verilmesine katki
saglayabilir (Dwyer, Falkai & Koutsouleris, 2018). Ayrica bir
psikopatolojinin prognozu, tedavi uyumu ve tani siirecinde
uzmanlara destek sunarak dogru kararlarin alinmasina yardimci
olabilir ancak heniiz klinik uygulamalardaki kullanimi oldukc¢a
yenidir ve bu alanda yapilacak ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir
(Doorn vd., 2020).

Makine Ogrenmesine Genel Bir Bakis

Makine 6grenmesi terimi, karmasik ve biiyiik veri yiginlari
icinden anlamli iligkilerin  belirlenmesi  i¢in  modern

bilgisayarlarin hesaplama becerisinin kullanildigi matematiksel
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teknikleri ifade etmektedir (Yarkoni & Westfall, 2017). Genel
manti81, insan 0grenmesini taklit ederek cesitli istatistik temelli
algoritmalarin kullanimiyla ileriye yonelik tahmin modelleri
iretmektir. Baska bir ifadeyle, makine 6grenmesi yOntemleri,
veri madenciligi siirecinde kullanilan teknikler biitiiniine karsilik
gelmektedir. Veri madenciliginden kastedilen, karmasik ve
biiyiik verilerin gesitli istatistiksel analiz yontemleriyle islenerek
yararli bilgilerin elde edilmesidir (Alp & Oz, 2019). Bu
tekniklerin ortak Ozelligi, veri setinde yer alan anlamli iliski
modellerini tanimlamalari, ardindan bu modelleri bagimsiz veri
kiimeleri araciliiyla test ederek genelleyebilmeleridir (Yarkoni
& Westfall, 2017). Bir veri setindeki anlamli iligki Oriintiilerinin
kesfedilmesi ve tanimlanmasi siirecinde algoritma iki asama
kullanmaktadir: egitim ve test asamasi (Coutanche & Hallion,
2020; Jiang, Gradus & Rosellini, 2020).

Ilk olarak egitim asamasi igin calismanm veri seti
hazirlanir, u¢ degerler ve normallik derecesi kontrol edilerek
gerekli diizenlemeler yapilir. Model hangi algoritma segildiyse
ona gore egitilir, 6rnegin kiimeleme i¢in belirli kriterler ayarlanir.
Ardindan egitilen modelin, o6grendigi kurali ne kadar
genelleyebilecegi, test veri seti lizerinde uygulama yapilarak
degerlendirilir. Ornegin dogruluk, R2, F1 skorlarina bakilir (Han
& ark., 2011). Burada amag, modelin var olan veri setindeki
iliskileri anlamas1 ve sonrasinda yeni veriler iizerinde benzer
iliski kaliplarin1 kurabilmesi i¢in egitilmesidir. Son olarak
egitilen model, yeni veriler lizerinden kararlar alir ve ileriye
yonelik tahminleme yapar. Ornegin yeni bir vakanin verileri

girildiginde depresyon teshisi koyup koymamas: gerektigini
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egitim asamasindaki verilere dayanarak belirlemeye caligir
(Sivakumar, Parthasarathy & Padmapriya, 2024).

Bu yontemlerdeki ortak nokta, egitilmis bir modelin bagka
veri setinde (yani egitilmemis) bulunan anlamli iliski kaliplarin
tahmin edebilme basarisina yapilan vurgudur. Geleneksel
istatistiksel yaklasimlarla benzer sekilde makine oOgrenmesi
modelleri de verilerdeki anlamli iliskilere odaklanir. Ancak
geleneksel yaklasimda, Ornegin dogrusal regresyonun veri
setindeki iliskiyi ne derece iyi acikladigina bakilirken; egitilmis
bir makine 6grenmesi modelinde yeni veri setindeki iligkilerin ne
derece dogru tahmin edildigine bakilir. Degiskenler arasindaki
iligkilerin yonii kolayca goriilebilir (Albayrak & Yilmaz, 2009)
ve geleneksel yontemlerle fark edemeyecegimiz alt gruplarin
kesfedilmesi saglanir. Makine 6grenmesinde daha dinamik ve
esnek modeller olusturulabilir ve verinin yapisina gore adapte
edilebilir. Nedensellikten ¢ok tahmin etme performansina
odaklanilir (Baizyldayeva, Uskenbayeva & Amanzholova, 2013).

Bir veri setinde egitilmis bir modelin, yeni veriler
iizerindeki iligki kaliplarini tahmin etme becerisine modelin
genelleme yetenegi denir (Coutanche & Hallion, 2020).
Genelleme yetenegini artirmak i¢in modele genis varyansh
orneklemden alinan veriler dahil edilebilir. Yani cesitlilik
gosteren bir drnekleme sahip veri setiyle egitilmis bir model, yeni
datalar lizerinde daha giiclii tahminler sunabilecektir. Ciinkii veri
setinde yer alan 6rneklem bilgisinin detayli ve ¢ok yonlii olmasi,
modele daha fazla bilgi kaynag: saglayacaktir. Boylece farkli bir
datanin daha kolay anlasilmasi ve sistemin daha dogru karar
vererek tahminleme yapabilmesi saglanir (Coutanche &
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Thompson-Schill, 2012). Gelistirilecek modelin en iyi
performansi gdstermesi i¢in ¢esitli sorular sorularak diizenleme
yapilabilir. Ornegin, belirlenen semptomun ya da patolojinin
tahmin edilmesinde teorik olarak anlamli goriinen iligkili risk
faktorlerinin veya onciillerin modele dahil edilip edilmemesi ne
kadar onemlidir? Modelin tahmin yetenegini degistiren faktorler
nelerdir? Hangi klinik 6zellikler, tedaviden alinan yaniti veya
prognoz siirecini tahmin etmede biiyiik etkiye sahiptir? Bazi
klinik 6zelliklerin eklenmesi veya ¢ikarilmasi, modelin birbiriyle
iliskili iki faktorii ayirt etme becerisini etkiler mi? (Chekroud &
ark., 2016). Kurulan modelde yer alan degiskenlere dair edinilen
teorik bilgiler cergevesinde bu gibi sorulara cevap aranarak
modelin tahmin giicii iyilestirilebilir ve ¢calismanin iglevselligine
katki saglanabilir. Ozellikle psikoloji verilerinin analizinde
makine Ogrenmesi tekniklerinin kullanilmasiyla geleneksel
istatistigin Otesinde yeni imkanlar olusacagina inanilmaktadir
(Cuartas Arias, 2017).

Psikolojide Makine Ogrenmesinin Kullanilmasi

Psikolojinin ~ teorik  birikimi, makine  6grenmesi
yontemlerine entegre edilerek c¢esitli avantajlar saglanabilir.
Arastirmaci, ylriitecegi ¢alismanin teorik cergevesine gore veri
setindeki onlarca ozellik yerine yalnizca isine yarayan sinirl
sayidaki 6zellige odaklanabilir. Olgmek istedigi bagimli degisken
ile en ¢ok iliskili olan bagimsiz degiskenleri 6nem sirasina gore
belirleyebilir. Ayrica teoriye dayali bir istatistiksel model
olusturma firsati elde eder (Elhai & Montag, 2020). Cesitli
tekniklerle veri yiginlarindan ruh sagligit modelleri ¢ikarilarak

problemin tespiti, tahmini ve ¢6ziimii agisindan bir¢ok kolaylik
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saglanabilir (D’Alfonso, 2020). Ornegin, denetimli 6grenme
teknikleriyle etiketli hasta verileri iizerinden simiflandirma ve
tahminlemeler yapilabilirken; denetimsiz 6grenme ile etiketsiz
veriler birbirleriyle olan iliski diizeylerine gore gruplandirilarak
alt kiimeler olusturulabilir (Dorn & ark., 2020). Bu yontemler,
tedavi planlamalari i¢in de oldukca umut vadetmektedir. Herkese
uyacak tlirden bir yaklasim yerine hastalardan alinan verilere
dayanarak kisiye 6zgii tedavi segenekleri belirlenebilir (Joyner &
Paneth, 2019). Ayrica bu yontemler, miidahale Oncesinde
klinisyenin alacagr karara destek olarak tedavi siirecini
iyilestirebilmektedir. Ornegin, Koutsouleris ve arkadaslari
(2016), makine 6grenmesini kullanarak yaptiklari ¢alismada ilk
atak psikoz hastalarinin tedavi sonuglarini yaklasik %70
dogrulukla 6ngdrmeyi bagarmistir. Bu sayede, elde edilen veriler
iizerinden tedavi yOnteminin secilmesi, kisisellestirilmis tedavi
modeli olusturulmasi ve prognoz takibinin yapilmasi miimkiin
olabilir.

Literatiire ~ bakildiginda  psikolojik ~ bozukluklarin
degerlendirilmesine  yonelik  yiiriitilen bir¢ok arastirma
gorilmektedir. Makine O6grenmesi yontemleri kullanilarak ele
aliman bazi hastaliklar arasinda depresyon (Hatton & ark., 2019;
Perlis & ark., 2012), bipolar bozukluk (Eugene, Mesiak &
Eugene, 2018; Edgcomb & ark., 2019), sizofreni (Birnbaum &
ark., 2017; Cao & ark., 2018; Fond & ark., 2019), DEHB (Altun,
Alkan & Altun, 2022; Oztoprak & ark., 2017), PTSB (Karstoft &
ark., 2015) ve anksiyete bozuklugu (Arif & ark., 2020; Na, Cho
& Cho, 2021) yer almaktadir. Shatte ve arkadaslar1 (2019),
makine Ogrenmesi yoOntemleriyle calisilan en yaygin
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rahatsizliklarin depresyon, Alzheimer ve sizofreni oldugunu
belirlemistir. Bu ¢alismalar tani, tedavi, toplum sagligi ve klinik
uygulama olmak tlizere dort ana baslik altinda yogunlagmaktadir.

Ornegin yapilan bir calisma, sosyal medya platformu
Twitter’mn verileri makine 6grenmesi teknikleriyle dil igerigi
bakimindan  inceleyerek  sizofreni  hastalarint  saglikli
kullanicilardan %88 oraninda dogrulukla ayirt etmeyi basarmistir
(Birnbaum & ark., 2017). Benzer sekilde bir baska arastirma da
Twitter verileri {lizerinde makine O6grenmesi algoritmalarini
kullanarak intihar riski yiiksek olan kisileri %92 oraninda
dogrulukla tespit etmistir. Bu sayede, sosyal medya verileri
araciligryla toplum popiilasyonundan intihar riski tasidigi
belirlenen insanlara yonelik dnleme miidahaleleri yapilabilecegi
diistiniilmektedir (Braithwaite & ark., 2016).

Bir diger kullanim alani farmakolojidir (Vidyasagar, 2015).
Kullanilan ilaglarin farkli semptomlarda farkli sonuglar vermesi
tedavinin etkinligini azaltabilmektedir (Stroup & ark., 2019). Bu
nedenle mevcut bilgilerden yararlanilarak semptoma 6zgii ilag
tedavileri modellenebilmektedir. Ornegin, depresyon hastalariyla
yapilan bir arastirmada kiimeleme yontemi kullanilarak temel
semptomlar gruplandirilmistir ve antidepresan tedavisinden
alman sonucun semptom kiimelerine gore farklilastig
belirlenmistir (Chekroud & ark., 2017). Depresyon vakalari
lizerinde yapilan bir diger ¢alismada ise semptom tiirline gore
farmakolojik tedavilerin belirlendigi ve ileriye yonelik
tahminlerin ~ modellendigi  bir  program  gelistirilerek
patentlenmistir (Chekroud & ark., 2017).
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Makine 6grenmesi tekniklerinden, bilissel davranisgi terapi
miidahaleleri gibi psikoterapi uygulamalarinda  da
yararlanilmaktadir (Kelly & ark., 2012). Ornegin, klinik tedaviye
verilen yanitin degerlendirilmesi ya da prognozun takip edilmesi
stirecinde kullanilmasiyla klinisyenin bir 6ngorii gelistirmesine
yardimci1 olmaktadir (Hasanpour & ark., 2018; Webb & ark.,
2020). Ayrica ¢evrimigi (online) psikoterapi uygulamalarindaki
kullanimi da gittikge yayginlasmaktadir (Békés & ark., 2021).

Bir Yontem Ornegi: Karar Agaclar

Karar agaglari, smiflandirmalar i¢in yaygin olarak
kullanilan makine 6grenmesi yontemlerinden biridir (Emel &
Taskin, 2005). Bu yontem, verileri siniflandirarak birbiriyle
iligkili anlamli oOriintiilerin kesfedilmesini ve 0Ongoriilmesini
saglar (Beck, 2005). Tiimevarimsal bir yaklasimla, sisteme
girilen egitim verileri {izerinden bagimli ve bagimsiz degiskenler
arasindaki kurallar 6grenilir ve hedefteki karar tahmin edilir.
Sekil 1°de gosterilen 6rnekte oldugu gibi kdk, dal ve yapraklara
dogru uzanan bir aga¢ seklinde karar semasi ¢ikarilir (Hu & ark.,
2012). Bu semalarin simiflandirma kurallari, bir segcenegin tercih
edilip edilmemesine bagli olarak degisebilen varsayimlardir. Her
karar kriteri, bir segenegin tercih edilmesiyle ortaya cikan
kosullara (if-then) bagl bir hipotez olarak goriilebilir (eger hava
yagmurluysa semsiye alacagim gibi). Sistemin egitilmesiyle elde
edilen semalarin tahmin basarilar1 ve genellenebilirligi farklh
veriler araciligiyla test edilir (Beck, 2005). Gorsel olarak
anlasilmas1 kolay bir akis seklinde sunulan semalar iizerinden,

bagiml ve bagimsiz degiskenler arasindaki anlamli iliskilerin
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onem siras1 ve yonii gosterilir (Sekil 1) (Albayrak & Yilmaz,
2009).

Sekil 1. Karar agaci 6rnegi

Karar agac1 yontemi, tan1 koyma (Topaloglu & Sur, 2015)
ve tedaviyi belirleme (Breslin & ark., 2000; Montbriand, 1995)
gibi amaglarla bir¢ok arastirmada kullanilmaktadir. Psikoloji ve
psikiyatri alanlarindaki kullanimi oldukg¢a yeni olsa da (Valero &
ark., 2014), bu sistemler klinik verilerle birlikte kullanildiginda,
hastalik, semptom ve miidahale yontemlerini islevsel sekilde
siiflandirarak saglik calisanlarinin islerini kolaylastirabilir
(Mendonga, 2004). Cesitli calismalarda tahmine dayali modeller
olusturmak igin karar agaci yonteminden yararlanilmasi (Békés
& ark., 2021), farmakolojik tedavilerde semptom, tedavi yontemi
ve tedaviye verilen yanitin en 1yi sekilde modellenmesine, tedavi
metodunun iyilestirilmesine, remisyon siiresinin kisalmasina ve
maliyetin diisiiriilmesine yardimecr olmaktadir (Beck, 2005;
Hasanpour & ark., 2018).
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Karar agaci ile ¢oklu modeller iireterek rastgele bir orman
olusturmak, tahmine dayali yontemin iki avantajin1 da kullanir:
Ik olarak ¢ok sayida birbiriyle iliskili faktorlerle bir sonucu
tahmin eder (6rnegin, tedaviye erigim), ikinci olarak da kullanilan
verilerden bilerek ¢ikarilan ya da modele dahil edilen
vakalar/gézlemler i¢in modelin ne derece iyi performans
sergiledigini test eder (Grompling, 2009; James & ark., 2013).
Rastgele orman algoritmasi ile birden ¢ok karar agaci modeli
icerisinden tahmin giicli en iyi olan segilerek daha isabetli bir

siniflandirma yapilabilir (Biau & Scornet, 2016).

Tiirkiye’de Makine Ogrenmesi Kullanilan Psikopatoloji
Arastirmalari

Google akademik iizerinden “Makine Ogrenmesi ve
psikopatoloji” baghigiyla yapilan literatiir taramasi sonucunda
tespit edilen Tiirk¢e caligmalar Tablo 2’de yer almaktadir. Son
yillarda oldukc¢a popiilerlesen bir yaklasim olan makine
ogrenmesi, disiplinler arasi ¢aligmalarda ve &zellikle psikoloji
arastirmalarinda yaygin olarak kullanilmasina ragmen (Mabry,
2011) tlkemizdeki literatiiriin bu alanda yetersiz kaldig:
gorilmektedir. Ancak derlenen calismalara bakildiginda, bu
alana 1ilginin gittikge arttigi ve ilerleyen yillarda daha fazla
caligma yapilabilecegi diisiiniilmektedir.
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Tablo 1. Tiirkiye 'de makine 6grenmesi ve psikopatoji alaninda

vapilmig ¢calismalar

YIL YAZAR- MAKALE ADI AMAC

2013 | Aksehirli, O. Y., Ankarali, H., Calismada, makine 6grenmesi
Aydm, D. & Saracls, O. (2013). yontemlerinden destek vektor
T1ibbi Tahminde Alternatif Bir makinalar1 kullanilarak gece-
Yaklasim: Destek Vektor yeme sendromu tanisi alan
Makineleri. Tiirkiye Klinikleri hastalarin siniflandirilmasi
Biyoistatistik, 5(1), 19-28. amaclanmigtir.

2018 Karabz, B. & .Gu"rsvoy, U. T'.. ... | Buarastirmada, yar1 denetimli
(2018). Adaptif Ogrenme SozIligi | .. i . .
Temelli Duygu Analiz ogrenme yontemi l.le b §11r11 .
Algoritmas1 Onerisi. Bilisim dg;eyde yanhm bllglsme sahip

& S oL I kisilere hitap eden bir duygu

Teknolojileri Dergisi, 11(3), 245- et D¢ e
253, analizi modeli sunulmustur.

2019 | Tas, E., & Kamasak, M. E. (2019, | Bu makale, makine 6grenmesi
September). Prediction of ve goriintli isleme tekniklerini
personality traits from videos by kullanarak videodan kisilik
using machine learning Ozelliklerinin otomatik olarak
algorithms. In 2019 4th tespit edilmesini amaglayan
International Conference on yapay zeka temelli bir
Computer Science and caligmadir.
Engineering (UBMK), (pp. 778-
782).

2019 | Yontem, M. K. & Kemal, A. D. Calismada, veri kiimesi ile

E. M. (2019). Otomatik
Diisiincelere Makine Ogrenme
Yontemlerinin Uygulanmast ile
Aleksitimi Diizeyinin Tahmini.
Psikiyatride Giincel Yaklasimlar,
11, 64-78.

Yapay Sinir Ag1 ve Destek
Vektor Makinesi makine
O0grenmesi yontemleriyle
aleksitimi diizeyi tahmin edilmis
ve bu sayede onceligin hangi
otomatik diisiincelere verilmesi
gerektigi konusunda bir yol
haritasi sunulmasi
amaglanmistir.
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Tablo 1’in devamu:. Tiirkiye 'de makine 6grenmesi ve psikopatoji

alaminda yapilmig ¢calismalar

YIL YAZAR- MAKALE ADI AMAC

2019 | Altinbasak, G. (2019). Bipolar | Bu ¢alisma, iki asamali hibrit
ve unipolar bozukluklarin bir metodolojinin bipolar
uygun biyobelirte¢ kullanarak | bozuklugun tan1 siirecinde
makine ogrenme yontemleri ile | kullanilmasina iliskin
stiflandirilmast (Yiksek potansiyel bir model
Lisans Tezi, Saglik Bilimleri sunmaktadir.

Enstitiisii).

2019 Karakus, A. (2019). Obsesif Bu calisma, Obsesif
kompulsif bozukluk ve Kompulsif Bozukluk (OKB)
trikotilomani bozukluklarimin | ve Trikotilomani (TTM)
uygun biyobelirteg bozukluklariin tan1 koyma
kullanmilarak makine ogrenme | siirecinde makine 6grenmesi
yontemleri ile siniflandiriimast | yontemlerinden
(Yiksek Lisans Tezi, Saglik yararlanilarak siniflandirma
Bilimleri Enstitiisii). yapilmasini amaglamistir.

2020 | Tirk, B. & Tali H.H. (2020). Bu ¢aligma, somatizasyon ve
Makine Ogrenmesi Yontemleri | duygusal 6z farkindalik
ile Somatizasyon ve Duygusal | araciligiyla, gozetimli
Oz Farkindalik Uzerinden O0grenmenin siniflandirma
Siddetin Tahmini. Adli Tip algoritmalar ile bireylerin
Biilteni, 25(2): 99-105. siddet magduriyetlerini

tahmin etmeyi
amaclamaktadir.

2021 | Emre, I. E., Cumhur, T. A. S. Bu ¢alisma, psikiyatri ve

& Cigdem, E. R. O. L. (2021).
Psikiyatride Makine
Ogrenmesi Yontemlerinin

Kullanmimi. Psikiyatride Giincel
Yaklasimlar, 13(2), 332-353.

makine 6grenmesi hakkinda
derleme ¢aligmasidir.
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Tablo 1’in devamu:. Tiirkiye 'de makine 6grenmesi ve psikopatoji

alaminda yapilmig ¢calismalar

YIL YAZAR- MAKALE ADI AMAC

2021 | Halisdemir, N., Filiz, E., Giiral, Calismada, psikiyatri
Y. & Giircan, M. Doganin Insan poliklinigine gelen 195
Yasamu Uzerine Etkilerinin Karar | hastaya cesitli anketler
Agaci Algoritmalart ile uygulanmistir. Bagimhi
Incelenmesi. Bat: Karadeniz Tip | degisken olarak mutluluk
Dergisi, 5(3), 444-451. secilmis ve bu degiskeni

etkileyen faktorler, karar
agaci kullanilarak
incelenmistir.

2021 Sagbas, E. A., Korukoglu, | Bu ¢calismada, sadece
S., & Bally, S. (2021). Akill akill telefon verileri
Telefon Verileri ve Makine kullanilarak
Ogrenmesi Yontemleri gergeklestirilen stres
Kullanilarak Stres Tespiti tespiti ¢alismalar ele
Calismalar1 Uzerine Bir Literatiir | alinmis ve stres tespitinde
Arastirmasi. Miihendislik kullanilan veri kaynaklari,
Bilimleri ve Tasarim tiirleri ve siniflandirmada
Dergisi, 9(3), 1030-1038. kullanilan makine

O0grenmesi yontemleri
incelenmistir.

2021 Yargi, V., & Postalcioglu, S. Bu ¢alismada, alkolizme
(2021). EEG isareti kullanilarak yatkinligin EEG sinyalleri
bagimliliga yatkinligin makine kullanilarak teshisi
O0grenmesi teknikleri ile amaglanmugtir.
analizi. EI-Cezeri, 8(1), 142-154.

2022 Usta, M. B., & Karabekiroglu, K. | Calismada norogelisimsel

(2022). Norogelisimsel
Bozukluklarda Yapay Zeka ve
Makine Ogrenmesi. Turkiye
Klinikleri Child Psychiatry-
Special Topics, 8(1), 122-126.

bozukluklar i¢in yapay
zeka ve makine 6grenmesi
yontemlerinin kullanimi
tartisilmaktadir.
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Tablo 1’in devamu:. Tiirkiye 'de makine 6grenmesi ve psikopatoji

alaminda yapilmig ¢calismalar

YIL YAZAR- MAKALE ADI AMAC
2023 | Altun, S. (2023). Derin Ogrenme Bu ¢aligma, uyku
& Makine Ogrenmesi bozukluklarinin teshisinde
Yontemleriyle Polisomnografi o6nemli parametreler olan uyku
Sinyallerinden Uyku Evrelerinin evrelerini otomatik olarak
Smuflandirilmasi. Karadeniz Fen olusturmak i¢in derin 6grenme
Bilimleri Dergisi, 13(2), 583-600. ve makine §grenmesi
tekniklerini kullanmay1
amaclamaktadir.

2023 Naghiyev, M., Tas, 1. C., & Caligmanin amaci, bagimlilik
Tekin, Y. (2023). Bagimlilik yapict madde kullanan kisilerin
Yapict Madde Kullanimi Riskinin | ileride bagka hangi bagimlilik
Makine Ogrenmesi Yontemleriyle | yapan maddeleri kullanma
Tahmini. Abant Saghik Bilimleri risklerinin olabilecegini makine
ve Teknolojileri Dergisi, 3(2), 1- O0grenmesi yontemleri ile
13. tahminlemektir.

2023 Ozer, E., & Temeltiirk, R. D. Calismanin amaci, goz takibi ve
(2023). Okuma bozuklugunun géz | makine 6grenmesi kullanilarak
izleme ve makine 6grenmesiyle disleksili bireylerin belirlenmesi
belirlenmesi: Alanyazinin gézden | icin yapilan arastirmalarin
gecirilmesi. Klinik Psikoloji analizi ve dzetlenmesidir.
Dergisi, 7(2), 258-270.

2024 Aras, S., Aras, N., & Engin, M. Calismada, depresyonlu
A. (2024). Depresyonda motor bireylerin  giinliik  fiziksel
aktivitenin makine 6grenmesi ile | aktivitelerine ait veri  seti

degerlendirilmesi. Nigde Omer
Halisdemir Universitesi
Miihendislik Bilimleri

Dergisi, 13(1), 1-1.

kullanilarak, depresyon tanisi
icin makine &grenimi temelli

objektif bir tan1 destekleyici
yontem gelistirmek
amaglanmustir.
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Sonuc ve Oneriler

Ruh saglig1 alaninda yapay zeka ve makine O6grenmesi
tekniklerinin, psikoterapi uygulamalar1 gibi ¢esitli amaclarla
kullannmi1  giderek yayginlasmaktadir. Gelecege yonelik
gelismelerin takip edilebilmesi ve degisime uyum saglanmasi igin
ozellikle klinik psikoloji ve psikoterapi egitim programlarinda
makine Ogrenmesi yontemlerinin yer almasi gerektigine
inanilmaktadir. Bu nedenle mevcut miifredatin  gozden
gecirilmesinin 6nemli bir adim olacagina inanilmaktadir (Blease
ve ark., 2020.) Lisans egitiminden itibaren veri bilimiyle iliskili
tekniklerin ve araglarin psikoloji 6grencilerine kazandirilmasi,
yakin gelecekteki gelismeleri yakalayabilmek acisindan kritik
oneme sahiptir (Jack, Crivelli & Wheatley, 2018; Mandinach,
2012). Boylece teoride tespit edilen iligkilerin mekanik olarak
modellenmesi kolaylasabilir ve iki yaklasim arasindaki iliskinin
daha 1yi anlasilmasiyla klinik ¢alismalarin 6nii agilabilir (Dwyer,
Falkai & Koutsouleris, 2018). Planlanan bir arastirmada hangi
algoritma tekniginin segilecegi ve nasil kullanilacagi konusunda
hata payimmi azaltmak icin psikologlarla makine Ogrenmesi
aragtirmacilar arasinda disiplinler arasi is birliginin saglanmasi
cok dnemlidir (Shatte, Hutchinson & Teague, 2019).

Patolojilerin teshis ve tedavisinde makine 6grenmesinin
rolii heniiz kesinlesmis degildir. Ancak klinisyenlerin kararim
tamamen degistirmek yerine, klinik sezgi ve deneyimin yaninda
genellenebilirligi yiiksek ve bagarili bir modelden faydalanilabilir
(Linden, 2012). Daha bir¢ok agidan tahmine dayali yontemlerin
oncelenmesi ve psikolojideki agiklama odakli bakisin ikinci
planda ele alinmasinin kisa ve uzun vadede daha verimli sonuglar
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doguracagma inanilmaktadir (Yarkoni & Westfall, 2017).
Ozellikle giiniimiizde teshis ve ayirt edilmesinde zorlanilan belirli
patoloji tiplerinde alinacak kararlar i¢in makine 6grenmesinin
kullanimi1 oldukea yararli olacaktir (6rnegin, unipolar ve bipolar
depresyon) (Perlis & ark., 2006). Binlerce agik data erisimleri
kullanilarak  olusturulan modeller iizerinden hastaliklarin
tetikleyicileri, ortak o6zellikleri ve semptomlar1 kolaylikla ayirt
edilebilir. Nadir goriilen patolojiler ise, elde edilmis verilerin
sentetik data liretme gibi yontemlerle cogaltilmasi sayesinde daha

iyi anlagilabilir.

Cesitli aragtirmalardaki kullanim amaglart incelendiginde,
makine Ogrenmesi yOntemlerinden psikoloji  alanindaki
aragtirmacilarin yararlanmasinin oldukga kritik bir 6neme sahip
oldugu goriilmektedir. Son yillarda tiim diinyada artan bir trende
sahip oldugu bilinen bu yontemlerin (Liem & ark., 2018)
iilkemizdeki ¢aligmalarda da yaygin olarak kullanilabilmesi ve
avantajlarindan yararlanilabilmesi i¢in disiplinler arast is
birliginin desteklenmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Boylece
arastirma Oznesi ve veri kaynagi insan olan psikoloji biliminin,
nesnel yontemleri kullanarak kisilerin yanilgilarindan ve
zanlarindan uzak bir sekilde insana daha objektif bakabilmesinin
de Onii agilacaktir.
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