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COViD-19 GEGiRMiS BIREYLERDE TUKENMISLIK, DUYGU DUZENLEME
VE PSIKOLOJIK SAGLAMLIGIN INCELENMESI

2019 yilinda Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikarak tum dinyayi etkisi altina
alan ve ciddi kayiplara sebep olan Covid-19 hastaligi, ruhsal ve fiziksel
anlamda yikiciliginin yaninda o6limcul bir hastalik olmasi sebebiyle tim
dunyada kuresel bir kriz haline gelmistir. Hastaliga karsin korunma ve tedbir
kurallarinin yetersiz kahgi, kesin bir tedavi yonteminin bulunmamasi ve ¢ok
kolay bulasabilen bir hastalik olmasi nedeni ile akillarda karmasikliga ve panik
kdltariine sebep olmustur. Bu arastirmada Turkiye’de Covid-19 hastaligi
gecirmis Kisiler Uzerinde tukenmislik, duygu dizenleme ve psikolojik saglamlik
incelenmigtir. Arastirmada veriler Google-Forms (zerinden c¢evrimigi bir
platformda anketler kullanilarak toplanmigtir. Katilimcilara sosyo-demografik
veri formu, tikenmislik o6lce@i, duygu dizenleme becerileri 6lgedi, kisa
psikolojik saglamlik oOlgedi ve koronavirus kaygl olgekleri yoneltiimistir.
Arastirma grubunu 18-65 yas araliginda arastirmaya katiimayi kabul etmis 169
Kadin (%66.27) ve 86 Erkek (%33,73) olmak uUzere toplam 255 Kisi
olusturmustur. Arastirma sonucuna gore psikolojik saglamlik duzeyinin
erkeklerde kadinlardan anlamli derecede daha yluksek oldugu, duygu
duzenleme becerilerinin psikolojik saglamlik ile pozitif yonla bir iliskisinin varligi
bulunmustur. Tukenmiglik ile psikolojik saglamlik ve koronavirus kaygi duzeyi
ile psikolojik saglamlik arasinda ise negatif yonli bir korelasyonlar oldugu
bulgularina ulasiimistir. Karantina uygulamalarinda ruhsal saghgin da goz
onunde bulundurularak psikolojik destek anlaminda ihtiyadi tedbirlerin de

alinmasi Onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Covid-19, Tukenmislik, Duygu Duzenleme, Psikolojik

Saglamlik
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ABSTRACT

EXAMINATION OF BURNOUT, EMOTION REGULATION AND
PSYCHOLOGICAL STRENGTH IN INDIVIDUALS WITH COVID-19

The Covid-19 disease, which emerged in Wuhan, China in 2019, affecting the
wholeworld and causing serious losses, has become a global crisis all over the
world dueto its mental and physical destructiveness as well as being a deadly
disease. The inadequacy of the rules of protection and precaution against the
disease, the lack of a definite treatment method and the fact that it is a disease
that is easily transmitted have caused confusion and a culture of panic in the
minds. In this study, burnout, emotion regulation and psychological resilience
were examined on people who had Covid-19 disease in Turkey. In the
research, data were collected using questionnaires on an online platform via
Google-Forms. Socio-demographic dataform, burnout measure, emotion
regulation skills questionnaire, brief resilience scale and coronavirus anxiety
scale were directed to the participants. The research group consisted of a total
of 255 people, 169 women (66.27%) and 86 men (33.73%) who agreed to
participate in the research between the ages of 18-65. According to the results
of the research, it was found that the level of resilience was significantly higher
in men than in women, and there was a positive relationship between
emotional regulation skills and resilience. It has been found that there are
negative correlations between burnout and resilience, and between
coronavirus anxiety level and resilience. The findings obtained were discussed

in light of the field literature.

Keywords: Covid-19, Burn-out, Emotion Regulation, Psychological Resiliense
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1. BOLUM
GiRiS

Bu bolumde, arastirmanin problem durumu, amaci, énemi, sinirhliklari ve

tanimlari ele alinmigtir.

1.1.Problem Durumu

Korona(Covid-19) virisu 2019’un son aylarinda Cin’'in Wuhan sehrinde
ortaya ¢ikarak, gerek Turkiye'de gerek tUm dunyada hem can hem de maddi
kayiplara sebep olan bir hastalik olarak ilerlemektedir. ilk olarak hastaligin
bulasmasindaki faktorin tlketilen yabani hayvanlardan gecen bir virisin
sebep oldugu dusunulmuagtur. Hizli bir sekilde tum dunyaya yayilmasi ve halk
sagligini ciddi anlamda tehdit etmesi sebebiyle Diinya Saglik Orgtii (DSO),
bu durumu “acil durum” olarak ilan etmis ve “pandemi” olarak adlandirmigtir
(DSO,2020). Pandemi kelime anlami olarak, icinde bulunulan salgin hastaligin
bdlge disina hizla yayilarak buyUk bir populasyonu, hatta insanhgi etkilemesi
olarak tanimlanmaktadir (Aslan, 2020. Modern tanimlar incelendiginde “genis
caph salgin”, “buyuk bir nufusu kapsayan hastalik”, “mevcut olan bir hastaligin

varyantlar1” gibi tanimlari bulunmaktadir (Morens ve Folkers., 2009).

Beta-coronavirius ailesinin icinde olan SARS-CoV ve MERS-CoV
barindiran bir virus trl olup solunum yolu enfeksiyonuna yol agan Covid-19,
hizla ciddi 6lumlere sebep olan yaygin bir salgin hastalik olmasi sebebiyle
Kisilerin fiziksel sagligina zarar vermekle kalmayip ruhsal sagligina da zarar
vermektedir. Hastallk yaygin olarak ylksek ates, bas agrisi, yorgunluk,
Oksuruk ve diger Ust solunum yollari hastaliklarina benzer semptomlar ile
kendini gostermektedir (Hatun ve ark., 2020). Laboratuvar ortaminda
incelendiginde virisun tag benzeri yapida gozikmesi sebebiyle kelime anlami

olarak “ta¢” anlamina gelen Latince’deki corona kelimesinden yola ¢ikilarak
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“tagh vir(is” yani “coronavirlis” ismini almistir (OzIi ve Oztas, 2020). Hastalik
icin henuz kesin ve ¢6zum niteliginde bir tedavi yontemi bulunamamasi
sebebiyle virus yayilimini ve bulag riskini azaltmak igin maske kullanimi, elleri
yirmi saniye boyunca yikama, sosyal mesafe ve karantina uygulamalari

hastaliktan korunma bakimindan onemli bir yontem oldugu vurgulanmistir.

Karantina, kigilerin alisilmis bir yasam dizeninden uzaklasmasina, enfekte
olmamak agisindan sosyal izolasyon kapsaminda yasam alaninin digindaki
rutin yasami minimum seviyeye indirerek korunma ve Onleme politikasi
kapsaminda kendini korumaya calistigi bir uygulamadir (Eskici,2020). Virasin
belirtileri olan ylUksek ates, 6ksurlk, bas agrisi yasayan kisi, PCR testi sonrasi
pozitif sonug almasi ardindan Turkiye Cumhuriyeti Sadlik Bakanlhgr’'nca alinan
kararlar dogrultusunda, kronik rahatsizligi ve solunum destegi ihtiyaci var ise
en yakin saglik kurulusunda tedavi altina alinmaktadir. PCR testi pozitif fakat
herhangi bir belirti gostermemesi, kronik hastaliginin olmamasi ve solunum
cihazina ihtiya¢c duyulmamasi durumunda ise pozitif kisi on dért giin kendi
evinde temasli olmasi sebebiyle de var ise aile bireyleri ile birlikte (on dort gun)
karantina suresi bitene kadar izole kalir ve aile hekimi tarafindan izlenceye
alinmaktadir (T.C. Saglik Bakanhgi,2021).

Covid-19 pandemisinin saglik agisindan énemli bir endise olusturmasinin
yaninda insanlar sosyal ve psikolojik olarak da etkilendigine iliskin ilgili alan
yazinda calismalar yer almaktadir. Hastalik virisin hizla yayilmasi, kisa
surede dunyayi etkisi altina almasi, tani ve tedavideki kesin bir sonuca
ulasilamamasina bagl olarak toplumsal korku ve panik kultirine sebep
olmustur (Yildirm,2020). Salgin toplumsal ve ekonomik dizeni guglu bir
sekilde etkileyen, given duygusunu sarsan, bireylerde degerleri sorgulamaya
sebep olan, belirsizlik ve korkunun on plana ¢iktigi evrensel bir krize
donusmastur. Akalin ve Modanlioglu’na (2021) gore, buyuk kitleleri etkileyen
olagan digi akut beklenmeyen durumlar, bireylerde dikkat, bellek, bilgiyi
kullanma, yardim etme, sosyal iligkiler, disa donuklik, performans, gibi
davranigsal, bilissel ve duygusal yetilerde duygu-durum degisikliklerine neden
olmaktadir. Ciddi stres faktorl iceren hastalik surecinde hastaneye yatma,
viristin hemen yayilan bir viris olmasi sebebi ile aile bireyleri ya da yakinlar

ile birlikte bulunmama gerekliligi, refakatgi kabul edilmemesi gibi sebepler bu
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hastalik surecini diger hastaliklardan farkli kilmistir. Bunun yaninda medyada,
haberlerde sik sik hastalik ile ilgili GzUcu ve can sikici haberlerin varligi panige
yol acmistir. Surece karsi verilen tepkiler bireysel 6zelliklere baglh olarak
degisebilmesinin yaninda hem hasta hem de hasta vyakinlarinda
biyopsikososyal sikintilara sebep olabilmektedir. Tepkisel yanitlari etkileyen
psikolojik saglamlik, ekonomik kosullar, daha once kronik ya da psikolojik
rahatsizlia sahip olma gibi faktorler hastalik slrecini ve hastalik sonrasi
sureci etkileyebilmektedir. Ayakdas-Dagh ve ark. (2020) gére, Covid-19 tanisi
almis hastalarin yasadigi psikososyal sorunlar 6nemli olmaktadir ve yasami
tehdit etmesi sebebiyle kaygly! ve stresi agiga ¢ikarmaktadir. Boylesi zor bir
doénem sonrasi hissizlik, caresizlik, iliskilerde zayiflama ve uyku problemlerinin
ortaya ¢ikmasi olasi olmaktadir. Oflaz ve ark. (2020), ruhsal hastalik tanisi
almis bireylerde Covid-19’un tetikleyici bir unsur olarak psikolojik baska
sikintilara ve uyku bozukluklarina yol agabilecegini aciklamistir. Hastalik
sonrasi suregte travmatik deneyim ile bas etmede sosyal ¢evrenin, destek
kaynaklarina ulagilabilirligin dnemli oldugu ve psikolojik saglamhgin koruyucu

faktorlerinin de bu duruma yardimci olacagi dusunulebilmektedir.

Covid-19 geciren bireylerde intihar davraniglari ve psikolojik rahatsizliklar
iliskilendirilmistir. Ozellikle tedavisini hastanede géren ve yodun bakimda bir
sure kalan bireylerde intihar igin tetikleyici faktor olan TSSB (travma sonrasi
stres bozuklugu), depresyon oruntusi ve uyku bozukluklar agisindan
bozulmalara rastlamak mumkin olabilmektedir. Hastanede yatig suresinin
uzun olmasi, tedavi plani ile ilgili net bilgiye ulasamama, yakinlarindan uzak
kalma sebebi ile olumsuz psikolojik etkiler ortaya cikmaktadir (Emiral ve
ark.,2020). Cin’de Covid-19 hastaligini gecirip iyilesen bireyler Gzerinde
yapilan bir arastirmada TSSB alt boyutlarinin anlamli derece yukseldigi
bulgularina rastlanilmistir (Sher,2019). Elbette ki tim dinyayr koklu
degisimlere surukleyen ve maddi manevi ciddi kayiplara, yikimlara, korkulara
sebep olan bdylesi bir hastahigin ruh saghgi icin ciddi tehdit edici unsur
olmasini beklemek ile birlikte hastalik stirecinden sonra da bireylerin psikolojik
sagliklarini incelemeyi gerektirmektedir. Literatirde Covid-19 gegirmis
bireylerde yapilan c¢alismalara ¢ok sik rastlanilmamasi sebebiyle bu

calismasinin alan yazin igin kiymetli ve degerli olmasi 6n gérulmektedir.
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Bes bdlimden olugsan bu g¢alismanin ilk bolimunde, arastirmanin amaci,
onemi, hipotezleri, sinirliliklari ve varsayimlari agiklanmigtir. Arastirmanin
ikinci bolumu olan kuramsal ve kavramsal ¢ergevede degiskenler agiklanmig
ve kuramsal agiklamalara deginilmis ve iligkisel galismalar aktarilip goruslere
yer verilmistir. Uglincii bélim olan yéntem boélimiinde ise, arastirma
kapsaminda ele alinan érneklemin 6zellikleri, kullanilan veri toplama araclari
tanimlanmis ve veri toplama sureci aktariimigtir. Calismanin doérdincu
bolumunde yapilan analizler sonucu elde edilen bulgular detayli bir sekilde

acgiklanmigtir. Besinci bolumde ise tartisma, sonug ve Oneriler yer almaktadir.

1.2. Arastirmanin Amaci ve Alt Amaglar

Bu arastirmanin iki temel amaci bulunmaktadir. ilgili amaclar séyledir;

e Bu arastirmanin birincil amaci, Korona (Covid-19) gecirmis bireylerde
psikolojik saglamhgin, duygu duzenleme becerilerinin ve psikolojik
saglamhgin incelenmesidir. BdOylece hastalik gegcirildikten sonraki
surecte bireylerin ruhsal saghgini olumsuz etkileyen degiskenlerin daha
iyi anlasilip, bu konudaki akademik ve Klinik caligmalara katkida
bulunulmasi hedeflenmektedir.

e Calismanin bir diger amaci ise, incelenen degiskenlerin (tikenmiglik,
duygu dizenleme becerileri ve psikolojik saglamlik), cesitli demografik
Ozelliklerle (6rn., cinsiyet, ekonomik durumu, medeni durumu, ¢ocuk
sayisi vb.) iligskisi incelenerek profillerin ortaya konulmasina katki

saglamaktir.

Aktarilan amagclar dogrultusunda, arastirmada cevabi aranan sorular

asagidaki gibidir;

e Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine gére Kisa Psikolojik
Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasinda anlamh farkhlk var
midir?

e Katilimcilarin genel saglik durumlarina gére Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgeginden aldiklari puanlar arasinda anlamli farklilik var midir?

e Katihmcilarin koronavirds hastaligina iligkin bazi 6zelliklerine gore
Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasinda

anlaml farkhlik var midir?



e Katilimcilarin Koronaviriis Kaygisi Olgegi, Duygu Dizenleme
Becerileri Olgegi ve Tukenmislik Olgeginden aldiklari puanlar ile Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlari arasinda anlamli iligki var midir?

e Katilimcilarin Koronaviriis Kaygisi Olgegi, Duygu Dizenleme
Becerileri Olgegi ve Tukenmislik Olgeginden aldiklari puanlar Kisa

Psikolojik Saglamlik Olgegdi puanlarini yordamakta midir?

1.3.Arastirmanin Onemi

Bu arastirmada, Covid-19(Korona) virls gegirmis bireylerde hastalik sonrasi
surecgte psikolojik saglamlik, tukenmislik ve duygu diuzenleme becerileri
incelenmis olup, tim bu degiskenlerin ruh saghgr Uzerindeki profili
arastinimistir. Alan yazin incelendiginde hali hazirda Covid-19 (Korona) virlis
hastaliginin yeni deneyimlenen bir hastalik ve kuresel kriz niteliginde bir strec
olmasi nedeniyle, vyeterli c¢alismalarin bulunmamasi kaynakli yeni
arastirmalara ihtiya¢c duyulmaktadir. Bu baglamda arastirma bulgularinin
hastalik sonrasi surecte, toplumdaki etkilerini ruh sagligi agisindan anlamak
adina onemli olacagl dusunulmektedir. Arastirmadan eden elde edilen
bulgularin Ulke literatirine ve klinik calismalar icin fayda saglayacag: da

dusunulmektedir.

1.4.Arastirmanin Sinirliliklari

Aragtirmanin sinirlihiklari agagidaki gibi aktariimigtir.

e Yapilan ¢alisma, Turkiye'de yasayan Covid-19 gecirmis 18-65 yas arasi
bireyler ile sinirlidir.

e Caligsmaya alinan 6rneklem grubunun 18-65 yas sinirliigi nedeniyle
evreni temsil ettigi sdylenemez

e Arastirmada yalnizca anket teknigi kullaniimigtir.

e Calismaya gonulli olarak katilan katilimcilarin anketleri samimi ve
dogru bir sekilde doldurdugu dustunulmektedir.

¢ Arastirma iligkisel bir arastirmadir ve deneysel bir arastirma olmamasi

sebebiyle neden-sonug Uzerine kesin bir bilgiye ulasilamaz.
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e 18-65 yas arasi bireylerde yapilan bir arastirma olmasi sebebi ile
¢alisma sonuglarinin bagka yas grubu Uzerinde yapilmis ¢alismalardan

farkli olmasi dngorulebilinmektedir.

1.5. Tanimlar

Covid-19: 2019’un Aralik ayinda Cin’'in Wuhan eyaletinde baslica solunum
yolunu etkileyerek ates, oksurik ve nefes darligina sebep olan o6limle
sonuglanabilen bir virls ¢esididir. Turkiye'de ilk olarak Covid-19 vakasi 11 Mart
2020 tarihinde gérulmastir. Dinya Saglik Orguti (WHO) vaka sayilarinda hizli
artis ve ulkelerin salginla mucadelelerini goz 6nune almasi ile birlikte bu salgin

hastalik tim diinyada pandemi olarak ilan edilmistir (Kavuk ve Demirtas,2021).

Tukenmisglik: 1974 yilinda psikolog Herbert J. Freudenberger tarafindan 6ne
surulen bu kavram, bireyin yagsam enerjisinin tukenerek karsilastigi sorunlarin
karsisinda ezilerek bunalim halinin baglamasi olarak tanimlanmaktadir (Cevik
ve Ozbalc1,2020).

Duygu Diizenleme: Bireyin bir amaca ulasmasi icin duygusal tepkilerini
izleyerek duygularini degerlendirme ve degistirebilme yetenegi olarak
tanimlanmaktadir. Kiginin istemedigi bir durum karsisinda acgiga c¢ikan
duygunun, rahatsiz olunmayacag! bir seviyeye getiriimesidir (Cam ve
Soylu,2021).

Psikolojik Saglamlik: Bireyin karsilastigi olumsuz yasam olaylari ya da
durumlara karsi bunlarin Ustesinden gelebilme kapasitesi ve kendini
toparlayabilme glcu olarak tanimlanmaktadir. Pozitif psikolojinin énemli

kavramlarindan biridir (Altuntas ve Geng,2020).



2. BOLUM

KAVRAMSAL VE KURAMSAL CERCEVE

2.1. Tukenmiglik Kavrami

Tukenme kavrami, ilk olarak Freudenberger tarafindan gonulli saghk
calisanlarinda gorulen hayal kirikligi, yorgunluk, isteksizlik ve isi birakma istegi
ile karakterize olan durumu acgiklamak sebebiyle tanimlanmigtir
(Kagmaz,2011). Daha sonra ise Maslach ve Jackson tarafindan bu kavram
gelistirilmigtir. Uzun sudreli stresli is ortamina maruz kalmanin tukenmislige
sebep oldugunu sodyleyen Maslach bu durumu “profesyonel bir kisinin
mesledinin 6zgln anlami ve amacindan kopmasi, hizmet verdigi insanlar ile

artik ilgilenmek istemiyor olmasi” seklinde tanimlamigtir(Kagmaz,2011).

Tukenmiglikte 6n plana ¢ikan, enerjisizlik, motivasyon dusuklugu, negatif bakig
agisl kisiyi stresle bas basa birakabilmektedir (Can ve Hisar,2019).
Tukenmiglik kavrami alt boyutlari ile ele alindiginda bazi c¢aligsmalar
tukenmisligin sadece bedensel yorgunluga sebep olan, ¢ok boyutlu yapidan
ziyade tek bir boyuta dayanan bir kavram olmasindan s6z etmigstir (Maslach-
Pines, 2005; Kristensen ve ark.,2005). Fakat Maslach’a(2008) gore, sadece
yorgunluk kavramina indirgenen bu kavramin, tek boyut Uzerinden ele
alinamayarak istatistiksel  olarak  desteklenmedigi  vurgulanmigtir.
Freudenberger ve Maslach’a gore tikenmislik, yardim edici ve alici iliskisine
dayanan hizmet sektérindeki meslek gruplarinda gérulmektedir (Maslach ve
ark.,2008). Benzer olarak, Brotherheridge ve Grandey’e (2002) gore, ilgi
gOsteren saglik hizmetleri, oOgretmenlik gibi meslek gruplarinda da
goOrulmektedir(Seker,2019).



2.1.1.Tukenmislik Modelleri

1970’lerden gunumuze kadar cgesitli yontemler ve yaklasimlar ile incelenen
tukenmiglik kavramiyla alakali bilim adamlarinin  modeller olusturdugu
gorulmustur. Bunlardan baslica olarak; Freudenberger Modeli, Edelwich ve
Brodsky Tukenmiglik Modeli, Cherniss Tukenmiglik Modeli, Pearlman ve
Hartman Tukenmislik Modeli, Tukenmislik Modeli, Pines Tukenmiglik Modeli

ve Maslach Modeli Uzerinde durulacaktir.

2.1.1.1.Maslach Tukenmislik Modeli

Bu modele gore tukenmigligin en 6nemli belirleyicisi olan duygusal tiikenmislik,
Kisinin isi sebebi ile kendini asir ylklenilmis ve mutsuz olarak hissetmesidir.
Duygusal tikenme boyutundaki birey butin kaynaklarin tikendigini distnerek
psikolojik anlamda kendisini igine verememektedir ve tukenmigligin ¢ekirdek
boyutunu olusturmaktadir (Lewin ve Sager,2008). Bu boyut bireyin ge¢cmis
performanslarini sergileyememesi, kendini engellenmis hissetmesi, enerjisizlik
hissetmesi, psikosomatik bazi belirtiler yasamasi ve depresyon belirtileri ile
karakterize olmaktadir (Baysal,1995). Bu sebeple ise karsi isteksizlik, gérevleri
yerine getirememe, isten ayrilma istegi gibi bir durum ortaya c¢ikmaktadir
(Kayabas1,2008). Duygusal olarak tikenme, tikenmiglik kavramini tek basina

acgiklamak igin yeterli bir kriter olmamaktadir (Maslach ve Leiter, 2008).

Duyarsizlasma, tikenmiglik kavraminin ikinci boyutu olmak Uzere bireyin
hizmet verdigi kisileri oGnemsemeksizin, onlari dikkate almadan duygusuz bir
bigimde tutum ve davraniglar gostermesidir (Metin ve Gok-Ozer,2010). Alan
yazinda sinisizm olarak da yer alan duyarsizlagsma, tukenmisligin sosyal
iligkilerde olan kismini temsil etmektedir ve bireyin calistigi ortamdaki is
arkadaglar ile ya da sik sik ayni ortamda bulundugu kigiler ile iligkilerini
icermektedir. Gosterilen ilgisiz davranislar, tukenmigligin ikinci yonunu
olusturmaktadir. Tikenmigligin derecesine bagli negatif olarak agida ¢ikan
davraniglar kiginin kargisindakine saygisizca davranmasina ve kirici olmasina

sebep olarak kisinin sosyal iligkilerine zarar vermektedir (Dursun,2000).

Kigisel bagari boyutu, tikenmiglik kavraminin Gg¢unct boyutudur ve bu boyutta

tukenmislik kendini 6z degerlendirmenin dismesi ve basarinin azalmasi ile
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gOstermektedir. Bu boyutta birey kendisini kimsenin sevmedigini dustnerek
ice kapanma vyasar ve degersizlik, basarisizlik disiincesine kapilir. Ig
ortaminda takim arkadaslari ile iletisim sorunlari yagamaya baslayan birey
yetersizlik hissi yasayarak mutsuz ve motivasyonsuz olmaya baslar
(G6koglan,2010; Guven ve Sezici,2016). Oz glivenini ve motivasyonunu
kaybeden birey moral dusukligu, kigilerarasi iliskilerde anlagsmazlik ve
yetersizlik duygusu ile enerjisizlik, mutsuzluk ve depresyon oruntusunu

yasamaya baglamaktadir (Ulukdy ,2014).

Ug yénlu oldugu vurgulanan bu modelde, bireysel stresi temel alan ve en
belirgin belirtinin duygusal olarak tlikenme olmasi sebebi ile saglikli ve dlizgln
bir ruhsal seviyeye varillamayacagina dair dusuncelerin on plana ¢iktigi
goOrulmektedir. Buna bagl olarak duygusal anlamda tikenmenin kigilerarasi
iliskilerde problem doguran duyarsizlagsmaya neden olmasi ifade edilmektedir
(Maslach ve Leiter, 1999). Bu kapsamda Maslach’a gore, tikenmiglik kavrami
bireysel basari, duygusal anlamda tukenme ve duyarsizlasma gibi alt
boyutlardan olusan Ug¢ yonlU ruhsal bir sendrom olmaktadir (Maslach ve
Jackson, 1981).

2.1.1.2.Freudenberger Tiikkenmislik Modeli

Bu modelde tikenmislik bireyleri basariya yonlendiren kaynaklarin bitkinlik ile
meydana geldigini savunmaktadir. Freudenberger tukenmisligi kliniklerde
gbrev alan ve calisan bireyler Uzerinde incelemistir (Thomas,2000).
Tukenmenin bitkinlik, halsizlik, bas agrisi sebepleri ile mide rahatsizliklarina,
solunum sorunlari gibi fiziksel belirtiler gostermektedir. Cabuk sinirlenme, ani
inis cikislar, engellenme hissi en belirgin davranigsal gdstergelerdendir.
Guvensiz ve degisiklige tahammulsiuzlik durumu tikenmenin ilerleyen

evrelerinde gorulmektedir (Freudenberger,1976; Kash, 2009).

2.1.1.3.Cherniss Tukenmislik Modeli

Cherniss’e gore tikenmislik kontroli guc stres durumlarinda bas etme yolu
seklinde kullaniimaktadir. Bu modelde tukenmislik stres ile baglayip geri durma
davraniglarini da igceren bas etme davraniglari ile sonlanan bir stregtir. Geri
cekilme davranisi olarak motivasyon dusukligu, is ortaminda takim

arkadaslarina kargi olumsuz davranislar, hedeflerin azalarak umursamaz
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tavirlarin  sergilenmesi sayilabilmektedir (Sandik¢1,2010). Bu baglamda
Cherniss, calisan kigilerde tukenmiglik yasanmasinin temel sebebi stres ve
strese neden olan faktoérlerin gesitli etmenleri olmaktadir. Cherniss tikenmigligi
zaman iginde olusan bir slre¢ olarak ve farkli stres dizeylerine sebep

oldugunu vurgulamaktadir (Sezgin,2010).

Her birey olumsuz yasam olaylari ve stres faktorleri ile farkli basa ¢ikmaktadir.
Bazi bireyler var olan sorunlari ¢gozmek icin bir eylemde bulunurken, bazilari
ise tutumlarini negatif yone gevirerek sorunlar ile bas etmeye galismaktadir.
Bu modele gore, var olan taleplerin kaynaklarindan fazla olmasi nedeni ile
stres olusturan durumlarda bireyler, ilk olarak stres faktorlerini ortadan
kaldirmaya calismaktadir (Seker,2019). Stres faktoérlerini ortadan
kaldiramayan bireyler yoga, meditasyon, bedensel aktiviteleri kullanarak
stresle bas etmeyi deneyerek rahatlama saglamaya ¢alismaktadir. Bu evrede
de basarisiz olan birey duygusal anlamda olugan yukunu azaltmak sebebiyle
isi ile ilgili olan psikolojik iligkini sonlandirmaya calismaktadir. Son olarak
Cherniss modelinde tukenmiglik, stres ile bas edemeyen bireylerde psikolojik

anlamda kendisini yipratmasi olarak acgiklanabilmektedir (Konakay,2010).

2.1.1.4.Pines Tukenmislik Modeli

Bu modelde tikenmislik sendromu fiziksel, duygusal ve zihinsel anlamda
bitkinlik hali olarak tanimlanmaktadir. Modelin temelinde tikenmigligin nedeni
surekli duygusal baskiya neden olan is ortami vardir. Fakat bireylerde is
ortaminin tukenmiglige sebep olmasi icin bireyde ise olan gudulenmenin
yuksek duzeyde olmasi gerekmektedir (Girgin ve Baysal,2005). Pines
bitkinligin enerji dusuklugu, bezginlik ve yorgunluk oldugunu zihinsel bitkinligin
ise, caresizlik, degersizlik, sugluluk ve olumsuz tutumlar oldugunu
vurgulamaktadir (Ok,2002). ise olan tutumun glidilenmesi yiiksek olan
bireyler kendilerini  destekleniyor olarak algilamaktadirlar. Bodylece
beklentilerinin kargilandigi disuncesine giren bireyler kendini gergeklestirme
sansini da yakalamaktadirlar. is stresinin yliksek, destek ve karsihgin yetersiz
olmasi durumunda yasanilan basarisizlik gudulenmenin dusmesi ile
tukenmisligin yasanmasina sebep olmaktadir (Sanh ve Akbas,2008). Pines,
Kalry ve Aronson duygusal yukin agir oldugu iglerde uzun sureli g¢alisiyor

olmanin ruhsal tikenmislige sebep oldugunu bildirmislerdir (Klicikdzel,2006).
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Bu modelde gudilenme olduk¢a 6nemlidir ve is ortami ne tam anlamiyla
destekleyici ne de tamamiyla engelleyici olmaktadir. Tikenmigligin olma
olasihgi bu ogelerdeki dengenin kurulmasina ve kurulamamasina bagli olarak
degismektedir (Ok,2002).

2.1.1.5. Edelwich ve Brodsky Tukenmiglik Modeli

Edelwich ve Brodsky (1980)’e goére, tikenmislik is ortaminin sartlarina bagl
enerjinin dismesi ve amaglarin yitiriimesi ile ortaya ¢ikmaktadir (Klgukozel,
2006). Bu modelde, buyuk hayaller ile igse baslamanin ve beklentinin
kargilanmamasi zaman gegctikge tukenmisligi aciga c¢ikarmaktadir. Edelwich

tukenmisligin dort agamali bir sureg ile olustugunu belirtmektedir.

Bunlardan birincisi idealist cosku, meslege baslanilan ilk yillarda bireylerin
umutlari ve enerjileri yuksektir. Bu donemde bireyler ise karsi hevesli ve istekli
bir sekilde galismaktadirlar. Buna bagh takdir gorme beklentisi olugmaktadir.
Hevesin ve umutun yuksek oldugu bu donemde bireyler hayal ettigi gibi ya da
umdugu gibi gitmediginde, zamanla isteksizlik ve durgunluk aciga ¢ikmaya
baslamaktadir (Kasli,2009).

ikincisi durgunlasma, bireyin neseli ve coskulu halinin sonlanmaya basladigi
dénemdir. Bu evrede enerji dusukligu ve ise karsi hevessizlik, motivasyon
diistikligu ortaya cikmaktadir. isine karsi yasadigi hayal kirikliklarindan dolayi
birey, kendi aktivitelerine yonelerek ise olan ilgisini birakmaktadir (Kliglkozel,
2006).

Uclinclsii Engellenme, biylk istek ve heves ile meslege baslayan bireyde
durgunlasma sonrasi agiga ¢ikan bu donem, kigiye isinin kendisine engel
oldugunu dusundurmeye sevk etmektedir. Engellenme, bireyin isteklerini ve
kendisini ihmal ettigi icin isine olan taviz vermesinden kaynaklanmaktadir.
Engellenen birey gudulenmede yetersizlik, uyum problemleri ve doyumsuzluk

yasamaya bagslayabilmektedir (Kasli,2009).

Son olarak Duyarsizlik, bireyin igi ile ilgili tikenmiglikte son evresidir. Bu evre
biitiin olumsuz diisiincelerin eyleme ddniismeye baslamasidir. ise geg gitme,

isten erken ¢ikma gibi davraniglar géstermeye baglamaktadir (Kagli,2009).
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2.1.1.6. Gaines ve Jermier Tukenmislik Modeli

Bu modelde duygusal tikenmiglik onemli bir yere konulmaktadir. Diger
boyutlarda duyarsizlagma ve kisisel bagari boyutu i¢ ice gegen bir sureg olarak
aktariimaktadir. Duygusal tukenmislik, isi birakarak bireyde duyarsizlasma ve
kisisel basari boyutunda dusmeye sebep olmaktadir (Sevim,2011). Bu
modelde O6nemli nokta duygusal tUkenme boyutu olmaktadir. Gaines ve
Jermier tarafindan tikenmiglik kavrami, ise olan tutum ve doyumsuziugu

etkileyen 6nemli bir yaklagim olmaktadir (Karatepe ve Uludag,2007).

2.1.1.7. Pearlman ve Hartman Tiikenmiglik Modeli

Pearlman ve Hartman’a gore tlikenmislik kroniklesen duygusal stres olarak
aktariimaktadir. Kroniklesen duygusal stres; fiziksel, duygusal tikenme ve is
veriminde azalma ile U¢ boyuttan olusan fonksiyonlar olarak tanimlanmistir.
Bu modele gore kigilik o6zellikleri, sosyal yasam ve calisma hayati bireyin
tikenmisligi algilamasinda 6nemli bir yer edinmektedir (Gékoglan,2010).
Pearlman ve Hartman tarafindan gelistirlen bu model doért evreden

olusmaktadir.

Durumun strese gétiirme derecesi, hangi durumun strese sebep oldugunu
aciklayan evredir. Strese neden olan iki faktér bulunmaktadir. ilki kisinin
yeteneklerinin, algiladigi ¢cevreye karsi olan yetersizligi dugtncesi, ikincisi ise
Kisinin kapasitesinin ihtiyaglarini ve 6z degerlerini karsilamada yetersiz
kalacagi dusuncesidir. Bu baglamda stres seviyesi, kigilik 6zellikleri ve bireyin
algiladigi cevresel beklentiler arasinda ¢atisma derecesine bagli olmaktadir
(Seker,2019).

Algilanan stres seviyesi, strese sebep olan durumlar kisiden kisiye
degismektedir. Fakat bu durumlar kisinin stresi surekli hissetmesine sebep
olmamaktadir. Durumun strese goétiurme derecesinden, algilanan stres
seviyesine gegmek; maruz kalinan stres faktorine bagl olmamak ile birlikte

rol degiskenlerine, kisilik 6zelliklerine ve ge¢gmis deneyimlere bagli olmaktadir.

Strese verilen tepki, strese cevap olarak ortaya ¢ikan temel reaksiyon grubunu
icermektedir. Bu reaksiyonlar duyussal (biligsel), fizyololojik ve davranissal
olmak Uzere u¢ grup tepkilerdir. Bu tepkilerden hangisinin agiga ¢ikacagi

sosyal ve gevresel degiskenlere bagl olmaktadir (Karacaoglu,2010). Fizyolojik
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reaksiyonlar, bedensel Dbelirtileri esas almaktadir. Duyussal(biligsel)
reaksiyonlar, duygusal anlamdaki tukenmeyi baz almaktadir. Davranigsal
reaksiyonlar, calismadaki dusuk verim gibi davraniglari temel almaktadir
(Baduroglu,2010).

Strese verilen tepkinin sonucu, maruz kalinan yogun stres durumunun
kroniklesmesi duygusal strese sebep olarak “tikenmiglik” yasanabilmektedir.
Pearlman ve Hartman bu boyutlar tukenmislik sendromu igin énemli bir
kaynak olabilecegdini iddia etmislerdir. Fakat o donemde tukenmislik ile ilgili
calismalar yapan bilim insanlari tUkenmisligi anlamak igin bu modelin yetersiz

kaldigini dile getirmislerdir (Karacaoglu,2010).

2.2. Duygu Kavrami

Duygu duzenleme kavramini agiklamadan 6nce, duygunun ne oldugunu ya da
ne olmadigini ve hangi suregleri barindirdigini anlamak adina duygu
kavramini kisaca agiklamak faydali olacaktir. Duygular hayatimiza eslik eden,
yasantimizi etkileyen ve onlardan etkilenmemize neden olan 6nemli psikolojik
bilesenlerden biridir. Duygu kavrami bazi kaynaklarda “heyecan” olarak
kullaniimakta ve “bireyin bulundugu ortami tanimlayarak bunlara psikolojik ve
fizyolojik anlamda tepkiler vermesi” olarak tanimlanmaktadir (Gerrig ve
Zimbardo, 2012). Diger yandan duygular, olumlu duygular olan seving ve
mutluluk; olumsuz duygular olan korku ve kizginlik olmak tGzere iki ayri gruba
ayrilabilmektedir (Gerrig ve Zimbardo,2012). Olumlu duygular kisinin gevresel
firsatlari fark etmesini saglayarak motive olmasina ve kisinin ne zaman basarili
oldugunu fark etmesine; olumsuz duygular ise, tehlikeli bir durum ile karsi
karsiya kalindiginda savasmaya, kagcmaya ya da bu durumu dizeltmek igin
motive olmaya yardimci olmaktadir (Nesse ve Ellsworth, 2009). Bireylerin
hayatlarini sorunsuz ve butlincul bir sekilde devam ettirebilmesi i¢in duygular
onemli bir yer edinmektedir. Duygular yerinde ve zamaninda islevsel olarak
kullaniimadigi durumlarda insan hayatini zorlagtiran bir unsur haline gelip,
psikopatolojilerin olusmasinda %75 etki eden faktér olarak karsimiza
citkmaktadir(Kring ve Werner 2004).

Hayatimizi surdurtrken duygularimiza ne oldugunu ya da bu duygulari nasil

yasadigimizi anlamak oOnemlidir. Alan yazinda duygular ile ilgili bir¢ok
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yaklasim ve kuramlar, duygularin anilar ve yasam olaylari ile baglantisinin
oldugunu 6ne surmektedir. Bu baglamda duygular ve anilar arasinda karsilikh
belirlenimci (reciprocal determinism) bir etkiden s6z edilebilmektedir. Bazi
kuramlarda duygularin yapisi acgiklanirken igerisinde bellek yapilarina ve
bellek yapilari aciklanirken de duygularin 6nemi ve yeri ihmal edilmektedir.
Ikisinin  birlikte etkilesti§i ve ayni cercevede oldugu ¢ok az kuram

bulunmaktadir (Sarp ve Tosun,2011).

Psikolojide duygu ile ilgili galigmalara 20.yuzyildan beri ilgi artmistir. Duygular
karmasik zihinsel suregleri barindirdigi igin, bu alanda c¢esitli kuramlar 6ne

cikmistir. Onemli kuramlar sunlardir;

2.2.1.James- Lange Kurami

W. James duygular ile g¢alisan ilk teorisyenlerden biridir.17. yuz yilda
gelistirdigi kuram glnimuzde hala etkilerini hissettirmektedir. W. James’ten
sonra Carl Lange de bagimsiz bir sekilde ayni kurami 6ne surmustir
(Weiten,2007;S0-Er6z,2011). James Lange kuramina goére farkli duygulari
tanimak ve deneyimlemek igin bedensel degisikliklere maruz kalmak
gerekmektedir. Fizyolojik degisikliklere bagl olarak duygunun yasandigini 6ne
surmektedir. Buna bagl olarak her duyguyu yasamak icin karakterize bir
fizyolojik tepkinin varligi arastirma konusu olmustur (Er,2006). Kuramin
deneysel olarak desteklenememesine bagli olarak beyni digladigi icin

elestirilen bir kuram olmustur (Dogan,1999).

2.2.2.Cannon-Bard Kurami

20. yuz yilin baglarinda Walter Cannon ve Philip Bard, James-Lange
kuraminda eksiklerin oldugunu one surerek ilgili konu Uzerinde c¢alismalar
yapmaya baslamiglardir. Cannon ve Bard, duygusal sureclerde merkezi sinir
sisteminin 6n planda olarak birgok duyguda bedenin birbirine benzer tepkiler
verdigini savunarak James-Lange kuramina zit bir gorisli savunmustur.
Cannon-Bard kuramina gore; birey 6fke, sugluluk, pismanhk korku gibi
duygularina maruz kaldiginda duygunun ne oldugu farketmeksizin vicut,
terleme ve kalp atigslarinda hizlanma tepkisini vermektedir. Parsons ve ark.

(1992) ‘nin yaptiklari calismalarda duygulara gére kan basincinin farkli tepkiler
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verdigi ortaya ¢ikmigtir (Tekinsav-Sutgu, 2006). Bu kuramin temeli tepki ve

duygunun ayni anda olusmasina dayanmaktadir.

2.2.3.Schachter-Singer Kurami

James- Lange kuraminda “duygularin hangi fizyolojik tepkilere karsilik
geldigininin” tam acgiklanamamasi sebebi ile, sosyal psikolog olan Stanley
Schachter tarafindan duygular, hem bilissel hem de fiziksel anlamda ele
alinmistir. Bu kuramda duygular iki asamada olusmaktadir. ilk asamada kisiye
belirli bir uyaran ulastiginda, bulundugu ortamdan farkli bir fizyolojik uyaran
uretmektedir, ikinci agamada ise birey uyarilmanin varsayilan nedenine gore
uyariimay! yorumlamaktadir. Fizyolojik olarak uyarilma oldugunda, durumun
nedenini tanimlayana kadar herhangi bir duygu hissedilmemektedir. Bu
baglamda kuram duygular agiga ¢ikarken fizyolojik uyaranlarin da beraberinde
bilissel degerlendirmenin de yardimci oldugu gorisini savunmustur (Kogak
ve Kayiklik,2019).

2.2 4 Biligsel Degerlendirme Kurami

Kuram lideri olan R. Lazarus’a gore duygular bilissel degerlendirmelerin
altinda yer almaktadir. Bu teoriye gore, duygu deneyimi, deneyimin biligsel
olarak nasil degerlendirildigine baghdir. Teoriye gore, duygunun hemen

ardindan, durumun deg@erlendiriimesi veya nitelendirilmesi gelmektedir. Eger

iyi
olarak nitelendirilirse, duygu olumlu olmaktadir. Kuramin belirgin farki, bireyin

uyaran "kotu" olarak nitelendirilirse, duygu olumsuz olmaktadir. Ama

olayi nitelendirme sekli tamamiyla kisisel deneyimlere, kilttrel farklilhklara ve
durumsal etkenlere bagl olmaktadir. Bu nitelendirmenin ardindan, duygu ve

fizyolojik tepki ayni anda ortaya ¢ikmaktadir (Lazarus,1991).

2.2.5.Duygu Diizenleme Becerileri Kavrami

1900’ senelerin basindan beri duygu konusunda calismalar artmaya
baglayarak “duygu dizenleme” kavrami 6nem kazanmaya baslamistir. Duygu
duzenleme, i¢ ya da dig uyaranin de@erlendiriimesi ile baglamaktadir ve
davraniglara verilecek tepkiler ile sonuglanmaktadir (Gross,1998). Gross ve
Thompson(2007) a goére “duygu diizenleme kavraminin temeli aslinda
savunma mekanizmalarina dayanmaktadir.” Bireylerin  karsilastiklar

problemleri ¢cozumlemede ve zorluklar ile bag etmede 6nemli bir ara¢ oldugu
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bildiriimektedir (Thompson,1991). Duygu duzenleme becerisi, bireyi duygusal
ve sosyal alanda olumlu yonde etkileyecebilecedi gibi olumsuz yonde de
etkileyebilmektedir. Cocukluk ¢caginda duygu dizenleme becerisinde olusacak
herhangi bir eksiklik ya da takilmada saldirganlik ortaya c¢ikabilmektedir
(Eisenberg ve Fabes,1992). Nyman ve ark. (1994), duygu duzenleme
becerileri dusuk olan bireylerde ileri derecede saldirganlik belirtilerine
rastlanilarak duygu duzenleme ve saldirganlik arasinda bir iligki oldugunu
vurgulamiglardir. Yogun ve siddetli duygusal yasantilari olan bireylerde duygu
dizenleme becerisinin yetersizlige bagli kolay saldirgan tavirlar ve o6fke
patlamalari gosterebilme egilimi olmaktadir. Duygularini dizenleme becerisi
olmayan bireylerde durtlisel siddet davraniglarinin acgiga c¢ikma olasihgi
oldukga ylUksek olabilmektedir (Celik ve Kocabiyik,2014).

Yapilan c¢alismalarda olumsuz duygulardan olan ofke ve stres, duygu
dizenleme ile iligkilendirilmigtir fakat arastirmalarin birgogunda duygu
duzenleme becerilerinin  hangisinin saldirganhiga neden oldugu ya da

aralarindaki iliskiyi kesin olarak agiklayacak bir tanim bulunmamaktadir.

Duygular, bireylerin yasantisinda kargilastiklari durumlara verdikleri tepkilerin
olusmasinda onemli bir etkiye sahiptir. Davraniglarin olugsmasina onemli bir
etkisi olan duygular, siklikla incelenme konusu olmaktadir. Duygular bireyin
yasaminda gevreye uyum saglama ve karar verme sureclerinde insan hayatini
etkilemektedir. Gunlik yasam iglevselligi agisindan davraniglarin saglikli bir
sekilde duzenlenebilmesi icin duygular, birincil sart olarak kabul edilmektedir
(Greenberg,2011). Duygular sosyal iligkileri kolaylastirma, davraniglara uygun
yanitlar verebilme, karar vermeyi kolaylastirma, dikkat toplama gibi insan
hayatina yararli olan ve destekleyen bir¢ok islevi bulunmaktadir. Yardimci
olabilmesinin yaninda asiri olmasi da Kigiye biyopsikososyal agidan zarar
verebilmektedir. Davraniglari sekillendiren duygularin bireye zarar verebilmesi
icin duyguyu devam ettirme, azaltma, arttirma ve duygu yonunin degistiriimesi
gibi sureclerin hepsini barindiran duygu duzenleme becerilerine bagvurmak
gerekmektedir. Bu dizi kendiliginden ya da ¢aba ile meydana gelerek igsel ve
digsal olarak farklilik gosterebilmesine bagli olarak amaca yonelik sureglerden

olusmaktadir (Werner ve Gross,2010).
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Yasam icin ayrilmaz bir parga niteligindeki duygu duzenleme o6nemli
konulardan biridir. Psikoloji alaninda duygu c¢alismalarinin hizi duygu
dizenleme ile yukselmektedir. Son senelerde bu kavram yayginlasarak guncel
calismalarin yapildigi bir konu haline gelmistir. ilgili alan yazinda duygu

duzenleme igin farkli tanimlara rastlamak da mumkuan olmaktadir.

Freud ilk olarak duygu dizenleme kavramini “kaygi dizenleme” olarak
tanimlamigtir. Bu baglamda kavram psikodinamik teoriye dayanmaktadir
(Gross, Gyurd ve Etkin,2011). Kigisel gelisim ve kisilerarasi iletisimde yap1 tagsi
olarak nitelendirilmektedir (Onat ve Otrar,2010). Duygu duzenleme, yasamin
ilk yillarindan beri gelismeye baslamaktadir. Saglikli bir duygu diizenleme igin
bebek ve anne arasinda yasanan deneyimlerin i¢gsellesmesi gerekmektedir.
Bebeklik doneminde duygularini dizenlemeyi yeni 6grenmeye baslayan
cocuk, iki yasin sonlarina geldigi zaman bazi durumlarin bazi duygulari
tetikledigini anlamaya baslamaktadir. Bebege bakim veren kisi de duygu

dizenleme sireclerinin gelismesinde rol oynamaktadir (Cole ve ark. 2008).

Duygu diizenleme kavraminin t¢ temel 6zelligi bulunmaktadir. ilki, insanlar
duygularini olumlu yénde ya da olumsuz ydnde arttirarak veya azaltarak
diizenlemektedirler. ikincisi, duygu diizenlemeye ait ilk 6rnekler bilingli
olmasina dair goruglerden olugsmasidir. Fakat Gross ve Thompson(2007),
duygu dizenleme bilesenlerinin 6nce bilingli, sonrasinda bilingli farkindalik
disinda gelistigini dile getirmektedir. Uclincli olarak da, duygu dizenleme
suregleri konusunda varsayimlarindan biri de iyi ya da kotu olduguna dair net
bir gorus bulunmamasina dayanmaktadir ve bu Onemli bir noktadir
(Akan,2014).

Gross(1998), duygu dizenleme slre¢ modeline goére, bireyin duygularini
dizenlendigi bes farkli nokta vurgulanmaktadir. Bu bes nokta; (1)durum
secimi, (2)durumun degisikligi, (3)dikkatin yonelmesi ve yodunlagtiriimasi, (4)
biligsel degisim, (5) tepki dizenleme ve degistirme basliklar incelenerek bu
modeli gelistiriimistir (Demirtas,2018). Stre¢ modeline gére duygu dizenleme,
kisinin duygularinin harekete gecmesi ile fizyolojik olarak ya da deneyimsel bir
dirta ile baslamaktadir (Alsancak-Akbulut,2018). Bu bes model boyutunda

degerlendirmenin davranigsal olarak ve yasantisal olarak duygusal tepkileri
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dizenlemeye vyardimci oldugu ileri surulmektedir ve bireylerin duygu
dizenleme becerileri bu model baglaminda ikiye ayrilmaktadir; (1) 6ncul odakh

ve (2) tepki odakl stratejiler olmak tzere (Onat ve Otrar,2010).

Durum se¢imi, bireyin belli durumlar ile karsi karsiya kaldigi surecgte ya da
durumun sonunda deneyimleyecegi duyguyu tahmin ederek o durumu
yasamayi reddetmesi ya da kabul ederek, kisinin kendisini istedigi bir durumun
icerisinde konumlandirmasi olarak agiklanan bir duygu dizenleme sekli olarak

tanimlanmaktadir (Uyar,2019).

Durumun degigikligi, segilen durumdan memnun olunmamasi durumunda
farkh yeni bir arayis igine girmek olarak durum segmeden ayirt edilebilir.
Etkileyen cevresel faktorlerin ortadan kaldirilarak yerine yenilerinin konulmasi
amaclanmaktadir. Durumun degistiriimesi i¢sel sureglerden ¢ok digsal
faktorlerdeki degisiklikler ile ilgilidir. Gross ve Thompson’a (2007) goére,

durumun degistirilmesi, duygusal etkiyi donugsturmede etkin rol oynar.

Dikkatin yénelmesi ve yogunlastiriimasi, durum segme ve durum degisikliginin
olasi olmadigi ya da birey tarafindan durumu yorumlama sekline dayanan bir
duygu diuzenlemedir. Bu suregte onemli faktor, fiziksel sartlar degil igsel
surecler one c¢ikmaktadir. Yasamin ilk yillarinda ya da gelisimim erken
dénemlerinde baslayan bu slreg, dis dinyanin fiziksel anlamda
degistirlememesi durumlarinda kullaniimaktadir. Birey dikkatini yoneltirken ve
yogunlastirirken durumun duygusal sonuclarina ve yonlerine odaklanarak

konsantrasyonu da kullanmaktadir (Gross ve Thompson,2007).

Biligssel degisim, bireyin karsilastigi durumu yeniden degerlendirerek aciga
¢ikan duygusal faktorin ve bu durumu algilayis bigimi ile bas etmek igin kendi
dusuncelerini degistirmek icin kullandigr yontemdir. Durum seg¢imi, durum
degisikligi ve dikkatin yonelmesi bu asamada kullaniimaktadir. Dikkat
yonelmesi tehlikeli bir duruma alismaya engel olmaktadir (Werner ve
Gross,2010; Bahar,2020).

Tepki diizenleme ve degigtirme, diger dort farkli stregten farkh olarak bu
sure¢, duygular sonucu acgiga c¢ikan davranissal ve fizyolojik tepkileri
degistirmek amaclanmaktadir. Bu baglamda birey karsilastigi herhangi bir
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durumda tepkilerini degistirerek duyguyu diizenleyebilmektedir. Ofkelendirici
bir durumla karsgi kargiya kaldiktan sonra nefes egzersizleri yaparak
sakinlesmeye calismak drnek olarak verilebilir (Gross ve Thompson,2007). ilk
dort strateji asamasi oncul odakli ve yanit tepki tam Uretiimeden ortaya
citkmaktadir. Yanit odakli stratejide ise duygusal tepki basladiktan sonra

olusan duygu duzenlemeyi icermektedir (Gross,1998; Akyurek-Bolat,2021).

2.3.Psikolojik Saglamlik Kavrami

Cok eski ¢aglardan beri uzmanlar bir takim arastirma yontemleri ile olumsuz
yasam olaylarina maruz kalan bireyleri incelemiglerdir. Olumsuz durumlar
karsisinda bazi bireyler davranis ve duygusal agidan sorunlar yasarken; bazi
bireyler de olumsuz yagsam olaylarindan hi¢ etkilenmeden sureci saglikh bir
sekilde gecirmektedirler. Yapilan boylamsal arastirmalar ve c¢alismalar
cercevesinde, bazi bireylerin ¢ocukluk c¢agr ve yetigkinlik ddnemi
incelendiginde erken gocukluk déneminde birgok stres faktérl yasansa da ¢ok
az bir kisim 6nemli derecede duygusal sorunlar ve kalici davranis sorunlari
gelistirmektedir (Werner,2005).

Psikolojik saglamlik, pozitif psikolojiye ait Shemli kavramlardan biridir. ilgili alan
yazin incelendiginde psikolojik saglamlik; strese maruz kalindiginda uyum
saglama, olumsuzluklara ragmen zorluklarla basa c¢ikma ve stresli
yasantilardan sonra kendini toparlama gucu olarak agiklanmaktadir. Fraser,
Richman ve Galinsky (1999) ‘e gore, psikolojik saglamhgi “bireyin belli kigisel
Ozellikleri ve c¢evresindeki faktorler arasindaki etkilesimleri  “olarak
tanimlamaktadirlar. Ward (2003), “psikolojik saglamlik maruz kalinan olumsuz
yasam olaylari ile bas etme mekanizmalarinin kullanilarak zorluklari

o gy

atlatabilme yetenegi” olarak agiklamaktadir. Bu nedenle psikolojik saglamhgin
degisken bir nitelige sahip oldugu ve bunun bireyde zamanla artabilme ya da
azalabilme gibi bir ihtimalinin olmasi ile bireyin gelistirilebildigi ve sonradan

ogrenilebildigi bir davranig sekli olmaktadir (Korkut-Owen ve ark,2017).

Psikolojik saglamlik kavrami tanimsal olarak incelendiginde evrensel bir
tanimin yapilmadigi gorilmektedir. Fakat yapilan literatur taramalari sonucu

bir dizi ortak 6zelliklere rastlaniimaktadir (Fraser,Richman ve Galinsky,1999).
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o Psikolojik saglamlik insan yasami igin dinamik bir suregtir.

e Travma, kayip, stres, zorlayici yasam olaylari karsisinda bas etmedir
(Luthar, Cicchetti ve Becker, 2000).

e Olumsuzluklara kargi uyum gostermedir.

¢ Psikolojik saglamligin artmasi ya da gelismesi igin risk iceren durumlara
maruz kalinmalidir.

e Durumlara kargin yeterlilik gosterebilme ve geligtirebilmedir.

e Zorlayici faktérler karsisinda basariyla sonuglanmalidir.

Ruh sagligi ve egitim alaninda stresli yagsam sartlarini atlatma ve bu sikintilar
ile  muicadele ettikce glclenecek olma fikri “kendini toparlama
gucu(resielence)” kavrami c¢ergevesinde birlesmektedir (Terzi,2008).
Psikolojik saglamlikta sosyal destegin varligi kendini toparlama gucunin
onemli gostergelerinden olmaktadir. Kobasa'ya (1979) gore, strese ve
olumsuz yagsam olaylarina karsi guglu bireylerin yasam tutumu acgisindan bazi
tipik 6zellikleri bulunmaktadir. Kobasa (1982); kendini toparlayabilen bireylerin
kisilik yapisindan kaynakli psikolojik anlamda saglam oldugu dusuncesi
varolusgu akimin temellerine dayanmaktadir. Varolugcu yaklagimda oncelik
insandir. Higbir diisiince insanindan énce gelmez. insanin yasamina ve
tercihlerine gore anlam kazanan varolus, 6zgur olusun ve tercihlerin insan
sorumluluguna ait oldugu disuncesine dayanmaktadir. Bu baglamda yasam
verilen kararlar dogrultusunda anlam kazanmaktadir. Psikolojik saglamligi
yuksek olan Kigiler, problemin kokenini  bildiklerini ve bunlari
sekillendirebileceklerine inanarak durumu iyilestirme gucune sahip
olmaktadirlar (Florin, Mikulincer ve Taubman,1995; Terzi,2008).

Kobasa (1979), varolusgu yaklasimdan temelini alan psikolojik saglamlik
kavramini Ug¢ boyutta agiklamaktadir. Birbiri ile iliski icerisinde olan bu Ug

boyut; baglanma, denetim ve meydan okumadan olusmaktadir (Terzi,2005).

Baglanma(commitment), insanin gesitli yagsam olaylarina dahil olma davranigi
gOstermesidir. Bireyin kendisini anlayarak ve anlamlandirmak amag
duygusunu bilebilmesine yardimci olmaktadir. Bireyler yasamini ve ne
yaptiklarini anlamlandirmayi baglanma duygusu ile bulabilmektedir. Stres
durumunda kagma tepkisi yerini harekete ge¢cme tepkisine birakmaktadir (Holt,
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Fine ve Tollefson,1987; Terzi,2005). Bireyin aile ¢evresine, sosyal iligkilerine
ve inanglarina baglanmasi yasam boyu devam eden bir suregtir ve Kkisi
yasadig stresli yikici yagsam olaylarinda, bas etme becerisi olarak baglandigi
degerlerinden gu¢ almaktadir. Bu anlamda bir sorumluluga ve duruma kendini
verme becerisi olan baglanma kavrami, gugclu bir gergekgilik boyutu ile
ortismektedir. Hayattan keyif alma, kendine guvenme, destek alma ve
vermede kabullenici olma, amaglarinin bilincinde olma ile gerceklesen
gercekgilik kavrami, durumlarin degismesi halinde baglanmanin da yeniden
gb6zden gegcirilmesini gerektirmektedir. Bu sure¢ kisiyi denetime sevk
etmektedir (Kamya,2000).

Denetim(control), bireyin yasadigi ve karsilastigi olaylari degistirebilecegine
dair olan inancidir. Denetim dusunceler ve eylemler Uzerinde olmaktadir.
Zorluklar ile karg! kargiya gelindiginde kiginin ne yapacagini bilmemesi,
sonucu bu durumlari toparlayabilme gucu olan denetim, basari odakl olmayi
ve 6zglr secimler yapmayi icermektedir (Holt, Fine ve Tollefson,1987; Terzi,
2005).

Meydan okuma(challenge), siradanliktan cok farkliiga olan egilimi ifade
etmektedir. Degisim kisiyi tehdit eden bakig acgisindan ¢ok olumlu ve gelisime
acik bir sureci barindirmaktadir. Degisimi gelismek ve yasamin olagan bir
sureci olmak olarak géren meydan okuma, yeni fikirlere acgiklik, bireyin
ozguvenli olugu ve iyimser bakig acgisini yansitmaktadir. Meydan okuma,
icinden c¢ikilamayan yagsam olaylarinda olumlu degerlendirme ile agikhgi ve
yeniligi guglendirmektedir. Dayanikli kisiler genellikle problemden ¢ok ¢ozume
odakli, zamani etkin kullanabilen ve kolaylastirici fikirler Uretebilen bireylerdir.
Meydan okuma, kigilerarasi etkilesimi ve yasama farkli agidan bakmayi,

yasantilar ile bir seyler 6grenmeyi saglamaktadir (Terzi,2008).

Baglanma, denetim ve meydan okuma boyutlarin kullanmak olaylari ve
problemleri bir sorun olarak algilamamay! saglamaktadir. Denetim ve
baglanmayi etkin bir sekilde kullanan bireyler durmasi gereken zamani ve
durumu o6nemsememe dusuncesine yodnelmektedirler. Yasam olaylarina
meydan okuma verilen yanhs kararlarin ve yapilan hatalari bir yanhs olarak

deqil bir sure¢ olarak kargilamasina ve bunlardan ¢ikarimlarda bulunmasina
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yardimci olmaktadir (Gokge,1993). Bu baglamda, baglanma, denetim ve
meydan okuma yasam olaylarina alginin degismesi ile stres faktorlerini
azaltmayi ve biligsel olarak agiga ¢ikabilecek olan olumsuz sonugclari en az
seviyeye indirgemeyi saglamaktadir (Terzi,2005). Lambert ve ark.(2003) gore,
“‘Baglanma, denetim ve meydan okumanin saglikli gerceklesmedigi
durumlarda yabancilasma ortaya ¢ikmaktadir.” Yabancilagsma, Kkiginin
toplumsal degerlere ve sosyal ¢evresine kargi ilgisinin dugmesidir. Birey belli
amaca odaklanamadiginda ve rahathgi igin gerekli denetimi saglayamadi
durumda kendi benligine ve icinde bulundugu duruma yabancilagmaktadir
(Lambert ve ark. 2003).

2.3.1.Psikolojik Saglamlik Risk Faktorleri

Erken gocukluk ya da ergenlik ddoneminde risk iceren yasam olaylarina maruz
kalma, ileri yetiskinlik doneminde takilmalara yol agmaktadir. Yasam boyu
karsilasilabilecek felaketler ve olumsuz yasam olaylari bireyin psikolojik olarak
saglikh bir hayat strmesi ve psikolojik saglamhigi acisindan risk faktorleri
olarak karsimiza gikmaktadir. Ailede psikopatoloji durumu, maddi sorunlar,
hastalik, dogal afet, taciz, tecaviz ve savas risk faktorleri olarak
sayilabilmektedir. Alan yazinda psikolojik saglamhk ile ilgili en bilinen
calismalar arasindan Kauai arastirmasinda, dusuk ekonomik duzeyin ve
ebeveynlerdeki patolojilerin risk faktoru olacagini belirtmigtir (Werner,1989).
Fakat Garmezy’e (1993) gore, olumsuz bir yagsam olayl ya da gergek bir risk
faktorl icermeyen durumlarin psikolojik saglamlik calismalari icin her zaman
yarim kalacagini belirtmektedir. Masten (2001) bireylerin belirli bir risk
durumuna maruz kalmadan psikolojik saglamligi hakkinda fikir sahibi
olunamayacagdini ileri surmektedir. Bu baglamda psikolojik saglamlik tanimi
icin risk faktorleri 6nemli bir etmen olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Gelisim
problemlerini de yordayan siddet ve dusuk sosyo-ekonomik dizey, psikolojik
saglamlik agisindan oldukga dnemli olmaktadir. ligili literatiirde psikolojik
saglamhgin tanimlari arasinda 6rneklem grubuna bagl olarak farkliliklara
rastlamak mumkuindir. Ornedin Masten ve Coastworth (1998) teror, ebeveyn
kaybi ve aile icinde siddetli gecimsizligi 6nemli risk faktorleri arasina alirken,
Fonagy ve ark. (1994) tarafindan yapilan bir ¢alismada ise nukleer enerii

faaliyetleri risk faktori olarak vurgulanmaktadir (Karairmak,2006).
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2.3.2.Psikolojik Saglamlik Koruyucu Faktorleri

Yapilan galigmalar diger insanlarin psikolojik anlamda neden daha saglam
oldugunu ve buna sebep olan faktorleri arastirirken, koruyucu faktérlerin bu
surecte etkili oldugu sonucuna ulagsmislardir (Tasgin ve Cetin,2006). Durlak’a
(1998) gore, koruyucu faktorler olumsuz durumun izlerini azaltan ya da ortadan
kaldiriimasina yardimci olan degigkenler olarak tanimlanmaktadir. Fakat
tanimlarin birgogunda ortak noktalarin varligi dikkat cekmektedir. Psikolojik
saglamligin dinamik bir sure¢ olmasi ve sonradan gelistirilebilmesi nedeniyle
bireyin olumsuz yasam olaylari ve travmalar sonrasi bas etme becerisi
suregclerini barindirmasi koruyucu faktor olarak adlandirilan bir set 6zelliklere
sahip olmasi olarak da aciklanabilmektedir (Yilmaz ve 0z,2009). Psikolojik
saglamligi anlamak ve ogrenmek igin riskli yasam olaylarina ya da olumsuz
durumlara maruz kalarak bireyin koruyucu faktorleri agiga ¢ikarmasi
gerekmektedir. Bireyin koruyucu faktorleri, olumsuz yasam olaylarinda ve
durumlarda etkiyi arttiran ya da azaltan ve bunlara uyumunu kolaylastiran
yetenegdidir (Arslan,2015). Koruyucu faktorler sabit bireysel oOzellikler ve
degisebilen gevresel etmenlerden ya da hem bireysel hem ¢evresel faktorlerin
etkilesimi ile ortaya ¢ikmaktadir (Gizir ve Aydin,2006). Masten ve Reed(2002),
psikolojik saglamhgin koruyucu faktérlerinden olan bireysel ve cevresel
faktorlerin duruma ve olaylara adaptesi acgisindan 6nemli oldugunu

vurgulamiglardir.

Bireysel koruyucu faktorlerde risk faktorleri icin alkol kullanimi, erken gebelik,
utangag bir kisilik yapisi, 1Q seviyesinde dusuklik, kronik ya da ruhsal anlamda
bir hastaligin varligi, madde kullanimi ve akademik basari dusukligu sebep
olurken Kisiyi koruyan koruyucu faktorler ise bilissel zeka, akademik basari,
benlik saygisi, iyimserlik, gelecek igin plan yapma, 6z yagam Uzerinde kontrol
glcune sahip olma ve etkili problem ¢ézme becerilerine sahip olmadir (Yiimaz
ve 0z,2009).

Ailesel koruyucu faktorlerde risk faktorleri igin ¢ocuk sayisi, kalabalik bir aile,
ruhsal ya da kronik hastaliga sahip bir ebeveyne sahip olma, ailede madde
kullaniminin olmasi ya da sug¢ islemis bireyin olmasi, evlathk durumlari,

ebeveynlerde bosanma, kayiplar sebep olurken, koruyucu faktorler ise saglikli
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bir anne-baba iligkisi, iyi egitimli ebeveyne sahip olma, duzenli ev ortami, aile

destegine ulasilabilirlige sahip olmadir (Ozkan,2021).

Cevresel koruyucu faktorlerde risk faktorleri ise disik ekonomik durum,
fiziksel ya da cinsel istismar, fakirlik, evsizlik, yetersiz beslenme, yetersiz akran
destegi olurken koruyucu faktorler ise etkili okullar, yliksek toplum guvenligi,
olumlu kisilerarasi iligkiler, toplumsal ilgi, olumlu okul deneyimleri ve olumlu

akran iligkileri gevresel koruyucu faktorleri desteklemektedir.

Ozetle psikolojik saglamlik ile ilgili alan yazin incelendiginde, dayanikli
bireylerde strese uyum saglama ve etkili bas etme becerileri kullaniimasi ruh

saghgini korumaktadir (Terzi,2005).

2.4. ilgili Gahigmalar

Covid-19 hastaligi geciren bireylerde hastalik sonrasi sureg igin dnemli rol
oynayan faktérlerden olan psikolojik saglamhgin tikenmislik dizeyi ile iligkisi
arastinimistir. Covid-19 hastaligi deneyimlenmemis ve hakkinda ¢ok fazla bilgi
sahip olunamamis bir hastalik olmasi ile birlikte kesin bir tedavi yonteminin
olmamasi sadece o6lum riskini degil beraberinde ciddi bir psikolojik baski
getirmistir. Ruh saghgi alaninda énemli bir yer edinen psikolojik saglamlik en
genel cergeveleriyle birlikte bireyin probleme ve sikintiya dayanabilme
yetenegi olarak agiklanmaktadir (Bozdag,2020). ilgili arastirmalarda psikolojik
saglamlik ile bireylerin maruz kaldigi yasam olaylari, tukenmislik seviyesini
negatif yonde etkilemektedir. Bu baglamda psikolojik saglamligin yutksek
oldugu bireylerde hastalik sonrasi tukenmiglik duzeyinin duguk, psikolojik
saglamhgi dusuk olan bireylerde hastalik sonrasi tikenmiglik seviyesinin
yiksek olmasi beklenebilmektedir. ilgili literatiir incelemesinde tiikenmislik ve
psikolojik saglamlik arasindaki iligki ile ilgili caligmalara rastlamak mumkuindur.
Her bireyin karsilastigi yasam olaylarini stres durumu olarak yorumlamamasi
kisilik 6zelliklerine bagh bir sonu¢ olarak ortaya ¢ikabilmektedir. Bu anlamda
psikolojik saglamlik da, tikenmisligin bir yordayicisi olarak arastirilan bir kigilik

Ozelligi olmaktadir (Garcia ve ark., 2012).

Bireylerin farkli olay ve durumlara uyum saglayabilmesi ve sorunlarla basa

edebilmeleri ile iligkili alan yazinda 6nemi vurgulanan bir 6nemli faktor ise
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duygu dizenlemedir. Mc Rae ve ark.(2010) duygularin yasanmasini,
dizenlenmesini ve degistiriimesini duygu dizenleme olarak
tanimlamaktadir(Se¢im,2020).

Thompson(1994), duygusal tepkilerin gozlenmesinde ve degistiriimesinde
insan uyumu igin duygu duzenlemenin igsel ve dissal surecglerde sorumlu bir
kavram oldugunu vurgulamaktadir. ilgili calismalar incelendiginde psikolojik
saglamlik ile duygu duzenlemenin birbirinden etkilendigi gibi birbiri ile arasinda
iligski olduguna dair bilgiler de mevcuttur. Bu baglamda psikolojik saglamligi
yuksek olan bireylerde yasam olaylari ve stres faktorlerinde duygunun dogru
bir sekilde duzenlenmesi ve saglikh tepkinin ortaya c¢ikmasi beklenirken,
psikolojik saglamhgi dusuk bireylerde olaya ve duruma kargi basarisiz ya da
dusuk duzeyde duygu duzenlemenin gorulmesi beklenebilmektedir. Bu
arastirmada da guglu bir stres faktort olan Covid-19 hastaliyi sonrasi bireyde
duygu duzenleme becerisinin psikolojik saglamlik agisindan nasil etkilendigi
arastirnlmistir. Psikolojik saglamlik kavraminin tam olarak agiklanabilmesi ve
koruyucu faktorlerin, risk faktorlerinin olumlu sonuglar ile incelenmesi
gerekmektedir. Salgin hastalik sonrasi psikolojik saglamhgin bireylerin
duygularini duzenlemede kullandiklari stratejilerin neler oldugunu bilmenin
katki saglayacagi dustinulmektedir. Masten ve Coatsworth (1998) ve Masten
ve Obrodovic (2006) calismalarinda psikolojik saglamlik i¢cin en dnemli
koruyucu faktorlerden duygu duzenleme becerisinin  6nemi ortaya

koymuslardir (Eroglu,2019).

Duygu duzenleme zekanin temel bir bilesenidir ve kisinin bir diger duygusal
durumlarina ve kapasitelerine vurguda bulunmaktadir. Tukenmiglik bireyin
maruz kaldigi stres faktorleri sonucunda duygusal ve fizyolojik agidan
glgsuzlesmesi, kendini gugsiz hissetmesi seklinde tanimlanmaktadir (Altan
ve Ozpehlivan, 2019). Gross’a (1998) duygu diizenleme slire¢ modeline gére,
insanlar bir duygu Uretilmeden énce 6ncul odakl stratejiler kullanirlar ve bir
duygu deneyimlendikten sonra tepki odakli stratejiler kullanmaktadirlar.
insanlari gercekgi diisinmeye ve o sekilde davranmaya iten duygular bireyleri
onemli bir dlglde etkilemekte, tepkilerine ve davraniglarina sekil vermektedir.
insanlar glin icerisinde birden fazla duygulari deneyimler ve olaylari

yorumlarken duygu dizenleme becerilerini kullanmaktadirlar. Gross ve John’a
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(2004) gore, duygular genel olarak yararlidir fakat yikimlara da sebep
olabilmektedir. Olumsuz duygularin bastiriimasi, kardiyovaskuler ve sempatik
sinir  sisteminin aktivasyonu sonucu fizyolojik  stresi  arttirmaktadir
(Gross,1998). Duygu duzenleme genellikle otomatiktir ancak o6grenilen
stratejilerle kontrol edilebilir ve yuksek duygu talepleri duygusal tukenme ile

baglantili olabilmektedir.

Duygu duzenleme, arzu edilen duygusal sonuglara ulasmak igin duygular
kendi kendine degistirme kapasitesi olarak da tanimlanmaktadir bu baglamda
duygu dizenleme tukenmiglikle ilgili nemli bir psikolojik degiskendir. Yapilan
arastirmalara gore duygu duzenlemenin bilesenlerinden olan biligsel
deg@erlendirme alt boyutunun tikenmisligin olumsuz belirtilerini hafifleterek iyi
olusu arttirdigini gostermektedir (Chang,2009; Demirtas,2018).

2.4.1.Turkiye’de Yapilan Galigmalar

Gonen (2020) tarafindan Mardin’de yapilan bir calismada 6zel okullarda
calisan 260 ogretmenin tukenmiglik ve psikolojik saglamhk iligkileri
arastinimistir. Yapilan analizler sonucunda psikolojik saglamlik ile tikenmiglik
ve tukenmislik alt boyutlar arasindaki iligki incelendiginde; tukenmislik,
duygusal tukenmiglik, duyarsizlagsma, kisisel basarida dugsme ile psikolojik

saglamlik arasinda negatif yonlt anlamli iligkiler sonucuna varilmistir.

Bir baska calismada onkoloji servisinde caligilan 66 hemsire Uzerinde
tikenmislik ile psikolojik saglamliklari arasinda iliskiyi anlamak adina Uzar
Ozgetin, Sarioglan ve Dursun (2020) tarafindan yapilan arastirma sonucunda
varilan bulgular dogrultusunda psikolojik saglamlik ve tukenmislik arasinda

anlamli iligkiler oldugu sonucuna ulagiimistir.

Bitmis, SOkmen ve Turgut (2013) tarafindan 430 kamu calisanlari Uzerinde
yapilan bir arastirmada bireylerin psikolojik saglamliklarinin tikenmiglik

dizeyini negatif ydnde etkiledigi bulgularina ulasilimigstir.

Saruhan (2019) tarafindan yapilan bir galismada, Dogu Karadeniz'de ¢alisan
392 o6gretmen Uzerinde psikolojik saglamhgdin yuksek olmasi tukenmislik

duzeyinin dusuk olacagina iligkin bulgulara rastlaniimistir.


https://www.sciencedirect.com/topics/psychology/sympathetic-nervous-system
https://www.sciencedirect.com/topics/psychology/sympathetic-nervous-system
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Otistik gocuk sahibi olan 55 anne ile yapilan galismada tukenmigligin alt
boyutlarindan olan duygusal tikenme ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif

bir iliskiye rastlaniimigtir.

Benzer olarak daha o6nce yapilan calismalara bakildiginda, Seg¢im (2020)
tarafindan 236 Universite 6grencisi Uzerinde yapilan bir aragtirmada duygu
dizenleme becerisinin psikolojik saglamlik Uzerinde yordayici bir faktor
olduguna ve vyuksek duzeyde etkilegtikleri bulgularina rastlaniimigtir.
Arastirma sonucunda psikolojik saglamlik ve duygu duzenleme becerisi

arasinda pozitif ydonde anlamli iligki bulunmustur.

Bir baska galismada Sahin ve Gugla (2018) tarafindan 201 sporcu Uzerinde
yapilan aragtirma sonucunda psikolojik saglamhdin duygu duzenlemeyi
yordadigi ve bu sonuglara gore de psikolojik saglamligin alt boyutlarindan olan
meydan okuma, kendini adama ve kontrol degigkenleri birlikte aragtirmaya
katilanlarin duygu duzenleme puanlari arasinda yuksek duzeyde anlamli bir

iligki olduguna dair bulgulara rastlaniimigtir.

Klguk (2019) tarafindan Ankara’da 342 o6grenci Uzerinde ge¢ ergenlik
donemindeki psikolojik saglamlik arasindaki iliskide negatif duygularin, duygu
duzenleme rolU arastiriimistir. Duygu dizenleme puani ve psikolojik saglamlik

puani arasinda pozitif ydonde anlamli bir iliski bulunmustur.

Ugur (2020) tarafindan 210 ergen uzerinde farkli sosyal gevrede yasayan gift
ebeveynli, tek ebeveynli ve Darlssafaka’da kalan ergenlerde psikolojik
saglamlik ve duygu duzenleme arastiriimistir. Aragtirma sonuglarina gore
gruplar arasinda duygu dizenleme ve psikolojik saglamlik arasinda farkhhigin
olmadigi, iki degisken arasinda pozitif anlamda iligki oldugu sonucuna

variimigtir.

Tutar (2020) tarafindan Aydin’da 6grenim géren 368 Universite 6drencisinde
yaptigl bir calismada erkeklerin kadinlara goére psikolojik saglamhigin daha
yuksek olduguna ve duygu dizenleme alt boyutlarindan olan biligsel yeniden
degerlendirme boyutunun psikolojik saglamligin en yuksek yordayicisi oldugu
bulgusuna ulasiimistir. Bu baglamda duygu duzenleme becerisinin psikolojik

saglamlik i¢in pozitif etki olusturdugu disunulmustar.
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Eroglu (2019), ergenlerde ebeveyn duygusal erigebilirliginde duygu
duzenleme ve psikolojik saglamhgin iligkisini arastirmistir. Calisma bulgularina
gbre duygu duzenlemenin psikolojik saglamhigi pozitif yonde etkiledigi
bulgusuna ulasiimis ve ergenlerin yasam olaylari karsisinda psikolojik
saglamliklarini gelistirmeleri icin duygu duzenlemenin araci rol oldugunu

vurgulamistir.
2.4.2.Yurtdisinda Yapilan Caligmalar

Hemsireler GUzerinde Mealer ve ark. (2012) tarafindan Amerika’da yogun bakim
unitesinde calisan 744 hemsire ile galisma yapiimigtir. Psikolojik saglamhgi
yuksek hemsirelerde tukenmislik seviyesi %61, psikolojik saglamhgr dusuk
hemsirelerde ise tukenmiglik seviyesinin %86 oldudu sonucuna variimistir.
Calisma sonucunda psikolojik saglamlik ile ruhsal bozukluklar arasinda negatif

anlamh bir iliski oldugu sonucuna ulasiimistir.

Gito, lhara ve Ogata (2013) tarafindan Japonya’da psikiyatri hastanesinde
calisan 313 hemsire ile bir arastirma yapilmistir. Arastirma sonucunda
psikolojik saglamlik dizeyi yuksek olan hemsirelerde tukenmenin alt
boyutlarindan olan duygusal tikenme ve duyarsizlagsma boyutlarinda artma

oldugu sonucuna variimigtir.

Ju ve Oh (2016) tarafindan Hindistan’da yapilan bir bagka ¢alismada hastane
hemsireleri birligine kayith 382 hemsgirede ise sonuglarin psikolojik saglamlik

ve tukenmigligin dnemli dizeyde etkilendigi aktariimistir.

Acil servis hemsireleri Uzerinde U¢ farkli hastaneden 97 kisinin katildigi bir
calismada duygu dizenleme ve tikenmislik arasinda negatif anlamli bir iliskiye
rastlaniimistir ve duygu duzenlemedeki zorlugun acil servis hemsgirelerinde
tukenmenin alt boyutlarindan olan duygusal tikenme, duyarsizlasma ve Kisisel

basari boyutlarinda disuk puanlara rastlaniimigtir (Salvarani ve ark.,2019).

ingiltere’de 123 dgretmen (izerinde yapilan bir galismada tikkenmislik ve duygu
dizenleme becerileri arasindaki iligki arastiriimistir. Duygu duzenleme
becerisi tUkenmigligin alt boyutlarindan olan kigisel basari boyutu ile pozitif

olarak iligkilendirilmigtir (Brackett ve ark.,2010).
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Bir baska caligmada, 129 yuksek lisans dizeyinde egitim danigmanhgi
ogrencisinde duygu dizenlemenin tikenmiglik Gzerindeki etkisi arastirilmigtir.
Sonuca goére tikenmiglik ve duygu dizenleme arasinda énemli iligkilere
rastlaniimigtir. Duygu duzenlemenin alt boyutlarindan olan biligsel yeniden
degerlendirme ile tikenmisligin alt boyutlarindan olan kisisel boyutunda pozitif
bir iligki bulunmustur. Biligsel yeniden degerlendirme ve tikenmigligin diger
boyutlarindan olan duygusal tUkenme ve duyarsizlagma boyutlari arasinda da

ters bir iligkiye rastlaniimistir (Newton ve ark., 2020).
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3. BOLUM
YONTEM

Bu boélimde, arastirmanin modeli ve érneklemi tanitiimis, calismada kullanilan
veri toplama araclarinin oOzellikleri sunulmus ve veri toplama isleminin

ayrintilarina yer verilmistir.

3.1.Aragstirmanin Modeli

Aragtirma modeli, mevcut arastirmanin amacina uygun bir sekilde verilerin
toplanarak hipotezlerin test edilmesi igin arastirmaci tarafindan olusturulan bir
plandir(Karasar,2012). Nicel arastirma modelinin kullanildigi bu ¢alismada,
olusturulan olan hipotezlerin sinanmasi amaciyla, genis ¢apli érneklemlerden
nicel veriler anketler araciligiyla toplanmis ve bu veriler istatistiksel olarak
incelenmigtir. Covid-19 gecirmis bireylerde tukenmiglik, duygu duzenleme
becerileri ve psikolojik saglamligin incelenmesinin amaglandigi bu ¢alismada
nicel arastirma yonteminin bir deseni olan iligkisel tarama modeli kullaniimistir.
lliskisel tarama modeli, iki ya da ikiden daha ¢ok degiskenler arasinda
degisikligin ~ varligini  belirlemeyi amaglayan tarama sekli olan
tanimlanmaktadir. iliskisel tarama modelinde degiskenler arasi bir degisim var

ise bunun nasil oldugu anlasiimaya calisiimaktadir (Karasar, 2005).

3.2. Arastirma Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Covid-19 gec¢irmis ve c¢alismaya gonullu olarak
katilmayi kabul etmis 18-65 yas araligindaki 255 kigi olusturmus ve 6rnekleme
yontemi olarak kar topu 6rnekleme yontemi kullaniimistir.Kar topu érnekleme,
evrenden birine ulasilarak onun yardimi ile bir bagka kisi ile temas kurulur. Bu
kisiden elde edinilen bilgiler dogrultusunda bir baska kigiye ulasilir ve bir
digerlerine de bu sekilde ulasiimaya devam edilir. Bu baglamda kartopu
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ornekleme, kugukten baslayip yuvarlandikga buydyen bir evreni
tanimlamaktadir(Bailey, 1987; Aziz, 1990).

Bu calismanin arastirma grubu 18-65 yas araligindan olusmaktadir.
Katihmcilarin dagilimi 169 Kadin (%66,27) 86 Erkek (%33,73), 24 yas ve alt
96 (%37.65), 25-35 yas aras! 99 (%38,82) ve 36 yas Ustu 60 (%23,53) olarak

hesaplanmigtir.

3.3.Veri Toplama Araglari

Arastirmanin veri toplama asamasi online olarak yurGtilmuas olup, Google
Forms kullaniimistir. Katihmcilara sunulan anket formlarinda 1 adet sosyo-
demografik bilgi formu ve 4 adet Olgek yer almaktadir. Sunulan anketler
EK'lerde yer almaktadir. TUm veri toplama araglari ile ilgili ayrintili bilgiler

asagida yer aktariimistir.

Sosyo-demografik Bilgi Formu: Yas, cinsiyet, meslek, medeni durum, gocuk
sayisi, ayhk ortalama gelir vb. demografik 6zelliklere iligkin yanitlarin

bulundugu formdur.

Tiikenmislik Olgegi: Kisilerin tiikkenmislik diizeyini 6lcmek tizere yedi dereceli
bir Olcek Uzerinde goérismecilerin beyanina dayali [self-report] olarak
hazirlanmis yirmi bir maddeden olusan Olgek Pines ve Aronson (1988)
tarafindan geligtirilmigtir. Tudrkceye uyarlamasi Capri(2007) tarafindan
yapiimistir. Olgek duygusal tikenme, zihinsel tilkenme ve fiziksel tiikenme
olmak Uzere (¢ alt boyuttan olusmaktadir. TO maddeleri “1 higbir zaman” ve
“7 her zaman” biciminde puanlanmaktadir. Bu durumda, Olgekten alinabilecek
en yuksek puan “7” en disik puan ise “1’dir. TO glvenirlik ¢alismalari
incelendiginde, i¢ tutarlik katsayisi 0,90, bir ve dort ay arayla uygulanan test-

tekrar test guvenirlik katsayisi ise sirasiyla 0,88 ve 0,66 olarak rapor edilmigtir.

Duygu Diizenleme Becerileri Olgegi: Arastirmada katilimcilarin duygu
dizenleme becerilerini incelemek Uzere bir diger dlgek olan Berking ve Znoj
(2008) tarafindan gelistirilen duygu dizenleme becerileri dlgegi kullaniimigtir.
Gegerlik ve guvenirlik calismasi Vatan ve Oruglular Kahya (2018) tarafindan

yapiimistir. Olgek, besli Likert tipi (O=neredeyse hicbir zaman, 4=neredeyse
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her zaman) derecelendirmeli 27 maddeden olusan dz-bildirim aracidir. DDBO,
farkindalik/dikkat, beden duyumlari, anlama, kabul, tolerans ylzlesmeye
hazirlanma, 6z-destek, dedisimleme olmak Uzere toplam dokuz alt boyutu
kapsamaktadir. Ozgin formun ilk makalesinde toplam &lgek puaninin
Cronbach alfa i¢ tutarliik katsayisi 0.93 ve alt Olgekler icin 0.62-0.83
arasindadir. Ozgiin form Uzerinde yapilan son dénemdeki bir galismada ise,
toplam oélgek puanina ait Cronbach alfa i¢ tutarhlik katsayisi 0.96 ve alt dlgekler
icin 0.74-0.92 arasindadir.

Kisa Psikolojik Saglamhik Olgegi: Olgek, bireylerin psikolojik saglamhigini
Olcebilmek amaciyla Smith ve ark. (2008) tarafindan gelistirilmistir. Tlrkceye
uyarlama, gecerlik ve guivenirlik calismasi Dogan (2020) tarafindan yapilmigtir.
KPSO, 5'li likert tipinde, 6 maddelik, 6zbildirim tarzi bir 6lcme aracidir. Olgekte
bulunan ve tersten kodlanan maddeler cevrildikten sonra, alinan yuksek
puanlar, yiksek psikolojik saglamliga isaret etmektedir. Olgegin glvenirlidi ic
tutarlik ve test tekrar test yontemleriyle hesaplanmistir. Buna gore, i¢ tutarlk
guvenirlik katsayisi .80 ile .91 arasinda degisen degerlerde bulunmustur. Test
tekrar test givenirlik katsayisi ise, .62 ile .69 arasinda bulunmustur. Olgit
bagintili gecerlik kapsaminda, KPSO ile diger 6lcekler arasindaki iligkiler
incelenmistir. Buna gore KPSO ile, ego saglamlidi, iyimserlik, yasam amaclari,
sosyal destek, olumlu basa ¢ikma stratejileri ve olumlu duygular arasinda
pozitif ydnde anlamli iliskiler bulunmustur. KPSO ile, kdtimserlik, depresyon,
anksiyete, olumsuz duygular, algillanan stres ve olumsuz basa c¢ikma

stratejileri arasinda ise negatif yonde anlamli iligkiler bulunmustur.

Koronaviriis Kaygi Olgegi: Arastirmaya katilacak bireylerin hastalik ile ilgili
anksiyete duzeylerini incelemek i¢in koronavirts kaygi olgeginin kullaniimistir.
Toplumsal bir kriz boyutuna donusen koronavirus salgini sirecinde, hastaligin
bireyler Uzerindeki psikolojik etkileri ile baglantili olarak karsilagiimasi
muhtemel olan islev bozucu anksiyete vakalarini ve anksiyete semptomlarinin
siddetini hizli ve guvenilir sekilde saptamak igin Lee (2020) tarafindan
gelistiriimis bir 6lgektir. Olgegin Tirkgeye uyarlama, gegerlik ve glvenirlik
calismasi Akkuzu ve ark. tarafindan (2020) tarafindan gerceklestiriimistir Besli
Likert tipi derecelendirmeli 5 sorudan olusan bir dlgektir. Olgek maddeleri 0-4

arasinda puanlanmaktadir. KKO’de ters yonli madde bulunmamaktadir. Tek
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toplam puan hesaplanmaktadir. Test-tekrar test ve olgut bagintih gtvenirlik
bulgulari ile yapilan analizler sonucunda i¢ tutarlik icin elde edilen 0,93’lik
Cronbach-Alfa degeri ile son derece guvenilir ve ayni zamanda tematik ve

psikometrik yonden de gecerli bir dlgum araci oldugu ortaya konmustur.

3.4. Veri Toplama Araglarinin Uygulanmasi

Veri toplama surecinin yuruttlebilmesi i¢in oncelikle Yakin Dogu Bilimsel
Arastirmalar Etik Kuruluna basvurularak, etik izin basvurusunda
bulunulmustur. Kurul, 29.01.2021 tarihinde alinan kararla ¢alismanin

yurutilmesi icin onay vermistir (Bkz.Ek: Etik Kurul Onayn).

Veri toplama sureci 01.02.2021- 15.03.2021 tarihleri arasinda yuratalmastar.
Bu tarihlerde arastirmaya katilan katilimcilara arastirmaci tarafindan bireysel
olarak ulasiimigtir. Katiimcilara oncelikle arastirmanin amaci, o6zellikleri,
gizlilik ve gonullulik ilkelerinden bahsedilmigtir. Aragtirmaya katilan bireylere
ilk olarak bilgilendirme formu (bkz., EK- 1) aydinlatiimis onam formu (bkz., EK-
2), tukenmislik Ol¢egi, duygu duzenleme becerileri 6lgedi, kisa psikolojik
saglamlik dlcegi ve koronavirus kaygi 6lgcegdi sunulmus olup dlgekleri anlamig
olmalarina dikkat edilmistir. Her bir katilimci anketleri bireysel olarak
cevaplamistir. Anketin tamamlanma suresi ortalama 20 dakika surmuagstur.
Ardindan arastirmaya katilan bireylere katkilarindan dolayi tesekkur edilmistir.

Orneklem icin yeterli sayiya ulasildiginda veri toplama sireci sona erdirilmistir.
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4. BOLUM
BULGULAR

4.1 Verilerin Istatistiksel Analizi

Arastirmada gosterilen istatistiksel bulgular Statistical Package for Social

Sciences (SPSS) 24.0 yazilimi kullanilarak belirlenmistir.

Istatistiksel ¢éziimlemelere gegilmeden 6nce arastirmaya dahil olan bireylerin
Koronaviris Kaygisi Olgegi, Duygu Diizenleme Becerileri Olgegi, Tukenmislik
Olgegi ve Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegine verdikleri yanitlarin giivenirlikleri
icin Cronbach Alfa testi uygulanmistir. Buna gore alfa katsayilari Koronavirls
Kaygisi Olgegi icin 0,860, Duygu Diizenleme Becerileri Olgegi igin 0,936,
Tukenmislik Olgegi icin 0,947 ve Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi icin 0,803

bulunmustur.

Arastirmaya katilan bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine, genel saglik
durumlarina ve koronavirls hastaligina iligkin bazi 6zelliklerine gore dagilimi

frekans analiziyle belirlenmisgtir.
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Tablo 1.

Olgeklerden alinan puanlarin normal dagilima uyma durumu

Kolmogorov-Smirnov(a)

Deger sd P
Koronaviris Kaygisi Olgegi 0,268 255 0,000*
Farkindalik 0,109 255 0,000*
Netlik 0,097 255 0,000*
Anlama 0,124 255 0,000*
Kabul 0,114 255 0,000*
Tolerans 0,115 255 0,000*
Yuzlesme Hazirlanma 0,109 255 0,000*
Oz-destek 0,126 255 0,000*
Degisimleme 0,112 255 0,000*
Duygusal tikenme 0,067 255 0,007*
Zihinsel tikenme 0,048 255 0,200
Fiziksel tikenme 0,085 255 0,000*
Tikenmislik Olgegi 0,066 255 0,009*
Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi 0,106 255 0,000*

*p<0,05

Tablo 1.de katilimcilarin Koronavirlis Kaygisi Olgegdi, Duygu Dizenleme
Becerileri Olgegi, Tukenmislik Olgedi ve Kisa Psikolojik Saglamhk Olgegi
puanlarinin normal dagilim gosterme durumu Kolmgorov-Smirnov testiyle
incelenmis olup, Olgcek puanlarinin normal dagilima uymadigi tespit edilmigtir.
Buna gore arastirma hipotezleri nonparametrik test istatistikleri kullanilarak
test edilmistir.

Katihmcilarin sosyo-demografik Ozelliklerine, genel saglik durumlarina ve
koronavirus hastaligina iligkin bazi 6zelliklerine gore Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgeginden aldiklari puanlar kargilagtirilirken bagimsiz degiskenin 2 kategorili
olmasi halinde Mann-Whitney U testi, 3 ve daha fazla kategoriden olusmasi
halinde ise Kruskal-Wallis H testi kullaniimigtir.

Katilimcilarin Koronaviris Kaygisi Olgegdi, Duygu Dizenleme Becerileri Olgegi
ve Tukenmiglik Olgeginden aldiklari puanlar ile Kisa Psikolojik Saglamik
Olgegdi puanlari arasindaki korelasyonlar Spearman testi ile test edilmis ve
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Koronavirlis Kaygisi Olgegi, Duygu Dizenleme Becerileri Olgegi ve

Tukenmiglik Olgeginden aldiklari puanlarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi

puanlarini yordama durumu regresyon analiziyle incelenmisgtir.

Tablo 2.

Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine gére dagilimi (N=255)

Sayi(n) Yuzde (%)
Cinsiyet
Kadin 169 66,27
Erkek 86 33,73
Yas grubu
24 yas ve alti 96 37,65
25-35 yas 99 38,82
36 yas ve Uzeri 60 23,53
Medeni durum
Bekar 152 59,61
Evi 103 40,39
Cocuk
Yok 165 64,71
Bir 29 11,37
Iki 35 13,73
Ug ve lizeri 26 10,20
Aile birlikte yagsama
Birlikte yasayan 199 78,04
Ayri yasayan 56 21,96

Tablo 2.’de katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine gore dagilimina iliskin

bulgular verilmigtir.

Tablo 2. incelendiginde, katilimcilarin %66,27’sinin kadin, %33,73’Unun erkek
oldugu, %37,65'inin 24 yas ve alti, %38,82’sinin 25-35 yas ve %23,53’Unun 36

yas ve Uzeri yas grubunda oldugu, %59,61’inin bekar ve %40,39'unun evli

oldugu, %11,37’sinin bir, %13,73’4nun iki ve %10,20’sinin U¢ ve Uzeri sayida

gocugu oldugu, %64,71’inin gocugunun olmadigi, %78,04’4nun ailesiyle

birliikte yagsadigi belirlenmigtir.



Tablo 3.

Katilimcilarin genel saglik durumlarina gére dagilimi (N=255)
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Sayi(n) Yuzde (%)
Dr. tarafindan tanisi
konmus kronik hastalik
Var 45 17,65
Yok 210 82,35
Ailede kronik hastalik oykusu
Var 145 56,86
Yok 110 43,14
Daha once psikolojik/psikiyatrik
rahatsizlik
Var 23 9,02
Yok 232 90,98
Daha once psikolojik/psikiyatrik
destek alma durumu
Alan 60 23,53
Almayan 195 76,47

Tablo 3.’te arastirmaya dahil edilen bireylerin genel saglik durumlarina gore

dagihmi verilmistir.

Tablo 3. incelendiginde katilimcilarin %17,65’inin doktor tarafindan tanisi

konmus kronik hastalidinin oldugu, %56,86’sinin ailesinde kronik hastalik

Oykudsinin oldugu, %9,02’sinin daha 6nce psikolojik/psikiyatrik rahatsizlik

gecirdigi, %23,53’Unin daha &nce psikolojik/psikiyatrik destek aldigi

belirlenmistir.
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Tablo 4.
Katilimcilarin koronavirlis hastaligina iligskin bazi ézelliklerine gére dagilimi
(N=255)

Sayi(n) Yuzde (%)

Korona sonrasi istah ya da

uykuda herhangi bir degisiklik

Olan 134 52,55
Olmayan 121 47,45

Korona sonrasi tat alma ya da koku
duyusunda herhangi bir degisiklik

Olan 157 61,57
Olmayan 98 38,43
Hastalik siiresince kalinan yer

Evde 240 94,12
Hastane 15 5,88

Hastaligi atlatamama,
oliim korkusu yagsama

Yasayan 105 41,18
Yasamayan 150 58,82

Hastaliga yeniden yakalanma
korkusu yagsama

Yasayan 153 60,00

Yasamayan 102 40,00
Hastaligin psikolojik olarak
zarar verdigini diisiinme

Dusunen 140 54,90
Dusunmeyen 115 45,10
Ailede korona viriis gegiren birey

Var 160 62,75
Yok 95 37,25

Korona sebebiyle bir
yakini kaybetme

Kaybeden 79 30,98
Kaybetmeyen 176 69,02

Tablo 4.’de arastirma kapsamina alinan katilimcilarin koronavirls hastaligina
iliskin bazi 6zelliklerine gore dagilimina iligkin bulgular gosterilmistir.
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Tablo 4. incelendiginde, katilimcilarin %52,55’inde korona sonrasi istah ya da
uykuda degisiklik oldugu, %61,57’sinde korona sonrasi tat alma ya da koku
duyusunda degisiklik oldudu, %94,12’sinin hastalik suresince evde kaldigi
tespit edilmistir. Arastirmaya katilan bireylerin  %41,18inin  hastaligi
atlatamama ya da 6lum korkusu yasadigi, %60,0’inin hastalida yeniden
yakalanma korkusu yasadigi, %54,90'inin  hastaligin psikolojik olarak
kendisine zarar verdigini dusiindigu belirlenmistir. Katilimcilarin %62,75’inin
ailesinde koronaviris gegciren birey oldugu ve %30,98’inin korona sebebiyle bir

yakinini kaybettigi tespit edilmigtir.

Tablo 5.
Katilimeilarin Kisa Psikolojik Saglamiik Olgedinden aldiklari puanlar (N=255)
n x S Min Max
Kisa Pikolojik 255 19,73 4,49 7 30

Saghmlilik Olgegi
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Tablo 6.
Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine gére Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgeginden aldiklari puanlarin karsilastirimasi (N=255)

n x s M SO Z/X2 p Fark

Cinsiyet
Kadin 169 19,25 4,56 19 120,10
-2,407 0,016*
Erkek 86 20,67 4,22 20 143,52
Yas grubu
24 yas ve alti 96 18,45 4,41 18 106,96 1-2
21,578 0,000*
25-35 yas 99 21,20 4,31 21 154,26 2-3
36 yas ve Uzeri 60 19,37 4,27 18 118,33
Medeni durum
Bekar 152 19,69 4,67 19 126,48
_ -0,402 0,687
Evli 103 19,80 4,25 19 130,25
Cocuk
Yok 165 19,65 4,57 19 126,67 2,126 0,547
Bir 29 20,10 4,67 20 135,95
iki 35 20,23 4,19 20 138,49
Ug ve lizeri 26 19,15 4,37 18 113,46
Aile birlikte yagsama
Birlikte yasayan 199 19,48 4,54 19 123,34
-1,908 0,056
Ayri yasayan 56 20,64 4,24 20 144,54
*p<0,05

Tablo 6.’de arastirmaya dahil olan katimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerine
goére Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar Kruskal-Wallis H
testi ve Mann-Whitney U testiyle karsilastiriimigtir.

Arastirmaya dahil olan bireylerin cinsiyetine gore Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgeginden aldiklari puanlar arasindaki farkin istatististiksel olarak anlamli
oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Kadinlarin  Kisa Psikolojik Saglamlik

Olgeginden aldiklari puanlar erkeklere gore anlmali diizeyde disUktr.

Katilimcilarin yas gruplarina gére Kisa Psikolojik Saglamiik Olgeginden

aldiklari puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklarin oldugu
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belirlenmistir (p<0,05). 25-35 yas grubunda yer alan katiimcilarin Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar diger katilimcilara goére

yuksek bulunmustur.

Aragtirmaya dahil edilen bireylerin medeni durumuna, ¢ocuk sayisina ve
ailesiyle birlikte yasama durumuna goére Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden
aldiklari puanlar arasinda istatisitksel olarak anlamli diizeyde fark olmadigi

belirlenmistir (p>0,05).

Tablo 7.
Katilimcilarin genel saglik durumlarina gére Kisa Psikolojik Saglamlik

Olgeginden aldiklari puanlarin karsilastirimasi (N=255)

n x s M SO Z P

Dr. tarafindan tanisi
konmus kronik hastalik
Var 45 18,33 4,18 18 102,30

-2,587 0,010*
Yok 210 20,03 4,51 19 133,551
Ailede kronik
hastalik dykusu
Var 145 19,17 4,16 18 116,76

-2,805 0,005*
Yok 110 20,47 4,81 20 142,81
Daha 6nce
psikolojik/psikiyatrik
rahatsizlik gegirme
Var 23 17,48 5,19 18 102,20

-1,767 0,077
Yok 232 19,96 4,37 19 130,56
Daha 6nce
psikolojik/piskiyatrik
destek alma
Alan 60 18,78 4,27 19 115,03

-1,564 0,118
Almayan 195 20,03 4,53 19 131,99

*p<0,05
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Tablo 7.de katihmcilarin genel saglik durumlarina gore Kisa Psikolojik
Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlarin karsilastiriimasinda kullanilan Mann-

Whitney U testi sonuglari gosterilmigtir.

Arastirmaya katilan bireylerin doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi
olmasi durumuna gére Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklarin oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
Doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi olan katiimcilarin Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar, hastaliyi olmayanlara gére

daha dusuktar.

Katilimcilarin ailede kronik hastalik oyklusu bulunma durumuna gore Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli dizeyde oldugu saptanmistir (p<0,05). Ailesinde kronik hastalik
dykisu olan katihmcilarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari

puanlar, olmayanlara gore daha duguk bulunmusgtur.

Arastirma kapsamina alinan bireylerin daha &nce psikolojik/psikiyatrik
rahatsizlik gecirme durumuna ve psikolojik/psikiyatrik destek alma durumuna
gére Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasindaki farkin
ististiksel olarak anlamli dlizeyde olmadigr saptanmistir (p>0,05).
Psikolojik/psikiyatrik rahatsizlik geciren ve destek alan katihmcilarin Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar diisiik olsa da, fark anlamli

duzeyde degildir.
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Katilimcilarin koronavirtis hastaligina iliskin bazi &zelliklerine gére Kisa

Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlarin karsilastiriimasi (N=255)

n X s M SO z P

Korona sonrasi igtah ya da
uykuda herhangi bir degisiklik
Olan 134 18,76 4,62 18 112,12

-3,634 0,000*
Olmayan 121 20,81 4,10 21 145,59
Korona sonrasi tat alma ya da koku
duyusunda herhangi bir degisiklik
Olan 157 19,04 4,59 18 115,52

-3,436 0,001*
Olmayan 98 20,84 4,13 21 148,00
Hastalik suresince kalinan yer
Evde 240 19,76 4,50 19 128,09

-0,074 0,941
Hastane 15 19,33 4,42 19 126,63
Hastaligi atlatamama,
o6liim korkusu yagsama
Yasayan 105 18,34 4,35 18 103,14

-4,522 0,000*
Yagsamayan 150 20,71 4,35 20 145,40
Hastaliga yeniden yakalanma
korkusu yagama
Yasgayan 153 19,10 4,42 18 116,64

-3,026 0,002*
Yagsamayan 102 20,68 4,46 20 145,04
Hastaligin psikolojik olarak
zarar verdigini diigiinme
Dislinen 140 18,46 4,48 18 106,47

-5,165 0,000*
Dusunmeyen 115 21,28 4,02 21 154,21
Ailede korona viriis gegiren birey
Var 160 19,51 4,40 19 123,31

-1,323 0,186
Yok 95 20,11 4,65 19 135,89
Korona sebebiyle bir
yakini kaybetme
Kaybeden 79 19,68 4,28 19 127,69

-0,045 0,964
Kaybetmeyen 176 19,76 4,59 19 128,14

*p<0,05
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Tablo 8.’de katimcilarin koronaviris hastaligina iligkin bazi 6zelliklerine gore
Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklar puanlarin karsilagtirimasina

iliskin Mann-Whitney U testi sonuclarina yer verilmistir.

Tablo 8. incelendiginde, katimcilarin korona sonrasi istah ya da uykusunda
degisiklik olmasi durumuna gére Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden
aldiklari puanlar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlaml dizeyde oldugu
tespit edilmistir (p<0,05). Korona sonrasi istah ya da uykusunda degisiklik olan
katihmcilarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar, degisiklik

olmayanlara gore anlamli duzeyde yuksek bulunmustur.

Arastirmaya dahil olan bireylerin korona sonrasi tat alma ya da koku
duyusunda degisiklik olmasi durumuna gore Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgeginden aldiklari puanlar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli
dizeyde oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Korona sonrasi tat alma ya da koku
duyusunda degisiklik olan katilimcilarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden

aldiklari puanlar, degisiklik olmayanlara gore anlamh duzeyde yuksektir.

Katihmcilarin hastalik suresince kaldiklari yere, ailesinde korona virus gegiren
birey olmasi ve korona sebebiyle bir yakinin kaybetme durumuna gore Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark olmadigi tespit edilmistir (p>0,05)

Arastirma kapsamina alinan bireylerin hastaligi atlatamama, 6lum korkusu
yasama durumlarina gore Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari
puanlar arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Hastahgi atlatamama, o6lim korkusu yasayan bireylerin Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar, yasamayanlara gore daha

dusuk bulunmustur.

Katilimcilarin hastaligi yeniden yakalanma korkusu yasama durumuna gore
Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasinda istatistiksel
olarak anlamh bir fark oldugu ve hastaligi yeniden yakalanma korkusu
yasayanlarin almis olduklari puanlarin daha dusuk oldugu belirlenmistir
(p<0,05).
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Katihmcilarin hastaligin psikolojik olarak zarar verdigini digsunme durumuna
gore Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar arasinda istatistiki
acgidan anlamli fark bulundugu gérilmus olup, hastaligin psikolojik olarak zarar
verdigini diistinenlerin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgeginden aldiklari puanlar

daha duguk bulunmustur (p<0,05).

Tablo 9.
Katilimeilarin Koronaviriis Kaygisi Olgegdi, Duygu Diizenleme Becerileri Olgedi

ve Tiikenmislik Olgeginden aldiklari puanlar (N=255)

n X S Min Max

KKO Koronaviriis Kaygisi Olgegi 255 756 361 5 21
Farkindalik 255 722 219 O 12

Beden duyumlari 255 7,62 2,22 0 12

Netlik 255 768 250 O 12
Anlama 255 7,82 2,25 0 12

DDBO Kabul 255 6,91 213 O 12
Tolerans 255 7,00 243 0 12
Yuzlesme Hazirlanma 255 7,25 2,34 0 12
Oz-destek 255 760 245 0 12
Degisimleme 255 7,20 2,39 0 12
Duygusal tUkenme 255 25,68 10,81 7 49

. Zihinsel tikenme 255 23,82 8,39 7 43
1o Fiziksel tikenme 255 26,65 940 7 47
Tiikenmiglik Olgegi 255 76,15 27,08 21 137

Tablo 9.da katilimcilarin Koronavirlis Kaygisi Olgegi, Duygu Diizenleme
Becerileri Olcegi ve Tikenmislik Olgeginden aldiklari puanlara iligkin

tanimlayici istatistikler verilmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin  Koronaviriis Kaygisi Olgeginden ortalama
7,5613,61 puan aldiklari, alinan minimum puanin 5, maksimum puanin ise 21

oldugu belirlenmisgtir.
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Katilimcilarin Duygu Diizenleme Becerileri Olgeginden aldiklari puanlar
incelendiginde, Olgekte yer alan farkindalik alt boyutundan ortalama 7,22+2,19
puan, beden duyumlari alt boyutundan 7,62+2,22 puan, netlik alt boyutundan
ortalama 7,68+2,50 puan, anlama alt boyutundan ortalama 7,82+2,25 puan,
kabul alt boyutundan ortalama 6,91+2,13 puan, tolerans alt boyutundan
ortalama 7,00£2,43 puan, yuzlesme hazirlanma alt boyutundan ortalama
7,25+2,34 puan, 0Oz-destek alt boyutundan ortalama 7,60%£2,45 puan,

degisimleme alt boyutundan ortalama 7,20+2,39 puan aldiklari belirlenmistir.

Arastirma kapsamina alinan bireylerin Tiikenmiglik Olgeginde bulunan
duygusal tukenme alt boyutundan ortalama 25,68+10,81 puan, zihinsel
tikenme alt boyutundan ortalama 23,82+8,39 puan ve fiziksel tlikenme alt
boyutundan ortalama 26,65+9,40 puan aldiklari belirlenmigtir. Katilimcilarin
Tikenmiglik Olgegi genelinden ortalama 76,15+27,08 puan aldiklari gériims
olup, Olgekten aldiklari en dusuk puanin 21, en yuksek puanin 137 oldugu

saptanmigtir.
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Tablo 10.

Katilimeilarin Koronaviriis Kaygisi Olgedi, Duygu Diizenleme Becerileri Olgegdi
ve Tiikenmislik Olgedinden aldiklari puanlar ile Kisa Psikolojik Saglamiik
Olgegi puanlari arasindaki korelasyonlar (N=255)

Kisa Psikolojik

Koronavirus r -0,332
Kaygisi Olgegi P 0,000*
r 0,399
Farkindalk
p 0,000*
Beden r 0,353
Duyumlari p 0,000*
. r 0,340
Netlik
p 0,000*
r 0,293
Anlama
p 0,000*
r 0,438
Kabul
p 0,000*
r 0,434
Tolerans
p 0,000*
. r 0,386
Yuzlesme Hazirlanma
p 0,000*
, r 0,489
Oz-destek
p 0,000*
o r 0,431
Degisimleme
p 0,000*
. r -0,536
Duygusal tUkenme
p 0,000*
- . r -0,569
Zihinsel tukenme
p 0,000*
. r -0,588
Fiziksel tukenme
p 0,000*
Tiikenmislik Olgegi r 0,588
ukenmigli cegi
p 0,000*

*p<0,05
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Tablo 10.’da arastirmaya dahil olan bireylerin Koronavirlis Kaygisi Olgegi,
Duygu Duizenleme Becerileri Olgegi ve Tukenmislik Olgeginden aldiklari
puanlar ile Kisa Psikolojik Saglamhk Olgedi puanlari arasindaki
korelasyonlarin  belilenmesinde kullanilan Spearman testi sonugclari

gOsterilmisgtir.

Katilimcilarin Koronovirlis Kaygisi Olgegi puanlari ile Kisa Psikolojik Saglamlik
Olgedi puanlari arsasinda istatistiksel olarak anlamli ve negatif yonli
korelasyonlarin oldugu tespit edilmigtir (p<0,05). Buna goére katilimcilarin
Koronoviriis Kaygisi Olgedi puanlari arttikga, Kisa Psikolojik Saglamlik

Olgeginden aldiklari puanlar azalmaktadir.

Katihmcilarin Duygu Dizenleme Becerileri Olgeginde bulunan farkindalik,
beden duyumlari, netlik, anlamla, kabul, tolerans, yuzlesme-hazirlanma, 6z-
destek ve degisimleme alt boyutlarindan aldiklari puanlar ile Kisa Psikolojik
Saglamlik Olcegi puanlar arsasinda istatistiksel olarak anlaml korelasyonlar
oldugu saptanmistir (p<0,05). Bu korelasyonlar pozitif yonludir ve
katiimcilarin Duygu Diizenleme Becerileri Olgeginde bulunan farkindalik,
netlik, anlamla, kabul, tolerans, yuzlesme-hazirlanma, 06z-destek ve
degisimleme alt boyutlarindan aldiklari puanlar arttikca Kisa Psikolojik

Saglamlik Olgedi puanlari da artis gdstermektedir.

Arastirmaya dahil edilen bireylerin Tikenmislik Olgegi genelinden ve 6lgekte
bulunan duygusal, fiziksel ve zihinsel tikenmislik alt boyutlarindan aldiklar
puanlar ile Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlaml dizeyde ve negatif yonlu korelasyonlar oldugu gorulmustur
(p<0,05). Katiimcilarin Tikenmiglik Olgedi genelinden ve dlgekte bulunan
duygusal, fiziksel ve zihinsel tikenmislik alt boyutlarindan aldiklari puanlar

arttikca, Kisa Psikolojik Saglamlik Olgedi puanlari da artmaktadir.
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Tablo 11.

Katilimeilarin Koronaviriis Kaygisi Olgedi, Duygu Diizenleme Becerileri Olgegdi
ve Tiikenmislik Olgedinden aldiklari puanlar ile Kisa Psikolojik Saglamiik
Olgegi puanlarini yordama durumu (N=255)

Std. Olmayan Standardize

Model  Tahminciler Katsayilar Katsayilar t p F R
B S.H. Beta p AdjR?
Model (Sabit) 27,17 0,69 39,427 0,000* 130,947 0,341
1 Fiziksel tikenme -0,28 0,02 -0,58 -11,443 0,000* 0,000* 0,338
Model (Sabit) 20,92 1,17 17,947 0,000* 96,421 0,434
) Fiziksel tikenme -0,22 0,02 -0,45 -8,825 0,000* 0,000* 0,429
Oz-destek 0,61 0,09 0,33 6,413 0,000*
(Sabit) 19,16 1,27 15,065 0,000*
Model Fiziksel tikenme -0,20 0,02 -0,43 -8,261 0,000* 69,968 0,455
3 Oz-destek 0,44 0,11 0,24 4,091 0,000* 0,000* 0,449
Kabul 0,39 0,12 0,18 3,178 0,002*

Tablo 11.’de katihmcilarin Koronaviriis Kaygisi Olgegi, Duygu Diizenleme
Becerileri Olgegi ve Tukenmislik Olgeginden aldiklari puanlar ile Kisa
Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarini yordama durumunun incelenmesine

iligkin stepwise yonteminin kullanildigi regresyon analizi sonuglari verilmigtir.

Model 1.’de 6ncelikle Tikenmislik Olgeginde yer alan fiziksel tikenme alt
boyutundan aldiklari puanlarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarini
yordama durumu incelenmis ve modele iligkin agiklanan varyansin %33,8
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Katilimcilarin fiziksel tikenme alt boyutundan
aldiklari puanlarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarini istatistiksel

olarak anlamli dizeyde ve negatif yordadidi tespit edilmistir (3=-0,22 ; p<0,05).

Model 2. incelendiginde katilimcilarin Tikenmiglik Olgeginde yer alan fiziksel
tikenme (B=-0,20 ; p<0,05) alt boyutundan alinan puanlari Psikolojik
Saglamlik Olgegdi puanlarini negatif yénde yordadigi, Duygu Diizenleme
Becerileri Olgeginde yer alan 6z-destek (B= 0,61 ; p<0,05) alt boyutlarindan
aldiklar puanlarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarini pozitif yénde
yordadigi saptanis olup, modelin Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarindaki
varyasin %42,9'unu acgikladigi tespit edilmigtir.
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Model 3.te Psikolojik Saglamhk Olgegindeki varyansin %45,5'inin
aciklandigi,katimcilarin Tikenmislik Olgeginde yer alan fiziksel tikenme (B=-
0,20 ; p<0,05) alt boyutundan alinan puanlari Psikolojik Saglamlik Olgegi
puanlarini negatif ydnde yordadigi, Duygu Dizenleme Becerileri Olgeginde
yer alan 6z-destek (B= 0,44 ; p<0,05) ve kabul (f=0,39 ; p<0,05) alt
boyutlarindan aldiklari puanlarin Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi puanlarini

pozitif ydnde yordadigi tespit edilmistir.
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5. BOLUM
TARTISMA

Psikolojik saglamlik bir bireyin cesitli fiziksel, davranissal, bilissel ve duygusal
semptomlara katkida bulunabilecek ciddi bir stres etkenine maruz kalmasina
ragmen risk, sikinti ve stresle basa ¢ikma yetenegi olarak anlagiimaktadir
(Cutter, 2016). Psikolojik saglamhgin yapisi, tanimi ve kapsami tartisiimaya
devam etse de (Kendra ve ark., 2018), saglamlik arastirmasi icin énemli
olan,hem koruyucu hem de risk faktorlerine ve farkh stres faktorlerinin bu

faktorleri nasil bilgilendirdigine birincil odak noktasidir (Ferreira ve ark., 2019).

Psikolojik saglamlik ve salginlara iliskin 6nceki arastirmalar, sosyo-demografik
degiskenlerin, baski sistemlerinin Urettigi esit olmayan sosyal kirilganliklar
yoluyla dayaniklilik sonuglarini etkiledigini 6ne sirmektedir. Sosyal gruplar
afetlerin, basa ¢ikma becerisi ve psikolojik saglamlik gosterme yeteneklerini
etkileyebilecek zararli etkilerine kargi farkli sekillerde savunmasiz
olabilmektedir (Ferreira ve ark., 2018; Lightfoot ve ark., 2020). Benzer sekilde
arastirmalar, psikolojik saglamligin yasa, cinsiyete, sosyo-ekonomik duruma
gOre degisen bircok boyutu oldugunu gdstermektedir (Cutter ve ark., 2010).
Aragtirmalar, vyagh bireylerin psikolojik saglamliginin yaygin saghk
sorunlarindan orantisiz bir sekilde etkilenebilecegini ve salginlarin bireylerin
mevcut zihinsel ve fiziksel saglik sorunlarini siddetlendirdigini géstermistir
(Liddell ve Ferreira, 2018; Cutter ve ark., 2013; Lightfoot ve ark., 2020).

Codu insan son derece rahatsiz edici olaylar karsisinda direng gosterse de,
arastirmalar bulagici hastalik salginlarina kargi daha duguk direng oranlari
olma egiliminde oldugunu gdéstermektedir (Cutter, 2016). Arastirmalar ayrica,

zamanla olumsuz yasam olaylarindan etkilenen bireylerin sikintinin
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ustesinden gelebilecegini ve direngli hale gelebilecegini 6ne surmektedir
(Bonanno ve ark., 2008).

Bonanno ve ark (2004)nin SARS salgini Uzerine yaptiklari ¢alismada,
SARS'tan kurtulanlarin daha ylksek psikolojik saglamlik dizeylerine sahip
oldugu belirtiimigtir. Covid-19 pandemisi sirasinda Cinliler Gzerinde ulke
¢apinda yapilan daha yakin tarihli kesitsel ¢alismalarda, birgogunun depresif
ve anksiyete belirtileri gostermesine ragmen, ihtiyati tedbirler alan ve dogru
Covid-19 saglik bilgisine sahip olan orta yasli katilimcilarin daha ylksek
psikolojik saglamlik dizeylerine sahip oldugu bulunmustur (Qiu ve ark., 2020;
Wang ve ark., 2020). Bu arastirmada da Covid-19 gecirmis bireylerde

tukenmislik, duygu duzenleme becerileri ve psikolojik saglamlik incelenmisgtir.

Arastirmada katilmcilarin  psikolojik saglamhk duzeyleri orta duzeyde
bulunmustur. Dogan ve Yavuz (2020)'un arastirmasinda yas araligi 18-66
arasinda olan katilimcilarin kisa psikolojik saglamlik o6lgeginden alinan
puanlarin ortalamasi 19.24+5.04 olarak bulunmus olup, katilimcilarin psikolojik
saglamlik duzeylerinin orta seviyede oldugu belirtilmistir. Hogsoglu ve ark
.(2018)’'nin arastirmasinda da benzer olarak katilimcilarin psikolojik saglamlik
diizeylerinin orta seviyede oldugu belirtiimistir. Ozdemir ve Adigiizel (2021)’in
saglik calisanlarinda uyguladi§i ¢alismasinda psikolojik saglamlik ortalama
puanlari 19.5+5.0 olarak bulunmus olup, katilimcilarin psikolojik saglamlik

duzeylerinin orta seviyede oldugu bildirilmistir.

Aragtirmada erkeklerin kadinlardan anlaml derecede daha yuksek psikolojik
saglamlik dizeylerine sahip oldugu bulunmustur. Ergiin (2016)’Un psikolojik
saglamlikla ilgili yaptig1 arastirmasinda ¢alisma bulgularimiza benzer olarak
erkeklerin psikolojik saglamlik duzeylerinin kadinlarin psikolojik saglamlik
dizeylerinden daha yuksek oldugu saptanmigtir. Hosoglu ve ark. (2018)'nin
arastirmasinda erkek katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin kadin
katihmcilara goére anlamh Olgude daha yluksek oldugu ve cinsiyete gore
psikolojik saglamlik duzeylerinin farklilastigi bildiriimigtir. Demir (2018)’in
aragtirmasinda erkek katilimcilarin psikolojik saglamlik puanlarinin, kadin
katilimcilara gore daha ylksek oldugu belirlenmistir. Bazi c¢alismalarda

kadinlarin psikolojik saglamlik dizeyinin erkeklere gbére daha fazla oldugu
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tespit edilmistir (GUngoérmus, Okanli, Kocabeyoglu, 2015; Ucar, 2014). Karal
ve Biger (2020)'in salgin doneminde uyguladiklari ¢aligmalarinda cinsiyete
gore psikolojik saglamlik dlzeyleri arasinda farklilik bulunmadigini belirtmigtir.
Aydin ve Egemberdiyeva (2018), Tumla ve ark. (2013) ve Sezgin (2012)
yaptiklari ¢alismalarda cinsiyetin psikolojik saglamhigi etkileyen bir faktor
olmadigini belirlemislerdir. Literatirde psikolojik saglamlik duzeylerinin
cinsiyete gore farkhlasmasina dair farkli sonuglar bulunmaktadir. Bu durumun
calisilan  orneklemin  sosyo-demografik  yapisindan  kaynaklandigi

dusunulmektedir.

Aragtirmada yas gruplarina gore psikolojik saglamlik duzeylerinin farklilik
gOsterdigi ve 25-35 yas grubunda yer alan katilimcilarin diger katihimcilara
gore daha yuksek psikolojik saglamlik duzeylerine sahip oldugu bulunmustur.
Ozdemir ve Adigiizel (2021)in arastirmasinda ise yas gruplarina gore
psikolojik saglamlik duzeyleri arsinda farklilik bildirilmemistir. TUmla ve
Recepoglu (2013) yaptiklari calismada yas ile psikolojik saglamlik arasinda
anlamli bir fark olmadigini saptamistir. Aydin ve Egemberdiyeva (2018)
yapmis olduklari ¢alismada yasin, psikolojik saglamlik didzeyini anlamli

duzeyde yordadigini belirlemistir.

Arastirmada bireylerin medeni durumuna, ¢ocuk sayisina ve ailesiyle birlikte
yasama durumuna gore psikolojik saglamlik dizeylerinin farklilagsmadigi
bulunmustur. Altuntas ve Geng (2018)’in arastirmasinda da medeni durumun

psikolojik saglamlik dizeylerini etkilemedigi belirtiimigtir.

Aragtirmada doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi olan
katihmcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin hastaligi olmayanlara gore daha
dusUk oldugu bulunmustur. Ayrica ailesinde kronik hastalik dykusu olan
katilimcilarin  psikolojik saglamlik duzeylerinin ailesinde kronik hastalik

olmayanlara gore daha dusuk oldugu bulunmustur.

Arastirmada korona sonrasi istah ya da uykusunda degisiklik olan
katilimcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin degisiklik olmayanlara gore
anlamli  duzeyde ylksek bulunmustur. Killgore ve ark (2020)nin

arastirmasinda daha iyi uyuyan kisilerin psikolojik saglamlik dizeylerinin daha
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yuksek oldugu belirlenmigtir. Celebi (2020)'nin Covid-19 salginina iligkin
tepkilerin psikolojik saglamlik agisindan incelendigi c¢alismasinda salgin
nedeniyle uyku diuzenim bozuldu maddesine calisma grubunda yer alan
bireylerin  %24.2 sinin evet dedidi, %24 nun ise kismen maddesini
isaretledikleri, % 51.7 sinin ise hayir segenegini isaretledikleri ve katilimcilarin
%48 nin uyku dizeninin bu slregten etkilendigi belirtiimigtir. Psikolojik
saglamligi etkileyen bir¢cok bilesen bulunmaktadir. Bireylerde basa ¢ikma
yontemleri farklilik gdstermekte ve olaylara kargi uyum saglama sistemleri de
farklihk gostermektedir. Psikolojik saglamlik, bireyin risk durumunun getirdigi
olumsuzluklar karsisinda uyum saglamasi ve olumlu sonuglara ulagabilmesidir
(Secades, 2016). Psikolojik saglamlik ile iyi uyku arasinda pozitif ve anlamli
iliski oldugunu sonucuna ulagan arastirmalar oldugu gorilmektedir (Ozturk,

2019). Arastirma bulgularimizin da literatur ile uyum sagladigr gorulmektedir.

Psikolojik saglamlik, sikinti, belirsizlik ve degisim ile etkili bir sekilde basa
cikabilmek icin hayati onem tasimaktadir. Pandemi surecinde bireylerin
psikolojik saglamlik diizeylerinin distigu ifade edilmektedir (Killgore ve ark.,
2020). Bireylerin psikolojik saglamhk duzeyleri, pandemi surecindeki
tepkilerine yon verdigi gibi pandeminin ilerleyisini de etkilemektedir (Naeem ve
ark., 2020). Bilge ve Bilge (2020) tarafindan 18-74 yas arasindaki 1245 kisiden
toplanan verilerle yapilan arastirma sonucunda psikolojik saglamligin, Covid-
19’un psikolojik belirtiler Uzerindeki etkilerine yonelik koruyucu bir role sahip
oldugu belirlenmistir. Korona sonrasi tat alma ya da koku duyusunda degisiklik
olan katihmcilarin psikolojik saglamlik duzeylerinin degisiklik olmayanlara gore
anlamli dizeyde yuksektir. Covid-19 hastaligini atlatamama, 6lim korkusu
yasayan bireylerin psikolojik saglamlik duzeyleri hastaligi yasamayan
bireylere gore daha dusuk bulunmustur. Hastaliga yeniden yakalanma korkusu
yasayanlarin almis olduklari psikolojik saglamlik puanlarin daha dusuk oldugu

belirlenmistir.

Covid-19 hastaliginin psikolojik olarak zarar verdigini digunenlerin psikolojik
saglamlik dizeylerinin aldiklari puanlar daha dustk bulunmustur. Bulut (2016)
da psikolojik saglamlik dizeyleri yuksek olan bireylerin stres verici olaylarla

bas edebildiklerini ve zorlu yasam olaylarina daha kolay uyum
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saglayabildiklerini ifade etmektedir. Kasapoglu’'nun (2020) yurattagu
arastirmaya gore psikolojik saglamlik duzeyi yuksek olan bireylerin belirsizlige
tahammdil dizeyi artmakta, kaygl dizeyleri ise diusmektedir. Covid-19’un
olumsuz psikolojik etkilerini onlemede psikolojik saglamlik onemli bir rol
tasimaktadir. Killgore vd. (2020) tarafindan ABD’de 1004 yetiskinle yurutulen
bir diger arastirma sonucunda, dusuk psikolojik saglamlik duzeyinin yuksek
depresyon ve anksiyete duzeyi ve intihar dusuncesinin artmasiyla iligkili

oldugu belirlenmigtir.

Aragtirmada koronavirus kaygi duzeyleri ile psikolojik saglamlik duzeyleri
arasinda anlamli ve negatif yonlu korelasyon bulunmustur. Buna gore
koronaviris kaygl duzeyleri arttikga, psikolojik saglamlik duzeyleri
azalmaktadir. Covid-19 enfeksiyonu yasayan ya da enfekte oldugundan stiphe
duyulan hastalarin korku, can sikintisi, yalnizlik, kaygi, uykusuzluk veya 6fke
gibi yogun duygusal ve davranissal tepkiler gosterdiklerini rapor etmigstir
(Brooks ve ark., 2020; Ornell ve ark. 2020). Bu, Covid-19 pandemisi gibi stres
altindaki belirsiz durumlarla yuzlesmek igin psikolojik saglamhgin oldukga
onemli oldugu belirtilmistir (Bryce ve ark., 2020; Nitschke ve ark., 2020). Bazi
calismalar Covid-19 suresinde psikolojik saglamlik duzeylerinin artabilecegini
ve bunun bir basa ¢ikma stratejisi olabilece@ini vurgulamistir (Vinkers ve ark.,
2020).

Arastirmada duygu dizenleme becerileri farkindalik, beden duyumlari, netlik,
anlama, kabul, tolerans, yluzlesmeye hazirlanma, 6z-destek ve degisimleme
alt boyut puanlarti ile psikolojik saglamlik puanlari arasinda pozitif yonlu bir iligki
varligi bulunmustur. Katilimcilarda duygu duzenleme becerileri arttikga
psikolojik saglamlik diuzeyleri de artmaktadir. Ayrica katilimcilarin 6z-destek
alt boyutlarindan aldiklari puanlarin psikolojik saglamlik puanlarini pozitif
yonde yordadigi bulunmustur. Mak ve ark. (2011) calismalarinda psikolojik
saglamhgin pozitif bilissel distincelerin gelismesinde katkida bulunarak kisinin
iyi olusuna katkida bulundugunu belirtmistir. Psikolojik saglamhgi yuksek
bireyler bu sayede pozitif duygular gelistirmektedir. Bir meta-analiz
calismasinda, biligsel degerlendirme ve problem odakh basa ¢ikma

stratejilerini psikolojik koruyucu faktorler olarak belirtmistir (Vanhove, Herian,
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Perez, Harms ve Lester, 2016). Meredith ve ark. (2011), olumlu baga ¢ikma,
olumlu etki, olumlu disinme ve davranigsal kontrol gibi duygu duzenleme ile
ilgili birkag bireysel diizeyde psikolojik saglamlik faktorini gézden gegirmisgtir.
Arastirmaya gore duygu duzenleme ile psikolojik saglamlik arasinda iligki
varhgi bildirilmistir. Segim (2020)’in biligssel esneklik ve duygu duzenleme
Ozelliklerinin psikolojik saglamlik Uzerine etkisinin incelendigi arastirmasinda
duygusal dizenleme ile psikolojik saglamlik arasinda pozitif yonli korelasyon
varhgr belirtilmistir. Oztlrk (2019)Un arastirmasinda bireylerde duygu
duzenleme stratejileri ile psikolojik saglamhk duzeyleri arasindaki iligki
incelenmis olup, psikolojik saglamlik ile biligsel duygu diuzenleme arasinda
pozitif yénlU bir iligki bildirilmigtir. Arastirma sonugclarimiz literattr ile uyum

saglamaktadir.

Arastirmada tikenmiglik duzeyleri ile psikolojik saglamlik duzeyleri arasinda
negatif yonlu bir korelasyon bulunmustur. Katilimcilarin tikenmiglik dizeyleri
arttikga, psikolojik saglamlik dizeyleri azalmaktadir. Fiziksel tikenme alt
boyutunun psikolojik saglamhgi negatif yonde yordadigi bulunmustur.
Ersezgin ve Tok (2019) tarafindan yapilan arastirmada da tikenmisglik
duzeyleri ile psikolojik saglamlik duzeyleri arasinda negatif yonla bir iligki
belirtiimistir. Bitmis ve ark. (2013)’'nin arastirmasinda psikolojik dayaniklilik ve
tikenmislik duzeyleri arasinda negatif yonlu korelasyon varligi bildirilmigtir.
Taku (2014)'nun arastirmasinda psikolojik saglamlik ve sosyal destek ile
tukenmislik dlzeyi arasinda negatif yonde anlamli bir iligki tespit edilmistir.
Tukenmiglik ile psikolojik saglamlik arasindaki iligkinin belirlenmesi icin yapilan
arastirmalarda, tikenmiglik ile psikolojik saglamhgin negatif yonde iliski oldugu
tespit edilmistir (Demir Polat, 2018; Erkutlu, 2012; Ersezgin, 2018; Nurhat,
2017; Tekin, 2011; Yalgin, 2013). Elde edilen bu bulgunun, alan yazinda
psikolojik saglamlik ile tUkenmislik duzeyi arasindaki iligkinin yer aldigi

calismalarla tutarli oldugu gorulmektedir.
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6. BOLUM

SONUG VE ONERILER

Bu bolimde arastirmadan elde edilen bulgular c¢ercevesinde sonuglar
aktaniimig, arasgtirmacilara ve klinisyenlere yonelik Oneriler aktariimigtir.
Dunyayi kokli degisimlere suritkleyen Covid-19 hastaligini gegiren bireylerde
tukenmiglik, duygu duzenleme becerileri ve psikolojik saglamligin incelendigi

bu ¢alismada,;

o Erkeklerin kadinlardan anlamli derecede daha vyuksek psikolojik
saglamlik duzeylerine sahip oldugu bulgusuna ulasiimistir.

e Arastirma bulgularina goére, 25-35 yas grubu bireylerin diger
katihmcilara gore daha yuksek psikolojik saglamlik dizeylerine sahip
oldugu bulunmustur.

e Bireylerin medeni durumuna, ¢ocuk sayisina ve ailesiyle birlikte yagsama
durumuna goére psikolojik saglamhk duizeylerinin farklilasmadigi
bulgusuna ulasiimistir.

e Doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi olan bireylerin
psikolojik saglamlik dizeylerinin hastaligi olmayan bireylere gére daha
dusuk oldugu bulunmustur.

¢ Yine ailesinde kronik hastalik oyklusu bulunan bireylerin psikolojik
saglamliklari daha disuk bulunmustur.

e Covid-19 hastaligi sonrasi istah ya da uykusunda degisiklik olan
bireylerin psikolojik saglamlik duzeylerinin uyku ve istahta degisiklik
olmayan bireylere gore yuksek bulunmustur.

e Covid-19 hastaligi sonrasi tat alma ya da kokuda degisiklik yasayan

bireylerin psikolojik saglamligi yuksek bulunmusgtur.
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6.1. Klinisyenlere Yonelik Oneriler

Ciddi bir kuresel sorun haline gelen Covid-19 salgini etkileri tam olarak
netlestirimemek ile beraber bu ¢alisma yapilacak bir sonraki ¢aligmalar igin
oncul durumundadir.Covid-19 hastaliginin diger hastaliklara nispeten tedavi
surecinin daha bireysel ve farkli olmasi sebebiyle yasanilan belirsizligin en az
duzeye indirilmesi igin hastalara karantinada ya da hastanede bulunduklari
surecte ilgili kisiler tarafindan hastaligin olasi seyri ile ilgili gercekgi bir
bilgilendirme, sosyal izolasyonun hem kendi saghgi hem de toplum saghgi igin
onemi ve hastalik ile ilgili asin iyimser ya da asiri kotimser olunmadan
bilgilendirmeler yapiimalidir. Calismanin sonuglarina gore tedavi sonlandiktan
sonra bireylerin ruhsal acgidan takipte olmalarinin gerekli oldugu
dusundlmektedir. Hastalar, iyilesme sonrasi korunma ilkeleri kapsaminda
sevdikleri ile yeniden hastaliga yakalanmamak adina belli bir mesafede
gOruserek ya da goruntuli konusarak sosyal destek varligini hissetmeleri, ilgili
kurumlarin psikososyal destek ekipleirnden psikolojik destek almalari
konusunda bilgilendirilmelidir. Gerekirse devlet isbirligi icerisinde ya da
bireysel gruplarca Covid-19 gecirmis bireyler ile online olarak psiko-egitim
programlari duzenlemesi onerilebilir. Karantina ile yalnizlagan ve bu sebeple
sosyal ice donukligun artmasi beklenen hastalara yeni normallesme
kurallarina uyularak uzaktan iligkiler kurmasina destek olunabilir. Bu baglamda
karantina uygulamalarinda ruhsal sagligin da g6z oninde bulundurularak
psikolojik destek anlaminda ihtiyadi tedbirlerin de alinmasinin dnemli oldugu

ortaya konulmaktadir.

6.2. Arastirmacilara Yénelik Oneriler:

Bu arastirmada 255 kisiye ulasiimistir. Arastirmaya katilan kigiler buyuk bir
cogunluk olarak bir kere korona gegirmis kisilerden olugsmaktadir. Aragtirmanin
kisithklari goz onune alinarak 18-65 yas araligindaki hastalar ile yapilan bir
¢alisma olmasinin yaninda, drneklem yas gruplari degistirilerek 18 yas alti ya
da 65 yas Ustu kisiler de calismaya alinarak Covid-19’un etkilerini daha iyi
anlamak mumkudn olabilir. Calismanin daha kesin ve net bilgiler vermesi
amaciyla kisi sayisi arttinlarak c¢alismanin daha fazla kisi ile yapilmasi
Onerilebilir. Bunun yaninda salgin sonrasi bireylerde birgok farkh ruhsal

oruntulere rastlamak mumkun olabilmektedir. Bu kapsamda Covid-19 gegirmis
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kisilerde ilgili farkli arastirmalarin yapiimasi dnerilebilir. Ornegin bu kigilerde
hastalik sonrasi obsesif kompulsif bozukluk, anksiyete duzeyi, stresle basa
cikmadaki farklilasma, travma sonrasi stres dizeyi, intihar dugstnceleri gibi
durumlar ile ilgili yeni ¢alismalarin yapilmasi koronavirus hastaligini gegirmis
kisilerde ruhsal saghgi daha iyi anlamak adina faydali olacagi

dusunulmektedir.

Yapilan alan yazin incelemelerinde bu degiskenlerin kullanildigr benzer
calismalar yer almaktadir. Fakat Covid-19 gecirmis bireylerde bu degiskenlerin
kullanildigi  bir arastirmaya rastlaniimamistir. Bu arastirmanin  yeni
arastirmacilara farkli bir ¢alisma alani olusturmasi ve literatirdeki agigi

kapatacagi dusunulmektedir.



60

KAYNAKGA

Akalin, B., & Modanloglu, A. (2021). Covid-19 Sirecinde Yogun Bakimda
Calisan Saglik Profesyonellerinin  Duygu-Durum Ve Tukenmislik
Diizeylerinin Degerlendirilmesi. Acibadem Universitesi Saglik Bilimleri
Dergisi.12(2), 346-352.

Akan, $ (2014). Obsesif kompulsif bozukluk ve depresyon tanisi alan
kisilerde duygu dizenleme sureglerinin Gross’un stre¢ modeline goére
incelenmesi. Doktora Tezi. Hacettepe Universitesi. Ankara.

Akkuzu, H. Yumusak, F. Karaman, G. Ladikli, N. Tarkkan, Z. Bahadir, E.
(2020). Koronaviris Kaygi Olgeginin Tirkge Glvenirlik ve Gegerlik
Calismasi. Kibris Tiirk Psikiyatri ve Psikoloji Dergisi. 2(2), 63-67.

Akylrek-Bolat, O. (2021). Tikinircasina yeme bozuklugu olan ekzojen
obezite tanili hastalarda duygu dizenlemenin ve yeme tutumunun
incelenmesi. Tipta Uzmanlk Tezi. On Dokuz Mayis Universitesi.

Samsun.

Alsancak- Akbulut, C. (2018). Depresyonun duygu dizenleme streglerinin
incelenmesi. Klinik Psikiyatri Dergisi. 21(2), 184-192.

Altan, S , Ozpehlivan, M . (2019).Duygusal emek ve tiukenmiglik iligkisi.
International Journal of Management and Administration , 3 (5) , 80-
100.

Altuntas, S.& Geng, H. (2018). Mutlulugun yordayicisi olarak psikolojik
saglamlik: 6gretmen drnekleminin incelenmesi. Hacettepe Universitesi
Egitim Fakdiltesi Dergisi,35(4), 936-948.

Aslan, R. (2020) Tarihten Gunumuze Epidemiler, Pandemiler ve Covid-19.
Ayrinti Dergisi, 8(65): 35-41.

Ayakdas Dagli, D, Buyukbayram, A, Baysan Arabaci, L. (2020). COVID-19
Tanisi Alan Hasta ve Ailesine Psikososyal Yaklagim. izmir Katip Celebi
Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 5 (2), 191-195.

Aydin, M. & Egemberdiyeva, A. (2018) Universite Ogrencilerinde Psikolojik
Saglamlik Diizeylerinin incelenmesi. Tiirkiye Egitim Dergisi, (3), 37-53.



61

Baduroglu, G.E. (2010). Hakim ve Cumhuriyet Savcilarinda Psikosomatik
Hastaliklar ve Tukenmislik Sendromu, Yayinlanmamis yuksek lisans

tezi, istanbul Universitesi, istanbul.

Bahar, I. (2020). Psikoloji egitimi mental iyi olusu, duygu dizenleme becerisini
ve iletisim yeterliligini arttinr mi? Karsilagstirmali  bir ¢alisma.

Yiiksek Lisans Tezi. Uskiidar Universitesi. istanbul.

Baysal,A.(1995). Lise Ve Dengi Okul Ogretmenlerinde Meslekte
Tukenmiglige Etki Eden Faktorler, Doktora Tezi, T.C. Dokuz Eylul

Universitesi Sosyal Bilimler Enstittisd, izmir.

Bilge, Y. & Bilge, Y. (2020). Koronaviris salgini ve sosyal izolasyonun
psikolojik semptomlar Uzerindeki etkilerinin psikolojik saglamlik ve
stresle bas etme tarzlari agisindan incelenmesi. Klinik Psikiyatri Dergisi,
23(1), 38-51.

Bitmis, G., M., S6kmen, A., & Turgut, H. (2013). Psikolojik Dayaniklihgin
Tikenmislik Uzerine Etkisi: Orgiitsel Ozdeslesmenin  Aracilik
Rolli. Gazi Universitesi Iktisadi ve idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi, 15(2),
27-40.

Bonanno, G. A. (2004). Loss, Trauma, and Human Resilience: Have We
Underestimated the Human Capacity to Thrive After Extremely

Aversive Events? American Psychologist, 59(1), 20-28.

Bonanno, G. A,, Ho, S. M. Y., Chan, J. C. K., Kwong, R. S. Y., Cheung, C. K.
Y., Wong, C. P. Y., &Wong, V. C. W. (2008). Psychological resilience
and dysfunction among hospitalized survivors of the SARS epidemic in
Hong Kong: A latent class approach. Health Psychology, 27(5), 659—
667.

Bozdag, F. (2020). Pandemi surecinde psikolojik saglamlik. Turkish Studies,
15(6), 247-257.

Brackett,M., A., Palomera, R., Mojsa-Kaja, J., Reyes, C., R.(2010). Emotion-
regulation ability, burnout, and job satisfaction among British
secondary-school teachers. Psychology in The Schools. 47(4). 406-
417.



62

Brooks, S., AmIét, R., Rubin, G. J. ve Greenberg, N. (2020). Psychological
resilience and post-traumatic growth in disaster-exposed organisations:
Overview of the literature. BMJ Military Health, 166(1), 52-56.

Brotheridge, C. M., & Grandey, A. A. (2002). Emotional labor and burnout:
Comparing two perspectives of “people work”. Journal of Vocational
Behavior, 60(1), 17-39.

Bryce, C., Ring, P. Ashby, S., Wardman, J.K. (2020). Resilience in the face of
uncertainty: early lessons from the Covid-19 pandemic. J.Risk
Research, 23. 880-887.

Bryce, C., Ring, P., Ashby, S., and Wardman, J. K. (2020). Resilience in the
face of uncertainty: early lessons from the COVID-19 pandemic. J. Risk
Res. 23, 880-887.

Can, R, & Hisar, K. (2019). Hemsirelerin Profesyonellik Davraniglari Ve
Tlukenmiglik Dlzeyleri. Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi
Dergisi, 6 (1), 1-9.

Cole, P. M., Hall, S. E. ve Hajal, N. J. (2008). Emotion dysregulation as a risk
factor for psychopathology. Child and Adolescent Psychopathology, 2,
341-373.

Cutter, S.L. et al. (2010). Disaster Resilience Indicators for Benchmarking
Baseline Conditions.Journal of Homeland Security and Emergency

Management. 7(1).

Cutter, S.L. et al. (2013) et al. Disaster resilience: A national imperative.
Environment Science and Policy for Sustainabl Development 55(2):25-
29.

Cutter,S.L. (2016). The landscape of disaster resilience indicators in the
USA," Natural Hazards: Journal of the International Society for the
Prevention and Mitigation of Natural Hazards, Springer;International
Society for the Prevention and Mitigation of Natural Hazards, 80(2),
741-758.


https://www.researchgate.net/journal/Journal-of-Homeland-Security-and-Emergency-Management-1547-7355
https://www.researchgate.net/journal/Journal-of-Homeland-Security-and-Emergency-Management-1547-7355
https://www.researchgate.net/journal/Environment-Science-and-Policy-for-Sustainable-Development-1939-9154
https://ideas.repec.org/a/spr/nathaz/v80y2016i2p741-758.html
https://ideas.repec.org/a/spr/nathaz/v80y2016i2p741-758.html
https://ideas.repec.org/s/spr/nathaz.html
https://ideas.repec.org/s/spr/nathaz.html

63

Cam, M.O.& Tas-Soylu, G. (2021). Emotion Regulation and Reflections on
Psychiatric Nursing. Psikiyatride Giincel Yaklasimlar.13(2). 192-
206.

Capri, B. (2006). Tukenmislik o6lgeginin Turkgce uyarlamasi: gecgerlik ve
glvenirlik calismasi. Mersin Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi. 2(1).
62-77.

Celebi, G. Y. (2020). Covid 19 Salginina iligskin Tepkilerin Psikolojik Saglamlik
Agisindan Incelenmesi. IBAD Sosyal Bilimler Dergisi, (8), 471-483.

Celik, H, Kocabiyik, O. (2014). Geng Yetiskinlerin Saldirganlik ifade
Bicimlerinin Cinsiyet ve Bilissel Duygu Duzenleme Tarzlari Baglaminda
incelenmesi. Trakya Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi, 4 (1), 139-
155

Celik, H. & Kocabiyik, O. (2014). Geng¢ Yetiskinlerin Saldirganlk Ifade
Bicimlerinin Cinsiyet ve Bilissel Duygu Duzenleme Tarzlari Baglaminda
incelenmesi. Trakya Universitesi Egitim Fakiiltesi Dergisi, 4 (1), 139-
155.

Cevik, O. & Ozbalcl, A. A. (2020). Saglik calisanlarinin tikenmislik dizeyleri
ile demografik 6zellikleri arasindaki iliski -Samsun ili 6rnedi. Manas
Sosyal Arastirmalar Dergisi, 9(3), 1773-1787.

Demir, T. (2018). Saglik Calisanlarinda Algilanan Stres, Psikolojik Saglamlik
Ve Bilissel Duygu Duizenleme Stratejilerinin Durumluk ve Surekli Kaygi
Diizeyini Yordama Giicii, istanbul Arel Universitesi Sosyal Bilimler

Enstitlisu, Yuksek Lisans Tezi.

Demirtas, A., S. (2018). Duygu duzenleme stratejileri ve benlik saygisinin
mutlulugu yordayiciligi. Turkish Studies.13(11). 487-503.

Dogan, T. (2015). Kisa Psikolojik Saglamlik Olgegi'nin Tirkge uyarlamasi:
Gegerlik ve guvenirlik galismasi. The Journal of Happiness & Well-
Being. 3(1). 93-102.

Dogan, T., & Yavuz, K. (2020). Yetigkinlerde Psikolojik Saglamlik, Olumlu
Cocukluk Deneyimleri ve Algilanan Mutluluk. Psikiyatride Giincel
Yaklagimlar, 12, 1-1.



64

Durlak, J. A. (1998). Common risk and protective factors in successful
prevention programs. American Journal of Orthopsychiatry, 68(4), 512—
520.

Dursun, S. (2000) “Ogretmenlerde Tikenmislik ile Yukleme Bigimi, Cinsiyet,
Egitim Duzeyi ve Hizmet Suresi Degiskenleri Arasindaki Yordayici
lliskilerin incelenmesi”, Yayinlanmamig Bilim Uzmanlik Tezi, Karadeniz

Teknik Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisi. Trabzon.

Edelwich, J. ve Brodsky, A. (1980). Burnout: Stages of disillusionment in the
helping.

Eisenberg, N., & Fabes, R. A. (1992). Emotion, regulation, and the
development of social competence. In M. S. Clark (Ed.), Review of
personality and social psychology, Vol. 14. Emotion and social
behavior .119-150.

Eisenberg, N., Fabes, R. A., Nyman, M., Bernzweig, J., Bernzweig, J. &
Pinuelas, A. (1994). The relations of emotionality and regulation to

children's anger-related reactions. Child Development, 65, 109-128.

Emiral E, Cevik ZA, Gulimser S.(2020). COVID-19 Pandemisi ve intihar.
ESTUDAM Halk Sagligi Dergisi. (COVID-19 Ozel Sayisi)5. 138-147.

Er, N. (2006). Duygu durum sifat ciftleri listesi. Psikoloji Calismalari, 26 (0),
21-44.

Ergiin, O. (2016). Ergenlerde Duygusal Zeka Ozellikleri ile Psikolojik
Saglamlik Arasindaki iliskinin incelenmesi. Yayimlanmamis yiiksek

lisans tezi, istanbul Arel Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlisti, Iistanbul.

Eroglu, B., B. (2019). Ergenler duygusal ebeveyn erigilebilirligi ile psikolojik
saglamlik: duygu duzenlemenin araci roll. Yuksek Lisans Tezi.

Trabzon Universitesi. Trabzon.

Ersezgin, R., & Tok, E. S. S. (2019). Algilanan is Stresi, Psikolojik Dayaniklilik,
Basa Cikma Stilleri Ve Oz-Duyarliligin Tiikenmiglik Diizeyini Yordayici



65

Etkisi. Uludag Universitesi Fen-Edebiyat Fakiiltesi Sosyal Bilimler
Dergisi, 20(36), 1-36.

Eskici, G . (2020). Covid-19 Pandemisi: Karantina icin Beslenme Onerileri .
Anatolian Clinic the Journal of Medical Sciences , Anadolu Klinigi Tip
Bilimleri Dergisi (COVID 19 Ozel Sayisi) , 124-129 .

Ferreira, R. J., Adolph, V., Hall, M., & Buttell, F. (2019). Predictors of
individual  resilience:  Gender differences among  African
Americans. Journal of Evidence-Based Social Work, 16(4), 347-362.

Florian, V., Mikulincer, M. ve Taubman, O. (1995). Does hardiness contribute
to mental health during a stressful real life situtaion? The roles of
appraisal and coping. Journal of Personality and Social Psychology,
68 (4), 687-695.

Fonagy, P., Steele, M., Steele, H., Higgit, A., Ve Target, M. (1994). The
emmanuel miller memorial lecture 1992: the theory and practice of
resilience. Journal of child psychology and psychiatry, 35, 231-257

Fraser, M. W., Richman, J. M., & Galinsky, M. J. (1999). Risk, protection, and
resilience: Toward a conceptual framework for social work
practice. Social Work Research, 23(3), 131-143.

Garmezy, N. (1993). Children in poverty: re-silience despite risk. Psychiatry,
56, 127-136.

Gerrig, R.J.& Zimbardo, P. G. (2012). Psikoloji ve Yasam. Nobel akademik
yayincilik. Edt. Gamze Sart. Ankara.

Girgin, G. ve Baysal, A. (2005). Tikenmislik sendromuna bir drnek: Zihinsel
engelli 6grencilere egitim veren ogretmenlerin mesleki tUkenmislik
dlzeyi. TSK Koruyucu Hekimlik Biilteni, 4(4), 172- 187.

Gito, M., lhara, H., Ogata, H. (2013). The relationship of resilience hardiness
depression and burnout among Japanese psychiatric hospital nurses.

Journal of Nursing Education and Practise. 3(11).



66

Gizir, C., & Aydin, G. (2006). Psikolojik saglamlik ve ergen gelisim 6lgeginin
uyarlanmasi: gegerlik ve guvenirlik galismalari. Tiirk psikolojik danisma
ve rehberlik dergisi, 3(26), 87-99.

Goékoglan,K.(2010).Kamu I¢  Denetcilerinde  Tiikenmislik ~ Sendromu
Uzerine Bir Arastirma. Nigde: Nigde Universitesi Sosyal Bilimler

Enstitisu, Yuksek Lisans Tezi.

Gonen,T. (2020). Psikolojik saglamhgdin tikenmiglige etkisi: 6zel okullarda
calisan dgretmenler Uizerine bir arastirma. Turizm Ekonomi ve Isletme
Aragtirmalari Dergisi. 2(1), 46.60.

Greenberg, L. S. (2011). Theories of psychotherapy.Emotion-focused
therapy. American Psychological Association.

Gross, J. (1998). The emerging field of emotion regulation: An integrative
review. Review of General Psychology, 2(5), 271-299.

Gross, J. J., & Thompson, R. A. (2007). Emotion Regulation: Conceptual
Foundations. In J. J. Gross (Ed.), Handbook of emotion regulation, 3—
24,

Gungormus, K., Okanli, A. ve Kocabeyoglu, T. (2015) Hemsirelik 6grencilerinin
psikolojik dayanikhliklarini etkileyen faktorler. Psikiyatri Hemsireligi
Dergisi, 6(1), 9-14.

Guven, O. &, Sezici, E.(2016).0tel isletmelerinde isgérenlerin tikenmislik

dizeylerinin Maslach tikenmislik modeline gdre incelenmesi. Yénetim

ve Ekonomi Arastirmalari Dergisi , 14 (2) , 111-132

Gyurak, A., Gross, J., & Etkin, A. (2011). Explicit and implicit emotion
regulation: A dualprocess framework. Cognition & Emotion, 25(3), 400—
412.

Hatun, O., Dicle, A. N., & Demirci, . (2020). Koronaviriis Salgininin Psikolojik

Yansimalari ve Salginla Basa Cikma. Electronic Turkish Studies, 15(4).

Holt, P., Fine, M. ve Tollefson, N. (1987). Mediating stress: Survival of the
hardy. Psychology In The Schools, 24 (1), 51-58.



67

Hosoglu, R., Kodaz, A. F., Bingdl, T. Y., & Batik, M. V. (2018). Ogretmen
adaylarinda psikolojik  saglamlik. OPUS  Uluslararasi  Toplum
Aragtirmalari Dergisi, 8(14), 217-239.

Kagcmaz, N. (2011). Tukenmiglik (Burn-Out) Sendromu. Journal of Istanbul
Faculty of Medicine , 68 (1) , 29-32 .

Kamya, H. (2000). Hardiness and spiritual well- being among social work
students. Journal of Social Work Education, 36 (2), 231-241.

Karacaoglu, B.,Z. (2010). Anesteziyologlar ve Cerrahlarin is Stresi ve
Tlkenmiglik Sendromu Acisindan Karsilastiriimasi. Ankara: Hacettepe

Universitesi Tip Fakultesi, Uzmanlik Tezi.

Karairmak, O. (2006). Psikolojik Saglamlik, Risk Faktdrleri Ve Koruyucu
Faktorler. Turk Psikolojik Danisma ve Rehberlik Dergisi, 3(26), 129-
142.

Karasar, N. (2012). Bilimsel Arastirma Yontemi. Ankara: Bilim Kitap Kirtasiye

Yayinevi.

Karatepe, O. M., & Uludag, O. (2007). Conflict, exhaustion, and motivation: A
study of frontline employees in Northern Cyprus hotels. International
Journal of Hospitality Management, 26(3), 645—665.

Kasapoglu, F. (2020). COVID-19 salgini surecinde kaygi ile maneviyat,
psikolojik saglamlik ve belirsizlige tahammulsitzluk arasindaki iligkilerin
incelenmesi. Turkish Studies, 15(4), 599- 614.

Kasli, M.(2009). Otel Isletmelerinde s Goérenlerin Kisilik Ozellikleri,
Lider Uye Etkilesimi ve Tiikenmiglik lliskisinin Incelenmesi. Balikesir:
Balikesir Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisti, Doktora Tezi.

Kavuk, E., & Demirtag, H. (2021). COVID-19 Pandemisi Sirecinde
Ogretmenlerin Uzaktan Egitimde Yasadi§i Zorluklar. E-Uluslararasi
Pedandragoiji Dergisi, 1(1), 55-73.

Kayabasi, Y. (2008). Bazi Degiskenler Acgisindan Ogretmenlerin Mesleki
Tukenmiglik Duzeyleri. Sosyal Bilimler Dergisi, 20, 191-212.



68

Kendra, J., M., Clay, L., A., Gill, K., B., (2018). Resilience and disasters.
Handbook of Disaster Research. 87-107.

Killgore, W. D. S., Taylor, E. C., & Cloonan, S. A. (2020). Psychological
resilience during the COVID-19 lockdown. Psychiatry Research, 291-
310.

Kobasa, S. (1979). Stressful life events, personality and health: An inquiry into

hardiness. Journal of Personality and Social Psychology, 37, 1-11.

Kobasa, S. (1982). Commitment and coping in stress resistance among
lawyers. Journal of Personality and Social Psychology, 42 (4), 707-
717.

Kocak, A , Kayiklik, H . (2019).Duygular baglaminda din duygusu ve dini
duygular . Cukurova Universitesi llahiyat Fakiiltesi Dergisi (CUIFD) ,
19 (2) , 685-713.

Konakay, G. (2010). Duygusal zekanin akademisyenlerde tlikenmiglik ile
iligkisinin incelenmesi. Yayimlanmamig doktora tezi, Kocaeli

Universitesi, Kocaeli.

Korkut-Owen, F., Demir-Celik, N.,Dogan, T.(2017).Universite 6grencilerinde
iyilik halinin yordayicisi olarak psikolojik saglamlik, Elektronik Sosyal
Bilimler Dergisi, 16(64), 1461-1479.

Kring, A. M., & Werner, K. H. (2004). Emotion Regulation and
Psychopathology. In P. Philippot & R. S. Feldman (Eds.), The

regulation of emotion , 359-385.

Kristensen, T. S., Borritz, M., Villadsen, E., & Christensen, K. B. (2005). The
Copenhagen Burnout Inventory: A new tool for the assessment of
burnout. Work & Stress, 19(3), 192-207.

Kaglk, T. (2019). Cocukluk c¢agi orseleyici yasantilari: ge¢ ergenlik
doneminde duygu duzenleme, psikolojik uyum v e saglamlk.

Yiiksek Lisans Tezi. Ankara Universitesi. Ankara.



69

Kugukozel, N. (2006). Aile Hekimligi Asistanlarindaki Anksiyete, Depresyon Ve
Tikenmiglik Diizeyinin Dahili Bilimler Asistanlar ile Karsilagtiriimasi.
Doktora tezi, T.C. Saghk Bakanhdi Ankara Atatirk Egitim Ve Arastirma

Hastanesi Aile Hekimligi, Ankara.

Lambert, V. A., Lambert, C. E., & Yamase, H. (2003). Psychological
hardiness, workplace stress and related stress reduction strategies.
Nursing & health sciences, 5(2), 181-184.

Lazarus, R. S. (1991). Emotion and adaption. Oxford, Uk: Oxford University

Press.

Lazarus, R. S. (1991). Progress on a cognitive-motivational-relational theory
of emotion. American Psychologist, 46(8), 819-834.

Lewin, J. E. & Sager, J. K. (2008). Salesperson burnout: a test of the coping —
mediational model of social support. Journal of Personal Selling & Sales
Management. 28 (3), 233-246.

Liddell, J., Ferreira, R.J. (2018). Predictors of individual resiliency
characteristics among individuals aged 65 and older in post-disaster
settings. Disaster Med. Public Health Prep.13, 256—-264.

Lightfoot, E.S., Lesen, A.E., Ferreira, R.J.(2020). Gender and resilience in
Gulf Coast. communities: Risk and protective factors following a
technological disaster. Int. J. Disaster Risk Reduct., 50, 1-9.

Luthar, S. S., Cicchetti, D. Ve Becker, B. (2000). The construct of resilience: a
critical evaluation and guidelines for future work. Child development,
71(3):543-562.

Mak, W.W., Ng, I. S., &Wong, C. C. (2011). Resilience: enhancing well-being
through the positive cognitive triad. Journal of Counseling Psychology,
58(4), 610-617.

Maslach, C., & Leiter, M. P. (1999). Teacher burnout: A research agenda. In
Vandenberghe & A. M. Huberman (Eds.), Understanding and



70

preventing teacher burnout: A sourcebook of international research

and practice . Cambridge University 295-333.

Maslach, C., & Leiter, M. P. (2008). Early predictors of job burnout and
engagement. Journal of Applied Psychology, 93(3), 498-512.

Maslach, C., ve Jackson, S. E. (1981). The measurement of experienced.

Masten A. S. (2001). Resilience process in development. American
psychologist, 56(3), 227-238.

Masten, A. S. Ve Reed, M. J. (2002). Resilience in development. (ed: C. R.
Snyder ve S. J. Lopez) The handbook of positive psychology.
Oxford University Press..

Masten, A. S., & Obradovi¢, J. (2006). Competence and resilience in
development. Annals of the new york academy of sciences, 1094(1),
13-27.

Masten, A.S. Ve Coastworth, J. D. (1998). The development of competence in
favorable and unfavora-ble environments: lessons from research on

successful children. American psychologist, 53(2), 205-220.

McRae, K., Hughes, B., Chopra, S., Gabrieli, J. D. E., Gross, J. J., & Ochsner,
K. N. (2010). The neural bases of distraction and reappraisal. Journal
of Cognitive Neuroscience, 22 (2), 248-262.

Mealer, M., Jones, J., Newman, J., Mcfann,K. K., Rothbaum, B.,
Moss,M.(2012). The presence of resilience is associated with a
healthier psychological profile in intensive care unit nurses: results of a
national survey. International Journal of Nursing Studies, 49(3), 292-
299.

Meredith, S., Sherbourne, C., Gaillot, S. J., Hansell, L., Ritschard, H. V.,
Parker, A., M., Wrenn, G.(2011). Promoting psychological resilience in
the U.S. Military. Santa Monica, CA: Rand Corporation.



71

Metin, O.& Gok Ozer,F.(2010). Hemsirelerin Tilkenmiglik Diizeyinin
Belirlenmesi. Anadolu Hemsirelik ve Saglim Bilimleri Dergisi. 10(1). 58-
66.

Morens, D.M. & Folkers, G.K.,(2009). What is a pandemic?The Journal of
Infectious Diseases, 200(7), 1018-1021.

Naeem, F., Irfan, M., & Javed, A. (2020). Coping with COVID-19: urgent need
for building resilience through cognitive behaviour therapy. Khyber
Medical University Journal, 12(1), 1-3.

Nesse, R. M., & Ellsworth, P. C. (2009). Evolution, emotions, and emotional
disorders. American Psychologist, 64(2), 129-139.

Newton, T.,L., Ohrt,J.,H., Guest, J.,D.(2020). Influence of Mindfulness,
Emotion Regulation, and Perceived Social Support on Burnout.
Counselor Education and Supervision 59(4):252-266.

Nitschke, J., P., Forbes, P., A., G., Ali, N., Cutler, J. Apss, M., A., J., Lockwood,
P., L. (2020).Resilience during uncertainty? Greater social
connectedness during COVID-19 lockdown is associated with reduced
distress and fatigue. British Journal of Health Psychology , 26,
553-569.

Ok, S. (2002). Banka Calisanlarinin Tiikenmislik Diizeylerinin is doyumu, Rol
Catismasi Ve Rol Belirsizligi Ve Bazi Bireysel Ozelliklere Gore

incelenmesi. Doktora Tezi, Hacettepe Universitesi, Ankara

Onat., O, &Otrar M.(2010). Bilissel Duygu Diizenleme Olgeginin Tirkceye
Uyarlanmasi: Gegerlik ve Guvenirlik Calismasi. M.U. Atatiirk Egitim
Fakdiltesi Egitim Bilimleri Dergisi, (31), 123-143.

Ornell, F., Schuch, J., B., Sordi, A., O., Kessler, F., H., P.(2020). Pandemic
fear and covid-19 mental health burden and strategies. Brazilian Journal
Psychiatry. 42(3). 232-235.

Ozdemir, N., & Adiguzel, V. (2021). Saglik Calisanlarinda Sosyal Zeka, Benlik
Saygisi ile Psikolojik Saglamlik Arasindaki lliski ve Etkileyen
Faktorler. Psikiyatri Hemsireligi Dergisi, 0-0.


https://www.researchgate.net/journal/Counselor-Education-and-Supervision-1556-6978

72

Oz, P., Yimaz, U.(2009). Ruh Saghginin Korunmasinda Onemli Bir
Kavram: Psikolojik Saglamlik. Hacettepe Universitesi Hemsirelik
Fakiiltesi Dergisi, 16 (3) , 82-89 .

Ozkan, M., S.,(2021). Psikolojik saglamlik odakli psiko-egitim programinin bir
grup yetiskinin psikolojik saglamlik duygusal zeka ve toplumsal ilgi
duzeylerine etkisinin incelenmesi. Doktora Tezi.Uludag
Universitesi. Bursa.

Ozli, A. ve Oztas, D. (2020). Yeni Corona Pandemisi (Covid-19) lle
Micadelede Gegmisten Ders Cikartmak. Ankara Med Journal. (2), 468-
481.

Oztiirk, H. (2019). Universite dgrencilerinde duygu diizenleme strateiileri ile
psikolojik saglamlik arasindaki iliskinin incelenmesi. Yayinlanmamis

yiksek lisans tezi, Hasan Kalyoncu Universitesi, Gaziantep.

Qiu, J., Shen, B., Zhao, M., Wang, Z., Xie, B., Xu, Y., A.(2020). A nationwide
survey of psychological distress among Chinese people in the COVID-
19 epidemic: implications and policy recommendations.General
Psychiatry. 33(2). 1-3.

Regardt J. Ferreira, Frederick Buttell & Katie EImhurst (2018) The Deepwater
Horizon oil spill: Resilience and growth in the aftermath of postdisaster

intimate partner violence, Journal of Family Social Work, 21:1, 22-44,

Rios, M. I., Carrillo, C., Sabuco, E., (2012). Resiliencia y Sindrome de Burnout
en estudiantes de enfermeria y su relacion con variables
sociodemogréficas y de relacion interpersonal. International Journal of
Psychological Research, 5(1), 88- 95

Salvarani, V., Rampoldi, G., Ardenghi, S., Bani, M., Blasi, P., Ausili, D.
Mauro, S., Strepparava, M., G. (2019). Protecting emergency room
nurses from burnout: The role of dispositional mindfulness, emotion

regulation and empathy.. J Nurs Manag. 27(4). 765-774.



73

Sandikgl, E. (2010). Stresin Tukenmislik Boyutlari Uzerine Etkisi:
Diyarbakir'da Ogretmenler Uzerine Bir Arastirma. Kayseri: Erciyes

Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlisii, Yiksek Lisans Tezi.

Sarp, N. & Tosun, A. (2011). Duygu ve Otobiyografik Bellek. Psikiyatride
Glincel Yaklasimlar, 3 (3)

Secades, X.G., Molinero, O., & Salguero, A. (2016). Relationship between
resilience and coping strategies in competitive sport. Perceptual and
Motor Skills, 122(1), 336—349.

Secim, G. (2020). Bilissel Esneklik ve Duygu Dizenleme Ozelliklerinin
Psikolojik Saglamlik Uzerine Etkisi. Ttirk Egitim Bilimleri Dergisi, 18(2),
1-20.

Sevim, L. (2011). Tikenmislik ve ise Baglligin Orgiitsel Vatandaslik
Davranigi  Uzerindeki Etkisi: Turizm Sektériinde Bir Arastirma.
Ankara: Hacettepe Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlisii, Doktora
Tezi.

Sezgin, A. (2010). Universite Hastanelerinde Calisan Basmidir ve
Middrlerin  is Doyumu ile Tikenmislik Diizeylerinin incelenmesine
Yénelik Bir  Arastirma. Istanbul: istanbul Universitesi Yiiksek Lisans
Enstitisu, Yuksek Lisans Tezi.

Sezgin, F . (2012). ilkégretim Okulu Ogretmenlerinin Psikolojik Dayaniklilik

Diizeylerinin incelenmesi . Kastamonu Egitim Dergisi , 20 (2) , 489-502

Sher L. (2019) Resilience as a focus of suicide research and prevention. Acta
Psychiatrica Scandinavica. 140(2):169-80.

SU-Er6z,S.(2011). Duygusal zeka ve iletisim arasindaki iligki: bir uygulama.

Yayinlanmig doktora tezi. Uludag Universitesi, Bursa.

Sahin, T.& Gugclu, M. (2018). Sporcularda psikolojik dayanikhldin duygu
dizenleme becerilerine etkisi: turkiye korumali futbol 1.ligi oyuncular
ornedi. Ankara Universitesi Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu
SPORMETRE Beden Egitimi ve Spor Bilimleri Dergisi 16(3):204-216.


https://www.researchgate.net/journal/Ankara-Ueniversitesi-Beden-Egitimi-ve-Spor-Yueksekokulu-SPORMETRE-Beden-Egitimi-ve-Spor-Bilimleri-Dergisi-1304-284X
https://www.researchgate.net/journal/Ankara-Ueniversitesi-Beden-Egitimi-ve-Spor-Yueksekokulu-SPORMETRE-Beden-Egitimi-ve-Spor-Bilimleri-Dergisi-1304-284X

74

Sanl, S. & Akbas, T. (2008). Adana ilinde galisan polislerin is doyumu ve
tukenmislik dazeylerinin bazi degiskenler acisindan incelenmesi.
Polis Bilimleri Dergisi. 10(2).1-24.

Seker, M. (2019). Avukatlarda Tukenmislik (Burn-out) Sendromu: Sivas ili
merkez ilge 6rnegi. Ylksek Lisans Tezi. Cumhuriyet Universitesi.

Sivas.

T.C. Saglik Bakanligi. Erisim 5 Mart 2021. https://saglik.gov.tr/

Tasgin, E., & Cetin, F. C. (2006). Ergenlerde major depresyon: risk etkenleri,
koruyucu etkenler ve dayaniklilik. Cocuk ve ergen ruh sagligi dergisi,
13(2), 87-94.

Tekinsav-Sutgl, S. (2006). Ergenlerde ofke ve saldirganligi azaltmaya yonelik
biligssel  davraniggi  bir muddahale  programinin  etkililiginin
degerlendiriimesi. Yayinlanmamig Doktora Tezi, Dokuz Eylul

Universitesi, izmir.

Terzi, S . (2008). Universite Ogrencilerinin Psikolojik Dayanikliliklar ve
Algiladiklari Sosyal Destek Arasindaki lliski. Tiirk Psikolojik Danisma
ve Rehberlik Dergisi, 3 (29) , 1-11.

Terzi, S. (2005). Oznel iyi olmaya iliskin dayanikliik modeli. Doktora Tezi.

Gazi Universitesi, Ankara.

Thomas, G.E. (2000). The effect of personality on job-related stress levels.

Thompson, R. A. (1991). Emotional regulation and emotional development.

Educational Psychology Review, 3, 269-307.

Tutar, T., N. (2020). Universite 6grencilerinin bilissel degerlendirme ve duygu
duzenlemeleri ile psikolojik saglamliklari arasindaki iligkilerin

incelenmesi. Ylksek Lisans Tezi. Dokuz Eylil Universitesi. izmir.

Tamli, U., G, & Recepoglu, E. (2013). Universite Akademik Personelinin
Psikolojik ~ Dayaniklihlk ve Yasam Doyumu Arasindaki iligki.
Yiiksekobgretim ve Bilim Dergisi, 3 ,205-213.



75

Ucar, T. (2014). Ozel egitim okulu 6gretmenlerinin psikolojik dayaniklilik
dluzeylerinin ve mesleki sosyal destek duzeylerinin bazi degiskenler
acisindan incelenmesi (istanbul ili Avrupa Yakasi Ornegi).
Yayimlanmamis yiiksek lisans tezi, istanbul Aydin Universitesi SBE,

istanbul.

Ugur, E. (2020). Farkli sosyal ¢cevrede yasayan ergen gruplarinin baglanma,
psikolojik saglamlik ve duygu duzenlemesi agisindan incelenmesi.

Yiiksek Lisans Tezi. Maltepe Universitesi. istanbul.

Ulukdy, M. (2014). Saglik Calisanlarinin Orglitsel Adalet Algisi ile Tikenmiglik
Duygulari Arasindaki iliski: Bir Uygulama. Dumlupinar University
Journal of Social Science/Dumlupinar Universitesi Sosyal Bilimler
Dergisi, (39).

Uyar, M. (2019). Beliren yetigkinlik donemindeki bireylerin psikolojik iyi olug
duzeylerini yordamada baglanma tarzlari ve Dbiligsel duygu
dizenlemenin rolinin incelenmesi. Yiksek Lisans Tezi. istanbul

Maltepe Universitesi. istanbul Universitesi.

Uzar Ozgetin, Y, Sarioglu, G, Dursun, S. (2019). Onkoloji Hemsirelerinin
Psikolojik Saglamlik, Tikenmislik ve Psikolojik iyi Olus Duzeyleri.
Psikiyatride Guncel Yaklagimlar, Cilt: 11 Sayi: Ek 1 (Arastirma Sayisi)
, 147-164.

Vanhove, A. J., Herian, M. N., Perez, A. L. U., Harms, P. D., & Lester, P. B.
(2016). Can resilience be developed at work? A meta-analytic review of
resilience-building programme effectiveness. Journal of Occupational
and Organizational Psychology, 89(2), 278-307.

Vatan, S., Oruglular-Kahya, Y. (2018). Duygu dizenleme becerileri dlgeginin
Turkgeye uyarlanmasi: gecerlik ve guvenirlik c¢alismasi. Anadolu
Psikiyatri Dergisi. 19(2). 192-201.

Vinkers, C. H., Van Amelsvoort, T., Bisson, J. I., Branchi, I., Cryan, J. F. ,
Domschke, K., et al. (2020). Stress resilience during the coronavirus

pandemic. Eur. Neuropsychopharmacol. 35, 12-16.



76

Wang, C., Pan, R., Wan, X., Tan, Y., Xu, L., Ho, C.S., Ho, R.C. (2020).
Immediate psychological responses and associated factors during the
initial stage of the 2019 coronavirus disease (COVID-19) epidemic
among the general population in China. Int. J. Environ. Res. Public
Health , 6(17), 1729..

Werner, K., & Gross, J.J. (2010). Emotion regulation and psychopathology: A
conceptual framework. In A. Kring & D. Sloan (Eds.), Emotion regulation

and psychopathology. 13-37.

Yelkikalan, N, Oflaz, A, Dogan, S, Dalboy, Z . (2020). Covid-19'un Maslow’un
intiyaglar Hiyerarsisi Kuramina Etkisi: Durumsallik Yaklagimi
Baglaminda Bir Arastirma. Girisimcilik ve Kalkinma Dergisi, 15 (2),
139-165.

Yildinm, S. (2020). Salginlarin sosyal-psikolojik gorunumu: Covid-19
(Koronavirs) pandemi 6rnegi. Turkish Studies, 15(4), 1331-1351.



77

EKLER

EK-1: BILGILENDIRME FORMU

Degerli katilmci,

Bu galisma Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Klinik Psikoloji
yuksek lisans programi 6grencisi olan Tugce Giray tarafindan ylksek lisans
tezi kapsaminda gercgeklestiriimektedir.

6698 sayil kigisel verilerin korunmasi kanunu ve ilgili mevzuat uyarinca
kisisel verileri korumak amaciyla gerekli tim tedbirler alinacak ve verdiginiz
cevaplar kesinlikle gizli tutulacaktir. Arastirmaya katilmak tamamen
gonullilik esasina dayahldir. Sizden sorulan sorulara igtenlikle cevap
vermenizi ve size en uygun gelen segenege (X) koyarak isaretleme yapmaniz
beklenmektedir. Eger caligmayla ilgili herhangi bir sikayet, Oneriniz veya
sorunuz varsa bu cgalismanin arastirmacisi olan Tugge Giray ile iletisime
gegebilirsiniz.

Calismaya, bilime saglayacaginiz katkilarinizdan ve sabrinizdan dolayi
tesekkur ederim.

Psikolog Tugce Giray

Yakin Dogu Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitisi / Klinik Psikoloji BoIim
iletisim: 0532 670 91 45

tugcegiray34@gmail.com
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EK-2: AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Bu calisma Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitlisii Klinik
Psikoloji yuksek lisans programi 6grencisi olan Tugce Giray tarafindan yuksek
lisans tezi kapsaminda gerceklestirimektedir. Calisma “Korona (Covid-19)
Viris Gegirmis Kigilerde Tukenmislik, Duygu Duzenleme Becerileri ve
Psikolojik Saglamliklarinin incelenmesi” amaciyla yapilacaktir.

Bu form arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek igin hazirlanmistir.
Anketlerde yer alan sorulari igtenlikle yanitlamaniz arastirmanin dogrulugu ve

gercekligi agisindan olduk¢a 6nemlidir.

Anket tamamen bilimsel amaclarla duzenlenmigtir. Doldurulacak
formlarda kisisel bilgileriniz ve size ait olan sahsi bilgiler kesinlikle gizli
tutulacaktir. Calismaya katilmak gonuallilik esasina dayalidir. Elde edilen
bilgiler istatistiksel veri olarak kullanilacaktir. Anket sorularina igten ve dogru
cevap vermeniz sonuglarin dogrulugu ve vyararh bilgiler olmasi agisindan

onemlidir.

Eger arastirmaya katilmak isterseniz formu okuyup liitfen imzalayiniz.
Psikolog Tugce Giray

Yakin Dogu Universitesi

Sosyal Bilimler Enstitusi/ Klinik Psikoloji Bolumu

Lefkosa.
Yukarida bulunan bilgileri ayrintili bir sekilde okudum ve ¢alismaya katilmayi
onayladim.

Isim :

imza :
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EK-3: TUKENMISLIK OLCEGI

Tiikenmislik Olgegi

Bu bir kendini degerlendirme dlgegidir. is ortaminiz ve mesleginiz ile ilgili asagidaki durumlari
ne sikhkla yasadiginizi belirtmeniz istenmektedir. Litfen asagidaki her ifadeyi okuduktan
sonra 7 dereceli dlcedi kullanarak her bir maddenin yanindaki bosluga size en uygun olan
rakami yazin. ORNEK: _ 5 1- YORGUN

1 2 3 4 5 6 7
HICBIR | SADECE | NADIRE | BAZEN | SIKSIK | COGUNLUKLA HER
ZAMAN | BIR DEFA N ZAMAN

1- YORGUN.
2- COKMUS.

_ 3-NESELI, KEYIFLI.

_ 4-FIZIKSEL OLARAK YORGUN (TUKENMIS).
_ 5-DUYGUSAL OLARAK YORGUN (TUKENMIS).
6 MUTLU.

_____ 7-BITKIN.

___ 8- TUKENMIS.

_ 9-MUTSUZ.

_ 10- SAGLIKSIZ.

_ 11- KAPANAKISILMIS.

__ 12-DEGERSIZ.

13- BIKKIN.

_ 14- KAFASI KARISMIS, SIKINTILI.

_ 15- INSANLARLA ILGILI HAYAL KIRIKLIGINA USRAMIS VE GUCENMIS.
_ 16-ZAYIF.

_ 17-UMUTSUZ.

18- REDDEDILMIS.

_ 19-IYIMSER.

___ 20- ENERJIK.

21- KAYGILI.



EK-4: KISA PSIKOLOJIK SAGLAMLIK OLGEGI

Kisa Psikolojik Saglamhk Olcegi
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® | = s =

S 1% = g

Zlz| = | = | E

= s = s - |

< | B 5 HE-
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1. Sikintih zamanlardan sonra kendimi ¢abucak : - o ; -
toparlayabilirim. =

2. Stresh olaylann dstesinden gelmekte gii¢lik ¢ekennm.* I 2 3 B 5

3. Stresli durumlardan sonra kendime gelmem uzun zaman : 5 3 4 -
almaz. B

4. Kaotii bir seyler oldugunda bunu atlatmak benim i¢in : g 3 4 :
zordur * B

5. Zor zamanlan ¢ok az sikintiyla atlatinm. 1 2 3 B 5

6. Hayatimdaki olumsuzluklann etkisinden kurtulmam uzun ; 5 3 i &

zaman alir *

* Bu maddeler tersten kodlanmaktadar.
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EK-5: KORONAVIRUS KAYGI OLGEGI

L Nadir, Son 2
Son 2 haftamizi  diistinerek . bir veya . 7 haftada
- .. . Hic o Birkag .
asagidaki ifadeleri ne siklikla olmadi iki giin giinden hemen
yasadigimizi belirtiniz. giinden fazla | hemen her
az giin

Koronaviriis hakkinda ¢ikan
haberleri okudugumda veya
dinledigimde bas donmesi,
sersemlik ya da bayginlik hissi
yasadim.

Koronaviriisii diisindiigiim
icin uykuya dalmakta veya
uykuyu siirdiirmekte sorun
yasadim.

Koronaviriisii diisiindiiglimde
veya onunla ilgili bir bilgiye
maruz kaldigimda kaskati
kesildim ya da donup kaldim.
Koronaviriisii diisiindiiglimde
veya onunla ilgili bir bilgiye
maruz kaldigimda istahim
kesildi.

Koronaviriisii diisiindiigiimde
veya onunla ilgili bir bilgiye
maruz kaldigimda bulanti
hissettim ya da mide
problemleri yagsadim.
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EK-6: DUYGU DUZENLEME BECERILERI OLGEGI

Kod: Yas:

Duygu Dizerieme Beceren Oigeg is&Ugrasi: Cinsiyet: __

Degerli Katilimel,

Asagida son bir hafta igerisinde yagamis olabilecediniz duygularia ilgili bazi ifadeler bulacaksiniz. Litfen, her bir
ifadenin yanina size en uygun gelen cevabi isaretleyiniz. Litfen ifadelerde ¢ok zaman harcamayiniz, aklimza ilk
gelen cevabi isaretleyiniz, akliniza ilkk gelen yanit buyuk olasilikla en iyisidir.

uygularia Bas Etme: Son bir hafta icerisinde... Noreduyse
Nadiren Bazen Sik Sk HerZaman

)...Hissettiklerime bilingli olarak dikkat edebildim. :; ol o2 o3 A4
)... Bilingli olarak olumlu hisler ortaya ¢ikarabildim. <0 ol 02 o3 od
.)... Duygusal tepkilerimi anladim. o0 of o2 o3 o4
)... Olumsuz hislerime tahammul edebildim. 0 o 02 o3 o4
)... Olumsuz hislerimi kabul edebildim. o0 of o2 o3 oA
)...Hislerimi adlandirabildim. o0 o1 o2 o3 o4
.)...Hissettiklerimie ilgili net bir fiziksel algiya sahiptim. o0 ol 2 o3 o4
.)... Olumsuz hislerle karg kargiya kalacak bile olsam, ne yapmak
Estiyorsam onu yaptim. 0 o1 o2 o3 o4
9.)... Sikintih durumlarda kendime givence vermeye alistim. D of @@ B3 oA
10.)... Olumsuz hislerim Gzerinde bir etki yaratabildim. D ol 02 o3 o4
m.)...Hissemklerimin ne anlama geidiklerini biliyordum. 0 ot o2 o3 o4
12.)...Gerektiginde olumsuz duygularima odaklanabildim. o0 o o2 o3 o4
r13.)... Herhangi bir anda hangi duyguyu hissettigimi biliyordum. 0 ol 02 o3 o4
1«3,)‘..B¢‘e:n.i dufyr‘nla.xrda.ki nygusa! degisimlefe kars! vicudumun -0 ot 2 -3 o4
gosterdigi degisiklikleri bilingli olarak fark ettim.
15.)...Duygusal olarak sikintili olan durumlarda kendimi neselendirmeye ) ot o2 o3 o4
calistim.
16.)...0Olumsuz hislerime ragmen yapmak istediklerimi yaptim. o0 ol 02 o3 od
17.)...Olumsuz clsalar bile hissettiklerimle aram iyiydi. : ol 2 o3 o4
18.).,'.Olum-suz hisleﬁm Yogun olsalar bile onlara tahammul 0 o 2 o3 o4
debilecegimden emindim.
9.)...Hislerimi bilingli olarak deneyimleyebildim. 0 ol 02 o3 o4
0.)... Hissettiklerimin nedenlerinin farkindaydim. 0 o1 02 o3 4
1.)... Hissettiklerimi etkileyebilecegimin farkindaydim. 0 of o2 o3 o4
2.)... Bunu yaparken olumsuz hislerimi tetikleyebilecegini veya
yogunlastirabilecegini dusunmeme ragmen benim igin onemli olan 0 ol o2 o3 o4
amaglanmi strdirdim.
-)..Olumsuz hislerimi bagimdan defetmeye ¢aligmadan 0 ol o2 o3
neyimleyebildim.
4.)...Fiziksel duyumsamalarnm nasil hissettigimin iyi birer gostergesiydi. D of 02 o3 od
5.)... Hangi duygulan yasadigim konusunda nettim. 0 ot 02 a3 o4
6.)...0lumsuz hislerimi lolere edebildim. 0 o1 02 o3 o4
F7.)..‘Duygxsal olarak sikintili durumlarda kendi kendimi destekledim. 0 o 02 o3 o4
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EK-7: SOSYO-DEMOGRAFIK BiLGi FORMU

Cinsiyetiniz? KADIN ERKEK
YasINIZ?..oooeeiiieeeeeeee e

Mesleginiz? ...................

Medeni Durumunuz?  EVLI BEKAR

Cocugunuz var mi ? Var ise kag tane? .........

Aileniz ile birlikte mi yasiyorsunuz? .....................
Aylik ortalama geliriniz? ..................

Corona hastaligini gegirdiniz mi? EVET HAYIR

Corona gecirdiginiz tarih nedir? ....................

© 0 N o g b~ Wb PRE

10.Corona sonrasi istahinizda ya da uykunuzda herhangi bir degisiklik oldu
MU?Z. e

11.Corona sonrasi tat ya da koku duyunuzda herhangi bir degisiklik oldu
MU?Z. e

12.Hastahgi gecirdiginiz surecgte nerede kaldiniz? Evde mi hastanede mi izole
oldunuz?.....cccccevevviiiiininnnn,

13.Sizinle birlikte ailenizden corona virls gegiren oldu mu ?.....................

14.Bu surecte sizi en ¢ok zorlayan sey neydi?.........cccceveeeeeiiinnnnnn.

15.Hastahgi atlatamama , 6lum korkusu yasadinizmi? ..............c.ooeeeee.

16.Hastaliga yeniden yakalanma korkusu yasiyor musunuz ?..................

17.Kronik hastahginiz var mi? EVET HAYIR Var ise belirtiniz?

18. Ailenizde kronik hastaligiolan varmi ? .......................

19. Psikolojik bir rahatsizhiginiz var mi? EVET HAYIR

20.Hastaligin  size  psikolojik olarak zarar verdigini  dusunuyor
MUSUNUZ?.......eeveeeeees

21.Daha once psikolojik destek aldinizmi ?......................

22.Corona sebebiyle bir yakininizi kaybettiniz mi?............ccccccceeene.n.



OLGEK iZINLERI

Burhan Gapri burhancapri <sumancase @mwisn sou 1 @ WELMNCw 137

AMD D

Ak tigme sescewn boga ve wron formian ekedic
Kaly geewn

Tegee GIRAY <umcagiravdfiomal copr. 30 Byl 2020 Cae 1311 Sarivinde sunu yazt

Hudanur Akkuzu <hudaakkuzu@gmail.com=
Alicizben ~

Merhaba Tugce Hanim,

iigili 6lgek ve puanlamasini ekte iletiyorum. Calismanizda kullanabilirsiniz. Basarilar dilerim.

Sevgiler,
Hudanur

B8 DDBO Form Hali.pdf

2

Merhabalar,
Olgedi calismanizda kullanabilirsiniz. Maddeler ve alt-boyutlara iligkin bilgiler
paylastigim pdf dosyasinda yer aliyor. Makalesinden daha detayli bilgiye de

ulasabilirsiniz,

Calismanizda kolayliklar ve bol sans dilerim,

Tayfun Dogan <tayfun@tayfundogan.net>
Alci: ben

Merhaba Tugce,
Olgagi web sitemden indirerek kullanabilirsiniz.
iyi calismalar dilerim.
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OZGECMIS

Tugce Giray, 30 Nisan 1996 vyilinda istanbulda dogdu. ilkokulu Ozel
Egitimciler Kolejinde 2002-2006 yillarinda okudu. Ortaokulu 2006-2010
yillarinda Ozel Finike Kolejinde bitirdikten sonra, 2010-2014 liseyi Ozel Sancak
Kolejinde okumustur. 2014 yilinda K.K.T.C. Yakin Dogu Universitesi Fen
Edebiyat Fakultesi Psikoloji bolumune baslayarak, 2019 vyilinda lisans
egitiminden mezun olmustur. Mezun oldugu yil Yakin Dogu Universitesi Klinik

Psikoloji YUksek Lisans programina baglamigtir.
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ORINALLE RAPOSRY
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ETiK KURUL RAPORU

BILIMSEL ARASTIRMALAR ETIK KURULU

29.01.2021

Sayin Tugge Giray

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na yapmis oldugunuz YDU/SB/2021/919
proje numarali ve “Korona (Covid-19) Virus Gegirmis Bireylerde
Tlikenmiglik, Duygu Diizenleme Becerileri ve Psikolojik Saglamhgin
incelenmesi” baslikli proje énerisi kurulumuzca degerlendirilmis olup, etik
olarak uygun bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, basvuru formunuzda belirttiginiz

bilgilerin disina gcikmamak suretiyle aragtirmaya baglayabilirsiniz.

Dogent Doktor Direng Kanol

Bilimsel Aragtirmalar Etik Kurulu Raportorii

' 7
T 44@ 4
'L | § - gt
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Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazisi sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'na bu yazi ile bagvurup, kurulun

bagkaninin imzasini tagiyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.



